Udviklingsprojekt om resultatdokumentation med
udgangspunkt i barnets handleplan

- Erfaringsopsamling og anbefalinger

Vibeke Lehmann Nielsen

Professor (mso)

Institut for Statskundskab, Aarhus Universitet & SFI, Det Nationale
Forskningscenter for Velfaerd



Indhold

0. Skematisk oversigt over de samlede anbefalinger .........cuvveii i 3
1.0 Udviklingsprojekt om resultatdokumentation med udgangspunkt i barnets handleplan...........ccceeee.... 6
2.0 ANDETAIINGET ..ttt ettt st b e bbbt bt s bttt ebe e sate et e e be e st e e aneereas 9

2.1 Anbefalinger vedr. selve skemaerne - deres indikatorer og skala .........ccoocviieiiiiiieiiccc e, 12

2.2 Anbefalinger i forhold til brugen af resultatdokumentationsskema som dialogredskab i relation til
hhv. brugere og gvrige professionelle omkring barnet (dvs. leverandgrer og samarbejdspartnere i gvrigt)

..................................................................................................................................................................... 12
2.3 Anbefalinger vedr. brugen af resultatdokumentationsskema i arbejdet med handleplan................... 19
2.4 Anbefalinger vedr. brugen af resultatdokumentationsskema som ledelsesredskab..........c...ccecueeunennee 22
2.5 Anbefalinger vedr. implementeringSPrOCESSEN ........ccccuiiieciieeciie ettt eeteeeetee e et e e aeeesreeeebeeeebeeeeareaens 22
ROl s T a1 a = T o TP PP PP P PO PRRUTPTOPPTOPPROUPRIOt 27
3.1 Arhus-skemaerne - deres skala og indikatorer - SOm redskab ..........ccovvvreeeeeeeeeeeeeeeee e 28
3.2 Anvendelsen af skemaerne i forhold til Brugere..........cuveeeeeciieeecie e e 31
3.3 Anvendelsen af skemaerne i forhold til leverand@rer...........cccccecvviiinininiccinnnicc e 32
3.4 Anvendelsen af skemaerne i forhold til andre samarbejdspartnere..........ccccoecveieceeevee e, 33
3.5 Anvendelse af skemaerne i arbejdet med handleplan og fastsaettelse af Mal .......ccocevvvieienenienienne 33
TSI Lo o] 1T 0 U= 0l =Y T 0T =1 o PSSR 37
Bilag 1 ArNUS-KONCEPLEL ......oucveeceiececcee ettt ae et s st es s s st en et es et ensesenaesas 39
0T o] o] [T =Y Ve [ F= ST o =SSN 46



0. Skematisk oversigt over de samlede anbefalinger

Anbefalinger vedr. selve skemanerne - deres indikatorer og skala:

> De anvendte resultatdokumentationsskemaer (Arhus-skemaerne) er et deekkende og
meningsfuldt redskab. For at sikre et helhedsbillede af barnets psyko-sociale tilstand, er
det imidlertid vigtigt, at man i den enkelte sag scorer pa alle indikatorer.

> Skalaen bgr @ndres til at ga fra 1 til 5 i stedet for O til 4 saledes, at 1 og ikke O er den
bedste kategori. Dette af den simple psykologiske grund, at det er kognitivt sveert at finde
det attraktivt at veere en O’er.

> Indikatoren ”"Familieforhold” bgr opdeles i tre, nemlig; forhold til mor, far og sg@skende.
Dels kan forhold til foraeldre og sgskende i sig selv vaere meget forskellige, dels kan
forholdet til mor og far veere forskelligt - szerligt i sager, hvor foraeldrene er skilte.

» Der bgr udvikles en it-Igsning, der kan skabe en grafisk visualisering af det billede, som
skemaets scoring giver. Inspiration hertil kan hentes i det resultatdokumentationskoncept,
som Kgbenhavns Kommune har udarbejdet.

» Der bgr udvikles flere skemaer — fx til unge gravide/unge mgdre og bgrn under 3 ar.

Anbefalinger i forhold til brug af resultatdokumentationsskema som
dialogredskab:

» Da det er vigtigt, at scoringerne er ens bade pa tvaers af sager og over tid, er det vigtigt, at
den enkelte kommune vedtager én procedure for, hvordan scoringen foretages, og at
denne procedure efterfglgende overholdes i alle sager.

» Da sagsbehandler sjeeldent i alle sager har tilstraekkelig viden til at foretage en valid scoring
pa alle resultatdokumentationskonceptets indikatorer, er det vaesentligt, at andre centrale
aktgrer med viden om barnet inddrages.

» Da man helt grundlaeggende kan bekymre sig om, hvorvidt de relevante aktgrer hver isaer
har forskellige interesser forbundet med scoringen og isaer udviklingen i scoringen af det
enkelte barn, er der i sig selv metodiske argumenter for, at scoringen foretages som et

produkt af flere aktgrers vurdering.




Anbefalinger vedr. brugen af resultatdokumentationsskema i arbejdet med
handleplan:

> At et resultatdokumentationskoncept bliver integreret i og understgtter
handleplansarbejdet —i relation til savel fgrstegangshandleplanerne som de efterfglgende
Igbende revideringer.

» At de kommuner, der indfgrer et resultatdokumentationskoncept samtidig udarbejder
procedurer for arbejdsgange, der sikre, at resultatdokumentationskonceptets scoring og
malfastsaettelse indarbejdes i udarbejdelse af savel fgrstegangshandleplan samt de

efterfglgende reviderede handleplaner.

» Der hurtigst muligt udarbejdes understgttende IT-Igsning, som er koblet til, men ikke
afhaengig af, DUBU.

Anbefalinger vedr. brugen af resultatdokumentationsskema som
ledelsesredskab:

> At ledelsen i den enkelte kommune formulerer procedurer for og dermed giver klarhed om,
hvordan ledelsen vil benytte data. Sddanne procedurer bgr forholde sig til, hvor ofte der
skal genereres ledelsesinformation, pa hvilket niveau oplysninger vil blive aggregeret og
dermed offentliggjort (fx pa institutionsniveau og/eller pa kommuneniveau), samt hvilken

proces, der vil blive iveerksat ved eventuelle problemer med at kunne udvise resultater.




Anbefalinger vedr. implementeringsprocessen:

>

Som nzvnt bgr der hurtigst muligt udarbejdes en IT-Igsning, som understgtter arbejdet med
resultatdokumentation.

Udarbejdelse af god information om resultatdokumentationskonceptet til de gvrige
professionelle omkring barnet/den unge — mundtlig (informationsmegder) og ikke kun
skriftlig, idet skriftlighed ikke giver mulighed for, hverken at fgle sig hgrt eller fa svar pa
spogrgsmal og dermed afklare usikkerheder.

En implementeringsperiode, hvor der afholdes falles tvaerfaglige dreftelser af konkrete
sager, for herigennem at arbejde med enighed og fellesforstaelse af scoringerne.
Kortlaegning af, hvem der skal oplaeres og dermed indga i de tvaerfaglige drgftelser.
Fremlzaeggelse af oplaeringsplan, som angiver, hvilke medarbejdere, der skal oplzeres og
arbejde med scoringerne samt hvornar saledes, at ingen fgler sig haegtet af processen.

At implementeringsperioden er lang nok til, at alle aktgrer fgler, at de har opnaet
fortrolighed med redskabet. Det vil ogsa sige, at man ikke begynder at anvende redskabet
som et redskab til ledelsesinformation fgr efter en vis implementeringsperiode.

Erkend og tydeligggr i italesaettelsen af resultatdokumentationskonceptet, at der ER tale om
en kultureendring, der kraever nye mader at taenke pa.

Veer i italesaettelsen af resultatdokumentationskonceptet skarp pa, hvad det at score og
"putte i kasser” egentlig er. Grundlaeggende er det et spgrgsmal om at indsamle og analysere
information om et barns/en ungs psyko-sociale tilstand og drage en konklusion i form af en
score. Og: Det er i bund og grund det, som er de socialfagligt uddannedes kernefaglighed. At
bruge et resultatdokumentationskoncept kraever og kvalificerer saledes de socialfagligt
uddannedes faglighed.

Veer i italesaettelsen af resultatdokumentationskonceptet villig til at diskutere, men samtidig
afdramatisere, “det vemmelige” i at saette tal pa og score et barns/en ungs psyko-sociale
situation.

Veer i italesaettelsen af resultatdokumentationskonceptet skarp pa argumenterne for dels
resultatdokumentationskonceptet i sig selv, dels de procedurer vedr. anvendelse af
konceptet, som kommunen har valgt. — Herunder veer tydelig pa, at resultatdokumentation

ikke blot handler om at skabe ledelsesinformation i form af systematiseret overblik og




opfelgning, men at det i lige sa hgj grad dels handler om at skabe en systematisk tilgang til

det at analysere og drage en konklusion vedr. et barns/en ungs psyko-social situation, dels

handler om at skabe et fzlles sprog og en felles problemopfattelse mellem de involverede
aktgrer.

» Fortael de gode historier i Igbet af implementeringsprocessen.

» Tilretteleeg en proces, der tillader indkgringsproblemer — dvs. en rimelig implementerings-
periode.

» Hvis der selv efter ovenfor navnte laerings- og ejerskabsprocesser fortsat er medarbejdere,
der ikke kan identificere sig med resultatdokumentationskonceptet og opgaven med at score
et barns/en ungs psyko-sociale status, ma man via afklaringssamtaler mellem medarbejder
og leder overveje om pagaldende medarbejder skal overflyttes til andre opgaver.

» Safremt resultatdokumentation skal implementeres som fast metode i dagligdagen, er det
ngdvendigt med en klar ledelsesmaessig udmelding om denne beslutning og teet
ledelsesmaessig opfelgning af processen.

> Ledelsen skal vaere synlig hele vejen og tage ejerskab.

> Det kan vaere en fordel at udpege en tovholder, men ledelsen skal som navnt vaere
engageret og synlig.

» Ledelsen skal teenke pa ikke at bringe andre ny koncepter og redskaber pa banen samtidig

eller kort tid henne i implementeringsperioden.

1.0 Udviklingsprojekt om resultatdokumentation med udgangspunkt i
barnets handleplan

| Danmark ved vi meget lidt om, hvilke resultater bgrn og unge med seerlige behov opnar ved en
given social indsats. Det betyder blandt andet, at det kan vaere svaert at vaelge en indsats, der er
den rigtige for det enkelte barn i en given situation. Presset pa kommunerne er stigende i forhold
til at kunne dokumentere, at indsatsen overfor de udsatte bgrn og unge rent faktisk virker. Der

bruges ca. 15 mia. om aret pa omradet, og udgifterne er steget med 11 pct. fra 2007 til 2010.



Der er derfor behov for at saette fokus pa, hvordan kommuner kan dokumentere, at der sker en

effekt af den indsats, som kommunen ivaerksaetter overfor et barn/ung og/eller dennes familie.

Der er i serviceloven krav om, at der udarbejdes en handleplan for barnet/den unge. Kommunen
skal endvidere Igbende fglge op pa de indsatser, der er ivarksat og evt. justere indsatsen for at
sikre, at barnet/den unge fortsat udvikler sig i positiv retning. Der findes ingen lovkrav om,

hvordan kommunerne skal arbejde med dokumentation.

KL er imidlertid optaget af, hvordan kommunerne kan arbejde med at dokumentere resultater af
indsatsen, dels fordi vi ved, at en masse indsatser ikke virker eller i hvert fald ikke virker nok, dels
fordi performance management litteraturen har vist, at der kan veaere forskellige gevinster at hente
ved at indfgre resultatdokumentation. Derfor ivaerksatte KL et udviklingsprojekt herom i efteraret

2011. Projektet forlgb fra oktober til 2011 til august 2012. | projektet deltog 14 kommuner.

Formalet med udviklingsprojektet var, at flere kommuner far erfaringer med at arbejde
systematisk med at dokumentere resultater af deres indsatser overfor bgrn og unge med szerlige

behov.

KL’'s udviklingsprojekt skulle sdledes stgtte kommunerne i at arbejde systematisk med at szette
konkrete mal, indikatorer der kan male effekten, og fortager vurderinger af barnets placering pa

de enkelte indikatorer — og dermed dokumentere indsatsen for hvert barn eller ung.
Selve projektet bestod overordnet set af fglgende elementer:

e 5 mgdedage — afslutning i august 2012.
e Hjemmearbejde — udarbejdelse af projektbeskrivelse, prgvehandlinger og udfyldelse af

logbog.

Mht. prgvehandlingerne: Arhus Kommune har arbejdet med handleplanen som redskab til at fglge
op pa indsatsen overfor det enkelte barn, og der er til handleplanen, i samarbejde med
undertegnede, udviklet et resultatdokumentationskoncept, hvor der ud fra bestemte indikatorer
males pa, om der er opndet en effekt for barnet/den unge (se bilag 1 for naermere beskrivelse af

konceptet).



Derfor! valgte KL at bruge Arhus-konceptet som udgangspunkt for de i udviklingsprojektet
deltagende kommuners arbejdez. Hermed kunne de deltagende kommuner, dels komme hurtigt i
gang med konkrete prgvehandlinger, dels bidrage med erfaringer i forhold til implementeringen af
konceptet i forhold til sdvel sagsbehandlere, leverandgrer, bgrnene/de unge og foraldrene - et
aspekt, der ikke indgik eksplicit i Aarhus-konceptet. | Aarhus-konceptet 13 der saledes ikke en
preecis drejebog for, hvordan scoring af et barns/en ungs psyko-sociale tilstand samt fastsaettelsen
af mal for den kommende periodes udvikling konkret skulle foretages. Ligesom det heller ikke gav
en drejebog for, hvordan koblingen til handleplan i praksis skulle forega. Ligeledes kan man heller
ikke ud af Aarhus-konceptet laese anbefalinger til, hvordan et nyt initiativ som
resultatdokumentation bedst implementeres ud i organisationen og til andre bergrte aktgrer —

som fx eksterne leverandgrer og brugerne.

De konkrete formal med udviklingsprojektet var derfor, for det farste via prgvehandlinger at stgtte
kommunernes arbejde med resultatdokumentation, for det andet, at indsamle erfaringer vedr.
brugen af Arhus-konceptet blandt kommuner udenfor Arhus, og for det tredje at indsamle inputs

til optimering af implementeringen af resultatdokumentationskoncept.

Personligt var jeg tilknyttet projektet for dels undervejs at bibringe kommunerne
forskningsbaseret viden om arbejde med resultatindikatorer og implementering af ny praksis, dels
at fglge processen, indsamle kommunernes erfaringer og seette det ind i relation til

forskningsbaseret viden om implementering.

Denne rapport indeholder det sidste, nemlig en opsamling af kommunernes erfaringer opnaet
gennem udviklingsprojektet og deres prgvehandlinger og sat i relation til viden om
implementering. Alt sammen med det formal at komme med anbefalinger til det videre arbejde

med at styrke kommunernes arbejde med resultatdokumentation.

! Med til beslutningen om at vaelge Arhus-konceptet (i stedet for fx Kgbenhavns eller Aalborgs) hgrer ogsa, at det var
det enkelteste koncept, hvilket bidrog til at ggre det overskueligt for deltagerkommunerne at kaste sig ud i
prgvehandlinger. Desuden var det dét koncept, der var laengst i processen, hvorfor der 13 mest skriftlig og tilgeengelig
materiale om det.

% Selvom Arhus-konceptet blev valgt blev Kgbenhavn Kommunes og deres koncept inddraget undervejs i projektet, og
i kommunernes loghgger blev der spurgt ind til eventuelle erfaringer med andre lignende koncepter.



| det fglgende skitseres mine anbefalinger i forhold til det videre arbejde med implementeringen
af et resultatdokumentationskoncept som det afprgvede. Anbefalingerne gives pa basis af de

opnaede erfaringer og generel forskning.

Efterfglgende redeggres for kommunernes erfaringer. Dermed gives der et mere dybdegaende
indblik i de erfaringer, som de deltagende kommuner gjorde sig, og som anbefalingerne bl.a.

bygger pa. | bilag 1 redeggres kort for Arhus-konceptet.

2.0 Anbefalinger

Anbefalingerne er struktureret i fglgende fem temaer:

1) Anbefalinger vedr. selve de skemaer, der i konceptet er udarbejdet til systematisk
vurdering af barnets/den unges psyko-sociale tilstand og fremtidige mal herfor.

2) Anbefalinger vedr. brugen af resultatdokumentationsskemaerne som dialogredskab i
relation til brugere og gvrige professionelle omkring barnet (dvs. leverandgrer og
samarbejdspartnere i gvrigt).

3) Anbefalinger vedr. brugen af resultatdokumentationsskemaerne som ledelsesredskab.

4) Anbefalinger vedr. brugen af resultatdokumentationsskemaerne i arbejdet med
handleplanen.

5) Anbefalinger vedr. implementeringsprocessen.

Som navnt 1§ der ikke i Arhus-konceptet en praecis drejebog for, hvordan scoring og
malfastsaettelse skulle foretages, for hvordan koblingen til handleplan i praksis skulle forega, eller
for hvordan implementeringsprocessen skulle tilretteleegges. Ligeledes kan vi heller ikke ga til
forskningen og fa praecise svar herpa, eftersom der ikke er foretaget systematisk forskning i
anvendelse og implementering af et resultatdokumentationsprojekt som det arhusianske. Derfor
var det vigtigt, at de deltagende kommuner via variation i deres prgvehandlinger indhentede

erfaringer, der kunne hjalpe til at skaerpe vores viden og de deraf fglgende anbefalinger.



Datamaterialet bag anbefalingerne er derfor dels de logbgger®, som de deltagende kommuner
udfyldte undervejs, dels egne notater indsamlet, nar jeg som oplaegsholder og observatgr til
diskussioner og gruppegvelser deltog i samtlige fem mg@gdedage, som KL holdt med de deltagende

kommuner. Alt sammen sat i relation til mere generel forskningsbaseret viden.

Men hvad kan fa kommuners — forskellige og dermed ikke ngdvendigvis sammenlignelige —

erfaringer, som endda kun er erfaringer i det sma, reelt bruges til?

Det er vigtigt at fastsla, at evalueringen ikke maler, end ikke udtaler sig om, effekterne af at
indfgre et resultatdokumentationskoncept a la det arhusianske. Det var heller ikke meningen med
projektet. Det som projektet — og dermed denne rapport - seetter spot pa er, hvad der skal til for,
at processen med at implementere resultatdokumentationsskemaer kan forlgbe sa optimalt som

muligt, NAR man har besluttet at implementere det.

Vi kan derfor ikke pa basis af naerveerende udviklingsprojekt lseegge hovedet pa blokken og sige, at
man skal indfgre et resultatdokumentationskoncept som det arhusianske, og derved opnar man
de og de gevinster i forhold til kommunernes indsats overfor udsatte bgrn og unge. Det eneste vi
kan sige i den retning er, at noget, pa basis af dels generel forskning i performance management,
dels mere specifik forskning i indsatsen overfor socialt udsatte bgrn og unge tyder pd, at man med
indfgrelsen af et redskab som det arhusianske resultatdokumentationskoncept, vil kunne opna

positive effekter for kommunens samlede indsats som fglge af, at;

1. Det generelt er motiverende — for bade klienter og medarbejdere - at kunne fglge frugten
af ens arbejde.

2. Det generelt er vaerdifuldt i prioriteringen af indsats at kunne identificere og dermed holde
fokus pa det vaesentlige ud fra en systematisk analyse af helheden og ikke ud fra

enkeltfaktorer, der umiddelbart springer i gjnene.

*De deltagende kommuner blev fra begyndelsen bedt om at fgre sakaldte logbgger, hvori de Igbende gennem
projektet noterede, dels indholdet i deres prgvehandlinger, dels deres erfaringer hermed. 10 af de deltagende
kommuner udfyldte de udleverede logbgger.
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3. Det generelt er vaerdifuldt at kunne omallokere indsats i tide og, at en forudsaetning herfor
er, at indsats jeevnligt vurderes og seettes i relation til behov.

4. Koordinationen mellem indsatsens forskellige aktgrer lettes ved, at man taler felles sprog
og har felles problemopfattelse.

5. Det generelt betyder meget for bade foraeldre og bgrn/unge, at de oplever, at “det

offentlige taler med en og samme stemme”.

Hvorvidt disse potentielle positive effekter overhovedet kan indfries afhaenger imidlertid af, om
redskabet implementeres optimalt eller ej, og det er, som sagt, netop processen med at
implementere resultatdokumentationskonceptet, som udviklingsprojektet og dermed denne

evaluering fgrst og fremmest saetter fokus pa.

Pa trods heraf er det dog stadig en farefuld faerd at anvende fa erfaringer og det endda blandt
frivillige og dermed saerligt engagerede, der udsaettes for en szerlig opmaerksomhed, til at sige

noget generelt om, hvordan den videre udvikling og implementering af konceptet bgr forega.

Kriterierne for at drage anbefalinger pa basis af kommunernes indhentede erfaringer er derfor, for
det farste, at de pagaeldende erfaringer harmonerer med, hvad vi i forvejen ville forvente pa basis
af generel forskningsbaseret viden. Kommunernes erfaringer i det sma valideres altsa op imod,
hvad vi mere generelt ved fra forskningen. Det andet kriterium er, at flere kommuners erfaringer

skal understgtte hinanden og pege i samme retning.

Disse kriterier eliminerer dog ikke faren ved at overfgre erfaringer indhentet af kommuner - der
dels frivilligt er indgaet i projektet, dels netop gennem KL’s udviklingsprojekt har haft saerlig
opmeerksomhed og modtaget szerlig stgtte og inspiration - til anbefalinger, der gerne skulle raekke
ud til alle kommuner. Denne udfordring vender jeg tilbage til i afsnittet om anbefalinger vedr.

implementeringsprocessen.
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2.1 Anbefalinger vedr. selve skemaerne - deres indikatorer og skala

Pa trods af, at fokus for savel udviklingsprojekt som naervaerende evaluering fgrst og fremmest er

pa implementeringsprocessen, sa gjorde kommunerne sig ogsa helt konkrete erfaringer med

redskabets scoringsskemaer og de psyko-sociale indikatorer samt skalaer, som de bestar af.

Erfaringerne fgrer til felgende anbefalinger:

af barnets psyko-sociale tilstand, er det imidlertid vigtigt, at man i den enkelte sag scorer pa
alle indikatorer. Som en af kommunerne skriver ” Vi valgte i fgrste omgang at lave et meget
lille projekt og kun tage udgangspunkt i to indikatorer — beskaftigelse og misbrug. (..)via
dialog omkring skemaerne, hvor det viste sig, at det ikke var muligt kun at fokusere pad to
indikatorer — eftersom tingene haenger sammen. Fx er det ved misbrug umuligt ikke ogsa at
fokusere pd sundhedsforhold”.

» Skalaen bgr aendres til at ga fra 1 til 5 i stedet for O til 4 saledes, at 1 og ikke 0 er den bedste
kategori. Dette af den simple psykologiske grund, at det er kognitivt sveert at finde det
attraktivt at vaere en Q’er.

» Indikatoren "Familieforhold” b@r opdeles i tre, nemlig; forhold til mor, far og sgskende. Dels
kan forhold til foreeldre og s@skende i sig selv veere meget forskellige, dels kan forholdet til
mor og far veere forskelligt - szerligt i sager, hvor foraeldrene er skilte.

» Der bgr udvikles en it-lgsning, der kan skabe en grafisk visualisering af det billede som
skemaets scoring giver. Inspiration hertil kan hentes i det resultatdokumentationskoncept,

som Kpbenhavns Kommune har udarbejdet.

» Der bgr udvikles flere skemaer — fx til unge gravide/unge mgdre og bgrn under 3 ar.

> Arhus-skemaerne er et deekkende og meningsfuldt redskab. For at sikre at fa et helhedsbillede

2.2 Anbefalinger i forhold til brugen af resultatdokumentationsskema som
dialogredskab i relation til hhv. brugere og gvrige professionelle omkring
barnet (dvs. leverandgrer og samarbejdspartnere i gvrigt)

En vaesentlig udfordring men ogsa ngdvendighed for trovaerdigheden af et redskab som et
resultatdokumentationskoncept er, at scoringen af et barns/en ungs psyko-sociale tilstand, bade

ved fgrste scoring og videre gennem indsatsens forlgb, er sa valid som overhovedet mulig. Dette
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er ensbetydende med, at scoringen af et og samme barn/ung ikke ma svinge alt efter, hvordan og
af hvem scoringen foretages. Forudsaetningen herfor er, at scoringen sa vidt muligt er renset for
personlige interesser og personlige tilbgjeligheder til at foretraekke eller have fokus pa noget frem
for andet. Der ma saledes ingen interesse veere forbundet med, hverken at score et barn bedre
eller darligere, end det er. Ligesom der heller ikke ma veaere mistanke om, at scoringen bygger pa
mere viden og information om barnets/den unges situation pa nogle af indikatorerne end pa

andre.

Ved siden af disse krav om trovaerdige scoringsdata ved vi, at offentlig produktion, service og
regulering — og herunder altsa ogsa indsatsen overfor socialt udsatte bgrn og unge - per definition
er en joint-production (ogsa kaldet co-production). Resultat af det offentliges indsats er saledes et
produkt af dels flere offentlige aktgrers indsats, dels de bergrte foraeldre samt bgrnenes og de
unges adfeerd. Nytten af den kommunale sociale indsats er altsa afhangig af brugernes,

leverandgrers og andre samarbejdspartneres medspil.

Et frugtbart spgrgsmal, der var vaesentlig for samtlige kommuners prgvehandlinger, er derfor,
hvordan resultatdokumentationskonceptet pa en og samme tid kunne bruges som en trovaerdig
resultatdokumentationsmetode og et dialogredskab i forhold til de relevante aktgrer saledes, at
der hos disse aktgrer blev skabt co-production i stedet for decoupling. Relevante aktgrer er i dette
tilfaelde hhv. barnet/den unge og dennes foraldre, leverandgrer og ”andre samarbejdspartnere

omkring barnet” — dvs. fx skole, daginstitution og lign.

Der er ingen tvivl om, at der fra et stringent metodisk synspunkt er forbundet flere kritiske
forbehold ved at inddrage isaer bgrnene/de unge og deres foraldre i scoringen af barnets/den
unges psyko-sociale tilstand. Dette bl.a. ud fra bekymringer om dels problemfornaegtelse, dels et

helt naturligt gnske om at preestere og dermed score bedre end ved sidste scoring.

Ligeledes kan man ud fra et stringent metodisk synspunkt indvende, at ogsa leverandgrerne har en

naturlig interesse i at vise, at deres indsats baerer frugt, samt, at de frygter eventuelle repressalier

ved manglende malopfyldelse, hvorfor ogsa trovaerdigheden af deres scoringer kan diskuteres.
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Men samtidig ma man erkende bade den socialpaedagogiske og den organisations- og
arbejdspsykologiske forsknings papegning af, at savel brugernes som leverandgrernes motivation
og commitment til at bidrage til co-production bl.a. afhaenger af deres oplevelse af at blive

inddraget og Iyttet til.

Endvidere ma man ogsa erkende, at en kommunal sagsbehandler ikke selv sidder inden med
dakkende viden om et barns/en ungs psyko-sociale tilstand pa en bred vifte af indikatorer,
hvorfor det af den grund heller ikke er gnskvaerdigt, at vedkommende baserer sin scoring pa “egne
fornemmelser”. Tvaertimod synes det ngdvendigt, at vedkommende indhente information fra
aktgrer, der har et taettere kendskab til barnet/den unge, — hvilket i praksis vil sige barnet/den

unge selv, dets forzeldre, leverandgrer og andre professionelle omkring barnet fx skole, SFO etc.

Derfor er det et helt centralt spgrgsmal i det videre arbejde med et resultatdokumentations-
koncept, hvordan man i den enkelte kommune bedst opnar trovaerdige og daekkende scoringer. Vi
kan imidlertid ikke — hverken pa basis af forskning eller pa basis af de deltagende kommuners
erfaringer — given preaecise anbefalinger herpa. Hertil er vores viden for usikker og forskellige
modeller rummer forskellige formodede plusser og minusser. Dog kan vi opstille fglgende
grundlaeggende anbefalinger til selve processen med at score et barns/en ungs psyko-sociale

indsats:

> Da det er vigtigt, at scoringerne er ens bade pa tvaers af sager og over tid er det vigtigt, at
den enkelte kommune vedtager én procedure for, hvordan scoringen foretages, og at
denne procedure efterfglgende overholdes i alle sager.

» Da sagsbehandler sjeeldent i alle sager har tilstraekkelig viden til at foretage en valid scoring
pa alle resultatdokumentationskonceptets indikatorer, er det vaesentligt, at andre centrale
aktgrer med viden om barnet inddrages.

» Da man helt grundlzaeggende kan bekymre sig om, hvorvidt de relevante aktgrer hver isaer
har forskellige interesser forbundet med scoringen og isaer udviklingen i scoringen af det
enkelte barn/ung, er der i sig selv metodiske argumenter for, at scoringen foretages som et

produkt af flere aktgrers vurdering.
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En procedure for, hvordan scoringen skal foretages, skal klarlaegge fglgende forhold:

e Hvem foretager scoringen? — Socialradgiver og/eller leverandgr og/eller gvrige

professionelle omkring barnet og/eller barnet/den unge og/eller foraeldre?

e Hvordan deltager de forskellige aktgrer? Foretager de hver deres scoring og sender den til

socialradgiveren, der efterfglgende foretager en samlet analyse, eller mgdes man til et

megde og foretager scoringen kollektivt?

e Hvor ofte skal der scores?

e Hvad ggres i tilfeelde af uoverensstemmelse? Hvem har kompetencen til at foretage den

endelige afvejning?

Hvordan man mere specifikt skal sammensaette sin procedure kan vi, som sagt, ikke give

velunderbyggede anbefalinger til, og kombinationsmulighederne er som udgangspunkt mange.

Nedenfor er imidlertid — til inspiration - skitseret tre mulige procedurer.

Tabel 1: Eksempel pa mulig scoring og malfastsaettelse 1:

Fgrste gang - ved ny sag Efterfglgende gange - dvs. hvert halve ar

Trin 1) Socialradgiver og andre relevante
professionelle (skole, daginst., psykolog etc.)
scorer hver for sig barnet/den unge.

Trin 2) Alle ovenstaende plus leverandgr mgdes
til et mg@de, hvor scoring og malsaetning
diskuteres og en faelles scoring og
malfastsaettelse opnas. | tilfaelde af uenighed
om scoring og/eller malfastsaettelse er det
socialradgiveren, der foretager den endelige
afvejning og bestemmer scoring samt
malfastsaettelse.

Trin 3) Barn/ung og foraeldre scorer og
malfastsaetter i dialog med socialradgiver og
leverandgr. | tilfeelde af uenighed er det de
professionelles score — dvs. scoren fra trin 2 —
der indgar i afrapportering, men barnets/den
unges og foraeldrenes score og malfastsaettelse
fgres ind som notat.

Trin 1) Socialradgiver, andre relevante
professionelle (skole, daginst., psykolog etc.) og
leverandgr scorer hver for sig barnet/den unge.
Trin 2) Alle ovenstaende mgdes til et mgde,
hvor scoring og malsaetning diskuteres og en
faelles scoring opnas. | tilfaelde af uenighed om
scoring og/eller malfastsaettelse er det
socialradgiveren, der foretager den endelige
afvejning og bestemmer scoring samt
malfastsaettelse.

Trin 3) Barn/ung og foraeldre scorer og
malfastsaetter i dialog med socialradgiver og
leverandgr. | tilfeelde af uenighed er det de
professionelles score — dvs. scoren fra trin 2 —
der indgar i afrapportering, men barnets/den
unges og foraeldrenes score og malfastsaettelse
fgres ind som notat.
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Tabel 2: Eksempel pa mulig scoring og malfastszettelse 2:

F@rste gang - ved ny sag Efterfglgende gange - dvs. hver 4. maned

Trin 1) Socialradgiver og andre relevante
professionelle (skole, daginst., psykolog etc.)
scorer og malfastsaetter hver for sig barnet/den
unge

Trin 2) Socialradgiver indsamler scoring og
malfastsaettelse fra hver af de ovenstaende og
fastsaetter pa basis heraf en endelig scoring af
samt malfastsaettelse.

Trin 3) Barn/ung og foraeldre scorer og
malfastsaetter i dialog med socialradgiver. Pa
samme mgde fortzller socialradgiver om den
score og den malfastszettelse vedkommende
kom frem til under punkt 2. Det er scoren under
punkt 2, der indgar i afrapportering, men
barnets/den unges og foraeldrenes score og
malfastsaettelse fgres ind som notat.

Trin 4) Leverandgr orienteres om score og
malfastsaettelse.

Trin 1) Socialradgiver, andre relevante
professionelle (skole, daginst., psykolog etc.) og
leverandgr scorer og malfastsaetter hver for sig
barnet/den unge

Trin 2) Socialradgiver indsamler scoring og
malfastsaettelse fra hver af de ovenstdende og
fastsaetter pa basis heraf en endelig scoring af
samt malfastsaettelse.

Trin 3) Barn/ung og foraeldre scorer og
malfastseaetter i dialog med socialradgiver. Pa
samme mgde fortzeller socialradgiver om den
score og den malfastsaettelse vedkommende
kom frem til under punkt 2. Det er scoren under
punkt 2, der indgar i afrapportering, men
barnets/den unges og foraeldrenes score og
malfastsaettelse fgres ind som notat.

Trin 4) Leverandgr orienteres om ny score og ny
malfastsaettelse.

Tabel 3: Eksempel pa mulig scoring og malfastszettelse 3:

F@rste gang - ved ny sag Efterfglgende gange - dvs. hvert halve ar

Trin 1) Alle relevante aktgrer — dvs.
socialradgiver, barn/unge og foraeldre samt
relevante professionelle (skole, daginst.,
psykolog etc.) scorer hver for sig barnet/den
unge.

Trin 2) Alle ovenstaende plus leverandgr mgdes
til et mgde, hvor scoring og malsatning
diskuteres og en felles scoring og
malfastsaettelse opnas. | tilfeelde af uenighed
om scoring og/eller malfastsaettelse er det
socialradgiveren, der foretager den endelige
afvejning og bestemmer scoring samt
malfastsaettelse.

Trin 1) Alle relevante aktgrer — dvs.
socialradgiver, barn/unge og foraeldre samt
relevante professionelle (skole, daginst.,
psykolog etc.) og leverandgr scorer hver for sig
barnet/den unge.

Trin 2) Alle ovenstaende mgdes til et mgde,
hvor scoring og malsatning diskuteres og en
faelles scoring opnas. | tilfaelde af uenighed om
scoring og/eller malfastsaettelse er det
socialradgiveren, der foretager den endelige
afvejning og bestemmer scoring samt
malfastsaettelse.
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Der er, som nzevnt, kun tale om mulige procedurer. Det vigtigste er imidlertid, at kommunen qua
en procedure og fastholdelse af denne procedure sikre systematik i arbejdet med scoring og

malfastsaettelse.

Nedenfor er skitseret en raekke erfaringer, som de deltagende kommuner har gjort sig, og som
derfor kan veere med til at kvalificere kommunernes overvejelser vedr. de enkelte elementer i

valget af procedure.

Erfaringer med hensyn til at anvende resultatdokumentationsskemaerne som dialogredskab med

bgrnene/de unge og deres foraeldre:

1) De deltagende kommuner har generelt haft positive oplevelser med at bruge skemaerne i
dialog med bgrn/unge og foraeldre.

2) Mange bgrn og unge samt deres foraeldre oplever det som sjovt, speendende og
inddragende at skulle score og malfastsaette sig selv, mens andre tager klart afstand herfra.

3) Det er for mange sveert og de feerreste ville kunne finde ud af det uden hjeelp og vejledning.

Dersom man i den enkelte kommune vaelge en procedure, hvori der indgar scoring og
malfastsaettelse foretaget af barn/ ung og foraeldre, bgr der dels udarbejdes separat paedagogisk
informationsmateriale til foraeldre og bgrn/unge, dels bgr de socialrddgivere og eventuelle
leverandgrer, som skal fortage samtalerne, traenes i at tage samtaler af denne type. Det bgr derfor

overvejes, hvordan koncepter for bgrnesamtalen inkludere resultatdokumentation.

Erfaringerne med at anvende resultatdokumentationsskemaerne som dialogredskab i form af et
kollektivt mgde eller ved individuel inddragelse af de professionelle omkring barnet/den unge —

dvs. leverandgrer og fx skole, SFO, psykolog etc., er som fglger:

1) De deltagende kommuner har generelt meget positive erfaringer med at anvende
skemaerne i dialogen mellem radgiver og de gvrige professionelle i barnets/den unges liv.
Oplevelsen er, at skemaerne er med til at skabe et faelles sprog blandt de involverede
aktgrer. Desuden er skemaerne med til, at man kommer godt rundt om barnet/den unges

samlede psyko-sociale situation og, at alle vigtige oplysninger kommer pa bordet.
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2) Der kan opsta tvivl om geeldende regler om tavshedspligt og udveksling af personfglsomme
oplysninger.
3) Der kan i dialogen opstd smauoverensstemmelser om faglige og juridiske kompetence- og

befgjelsesgraenser mellem de forskellige typer af professionelle.

Dersom man i den enkelte kommune vaelge en procedure, hvori der indgar en egentlig dialog med
gvrige professionelle omkring barnet/den unge i forbindelse med scoring og malfastseettelse af
barnets/den unges psyko-sociale status — hvad enten dialogen er kollektiv eller individuel - bgr der
skabes klarhed hos alle aktgrer om, hvad de gaeldende regler vedr. tavshedspligt og udveksling af
personfglsomme oplysninger er. Endvidere bgr man, sikre sig, at alle mgdedeltagere kender
rammen for mgdet, og med hvilke kompetencer og befgjelser de hver iseer indgar. Endvidere bgr
det sikres, at socialradgiveren er i stand til at udvise tydelig mgdeledelse. Det sidste er saerligt

patreengende, hvis der vaelges en procedure, som kraever en kollektiv scoringsproces.
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2.3 Anbefalinger vedr. brugen af resultatdokumentationsskema i arbejdet med
handleplan

Et vigtigt savel formal som forudsaetning for succes med at indfgre et nyt redskab som
resultatdokumentationskoncept er, at det skal bidrage til at effektivisere og/eller kvalificere
allerede eksisterende sagsgange i forbindelse med behandlingen af sager med socialt udsatte bgrn
og unge. Hvis socialradgiverne opfatter det som endnu et stykke bureaukratisk papir, der ikke
optimerer deres arbejde men blot stjeler tid fra andet, vil redskabet enten ikke blive brugt, eller
det vil blive anvendt med et minimum af tidsforbrug og dermed rituelt. Det vil vaere spild af
ressourcer, men ogsa medfg@re, at validiteten af informationerne (scoring og malfastszettelse)

svaekkes.

Da handleplansarbejdet er et centralt og lovbestemt element i sagsbehandlingen pa bgrn og unge

omradet, er det derfor vigtigt og en vaesentlig anbefaling:

» At et resultatdokumentationskoncept bliver integreret i og understgtter
handleplansarbejdet — i relation til savel fgrstegangshandleplanerne som de efterfglgende

Igbende revideringer.

De deltagende kommuners erfaring er, at dersom resultatdokumentationskonceptet og dets
scorings- og malfastsaettelsesskemaer bliver koblet pa handleplansarbejdet er det med til at

kvalificere og konkretiserer malene i handleplanen. Derfor er anbefalingen fglgende:

» At de kommuner, der indfgrer et resultatdokumentationskoncept samtidig udarbejder
procedurer for arbejdsgange, der sikre, at resultatdokumentationskonceptets scoring og
malfastsaettelse indarbejdes i udarbejdelse af savel fgrstegangshandleplan samt de

efterfglgende reviderede handleplaner.

| figur 1 er skitseret, hvordan resultatdokumentationskonceptet og dets Igbende scoring og

malfastsaettelse kan integreres i og bidrage til at kvalificere handleplansarbejdet. Hermed sikres en
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dynamisk handleplan, der Igbende revideres som fglge af de resultater og nye mal, som
anvendelsen af resultatsdokumentationskonceptets scorings- og malfastsaettelsesskemaer har

identificeret.

Figur 1: Skitse over, hvordan resultatdokumentationskonceptet kan integreres i
handleplansarbejdet.

Forstegangsvurdering af psyko-
social status ved hjzelp af
resultatdokumentationskoncept

F@rstegangsmalfastsaettelse

1. Det udredende og
forberedende

handleplansarbejde '
2. Revidering af

handleplan

Jaevnlig nyvurdering af psyko-

Skl e social status ved hjzelp af
resultatdokumentationskoncept
Ny malfastsaettelse

Procedurerne for ssmmenkobling af resultatdokumentationskoncept og handleplan skal fastleegge

felgende forhold:

e At handleplanen indholdsmaessigt skal forholde sig til og saette mal i forhold til de
sammen psyko-sociale forhold, som indgar i resultatdokumentationen.

e Hvem der deltager i malfastsaettelse i handleplanen — de samme som i scoringen,
kun sagsbehandler, kun sagsbehandler og leverandgrer?

e Hvornar der foretages malfastsaettelse i handleplanen — pad samme mgde som
scoring og malfastsaettelse eller splittes de to handlinger?

e Hvordan det sikres, at gvrige relevante aktgrer har grundigt kendskab til
handleplanen (szerlig vigtigt, hvis ikke udformning af handleplan foretages

kollektivt)?
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Mht. hvem der skal deltage i udformningen af handleplan samt, hvornar det skal forega, sa kan
forskningen ikke give specifikke anvisninger herpa, og de deltagende kommuners erfaringer er
heller ikke mange og staerke nok. Det vigtigste er imidlertid, at man i den enkelte kommune veaelger
en systematik, som er geldende for alle handleplaner. Endvidere skal man have sig for gje, at jo
flere deltagere, der er pa et mgde og jo flere punkter, der er pa en dagsorden, desto bedre
forberedelse og mgdeledelse kraever det af socialradgiveren. Ligeledes skal man huske, at de
forskellige aktgrers forstaelse af, opmaerksomhed pa og commitment til en handleplan gges, hvis

de selv har deltaget i dens udformning.

En anden vaesentlig forudszaetning for at sikre integration af et resultatdokumentationskoncept i
selve handleplansarbejdet er, at der bliver udviklet understgttende IT-Igsninger og, at disse
Igsninger dels er koblet til DUBU-systemet, men ogsa er tilgaeengelige for de kommuner, der ikke

bruger DUBU. Anbefalingen er saledes at:

» Der hurtigst muligt udarbejdes understgttende IT-lgsning, der er koblet til, men ikke

afhaengig af, DUBU

| gvrigt er udviklingen af en IT-Igsning i sig selv ngdvendig for, at man dels kan bruge
oplysningerne (scoring og malfastszettelse) som ledelsesredskab (se nedenfor), dels for, at man
kan udarbejde en visualisering af den enkelte sags scoringen og a&ndringer heri over tid (se afsnit

2.1).

For at sikre integration med handleplansarbejdet, og at arbejdet med resultatdokumentation ikke
bliver endnu et system, som socialradgiverne skal szttes sig ind i og abne i selvstaendige it-
systemer, er en oplagt Igsning at koble det til de handleplan og statussystemet, som allerede
eksisterer i DUBU. Men eftersom det ikke er alle kommuner, der anvender DUBU, skal systemet

ogsa kunne fungere selvstandigt.
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2.4 Anbefalinger vedr. brugen af resultatdokumentationsskema som
ledelsesredskab

Eftersom KL’s udviklingsprojekt var et projekt i miniskala, hvor kommunerne hver iszr dels kun
foretog et begraenset antal prgvehandlinger, dels kun foretog dem i en begraenset periode, har
ingen af de deltagende kommuner opnaet erfaringer med at bruge data fra

resultatdokumentationsskemaerne som ledelsesredskab - dvs. som information til ledelsen om
udviklingen i enten enkelsager, pa tveers af udvalgte typer af sager, pa tveers af foranstaltninger

eller over kommunens samlede indsats.

Dog ved vi fra forskningen, at hvis hhv. socialradgiveres og leverandgrers incitament til at levere
valide og deekkende scoringer og malfastsaettelser ikke skal pavirkes i negativ retning, sa er det

vaesentligt, at der fra ledelsesmaessig — savel administrativ som politisk — side, sa trovaerdigt som
muligt, sikres, at man vil udvise ngdvendig forsigtig- og rimelighed i brugen af resultaterne. Det

anbefales derfor;

> At ledelsen i den enkelte kommune formulerer procedurer for og dermed giver klarhed om,
hvordan ledelsen vil benytte data. Sddanne procedurer bgr forholde sig til, hvor ofte der
skal genereres ledelsesinformation, pa hvilket niveau oplysninger vil blive aggregeret og
dermed offentliggjort (fx pa institutionsniveau og/eller pa kommuneniveau), samt hvilken

proces, der vil blive ivaerksat ved eventuelle problemer med at kunne udvise resultater.

2.5 Anbefalinger vedr. implementeringsprocessen

Grundlaeggende er erfaringerne fra de deltagende kommuner altsa, at resultatdokumentations-
konceptet er godt, og kan skabe positive gevinster i forhold til dialog med brugere, etableringen af
feellessprog og forstaelse mellem de professionelle omkring barnet/den unge, en bred
informationsindsamling, der sikre et daekkende helhedsbillede af barnets/den unges psyko-sociale
situation, samt en forbedring og konkretisering af arbejdet med handleplanen. Samtidig er

anbefalingen, som ovenfor beskrevet, at: Der skal arbejdes mere med at skabe klare procedurer for
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anvendelsen af konceptet, sdledes at systematiske processer opstdr, og vi dermed bdde i dybde,

bredde og over tid sikre, at gevinsterne opnds.

| processen med at finde frem til gnsket procedurer kan man med fordel - for at opna lokale
erfaringer og skabe inddragende processer - lave gvelser a la de prgvehandlinger, som de

deltagende kommuner i KL's udviklingsprojekt foretog.

Et er imidlertid anbefalinger om et redskabs substantielle og processuelle indhold, noget andet er
anbefalinger om, hvordan gvelsen med at indfgre et nyt redskab og dermed andre praksis hos de
relevante aktgrer bedst gribes an. Det vil sige, hvordan selve implementeringen af et redskab som
et resultatdokumentationskoncept optimeres. Fra implementeringsforskningen ved vi saledes, at
uanset, hvor godt et redskab i udgangspunktet er, sa afhanger dets succes af, hvordan det
implementeres blandt de aktgrer, som skal tage det til sig og dermed andre praksis i hverdagen. |
forbindelse med resultatdokumentationskonceptet handler dét iseer om de kommunale

socialradgivere og de gvrige professionelle omkring barnet.

Fra savel forskningen som kommunernes prgvehandlinger ved vi, at indfgrelse af et koncept som
resultatdokumentationskonceptet med stor sandsynlighed vil Igbe ind i barrierer i form af:

e Modvilje og skepsis hos iseer sagsbehandlere og leverandgrer som fglge af frygt for
merarbejde, “at de synes, der er skemaer nok, sa hvad far de ud af endnu et”, frygt for, at
deres arbejde og indsats bliver malt og vejet, herunder frygt for, hvad resultatmalingen kan
bruges til, samt en for professionen generel modstand mod at score bgrn/unge og putte
dem i kasser.

e Manglende samarbejde og koordination og dermed enighed om, hvordan konceptet og

dets scoringsskemaer skal forstas og anvendes mellem de relevante aktgrer.

Fra forskningen ved vi imidlertid, at der er en raekke forudsaetninger, som skal veere til stede for, at
man som individ er i stand til hhv. villig til at @ndre adfeerd, samt at der til hver forudsaetning er en
eller flere faldgruber, som en optimal implementeringsproces ma forma at styre udenom. |

nedenstaende tabel er forudsaetningerne og de potentielle faldgruber skitseret.
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Forudsazetninger for praksiseendring

Faldgrube

Det skal veere praktisk muligt og ikke en

daglig kamp at udgve den nye praksis.

Manglende IT-understgtning.
Manglende kvalificeret og engageret input/medspil fra aktgrer, som

ens opgavelgsning er afhaengig af.

Viden og kendskab.

Viden og kendskab til ny praksis/nyt redskab er udbredt til for fa eller

ikke udbredt godt nok - herunder til aktgrer, som man er afhaengig af.

Tilslutning til midlet — ejerskab.

a) Eksistensen af grundlaeggende tvivlere/modstandere.
b) Usikkerhed og svigtende tro pga., at resultater udebliver og/eller

indkgringsproblemer.

Tilslutning til arbejdsopgave.

Medarbejdere kan ikke leengere identificere sig med arbejdsopgaver.

Tro pa at det kan betale sig at aendre

adfeerd.

Svigtende ledelsesmaessig fokus.
”Alligevel ny politik om et halvt ar”.

Mistanke om, at det blot en kamufleret sparplan.

Et er imidlertid at kende forudszetningerne for og faldgruberne i forhold til at @ndre praksis, noget

andet er, hvordan og med hvilke konkrete virkemidler, man kan optimere sandsynligheden for, at

en organisation, der gnsker at implementere et redskab som resultatdokumentationskonceptet,

ikke falde i faldgruberne. Nedenfor er angivet en raekke anbefalinger til, hvordan man i forhold til

de identificerede faldgruber kan optimere implementeringsprocessen.

Faldgrube

Anbefalinger til at undga faldgrube

Manglende IT-understgtning, Som tidligere naevnt bgr der hurtigst muligt udarbejdes en IT-Igsning som

Manglende kvalificeret og engageret |understgtter arbejdet med resultatdokumentation.

input/medspil fra aktgrer, som ens

opgavelgsning er afhaengig af. God information om resultatdokumentationskonceptet til de gvrige

professionelle omkring barnet/den unge — mundtlig (informationsmgder) og
ikke kun skriftlig, idet skriftlighed ikke giver mulighed for, hverken at fgle sig

hort eller fa svar pa spgrgsmal og dermed afklare usikkerheder.
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En implementeringsperiode, hvor der afholdes fzlles tveerfaglige drgftelser af
konkrete sager, for herigennem at arbejde med enighed og fallesforstaelse af

scoringerne.

Viden og kendskab til ny praksis/nyt
redskab er udbredt til for fa eller
ikke udbredt godt nok - herunder til

aktgrer, som man er afhaengig af .

Som ovenfor naevnt: En implementeringsperiode, hvor der afholdes falles
tvaerfaglige drgftelser af konkrete sager, for at arbejde med enighed og

feellesforstaelse af scoringerne.

Kortleegning af, hvem der skal opleeres og dermed indga i de tvaerfaglige

drgftelser.

Fremlaeggelse af oplaeringsplan, som angiver, hvilke medarbejdere, der skal
oplaeres og arbejde med scoringerne samt hvornar saledes, at ingen fgler sig

haegtet af processen.

At implementeringsperioden er lang nok til, at alle aktgrer fgler, at de har
opnaet fortrolighed med redskabet. Det vil ogsa sige, at man ikke begynder at
anvende redskabet som et redskab til ledelsesinformation fgr efter en vis

implementeringsperiode.

a) Eksistensen af grundleeggende
tvivlere/modstandere.

b) Usikkerhed og svigtende tro pga.
resultater udebliver og/eller

indkgringsproblemer.

Erkend og tydeligggr i italesaettelsen af resultatdokumentationskonceptet, at

der ER tale om en kulturaendring, som kraever nye mader at taenke pa.

Veer i italesaettelsen af resultatdokumentationskonceptet skarp pa, hvad det at
score og “putte i kasser” egentlig er. Grundlaeggende er det et spgrgsmal om at
indsamle og analysere information om et barns/en ungs psyko-sociale tilstand
og drage en konklusion i form af en score. Og: Det er i bund og grund det, som
er de socialfagligt uddannedes kernefaglighed. At bruge et
resultatdokumentationskoncept kraever og kvalificerer saledes de socialfagligt

uddannedes faglighed.

Veer i italesaettelsen af resultatdokumentationskonceptet villig til at diskutere,
men samtidig afdramatisere, “det vemmelige” i at satte tal pa og score et

barns/en ungs psyko-sociale situation.

Veer i italesaettelsen af resultatdokumentationskonceptet skarp pa

argumenterne for dels resultatdokumentationskonceptet i sig selv, dels de
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procedurer vedr. anvendelse af konceptet, som kommunen har valgt. —
Herunder vaer tydelig pa, at resultatdokumentation ikke blot handler om at
skabe ledelsesinformation i form af systematiseret overblik og opfglgning, men
at det i lige sa hgj grad, dels handler om at skabe en systematisk tilgang til det
at analysere og drage en konklusion vedr. et barns/en ungs psyko-social
situation, dels handler om at skabe et fzlles sprog og en fzlles

problemopfattelse mellem de involverede aktgrer.

Fortzel de gode historier i Ipbet af implementeringsprocessen.

Tilrettelzeg en proces, der tillader indkgringsproblemer — dvs. indeholder en

rimelig implementeringsperiode.

Medarbejdere kan ikke lzengere

identificere sig med arbejdsopgaver.

Hvis der, selv efter ovenfor naevnte laerings- og ejerskabsprocesser, fortsat er
medarbejdere, der ikke kan identificere sig med
resultatdokumentationskonceptet og opgaven med at score et barns/en ungs
psyko-sociale status, ma man via afklaringssamtaler mellem medarbejder og

leder overveje om pagaeldende medarbejder skal overflyttes til andre opgaver.

Svigtende ledelsesmaessig fokus.
"Alligevel ny politik om et halvt ar”.
Mistanke om, at det blot en

kamufleret sparplan.

Safremt resultatdokumentation skal implementeres som fast metode i
dagligdagen er det ngdvendigt med en klar ledelsesmaessig udmelding om

denne beslutning og teet ledelsesmaessig opfalgning af processen.

Ledelsen skal vaere synlig hele vejen og tage ejerskab.

Det kan vaere en fordel at udpege en tovholder, men ledelsen skal som naevnt

vaere engageret og synlig.

Ledelsen skal taenke pa ikke at bringe andre ny koncepter og redskaber pa

banen samtidig eller kort tid henne i implementeringsperioden.

Som naevnt under afsnit 2.4: Ledelsen bgr pa forhand formulere, hvilken
proces, der vil blive iveerksat ved eventuelle problemer med at kunne udvise

resultater.

Som det fremgar af de ovenstaende anbefalinger, er sikring af en god implementeringsproces fgrst

og fremmest en ledelsesopgave. Det er ledelsen, som skal tage ejerskab til beslutningen og ikke

mindst den efterfglgende proces. Ligesom det er ledelsen, som skal afsaette ressourcer, tid og ro i
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organisationen til at skabe en optimal proces. Endvidere er det ledelsens opgave at argumenter
for og dermed skabe mening med det overfor de medarbejdere, som skal tage det til sig og aendre
praksis. Endvidere er det ledelsens ansvar dels at accepterer, dels kommunikerer til alle, at
forandringshastigheden i en organisation ofte er meget langsommere end forventet. Rom blev

ikke bygget pa en dag.

3.0 Erfaringerne

| dette afsnit redeggres mere detaljeret for de erfaringer, som kommunerne har indsamlet via
deres prgvehandlinger, og som dermed bl.a. danner grundlag for anbefalingerne i foregaende

kapitel. Redeggrelsen er struktureret ud fra fglgende temaer:

e Arhus-skemaerne — deres skala og indikatorer — som redskab

e Anvendelsen af skemaerne i forhold til brugere

e Anvendelse af skemaerne i forhold til leverandgrer

e Anvendelse af skema i forhold til andre samarbejdspartnere

e Anvendelse af skema i arbejdet med handleplanen og fastsaettelse af mal

e Implementeringen

27



3.1 Arhus-skemaerne - deres skala og indikatorer - som redskab
Som det fremgar af figur 2 og 3, er de deltagende kommuners erfaringer med Arhus-skemaerne

positive.

Figur 2: Hvordan virker skaleringen?

Hvordan virker skaleringen?
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Kilde: KL, Opsamling af 2 spgrgeskemaundersggelser foretaget blandt deltagere i KL's

Resultatdokumentationsprojekt.

Figur 3: Hvordan virker indikatorerne?
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Grundlaeggende er tilbagemeldingerne fra kommunerne, at skemaerne virke lettilgeengelige og er
overskuelige. De indeholder klare definitioner, som ggr, at alle forsta det samme med de enkelte
indikatorer samt tilleegger den enkelte score samme substantielle indhold. Som et par kommuner
skriver ”"God skallering og gode definitioner”, "Konkret og nem at gd til” og "De vejledende
bemeaerkninger har en stor betydning og har vaeret en stor hjaelp i forhold til, hvorledes den enkelte

unge kunne vurderes”.

Ligeledes melder kommunerne tilbage, at selve de faktorer, som barnet/den unge scores pa, virker
meningsfulde og deekkende for, hvad der er vaesentlige elementer i “det gode bgrneliv”’. Som en
kommune skriver ”Skemaet fra Arhus er en stor hjaelp til vurderingen af barnet/den unges
udvikling, og indikatorerne giver god mening (...)”. " Vi ser, at det giver god mening i forhold til at
holde fokus pd barnet/den unge og dennes udvikling”. Dog naevnes det af en kommune, at der

mangler en faktor vedr. selvvaerd.

Allerede fra erfaringerne i Arhus — og forskningen i gvrigt - vidste vi, at det i sig selv kunne vaere en
udfordring at fa medarbejderne i kommunerne til at saette tal pa et barn/en ungs forhold, men da
prgvehandlinger gik i gang, var modstanden overraskende lille, og som en kommune udtrykker
det; “Teamets medarbejdere giver udtryk for, at det til en start, dvs. ved 1. mdling, var lidt
vanskeligt ‘rent mentalt og tankemaessigt’ at omsaette egen subjektiv vurdering af et barn/en ung

til et tal i form af en score. Dette gik nemmere allerede ved 2. mdling”.

Det er — udover selv dokumentationsaspektet — ogsa et mal med indfgrelsen af et
resultatdokumentationskoncept, og dermed skemaer til scoring af et barns/en unges psyko-sociale
status, at der gennem brugen af et feelles redskab skabes et feellessprog. Ogsa i forhold til det mal
er kommunernes tilbagemeldinger positive. En kommune skriver fx “Skemaerne har givet
anledning til gode faglige draftelser med veerdi for bdde den konkrete sag og den generelle

nn

forstdelse af “det gode bgrneliv’”, mens en anden skriver ”Det har givet et “feelles sprog” hos bade
myndighed og leverandgr”. Andre kommuner oplevede imidlertid, at skemaerne i sig selv var med
til, at man talte et fallessprog ikke sad og talte forbi hinanden. Disse kommuner oplevede saledes

ikke store udfordringer med at opna enighed om skalaen. Dér, hvor der har vaeret uenighed om
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scoringen, har det ikke altid veaeret set som et problem ”Skalleringsmgderne har resulteret i et
bredere billede, hvor Bgrn- og Ungerddgivningen har en opgave, da der i divergensen i forhold til
skalleringerne ogsa ligger en del viden om, hvor det enkelte barn har szerlige behov og i hvilken

setting”.

Endvidere var det ogsa formalet med resultatdokumentationsskemaerne, at de skulle bidrage til,
at kommunerne laegger et helhedsbillede af barnet/den unge til grund for deres handleplaner,
foranstaltningsvalg og behandlingsplaner, og ikke kun har fokus pa delaspekter — og herunder iszer
de problemfyldte aspekter ved barnet/den unges situation. Pa det punkt synes kommunerne ogsa
at have indhgstet positive erfaringer. Som nogle af kommunerne skriver; "Medarbejderne giver
endvidere udtryk for, at arbejdet med at udfylde resultatdokumentationsskemanerne fra Arhus,
giver dem et godt, samlet overblik over den unge”, "Erfaringen er, at der bliver givet en mere bred
beskrivelse af den unge, da rammerne fremtvinger flere overvejelser i forhold til, hvori den unge
skal placeres”, "Det har givet et bedre overblik” samt ”Vi har anvendt skalleringsskemaet pad
opfalgningsmagderne, hvilket har givet en anderledes drdftelse af barnets ressourcer og
vanskeligheder end pa vanlige mgder. Der var efterfalgende en oplevelse af, at vi var kommet godt

omkring barnet”.

En @vrig gevinst ved at bruge skemaerne har vaeret, at det har struktureret kommunernes arbejde
med at lave handleplan og opfglgning pa handleplan. ”Det har veret godt. Der er ikke sG meget

‘udenom’. Vi ved, hvad vi skal lave og, hvad vi ikke skal lave. Vi gar mere direkte pG”.

Nar alt det er sagt, har kommunernes erfaringer ogsa givet forslag til forbedringer. For det fgrste
er det et udbredt gnske fra kommunerne, at skalaen omformuleres, sa den gar fra 1-5 i stedet for
fra 0-4. Simpelthen af den grund, at for bgrnene/de unge og deres foraeldre psykologisk virker
forkert og maerkeligt, at dét at vaere en Q’er skulle vaere godt. Dernaest vil de gerne have, at
scoringen ved hver faktor suppleres med en prosa-boks, idet der indimellem er behov for at give
uddybning eller forklaring eller simpelthen fordi — som en kommune skriver — “for, at man kan
lave en scoring af “det hele menneske”, vil det veere en fordel, hvis scoringen i tal kan suppleres

med prosa”.
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Dernaest er der forslag om, at faktoren “familieforhold” splittes op i forhold til foraldre og forhold
til spskende, da disse forhold kan veere forskellige. Endvidere kan der, isaer hvis foraeldrene er

skilte, veere brug for at splitte scoring op i forhold til mor hhv. far.

Endelig efterlyser et par af kommunerne et skema til gravide/unge mgdre samt 0-3arige.

3.2 Anvendelsen af skemaerne i forhold til brugere
Mht. anvendelse af skemaerne i forhold til barnet/de unge samt foraeldrene, sa er dét et punkt,

som rigtig mange af de deltagende kommuner har valgt at drage erfaringer med. For kommunerne
var det ud fra padagogiske og motivationsmaessige hensyn vigtigt, at brugerne ogsa selv blev
inddraget i brugen af scoringsskemaerne. Skemaerne blev siledes i flere kommuner anvendt som

et redskab i dialogen med brugerne.

Maden, hvorpa brugerne er blevet inddraget, varierer fra kommune til kommune. | nogle
kommuner har man inddraget dem i selv scoringen enten ved, at de har skullet score selv eller
ved, at de har deltaget i et feelles mgde, hvor scoringen blev foretaget kollektivt. | andre
kommuner er brugerne ikke blevet inddraget i selve scoringen, men man har brugt skemaet som

udgangspunkt for et efterfglgende mgde, hvor man ogsa har diskuteret handleplan.

Generelt er erfaringerne med at anvende resultatdokumentationsskemaerne og scoringen i dialog
med brugerne positive. Fglgende citater vidner herom: "Det har givet mening for den unge og
familien”, " Det giver en god proces og dialog med den unge, herunder ogsa opsamling pa ‘gamle
ting’ og ting, man ikke var klar over, var et problem. | dialogen har man fokus pd ’det hele
menneske’”, "De unge/familierne synes, det har vaeret en spaendende proces, fordi det samtidig
har veeret med til at igangsaette gode snakke og dialoger mellem den unge og
stgttekontaktpersonerne” samt ”Det opleves at have givet en god kontakt til den unge, som bade
mundtligt men ogsd skriftligt i skemaerne har sat ord pG fx misbrug og omfanget heraf’ og
"Foreeldrene har generelt arbejdet fint med skemaerne”, "Foreeldrene faler sig inddraget ifht.

skemaerne”.
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Selvfglgelig skal man ikke glemme, at det for af mange brugerne er sveert at saette tal pa sig selv,
men som udgangspunkt viser resultatdokumentationsskemaerne sig at veere et udmeerket

dialogredskab.

Dog er kommunerne ogsa stgdt pa problemer med at inddrage brugerne. Problemerne opstar dels
i situationer med brugere (unge og/eller foraldre) med manglende problemerkendelse, og i

situationer med brugere, der mentalt/intellektuelt ikke forstar eller kan rumme skemaerne.

Endvidere er det erfaringerne, at brugernes udfyldning af skemaerne skal ske sammen med en
radgiver. Kommunerne oplevede ofte, at brugerne gav udtryk for, at det kunne vaere sveert at
gennemskue, hvad der mentes med nogle af punkterne i skemaet, og at de var glad for, at det

foregik i feellesskab.

3.3 Anvendelsen af skemaerne i forhold til leverandgrer
De kommuner, som har inddraget leverandgrer i selve scoringen, har overvejende meget positive

erfaringer hermed. Fx skriver en kommune; “Der har veeret meget positive tilbagemeldinger fra
eksterne leverandgrer. De er mgdt velforberedte til mgdet og er meget positive”, mens en anden
skriver ”Leverandgrerne oplevede, at det var en god anledning til at komme godt omkring barnet,
at det var givende med fokus pG de enkelte punkter, samt gav god dialog om, hvad vi hver iszer
taenkte, ndr vi laeste punktet. Det vakte nysgerrighed/spaending ift. naeste opfalgning, da det blev

meget konkret, hvorvidt indsatsen medvirker til at rykke barnet”.

Andre kommuner har ikke inddraget leverandgrer i selve scoringen, men har inddraget skemaerne
og deres scoring i arbejdet med udarbejdelse og revidering af handleplan, hvorigennem
leverandgrerne er blevet involveret i brugen af resultationsdokumentationsskemaerne. Blandt
disse kommuner er der ogsa positive meldinger vedr. leverandgrernes oplevelse af anvendelsen af
resultatdokumentationsskemaerne. Fgrst og fremmest fordi leverandgrerne oplevede, at
handleplanerne var blevet bedre og mere operative. Fglgende citater vidner herom:
”Leverandgrerne var fra start begejstrede, og de aendrede og mere konkrete handleplaner
betragter de som en stor forbedring. De oplever, at dialogen med familierne bliver mere tydelig og

konkret” og ”Leverandgrerne forteeller enslydende, at den mere konkrete handleplan er et bedre
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dialogredskab sammen med familierne, og det er lettere at vurdere, om der sker en udvikling pd
grund af indsatsen. Familierne har lettere ved at forstd, hvilke arbejdspunkter der skal fokuseres

°on

pd”.

Oplevelsen er altsa, at anvendelsen af resultatsdokumentationsskemaerne fremmer samarbejdet

med leverandgrerne og sikre, at der er fokus pa det samme.

Dog er det vigtigt at pointere, at det er vigtigt at bruge tid pd at fa information ud til
leverandgrerne, sa de ved, hvilket projekt de indgar i, fgler sig orienteret og forstd meningen med

skemaerne, ellers er der risiko for, at leverandgrerne yder modstand.

3.4 Anvendelsen af skemaerne i forhold til andre samarbejdspartnere
Ikke mange af kommunerne har erfaring med at anvende resultatdokumentationsskemaerne i

forhold til andre samarbejdspartnere. Nogle har dog i deres prgvehandlinger involveret andre
professionelle vidensholdere omkring bgrnene/de unge, hvilket primaert vil sige daginstitutioner
og skoler — og de har positive erfaringer hermed. En kommune skriver; "Samarbejdspartnerne i
kommunen har generelt veeret positive omkring brugen af skalleringerne og et netvaerksmgde,
hvor handleplanen udarbejdes. Dette har givet skolen et stort indblik i, hvilken indsats Bgrne- og
Ungerddgivningen har haft omkring en familie. Det har styrket den forebyggende indsats, der sker i
skolerne sdledes, at der ikke arbejdes i forskellige retninger, men at alle voksne omkring barnet har
sammen handleplan”. En anden kommune skriver; ”Skole og daginstitutioner oplevede, at det var
en god anledning til at komme godt omkring barnet, at det var givende med fokus pa de enkelte

punkter (...). Skolen roste skemaet, som de fandt overskueligt og til at ga til”.

3.5 Anvendelse af skemaerne i arbejdet med handleplan og fastsaettelse af mal
Kommunernes erfaringer med at anvende resultatdokumentationsskemaerne fra Arhus i arbejdet

med handleplan og malfastsaettelse har taget forskellige former. Nogle kommuner har kombineret
handleplansmgder med scoringsmgder, mens andre ikke ngdvendigvis har holdt mgde i

forbindelse med udvikling eller revidering af handleplan, men alligevel lagt
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resultatsdokumentationsskemaerne og deres faktorer til grund for malformuleringen i

handleplanen.

Uanset, hvilken model kommunerne har arbejdet med, er deres erfaringer generelt positive. Isaer
opleves det, at handleplanerne far klare og mere pracise mal, hvilket fglgende citater vidner om;
"Der er nu klare og mdlbare mal i handleplanerne, og sagsbehandlerne er dedikerede i forhold til at
bruge det skarpere fokus pd, om indsatserne virker i forhold til de opstillede mal i handleplanen”,
"Handleplanen har i projektet haft en langt mere central rolle, idet den har veret i fokus ved
mgderne og er blevet brugt aktivt”, ”Resultatdokumentationsskemaerne har bevirket, at der er
kommet en mere realistisk tilgang til de muligheder, som den unge har, og de mal, som szettes for
arbejdet med den unge. Dette skyldes, at resultatdokumentationen meadvirker til at fijerne floskler
og luftige udtryk, og i stedet erstatter dem med udtryk, som er mere malbare og derved muliggare,
at udfordringerne kan operationaliseres”. Og endelig: “Det udfgrende led’ i pilotprojektet, dvs.
medarbejderne i en af kommunens stgttekontaktperson-team, giver udtryk for, at mdlene i
handleplanerne tydeligvis er blevet mere klare og mdadlbare. Dette er fordrende for
stgttekontaktperson-teamets indsatser over for de unge” og "Samkaring af handleplan og
resultatdokumentation ses at bidrage til at tydeligggre for den unge, hvad der arbejdes med — det

bliver meget tydelige specifikke mdalbare mal” .

For de kommuner, der har taget prgvehandlingerne som en anledning til at etablere egentlige
handleplans- og scoringsmgder mellem sagsbehandler og @gvrige relevante aktgrer, er erfaringerne
endvidere, at dette har en positiv effekt. Fx skrive en kommune ”/ to ud af tre pravesager har det
vist sig meget givtigt for malsaetningerne i handleplanen, at behandleren har deltaget i bade
opstartsmgdet og opfslgningsmadet (det plejer de ikke at ggre), idet behandler stiller andre
sp@rgsmdal, som kvalificerer malsaetningen i handleplanen. Dertil kommer, at behandler praecist
ved, hvor han/hun skal starte behandlingsforlebet og ikke skal bruge de farste to til tre
behandlingssessioner til at afdaekke barnets/den unges og foraeldrenes problematikker”. En anden
kommune skriver; ”Indsatsen omkring en familie bliver mere koordineret, og der er flere parter
omkring en opgavelgsning. Ligeledes gar denne salgs mgder det muligt at holde faerre mgder i

meget komplicerede sager, da alle parter er pa samme sted pG samme tid”. Og en tredje skriver;
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"At myndighed og udfarer i feellesskab, og i faelles forstaelse, formulerer handleplanens mal, og
samtidig ogsa skriver, hvem der skal ggre hvad — hvormed handleplansmdlene ogsé opnér ejerskab

hos leverandgren - er en stor gevinst”.

| forbindelse med kommunernes logbgger bad vi dem ogsa vurdere, hvorvidt brugen af Arhus-
skemaerne havde gjort det mere tidskraevende at udarbejde handleplanen. Svarene herpa ses af

figur 4:

Figur 4: Er det mere tidskravende at udarbejde handleplanen?

Er det mere tidskreevende at udarbejde
handleplanen?
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Kilde: KL, Opsamling af 2 spgrgeskemaundersggelser foretaget blandt deltagere i KL's

Resultatdokumentationsprojekt.
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Figur 5: Hvis ja, var tiden godt givet ud?

Huvis ja, var tiden godt givet ud
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Kilde: KL, Opsamling af 2 spgrgeskemaundersggelser foretaget blandt deltagere i KL's

Resultatdokumentationsprojekt.

Som det ses af figur 4 er det lidt mindre end halvdelen, som har fundet det mere tidskraevende at
udarbejde handleplanen, nar resultatsdokumentationsskemaerne skulle inddrages. Hertil skal dog
naevnes, at flere kommuner skriver, at socialradgivere havde en forventning om, at det ville vaere
mere tidskreevende, end det egentlig var. Endvidere skriver stort set alle dem, der svare “ja”, at

tiden til gengeeld er givet godt ud (se figur 5).

| forbindelse med tidsforbruget er det veerd at leegge maerke til, at for de kommuner, der har
kombineret handleplans- og scoringsmgde gar selve mgdet selvsagt hen og bliver langere.
Endvidere har en kommune oplevet, at selve handleplanen ikke tog mere tid for sagsbehandlerne
at udarbejde, men at det til gengeeld tog mere tid at forberede sig til opstarts- og
opfglgningsmgderne, nar de skulle bruge resultatsdokumentationsskemanerne. Seerligt
behandlerne oplevede at skulle bruge mere forberedelsestid til opstartsmgdet, da de her mgdte
barnet/den unge og foraeldrene for f@grste gang. To af sagsbehandlerne oplevede, at handleplanen
blev vaesentligt skarpere, da de korrigerede den pa baggrund af de informationer, som kom frem
pa opstartsmgdet. Grunden til, at handleplanen ikke tog lzengere tid for de to sagsbehandlere at
udarbejde, var derfor, at de efter opstartsmgdet var blevet afklarede omkring, hvad den praecise

malsaetning for barnet/den unge var.
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3.6 Implementeringen
Vedrgrende implementeringsprocessen og eventuelle barrierer for implementering af et

resultatdokumentationskoncept som fx det arhusianske, sa er det selvfglgelig kun begraensede
erfaringer, som kommunerne kan have gjort sig, eftersom de jo alle kun har gennemfgrt mindre

prgvehandlinger, der netop ikke har vaeret rettet mod at indfgre ny praksis i hele organisationen.

Pa trods heraf har flere af de deltagende kommuner allerede fdet en fornemmelse af, hvilke
udfordringer der ligger forude, hvis konceptet skal implementeres i hele organisationen.

Kommunerne har saledes allerede gjort sig felgende erfaringer:

e Der skal veere meget fokus pa implementeringen, og afsaettes yderligere ressourcer savel
ledelsesmaessigt som i radgivergruppen for, at implementeringen vil ske. Der bgr
udarbejdes en implementeringsplan over en periode pa 2 ar.

e Der er fortsat et stort implementeringsarbejde i forhold til samarbejdspartnere, safremt et
me@de vedr. scoring af barnet/den unges status og mal skal lykkes til gavn for borgeren. Det
kan veere en udfordring, at alle parter skal kende sine kompetencer og roller i mgdet. Det
er meget tydeligt, at det kraever et stort forarbejde i forhold til samarbejdspartnere og at
de pagaldende gerne skal arbejde med brug af scoringerne i hverdagen.

e Der har vaeret en bekymring hos radgiverne over, om de blev malt. Denne bekymring skal
der tages hand om.

e Der er ofte en intuitiv modstand ude i praksis overfor "at scor et barn/en ung”. Det er
meget vigtigt, at redskabet opleves som meningsfuldt, sa det ikke nedprioriteres i en travl
hverdag. Det skal integreres i arbejdsgangen og ikke blot vare et ekstra skema/nyt
dokumentationskrav. Derfor er det vigtigt at inddrage alle aktgrer for at skabe ejerskab.

e Vigtigt at fa mere information ud til leverandgrerne, sa de ved, hvilket projekt de indgar i.
Man har ogsa drgftet vigtigheden af at have falles drgftelser mellem radgivere og
leverandgrer om scoringen, sa der fastlaegges en feelles forstaelse af scoringen m.m.

e Fokus pa samarbejdsrelationerne sa involverede parter opnar ejerskab til projektet samt

oplevelsen af, at man i feellesskab arbejder pa udvikling omkring barnet.
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Teet Igbende opfelgning fra leder og fra stab er ngdvendig for at fastholde interesse og

fokus.

Det er vigtigt, at ledelse tager ejerskab og er synlige fra opstart og hele vejen gennem
implementeringen.

Der skal afsattes tilstraekkelige ressourcer i implementeringsfasen og der skal vaere teet
opfelgning. Ledelsesmaessigt skal der veaere stzerk fokus pa opgaven i en laengere

implementeringsfase.

Forandringshastighed i en organisation er langsommere end forventet.
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Bilag 1 Arhus-konceptet

Kort fortalt bestar Arhus-konceptet af tre skemaer, hvorpa hvert enkelte barn/ung scores pa en
raekke faktorer — der alle maler vigtige faktorer i “det gode bgrneliv’. Foruden scoring af
barnets/den unges status ssettes ogsa mal for kommende indsats pa hver faktor. Skemaerne
dzekker hver iseer hhv. ungeomradet, bgrn og familie samt handicapomradet. | tabel 4 fremgar,

hvilke faktorer, der indgar i hvert af de tre skemaer:

Tabel 4: Faktorer, hvorpa barnets status samt mal for indsats saettes.
‘ Unge Bgrn og Familie Handicap

Udvikling og adfeerd

Familieforhold

Skoleforhold

Sundhedsforhold

Fritidsforhold og venskaber

Hverdagsliv Selvhjulpenhed Selvhjulpenhed
Misbrug Tilknytning Livsduelighed
Kriminalitet Kriminalitet Kommunikation

Som det fremgar af tabel 4 er der 5 faelles faktorer, men ogsa tre, der er forskellige mellem de tre

skemaer.

Selve scoringen af status foretages pa en 0-4 skala, hvor 0 er enesbetydende med, at barnet/den
unge ingen problemer har, og pa den pagaldende faktor kan klare sig uden stgtte, mens 4 er
ensbetydende med, at barnet/den unge har et massivt problem, skal have omfattende stgtte og

ikke kan klare sig uden.

Efter scoring af status skal mdl fastsaettes. Malet for barnets/den unges udvikling pa den
pagaeldende faktor skal saettes pa samme skala som status — altsd 0-4. Hvad er malet til naeste
resultatmalingspunkt, at barnet/den unge er blevet en 3’er eller 0’er? — Eksempel pa, hvordan
siden for scoring pa en faktor ser ud, ses nedenfor. Der er tale om et eksempel fra unge-skemaet

og faktoren "kriminalitet”. — Som det fremgar, er der i skemaet vejledningen til, hvordan de
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enkelte punkter i scoringsskalaen skal fortolkes. — De fulde skemaer kan rekvireres ved

henvendelse til Aarhus Kommune.

Faktor 8: Kriminalitet

Om faktoren

Vedrorer, hvorvidt den unge udviser kriminel adfaerd og graden af alvor.
De fem niveauer skal ses inden for en periode af de seneste 6 mineder, eller far ankomst til sikret afdeling. Der kan godt vaere viden/mistanke
om kriminel adfaerd, uden der foreligger en sigtelse. Sigtelser vedrarer overtraedelse af straffeloven (dvs. overtraedelse af politivedtasgten
mediages eksempelvis ikke).
Score Betydning Vejledende eksempler Status Mal
0 Den unge har ingen problemer og | Ingen kriminel adfzerd. Dvs. ingen sigtelser eller mistanke om kriminel
kan klare sig uden stotte adfaerd.
1 Den unge har milde problemer og | Kriminalitet er et mindre problem - den unge er involveret i smakriminali-
har brug for let stgtte tet, men har ingen sigtelser.
2 Den unge har moderate problemer | Kriminalitet er et vasentligt problem, eksempelvis enkelte sigtelser af
og har brug for nogen stgtte mild karakter (ikke-personfarlig kriminalitet).
3 Den unge har alvorlige problemer | Kriminalitet er et alvorligt problem, eksempelvis mange sigtelser af mild
og har brug for megen stotte karakter eller f3 af alvorlig karakter.
4 Den unge har et massivt problem, | Kriminalitet er et szrdeles alvorligt problem, eksempelvis mange alvorlige
skal have omfattende stotte og sigtelser eller flere sigtelser p& personfarlig kriminalitet, seksuelle over-
kan ikke klare sig uden greb eller lignende.
Kommentar:

Det er vigtigt at pointere, at fastholdelse af status sagtens kan betragtes som et mal — dette ikke

kun, nar barnet/den unge er en 0’er, men ogsa i andre tilfaelde. Dette vil vaere en helt naturlig

Igsning i perioder, hvor det skgnnes, at der er andre faktorer, som det er vigtigere at arbejde med

og hvorpa der derfor saettes mal om progression.

Mht. kadence for udfyldning af resultatdokumentationsskemaerne og koblingen til handleplan

hhv. behandlingsplan, sa ligger der i Arhus-konceptet fglgende arbejdsplan, som igangsaettes ved

hver ny sag. — Se figur 6.
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Figur 6: Plan for anvendelse af resultatdokumentationsskemaerne i handleplansarbejdet.
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Kilde: Arhus Kommune.

Som det fremgar af figur 6, skal et barn/en ung scores pa alle faktorer, som indgar i det aktuelle
skema. Fgrste gang sker i forbindelse med indskrivning, dernast tre maneder efter — som et
hurtigt tjek, sd man vaere sikker pad, at man har den rigtige ”afklaring” mht. barnet/den unges
situation. Herefter skal der foretages en scoring og malfastseettelse hvert halve ar. Hver gang skal
den nye status og resultatvurdering indga i en opfglgning - og evt. revidering — af handle- og
behandlingsplan. Hermed sikres dynamiske handle- og behandlingsplaner, som hele tiden er tunet
ind i forhold til de problemer og fokuspunkter, der aktuelt gor sig gaeldende i barnets/den unges

liv.

Mht. til den videre anvendelse af det enkelte skema — og dermed den egentlige resultatopfglgning
— sa ligger det i konceptet, at der skal ske en sammenligning af status ved maltidspunkt 1 med
status ved maletidspunkt 2 samt i relation til det opstillede mal. En sadan sammenligning er

illustreret i figur 7.
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Figur 7: Eksempel pa sammenligning af status ved maltidspunkt og 2.

Status v. ind- Mal | Statusv. Malopfyldelse
skrivnina/afklaring opfelgning
Udvikling og 3 2 3 Ingen
adferd progression
Familieforhold 2 1 1
Skole og 3 1 2 Progression
beskaeftigelse
Sundhedsforhold |0 0 0 Uproblematisk
Fritidsforholdog |0 0 1
venskaber
Hverdagsliv 1 0 0
Misbrug 4 2 3 Progression
Kriminalitet 3 3 3 Fastholdelsesmal
opfyldt

Kilde: Arhus Kommune.

Resultatdokumentationen ender saledes i en malopfyldelsesvurdering, der males ud fra fglgende

seks punkter:

e Progressionsmal opfyldt
e Progression

e Fastholdelsesmal opfyldt
e Uproblematisk

e Ingen progression

e Negativ progression

Et er imidlertid at male og dokumentere resultaterne med indsatsen overfor det enkelte barn/den
enkelte ung, og bruge det aktivt i forhold til arbejdet med handle- og behandlingsplan, noget

andet er, at formalet med resultatdokumentationskonceptet i Arhus ogsa er, at bruge det som
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ledelsesinformation til det administrative og politiske ledelsesniveau. Dvs. som information om,
resultaterne af kommunens indsats set bade pa tveers af foranstaltningstilbud, tid og faktorer i
"det gode bgrneliv’. Hvor gar det godt? Hvor er der behov for styrket fokus? Derfor bruges
informationerne fra de udfyldte skemaer til at generer grafer a la dem, der er vist nedenfor.

Figur 8: Sammenligning af resultatopnaelse pa tvaers af foranstaltningstilbud vedr. faktoren
"skole /beskaeftigelse”.

Skole/beskaftigelse
Bogholt | 1 |
Born- og ungeteam Centrum | I [
Eghoi [ [ I
Miniinstitutionerne | —
Socialpaedagogiske opholdssteder | EEEEEGEG__—— I 1
Ungeindsatsen Nord | NN | | |
Ungeteam yd [N | e
Ungeteam vest N | -
0% 10%  20% 30% 40% S0% 60% 70% B0% 90% 100%
B Progressionsmal opfyldt B Progression O Fastholdelsesmdl opfyldt
O Uproblematisk O Ingen progression B Negativ progression

Kilde: Arhus Kommune.
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Figur 9: Sammenligning af resultatopndelse pa tveers af tid og opdelt pa faktorer. Samlet for
Arhus Kommune
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Kilde: Arhus Kommune.

Fx gav 2010-resultaterne anledning til i Arhus kommune at styrke fokus pa sundhedsforhold,
skole/beskaeftigelse, familieforhold og misbrug. Ligeledes kan forskelle mellem
foranstaltningstilbud give anledning til erfaringsopsamling og laering pa tvaers af tilbud og dialog

om forskelle foranstaltningerne imellem vedr. praksis, fokus og behandlingsmetoder.

Med til skitseringen af Arhus-konceptet hgrer at pointere, at konceptet handler om pa
systematisk, fyldestggrende og overbliksgivende vis at fglge op pa den psyko-sociale udvikling af
de bgrn og unge, der modtagere foranstaltning, for herigennem at kunne vurdere, hvorvidt der
opnas de gnskede og ngdvendige resultater med den iveerksatte foranstaltning. Konceptet er
imidlertid ikke et evidenskoncept, idet selve behandlingen/foranstaltningens substans ikke
analysers ligesom der ikke kontrolleres for effekten af foranstaltningseksterne faktorer. At et barn

fx beveeger fra at vaere en 3’er til at vaere en 1’er vedr. familieforhold, kan saledes skyldes noget,
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som ikke umiddelbart har med den pagaeldende foranstaltning at ggre, fx at moderen er kommet

under psykologisk behandling. Dette kortlaegges ikke i konceptet.

Desuden er det vigtig at pointere, at der i Arhus-konceptet ikke 13 en praecis drejebog, for hvordan
scoring og malfastseettelse konkret skulle foretages, eller for hvordan koblingen til handleplan i
praksis skulle forega. Ligeledes kan der heller ikke ud af Arhus-konceptet laeses anbefalinger til,
hvordan et nyt initiativ — og ledelsesredskab - som resultatdokumentation bedst implementeres

ud i organisationen og andre bergrte aktgrer — som fx eksterne leverandgrer.
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