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Samarbejdsaftale mellem Den Sociale Investeringsfond
og Region Syddanmark

1. Parterne og aftalegrundlaget

Denne samarbejdsaftale er indgaet mellem parterne:
Den Sociale Investeringsfond S/,
CVR-nr. 40056823,
Tharavej 29, 2400 Kgbenhavn NV

(Herefter omtalt som DSI)
og

Region Syddanmark,
CVR nr.: 29190909,
Damhaven 12, 7100 Vejle

DSl og Region Syddanmark vil i det falgende blive som “Part” eller samlet “Parterne”

Aftalegrundlaget bestdr af naervaerende samarbejdsaftale og bilag 1 om samarbejdsbeskrivelsen. Dette
samlede aftalegrundlag omtales efterfolgende som "Samarbejdsaftalen”,

2. Baggrund, formél og omfang

2.1. Samarbejdsaftalen mellem Den Sociale Investeringsfond (DSI) og Region Syddanmark har til
formal at fremme og formalisere parternes samarbejde med henblik p&4 sammen at indgé i soci-
ale investeringsprojekter. Samtidig har samarbejdet fokus pa at opbygge et falles erfarings-
grundlag og modne markedet for sociale investeringer i regional sammenhaeng samt lokalt i
sundhedsrédenes geografiske omréder. Formalet med samarbejdet og de konkrete mél fremgér
af bilag 1.

2.2. Aftalegrundlaget har til forméal at regulere Parternes rettigheder og forpligtelser i samarbejdet,
s& Parterne i overensstemmelse med Samarbejdsaftalen kan arbejde sammen om at opfylde
samarbejdets formdl.

3. Parternes samarbejde

3.1. Parterne er enige om at samarbejde loyalt med henblik pé at opné og opfylde de madl og forplig-
telser, der felger af Samarbejdsaftalen. Dette princip geelder ogsé for fremtidige investeringspro-
jekter Parterne indgér sammen.
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3.2. Parterne er enige om, at i afsendelsen af faelles udarbejdede produkter, anferes alle parter som
afsendere.

4. Tilknytning af samarbejdspartnere og projektpartnere

4.1. Parterne er enige om, at der lebende kan arbejdes for at tilknytte relevante parter til samarbejdet,
der kan bistd med yderligere kompetencer, finansiering eller konkrete initiativer. S&fremt en ny
part inddrages i samarbejdet, skal Parterne vaere enige herom forinden og den nye part skal
skriftlig tilkendegive at respektere Samarbejdsaftalen.

5. Finansiering
5.1. Der er ingen finansielle forpligtelser for parterne ved at indgd i Sumarbejdsaftalen.

5.2. Efterhdnden som konkrete investeringer udvikles og igangseettes, kan der vaere behov for, at Par-
terne hver isaer afsaetter investeringskapital. For s@ vidt angdr Region Syddanmark kan der ogsa
vaere behov for at afsaette midler til resultatbetaling. Dette vil dog blive aftalt og reguleret i saer-
skilte aftaledokumenter for de enkelte investeringsprojekter.

5.3. Parterne kan ogsé forsege at rejse anden finansiering til de konkrete investeringer gennem dialog
med kommuner, sundhedsréd og filantropiske fonde.,

6. Kommunikation

6.1. Parterne skal lebende holde hinanden orienterede om samarbejdet og dets udvikling i det om-
fang, der sker udvikling, som har relevans for den anden part. Parterne leverer lobende rimelig
dokumentation, der understetter denne information.

6.2. Parterne koordinerer indholdet af ekstern kommunikation vedrerende Samarbejdsaftalen og
forud for offentliggerelse heraf, herunder offentliggerelse of artikler, pressemeddelelser og nyhe-

der.

7. Immaterielle rettigheder

7.1. Parterne er enige om, at samtlige immaterielle rettigheder, der udvikles pé& baggrund af samar-
bejdet, og som knytter sig til Samarbejdsaftalen tilherer alle Parter. Dog mé hver enkelt Part an-
vende koncepter, beregninger viden mv. i ovrige relevante sammenhzange — med henblik pé bl.a.
vidensdeling ift. sociale investeringsprogrammer.

8. Projektperiode, udtraeden og opsigelse

Thoravej 29
2400 Kebenhavn NV
dsi@dsi.dk 2



h DEN SOCIALE
RegionSyddanmark % INVESTERINGSFOND

8.1. Samarbejdsaftalen traeder i kraft ved datoen for den sidste underskrift heraf,

8.2. Parterne kan til enhver tid i fellesskab aftale, at Samarbejdsaftalen skal ophere med gjeblikkelig
virkning.

9. Overdragelse aof rettigheder

9.1. Ingen af Parterne er berettiget til helt eller delvist at overdrage rettigheder eller forpligtelser i
henhold til denne aftale til tredjemand, medmindre den anden Part har givet skriftligt samtykke
hertil.

9.2. Begge Parter er dog berettiget til at overdrage sine rettigheder og forpligtelser i henhold til Sam-
arbejdsaftalen til tredjemand, hvis Parterne omstruktureres eller opherer som falge af en politisk
beslutning.

10. &£ndringer til Samarbejdsaftalen

10.1. Parterne anerkender, at samarbejdet er dynamisk, og der dermed lobende kan ske en ud-
vikling af aktiviteterne i Samarbejdsaftalen. Zndringer i Samarbejdsaftalen skal godkendes
skriftligt af alle parter og vedlaegges som tillaeg.

10.2. Parterne forpligter hinanden pé at evaluere samarbejdsaftalen efter tre &r med formalet at
sikre overensstemmelse med aendringer som folge aof Aftale om Sundhedsreform 2024 og geel-
dende lovgivning.

11. Underskrifter
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Region Syddanmark
For Den Sociale Investeringsfond For Region Syddanmark
Navn: Camillq{Bjerre l\fumguard Navn: Bo Libergren
Titel: Fondschef Titel: Regionrédsformand

Bilag 1. Samarbejdsbeskrivelsen

Sociale investeringer handler om at investere i mennesker med det formdl at forbedre livsvilkdr og samti-
dig reducere de samlede offentlige udgifter. Sociale investeringer i Region Syddanmark skal vaere med til
at styrke forebyggelse, behandling og rehabilitering pé tveers af sektorer og fagomréader. Samarbejdet
skal bidrage til at virkeliggere de effektive indsatser, hvor omkostninger og gevinster fordeler sig skaevt p&
tvaers af sektorer og organiseringer. Sociale investeringer bygger pd en langsigtet tilgang, hvor der er en
forventning om, at den givne indsats skaber bade sociale og skonomiske resultater. Derfor skal der i de
konkrete investeringsprojekter vaere fokus pé at tydeliggere resultaterne for béde den enkelte borger/méil-
gruppe samt for den samlede ekonomi.

Roller og ansvar

DSl er overordnet ansvarlig for beregningssiden af de konkrete investeringsprojekter og skal dermed
kortlaegge, om der er grundlag for en god business case for kommuner, regioner og den offentlige gko-
nomi som helhed. | forleengelse af dette arbejde er DS| ogsa ansvarlig for at udvikle betalingsmodellerne
til investeringerne. | begge processer vil DSI kunne traekke pé sine erfaringer fra tidligere investeringer,
Der vil vzere et stort fokus pé vidensdeling i lebet af arbejdet sdledes, at Region Syddanmark lebende
opbygger erfaring med bdde business cases og betalingsmodeller og pé sigt selv kan varetage dele af
dette arbejde i fremtidige investeringer. Ligeledes vil der i samarbejdet sikres erfaringsudveksling af
data, metode, resultater og betalingsmal med det sigte at fremme investeringstankegangen i ovrige til-
tag.

Region Syddanmark er ansvarlig for at identificere virksomme og skalerbare tiltag i krydsfeltet mellem den
regionale og kommunale opgavelesning. Fokus vil seerligt veere pd indsatser i det tvaersektorielle felt, hvor
der er et investeringspotentiale, som ikke ellers vil blive afprevet grundet strukturelle barrierer (eksempel-
vis uklar gevinstfordeling mellem sektorer, manglende risikovillighed, langsigtede effekter mv.). Dette vil
Region Syddanmark gere i dialog med interesserede kommuner og evrige relevante samarbejdspartnere,
som har, eller ensker, erfaring med sociale investeringer. Regionsradet driver samarbejdsaftalen, mens
ansvaret for at identificere og udvikle de konkrete sociale investeringsprojekter pd sigt vil ske i sundheds-
rddene i kraft af deres ansvar om at udvikle det nzere sundhedsvaesen.

Det er forventningen, at der omkring de konkrete investeringsprojekter etableres en saerskilt projektorga-
nisering med deltagelse af repraesentanter fra Region Syddanmark, DSI og evrige involverede akterer.
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Investeringsmodeller
Investeringerne vil tage udgangspunkt i DSI's model for sociale effektinvesteringer, hvor der som ud-
gangspunkt er tre roller:
1) Investor som stiller risikovillig kapital til rédighed, s en aftalt indsats kan igangszettes.
2) En myndighed der bestiller indsatsen til en given mélgruppe, og som har visitationsretten p& om-
rddet og betaler investoren tilbage sé&fremt de pé forhand aftalte resultater opnas.
3) En leverander som skal levere den aftalte indsats — dette kan b&de vaere myndigheden selv eller
en ekstern leverander,

Der findes mange variationer p& ovenst&ende, da der b&de kan vare en eller flere investorer, ligesom den
samme akter kan indtage flere forskellige roller | samme projekt. Yderligere kan samme rolle varetages i
feellesskab mellem aktererne i projektet, bl.a. kan fx en filantropisk fond betale for resultater, som ikke
umiddelbart er associeret med direkte budgetgevinster i den offentlige sektor som fx eget livstilfredshed.
I figuren nedenfor illustreres mulige investorer, resultatbetalere og leveranderer, og dermed fleksibiliteten
og mulighederne inden for sociale effektinvesteringer. Det er dog et mél i samarbejdet at inddrage flere
forskellige akterer for at sikre gode, baeredygtige og skalerbare lasninger.

Myndighed og
resultatbetaler

Region
Syddanmark, et
sundhedsréd
og/eller en ;
kommune (_MI.Ei..I?r
Bedre liv
A — e

.. Leveranderer
b} -

Tilbagebetalinger

sundhedsrad
i samarbejde
med en eller
flere
kommuner

Fokusomrdder for investeringer

Nedenfor praesenteres tre fokusomréder, der skal bidrage til at seette retning for det videre arbejde. Om-
raderne er valgt med afsaet i eksisterende planer og strategier i Region Syddanmark samt afstemt med
seks politisk udpegede temaer, som DS| er forpligtet til at arbejde efter.

Helhedsorienteret indsats i borgerens naermilie

Med dette fokusomréde ensker vi at styrke samarbejdet med akterer udenfor sundhedsvaesenet — fx gen-
nem de eksisterende falles faciliteter og strukturer i de almene boligomrdder, eller ved at aktivere civil-
samfundsakterer i borgerens naermilje.
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Region Syddanmark har med forskelligt afsaet fokus pd at samarbejde med civilsamfundet samt andre
akterer i forbindelse med udviklingen af det naere sundhedsvaesen. Det kommer f.eks. til udtryk ved, at
regionen indgér i partnerskabet Fzelles om Lokal Sundhed, som drives af Danmarks Almene Boliger (BL)
og Kommunernes Landsforening (KL). Partnerskabet laber over tre ér — fra august 2024 til august 2027.
Partnerskabet giver mulighed for videndeling, erfaringsudveksling og afprevning af konkrete initiativer p&
tveers af boligorganisationer, civilsamfund, kommuner og andre sundhedsakterer inden for partnerskabets
fokusomrdder; sundhedsarkitektur, fremskudte sundhedstilbud og civil handlekraft.

| Region Syddanmarks Innovationsstrategi er der ogsé fokus pé indgdelse af nye samarbejdsformer, der
bl.a. vil mobilisere en bred vifte af akterer pé tvaers af sektorer og niveauer i arbejdet med store og udfor-
drende samfundsproblemer.

I regionens Politik for frivillighed og medborgerskab er frivillighed og samarbejde med civilsamfundsakte-
rer et vigtigt element i udviklingen af det nzere sundhedsvaesen pé tvaers af somatik, psykiatri og kommu-
ner. Civilsamfundet kan spille en afgarende rolle i at engagere mdlgrupper, som sundhedsvaesenet tradi-
tionelt har sveert ved at né, samtidig med at lokale foreninger og faellesskaber kan understotte patientens
og borgerens forlob béde for, under og efter.

@konomiske og strukturelle barrierer kan udfordre sédanne samarbejder. Det vil kraeve investeringsvillig-
hed i den lokale sundhedsstruktur pé tvaers of velfaerdsomrader — ogsé en af de mange vigtige opgaver,
som sundhedsrddene har fet. Hertil kan sociale investeringer anvendes som metode og en lgftestang til
at nd mélet om en staerkere, naer og helhedsorienteret indsats — bade inden for forebyggelse, behandling
og rehabilitering.

Born og unges mentale trivsel

Bern og unges mistrivsel er en udfordring, som har hej politisk prioritet. Der er brug for et taet samarbejde
mellem region, kommune og almen praksis for at forebygge mistrivsel blandt barn og unge i alderen 0-18
é@r. Der er behov for at involvere en lang raekke aktgrer fra bé&de socialomrédet, skoledagtilbudsomrédet,
familieomrddet, PPR, almen praksis og psykiatrien. Det er ogsé et fokusomréde i den regionale Psykiatri-
plan 2026-2032 samt den tveersektorielle samarbejdsaftale p& bern- og ungeomradet i Syddanmark.

Det er afgerende, at kommuner og almen praksis griber barn og unge, for mistrivselsproblematikken bliver
sé alvorlig, at de far brug for udredning og behandling i den regionale psykiatri. Forebyggelse og en falles
forstaelse af mistrivsel kan lette presset pé den regionale psykiatri og medvirke til at fé kapacitet og ef-
tersporgsel efter den mest specialiserede behandling til at passe bedre sammen.

| den nye tveersektorielle samarbejdsaftale er der stort fokus pd at tage hénd om barn og unge med be-
gyndende eller let mistrivsel. Det stiller sterre krav til primeersektoren samt til kommunens barn- og unge
forvaltning, ligesom det ogsé i hej grad fordrer et teettere samarbejde med akterer i civilsamfundet, hvor
berne- og ungefeelleskaber kan bidrage til forebyggelsen af mistrivsel.

Dette arbejder raekker ud over bdde region og kemmunernes myndighedsansvar samtidig med, at gevin-
sten af en indsats i en sektor kan tilfalde den anden sektor. Derfor gnsker vi i Region Syddanmark at bruge
den sociale investeringstilgang til at understotte samarbejdet om mdlgruppen hos de forskellige akterer.
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Lighed i sundhed — gennem strukturel og patientrettet forebyggelse

I Region Syddanmark har bade geografisk og social ulighed i sundhed stor bevégenhed. Det indgér som
et centralt element i en lang raekke of strategier, planer og indsatser, som alle har som mal eller delm&l at
fremme lighed i sundhed.

Ulighed i sundhed har indflydelse p&, om der bliver et sygdomsforlab, hvordan det bliver, og hvilke mulig-
heder der er for rehabilitering, og derfor har regionen en seerlig rolle i at imedegéd dette, Regionen skal
arbejde for, at den sociale ulighed ikke forstzerkes i medet med sundhedsvzesenet, og regionen skal vaere
en proaktiv samarbejdspartner i de tiltag, der skaber veerdi, for og efter medet med sygehusvaesenet.

Med dette fokusomrade prioriteres forebyggende indsatser, der favner bredest muligt med fokus pé& dem
med det storste behov - og her vil strukturel forebyggelse vaere ét af redskaberne. | forlobet efter maodet
med sygehusvaesenet, fx som led i den patientrettede forebyggelse, kan andre akterer end de sundheds-
professionelle med fordel inddrages. Det kan f.eks, vaere civilsamfundsakterer, der bidrager til at fastholde
socialt udsatte borgere/patienter i deres behandlings- og/eller rehabiliteringsforleb.

Det er ikke et arbejde, vi som region kan nd i mél med alene. Det kreever et taet samarbejde med en raekke
andre akterer, sGsom kommuner, almen praksis, civilsamfundet, det private erhvervsliv, uddannelsesinsti-
tutioner mfl., og derfor kan den sociale investeringstilgang blive en afgarende metode ind i dette kom-
plekse samarbejde.
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