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Projektheskrivelse:
Pulje til statte af implementering af lettere behandlingstilbud i

kommunernes pedagogiske psykologiske radgivning (PPR)

1. Projektets titel:

Psykologisk behandling i PPR

2. Stamoplysninger:

¢ Kommune: Ishoj Kommune
e CVR-nummer: | 11931316
e Adresse: Ishoj Store Torv 20
e Mail: cbf(@ishoi.dk
Kontaktperson
e Navn: Anna Paulsen
e Tlfnr.: 29 49 87 78
e Mail: jul@ishoj.dk
3. Om projektet
3.1. Formal:

Beskniv formalet med projektet, herunder sandsynliggor, at det vil medvirke til at fremme puljens formal, jf. afsnit 1.1. i vejledningen om
puljen.

Projekt Psykologisk behandling i PPR omfatter implementering af fire lettere behandlingstilbud i
tilbudsviften til born og unge, som har bopal i Ishoj eller Vallensbak Kommune, og som er i
psykisk mistrivsel. De lettere behandlingstilbud omfatter:

1. Fa styr pa angsten

2. Theraplay

3. Back2school

4. Individuelt tilrettelagte samtaleterapeutiske forlob (baseret pa metoderne mentaliserings-

baseret terapi og kognitiv adferdsterapi).

Det overordnede formal med projektet er saledes at udvide de to kommuners tilbudsvifte til born
og unge, som er 1 psykisk mistrivsel, med henblik pa at forebygge, at bornene/de unge udvikler
egentlige psykiske lidelser. Med en udvidelse af tilbudsviften styrkes forudsetingerne for, at Ishoj
og Vallensbzk kommuner kan tilbyde relevante og rettidige indsatser til méilgruppen, og dermed
forebygge behov for sociale foranstaltninger, specialundervisningsforanstaltninger eller mere ind-
gribende behandlingsindsatser 1 regi af borne- og ungdomspsykiatrien.

Konkret er der behov for at supplere tilbudsviften med tilbud malrettet to malgrupper: born i
alderen 6-10 ar med begyndende psykisk mistrivsel (eksempelvis lettere angstproblematikker, so-
cial tilbagetrukkenhed eller udadreagerende adferd), samt born og unge i alderen 10-16 4r med
tilsvarende problematikker, men hvor problematikkerne har en storre tyngde, kompleksitet og
fastlasthed.

Forpligtende samarbejde mellem Ishej og Vallensbak:
Ishoj Kommune og Vallensbak Kommune indgik i forbindelse med kommunalreformen i 2007
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et forpligtende samarbejde, som betyder, at Ishoj Kommunes Center for Born og Forebyggelse
(herefter CBF) aktuelt er udforende for Vallensbak Kommune pa det specialiserede borne- og
ungeomride, herunder ogsa PPR-omradet.

Med Aftale om reform af det kommunale tilsknds- og udligningssystem fra maj 2020 blev der opniet poli-
tisk enighed om, at Ishej og Vallensbak kommuner ber blive lost fra kravet om at indga 1 forplig-
tende kommunalt samarbejde. Regeringen arbejder detfor aktuelt pi at undersoge, hvilke konkre-
te opgaver, hvor der er forsvarligt at flerne kravene om forpligtende samarbejde. Det forventes, at
Vallensbaxk Kommune vil kunne hjemtage en vasentligt del af de opgaver, som CBF’s PPR-
funktion lofter for Vallensbak. De aktiviteter, som projekt Psykologisk behandling i PPR omfatter,
vil derfor pa sigt blive varetaget ligeligt mellem CBF i Ishoj Kommune og Vallensbak Kommunes
kommende PPR-funktion.

Baggrund for ansegningen:
Ishoj og Vallensbak kommuner ser ligesom mange af landets ovrige kommuner et stigende antal

born og unge, som 1 lebet af skolealderen udvikler symptomer pa psykisk mistrivsel eller egentlig
psykisk lidelse. For nogle barn og unge er der tale om lettere angst, ensomhed, tristhed, social
tilbagetrukkenhed eller udadreagerende adferd, mens der for andre er tale om mere alvorlige mis-
trivselstilstande, som hemmer dem 1 hverdagen og pavirker deres skolegang i en negativ retning,
For en del born og unge udvikler mistrivselsproblematikkerne sig til egentlige psykiske lidelser.
Bide Ishoj og Vallensbzk kommuner er sztligt udfordrede, hvad angir andelen af born og unge
med psykiske lidelser." Begge kommuner placerede sig i 2018 og 2019 over landsgennemsnittet,
hvad angir andelen af born i alderen 0-17 ar med en psykiatrisk diagnose. Derudover er Ishoj
Kommune szrligt udfordret pa en rekke sociookonomiske parametre. Eksempelvis er Ishoj
Kommune karakteriseret ved en hoj andel borgere med manglende tilknytning til arbejdsmarkedet
og med et lavt uddannelsesniveau. Ishoj Kommune var i 2015 den af landets kommuner med den
laveste disponible indkomst pr. 25-59-arige. Som folge heraf er Ishoj Kommune en af de kom-
muner i Danmark med den hojeste andel born (i 2015 ca. hvert 20. barn), som lever under fattig-
domsgrznsen.” Undersogelser fra blandt andet Borns Vilkir og Borneradet viser, at familiens
okonomi har stor betydning for graden af ensomhed, oplevet livstilfredshed og fysisk og psykisk
trivsel hos bern og unge.’

For at imodegi udfordringerne med psykisk mistrivsel blandt born og unge i bade Ishoj og Val-
lensbzzk Kommuner, har CBF implementeret enkelte lettere behandlingsindsatser, hvoraf nogle fa
varetages af PPR-medarbejdere. De behandlingsindsatser, som varetages af PPR-medarbejdere i
CBF 1 dag, omfatter Cool Kids og Chilled for barn og unge med angst samt De Utrolige Ar for
forzldre til born med ADHD eller en autismespektrumsforstyrrelse. CBF ma dog konstatere, at
behovet hos malgruppen er langt bredere og mere komplekst, end de nzvnte indsatser kan imo-
dekomme. Eksempelvis optraeder angstproblematikker hos born og unge i de to kommuner ofte i
kombination med andre problematikker, sisom depressive symptomer og/eller adfardsvanskelig-
heder. Desuden vurderes der at vaere behov for en tidligere forebyggende indsats, sa ferre born
og unge udvikler alvorlige og fastlaste mistrivselsproblematikker.

VKL 2020: Udsatte born — Nogletal 2020.

? Arbejderbevegelsens erhvervsrad 2017: Store sociale forskelle mellew kommunerne.

* Borns Vilkir og Trygfonden 2019: A7 std udenfor - Hvordan styrker vi positive feellesskaber blandr born og nnge? samt Borne-
radet 2015: Awatyse: Unge fra okonomisk traugte familier.
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Formal med projektet:
Formalet med at implementere de 4 ovennzvnte indsatser er derfor felgende:

1. Fa styr pa angsien: At supplere tilbudsviften i Ishej og Vallensbak med en tidligt forebyg-
gende indsats, som kan ruste forzldre til born med begyndende angstproblematikker til at
arbejde med deres borns angst og undgielsesadferd pa et tidligt stadie i angstudviklingen.

2. Theraplay. At supplere tilbudsviften i Ishoj og Vallensbak med en tidligt forebyggende ind-
sats, som baserer sig pi den direkte og indirekte interaktion mellem barn, forzlder og te-
rapeut, og som detfor er mindre athengig af barnets og forzldrenes evne til indsigt i egne
vanskeligheder, kommunikative formaen eller refleksionsniveau end andre terapeutiske
behandlingstilbud. Theraplay skal ligeledes tilbydes tidligt 1 problemudviklingen, og skal
athjzlpe begyndende mistrivselsproblematikker saisom social tilbagetrukkenhed eller
udadreagerende adfaerd.

3. Back 2schoot: At supplere tilbudsviften i Ishoj og Vallensbak med et tilbud, som retter sig
specifikt mod skolefravarsproblematikker, og som har til formal at hjzlpe elever med et
problematisk fraver tilbage i skolen uanset den bagvedliggende rsag til skolefravaret.

4. Individuelt tilrettelagte samtaleterapentiske forlob: At supplere tilbudsviften i Ishoj og Vallensbak
med et tilbud om individuelt tilpassede terapeutiske forlob, som integrerer flere evidens-
baserede metoder (eksempelvis kognitiv terapi og mentaliseringsbaseret terapi), og som
derved kan tilpasses born og unge med multiple og mere omfattende problemstillinger. Et
centralt element 1 tilbuddet er, at netverket omkring barnet/den unge inddrages og an-
svarliggores 1 processen med at afhjelpe barnets/den unges mistrivselsproblematikker.

3.2. Malgruppe:

Angiv projekiets malgruppe, herunder hvad der kendetegner de born og unge, som indgar i mélgruppen og deres aldersinterval,

Malgrupperne for projektet omfatter born og unge i alderen 6-16 ar. Der er tale om bern og unge,
som er i — eller er i risiko for at udvikle — alvorlig psykisk mistrivsel. Projektets lettere behand-
lingstilbud er malrettet folgende malgrupper:

Malgruppe 1: Born i let til moderat psykisk mistrivsel:
Milgruppe 1 bestir af born i alderen 6-10 ir, som mistrives psykisk i let til moderat grad. Der kan

eksempelvis vare tale om bern med lette til moderate angstproblematikker, udadregerende adfard
eller social tilbagetrukkenhed. Bornene har problemer i hverdagen i en grad, sa de har behov for
stotte og hjzlp, men ikke 1 en grad, sa det forstyrrer deres hverdag massivt. Bornenes problema-
tikker vil ofte — men ikke altid — influere pa deres trivsel 1 skolen.

Projektets lettere behandlingstilbud Fa styr pd angsten og Theraplay henvender sig til malgruppe 1.

Milgruppe 2: Born og unge i alvorlig psykisk mistrivsel:

Malgruppe 2 bestir af born og unge i alderen 10-16 ar, som mistrives i alvorlig grad. Der e tale
om born og unge, som udviser flere samtidige tegn pa psykisk mistrivsel — eksempelvis angst,
tristhed, lavt selvvard, udadreagerende adfard og tvangspraget adferd mv. Der er saledes tale om
born og unge, der som udgangspunkt er pragede af nogle af de samme problematikker, som mal-
gruppe 1, men hvor problematikkerne har en stotre tyngde, kompleksitet og fastlisthed. Borne-
ne/de unge kan ogsa have begyndende symptomer pi en egentlig psykisk lidelse.

Bornene/de unge i malgruppe 2 har problemer i hverdagen i en grad, si det forstyrrer deres hver-




Pulje til stotte af implementering af lettere behandlingstilbud i kommunernes
peedagogiske psykologiske radgivning (PPR), 2020-2022 Sagsnummer 20/05549

dag massivt. Problemerne giver sig meget ofte udslag i (eller kan vare et resultat af) darlig trivsel i
skolen, og som folge heraf 1 et meget hojt skolefravaer eller skolevagring.

Projektets lettere behandlingstilbud BackZschool og Individuelt tilrettelagte samitaleterapentiske forlob hen-
vender sig til mailgruppe 2.

Huilken problematik/ hvilke problematikker prager born og unge § méjgruppen? Det er vigligt, af dette beskrives konkret - gerne med
eksempler - 5d det tydeliggores, at formalet falder inden for puljens faglige ramme.

Bornene i malgruppe 1 kan vare pragede af lette til moderate grader af separationsangst, specifik
fobi, social fobi eller generaliseret angst. Problemerne kan eksempelvis opsti i forbindelse med
barnets skolegang, samvar med venner eller i andre situationer, hvor barnets angstproblematikker
begranser barnets mulighed for at gore det, han/hun har lyst til at kunne. Der er tale om born,
som et pa et tidligt stadie 1 angstudviklingen. Bornenes angstproblematikker vurderes at kunne
athjzlpes ved, at deres forzldre guides 1, hvad de kan gore for at hjzlpe deres born med at fa styr
pa angsten. I mélgruppe 1 er ogsa born, der har svaert ved at indga 1 sociale samspil med andre
jevnaldrende — som enten trakker sig fra interaktionen eller har svart ved at afstemme - eller som
oplever affektudbrud 1 hjem og skole.

Bornene/de unge 1 malgruppe 2 kan vare pragede af alvorlige angstproblematikker kombineret
med andre symptomer pa psykisk mistrivsel eller en psykisk lidelse (eksempelvis depressive symp-
tomer, adfzrdsvanskeligheder, OCD mv.). Bornenes/de unges komplekse problematikker gor det
vanskeligt for dem at profitere af de tilbud om angstgruppeforlob, som CBF udbyder (Cool Kids-
og Chilled), idet disse forlob kun adresserer selve angstproblematikken. Disse born/unge vurde-
res at have behov for et individuelt tilpasset behandlingstilbud, som bade behandler angsten og de
ovrige symptomer.

Bornene/de unge i malgruppe 2 er ofte praegede af dirlig skoletrivsel. Ofte har de et meget hojt
skolefravaer (over 10 pet. 1 en periode pa 3 maneder) eller de vaegrer sig helt ved at gi i skole. De
underliggende og vedligeholdende faktorer for bornenes/de unges skolefravar kan bade vere
barnets/de unges psykiske mistrivselsproblematikker (angst, tristhed mv.), de vilkir bornene/de
unges moder i skolen (social eksklusion, uhensigtsmassige klassedynamikker mv.) eller forhold i
hjemmet.

Ca. 35 pet. af befolkningen i Ishej Kommune er indvandrere eller efterkommere. Det samme gor
sig gzldende for ca. 24 pct. af befolkningen i Vallensbzk Kommune. Projektets to malgrupper
omfatter derfor bide born og unge med etnisk dansk baggrund og born og unge med etnisk mi-
noritetsbaggrund. For en del af de bern og unge, som har en etnisk minoritetsbaggrund, gor det
sig gzeldende, at forzldrene 1 nogle tilfzlde har begransede sprogkundskaber i dansk. Dette kan i
sig selv udgoere en udfordring 1 samarbejdet omkring barnets trivsel. Det er desuden CBF’s etfa-
ring, at der blandt born, som viset tegn pa psykisk mistrivsel (bide born med etnisk dansk bag-
grund og bern med etnisk minoritetsbaggrund), er en relativt stor andel af forzldrene, som kun i
begrenset omfang deltager i skole-/hjemsamarbejdet og i aktiviteter som knytter sig til barnets
skole- og fritidsliv. Disse forhold kan udgoere en vasentlig udfordring i bornenes/de unges liv og
kan vanskeliggore PPR-medarbejdernes muligheder for at fa kontakt til barnets/den unges forzl-
dre og indlede et samarbejde omkring batnets/den unges situation.

Hoor mange born og unge fra mdlgruppen forventes at deltage i projektet? Angiv ef realistisk bud,

Pi baggrund af CBF’s erfaringer med malgruppen forventes det, at der pa arsbasis vil vaere ca. 20-
30 born og unge 1 malgruppe 1, som vil kunne profitere af et af projektets lettere behandlingstil-
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bud. Heraf forventes 10-15 born at have angstproblematikker — og dermed vare i milgruppen for
behandlingstilbuddet Fa styr pa angsten. 10-15 born forventes at have andre lette til moderate mis-
trivselsproblematikker — og dermed vzre 1 malgruppen for behandlingstilbuddet Theraplay. Det
forventes, at bornene fordeler sig pa de to kommuner 55 pct. born med bopzl i Ishej Kommune
og 45 pct. med bopzl 1 Vallensbzk Kommune.*

I puljeansogningen er der budgetteret med 2 forlob med Fa styr pa angsten pr. ir (med foreldre til 8
born som deltagere pr. forleb), og gennemsnitligt 15 forlob med Theraplay pr. ar i 2021 og 2022,

Det forventes pa baggrund af CBF’s erfaringer samt data vedr. fravaersregistreringer og underret-
ninger om fravaer hos elever i Ishoj og Vallensbzks skoler, at der pa arsbasis vil vare gennemsnit-
ligt 3-4 elever pr. skole, som vil kunne profitere af et forlob med BackZschool. Ishoj Kommune har
6 skoler (inkl. specialskolen Skolen pa Ishojgard), samt 1 privatskole, mens Vallensbak Kommune
har 3 skoler, samt 1 privatskole. Dermed forventes der at vare behov for at gennemfore 33-44
forleb pr. ar. I puljeansogningen er der budgetteret med gennemsnitligt 36 forleb med Back2schoo/
pr. ar for barn og unge 1 malgruppe 2. Det forventes at disse forleb vil fordele sig pa de to kom-
muner med 20 forleb arligt for born/unge med bopzal i Ishej Kommune og 16 forleb itligt for
bern/unge med bopzl i Vallensbak Kommune (idet Vallensbak Kommunes skoler har et hojere

elevtal end Ishe) Kommunes skoler).

Det forventes desuden, at der pa arsbasis vil vere 14-28 born og unge 1 mélgruppe 2, som vil
kunne profitere af projektets individuelt tilrettelagte samtaleterapeutiske forlob. Vurderingen er
foretaget pa baggrund af PPR-psykologernes erfaringer med at varetage handleplansforleb i sam-
arbejde med skolerne. Det vurderes, at der arligt er 5-10 procent af de born, hvor PPR psykolo-
gen deltager 1 et handleplansforlob omkring barnet, hvor et samtaleterapeutisk forlob vil vere
relevant. Samlet for Ishej og Vallensbak Kommuner drejer det sig om ca. 280 born érligt, hvoraf
14-28 af bornene altsa formodes at kunne fa gavn af et samtaleterapeutisk forlob. I puljeansog-
ningen er der budgetteret med 28 forleb pr. ar. Det forventes, at bornene/de unge fordeler sig pa
de to kommuner 55 pct. born/unge med bopzl 1 Ishej Kommune og 45 pct. med bopzl 1 Val-

lensbzk Kommune.

Er der sarlige konsmassige, handicapmessige, etniske eler andre perspeketiver, der skal tages hojde for i projekter? I s fald skal det

beskrives.

Projektets malgrupper omfatter bade piger og drenge. Det forventes pa baggrund af blandt andet
VIVE’s undersegelse af born og unges velfeerd og trivsel samt erfaringer fra Ishej Kommunes
PPR-funktion, at der 1 den @ldste del af milgruppen (de 15-16-irige) vil vaere en lidt storre andel
piger.” Da der er tale om individuelle behandlingstilbud, vurderes der ikke at vare sztlige kons-
maessige perspektiver, der skal tages hojde for.

Projektets malgrupper omfatter bade born og unge med etnisk dansk baggrund og bern og unge
med etnisk minoritetsbaggrund. Opslag i Danmarks Statistikbank viser, at ca. 65 pct. af botn og
unge i alderen 6 — 16 ar med bopzl i Ishoj Kommune er af dansk oprindelse, mens ca. 5 pet. er
indvandrere eller efterkommere fra vestlige lande og ca. 30 pct. er indvandtere eller efterkommere
fra ikke-vestlige lande. I Vallensbak Kommune er ca. 76 pct. af de 6-16-arige af dansk oprindelse,

+ Baseret pa data fra Danmarks Statistik vedr. 6-16-arige 1 3. kvartal 2020 i de to kommuner.
3VIVE 2018. Born ag unge i Danmark - Velferd og trivsel 2018.
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mens ca. 3 pct. er indvandrere eller efterkommere fra vestlige lande og ca. 20 pct. er indvandrere
eller efterkommere fra ikke-vestlige lande.” Der vil blive taget hojde for eventuelle dansksproglige
begrensninger i tilretteleggelsen af de lettere behandlingstilbud. Tilbuddet Theraplay ex 1 serlig
grad velegnet til born og foraldre med begrensede dansksproglige fardigheder.

3.3. Malsztninger:

Opstil klare og pracise malsetninger for projektet, Mdlswtningerne skal have sammenhang med de forventede resultater (sueceskriterier)
Jor pudjen, jf. afsnit 1.1. 1 vejledningen om puljen. Malsetningerne skal afspejle de konkrete resultater eller forandringer, som projeketet
Jorventes at opna 1 relation 1l malgruppen, og det er siledes ikke tilstrakikeligt kun at opstille mal med fokus pa gennemforelse af projek-
tels akliviteter.

Mil for de enkelte behandlingsforlgb:
Fa styr pa angsten:

- Der er ved afslutningen af forlobet sket en reduktion 1 barnets angstniveau malt ved
screeningsredskabet RCADS'.

- 3 maneder efter endt forlob placerer barnet sig under det klinisk signifikante niveau pa
RCADS-scoren.

Theraplay:

- Der er ved afslutningen af forlebet sket et fald i barnets score for opmearksomhedsfor-
styrrelse, internaliserende adferd og eksternaliserende adferd malt ved screeningsredska-
bet PSC-17°.

- 3 maneder efter endt forlob placerer barnet sig under det klinisk signifikante niveau pa
PSC-17-scoren.

BackZschool:

- Der er ved afslutningen af forlobet sket en forbedring péa barnets selvrapporterede score
malt ved Self-Efficacy Questionaire samt et fald af afrapporterede vanskeligheder (af barn,
lerer og forzldre) malt ved hjzlp af SDQ-sporgeskema.’

- Der er ved tidspunktet for follow-up-sessionen sket en reduktion af skolefraveret for 47
pct. af deltagerne, saledes at barnets/den unges fravar er under 10 pet. malt over en 3-
mineders periode.'”

Individuelt tilrettelagte samftaleterapentiske forlob:

- Barnet/den unge oplever igennem forlobet symptomlindring (malt ved hjzlp af dialog- og
evalueringsredskabet FIT)

- Der er ved afslutningen af forlobet sket et fald i barnets score for problemadfzrd og psy-
kiatriske vanskeligheder milt ved screeningsredskabet BASC-3"".

- 3 maneder efter endt forleb placerer barnet sig under det klinisk signifikante niveau pa
BASC-3-scoren.

- Barnets/den unges netvark er bedre rustet til at varetage de udfordringer, som barnet og
netvarket stir 1 (vurderet kvalitativt 1 forbindelse med netverksmoder med afszt i LOFT).

¢ Danmarks Statistikbank. Data omfatter 3. kvartal 2020.

7 Se afsnit 3.6, d) Mil, opfelgning og dokumentation af en lettere behandlingsindsats.
# Se afsnit 3.6, d) Mil, opfolgning og dokumentation af en lettere behandlingsindsats.
? Se afsnit 3.6, d) Mal, opfelgning og dokumentation af en lettere behandlingsindsats.
19 https:/ /www.frontiersin.org/articles/10.3389/ fpsvg.2020.00586/ full

11 Se afsnit 3.6, d) Mil, opfolgning og dokumentation af en lettere behandlingsindsats.
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Projektets milsatninger pa leengere sigt:
- Fzrre born og unge har et bekymrende skolefravar (malt ved via skolernes fravarsregi-

streringer).

- Farre born og unge foler sig ensomme (malt via trivselsmaling blandt skoleelever i Ishoj
og Vallensbzk).

- Behovet for viderehenvisning til BUC med henblik pa udredning for angstdiagnoser mv.
halveres.

- Ferre born og unge har behov for sygeundervisning (malt via skolernes registrering her-
af).

- Flere af de born og unge, som har angstproblematikker eller er 1 andte former for psykisk
mistrivsel, kan forblive 1 den almene skole pa almene vilkir (malt via skolernes registrering
heraf).

- Ishej og Vallensbak kommuner reducerer behovet for skolegang i dagbehandlingstilbud
med 1alt 1-2 elever arligt.

- Ferre born og unge er “gengangere” 1 CBI’s tilbud (Malt pa, at halvdelen af alle sager,
hvor der visiteres til et lettere behandlingstilbud kan lukkes hos psykologer-
ne/konsulenterne i CBF efter et endt behandlingsforlob).

Projektets mdlsztninger pa organisatorisk niveau:
- Lettere behandlingstilbud er en integreret del af PPR’s praksis 1 Ishej og Vallensbak

kommuner.

- CBF’s PPR-medatbejdere oplever at have flere handlemuligheder i deres arbejde med
born, som viser tegn pa psykisk mistrivsel.

- Der er udviklet en smidig visitationspraksis, som muliggor at flere born og unge modtager
relevant og rettidig stotte fra CBF’s PPR-funktion.

3.4. Eksisterende indsatser og tilbudsvifte i PPR:

Beskriv kommunens eksisterende indsatser og tilbudsvifle i PPR, berunder eventuelle eksisterende lettere behandlingsislbnd til projefetets
malgruppe i andet regi end PPR, fo under serviceloven.

PPR-funktionen i Ishe) Kommune er organisatorisk placeret i CBF. CBF blev etableret i slutnin-
gen af 2015 1 forbindelse med, at det tidligere PPR-Center og det tidligere Familiecenter i Ishoj
Kommune blev lagt sammen. PPR-medarbejderne blev dermed organisatorisk placerede i samme
center som kommunens familieradgivning (myndighedsfunktion pa berne-/familieomridet),
sundhedspleje, familiebehandlingstilbud og familieplejekonsulentfunktion. Denne organisering
har skabt gode forudsztninger for et sterkt tverfagligt samarbejde pa tvars af bade det specialise-
rede og det almene borne- og ungeomrade.

Ishej Kommunes 10 daginstitutioner, dagpleje og 7 skoler er forankrede 1 Center for Dagtilbud
og Skoler. Der er et tat samarbejde imellem de to centre, som begge er organiserede under Direk-
toren for Velfzrd og Undervisning i Ishoj Kommune.

Ishe) Kommunes forpligtende samarbejde med Vallensbaek Kommune indebzrer, at CBF er ud-
forende for Vallensbak Kommune pé det specialiserede borne- og ungeomrade, herunder ogsa
PPR-omradet. Pa det almene borne- og ungeomrade betjener Ishoj Kommune (Center for Dag-
tilbud og Skoler) kun egne borgere.

Vallensbaxk Kommunes 9 daginstitutioner, dagpleje og 3 skoler er forankrede i Center for Born
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og Unge 1 Vallensbek Kommune. Sundhedsplejen i Vallensbak er forankret i Center for Sund-
hed, Kultur og Fritid.

For en oversigt over organisering og snitflader i det forpligtende samarbejde pi borne- og unge-
omradet pa tvars af Ishej og Vallensbak kommuner se bilag 1.

Den fremtidige organisering af PPR-funktionen i Vallensbxzk Kommune er aktuelt under udvik-
ling. Det forventes, at en nogle af de PPR-medarbejdere, som i dag er ansat i CBF, og som arbej-
der pa skoleomradet, vil blive overflyttet til Vallensbak Kommunes PPR-funktion. Derved sikres
det, at en del af den faglige ekspertise og det lokale kendskab 1 omradet, som igennem mange ar er
opbygget 1 CBF, vil kunne overfores til Vallensbaks nye organisation.

Indsatser/tilbud i CBF
CBF har udviklet en rzkke forskellige tilbud, hvor fokus er rettet mod hurtig og tidlig indsats i de

tilfzlde, hvor vanskelighederne kan imedekommes med mindre indsatser. Disse tilbud supplerer
de mange forebyggende kontakter, som centrets medarbejdere dagligt har med born, forzldre,
dagtilbud, skoler og andre samarbejdspartnere. Aktuelt omfatter CBF’s tilbudsvifte folgende ind-

satser:

Alment forebyggende indsatser:

Indsatser, som varetages af CBF'’s PPR-niedarbejdere:
- Aben radgivning for forzldre til born 1 dagtilbud eller skole.

- Anonym psykologisk ungeradgivning for unge i alderen 15-25 ir.

- Konsultativ bistand/konsultative moder for personale i dagtilbud og pa skoler — i form af
typisk enkeltstaende samtaler (og i visse tilfzelde korte forlob) med en psykolog eller en ta-
le-/horekonsulent om en bekymring for et barn eller en boregruppe.

- Tvarfaglige teammoder 1 dagtilbud og pa skoler — i form af tvaerfaglig sparring tre gange i
kvartalet med psykolog, familieradgiver, tale-/horekonsulent, sundhedsplejerske m.fl.

- Konsultativ bistand ved Tvarfagligt Spadbarnsteam til Sundhedsplejen.

- Konsultativ bistand ved Tvarfagligt Smabornsteam til personale i dagtilbud.

- Aktionsleringsforleb for personale 1 daginstitutioner, hvor der arbejdes med at udvikle
den pzdagogiske praksis gennem analyse og afprovning. (Kun for Ishej-borgere)

- Fysio- og ergoterapeutisk vejledning til personale i dagtilbud, SFO’er og skoler.

- Vredeshindtering i indskolingen — forlob for klasser, drgange eller grupper, hvor lerere
oplever trivselsudfordringer. (Kun for Ishej-borgere)

- Elevmzglere pi skolerne — hvor elever pa 5. argang klades pa til at hjzlpe skolens yngre
elever med at handtere mindre konflikter. (Kun for Ishej-borgere)

Indsatser som varetages af CBF's ovrige faggrupper:
- Aben anonym familieridgivning.
- Graviditetsbesog for kommende forstegangsforaldre og forzldre, som har oplevet en
svar graviditet eller efter-fodselsforlob. (Kun for Ishej-borgere).

Foregribende indsatser:

Indsatser, som varetages af CBEs PPR-medarbejdere:
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- Handleplansforleb, hvor der samarbejdes med barnets forzldre og personalet i dagtilbud-
det eller pa skolen om at handtere konkrete problemstillinger, som har indflydelse pa bar-
nets trivsel og lzring.

- Ressourceforlob 1 daginstitutioner, hvor der arbejdes med at styrke forudsztningerne for
inklusion af enkelte born (eller grupper af born) i udsatte positioner i daginstitutioner.
(Kun for Ishej-borgere)

- De Utrolige Ar — forzldrekursus for forzldre til born i alderen 6-12 ar med ADHD, au-
tisme eller lignende vanskeligheder.

- Hjemmebaserede indsatser, hvor der ydes vejledning og pzdagogisk guidning til foreldre i
hjemmet. (Kun for Ishej-borgere)

- Fravarsindsats for born og unge med bekymrende skolefravaer. (Kun for Ishej-borgere)

- Vejledning 1 kommunikative strategier til familier med born, der for nylig er blevet diag-
nosticeret med ADHD eller autisme.

- Sproggrupper for born med udtalevanskeligheder eller andre sproglige vanskeligheder.

- Tegn-til-tale-forleb for netvark til born som har gavn af tegn-til-tale som stottende kom-

munikationsform.

Indsatser, som varetages af CBEs ovrige faggrupper:
- Pigegruppe for piger i alderen 7-15 ar med trivselsproblemer, hvor der er fokus pi erfa-

ringsudveksling og netvarksskabelse.

- Seskendegrupper for born og unge 1 alderen 9-18 ar med en seskende, der har et handi-
cap.

- Korte vejledningsforleb for familier med bern i alderen 0-18 ar, hvor der ydes stotte til at
handtere konkrete udfordringer eller problemer.

- Ung Modregruppe for gravide og medre i alderen 16-25 ar. (Kun for Ishoj-borgere)

- Fritidsjobordning for kriminalitetstruede unge 1 alderen 15-17%2 ar. (Kun for Ishoj-
borgere)

Lettere indgribende indsatser:

Indsatser som varetages af CBF’s PPR-medarbejdere:
- Cool Kids og Chilled — angstgrupper for born og unge i alderen 7-18 ar og deres forzldre.

- Udvidede sproggrupper for born med specifikke sproglige vanskeligheder.
- Stotteforlob 1 daginstitutioner for born med behov for specialpadagogisk stotte. (Kun for
Ishoj-borgere)

Indsatser som varetages af CBE’s ovrige faggrupper:
- §11.3-forleb v/ Familievarkstedet pa Ishojgird.

- Tidlig familieindsats.

- Familiebehandling.
Udover at varetage ovenstiende indsatser og tilbud er CBI”’s PPR-medatbejdere ansvarlige for at
udarbejde padagogisk-psykologiske vurderinger (PPV) og visitere til foranstaltninger pa blandt
andet specialundervisningsomradet.
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Lettere behandlingstilbud i CBF
Med afszt i den definition af "lettere behandlingstilbud”, som er angivet i puljematerialet, har vi

kategoriseret folgende af ovenstiende tilbud i CBF som lettere behandlingstilbud malrettet psyki-
ske problemstillinger hos born og unge:

- DUA forzldrekurser

- Cool Kids og Chilled

- §11.3-fotleb

- Tidlig Familieindsats

- Familiebehandling

Heraf varetages DUA forzldrekurser, Cool Kids og Chilled af centrets PPR-medarbejdere (psyko-
loger, specialundervisningskonsulenter, specialpazdagoger), mens de ovrige indsatser varetages af
medarbejdere pa borne-/familieomridet (familiebehandlere m.fl.).

Beskriv, hvad der kendetegner de born og unge, som modtager de eksisterende indsatser.

Karakteristika hos de born og unge, som modtager de lettere behandlingstilbud, som varetages af
CBF’s PPR-medarbejdere er folgende:

- DUA forzldrekurser: Born i alderen 6-12 ir, som har ADHD, autisme eller lignende
vanskeligheder.

- Cool Kids og Chilled: Cool Kids er malrettet born i alderen 7-9 ar og born i alderen 9-12
ar. Chilled er malrettet unge i alderen 13-18 ir. Feelles for milgruppen, er at de har angst-
problematikker, som hammer deres muligheder for at trives. Cool Kids- og Chilled mod-
tager born og unge med angstproblematikker, som er relativt udtalte. Der er siledes ikke
tale om begyndende angstproblematikker. Erfaringen fra grupperne er, at der jevnligt
henvises born og unge med komplekse problematikker, hvor angst blot er en del af det
samlede problemkompleks. Disse born/unge kan vare vanskelige at rumme i Cool Kids-
og Chilled-grupperne og det ses, at de 1 mindre grad profiterer af behandlingen.

Beskriv, hvor mange born og nnge, der har modtager de eksisterende indsatser?

I skoledret 2019/2020 har folgende antal born/unge og deres familier modtaget et af ovenstiende
lettere behandlingstilbud:

DUA forzldregruppe: 6

Cool Kids: 12

Chilled: 0 — gruppen blev udsat pga. covid-19, men er i dette skolear opstartet med 6 deltagere.

3.5. Puljens spor:

Angiv, hvilket af puljens spor kommunen vil arbejde med. St X (kun ¢t)
Spor 1: Kommunen tilbyder ikke eller kun i meget begranset omfang lettere
behandling i PPR i dag, og kun 1 mindre omfang i forvejen tilbyder lettere X

behandling til born og unge i alderen 6-16 ar 1 psykisk mistrivsel, i risiko for at
udvikle en psykisk lidelse eller med begyndende symptomer pi en psykisk

lidelse, og som har behov for en lettere behandlingsindsats i et kortere forlob.
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Spor 2: Kommunen tilbyder i forvejen 1 PPR eller 1 andet regi, fx under ser-
viceloven, lettere behandling til born og unge i alderen 6-16 4r samt evt. unge
1alderen 17-18 4r i psykisk mistrivsel. Behandlingen tilbydes til born/unge,
der er 1 risiko for at udvikle en psykisk lidelse eller udviser begyndende symp-
tomer pa en psykisk lidelse, og som har behov for en lettere behandlingsind-
sats 1 form af et kortere forlob med henblik pi at styrke den eksisterende be-
handlingsindsats og/eller fa inspiration til afprevning af nye.

Begrund vajget af puljens spor. Bemark, at projekiet kan blive omplaceret ved vurdering af ansogningen. Dette vil ske pd baggrund af en
Jorudgaende dialog mellers STUK og den ansogende kommune.

Som beskrevet ovenfor har CBF i begraenset omfang erfaring med at tilbyde lettere behandling i
PPR. Der tilbydes et begrenset antal lettere behandlingstilbud malrettet born og unge i psykisk
mistrivsel, og disse behandlingstilbud er malrettet relativt snavre malgrupper. Derfor er der be-
hov for, at CBF far mulighed for at implementere nye behandlingstilbud, saledes at vi far bedre
muligheder for at forebygge psykisk mistrivsel og egentlige psykiske lidelser hos Ishej og Vallens-
bzk kommuners born og unge. Da begge kommuner er mindre kommuner, er der behov for flek-
sible behandlingstilbud, der kan indrettes efter det enkelte barns problematikker. Derfor er der
hovedsageligt valgt individuelle forlob.

Séfremt der gives tilsagn til Ishoj Kommune om implementeringsstotte fra puljens spor 1, onsker
vi 1 CBF, at radgivningsforlebet blandt andet vil understotte vores arbejde med at udvikle:

- Procedurer for visitation til behandlingstilbuddene, for lobende opfolgning pa mal med
behandlingen og for viderehenvisning ved behov.

- Procedurer for involvering af barnets netvaerk 1 forbindelse med behandlingsindsatser,
herunder en systematik omkring iverkszttelse af handleplansfotlob i samarbejde med sko-
lerne som supplement til behandlingstilbuddene.

- En systematisk dokumentationspraksis pa individniveau savel som p4 aggregeret niveau
samt stotte til implementering af en mere systematisk evalueringskultur pa PPR-omradet.

3.6. Implementering af lettere behandlingstilbud i PPR:

Beskri, hvordan kormmunen vil tilrettelagge de lettere behandlingstilond med udgangspuniet i de faglige anbefalinger, herunder hvordan
kommunen vil arbejde med de faglige anbefalingers seks overskrifter, [f. afsnit 1.1.1. i vejledningen om puljen:

a) Den samlede tilbudsvifte

b) Indgang til PPR og faglig vurdering som adgang 1l lettere behandling

¢) Lettere behandling

d) Mal, opfolgning og dokumentation af en lettere behandlingsindsats

e) Samarbejde 0g koordination pa tvers

) Kompetencer.

a) Den samlede tilbudsvifte
CBF har igennem de sidste fem ir arbejdet malrettet med at udvide og kvalificere viften af opspo-

rende og forebyggende indsatser for born og familier 1 Ishej og Vallensbzk kommuner. Blandt
andet har vi pa 0-6-arsomradet udviklet en rekke nye indsatser, som med afszt i PPR-
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medarbejdernes erfaringer med konsultative funktioner og specialpadagogiske indsatser i dagtil-
buddene trzeder nye veje 1 det forebyggende arbejde med de mindste born og deres familier."
Desuden er vi pa tvaers af PPR-omradet og Sundhedsplejen aktuelt i gang med at ivaerksatte en
rekke screeningsredskaber og metoder til opsporing og forebyggelse blandt udsatte og sarbare
bornefamilier i barnets forste 1000 dage."”

Nzrverende projekt bygger videre pi CBF’s udviklingsarbejde pa PPR-omridet, idet projektet
sigter mod at implementere og kvalificere brugen af metoder til lettere behandling, som kan bi-
drage til at styrke den forebyggende indsats blandt de lidt zldre born og unge i Ishoj og Vallens-
bak kommuner (de 6-16-arige). Implementeringsarbejdet vil ske med henblik pa at sikre, at flere
born og unge, som er 1 psykisk mistrivsel og 1 risiko for at udvikle psykiske lidelser, tilbydes den
rette hjlp sa tidligt 1 problemudviklingen som muligt. Dermed oger vi sandsynligheden for, at en
negativ udvikling hos barnet/den unge og familien mindskes, stoppes eller vendes — og pa lenge-
re sigt, at feerre born og unge far behov for specialiserede indsatser.

Som nzvnt sigter projektet imod at supplere de dele af tilbudsviften, som retter sig mod hen-
holdsvis bern 1 let til moderat mistrivsel samt born med mere komplekse og fastlaste mistriv-
selsproblematikker, herunder angstproblematikker. CBF’s tilbudsvifte omfatter som beskrevet i
foregaende afsnit lettere behandlingstilbud til bern og unge, hvor angst er den primzre problema-
tik (Cool Kids og Chilled) samt til forzldre til born med psykiatriske diagnoser inden for autisme-
spektret samt ADHD (DUA foraldregrupper). Disse tilbud rammer saledes relativt snaevre mal-
grupper, og et derfor ikke tilstreekkelige, hvis vi dels skal lykkes bedre med at forebygge, at mindre
problematikker udvikler sig til mere omfattende psykisk mistrivsel, og dels skal kunne afhjalpe
psykisk mistrivsel blandt born og unge med mere komplekse og fastlaste problematikker.

b) Indgang til PPR og faglig vurdering som adgang til lettere behandling
CBF udgtver én gang arligt Din guide til forebyggende indsatser i Center for Born og Forebyggelse. Guiden er

mialrettet dagtilbud og skoler og er et redskab til at fa et samlet overblik over, hvilke forebyggende
indsatser CBF tilbyder til born og familier 1 Ishej og Vallensbzk kommuner, herunder indsatser
ved bekymring om psykisk mistrivsel. I guiden beskrives det, hvordan bern, unge og familier selv
kan henvende sig eller blive henvist til CBF’s indsatser. Guiden beskriver desuden, hvilke under-
stottende indsatser, som CBF’s PPR-medarbejdere tilbyder til personale i dagtilbud og skoler med
henblik pa at sikre, at medarbejdere i skolerne og dagtilbuddene har redskaber, viden og kompe-
tencer til at handle relevant og rettidigt ved bekymring om et barn. Guiden udgives bade elektro-
nisk pi Ishoj Kommunes hjemmeside og 1 optryk, som udsendes til dagtilbud og skoler i Ishej og
Vallensbzek Kommuner.

Udover beskrivelserne 1 Din guide 1il forebyggende indsatser i Center for Born og Forebyggelse udgiver CBF
forzldrefoldere om hver enkelt af de forebyggende tilbud, som foraldrene selv kan henvende sig
omkring (eksempelvis DUA Forzldregrupper, Cool Kids og Chilled).

I forbindelse med implementeringen af projektets lettere behandlingstilbud i Ishej og Vallensbak

12 De nye indsatser er udviklet 1 projekt “TOIS — Tidlig Opsporende Indsats for Smibern”. Projektet er finansieret af
Socialstyrelsens pulje til investering 1 den tidlige og forebyggende indsats i PPR og omfatter fem nye indsatser pa 0-
G-arsomradet.

13 Disse screeningsredskaber og metoder implementeres i regi af projekt "God start pa livet”. Projektet er finansieret
af Socialstyrelsens pulje til screening og tidlige familierettede indsatser til sirbare og udsatte familier i barnets forste
1.000 dage, og omfatter implementering af screeningsredskaberne PUF og ADBB og implementering af metoderne
DUA Baby, DUA Smaberm og ICDP.
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kommunes tilbudsvifte vil der (i trad med nuvarende praksis) blive udarbejdet foreldrefoldere,
som beskriver de enkelte behandlingstilbud. Forzldrefolderne vil blive udleveret til CBF’s samar-
bejdspattnere (forst og fremmest skolerne) og vil desuden blive lagt ud pa Aula, si forzldre kan
tilga dem her. Af folderen vil det fremga, hvem malgruppen for tilbuddet er, hvad det overordne-
de mil med tilbuddet er, og hvordan born/ unge og/eller forzldre kan henvende sig og blive visi-
teret til tilbuddet. Vi oplever, at kontakt til mange tilbud i CBF primatt gir gennem de professio-
nelle og ikke ved at forzldrene selv henvender sig. Det er derfor vigtigt, at forzldre selv kan hen-
vende sig angiende projektets lettere behandlingstilbud, men ogsi at alle medarbejdere tat pa
born og familier kender til tilbuddene og kan videreformidle og etablere kontakt. Derfor skal
kendskabet til de lettere behandlingstilbud udbredes via de konsultative moader mellem PPR og
skolerne samt pa Ishoj og Vallensbak kommuners hjemmesider.

Faglig vurdering som adgang til lettere behandling — malgruppe 1
Nar familier opsoger eller henvises til et projektets lettere behandlingstilbud for malgruppe 1 (Fa

styr pa angsten og Theraplay), gennemfores en visiterende samtale/intakeinterview ved en PPR-
psykolog eller PPR-konsulent. I forbindelse med samtalen foretages en screening af barnets pro-
blematikker og behandlingsbehov ved hjzlp af et valideret screeningsredskab (se afsnit 4) M,
opfolgning og dokumentation af en lettere bebandlingsindsats). Hvis det vurderes relevant, vil PPR-
psykologen/-konsulenten desuden orientere sig i eventuelle faglige vurderinger, som er foretaget
af andre fagprofessionelle 1 CBF (fx socialfaglige vurderinger) eller i det eksterne samarbejde med
regionen. I sa fald indhentes samtykke hertil fra forzldrene.

Pa baggrund af samtalen og resultaterne fra screeningen (samt evt. faglige vurderinger fra samar-
bejdspartnere), vurderes det, hvorvidt barn og familie er i milgruppen for de lettere behandlings-
tilbud, og safremt det er tilfxldet inviteres barnet og/eller forzldrene til opstart af forlebet. 1 for-
bindelse hermed aftales formal og mail for forlebet.

Hvis det vurderes, at barnets problematikker ikke kan afhjelpes med Theraplay eller Fa styr pé ang-
sten, henvises barnet til et relevant tilbud i CBF — evt. 1 form af et Individuelt tilrettelagt samialeterapen-
tisk forlob (jf. tilbud til projektets malgruppe 2). Der kan ogsa henvises til CBF’s Familieradgivning,
som kan foretage en vurdering af evt. behov for et behandlingstilbud under serviceloven (eksem-
pelvis psykologforlob eller familiebehandlingsforleb), eller der kan henvises til borne- og ung-
domspsykiatrien eller praktiserende lege.

Faglig vurdering som adgang til lettere behandling — malgruppe 2
Born og unge 1 malgruppe 2 er born og unge, hvor PPR-psykologen allerede er inde i et handle-

plansfotlob omkring barnet (eller hvor et handleplansforlob vil vare relevant at starte op). Vurde-
tingen af, hvorvidt et forleb med BackZschool eller Individuelt tilrettelagt samtaleterapentisk forlob ex re-
levant, foretages derfor altid i forbindelse med et handleplansmode med deltagelse af en repr-
sentant for skolens ledelse, en lzerer/padagog omkring barnet, barnets forzldre og barnet selv'*
samt PPR-psykologen. Hvis det vurderes relevant, vil PPR-psykologen desuden orientere sig i
eventuelle faglige vurderinger, som er foretaget af andre fagprofessionelle i CBF (fx socialfaglige
vurderinger) eller i det eksterne samarbejde med regionen. I sa fald indhentes samtykke hertil fra
forzldrene.

Pa handleplansmedet treffes der aftale om ivaerkszttelse af forlob, og der aftales atholdelse af en

'* Medmindre det i seerlige tilfelde vurderes at vere en belastning for barnet/den unge at deltage.
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opstartssamtale/-interview med forzldrene og barnet/den unge. Opstartssamtalen/-interviewet
med forzldrene og barnet/den unge gennemfores med afszt i validerede screeningsredskaber (se
afsnit d) Mal, opfolgning og dokumentation af en lettere behandlingsindsats) med henblik pa at afdaekke bar-
nets/den unges funktionsniveau og problemstillinger. Screeningen med foretages enten inden
samtalen eller ved selve samtalen athangig af behovet for understottelse af foraldre/barn (herun-
der tolkebistand).

Safremt der er tale om et Individuelf tilrettelagt samtaleterapentisk forlob, tilrettelzgges fotlobet med
afszt 1 afdekningen af problemstillinger og funktionsniveau. Behandlingsforlobet vil afhengigt af
barnets/de unges problemstillinger og funktionsniveau basere sig pa mentaliseringsbaseret (MBT-
C) eller kognitiv terapi. Ved opstartssamtalen traffes der aftale med forzldrene om deres deltagel-
se, ligesom der aftales indledende formal og mal for forlebet.

Hvis der visiteres til et forlob med BackZschoo/ vil der pa baggrund af forsamtale og screening,
udarbejdes et helhedsbillede/caseformulering for familien, og fotlebet sammenszattes ud fra dette.
Hvis det pa baggrund af afdakningen af barnets/den unges problematikker og funktionsniveau
vurderes, at barnets/den unges problematikker ikke kan afhjzlpes med BackZ2schoo! eller et Individu-
elt tilrettelagt samialeterapentisk foriob, henvises der til et relevant tilbud i CBF — evt. i regi af Familie-
vaerkstedet pa Ishejgard — eller til borne- og ungdomspsykiatrien eller praktiserende lzge.

c) Lettere behandling
Projektet tager som navnt i det ovenstaende afsnit udgangspunkt i en grundig afdzkning af bat-

nets/den unges problemstillinger og funktionsniveau. Med afszt i PPR-medarbejderens viden om
barnets/den unges behov og problemudvikling tilbydes barn/ung og familie et af projektets lette-
re behandlingstilbud — Theraplay, Fa styr pa angsten, BackZ2school eller et Individuelt tilrettelagt samtalete-
rapentisk forlob — hvis det skennes relevant. 1 forbindelse hermed tages der stilling til, hvordan bar-
nets/den unges omgivende miljo inddrages bedst muligt.

Inddragelse af barnets/den unges netvaerk:
I forbindelse med ivarksattelse af projektets lettere behandlingstilbud vil der vaere fokus pa ind-

dragelse af barnets/den unges omgivende miljo. Forst og fremmest barnets/den unges forzldre,
men ogsa 1 relevant omfang barnets skole og andre vigtige personer i barnets hverdagsliv.

Ved ivaerksattelse af lettere behandlingstilbud for born i malgruppe 1 spiller barnets forzldre en
central rolle, idet de selv er deltagere 1 behandlingstilbuddet. I forlob med Theraplay kan soskende
ogsa inddrages, hvis det vurderes at vare relevant. Ved opstart af forlob med Theraplay og Fi styr
pd angsten droftes det med foraldrene, hvordan barnets skole skal informeres og evt. involveres 1
behandlingsforlebet. Det vil altid vare en individuel vurdering (foretaget 1 dialog med forzldrene),
om og 1 givet fald hvordan skolen skal informeres og eller involveres 1 forlobet.

I forbindelse med iverkszttelse af lettere behandlingsforlob for malgruppe 2 vil der vare fokus
p4, hvordan barnets/den unges samlede netvark kan stotte op om den barnets/den unges be-
handlingsforleb. Pa handleplansmedet, hvor der droftes visitation til BackZ2schoo/ eller et Individuelt
tilrettelagt samtaleterapentisk forlob, vil barnets/den unges problemstillinger og ressoutcer blive udfol-
det med udgangspunkt 1 den lesningsfokuserede metode LOFT.” Her droftes det, hvorledes bar-
nets/unges private netvark og de fagprofessionelle omkring barnet/den unge (lerer, pedagog
m.fl.) kan bidrage til at stotte op om barnets/den unges behandlingsforlob, og hvordan de kan

BDe Shazer, Steve & Molnar, Alex 1987: So/ution-focused therapy: Toward the identification of therapeutic tasks.
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bidrage til at foretage nodvendige 2ndringer i de miljoer, som barnet fardes i— dvs. bade i skolen
og 1 hjemmet.

I forbindelse med behandlingsforlebet afholdes handleplansmoeder midtvejs og ved afslutning af
forlobet. Pa moederne szttes der fokus pa, hvad der er blevet bedre, og pa hvilke omrader der evt.
skal aftales provehandlinger, som kan understotte barnets/den unges trivsel og udvikling. Malet er
at hojne netverkets problemlosningsstrategier og forudsztninger for at stotte barnet/den unge i
hverdagen, siledes at behandlingsindsatsen bliver baredygtig, ogsa nar behandlingen afsluttes.

Vidensbasering
Projektets 4 lettere behandlingstilbud er — eller baserer sig pa - vidensbaserede indsatser og meto-

der. Heraf er 2 af tilbuddene manualbaserede indsatser, som figurerer i Borne- og Undervis-
ningsministetiets inspirationskatalog over indsatser til lettere behandling. De ovrige tilbud er valgt
pa baggrund af CBF’s viden om malgruppernes behov samt studier af indsatsernes/metodernes
effekt hos born og unge med problemstillinger og funktionsniveauer, som matcher projektets

malgruppe 1 og 2.

Fa styr pa angsten - dokumentation for effekt:

Programmet Fa styr pd angsten ex udviklet af Center for Angst ved Kebenhavns Universitet. Forsk-
ning viser god effekt af programmet. Hos de familier, der gennemforte programmet blev over 60
% af bornene fr1 for alle angst diagnoser umiddelbart efter behandling. Samme gode effekt er til
stede 6 mineder efter endt behandling. Dette svarer i store traek til den effekt, man ser, nir psykologer
leverer CBT-behandling!s.

Theraplay - dokumentation for effeket:
Theraplay er en struktureret metode oprindeligt udviklet til at styrke tilknytning mellem forzlder og

barn. Metoden er sidenhen udviklet til ogsi at behandle traumer’ autismespektrumforsryrrelser]P’
og internaliserende vanskeligheder som angst, depression og social tilbagetrukkenhed”. Theraplay
har ogsa vist sig at have positiv effekt 1 forlob med born med mere end enkeltstaende vanskelig-
heder i form af ekspressive sprogvanskeligheder og social tilbagetrukkenhed / social angst. Bor-
nenes udbytte af metoden omfatter blandt andet oget selvtillid og tillid til omverdenen, reduceret
social tilbagetrukkenhed og generthed samt styrkede kommunikative/sproglige ferdigheder.”

Back2school — dokumentation for effekt:
Back2school ex et program baseret pa kognitiv adfaerdsterapi, som specifikt har til formal at hjzlpe

elever med problematisk skolefravaer tilbage 1 skolen. Effekten af Back2school er undersggt 1et

studie af 24 born og unges deltagelse 1 et forlob i Arhus kommune. I studiet, som blev gennem-

16 https:/ /vidensportal.dk/temaer/Born-med-angst/kognitiv-adfaerdsterapi-og-angst og Barbara Hoff Esbjorn 2018:
Fa styr pa angsten foreldremanual - et selvhjelpsprogram 2018 s. 5.

17 Bennett et al., 2006; Cort & Rowley, 2014; Robison, Lindaman, Clemmons, Doyle-Buckwalter, & Ryan, 2009; Wier
etal, 2013

18 Franklin, Moore, Howard, Purvis, & Lindaman, 2007; Fuller, 1995; Hiles et al, 2018.

19 Makela & Vierikko, 2005, Siu, 2009.

% (Wettig, H. G.; Coleman, A. R;; Geider, F. J. (2011). Evaluating the effectiveness of Theraplay in treating shy,
socially withdrawn children. International Journal of Play Therapy, 20(1), 26-37).
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fort af Institut for Psykologi pa Arhus Universitet, er der pavist positive resultater i form af hoj
forzldretilfredshed og reduktion i elevernes skolefraver.”

Samtaleterapentiske forlob (kognitiv eller mentaliseringsbaseret terapi) — dokumentation for effefes:
De individuelle samtaleterapeutiske forlob vil tage afszt 1 metoderne kognitiv terapi og mentalise-

ringsbaseret terapi. Der er tale om metoder, som har vist god effekt hos bern, dog er der endnu
ikke fortaget gennemgiende malinger af effekten af mentaliseringsbaseret terapi.® Muligheden for
at udvelge og evt. kombinere disse metoder alt efter det enkelte barns/den enkelte unges pro-
blemstillinger og funktionsniveau vurderes at skabe gode forudsatninger for effekt, idet der sile-
des ikke er knyttet snzvre eksklusionskriterier til tilbuddet. Samtidigt gor valget af metode og til-
gang det muligt at male pa effekten af det valgte forlob.

d) Mil, opfelgning og dokumentation af en lettere behandlingsindsats
Dokumentation af effekt og opfelgning pa, om behandlingen resulterer i de opsatte mal, er cen-

trale elementer i alle projektets 4 behandlingstilbud.

Fi styr pd angsten — opfolgning p4 og dokumentation af behandlingens effekt
Nar forzldre til et barn 1 malgruppe 1 visiteres til et forlob med Fa styr pd angsten vil den primare

problematik hos barnet altid vaere angst. Derfor vil malet med forzldrenes deltagelse i forlobet
altid vzre at reducere barnets angstniveau. Formalet med og malet for familiens deltagelse i Fa styr
pa angsten droftes altid med foraldrene 1 forbindelse med den visiterende samtale.

I forbindelse med visitationen gennemfores tillige screening af barnets angstproblematikker ved
hjzlp af det validerede maleredskab Revised Child Anxiety and Depression Scale (RCADS). Screenin-
gen anvendes som for-miling og gentages ved forlobets afslutning samt 3 méaneder efter endt
forleb. Behandlerne folger desuden op pa malet med forlobet sammen med barnets forzldre i
forbindelse med den afsluttende workshop.

Efter afsluttet forleb vurderes det enkelte barns udbytte af behandlingstilbuddet. Ved evt. lavt
udbytte af forlobet henvises barn og forzldre til en anden og evt. mere indgribende indsats i CBF.
Ved projektets afslutning opgores resultaterne af for-, efter- og opfelgningsmalingerne pa alle de
born, hvis forzldre har deltaget 1 Fa styr pa angsten, pa aggregeret niveau.

Theraplay — malformulering samt opfolgning p4 og dokumentation af behandlingens ef-

fekt
Der kan vare mange arsager til, at et barn (og dets forzldre) 1 malgruppe 1 visiteres til et forlab

med Theraplay. Der kan for eksempel vzaere tale om, at barnet er meget genert og socialt tilbage-
trukkent, at barnet har vanskeligt ved at regulere egne folelser, eller at barnet har en udadreage-
rende adfzrd. Derfor vil det i forbindelse med visitationen til et Theraplay-forleb blive aftalt med
forzldrene og barnet, hvad det konkrete mal (og evt. delmal) for forlobet er — eksempelvis at bar-
net tager flere initiativer til interaktion, eller at barnet i hojere grad selv bliver i stand til at regulere
sit nervesystem bade op og ned.

I forbindelse med visitation til tilbuddene gennemfores tillige en screening af barnets problema-

2 Thastrum, M; Lombholt, ].].; Johnsen, D.B. (2020): .4 Feasitility Study of a New Modnlar Cognitive Behavioral (CBT)
Intervention for Youth with Problematic School Absentecism.
22 https://vidensportal.dk/temaer/Born-med-angst/kognitiv-adfaerdsterapi-og-angst;

https:/ /wvidensportal.dk /temaer/boern-der-oplever-vold /indsatser/copy of mentalisering
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tikker og funktionsniveau ved hjzlp af et valideret maleredskab. Der vil vaere tale om PSC-77 (et
valideret screeninginstrument med 3 subscaler: Opmarksomhed (ADHD; ADD); Internaliseren-
de symptomer (angst; depression; social tilbagetrukkenhed) og Eksternaliserende symptomer
(udadreagerende adfwerd)). Screeningen anvendes som for-maling og gentages ved forlobets af-
slutning samt 3 maneder efter endt forlob. I forbindelse med afslutning af forlobet folger behand-
leren op pa mal og evt. delmil i forlobet sammen med barn og forzldre.

Efter afsluttet forlob vurderes det enkelte barns udbytte af behandlingstilbuddet. Ved evt. lavt
udbytte af forlobet henvises barn og forzldre til en anden og evt. mere indgribende indsats i CBF.
Ved projektets afslutning opgores resultaterne af for-, efter- og opfelgningsmilingerne pi alle de
bern, som har deltaget i et Theraplay-forleb, pi aggregeret niveau.

BackZschool — malformulering samt opfolgning pd og dokumentation af behandlingens

effekt
Nar et barn/en ung i milgruppe 2 visiteres til et forlob med BackZ2schoo! vil den primzare proble-

matik hos barnet altid vaere skolefravar. Derfor vil malet med barnets/den unges og forzldrenes
deltagelse i forlobet altid vaere at reducere barnets/den unges skolefravar. Formilet med og malet
for familiens deltagelse 1 BackZschoo/ droftes altid med barn/ung og forzldre i forbindelse med den
visiterende samtale.

I forbindelse med visitationen gennemfores tillige screening af barnets/den unges problemstillin-
ger og funktionsniveau ved hjelp af dels det standardiserede sporgeskema Strength and Difficulties
Questionnaire (SDQ) besvaret af barnet/den unge, lerere og forzldre, dels selvafrapporteringsske-
maet Self-Efficacy Questionnaire. Screeningen anvendes som for-miling og gentages ved forlobets
afslutning samt 3 mineder efter endt forlob. Behandleme folger desuden op pa milet med forlo-
bet sammen med barnet/den unge og forzldrene i forbindelse med de moder, der afholdes un-
dervejs 1 forlobet med familien og skolen.

Efter afsluttet forlob vurderes det enkelte barns/ unges udbytte af behandlingstilbuddet ved hjzlp
af fraversregistreringer samt ovenstiende maleredskab. Ved evt. lavt udbytte af forlobet henvises
barn og forzldre til en mere indgribende indsats i CBF.

Ved projektets afslutning opgores resultaterne af for-, efter og opfolgningsmalingerne pa alle de
born/unge, som har deltaget i et BackZschool-forlob, pa aggregeret niveau.

Individuelt tilpassede samtaleterapeutiske forlob — malformulering samt opfolgning p4

og dokumentation af behandlingens effekt
Der kan vaere mange arsager til, at et barn/en ung i malgruppe 2 visiteres til et Individuelt tilrettelagt

samtaleferapentisk forlob. Der kan blandt andet vaere tale om angst, tristhed, lavt selvvaerd, udadrea-
gerende adferd og tvangspraget adfaerd eller begyndende symptomer pa en egentlig psykisk lidel-
se.

I forbindelse med en forlobets opstartssamtale gennemfores en screening af barnets/den unges
problemstilling og funktionsniveau. Den validerede ratingscale Behavior Assessment System for
Children (BASC-3) anvendes i denne sammenhzng, da redskabet maler pi et bredt symptombillede
herunder bl.a. depression, folelsesmassig selvkontrol og tilpasningsevne. Fokus er pa problemad-
ferd og pa forskellige former for psykiatriske vanskeligheder. Derudover integrerer BASC-3 in-
formation og perspektiver fra flere kilder og giver derved et bide bredt og detaljeret billede af
forskellige typer adfeerd, tanker og felelser hos born og unge — herunder ogsa barnets/den unges
ressourcer og styrker.
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Pa baggrund af afdakningen af problemstillinger og funktionsniveau tilrettelegges det samtalete-
rapeutiske forlob. Sammen med barnet/den unge og foraldrene formuleres mal og evt. delmal for
forlobet. Milet for forlobet kan eksempelvis omhandle oget deltagelse i skolen (lerer- og barn-
rapportetet), en reducering i forzldrerapporteret psykisk mistrivsel (mélt pa BASC-3) og oplevet
bedre trivsel (pa baggrund af droftelserne pa LOFT-netvaerksmeder).

Screeningen med BASC-3 anvendes som fer-maling og gentages ved forlebets afslutning samt 3
mineder efter endt forlob. Der folges lobende op pa mal og delmil med forlobet. Opfolgningen
sker dels 1 forbindelse med de enkelte sessioner med barnet/den unge, hvor dialog- og evalue-
ringsredskabet Feedback Informed Treatment (FIT) anvendes til vurdering af barnets/den unges sam-
lede trivsel og udvikling samt oplevelse af interaktionen med behandleren. Dels sker opfolgningen
1 forbindelse med netvaerksmeder, hvor der 1 dialog med barnet/den unge, foreldrene, relevante
fagpersoner og evt. andre relevante personer i det private netveerk folges op pa mal og delmil
med afsat i den losningsfokuserede metode LOFT. Med LOFT-metoden szttes der fokus pa at
styrke og bygge videre pé det, der allerede virker og fungerer godt.

Efter afsluttet forlob vurderes det enkelte barns/den enkelte unges udbytte af behandlingstilbud-
det. Ved evt. lavt udbytte af forlobet henvises barn/ung og forzldre til en anden og evt. mere
indgribende indsats i Center for Born og Forebyggelse.

Ved projektets afslutning opgeres resultaterne af for-, efter- og opfelgningsmalingerne pa alle de
born og unge, som har deltaget i et Individuelt tilrettelagt samtaleterapentisk forlob, pa aggregeret niveau.

e) Samarbejde og koordination pa tvaers
I forbindelse med implementering af projektets lettere behandlingsindsatser skal der udvikles pro-

cedurer for et tzt og koordineret samarbejde mellem behandlerne og relevante samarbejdspartne-
re, herunder skoler, ovrige faggrupper i CBF og evt. borne- og ungdomspsykiatrien.
Hvad angir projektets behandlingstilbud for malgruppe 1 er der tale om indsatser, der har en si
lidt indgribende karakter, at en eventuel involvering af skolen og evrige fagprofessionelle kun vil
ske, sifremt foreldrene onsker dette. Hvis dette er tilfxldet, vil disse samarbejdsfora blive etable-
ret ad hoc alt efter, hvad problemstillingen kalder pa, og der vil i samarbejdet primart vaere fokus
pa at aftale, hvorledes barnets omgivende miljo (szrligt skole og fritidsliv) kan varetage de udfor-
dringer, som barnet og netvarket star i.
Hvad angir projektets behandlingstilbud for malgruppe 2 vil det tvaerfaglige samarbejde og koor-
dinationen af barnets/den unges forlob tage afszt i det eksisterende samarbejde mellem PPR og
skolen. Handleplanssamarbejdet skal i forbindelse med de lettere behandlingstilbud danne ram-
men om, at samarbejdspartnere omkring barnets forleb kan:

- Sikre, at behandlingsindsatsen er integreret i barnets/den unges omgivende miljo.

- Folge op pa, om indsatsen har den onskede effekt.

- Understotte at behandlernes faglige viden omszttes til praksis 1 barnets leringsmiljoer.

- Koordinere eventuelle samtidige indsatser.
Implementeringsarbejdet vil omfatte udvikling og dokumentation af procedurer for disse samar-
bejder, herunder beskrivelse af rolle- og opgavefordeling samt tvarfaglige og tvarsektorielle snit-
flader og ansvarsomrader. Der vil i forbindelse med alle forlob med projektets lettere behand-
lingstilbud blive udpeget en kontaktperson omkting barnet/den unge.

f) Kompetencer
Implementeringen af projektets fire lettere behandlingstilbud fordrer, at projektets PPR-

18



Pulje til stotte af implementering af lettere behandlingstilbud i kommunernes
pedagogiske psykologiske radgivning (PPR), 2020-2022 Sagsnummer 20/05549

psykologer og PPR-konsulenter har de rette kompetencer til:
- Atsikre en kvalificeret og deekkende faglig vurdering af bornene/de unge.
- At varetage den lettere behandling.
- Atvaretage den understottende indsats 1 barnets/den unges skole, fritidsliv og familie.

Kompetencer til at foretage faglig vurdering
Korrekt visitation til projektets 4 tilbud indebzrer, at behandlerne skal kunne foretage differential

diagnostiske overvejelser i forhold til den primzre problematik hos barnet/den unge og familien
(samt ved angsttilstande kunne identificere angstsymptomernes type og sverhedsgrad hos barnet).
Behandlerne skal ogsa kunne identificere sociale risikoforhold, der medferer, at barnet/den unge
og familien ikke vil forventes at kunne blive hjulpet af de lettere behandlingstilbud.

Konkret er der desuden behov for, at behandlerne kan anvende og tolke resultaterne af tilbuddets
screeningsredskaber.

PPR’s psykologer og konsulenter har alle erfaring med (eller kan internt opleres i) at anvende
projektets screeningsredskaber. Derudover har alle en faglig baggrund, der gor, at de efter opla-
ring 1 projektets screeningsredskaber, metoder og programmer og med lebende supervision kan
foretage en korrekt visitation og ogsa viderehenvise, hvis tilbuddet ikke er det rigtige til problem-
stlling og svaerhedsgrad.

Kompetencer til at varetage den lettere behandling:
Fa styr pa angsten: Behandlerne have et grundleggende kendskab til kognitiv teori om angst, herun-

der kunne genkende vedligeholdende mekanismer 1 de beskrivelser, forzldre giver af deres egen
og deres barns tanker og reaktionsmeonstre. Behandlerne skal tillige kunne udfere kognitive ad-
ferdsterapeutiske teknikker korrekt og relevant overfor foreldrene i gruppen og besvare sporgs-
mal vedrorende disse fra forxldre. Flere af CBF’s PPR-psykologer og PPR-konsulenter er uddan-
nede 1 at behandle angsttilstande hos bern — primert ved hjzlp af programmerne Cool Kids og
Chilled. For at kunne tilbyde forlob med Fa styr pa angsten 1 det omfang, som der forventes at vare
behov for, er der dog behov for at uddanne 3 PPR-psykologer/PPR-konsulenter i at anvende den
specifikke metode. Som led 1 uddannelsen skal psykologerne/konsulenterne tilbydes supervision i
forbindelse med det forste gruppeforleb med Fa styr pa angsten.

Therapiay: Behandlerne skal kunne varetage relationsbaseret og interaktiv legeterapi med born og
deres forzldre. Behandlerne skal kunne malrette terapien mod barnets sociale og/eller folelses-,
udviklings- og adfzerdsmessige vanskeligheder, og skal kunne tilpasse den terapeutiske indsats til
barnets generelle udviklingsniveau. 2 af CBI’s medarbejdere har gennemfort uddannelse i The-
raplay. Der er dog behov for at uddanne yderligere 2 behandlere 1 Theraplay modul 1 og 2. Som led
1 uddannelsen skal uddannelsesdeltagerne deltage 1 24 timers supervision. Supervisionen gennem-
fores sidelobende med afvikling af Theraplay-forlebene.

BackZschool: Programmet baserer sig pa kognitiv adferdsterapi, hvorfor behandlerne skal have et
grundleggende kendskab til kognitiv teori. Dernast skal behandlerne kunne varetage de behand-
lende sessioner i programmet Back2schoo/ samt gennemfore de i programmet indlagte moder med
barn/ung, skole og netvaerk. PPR’s psykologer og konsulenter har alle et kendskab til kognitiv
adfzerdsterapi, men der er behov for en kortere uddannelse inden for kognitiv adfardsterapi rettet
mod born og unge som grundlag for bade Back2School, Fa styr pa angsten og Individuelt tilrettelagte
samtaleterapentiske forlob. Der er derfor behov at alle 12 projektmedarbejdere (10 psykologer og 2
konsulenter) gennemforer et uddannelsesforlob 1 kognitiv adfardsterapi rettet mod bern og unge.
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Derudover er der behov for, at de 10 psykologer, som aktuelt varetager PPR-funktioner pa skole-
omridet, deltager i uddannelse 1 Back2School-programmet, og efterfolgende modtager supervision.
Der vil 1 en 3-maneders perioden vare behov for supervision hver 14. dag, og dernzst hver ma-

ned.
Individuelt tilrettelagte samtaleterapentiske forlob: Behandlerne skal pa baggrund af afdakningen af bar-

nets problemstillinger og funktionsniveau kunne valge den intervention, som er relevant i forhold
til barnets/den unges problemstilling — dvs. et kognitivt og/eller mentaliseringsbaseret forlob —
samt tilrettelegge og gennemfore forlobet med inddragelse af forzldre og ovrigt netvaerk. Der er i
den forbindelse behov for efteruddannelse i valg af intervention og behandlingsmetoder, da PPR
ikke tidligere har varetaget denne form for lettere behandling. Der er behov for at uddanne pro-
jektets 12 medarbejdere i korttidsmentaliseringsbaseret terapi samt kognitiv adfzerdsterapi (jf.
ovenstaende afsnit).

Under behandlingsforlobene skal psykologerne tilbydes supervision af en supervisor, som har
behandlingserfaring og som er specialist. Der vil i en treméneders periode vaere behov for super-
vision hver 14. dag og dernzst hver maned.

Kompetencer til at varetage den understottende indsats i barnets/den unges skole, fri-
tidsliv og familie:

PPR-psykologernes og PPR-konsulenternes funktioner indebarer understottelse af barnets/den
unges trivsel og udvikling 1 skolen og hjemmet. Alle projektets medarbejdere vil saledes have erfa-
ring med at yde understottende indsatser i barnets skole-, fritids- og familieliv. Der er dog behov
for at styrke medarbejdernes kompetencer til at gennemfore netvaerksinddragende meder og pro-
cesser for, under og ved afslutning af behandlingsforlobene. Enkelte af CBF’s medarbejdere er
uddannede i den losningsfokuserede metode (LOFT), men der er behov for, at alle medarbejdere
pa omridet har samme gode forudsztninger for at varetage en understottende indsats, hvorfor 18
PPR-psykologer, 1 psykologfaglig leder og 2 PPR-konsulenter bor uddannes i metoden.

Beskriv, hvilke indsatser kommunen patenker at implementers, jf. bilag 2 og redegor for, hvordan de relaterer sig til kommunens samlede
indsalsvifle og til den ovrige tilbudsvifte i PPR mdlrettet puljens malgruppe, jf. afsnit 1.1.2 i vejledningen om puljen.

Indsatser for bern i malgruppe 1
Center for Born og Forebyggelse onsker at implementere behandlingstilbuddene Fi Styr pd angsten

og Theraplay. Disse behandlingsindsatser skal tilbydes til born i malgruppe 1.

Fd styr pd angsten:

Behandlingstilbuddet Fa styr pa angsten tilbydes tl forzldre til born i alderen 6-10 ar, hvor barnet
udviser tegn pa lette til moderate grader af separationsangst, specifik fobi, social fobi eller genera-
liseret angst. Behandlingstilbuddet tilbydes til familier, som ikke tidligere har modtaget kognitiv
adfzrdsterapi for barnets angst (Cool Kids). Formalet er at opdage og forebygge angst hos disse
born sa hurtigt og effektivt som muligt.

Fa styr pa angsten er et forzldrebaseret interventionsprogram til forebyggelse af angst i barndom-
men. Ved deltagelse rustes forzldrene til at kunne varetage interventionen i hjemmet med barnet.
Programmet er udviklet af Center for Angst ved Kobenhavns Universitet og er et gruppebaseret
tilbud. Programmet baserer sig dels pa kognitive adfzrdsterapeutiske principper, dels pa princip-
pet ’transfer of control’. Begrebet "transfer of control” henviser til, at kontrollen over interventio-
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nen overdrages fra terapeut til forzeldre.”

Et behandlingsforlob med Fa styr pi angsten varer 10 uger og udfores af forzldrene selv 1 hjem-
met sammen med barnet. Forlob med Fa styr pd angsten varetages af 3 PPR-psykologer/-
konsulenter. Der gennemfores 2 fotleb pr. ar.

Forlobsbeskrivelse:

Et forlob med Fa styr pa angsten 1 CBF bestir af folgende elementer:

Tilbuddet om behandlingsforleb med Fa styr pa angsten formidles til forzldre, skoler og
sundhedspleje i Ishoj og Vallensbak kommuner. Forzldre kan selv henvende sig til
CBF, hvis de ensker at deltage 1 et fotlob med Fa styr pa angsten. Fagprofessionelle om-
kring barnet kan desuden henvise forzldrene tl et forlob.

Pa baggrund af en visiterende samtale samt screening af barnets angstproblematik ved
hjzlp af et valideret maleredskab, afgeres det, om Fd styr pa angsten er relevant for fami-
lien.

Inden opstart af forlobet og ved 6. interventionsuge deltager forzldrene i en workshop
sammen med andre forzldre, hvor de blandt andet presenteres for metoden CBT (Cog-
nitive Behavionr Therapi), samt lzerer at genkende barnets angst 1 hverdagen. Foraldrene
far pa workshoppene mulighed for erfaringsudveksling og sparring med behandlere og
andre forzldre. Pa de 2 workshops deltager forzldre til maksimalt 8 born. De 2 work-
shops ledes af 2 uddannede behandlere/gruppeledere. De 2 wotkshops har en varighed
af 2 timer pr. workshop og gennemfores i lokaler pa Ishoj Radhus eller 1 Brohuset.

Mellem de 2 workshops arbejder forzldrene hjemme med materialet fra programmets
borne- og forzldremanualer. Hver uge har fokus pa et nyt tema, herunder psykoeduka-
tion om angst, folelser og regulering af disse, tanker og omstrukturering, gradvis ekspo-
nering, identifikation af strategier, der vedligeholder angst og ndring af disse, samt at
vende tilbage til et normalt berneliv. Behandlerne/gruppe-lederne sender hver uge
meddelelser via sikker mail til forzldrene med opfordringer til at ga videre til nzste ses-
sion 1 manualerne og til at dele erfaringer med ovrige forzldre.

Der tilbydes en afshuttende individuel samtale samt en follow-up-session 3-6 maneder
efter endt forlob.

Huvis det 1 den visiterende samtale eller undervejs i forlebet viser sig, at barnets problematikker
er for omfattende eller komplekse til, at barnet kan profitere af Fd styr pi angsten, henvises barn
og forzldre til eksempelvis et Cool Kids-forlob eller et Individuelt tilrettelagt samtaleterapentisk forlob
(if. projektets lettere behandlingstilbud til malgruppe 2).

3 https://psy.ku.dk/cfa/download/Faa styr paa angsten information til professionelle.pdf
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Behandlingstilbnddets sammenbang med den ovrige tilbudsvifte i CBF:
Behandlingstilbuddet Ia szyr pa angsten placerer sig pa nastnederste trin piz CBF’s indsatstrappe (se

Bilag 2). Der er saledes tale om en tidligt forebyggende indsats med direkte henvendelse fra bot-
geren. Tilbuddet er malrettet forzxldre til born med en lettere grad af angst, end de born, som del-
tager 1 angstgruppeforlobet Cool Kids. Implementeringen af behandlingsstilbuddet forventes der-
for pa lengere sigt at reducere eftersporgslen pa bade Cool Kids- og Chilled-forleb, fordi borne-
nes angstproblematikker afhjzlpes tidligere i problemudviklingen. Aktuelt korer Cool Kids med
ventelister.

Fa styr pa angsten udmaerker sig ved at vare et forzldrebaseret behandlingstilbud, som saledes ikke
fordrer barnets deltagelse 1 behandlingssessionerne. Derved kan familiens og barnets problema-
tikker tilgodeses pa en mindre indgribende facon, da forzldrene varetager behandlingen som en
del af hverdagen.

Theraplay:
Behandlingstilbuddet Theraplay tilbydes til forzldre og born i alderen 6-10 ar, hvor barnet udviser

tegn pi lette til moderate grader af psykisk mistrivsel. Bornene er karakteriserede ved, at de enten
har en udadregerende adferd eller er pregede af social tilbagetrukkenhed - og at dette forstyrrer
deres hverdag 1 let til moderat grad. Der kan eksempelvis veere tale om bern, som viser tegn pa
psykisk mistrivsel 1 form af for eksempel tristhed, tilbagetrukkenhed i forhold til at indg3 i sociale
relationer, vanskeligheder forhold til folelsesmassig regulering og affektregulering.

Theraplay ex en relationsbaseret og interaktiv legeterapi som kan anvendes til smiborn, teenagere
og voksne. Den anvendes til born med sociale eller folelses-, udviklings- og adferdsmassige van-
skeligheder, og tilpasses barnets generelle udviklingsniveau. Malet med metoden er at styrke selv-
regulering, selvverd og tillid til omverdenen, sa barnet lettere kan bega sig i forskellige sammen-
hange bade hjemme, 1 skolen og 1 fritiden.

Theraplay er velegnet til born og forzldre med begransede dansksproglige fardigheder. Metoden
baserer sig pa den direkte og indirekte interaktion mellem barn, forzlder og terapeut, og er derfor
i mindre grad afhzngig af batnets og forzldrenes kommunikative formaen, evne til indsigt i egne
vanskeligheder og refleksionsniveau.

Theraplay kan gennemfores som lengerevarende terapeutiske forlob malrettet barnets tilknytning
(op mod 1 til 1%z ar) og som terapeutisk korttidsbehandling i situationer, hvor vanskeligheder
med tilknytning ikke er barnets primzre udfordring. CBF har udviklet er forlob med afsat 1 uden-
landske erfaringer med korttidsbehandling med Theraplay™.

Et bengsforl;ab med Theraplay varer 3 uger. Forlobene gennemfores individuelt og bade
barn og forzldre deltager. Forlob med Theraplay varetages af 4 PPR-psykologer/-konsulenter.

Forlobsbeskrivelse:

Et forlob med Theraplay i CBF bestar af folgende elementer:

# Eksempelvis: (Wettig, H. G.; Coleman, A. R; Geider, F. J. (2011). Evaluating the effectiveness of Theraplay in
treating shy, socially withdrawn children. International Journal of Play Therapy, 20(1), 26-37).
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- Tilbuddet om behandlingsforleb med Theraplay formidles til forzldre, skoler og sund-
hedspleje 1 Ishoj og Vallensbak kommuner. Forzldre kan selv henvende sig til CBF,
hvis de onsker at deltage i et forlob med Theraplay. Fagprofessionelle omkring barnet
kan desuden henvise forzldrene til et fotlab.

- Der gennemfores intake-interview samt screening med barn og forzlder, hvor det vur-
deres, hvorvidt tilbuddet er relevant for familien.

- Der gennemfores sessioner 3 dage i uge 1. Herefter en uge, hvor der udfores hjemme-
ovelser, efterfulgt af 3 sessioner 1 uge 3. Hver session har en varighed af 45 min. I The-
raplay er det behandlerens ansvar at strukturere og tilpasse indsatsen til hvert enkelt
barns og dets forzldres udvikling, udfordringer og ressoutcer. Ved behov kan behand-
lingen udvides med yderligere 3 sessioner.

- Der tilbydes en follow up-session 4-8 uger efter endt forlob. Sessionen har en varighed
af 1 time.

Hvis det under intakeinterviewet eller undervejs i forlebet viser sig, at barnets problematikker
et for komplicerede eller omfattende til, at barnet kan profitere tilstrekkeligt af Theraplay-
forlebet, henvises l alternativ (muligvis mere indgribende) foranstaltning — eksempelvis 1 form
af familiebehandling pad Familieverkstedet pa Ishojgard eller et Individuelt tilrettelagt samtaleterapeu-
tisk forlob (jf. projektets lettere behandlingstilbud til malgruppe 2).

Behandlingstilbuddets sammenbang med den ovrige tilbudsvifte i CBE:
Behandlingstilbuddet Therap/ay placerer sig pa nzstnederste trin pa CBF’s indsatstrappe (se bilag

2). Der er siledes tale om en udligt forebyggende indsats med direkte henvendelse fra borgeren.
Theraplay vurderes at vere et tilbud, som kan imedekomme behovene hos mange af de bern, som
1 dag falder uden for de eksisterende tilbud 1 CBF, fordi disse tilbud har relativt snzvert definere-
de malgrupper/problemstillinger. Tilbuddet er malrettet forzldre til born med problematikker,
som relaterer sig til barnets adfzrd og samspil med omverdenen, og har til hensigt at afhjzlpe
barnets problematikker pa et tidligt stadie i problemudviklingen. Implementeringen af behand-
lingsstilbuddet forventes derfor pa lengere sigt dels at reducere malgruppens behov for mere ind-
gribende foranstaltninger sasom familiebehandling (§§11.3 og 52). Dels forventes implementerin-
gen af Therapiay at kunne bidrage til, at born med behov for mere indgribende indsatser hurtigere
kan visiteres til den rette indsats, fordi der som led i forlobet sker en grundig afdekning af barnets
problematikker.

Indsatser for malgruppe 2:
CBF onsker at implementere BackZschoo! samt Individuelt tilrettelagte samtaleterapentiske forlob til born

og unge 1 malgruppe 2. BackZschool er et manualbaseret program, mens de samtaleterapeutiske
forleb er individuelt tilpassede behandlingsforleb, som baserer sig pi de vidensbaserede metoder
mentaliseringsbaseret terapi og kognitiv adfaerdsterapi.

BackZschool:
De individnelt tilrettelagte samtaleterapentiske forlob exr malrettet born og unge i malgruppe 2. Der er tale
om born og unge, hvor PPR-psykologen allerede er inde i et handleplansforlob omkring bat-
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net/den unge (eller hvor et handleplansforlob vil vare relevant at starte op), og hvor den primare
problemstilling er et hojt skolefraver. Der vil vaere tale om bern og unge med et fravar pa mini-
mum 10 pct. 1 lobet af de seneste 3 maneder.

& . e i i O R e e e

' Et forlob med BackZschool lel:;er over ca. 4 maneder og bestar af 11 sessioner samt enforsamta—
le/interview, en boostersession efter endt forleb og 4 meder undervejs i forlebet mellem psy-
kolog, familie og skole. Forlpbet er baseret pa kognitiv adferdsterapi, og er tt knyttet op pa
samarbejdet mellem PPR, skole og hjem.

Forleb med BackZ2school varetages af 10 PPR-psykologer. Derudover er der i projektet afsat ti-
mer, til at lzrere kan indgi i samarbejdet med 6 timer pr. forlob.

Forlobsbeskrivelse:

1. Et forleb med Back2schoo/ indledes med en opstartssamtale/interview. Opstartssamta-
len/-interviewet med forazldrene og barnet/den unge gennemfores med afszt i valide-
rede screeningsredskaber med henblik pi at afdzkke barnets/den unges funktionsni-
veau og problemstilling. Screeningen foretages enten inden samtalen eller ved selve
samtalen afhangig af behovet for understottelse af forzldre/barn (herunder tolkebi-
stand).

2. Pabaggrund af opstartssamtale og screening udarbejdes et helhedsbille-
de/caseformulering for familien, og forlobet sammenszttes ud fra dette. Behandleren
sammensatter forlobet fleksibelt ud fra caseformuleringen og det manualbasede pro-

gram.

3. Der gennemfores 11 sessioner med deltagelse af barnet/den unge og forzldrene med
afsxt 1 BackZschool-manualen. Sessionerne gennemfores ca. 1 gang ugentligt.

4. Der gennemfores i alt 4 moder mellem PPR-psykologen, familien og skolen undervejs i
fotlobet. Formalet med moderne er at planlegge skolens involvering i barnets foragede
skolegang, skolens opfelgning pi hjzlpen til barnet samt skolens videre arbejde med at
sikre barnets skolegang og trivsel, og hvordan tilbagefald kan forebygges.

5. Barnet/den unge og familien tilbydes en follow-up-session 1-2 mdr. efter at de 11 ses-
sioner er gennemfort.

Hvis det under opstartssamtalen eller undervejs 1 forlobet viser sig, at barnets/den unges pro-
blematikker ikke kan afhjelpes med et forlob med BackZ2school, henvises der til et relevant tilbud
1 CBF — evt. i regi af Familievaerkstedet pa Ishojgard — eller til borne- og ungdomspsykiatrien
eller praktiserende lzge.

Behandlingstilonddets sanimenbhang med den ovrige tilbudsvifie i CBF:
BackZschool retter sig specifikt mod at afhjzlpe skolefravaersproblematikker ved at behandle de

undetliggende og vedligeholdende faktorer til fravar, og ved at basere sig pa et meget tzt og
struktureret samarbejde mellem PPR-psykologen, skolen og familien. Dermed tilbyder BackZschool
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en ramme for afprovning og erfaringsopbygning omkring en mere malrettet og struktureret skole-

fraversindsats, end de indsatser der i dag ydes omkring skolefravarsproblematikker i handleplans-

samarbejdet mellem skoler, familier og PPR.

Individuelt tilrettelagte samtaleterapeutiske forlob
De individnell tilretielagte samialeterapentiske forloh er malrettet born og unge i malgruppe 2. Der er tale

om bern og unge, hvor PPR-psykologen allerede er inde i et handleplansforlob omkring barnet

(eller hvor et handleplansforlob vil vaere relevant at starte op). Det vurderes, at 5-10 pet. af de

born, som der er iverksat et handleplansfotlob omkring, vil kunne fa gavn af et Individuelt tilrette-
lagt samtaleterapentisk forlob.

agte samtaleterapeutiske forlob

1

Et Iﬂdzwdﬂe/t z‘z/mtte!agt mmtaleter@eutzﬂé forleb bestar af 6 13 sessioner suppleret med opstarts—
opfoelgnings- og afsluttende moder med netverket omkring barnet/den unge (herunder mini-
mum skole og forzldre). Visitationen til disse behandlingsforlob foregir i dialog med psykolo-
gens leder og skoleledelsen).

De Individuelt tilrettelagle samitaleterapentiske forlob varetages af 10 PPR-psykologer. Forlobet vil
blive varetaget af den PPR-psykolog, som er tilknyttet barnets/den unges skole.

Forlobsbeskrivelse:

Et samtaleterapeutisk forleb med et barn/ung vil altid startes op som en del af et hand-
leplansmode /samarbejdsmode med deltagelse af en reprasentant for skolens ledelse, en
lerer/padagog omkring barnet/den unge, forzldrene og barnet/den unge selv® samt
PPR-psykologen. Ved medet udfoldes problemstillingen, og hvad der allerede fungerer
godt, med udgangspunkt i lesningsfokuseret metode. Her traffes aftale om, hvilke pro-
vehandlinger der skal iverkszttes 1 den kommende periode, indtil opfelgningsmede 3-4
uger senere. Disse provehandlinger justeres til barnets/den unges alder og funktionsni-
veau og den aktuelle problemstilling. Eksempler kan vzre, at barnet/den unge far en
serlig aftale om pauseaktiviteter med en kammerat i frikvarterer, eller at lerer-
ne/pzdagogerne drofter ovelsesmal med barnet/den unge. Samtidig er det her, der
traxffes aftale om at ivaerksztte et lettere behandlingsforlob med psykologen.

Ved en opstartssamtale/-interview med forzldre og barn/ung samt screening ved hjzlp
af validerede screeningsredskaber afdzkkes funktionsniveau og problemstilling. Pa bag-
grund af afdzkningen af problemstillinger og funktionsniveau tilrettelegges det lettere
behandlingsforleb. Behandlingsforlobet vil athangigt af barnets/den unges problem-
stillinger og funktionsniveau basere sig pa mentaliseringsbaseret (MBT-C) eller kognitiv
terapi. Der treffes aftale med forzldre om deres deltagelse, ligesom der aftales indle-
dende formil og mil for forlebet.

Barnet/den unge og muligvis familien — afhangig af problemstilling - tilbydes 6-13 te-
rapeutiske sessioner. Forzldrene deltager altid 1 den 6. samtale, hvor der sammen med

familien foretages en evaluering af det hidtidige forlob. Mil, proces og forandringer

5 Medmindre det 1 serlige tilfzlde vurderes at vere en belastning for barnet/den unge at deltage
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evalueres, og det besluttes at afslutte eller forlenge forlobet.

4. Huver session afsluttes med, at barnet/den unge (og familien) vurderer deres oplevelse
og udbytte af sessionen — med udgangspunkt i dialog- og evalueringsredskabet FIT.

5. Der afholdes et afsluttende mode med netvarket omkring barnet/den unge med fokus
pd, hvad der er blevet bedre, og pa hvilke omréder, der evt. skal aftales nye provehand-
linger. Milet er at hojne netvarkets problemlosningsstrategier og forudsztninger for at
stotte barnet/den unge i hverdagen.

6. Der tilbydes en opfelgende samtale med barnet/den unge og forzldrene 2 mineder ef-
ter afsluttet forleb, og der vil vare mulighed for yderligere 2 samtaler i det folgende ar,
hvis der opstir et behov.

Hvis det under opstartssamtalen eller undervejs 1 forlobet viser sig, at barnets/den unges pro-
blematikker ikke kan afhjalpes med et Individuelt tilrettelagt samtaleterapentisk forlob, henvises der til
et relevant tilbud 1 CBF — evt. 1 regi af Familievarkstedet pa Ishejgird — eller til borne- og ung-
domspsykiatrien eller praktiserende lege.

Behandlingstilbuddets sammenbang med den ovrige tilbudsvifte i CBL:

Der tilbydes for nuvzrende ikke lettere behandlingsforlob hos PPR-psykologerne i CBF. Praksis i
PPR Ishej/Vallensbzk er, at psykologerne kan afholde stottende og afklarende samtaler med en-
kelte born i det omfang, det skonnes relevant og kan passes ind i ovrige opgaver, men det er pt.
ikke en omfattende del af psykologernes arbejde. Der er imidlertid generelt en stor eftersporgsel
fra skolernes ledelse, personale og elevernes foraldre efter behandlingsforlob hos deres lokale
skolepsykolog; ligesom der for CBF som organisation er store fordele ved pi et tidligt tidspunkt
lokalt at kunne sztte forebyggende ind med strukturerede og tidsbegransede samtaleforlob og
derved afhjzlpe, at nogle problemstillinger vokser sig storre.

Fordelene ved at implementere lettere behandlingstilbud i eksisterende PPR-psykologpraksis pa
skolerne er blandt andet, at PPR-psykologen allerede har sin daglige gang pa skolen og har et nart
samarbejde med og bredt kendskab til bade born, ledelse og personale. Det vil saledes vare bade
muligt og nzrliggende for psykologen at lave tat opfelgning og understottelse af barnets trivsel
lokalt 1 hverdagen - ogsa udenfor det strukturerede samtaleterapeutiske forleb. Blandt andet ved
inddragelse og involvering af netvaerket omkring barnet som en del af/et supplement til behand-
lingen, idet psykologen allerede har et nzrt samarbejde med skolens ledelse og personale og i for-
vejen inviteres ind i problemstillinger, der vedrorer borns psykiske trivsel.

Det ses som en yderligere fordel, at barnet/den unge ofte vil have modt psykologen i dets hver-
dagsliv, og saledes skal opstarte et behandlingsforlob med en 1 nogen grad kendt person, ligesom
lokalerne er kendte. Det forventes desuden, at dette tilbud vil kunne hejne ’transfer-effekten’, idet
netvarket omkring barnet vil have nemmere adgang til samme viden og strategier, som barnet
udvikler 1 samarbejde med PPR-psykologen.

Redegor for valg af redskaber til faglig vurdering og systematisk opfolgning. V'alges der alternative indsatser og redskaber end de angivne i
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bilaget, skal det sandsyniiggores, at en alternativ tifgang lever op til de faglise anbefalinger.

J£. beskrivelserne 1 ansogningens afsnit 3.6 er der valgt folgende redskaber til faglig vurdering og
systematisk opfelgning:

Fa styr pd angsten: Revised Child Anxiety and Depression Scale (RCADS), som maler angst- og depressi-
onssymptomer hos born. Screeningen anvendes som for-miling og gentages ved forlobets afshut-
ning og 3 maneder efter endt forleb.

Theraplay. PSC-17, som er et valideret screeninginstrument med 3 subscaler: Opmarksomhed
(ADHD; ADD); Internaliserende symptomer (angst; depression; social tilbagetrukkenhed) og
Eksternaliserende symptomer (udadreagerende adfaerd). Screeningen anvendes som for-maling
og gentages ved forlobets afslutning samt 3 maneder efter endt fotlob.

BackZschool: Det standardiserede sporgeskema Strength and Difficnlties Questionnaire SDQ, som besva-
res af barnet/den unge selv, forzldre og lerere. SDQ’en maler pa barnets/den unges sociale og
psykiske trivsel eller mistrivsel. Desuden anvendes Se/f-efficacy Questionnaire, som maler barnets/den
unges oplevelse af at have handlekompetence i forhold til skolesituationer og skolefravar.
Individuelt baserede samtaleterapentiske forlob: Behavior Assessment System for Children (BASC-3), som ma-
ler et bredt symptombilleder herunder bl.a. depression, folelsesmassig selvkontrol og tilpasnings-
evne. Fokus er pi problemadfard og pa forskellige former for psykiatriske vanskeligheder. Der-
udover integrerer BASC-3 information og perspektiver fra flere kilder og giver derved et bide
bredt og detaljeret billede af forskellige typer adfeerd, tanker og folelser hos born og unge — het-
under ogsa barnets/den unges ressourcer og styrker. Screeningen anvendes som for-maling og
gentages ved forlobets afslutning samt 3 maneder efter endt forlob. Desuden anvendes dialog- og
evalueringsredskabet Feedback Informed Tretment (FIT), som kan anvendes til vurdering af bar-
nets/den unges samlede trivsel og udvikling samt oplevelse af interaktionen med behandleren.

3.7. Organisering og ledelse:

Beskniv projektets organiseringstrukiur og opgavefordeling, og hvordan organiseringen understotter projefetels gennemforelse og mélopfyidel-
se. Det kan feks. gores ved en beskrivelse af den organisaloriske placering af indsatsen, projektets medarbejdere, herunder antallet af
medarbejdere og deres faglige baggrund, forventet opgavefordeling samt eventuelle samarbejdsparter og deres bidrag. Det forventes i denne
sammenbang, at kommunen sammensetler en terfaglig projekt- ag styregruppe, som skal bidrage til at sikre ndvikling, kvalificering og
implementering af helbedsorienterede og koordinereds lettere behandlingsindsaiser.

Projektet forankres 1 Center for Born og Forebyggelse. Projektejere er René Juhl, Centerchef i
Center for Born og Forebyggelse 1 Ishoj Kommune, og Annette Hein Sorensen, Sundheds- og
kulturchef 1 Vallensbak Kommune.

Der nedsattes en styregruppe for projektet, som bestir af René Juhl, Centerchef i Center for
Born og Forebyggelse i Ishoj Kommune, Annette Hein Serensen, Sundheds- og Kulturchef i
Vallensbak Kommune samt projektleder og projektkoordinator.
Styregruppens opgaver er overordnet at folge op pa projektets gennemforsel og drift og at sikre
de overordnede rammer for:

- At projektets formal og mal nas.

- Prioritering / fordeling af medarbejderressourcer.

- Deltagelse 1 implementeringsstottens aktiviteter.

- Samarbejde med evaluator.

Der nedszttes tillige en projektgruppe for projektet, som bestir af psykologfaglig leder/projekt-
leder Anna Paulsen og socialfaglig leder Annemette Bjornbak fra CBF i1 Ishoj Kommune, en spe-
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cialpedagogisk fagleder 1 Vallensbak Kommune samt projektkoordinator.

Projektgruppens opgave er at varetage en koordinerende og ridgivende funktion med afszt i de
enkelte projektgruppemedlemmers faglighed og organisatoriske placering. Konkret skal projekt-
gruppen:

- Veare ansvarlig for lobende at folge op pa projektets gennemforsel og drift.

- Sikre og koordinere driftmeassige beslutninger i projektet.

- Sikre at projektets mal nas.

- Sikre at projektet har relevant sammenhzng til den eksisterende indsats i Ishoej og Val-
lensbak kommuners PPR-funktion, skole og berne-/ famileradgivning samt ovrige rele-
vante indsatser/samarbejdspartnere - herunder at bidrage til at justere arbejdsgange i ot-
ganisationerne efter behov.

- Sikre at der afszttes ressourcer til CBF’s deltagelse i implementeringsstottens aktiviteter.

Projektgruppen forventes desuden at bringe viden fra projektgruppen med ud i praksis.

Projektledelsen varetages af en projektleder og en projektkoordinator. Projektleder har det
overordnede ansvar for projektets daglige drift og for at sikre, at projektmilene nas. Projektleder
er CBF’s psykologfaglige leder Anna Paulsen, som udover sine projektlederopgaver varetager
personaleledelsen for psykologgruppen. Personaleledelsen for de ovrige faggrupper i projektet
varetages af disse faggruppers faglige ledere. Der afszttes 5 timer ugentligt til projektledelse.

Der anszttes desuden en projektkoordinator i en deltidsstilling 15 timer pr. uge. Projektkoordina-
tor understotter projektledelsen ved at varetage koordinerende og administrative opgaver i projek-
tet (herunder koordinering pa tvaers af projektmedarbejdere og dialog med STUK, Sundhedssty-
relse, Socialstyrelsen og evaluator), indsamle og videreformidle erfaringer fra projektet, koordinere
uddannelsesaktiviteter samt agere tovholder i forbindelse med deltagelse i implementeringsstot-
tens aktiviteter. Der er siledes tale om en administrativ og koordinerende funktion. Projektkoor-
dinator vil vaere anszttelsesmassigt forankret 1 Vallensbak Kommune, mens projektleder er for-

ankret 1 Ishoj Kommune.

Projektets aktiviteter varetages af projektets tilsammen 14-16 projektmedarbejdere. Projektet er
bemandet af folgende medarbejdergrupper:

- 12-14 PPR-psykologer

- 2 PPR-konsulenter
Der ansoges desuden om frikeb af timer til skolernes deltagelse 1 Back2schoo/-forlebene i form af 4
timer for en skolelzrer pr. forlob.

Timeforbruget for projektmedarbejderne (PPR-psykologer og PPR-konsulenter) i projektet er
opgjort pr. forlob og pr. maned.
I nedenstaende oversigt ses det estimerede timeforbruget pr. forlob.

Projektmedarbejdertimer - Fa styr pa angsten 34
(gruppeforlob)

Projektmedarbejdertimer — Theraplay (indivi- 125
duelt forlob)

Projektmedarbejdertimer - Back2school (indi- 34
viduelt forlob) ekskl. frikob af skolelzrer/
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skoleleder

Projektmedarbejdertimer - Individuelt tilrette- 41
lagte samtaleterapeutiske forlob (individuelt

forleb)

I nedenstiende oversigt ses det manedlige timeforbrug pr. indsats inkl. supervision i de tre projek-
tar. Der vil blive taget stilling til den endelige fordeling af medarbejdertimer pa de enkelte fag-
grupper 1 projektet, nr et evt. tilsagn om puljemidler er givet. Der paregnes 4 timer pr. maned til
projektmedarbejdernes deltagelse i implementetingsstottens aktiviteter.

2020 2021 2022
Projektmedarbejdertimer - Fa styr pa angsten 3 5.7 Ot
Projektmedarbejdertimer - Theraplay 4 10,4 20,8
Projektmedarbejdertimer - Back2school 10 85 119
Projektmedarbejdertimer - Individuelt tilrette- 10 18,2 116,2
lagte samtaleterapeutiske forlob
Projektmedarbejdertimer - Uddannelse 370,1 26,7 26,7
Projektmedarbejdertimer - Supervision 0 54 44
Projektmedarbejdertimer - Deltagelse 1im- 64 64 64
plementeringsstottens aktiviteter
Projektmedarbejdertimer i alt pr. méined 461,1 320,9 396,3

Timeforbruget for bade projektmedarbejdere, projektleder og projektkoordinator er opgjort med
afsat 1, at projektet placerer sig 1 spor 1.

Ved ophor af forpligtende samarbejde mellem Ishgj og Vallensbak kommuner
Nir det forpligtende samarbejde mellem Ishoj og Vallensbak Kommuner opherer, er det som

nzvnt forventningen, at nogle af de PPR-medarbejdere, som i dag er ansat i CBF, og som arbej-
der pa skoleomradet, vil blive overflyttet til Vallensbzk Kommunes PPR-funktion. Derved sikres
det at en del af den faglige ekspertise og det lokale kendskab 1 omradet, som igennem mange ar er
opbygget 1 CBF, vil kunne overfores til Vallensbzks nye organisation.

Aungiv, hvilke relevante faglige kompetencer vil indgd i projektet, herunder viden og erfaringer med arbejdet med milgruppen.

PPR funktionen i CBF har tilknyttet 18 psykologer og 2 konsulenter med terapeutisk og special-
pzdagogisk efteruddannelse. Heraf er 2 medarbejdere uddannet i Theraplay trin 1 og 2 og vil kun-
ne varetage disse forlob. Derudover er en medarbejder specialistuddannet psykolog med erfaring
fra psykiatrien, og vil derfor kunne kvalificere behandlingen 1 projektets lettere behandlingstilbud
gennem intern supervision.

Beskriv behovet for kompetencendvikling, og hvor stor andel af projektets samlede budget (i pet.) kommunen forventer at afsette 17/ det.
Huis det vurderes, at kommunen allerede har de rette kompetencer il fx at gennemfore lettere behandlingsindsatser, skal dette begrundes.

Der er som nzvnt i afsnit 3.6 behov for kompetenceudvikling i forbindelse med implementerin-
gen af alle projektets 4 lettere behandlingstilbud.
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Fa styr pa angsten:

3 medarbejdere uddannes 1 at varetage forlob med Fa styr pd angsten modul 1 og 2. Uddannelses-
forlebet omfatter 3 undervisningsdage pa modul 1 og 1 undervisningsdag og 5 gange 2 timers
supervision i grupper pa modul 2. Supervisionen afholdes for forste gruppe iverkszttes, sa der er
mulighed for at drofte visitationen af sager, samt efter henholdsvis forste og anden workshop.
Pris for modul 1 og 2 samt supervisionsforlob et kr. 17.000 pr. uddannelsesdeltager, dvs. i alt kr.
51.000. Uddannelsesforlobet varetages af Kobenhavns Universitet, Center for Angst.

Theraplay:

2 medarbejdere uddannes 1 at varetage forlob med Theraplay. Uddannelsesforlobet omfatter The-
raplay trin 1 og 2. Pris for uddannelse er kr. 11.500 pr. trin pr. uddannelsesdeltager, dvs. i alt k.
46.000. Dertil kommer uddannelsesmaterialer for i alt kr. 2.400. Uddannelsen varetages af The-
raplay Danmark.

Medarbejderne skal desuden deltage i supervisionsforlob i forbindelse med forleb med Theraplay.
Supervisionsforlobet bestar af 24 timers gruppesupervision v. Theraplay Danmark til en pris pa
1.500 pr. time, dvs. 1 alt kr. 36.000.

De samlede udgifter til uddannelse og supervision i forbindelse med de Theraplay belober sig til kt.
84.400.

Back2school:

10 psykologer uddannes 1 at varetage forlob med Back2school.

Uddannelsesforlobet omfatter en underuddannelse i kognitiv adfardsterapi. Uddannelsesforlobet
1 kognitiv adfzrdsterapi omfatter 2 undervisningsdage med Barbara Hoff Esbjorn, professor mso
klinisk bornepsykologi, specialist og supervisor i psykoterapi, leder af Center for Angst, og Sonja
Breznholst, cand.psych, Aut., PhD, Post Doc ved Center for Angst.zn Prisen herfor vil vare kr.
44.000 for 10 deltagere.”

Uddannelsesforlobet i programmet BackZschoo/ omfatter 5 uddannelsesdage. Pris for uddannelse i
Back2school-programmet er kr. 8.800, dvs. kr. 88.000 for 10 deltagere. Uddannelsen varetages af
CEBU — Center for psykologisk bebandling 12/ born og unge ved Aarhus Universitet. Dertil kommer ud-
dannelsesmaterialer til kr. 3000.

Medarbejderne skal desuden deltage i supervisionsfotleb i forbindelse med forlob med
Back2school. Der vil vaere tale om supervision i grupper af 5 personer. Der vil i en 3-maneders pe-
riode vare behov for supervision hver 14. dag og dernzst hver maned. Udgiften til supervision er
3500 pr. gruppesession. Det giver en samlet udgift til supervision i 2021 pa kr. 105.000 og i 2022
pa kr. 84.000.

De samlede udgifter til uddannelse og supervision i forbindelse med BackZ2schoo!/ belober sig til kr.
324.000.

Individuelt tilrettelagte samtaleterapeutiske forlob:

10 medarbejdere uddannes i at varetage samtaleterapeutiske forlob, hvor mentaliseringsbaseret
terapi og kognitiv terapi anvendes. Uddannelseforleb 1 kognitiv terapi er beskrevet ovenfor.
Uddannelsesforlobet 1 mentaliseringsbaseret terapi omfatter 6 undervisningsdage. Pris for uddan-

% https:/ /www.dp.dk/uddannelse-karriere /kurser-og-arrangementer/kursusbeskrivelse /198012 /
?" Der deltager 12 medarbejdere, da denne viden ogsi skal anvendes af de medarbejdere, der skal kore Fi izyr pi
angsten forlob.
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nelse er kr. 95.000 for 10 deltagere. Uddannelsen varetages af Center for Mentalisering,

Der tilkobes supervision til de medarbejdere, som varetager de samtaleterapeutiske forlob. Der vil
vare tale om supervision i grupper af 5 medarbejdere (dvs. i alt 2 supervisionsgrupper). Der vil i
en 3-mineders periode vaere behov for supervision hver 14. dag og dernzst hver méined. Udgiften
til supervision er 3500 pr. gruppesession. Det giver en samlet udgift til supervision i 2021 pa kr.
105.000 og 12022 pi kr. 84.000.

De samlede udgifter til uddannelse og supervision i forbindelse med de Individuelt tilrettelagte samta-
leterapentiske forlob belober sig til kr. 284.000.

LOFT

For at understotte baredygtigheden 1 de lettere behandlingstilbud og langtidseffekten efteruddan-
nes alle psykologer og konsulenter i den losningsfokuserede metodetilgang LOFT. Det sker som
halve undervisningsdage med metodeverksted og tat opfolgning pa arbejdet, dvs. i en blanding af
supervision og undervisning. Der er tale om 8 halve dage hen over projektperioden. Opkvalifice-
ringen koster 8.000 kr. pr. deltager. Hele CBF’s psykologgruppe og psykologfaglig leder samt pro-
jektets 2 konsulenter onskes uddannet i LOFT med henblik pa at styrke robustheden i organisati-
onen og skabe gode forudsatninger for metodens forankring i det tvaerfaglige samarbejde mellem
PPR, skolerne og bornenes/de unges ovrige netvaerk. Med i alt 20 deltagere (17 psykologer, 1
faglig leder og 2 konsulenter) bliver pris for uddannelse i alt kr. 160.000.

Samlede udgifter til kompetenceudvikling:

De samlede udgifter til kompetenceudvikling i form af uddannelse og supervision belober sig i
folgende:

Gebyrer for uddannelse: kr. 489.400.

Gebyrer for supervision: kr. 414.000.

Samlet: kr. 903.400.

Dertil kommer udgifter til projektmedarbejderes deltagelse i uddannelse og supervision (timefor-
brug): kr. 931.362.

Dermed udgor udgifter til kompetenceudvikling (gebyrer for uddannelse og supervision = 16 pet.
og timeforbrug = 17 pct.) i alt 33 pct. af det samlede budget for projektet.

3.8. Fremtidig forankring:
Beskriv forventet forankring, dys. bvordan kormunen planiegger at forankre lettere behandlingstiloud { PPR i den eksisterende praksis
efter projekiperiodens udlob.

I projektet skal der arbejdes med at implementere 4 lettere behandlingstilbud 1 CBF’s tilbudsvifte.
Hensigten er altsi at opkvalificere CBF’s medarbejdere til at kunne varetage arbejdet med disse
tilbud, samt at afsoge behovet for og effekten af at kunne tilbyde projektets behandlingstilbud til
born og unge, som er i psykisk mistrivsel.

Et centralt element 1 projektet er siledes, at der via projektets aktiviteter opbygges oget specialise-
ret viden og kompetencer i Ishoj og Vallensbak kommuner til at varetage lettere behandlingstil-
bud for born og unge 1 psykisk mistrivsel. Med henblik pa at sikre, at den ogede viden og de styr-
kede kompetencer fastholdes 1 Ishoj og Vallensbxks PPR-funktioner, skal der ved opstart af pro-
jektet ske en strategisk udvzlgelse af, hvilke medarbejdere, der skal indgi i projektet. Det er hen-
sigten, at projektet skal bemandes med centrets nuvarende medarbejdere — og at nyansazttelserne
forst og fremmest anvendes til at sikre varetagelsen af de opgaver, som de medarbejdere, der ind-
gar 1 projektet, ikke kan varetage 1 projektperioden.
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Det er ligeledes et centralt element i projektet, at der udvikles en stringent praksis for maling og
vurdering af effekt af de 4 behandlingstilbud. Dermed vil der blive skabt et solidt vidensgrundlag
for vurdering af, om tilbuddene har den intenderede effekt for projektets malgruppe og om det
dermed vil vaere relevant at viderefore dem efter projektets afslutning. Samtidig forventes det, at
projektets erfaringer med effektmaling vil understotte opbygningen af en mete stringent praksis
for maling af effekt af tilbud og indsatser i CBF generelt.

Safremt der viser sig at vaere effekt af — og eftersporgsel pa — projektets behandlingstilbud i pro-
jektpetioden, forventes det, at disse behandlingstilbud vil kunne tilbydes efter projektets afslut-
ning — evt. med en lidt mindre hyppighed. I s fald finansieres tilbuddene inden for Ishej og Val-
lensbzk kommuners egne okonomiske rammer.

Det er vanskeligt pa forhand at vurdere, om implementeringen af lettere behandlingstilbud i Ishoj
og Vallensbzk vil generere okonomiske besparelser pa eksempelvis sociale foranstaltninger eller
specialundervisningsforanstaltninger — 1 kraft af at bernene/de unge gribes tidligere i problemud-
viklingen. Det forventes dog, at projektets aktiviteter vil generere en vis reduceret eftersporgsel pi
serlige foranstaltninger til malgruppen. Safremt forventningerne indfries, kan de reducerede ud-
gifter til foranstaltninger anvendes til at understotte forankringen af projektets tilbud.

Udover disse mulige besparelser pa de kommunale foranstaltningsudgifter antages det tillige, at
der vil vaere en rakke samfundsekonomiske gevinster af behandlingstilbuddene. Blandt andet i
kraft af, at feerre born og unge far behov for behandling i borne- og ungdomspsykiatrien, og at
flere born og unge far et bedre skoleforlob, og dermed fir bedre forudsaztninger for at gennemfo-
re en ungdomsuddannelse.

4. Tids- og procesplan
Angiv overordnet forventet lids- og procesplan for projektet, herunder om der er knyttet serligt kritiske betingelser til nogle aktiviteter, der
skal vere opfyldl, for projektet fortseties.

Periode Aktiviteter

4. kvartal 2020 | Overordnet projektkoordinering / -udvikling
- Projektledet/projektkoordinator indgar af aftaler med uddannelsesleveran-
dorer og uddannelsesforlob planlegges.
- Projektmedarbejdere rekrutteres.
- Projektleder/projektkoordinator pabegynder i samarbejde med projekt-
medarbejdere arbejdet med at udvikle procedurer for hver enkelt behand-
lingstilbud med fokus pa faglig vurdering/screening (herunder valg af red-
skaber), behandling, opfolgning pa effekt, tvarfaglig koordinering, inddragel-
se af netvaerk samt evt. viderehenvisning ved behov.
- Forste styregruppemede atholdes.
- Forste projektgruppemede atholdes.
- Uddannelsesforlob opstartes:
- 3 medarbejdere deltager 1 uddannelse 1 Fa styr pa angsten
- 2 medarbejdere deltager i uddannelse 1 Theraplay
- 10 medarbejdere deltager 1 uddannelse 1 Back2schoo/
- 10 medarbejdere deltager 1 uddannelse i kognitiv adferdsterapi
- 10 medarbejdere deltager i uddannelse i mentaliseringsbaseret terapi
- 20 medarbejdere deltager 1 den losningsfokuserede metode LOFT
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- Der udarbejdes informationsmateriale/forzldrefoldere om hvert af de 4
behandlingstilbud. Informationsmaterialet legges ud pa Aula og andre rele-
vante fora.

1. -4. kvartal
2021

Overordnet projektkoordinering /-udvikling

- Projektleder/projektkoordinator videreudvikler i samatrbejde med projekt-
medarbejdere procedurer for hver enkelt behandlingstilbud med fokus pa
faglig vurdering/screening (herunder valg af redskaber), behandling, opfolg-
ning pa effekt, tvarfaglie koordinering, inddragelse af netvark samt evt. vi-
derchenvisning ved behov.

- Styregruppemoder og projektgruppemoder afholdes efter fast kadence.

Projektets uddannelsesaktiviteter vil fortsatte ind 1 1. halvar af 2021. Af den-
ne grund forventes det, at der vil blive gennemfort farre forlob i projektets
lettere behandlingstilbud, og der til gengzld vil kunne gennemfores et relativt
hojt antal forleb 1 2022, nar alle projektmedarbejdere har gennemfort alle
uddannelsesforlob.

Implementering af Fi styr pd angsten

- Deltagere 1 gruppeforleb rekrutteres og deltager i screeningssamtaler.
-2 gruppeforleb afvikles.

- Der gennemfores supervisionsfotlob.

Det er en forudsztning for opstart af forlob med Fi styr pa angsten, at be-
handlerne har gennemfort uddannelsesforleb i programmet.

Implementering af Theraplay

- Deltagere til Theraplay-forleb rekrutteres og deltager i screeningssamtaler.
- Ca. 10 fotleb afvikles.

- Lobende supervision af medarbejdere.

Det er en forudsztning for opstart af forleb med Therapiay, at behandlerne
har gennemfert uddannelsesforlob 1 metoden.

Implementering af BackZschool

- Rekruttering af born/unge og forzldre til forlob med Back2schoo/ med afszet
i skolernes fravaersstatistik samt underretninger om skolefravar. Der aftholdes
screeningssamtaler.

- Ca. 30 forlob afvikles.

- Lobende supervision af medarbejdere.

Det er en forudsztning for opstart af forleb med Back2school, at behandlerne

har gennemfort uddannelsesforleb 1 programmet.

Implementering af Individuelt tilrettelagte samtaleterapeutiske forlob
- Rekruttering af born/unge og familier i samarbejde med skolerne i forbin-
delse med handleplansmeder.

- Der afholdes opstartssamtaler.

- Ca. 22 forleb afvikles.
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- Lobende supervision af medarbejdere.
Det er en forudsatning for opstart af samtaleterapeutiske forleb, at behand-
lerne har gennemfort uddannelse 1 mentaliseringsbaseret terapi.

1.- 4. kvartal | Overotdnet projektkoordinering/-udvikling
2022 - Styregruppemader og projektgruppemeoder atholdes efter fast kadence.

- Data fra for-/eftermalinger indsamles og analyseres pi aggregeret niveau (3.
kvartal 2022).
- Plan for forankring af projektets lettere behandlingstilbud udarbejdes og
sendes til politisk behandling (3. kvartal 2022)
Implementering af Fi styr pd angsten
- Deltagere i gruppeforlob rekrutteres og deltager i screeningssamtaler.
-2 gruppeforleb afvikles.
Implementering af Theraplay
- Deltagere til Theraplay-forlob rekrutteres og deltager i screeningssamtaler.
- ca. 20 forleb afvikles.
- Lobende supervision af medarbejdere.
Implementering af BackZschool
- Rekruttering af born/unge og forzldre til forlob med Back2schoo/ med afszt
1 skolernes fravarsstatistik samt underretninger om skolefravar. Der afholdes
screeningssamtaler.
- Ca. 42 forleb afvikles.
- Lobende supervision af medarbejdere.
Implementering af Individuelt tilrettelagte samtaleterapeutiske forlob
- Rekruttering af born/unge og familier i samarbejde med skolerne i forbin-
delse med handleplansmeder.
- Der afholdes opstartssamtaler.
- Ca. 34 forlob afvikles.
- Lobende supervision af medarbejdere.

5. Forpligtende tilkendegivelse: Sat X-er

Kommunen forpligter sig til at modtage implementeringsstotte og afsztte tiden %

til aktiviteterne, som indgar 1 den.

Kommunen forpligter sig til at samarbejde med en ekstern evaluator, herunder

levere data og dokumentation til en ekstern evaluering gennem hele projektpe- X

rioden.

Kommunen tilkendegiver hermed, at der er ledelsesopbakning pa tvaers af

sundheds- social- og berne- og undervisningsomradet til projektet i kommunen, <

som skaber grundlag for at der afszttes nodvendige ressourcer og tid til projek- .

tet.
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6. Evt. bemarkninger:

[tekst]

Underskrift

Navn: René Juhl

Titel: Centerchef 1 Center for Born og Forebyggelse, Ishoj Kommune

Dato:

08.09.2020

Underskrift % %/ £ oo

Projektbeskrnivelsen prir)Zes og?ﬁderskrives af en person, som er bemyndiget af ledelsen til at
underskrive ansegningen.

Inden ansegningsfristens udlob skal kommunen indsende felgende til puljefou@uvm.dk:

Den underskrevne og indscannede kopi af projektbeskrivelsen (pdf-format)

Den udfyldte skabelon for projektbeskrivelsen uden underskrift (word-format)

Budget

Eventuelle andre bilag. Det bematrkes, at information fra eventuelle bilag ikke vil blive
anvendt i vurdering af ansegningen, men kan indga med henblik pa en bedre forstaelse af
projektet.

Af emnefeltet skal ™ Pujje il implementering af lettere behandlingstilbnd i kommunernes PPR” fremga.

Fristen for indsendelse af ansggning er den 11. september 2020, k1. 13.00.
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