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Forord

Denne rapport er en del af den samlede evaluerings- og analysepakke af Metodeprogrammet, som
gennemfartes som en del af Stofmisbrugspakken fra 2012. | Metodeprogrammet afprgvede en
reekke kommuner forskellige kombinationer af strukturelle elementer i kombination med primaerbe-
handlingen, der bestar af Kognitiv adfeerdsterapi (KAT) og Den motiverende Samtale (MI). De struk-
turelle elementer, der blev afprgvet, var pamindelse pa sms, gavekort til hver anden fremmgdt be-
handlingssession — med henblik pa at forbedre effekten af behandling ved at fa de unge til at fast-
holde behandlingsforlgbet. Endelig indeholdt afpregvningen ogsa indgaelse af kontrakt med den
unge, opfelgende behandling og statusbreve. Afprgvningen havde form af et lodtraekningsforsgg,
hvor i alt 460 unge blev fordelt pa fire behandlingsspor, der indeholdt forskellige kombinationer af
de strukturelle metoder.

Denne rapport indeholder den gkonomiske evaluering af Metodeprogrammet. Evalueringen inde-
holder bade en omkostningsanalyse og en analyse af gkonomiske konsekvenser for sa vidt angar
forbrug af offentlige ydelser og aktiviteter som indkomstoverfarsler, sundhedsydelser, politi, retsvae-
sen og kriminalforsorg. Evalueringen er naert knyttet til Center for Rusmiddelforsknings evaluering
af Metodeprogrammets effekt med hensyn til stoffrihed og andre relaterede variable, der udkom i
2017. Som fglge af denne evaluering har Socialstyrelsen anbefalet, at kommunerne gar videre med
at implementere det ene af programmets spor, MOVE, og tilbyder kompetenceudvikling og statte til
de kommuner, der veelger dette.

Rapporten er under tilblivelsen blevet forbedret af kommentarer fra professor Mads Uffe Pedersen
fra Center for Rusmiddelforskning. Derudover har to eksterne reviewere givet grundige og relevante
kommentarer, ligesom rapporten har gennemgaet VIVEs interne kvalitetssikringsprocedure. Alle
takkes for gode og brugbare kommentarer.

Hans Hummelgaard
Forsknings- og analysechef for VIVE Effektmaling
2019
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Sammenfatning

Vi praesenterer i denne rapport resultaterne fra en gkonomisk evaluering af Metodeprogrammet.
Evalueringen indeholder bade en omkostningsvurdering og en analyse af de gkonomiske konse-
kvenser for sa vidt angar forbrug af offentlige ydelser og aktiviteter som indkomstoverfarsler, sund-
hedsydelser, politi, retsvaesen og kriminalforsorg.

| Metodeprogrammet afprgvede en reekke kommuner forskellige kombinationer af strukturelle ele-
menter i kombination med primeerbehandlingen, der bestar af Kognitiv adfaerdsterapi (KAT) og Den
Motiverende samtale (Ml). Derudover blev en raekke strukturelle elementer afprgvet: pamindelse pa
sms, gavekort til hver anden fremmeadt behandlingssession (med henblik pa at forbedre effekten af
behandling ved at fa de unge til at fastholde behandlingsforlgbet), indgaelse af kontrakt med den
unge, opfelgende behandling og statusbreve. Afprgvningen havde form af et lodtraekningsforsgg,
hvor i alt 460 unge blev fordelt pa fire behandlingsspor, der indeholdt forskellige kombinationer af
de strukturelle metoder.

Sporene havde fglgende indhold:

Behandlingsspor Indhold

MI/KAT* 12 samtaler (MI, KAT)

MI/KAT-G* 12 samtaler (MI, KAT)
G = Gavekort pa en veerdi af 200 DKK ved hvert andet fremmgde

MI/KAT-O* 12 samtaler (MI, KAT)
O = Opfelgende behandling (3 + 3 maneder)
Kontrakt, Statusbreve, Pamindelser

MOVE (tidl. MI/KAT-GO)* 12 samtaler (Ml, KAT)

G = Gavekort pa en veerdi af 200 DKK ved hvert andet fremmeade.
O = Opfelgende behandling (3 + 3 maneder)

Kontrakt, Statusbreve, Pamindelser

* Pa alle spor indgik desuden maling af stofmisbrugsintensitet med UngMap og maling af trivsel med TEM.

Den forste effektevaluering af Metodeprogrammet viste, at de unge, der var i MOVE-behandlings-
sporet, havde en signifikant starre sandsynlighed for stoffrihed sammenlignet med programmets
gvrige spor og andre behandlingsformer (Pedersen et al., 2017). Efter 9 maneder var det saledes
50 % af de unge i MOVE, der var stoffri, mens det kun var tilfeeldet for 38 % af de unge i de gvrige
spor. Evalueringen refererer derudover en reekke studier, der ogsa finder, at stoffrihed efter gen-
nemfgrt behandling typisk ligger i stgrrelsesordenen 34-39 %. Som fglge af den positive evaluering
af MOVE anbefaler Socialstyrelsen nu kommunerne at ga videre med MOVE og tilbyder kompeten-
ceudvikling og implementeringsstgtte til de kommuner, der veelger dette.! Derfor er hovedanaly-
serne i denne rapport at opgare de gkonomiske konsekvenser ved MOVE sammenlignet med szed-
vanlig behandling.

Data og metode

Data til rapporten stammer overordnet fra to kilder. For det farste har Center for Rusmiddelforskning
indsamlet detaljerede data om antallet af og tidsforbruget til aktiviteterne i Metodeprogrammet. For
det andet anvendes omfattende registerdata fra Danmarks Statistik. Analysen traekker pa de samme

1 Se https://socialstyrelsen.dk/nyheder/2018/stotte-til-implementering-af-ny-metode-til-rusmiddelbehandling-af-unge
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kategorier, som indgar i Den Socialgkonomiske Investeringsmodel (S@M), hvilket omfatter individ-
data om blandt andet sundhedsydelser, beskeeftigelse, kriminalitet og indkomstoverfarsler. Der an-
vendes oplysninger fra arene 2013-2016 til analysen.

| forbindelse med Metodeprogrammet har Center for Rusmiddelforskning udvalgt to kontrolgrupper.
Den ene er en national kontrolgruppe, der er udvalgt fra registeroplysninger. Den bestar af unge i
behandling i andre kommuner end de kommuner, der var med i Metodeprojektet. De unge i kontrol-
gruppen har samme kgn, alder og misbrugsprofil som deltagerne i Metodeprogrammet. Den anden
kontrolgruppe er en kommunal kontrolgrupper bestdende af unge, der var i behandling i 2 ar fgr
Metodeprojektet, men i de samme kommuner, som deltog i Metodeprogrammet. | denne rapport
anvendes naesten udelukkende den nationale kontrolgruppe, da den er meget sterre end den kom-
munale kontrolgruppe og derfor giver mulighed for bedre statistiske analyser.

De to undersggelsesspargsmal for analysen i rapporten er:

1. Hvor store er omkostningerne ved at drive de metoder, der er blevet afpravet i Metodeprogram-
met?

2. Hvad er de gkonomiske konsekvenser af MOVE, nar der sammenlignes med szedvanlig be-
handling?

Resultater af analysen

Omkostningvurdering

Omkostningerne opggres ud fra oplysninger om behandlernes tidsforbrug i Metodeprogrammet
samt Ignsatser for de tilknyttede medarbejdergrupper tillagt en overheadsats pa 20 %.

= Der gennemfgres 9,3 personlige samtaler pr. person i MOVE mod kun 5,1 samtaler pr. person
i MI/KAT. Derudover er aktiviteten pa de gvrige strukturelle elementer ogsa stgrre i MOVE end
i de andre behandlingsspor.

= Sammenlignes der med seedvanlig behandling fer Metodeprojektet (den kommunale kontrol-
gruppe), kan man se, at MOVE ogsa har resulteret i flere gennemfgrte samtaler, idet kontrol-
gruppen kun fik 5,2 samtaler pr. borger.

= Tidsregistreringen viser, at ca. 80 % af tiden gar til de personlige samtaler, mens de resterende
20 % gar til de strukturelle elementer.

= De ikke-gennemfarte aktiviteter (fx som fglge af udeblivelser) udger kun en mindre del af det
samlede tidsforbrug.

= Samlet koster MOVE knap 9.000 kr. pr. deltagerforlab, mens MI/KAT (det billigste af de fire
behandlingsspor) koster ca. 4.100 kr. pr. deltagerforlgb. Dette afspejler, at der er flere gennem-
farte samtaler i MOVE, hvilket viser, at de unge er fastholdt i forlgbet.

= En felsomhedsanalyse viser, at der er stor forskel pd omkostningerne ved de enkelte forlgb,
idet der er forskel pa forlgbenes laengde. De lzengste forlgb koster 3-5 gange sa meget som de
kortere forlgb, hvilket ogsa afspejler antallet af gennemfarte samtaler.

@konomiske konsekvenser

Analysen af de gkonomiske konsekvenser sker ved at sammenligne forbruget af ydelser og aktivi-
teter blandt borgerne i MOVE-behandling med forbruget blandt borgerne i den nationale kontrol-
gruppe. Den nationale kontrolgruppe anvendes, da der er et tilstraekkeligt stort antal observationer
til en statistisk analyse, og borgerne falges over de samme ar som borgerne i MOVE-behandling.



Analysen inddrager forbruget af ydelser og aktiviteter i aret for behandlingsstart og i op til 2 kalen-
derar derefter. Den forholdsvis korte tidshorisont betyder, at analysen forventeligt ikke opfanger alle
de mulige gskonomiske konsekvenser af MOVE.

= Sammenligning af forbruget af ydelser og aktiviteter i aret for opstart af behandling viser, at
gruppen fra MOVE og den nationale kontrolgruppe tilsyneladende er gode sammenlignings-
grupper. Det skyldes, at der kun er meget fa forskelle imellem grupperne i aret far behandlings-
start.

= | arene fra behandlingsstart anvender MOVE-deltagerne faerre sundhedsydelser (iseer indleeg-
gelser pa somatisk og psykiatrisk hospital) og modtager lidt mindre fgrtidspension og kontant-
hjeelp end borgerne i seedvanlig behandling som opgjort fra den nationale kontrolgruppe. Der-
udover har borgerne i MOVE lidt faerre domme for kriminalitet. Til gengaeld er borgerne i saed-
vanlig behandling i hgjere grad i beskaeftigelse end deltagerne i MOVE. Der er ogsa en raekke
omrader, hvor der ikke er forskel pa& grupperne, fx feengselsdage og uddannelse. De relativt
mange omrader med insignifikante forskelle kan skyldes, at der er tale om en relativt lille gruppe
af borgere, der har faet MOVE-behandling.

= Samlet viser de skonomiske konsekvenser et nettoresultat for ar 0-2 pa ca. 33.000 kr. pr. per-
son, ndr man sammenligner MOVE med szedvanlig behandling.

Fordeling af de skonomiske konsekvenser

= Ser man pa fordelingen pa de offentlige aktgrer, stat, regioner og kommuner, viser analysen, at
regionerne har en positiv gkonomisk konsekvens pa 25.000 kr., kommunerne en positiv gkono-
misk konsekvens pa 7.000 kr. og staten en positiv gkonomisk konsekvens pa 1.000 kr.

= Fordeler man de gkonomiske konsekvenser pa omrader, er der tale om positive gkonomiske
konsekvenser pa 30.000 pa sundhedsydelser, 9.000 kr. pa indkomstoverfgrsler og 5.000 kr.
inden for politi, retsvaesen og kriminalforsorg. Derudover er der negative gkonomiske konse-
kvenser pa 11.000 kr. pa indkomstskat. De gvrige omrader udviser ingen signifikante skonomi-
ske konsekvenser.

= Regionerne har positive gkonomiske konsekvenser i alle de betragtede ar, hvilket flugter med,
at en stor del af de positive gkonomiske konsekvenser stammer fra, at deltagerne i MOVE-
behandling har anvendt sundhedssystemet mindre end deltagerne i saedvanlig behandling.

= Staten har en lille positiv samlet gkonomisk konsekvens, der opnas fra det tredje ar, idet der
samlet er negative konsekvenser de forste 2 ar. Statens positive gkonomiske konsekvenser
kommer farst og fremmest fra kriminalitetsomradet.

= Kommunerne opnar en samlet positiv gkonomisk konsekvens fra det andet ar, og denne foragges
i det tredje ar. Kommunernes positive gkonomiske konsekvenser stammer farst og fremmest
fra sundhedsomradet (via den kommunale medfinansiering) og fra indkomstoverfarsler.

Konsekvenser i forhold til omkostninger

| rapporten har vi ikke kunnet opgeare omkostningerne til saeedvanlig behandling, da vi ikke kender
tidsforbruget pr. samtale i den saedvanlige behandling. Det betyder, at vi ikke kan opggre det sam-
lede gkonomiske resultat af MOVE for den offentlige sektor, nar der sammenlignes med saedvanlig
behandling.

Imidlertid har vi indikationer pa, hvad omkostningen for saedvanlig behandling ville vaere. Ser man
pa antallet af samtaler i saedvanlig behandling, sa ligger det meget taet pa det antal, der gennem-
snitligt er givet i MIKAT-sporet i Metodeprogrammet. Dette indikerer, at omkostningerne til seedvan-
lig behandling nok ikke er meget forskellig fra omkostningen ved MIKAT (opgijort til ca. 4.000 kr. pr.
borger i kapitel 3). Socialstyrelsen (2018) kommer frem til en omkostning pa 3.100 kr. pr. borger ved



saedvanlig behandling ved ogsa at tage udgangspunkt i de gennemsnitlige antal samtaler og til-
lzegge en forberedelsestid pr. samtale.

Uanset, at vi saledes ikke preecist kan afgare det samlede budgetakonomiske resultat, er de gko-
nomiske konsekvenser pa 33.000 kr. pr. borger dog rigeligt store til, at vi kan konkludere, at MOVE
giver et budgetgkonomisk overskud inden for den tidshorisont, vi betragter, nar vi ser pa den offent-
lige sektor som helhed.

Det er kommunerne, der betaler for stofmisbrugsbehandlingen og skal treeffe beslutning om, hvilke
behandlingstyper der skal tilbydes. Derfor er det interessant saerskilt at se pa deres budgetagkono-
miske resultat. De gkonomiske konsekvenser for kommunerne er i rapporten udregnet til ca. 7.000
kr. pr. borger, og ud fra vores indikationer pa omkostningerne til seedvanlig behandling er det sveert
at afgare, om meromkostningen til MOVE er stgrre eller mindre end 7.000 kr., jf. ovenfor. Samlet
konkluderer vi derfor, at det er usikkert, om kommunerne har et positivt budgetekonomisk resultat
af MOVE sammenlignet med saedvanlig behandling, men at det med stor sandsynlighed vil veere
teet pa nul inden for den tidshorisont, vi har betragtet. Hvis man havde mulighed for at betragte en
lzengere tidshorisont, ville der saledes vaere gode muligheder for, at ogsa kommunerne ville fa et
samlet budgetakonomisk overskud af MOVE.

Samlet

MOVE koster initialt mere end de gvrige behandlingsspor i Metodeprogrammet og formodentlig ogsa
mere end saedvanlig behandling. De stgrre omkostninger skyldes imidlertid, at der gennemfares
flere samtaler i MOVE, hvilket igen afspejler, at de unge fastholdes laengere i programmet.

Den gkonomiske analyse viser, at den initialt forsgede omkostning tjener sig ind i form af gkonomi-
ske konsekvenser pa andre omrader, nar man ser pa en tidshorisont pa op til 3 kalenderar. Det
skyldes, at deltagerne i MOVE samlet anvender en raekke offentlige ydelser og aktiviteter mindre
end borgerne i seedvanlig behandling.



1 Indledning

Som en del af Stofmisbrugspakken i 2012 blev der igangsat et program, der skulle afprave forskel-
lige metoder inden for behandlingen af unge med et stofmisbrug. Dette program, kendt som Meto-
deprogrammet, forlgb i perioden fra 2014, hvor de fgrste deltagere startede behandling, til 2018,
hvor den sidste opfalgning blev gennemfart.

| denne rapport praesenterer vi resultaterne fra en gkonomisk evaluering af Metodeprogrammet.
Evalueringen indeholder bade en omkostningsvurdering og en analyse af gvrige gkonomiske kon-
sekvenser for sa vidt angar forbrug af andre offentlige ydelser og aktiviteter som indkomstoverfgrs-
ler, sundhedsydelser, politi, retsvaesen og kriminalforsorg.

Vi giver i det fglgende en kort beskrivelse af Metodeprogrammets indhold.

Kort om Metodeprogrammet

| Metodeprogrammet afpreves fire forskellige behandlingsmetoder (Pedersen et al., 2017). Alle fire
behandlingsmetoder anvender samtaleteknikkerne, den motiverende samtale og kognitiv adfaerds-
terapi (MI/KAT). Disse to samtaleteknikker har vist sig effektive i behandling af unge, der misbruger
illegale stoffer.

Den motiverende samtale (MI)

MI er en samarbejdende, ikke-demmende, ikke-konfronterende kommunikationsform, der har til
formal at reducere ambivalens med henblik pa at arbejde hen imod specifikke mal. Samtaleteknisk
bygger Ml pa abne spergsmal, bekraeftelser, refleksioner og opsummeringer (Se Miller & Rollnick,
2004, og afsnit 4 i rapporten).

Kognitiv adfaerdsterapi (KAT)

Kognitiv adfeerdsterapi er en systematisk struktureret terapiform, der har til formal, at den unge lae-
rer: at blive opmaerksom pa negative automatiske tanker i problemsituationer og at blive opmaerk-
som pa forbindelsen mellem tanker, folelser og adfeerd. Vaesentlige strukturelle elementer i kognitiv
adfeerdsterapi er at aftale en dagsorden for dagens samtale og at afprgve forskellige problemlgs-
ningsmodeller enten i forbindelse med samtalen eller derhjemme (hjemmeopgaver).

Tabel 1.1 viser et overblik over indholdet af de fire behandlingsgrupper. En uddybende beskrivelse
af grupperne kan findes i Pedersen et al., 2017.



Tabel 1.1 De fire behandlingsgruppers indhold.

Behandlingsspor Indhold

MI/KAT 12 samtaler (MI, KAT), UngMap, TEM
MI/KAT-G 12 samtaler (MI, KAT), UngMap, TEM

G = Gavekort pa en veerdi af 200 DKK ved hvert andet fremmgde
MI/KAT-O 12 samtaler (MI, KAT), UngMap, TEM

O = Opfelgende behandling (3 + 3 maneder)

Kontrakt, Statusbreve, Pamindelser

MOVE (tidl. MI/KAT-GO) | 12 samtaler (MI, KAT), UngMap, TEM

G = Gavekort pa en veerdi af 200 DKK ved hvert andet fremmade
O = Opfelgende behandling (3 + 3 maneder)

Kontrakt, Statusbreve, Pamindelser

Anm.: Ml = Motivational Interviewing, KAT = Kognitiv AdfaerdsTerapi. UngMap er et hjeelperedskab til udredning af unge, der s@ger
behandling for deres misbrug. Trivsels- og Effekt Monitorerings-skemaet (TEM) indeholder i alt 9 spgrgsmal, som bliver
stillet til den unge ved indledningen til hver session (eller hvor det passer bedst). Kontrakten blev underskrevet af savel
behandleren som den unge. Pamindelser blev givet som sms eller pa telefon. Statusbreve blev formuleret hver fierde uge
og blev diskuteret med den unge.

Kilde: Pedersen et al., 2017.

Afprgvningen af de fire behandlingsspor i Metodeprogrammet foregik ved lodtraekning, hvor de unge
tilfeeldigt blev placeret i et spor og herefter fulgte det indhold, sporet foreskrev. Alle fire spor fulgte
en fast struktur bestdende af tidsafgreenset og malrettet primaer behandlingsforleb med en samtale
ugentligt i 12 uger, faste dagsordener og hjemmearbejde mellem hver behandlingssamtale. Center
for Rusmiddelforskning (CRF) har foretaget opfaglgning 3, 6, 9 og 21 maneder efter opstarten af
behandlingen.

Den forste effektevaluering af Metodeprogrammet udkom i 2017. Den viste, at de unge, der var i
MOVE-behandlingssporet, havde en signifikant stgrre sandsynlighed for stoffrihed sammenlignet
med programmets gvrige spor og andre behandlingsformer (Pedersen et al., 2017). Efter 9 maneder
var det saledes 50 % af de unge i MOVE, der var stoffri, mens det kun var tilfeeldet for 38 % af de
unge i de gvrige spor. Evalueringen refererer derudover en raekke studier, der ogsa finder, at stof-
frihed efter gennemfart behandling typisk ligger i stgrrelsesordenen 34-39 %. Som fglge af den
positive evaluering af MOVE anbefaler Socialstyrelsen nu kommunerne at ga videre med MOVE og
tilbyder kompetenceudvikling og implementeringsstatte til de kommuner, der veelger dette.?

Pa baggrund af evalueringen af Pedersen et al. (2017) og Socialstyrelsens anbefalinger vil det fgrst
og fremmest veere MOVE-behandlingssporet, der er i fokus i denne rapport. Derfor vil hovedanaly-
serne besta af at sammenligne gkonomien i MOVE og saedvanlig behandling, mens resultaterne for
Metodeprogrammets gvrige spor glider lidt i baggrunden.

De to undersggelsesspargsmal for analysen i rapporten er:

1. Hvor store er omkostningerne ved at drive de metoder, der er blevet afprgvet i Metodeprogram-
met?

2. Hvad er de gkonomiske konsekvenser af MOVE, nar der sammenlignes med saedvanlig be-
handling?

Rapporten er inddelt som fglger. Kapitel 2 indeholder en beskrivelse af rapportens datagrundlag og
de anvendte analysemetoder. | kapitel 3 foretager vi en omkostningsvurdering af Metodeprogram-
mets fire behandlingsgrupper. | kapitel 4 praesenteres resultaterne fra en analyse af de gkonomiske

2 Se https://socialstyrelsen.dk/nyheder/2018/stotte-til-implementering-af-ny-metode-til-rusmiddelbehandling-af-unge
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konsekvenser for deltagere i MOVE, nar der sammenlignes med sadvanlig behandling. Med gko-
nomiske konsekvenser forstds aendringer i deltagernes forbrug af andre offentlige ydelser end selve
deltagelsen i Metodeprogrammet, fx sundhedsydelser, indkomstoverfgrsler, kriminalitet, sundheds-
ydelser mv. | kapitel 5 foretages en analyse af omkostningseffektiviteten ved Metodeprogrammets
forskellige behandlingsgrupper. Endelig rundes rapporten af med en opsamling i kapitel 6. | rappor-
tens bilag preesenteres en sammenligning af de gvrige gkonomiske konsekvenser, hvor MOVE
sammenlignes med de tre andre behandlingsspor.
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2 Data og metode

Dette kapitel beskriver kort de anvendte data og den anvendte metode, der ligger til grund for ana-
lyserne i denne rapport.

2.1 Datakilder

Data til rapporten stammer overordnet fra to kilder. For det farste har Center for Rusmiddelforskning
indsamlet detaljerede data om antallet af og tidsforbruget til aktiviteterne i Metodeprogrammet. Kon-
kret har behandlerne registreret, hver gang de har afholdt en aktivitet, fx en personlig samtale eller
en telefonsamtale. Blandt andet har behandlerne registreret aktivitetstypen, hvor lang tid de brugte
pa aktiviteten, hvor lang tid de brugte pa forberedelse og efterbehandling, om aktiviteten blev gen-
nemfgrt som planlagt eller fx blev aflyst, samt om der i forbindelse med personlige samtaler blev
uddelt et gavekort til deltageren. Behandlernes registrerede data udger det primaere datagrundlag
for omkostningsvurderingen i kapitel 3. Center for Rusmiddelforskning har ogsa dannet to kontrol-
grupper til analysen. Den ene er en national kontrolgruppe, hvor der for hver deltager i Metodepro-
grammet blev udvalgt fire personer med samme kegn, alder og stofprofil (ingen brug af opioider),
som kommer fra andre kommuner end Metodeprogrammets deltagere. Den anden er en kommunal
kontrolgruppe af unge fra samme kommuner som Metodeprogrammets deltagere. Disse unge har
veeret indskrevet inden for en 2-arig periode for starten af Metodeprogrammet (se Pedersen et al.,
2017, for flere detaljer om kontrolgrupperne). Til analyserne i denne rapport anvendes kun den na-
tionale kontrolgruppe, da denne gruppe indbefatter unge, der har veeret indskrevet i behandling pa
samme tid som de unge i Metodeprogrammet, hvilket er seerligt vigtigt, nar vi felger personerne over
tid. Dertil kommer, at der er et betydeligt stgrre antal observationer i den nationale kontrolgruppe,
hvilket @ger den statistiske sikkerhed i beregningerne.®

For det andet anvendes omfattende registerdata fra Danmarks Statistik, som anvendes i analysen
af gvrige gkonomiske konsekvenser i rapportens kapitel 4. Analysen traekker pa de samme data,
som indgér i Den Socialgkonomiske Investeringsmodel (S@M)?, hvilket omfatter individdata om
blandt andet sundhedsydelser, beskaeftigelse, kriminalitet og indkomstoverfgrsler. Der anvendes
oplysninger fra arene 2013-2016 til analysen, idet vi ogsa undersgger forbruget i aret far opstarten
i Metodeprogrammet.

2.2 Metoder

Den gkonomiske evaluering bestar af tre hoveddele; en omkostningsanalyse, en analyse af gkono-
miske konsekvenser og en omkostningseffektivitetsanalyse (cost-effectiveness) af MOVE-sporet fra
Metodeprogrammet, nar der sammenlignes med saedvanlig behandling.

Omkostningsanalysen gennemfgres ved at kombinere indsamlede data om tidsanvendelse fra Me-
todeprogrammet. Resultatet er en opgerelse af den gennemsnitlige udgift pr. deltagerforlgb i hver
af de fire spor i Metodeprogrammet.

3 For en preecis afgraensning af hhv. den kommunale og den nationale kontrolgruppe henvises til Pedersen et al. (2017).
4 S@M er et beregningsredskab, der gar det muligt at vurdere de budgetekonomiske konsekvenser af sociale indsatser pa en reekke
omrader. Modellen er tilgeengelig pa Socialstyrelsens hjemmeside.
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Analysen af de gvrige gkonomiske konsekvenser gennemfgres ved at samkgre data om Metode-
programmets deltagere med kategorierne i Den Socialgkonomiske Investeringsmodel (SJM). Del-
tagerne i Metodeprogrammet folges i op til 3 kalenderar, og der ses pa deres forbrug af en lang
reekke offentlige ydelser og aktiviteter. Ved at sammenligne med de tilsvarende tal for den nationale
kontrolgruppe far vi en opgerelse af de samlede budgetoskonomiske konsekvenser af MOVE. Ud
over fordelingen pa de forskellige kategorier for de offentlige ydelser og aktiviteter ser vi ogsa pa
fordelingen af de gkonomiske konsekvenser pa stat, regioner og kommuner.

Analysen af omkostningseffektivitet gennemfgres i to trin. For det farste en sammenligning af be-
handlingseffektiviteten med de direkte omkostninger ved behandlingen med fokus pa at sammen-
holde saedvanlig behandling med MOVE. For det andet en analyse, hvor der ses pa en investerings-
kalkule. Denne kalkule bestar af at sammenholde omkostningerne med de efterfalgende gkonomi-
ske konsekvenser.
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3 Omkostningsvurdering

| dette kapitel opger vi, hvilke omkostninger der er forbundet med de forskellige indsatser i Metode-
programmet. Farst ser vi pa antallet af gennemferte aktiviteter i projektets forskellige behandlings-
grupper, herunder omfanget af aflyste aktiviteter. Derefter ser vi pa det gennemsnitlige tidsforbrug
til forskellige aktiviteter i de enkelte behandlingsgrupper. P4 denne baggrund opger vi til sidst de
gennemsnitlige omkostninger for de enkelte behandlingsgrupper ved hjaelp af oplysninger om be-
handlernes lgn, overhead og uddelte gavekort.

Det skal bemeerkes, at omkostningsopggrelsen alene vedrgrer driften af Metodeprogrammet. Det be-
tyder, at omkostninger forbundet med opstart af indsatsen, uddannelse af behandlere osv. ikke indgar.

3.1 Aktiviteter

Det primeere datagrundlag for omkostningsopggrelsen er detaljerede data om antallet af og tidsfor-
bruget til aktiviteter i Metodeprogrammet. Disse data er indsamlet af Center for Rusmiddelforskning.
Konkret har behandlerne foretaget en registrering, hver gang de har afholdt en aktivitet, fx en per-
sonlig samtale eller en telefonsamtale. Blandt andet har behandlerne registreret aktivitetstypen, hvor
lang tid de brugte pa aktiviteten, hvor lang tid de brugte pa forberedelse og efterbehandling, om
aktiviteten blev gennemfart som planlagt eller fx blev aflyst, samt om der i forbindelse med person-
lige samtaler blev uddelt et gavekort til deltageren.

Tabel 3.1 viser det gennemsnitlige antal gennemfarte aktiviteter pr. deltager i Metodeprogrammets
forskellige behandlingsgrupper.® For MI/KAT-O og MOVE geelder det, at deltagerne ud over primeer-
behandling (se kapitel 1) har modtaget opfelgningsbehandling. Bade aktiviteter i primaerbehandlings-
perioden samt opfalgningsaktiviteter indgar i tabellen. | opgarelsen medtages al den tid, som behand-
lerne har registreret i forbindelse med projektet. Selvom nogle aktiviteter ikke er en fast del af behand-
lingen i den enkelte gruppe, kan der alligevel godt vaere registreret et tidsforbrug hertil. Det geelder fx
sms’er, som i MI/KAT og MI/KAT-G fx er anvendt til at aftale ny tid ved afbud til samtaler.

Tabellen viser, at der generelt er gennemfart flere aktiviteter i MI/KAT-O og MOVE, end det er til-
feeldet i MI/KAT og MI/KAT-G. Det drejer sig isaer om personlige samtaler, telefoniske opfaglgnings-
samtaler, sms’er og statusbreve. Disse forskelle er i god overensstemmelse med de strukturelle
forskelle mellem behandlingsgrupperne, idet der netop er flere planlagte aktiviteter i MI/KAT-O og
MOVE, da disse grupper indeholder opfglgningsbehandling.

5 Det bemzerkes, at for at kunne sammenligne antallet af gennemfarte samtaler i vores opgerelse med det tilsvarende antal i Center
for Rusmiddelforsknings undersggelse af Metodeprogrammet fra 2017 (Pedersen et al., 2017), s& skal man addere antallet af
personlige samtaler og antallet af telefoniske opfelgningssamtaler. Det bemaerkes endvidere, at det gennemsnitlige antal sam-
taler (personlige samt telefoniske opfglgningssamtaler) i Tabel 3.1 for 3 af grupperne er 0,1 hgjere end den tilsvarende opgg-
relse i Pedersen et al. (2017). Disse forskelle skyldes, at behandlerne i fa tilfaelde har foretaget ekstra retrospektive registrerin-
ger, efter at Center for Rusmiddelforskning udtrak data til deres undersggelse.

14



Tabel 3.1 Gennemsnitligt antal gennemfgrte aktiviteter pr. deltager.

MI/KAT MI/KAT-G MI/KAT-O MOVE ‘
Metodespecifikke aktiviteter
Kontrakt 0,5 0,6
Personlige samtaler 5,1 7,2 8,4 9,3
Telefoniske opfelgningssamtaler 21 1,8
SMS 0,6 1,5 18,5 15,3
Statusbrev 2,3 1,7
Bestilling af gavekort 1,8 2,8
6 mrd. opfelgning 0,2 0,2
Q@vrige aktiviteter
@vrige telefonsamtaler 0,4 0,4 1 0,3
E-mail 0,1 0,2 1
Brev 0,1 0,1 0,1
Andet 0,1 0,3 0,4 0,3
Antal deltagere 114 113 112 121

Anm.: Det skal bemzerkes, at det opgjorte antal personlige samtaler for MI/KAT-O og MOVE indeholder samtaler afholdt bade i
primaerbehandlingsperioden og i opfalgningsperioden.

Kategorien "bestilling af gavekort” deekker over, at behandlerne skulle rette henvendelse til deres kontaktperson ved Center

for Rusmiddelforskning, nar de skulle bruge et gavekort til en ung. Kontaktpersonen bestilte herefter gavekortet via www.ga-
vekortet.dk,

Kilde: VIVEs beregninger pa data fra Center for Rusmiddelforskning.

3.2 Tidsforbrug

| dette afsnit ser vi naermere pa behandlernes tidsforbrug til de forskellige aktiviteter i Metodepro-
grammet. Afsnittet er fokuseret omkring behandlernes gennemsnitlige tidsforbrug pr. deltager i de
enkelte behandlingsgrupper. Det er dog veerd at bemeerke, at der er en vis variation i, hvor meget
tid behandlerne har brugt pa aktiviteter med de enkelte deltagere, blandt andet fordi det er forskelligt
fx, hvor mange samtaler, behandlerne har gennemfart med deltagerne. Som en fglsomhedsanalyse
ser vi derfor i afsnit 3.4 pa, hvordan omkostningsniveauet er, hvis andre mal end gennemsnittet
lzegges til grund for opgerelsen.

Tabel 3.2 viser, hvor mange minutter behandlerne i gennemsnit har brugt pa forskellige aktiviteter
pr. deltagerforlgb. Opgearelsen vedrarer behandlernes samlede tidsforbrug — dvs. at arbejdstid til
savel gennemforte som ikke-gennemfgrte aktiviteter indgar.

Tabellen viser, at langt sterstedelen af behandlernes tid i projektet gar med personlige samtaler. Dette
geelder pa tveers af alle behandlingsgrupper, om end behandlerne i MI/KAT bruger en del mindre tid
herpa end behandlerne i de gvrige grupper. | MI/KAT-O og MOVE bruger behandlerne desuden en
del tid pa telefoniske opfglgningssamtaler, afsendelse af sms’er og statusbreve. Hvad angar tabellens
gvrige aktiviteter, bruger behandlerne i gennemsnit 20 minutter eller mindre her pr. deltager.

Hvad angar personlige samtaler og telefonsamtaler, har behandlerne registreret, hvis en planlagt
aktivitet ikke er gennemfgrt. For de personlige samtaler kan det skyldes udeblivelse eller aflysning
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og for telefonsamtalerne, at behandleren ikke kunne komme i kontakt med borgeren.® Derudover
har behandlerne registreret, hvis 6 maneders opfelgning ikke er gennemfart. Det er vaesentligt, at
de ikke-gennemfarte aktiviteter indgar i omkostningsopgerelsen, fordi der kan veere et ("spildt”) tids-
forbrug forbundet med dem.

Tabel 3.2 Behandlernes gennemsnitlige tidsforbrug pr. deltager. Minutter.

MI/KAT MI/KAT-G MI/KAT-O MOVE ‘
Metodespecifikke aktiviteter
Kontrakt 15 15
Personlige samtaler 617 877 946 1.030
Telefoniske opfglgningssamtaler 88 74
SMS 5 20 91 71
Statusbrev 100 50
Bestilling af gavekort 15 14
6 mrd. opfelgning 6
@vrige aktiviteter
@vrige telefonsamtaler 5 11 18
E-mail 1 1 5
Brev 2 1 1
Andet 1 9 7 5
Antal deltagere 114 113 112 121

Anm.: Det skal bemaerkes, at det opgjorte tidsforbrug til personlige samtaler for MI/KAT-O og MOVE indeholder samtaler afholdt
bade i primaerbehandlingsperioden og i opfglgningsperioden.
Kategorien "bestilling af gavekort” deekker over, at behandlerne skulle rette henvendelse til deres kontaktperson ved Center
for Rusmiddelforskning, nar de skulle bruge et gavekort til en ung. Kontaktpersonen bestilte herefter gavekortet via www.ga-
vekortet.dk,

Kilde:  VIVEs beregninger pa data fra Center for Rusmiddelforskning

Den falgende tabel viser behandlernes gennemsnitlige samlede tidsforbrug i projektet samt deres tids-
forbrug til ikke-gennemfarte aktiviteter pr. deltagerforlgb. Det skal bemaerkes, at da vi nu fokuserer pa
det samlede tidsforbrug pa tveers af aktivitetstyper, er tidsforbruget i denne tabel opgjort i timer.

Tabel 3.3 Behandlernes gennemsnitlige tidsforbrug pr. deltager. Timer.

MI/KAT MI/KAT-G MI/KAT-O MOVE ‘
Tidsforbrug alle aktiviteter 10,6 15,6 21,1 21,2
Heraf tidsforbrug til ikke-gennemfgrte aktiviteter 1,7 2,7 4.1 2,6
Antal deltagere 114 113 112 121

Kilde: VIVEs beregninger pa data fra Center for Rusmiddelforskning.

Tabellen viser, at behandlerne i MI/KAT-O og MOVE har brugt veesentligt flere timer pr. deltagerfor-
lab, end det er tilfaeldet i de gvrige behandlingsgrupper. Behandlerne i MI/KAT-O og MOVE bruger
saledes ca. 21 timer pr. deltagerforlab, hvilket er ca. dobbelt s& meget som behandlerne i MI/KAT,
som i gennemsnit bruger 10,6 timer pr. deltagerforlgb. Behandlerne i MI/KAT-G bruger i gennemsnit
15,6 timer pr. deltager.

6 Bade aflysninger og udeblivelser i forbindelse med personlige samtaler indgar her, fordi behandlerne har haft tidsforbrug forbundet
med begge typer ikke-gennemfgrte aktiviteter. Det er dog vaerd at bemzerke, at behandlerne i projektet har behandlet de to
forskelligt, idet der ved aflysning er aftalt ny tid til den personlige samtale med deltageren, mens dette ikke er sket ved udebli-
velser (Pedersen et al., 2017).
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Tabellen viser desuden behandlernes ("spildte”) tidsforbrug til ikke-gennemfarte aktiviteter. Det ses,
at selvom det samlede gennemsnitlige tidsforbrug pr. deltager er stort set det samme for behand-
lerne i MI/KAT-O og MOVE, sa er det en stgrre del af arbejdstiden, der gar til ikke-gennemfarte
aktiviteter i MI/KAT-O.

3.3 Omkostningsopgearelse

| dette afsnit opger vi omkostningerne pr. deltagerforlgb i Metodeprogrammets fire behandlingsgrup-
per. Konkret foretages opgerelsen ved at kombinere oplysninger om behandlernes registrerede tids-
forbrug i sidste afsnit med oplysninger om behandlernes Ilgnniveau. Det skal bemeerkes, at omkost-
ningsopggarelsen alene vedrgrer driften af Metodeprogrammet. Det betyder, at omkostninger forbun-
det med opstart af indsatsen, uddannelse af behandlere osv. ikke indgar.”

Vi har ikke adgang til oplysninger om lgnniveauet for de specifikke misbrugsbehandlere, som har
indgaet i projektet. Vi har imidlertid data om deres uddannelse og kan pa den baggrund finde gen-
nemsnitslgnninger for medarbejdere med samme uddannelsesbaggrund via Kommunernes og Re-
gionernes lgndatakontor (www.krl.dk).

Misbrugsbehandlerne, som har indgaet i projektet, har for sterstedelens vedkommende en grund-
uddannelse som socialradgiver (42 %) eller paedagog (38 %). Opgg@relsen er baseret pa lgnoplys-
ninger for kommunalt ansatte socialrddgivere. Da kommunalt ansatte socialradgiveres gennemsnit-
lige lenniveau er lidt lavere, end det er tilfaeldet for kommunalt ansatte psedagoger péa det forebyg-
gende og dagbehandlende omrade, gennemfarer vi i afsnit 3.4 en fglsomhedsanalyse af, hvordan
de opgjorte omkostninger ser ud, hvis opgerelsen baseres pa lgnniveauet for pasdagoger.

Som anbefalet i Socialstyrelsens guide til omkostningsvurdering af sociale indsatser anvender vi i
opgerelsen en effektiv arlig timenorm pa 1.418 timer. Herved tages der hensyn til, at en del af be-
handlernes samlede arbejdstid vil ga med aktiviteter, som ikke direkte kan ga til behandlingsind-
sats.8 Derudover tilliegges behandlingernes lanninger overhead pa 20 % for at inkludere udgifter til
fx lokaleleje og IT. Ud over udgifter til Ian til behandlerne har der for MI/KAT-G og MOVE veeret
udgifter til gavekort, som er blevet uddelt til deltagerne hver anden gang, de er madt op til en aftalt
samtale. | alt er der udleveret 906 gavekort a 200 kr. i forbindelse med projektet — 380 til deltagere
i MI/KAT-G og 526 til deltagere i MOVE. Udgifterne til gavekort indgar i opgerelsen af omkostnin-
gerne. Behandlernes tid til ikke-gennemfarte aktiviteter (fx udeblivelser og aflysninger) er inkluderet
i opgerelsen. Tabel 3.4 viser de gennemsnitlige omkostninger pr. deltager.

Tabel 3.4 Gennemsnitlige omkostninger (kr.) pr. deltager i Metodeprogrammets forskellige be-
handlingsgrupper. 2018-priser.

MI/KAT MI/KAT-G MI/KAT-O MOVE
Len — samlet tidsforbrug 3.983 5.882 7.944 7.985
Gavekort 673 869
| alt pr. deltagerforlgb 3.983 6.555 7.944 8.854
Antal deltagere 114 113 112 121

Note:  Opgearelsen er baseret pa Ignniveauet for en kommunalt ansat, manedslgnnet socialradgiver i september 2018, inkl. pen-
sion, seerlig feriegodtgarelse mv.

Kilde:  VIVEs beregninger pa data fra Center for Rusmiddelforskning samt KRL.

7 Socialstyrelsen har tidligere lavet en omkostningsvurdering af MOVE, hvor omkostningerne til opstart, uddannelse osv. opgares til
ca. 1.600 kr. pr. deltager (2018-priser) (Socialstyrelsen, 2018).
8 https://socialstyrelsen.dk/udgivelser/omkostningsvurdering.
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Tabellen viser, at de samlede omkostninger til MOVE er ca. 8.900 kr. pr. deltager, hvilket er mere
end dobbelt s& hgjt som omkostningerne i MI/KAT, som er ca. 4.000 kr. pr. deltager. For MI/KAT-G
er de gennemsnitlige omkostninger ca. 6.600 kr. pr. deltager, mens de for MI/KAT-O er ca. 8.000
kr. Forskellene mellem grupperne skyldes farst og fremmest, at der er stor forskel pa, hvor meget
tid der bruges pa samtaler i de enkelte behandlingsgrupper, jf. Tabel 3.2.

Socialstyrelsen har tidligere lavet en omkostningsvurdering af MOVE, hvor de samlede omkostninger
opgeres til ca. 7.500 kr. pr. deltager, altsa ca. 1.400 kr. lavere pr. deltager end i ovenstdende omkost-
ningsvurdering (Socialstyrelsen, 2018). Socialstyrelsens vurdering er dog baseret pa antagelser om
behandlernes tidsforbrug til gennemfgrelse af samtaler. | denne rapport har vi haft mulighed for at
basere omkostningsvurderingen pa et mere omfattende grundlag, da vi dels har oplysninger om gvrige
aktiviteter end samtaler, dels har data om behandlernes registrerede tid til de enkelte aktiviteter.

3.4 Falsomhedsanalyse

Lenninger for paedagoger i stedet for socialradgivere

Som naevnt har stgrstedelen af behandlerne i Metodeprogrammet en uddannelsesbaggrund som
socialradgivere eller peedagoger. De hidtil praesenterede resultater er beregnet pa baggrund af lgn-
oplysninger for socialradgivere. Tabel 3.5 viser resultaterne for omkostningsopggrelsen, hvis den i
stedet baseres pa lgnniveauet for paedagoger pa det forebyggende og dagbehandlende omrade i
kommunerne, som er lidt hgjere, end det er tilfeeldet for socialradgivere.®

Tabel 3.5 Gennemsnitlige omkostninger (kr.) pr. deltager i Metodeprogrammets forskellige be-
handlingsgrupper. 2018-priser.

MI/KAT MI/KAT-G MI/KAT-O MOVE ‘
Lon — samlet tidsforbrug 4.195 6.195 8.367 8.410
Gavekort 673 869
| alt pr. deltagerforlgb 4.195 6.868 8.367 9.279
Antal deltagere 114 113 112 121

Anm.: Opgegrelsen er baseret pa lgnniveauet for en kommunalt ansat, manedslgnnet paadagog pa det forebyggende og dagbe-
handlende omrade i september 2018, inkl. pension, seerlig feriegodtgarelse mv.

Kilde: VIVEs beregninger pa data fra Center for Rusmiddelforskning samt KRL

Hvis man sammenligner Tabel 3.5 med Tabel 3.4, ses det, at de samlede omkostninger pr. delta-
gerforlgb stiger med mellem ca. 200 kr. og ca. 425 kr. pr. deltager i de fire behandlingsgrupper, nar
opggrelsen sker pa baggrund af Ienniveauet for paedagoger pa det forebyggende og dagbehand-
lende omrade frem for socialradgivere.

Variation i tidsforbrug

Som naevnt i afsnit 3.4 er der forskel pa, hvor meget tid behandlerne har brugt pa aktiviteter med de
enkelte deltagere i de forskellige behandlingsgrupper. Ligeledes er det forskelligt, hvor mange ga-
vekort der er uddelt til de forskellige deltagere i MI/KAT-G og MOVE. For at give et billede af disse
forskelle gentager vi i dette afsnit beregningerne af de samlede omkostninger pr. deltager, hvis der
tages udgangspunkt i oplysninger om behandlernes tidsforbrug og uddelte gavekort for hhv. den 25.
og 75. percentil af deltagerne frem for gennemsnittet, som dannede udgangspunkt for omkostnings-
opggrelsen i de tidligere afsnit. Den 25. og den 75. percentil opgeres ud fra det samlede tidsforbrug.

9 Ifglge www.krl.dk tjente en manedslennet paedagog pa det forebyggende og dagbehandlende omrade i kommunerne i gennemsnit
39.030 kr. i september 2018 (inkl. pension, seerlig feriegodtgarelse og overarbejde). Det tilsvarende tal for socialradgivere er
37.059 kr.
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Den 25. percentil er séledes defineret som den borger, hvor praecis 25 % har haft et mindre tidsfor-
brug, og 75 % har haft et starre tidsforbrug. Pa tilsvarende made defineres den 75. percentil.

Tabel 3.6 viser de samlede omkostninger pr. deltager i de fire behandlingsgrupper, nar omkost-
ningsopggarelsen baseres pa oplysninger om tidsforbrug og gavekort for den 25. og 75. percentil af
deltagerne.

Tabel 3.6 Omkostninger (kr.) pr. deltager i Metodeprogrammets forskellige behandlingsgrupper.
25. 0og 75. percentil. 2018-priser.

MI/KAT MI/KAT-G MI/KAT-O MOVE
25. per- 75. per- 25. per- 75. per- 25. per- 75. per- 25. per- 75. per-
centil centil centil centil centil centil centil centil
Lan — samlet tidsfor-
brug 1.505 6.228 2.383 8.060 2.869 12.616 4.453 11.101
Gavekort 200 1.000 400 1.200
| alt pr. deltagerforlgb 1.505 6.228 2.583 9.060 2.869 12.616 4.853 12.301

Tabellen viser, at det geelder for alle behandlingsgrupperne, at der er store forskelle i omkostnin-
gerne til de forskellige deltagere. For MOVE geelder det fx, at omkostningerne til den 25. percentil
er ca. 4.900 kr. pr. deltager, mens det tilsvarende belgb for den 75. percentil er 12.300 kr. pr. delta-
ger — altsa mere end dobbelt s meget.

Resultaterne viser dermed, at der er relativt stor forskel pa, hvor omfattende indsats de enkelte
deltagere i metodeprogrammet har modtaget — det gaelder ikke blot pa tveers af behandlingsgrup-
perne, men ogsa i hgj grad pa tveers af deltagerne i de enkelte grupper (se evt. Pedersen et al.,
2017, for yderligere beskrivelse af forskelle i deltagernes gennemfgrte aktiviteter).
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4 Jdkonomiske konsekvenser

Dette kapitel indeholder en analyse af de gkonomiske konsekvenser af MOVE, det vil sige de kon-
sekvenser, der ligger ud over de medgaede omkostninger, der blev belyst i det foregaende kapitel.

Ideen bag beregningerne

Den grundlzeggende tanke bag analysen af de skonomiske konsekvenser er at se pa, hvilket forbrug
af en reekke offentlige ydelser, deltagerne i Metodeprogrammet havde fra det ar, hvor de startede i
behandlingen under projektet, og i de efterfglgende ar. Vi sammenligner herefter, hvor meget delta-
gerne i MOVE-sporet i Metodeprogrammet har anvendt de forskellige offentlige ydelser og aktiviteter
med, hvor meget borgerne i den nationale kontrolgruppe (forstadet som saedvanlig behandling) har
anvendt dem. Som naevnt i kapitel 2 anvendes den nationale kontrolgruppe, da denne har langt flere
observationer end den kommunale kontrolgruppe. Desuden fglges borgerne i den nationale kontrol-
gruppe over de samme ar som deltagerne i Metodeprogrammet, hvorimod den kommunale kontrol-
gruppe er 2 ar tidligere.™ Det er desvaerre kun muligt at felge borgerne i hgjest 2 ar efter opstart i
programmet, sa der er tale om en analyse med en forholdsvis kort tidshorisont. Resultaterne ville
formodentlig kunne andres ved et laengere perspektiv. !

Opggrelse af de gkonomiske konsekvenser i analysen fglger den inddeling, der findes i Den Soci-
algkonomiske Investeringsmodel (SGM). SOM er et beregningsveerktaj, der kan understatte kom-
muner og andre, der arbejder med socialomradet, til at vurdere omkostninger og de forventede bud-
getokonomiske konsekvenser ved sociale indsatser. Indeholdt i S@M findes blandt andet en Videns-
database, der indeholder den viden og data, som danner baggrund for en beregning, nemlig effekt-
starrelser (samling af effekter fra eksisterende studier pa socialomradet), estimater af konsekvenser
(for pa forhand definerede malgrupper) samt priser for de anvendte kategorier af offentlige ydelser
og aktiviteter). For en mere detaljeret beskrivelse af indholdet i SGM henvises til dokumentationen
af modellen (Jacobsen & Beuchert, 2018; Jacobsen et al., 2018).

Tidligere analyser

To tidligere analyser har bergrt de omrader, der er med i dette kapitel. | evalueringen af Pedersen
et al. (2017) ses der — ud over stoffrihed — pa andre udfaldsmal for programmet som trivsel, krimi-
nalitet, psykisk helbred (som fx opmaerksomheds-/hyperaktivitetsproblemer, impulsivitet eller de-
pression og angst), uddannelse/job og forsgrgelsesgrundlag. Der males dog kun ud fra selvrappor-
terede svar, hvor der typisk er spurgt til forholdene inden for de sidste 30 dage. Evalueringen viser
generelt, at de malte indikatorer viser en forbedring fra indskrivning i behandlingen til 9-maneders
opfelgningen. Derudover viser flere indikatorer, at MOVE-deltagerne klarer sig bedre end deltagerne
i de andre spor, men kun i fa tilfeelde er der tale om statistisk signifikante forskelle pa tveers af de
fire behandlingsgrupper.

P& baggrund af evalueringen af Pedersen et al. (2017) har Socialstyrelsen (2018) gennemfart en
forelgbig skonomisk analyse af MOVE ved hjeelp af en S@OM-beregning. | denne beregning anven-
des de estimerede gkonomiske konsekvenser fra SGM’s vidensdatabase for malgruppen ”Stofmis-
brugere ikke i substitutionsbehandling (18-25 ar)”, og omkostningerne ved at drive indsatsen opge-
res i Socialstyrelsens omkostningsmodel. Resultatet af beregningen er positivt nettoresultat pa 9,0

10 Det er seerligt for omraderne indkomstoverfgrsler og kriminalitet vigtigt, at der er tale om samme éar, da der pa disse omrader har
veeret en betydelig udvikling over tid. Ungdomskriminaliteten er faldende over tid, og pa samme tid har der veeret en begyn-
dende hgjkonjunktur i den betragtede periode, hvilket alt andet lige medfgrer sendringer i, hvor mange individer der modtager
indkomstoverfarsler.

1 Formodentlig ville der vaere tale om mere positive effekter, hvis der var en laengere tidshorisont til radighed, men det er ogsa muligt,
at de positive effekter formindskes over tid, sa der efter et stykke tid ikke laengere er nogen effekt.
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mio. kr., svarende til 62.000 kr. pr. deltager, ved en tidshorisont pa 6 ar og en succesrate pa 50 %,
nar der sammenlignes med ingen behandling. | beregningen sammenholdes MOVE ogsa med saed-
vanlig behandling (der ogsa udviser en stor gevinst). Resultatet af denne sammenligning er, at net-
togevinsten ved MOVE over for saedvanlig behandling udger 2,2 mio. kr. ved 150 deltagere, sva-
rende til ca. 15.100 kr. pr. deltager. Denne beregning anvender antallet af samtaler i den kommunale
kontrolgruppe som et estimat for omkostningerne til seedvanlig behandling.

Analysen i denne rapport udger en forbedring i forhold til de foregdende analyse pa to punkter. For
det farste er der i modseetning til Pedersen et al. (2017) tale om en analyse pa baggrund af register-
oplysninger, hvorfor der er tale om data af hgj kvalitet og daekkende et helt ar. For det andet er der
— i modseetning til SIM-beregningen foretaget af Socialstyrelsen (2018) — tale om, at det er de
faktiske deltagere i Metodeprogrammet, der falges, hvilket forbedrer analysen betydeligt.

4.1 Afgraensning

| alt 460 unge mellem 15 og 25 ar deltog i Metodeprogrammet. Af disse var de 60 mellem 15 og 17
ar ved starten af behandlingen, mens de 400 var i aldersgruppen 18-25 ar. Da der er tale om meget
fa personer i aldersklassen under 18 ar, svarende til kun 15 personer i hver af de fire behandlings-
spor i Metodeprogrammet, vil det som hovedregel ikke vaere muligt at pavise statistisk signifikante
forskelle imellem grupperne for denne aldersklasse.'? Derfor foretages analysen kun for de indivi-
der, der var over 18 ar ved indskrivningstidspunktet.

Deltagerne i Metodeprojektet blev indskrevet i behandlingsforlgbene i arene 2014-16. Til analysen
har vi kun haft mulighed for at tilkknytte data for arene frem til og med 2016.'3 Det betyder, at vi kan
falge personerne i projektet som angivet i Tabel 4.1. Vi vaelger en notation, hvor det ar, hvor individet
er startet i Metodeprogrammet, kaldes ar 0, mens det efterfglgende ar er ar 1 og sa fremdeles.

Tabel 4.1 Oversigt over de ar, der er til radighed for beregningerne.

Aro Ar1 Ar2 ‘
Starti 2014 X X X
Starti 2015 X X
Starti 2016 X

Anm.: X angiver, at deltagerne fra det pagaeldende kalenderar indgar i beregningen af "ar X” i dette kapitel.

Tabel 4.1 viser saledes, at der vil veere klart flest observationer til radighed for analysen af forbruget
af ydelser og aktiviteter for ar 0, mens der gradvist bliver feerre til radighed i ar 1 og ar 2. Opgerel-
serne i beregningerne fglger kalenderaret, dvs. der anvendes data fra arene 2014-16. Det skyldes,
at stort set alle data fra Danmarks Statistiks registerdata kun er til radighed for hele kalenderaret
samlet. Tabel 4.2 sammenfatter antallet af observationer for ar 0-2 for hhv. MOVE-gruppen og den
nationale kontrolgruppe.

Vi har valgt at medtage forbruget af ydelser og aktiviteter i det ar, hvor behandlingen starter, da det
forventes, at der allerede dette ar kan vaere effekt af behandlingen. | Pedersen et al. (2017) opgares

12 Selv hvis det i enkeltstaende tilfelde ville veere muligt at pavise statistisk signifikante forskelle, vil der i overvejende grad veere tale
om, at disse forskelle ville vaere drevet af enkeltobservationer. Dette skyldes, at der i den gkonomiske analyse ses pa omrader,
hvor det naturligt ikke vil veere alle deltagere i Metodeprogrammet, der har et brug af ydelserne, som fx sociale foranstaltninger
til barn og unge under 18 ar, hvorfor enkeltobservationer vil fylde meget i en population pa kun ca. 15 individer.

3 For nogle omrader ville det vaere muligt at fglge deltagerne frem til 2017, men da ikke alle data er opdateret til 2017, tager vi
udgangspunkt i det sidste ar, hvor der foreligger data for alle omraderne.
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effekterne af Metodeprogrammet saledes allerede efter 3 maneder, hvilket i langt de fleste tilfaelde
vil veere inden for samme kalenderar.

Tabel 4.2 Antal deltagere til analysen fordelt pa analysear.

Aro Ar1 Ar2
MOVE 121 102 36
Saedvanlig behandling 1.905 1.565 555

Anm.: Sadvanlig behandling er defineret som den nationale kontrolgruppe.
Kilde: Center for Rusmiddelforskning og VIVE.

Som udgangspunkt anvendes kategorierne i SGM'’s vidensdatabase til beregningen. Der er dog
enkelte kategorier fra S@M, vi ikke har med i beregningen:

= Sociale serviceydelser ud over stofmisbrugsbehandling. De sociale serviceydelser i SGM bestar
af stofmisbrugs- og alkoholbehandling, anvendelse af herberg og forsorg samt en raekke ydelser
under Lov om social service som fx bostgtte, botilbud og beskyttet beskeeftigelse. Udgifterne til
stofmisbrugsbehandling medregnes her, da disse udgifter naturligvis er centrale for en analyse
af Metodeprogrammet. Kategorierne for alkoholmisbrugsbehandling og de avrige ydelser under
serviceloven er fravalgt, da indledende undersagelser viste, at der stort set ikke er noget forbrug
blandt de borgere, der indgar i analysen.™

= Behandling pa psykiatrisk skadestue. Denne er fravalgt, da der i de dataar, vi anvender i analy-
sen, ikke skelnes imellem skadestue og ambulant behandling, hvorfor denne indgar som en
samlet kategori.

Da S@M er en budgetgkonomisk model, og da vi fglger kategorierne og definitionerne i SGM, er der
ogsa i dette tilfeelde tale om en budgetgkonomisk beregning, dvs. vi ser udelukkende pa de gkono-
miske konsekvenser for den offentlige sektor. s

Bemeerk ogsa, at analyserne i dette kapitel udelukkende ser pa de gvrige gkonomiske konsekvenser
og ikke inddrager omkostningerne ved indsatsen, hvilket farst sker i kapitel 5.

4.2 Forbrug af ydelser og aktiviteter fgr og efter programmet

| dette afsnit ser vi pa, hvor meget borgerne i hhv. den nationale kontrolgruppe i seedvanlig behand-
ling og i MOVE har anvendt de offentlige ydelser og aktiviteter.

Aret for behandlingsstart

Den nationale kontrolgrupper er udvalgt pa felgende made: For hver deltager i Metodeprogrammet
udvalgtes fire unge i behandling i andre kommuner end de deltagende kommuner i Metodeprogram-
met. De unge blev valgt, s& de har samme alder og ken samt samme stofprofil (ingen brug af opio-
ider) som deltagerne i Metodeprogrammet. Dermed er der altsa et fint match mellem kontrolgruppe
og MOVE pa disse baggrundskarakteristika. For at vi kan fortolke forskelle i forbruget af ydelser og
aktiviteter som en arsagssammenhaeng, er det imidlertid ogsa nedvendigt, at der ikke er systemati-
ske forskelle imellem grupperne pa disse omrader inden starten pa behandlingen. Som en kontrol

4 Derudover daekker data for visse af de sociale serviceydelser ikke alle kommuner, hvilket yderligere mindsker anntallet af obser-
vationer.

15 Beregningen i denne rapport er altsa ikke en samfundsgkonomisk beregning, idet dette ville have forudsat, at vi ogsd medregner
de gkonomiske konsekvenser for borgerne selv.
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af, hvor god sammenligningsgrundlaget imellem MOVE-deltagerne og borgerne i saedvanlig be-
handling er, har vi derfor opgjort, hvor meget de to grupper anvendte de offentlige ydelser og aktivi-
teter i aret inden, de startede pa behandlingen. Dette er vist i Tabel 4.3.

Tabel 4.3 Forbrug af ydelser og aktiviteter i aret inden behandlingsstart, MOVE og saedvanlig

behandling’.
Enhed Sadvanlig MOVE Forskel Signifi-
behandling kans

Indkomstoverfgrsler

Kontanthjeelp Uger 4,65 5,22 -0,57

Fartidspension Uger 0,39 0,00 0,39 ***

Uddannelseshjeelp Uger 8,94 9,64 -0,70

Andre overfersler Uger 2,29 1,67 0,62
Beskaeftigelsesindsats

Vejledning og opkvalificering Uger 5,05 6,33 -1,28
Skat af indkomst

Beskeeftigelse Dage 110,61 98,31 12,30
Sundhedsydelser

Almen praksis Kontakter 4,46 3,89 0,57

Andre sygesikringskontakter Kontakter 0,03 0,03 0,00

Sengedage (somatisk) Dage 0,07 0,10 -0,03

Ambulant (somatisk) Besag 0,18 0,17 0,01

Skadestue (somatisk) Besag 0,13 0,07 0,06 **

Sengedage (psykiatrisk) Dage 0,29 0,50 -0,22

Ambulant (psykiatrisk) Besag 0,22 0,23 -0,01

Politi, retsveesen og kriminalforsorg

Faengselsdage Dage 1,48 1,81 -0,34
Dom for volds- og saedelighedsforbrydelser Domme 0,48 0,40 0,08
Dom for indbrud, tyveri og haervaerk Domme 1,27 1,04 0,22
Dom for feerdselsloven og andre saerlove Domme 1,85 1,95 -0,10

Ungdoms- og voksenuddannelse

Totalt Uger 2,19 2,52 -0,33

Stofmisbrugsbehandling

Dagbehandling Dage 25,9 32,1 -6,2
Dggnbehandling Dage 0,9 0,0 0,9

Anm.: Statistisk signifikans: *** (p <0,01), ** (p < 0,05), * (p < 0,1).
Note: ' Seedvanlig behandling er defineret som den nationale kontrolgruppe.
Kilde: Center for Rusmiddelforskning og VIVE.

Tabellen viser, at der kun pa to kategorier er statistisk signifikant forskel pa forbruget imellem de to
grupper: modtagelse af fartidspension, hvor borgerne i saedvanlig behandling far opstart havde et
hgjere gennemsnitlig antal uger pa fartidspension, og besag pa somatisk skadestue, hvor borgerne
i seedvanlig behandling ogsa var signifikant flere gange pa besgg. Der er dog tale om meget sma
tal i begge tilfeelde, sa samlet set er der god overensstemmelse imellem gruppernes anvendelse af
de ydelser og aktiviteter, der indgar i beregningen.
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Anvendelse efter opstart

Den gkonomiske analyse bestar herefter i at opgare forbruget af ydelser og aktiviteter i ar 0-2, jf.
beskrivelsen ovenfor. Tabel 4.4 viser sammenligningen af forbruget for MOVE og borgerne i seed-
vanlig behandling set over disse tre ar.

Tabel 4.4 Forbrug af ydelser og aktiviteter i ar 0-2 efter behandlingsstart pr. borger, MOVE og
seedvanlig behandling®.

Ydelse/aktivitet Tidspunkt  Saedvan- MOVE Forskel Signifikans
lig be-
handling

Indkomstoverforsler
Kontanthjeelp Uger Aro 0,4 0,1 0,3 ***

Ar1 0,6 0,1 05 ***

Ar2 0,8 0,0 0,8 ***
Fartidspension Uger Aro 0,5 0,0 0,5 ***

Ar1 0,5 0,0 05 **

Ar2 0,4 0,0 04 *
Uddannelseshjeelp Uger Aro 19,6 20,8 -1,2

Ar1 20,7 21,9 -1,2

Ar2 19,8 21,9 -2,1
Andre overfarsler Uger Ar0 3,5 2,4 1,1

Ar1 3,5 2,2 1,3

Ar2 5,1 3.1 2,0
Beskaeftigelsesindsats
Vejledning og opkvalificering Uger Aro 7,0 7,6 -0,5

Ar1 7,2 9,9 -2,6

Ar2 6,5 9,9 -3,4
Skat af indkomst
Beskeeftigelse Dage Ar0 97,4 72,5 24,9 **

Ar1 102,3 80,6 21,8

Ar2 112,4 89,3 23,0
Politi, retsveesen og kriminalforsorg
Faengsel Dage Aro 8,4 54 3,0

Ar1 10,5 6,6 4,0

Ar2 52 11,4 -6,2
Vold- og seedelighedsforbrydelser Domme Aro 0,1 0,1 0,0

Ar1 0,1 0,0 0,0

Ar2 0,0 0,0 0,0 ***
Indbrud, tyveri og haervaerk Domme Aro 0,2 0,2 0,0

Ar1 0,2 0,1 0,0

Ar2 0,1 0,0 0,1 ***
Faerdsel og andre szerlove Domme Aro 0,4 0,3 0,0

Ar1 0,3 0,2 0,1

Ar2 0,3 0,1 0,1 **

Sundhedsydelser
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Ydelse/aktivitet Tidspunkt  Saedvan- Forskel Signifikans

lig be-
handling

Sengedage (somatisk) Dage Aro 0,5 0,3 0,2 *

Ar1 0,5 0,1 0,4 ™=

Ar2 0,4 0,1 0,3 ***
Ambulant (somatisk) Dage Aro 0,7 1,0 -0,3

Ar1 0,9 0,6 03 *

Ar2 1,1 0,8 0,3
Skadestue (somatisk) Dage Ar0 0,7 0,5 0,2

Ar1 0,5 0,6 -0,1

Ar2 0,4 0,3 0,1
Almen praksis Kontakter ~ Ar0 6,7 6,6 0,1

Ar1 6,0 6,6 -0,5

Ar2 6,2 8,6 -2,4
Andre sygesikringskontakter Kontakter ~ Ar0 2,0 1,5 05 **

Ar1 2,0 1,2 0,8 ***

Ar2 1,9 2,5 -0,6
Sengedage (psykiatrisk) Dage Aro 5,2 3,4 1,8

Ar1 4,1 2,6 1,5

Ar2 5,6 0,8 47
Ambulant (psykiatrisk) Dage Aro 54 5,6 -0,2

Ar1 43 4,6 -0,3

Ar2 4,1 3,4 0,7

Ungdoms- og videregaende uddannelse

Totalt Uger Aro 7,4 9,7 -2,4
Ar 1 6,2 8,9 -2,6
Ar2 4,9 10,2 -5,4

Stofmisbrugsbehandling

Dagbehandling Dage Aro
Ar1
Ar2 46,7 45,2 1,5
Dggnbehandling Dage Ar0 2,7 0,0 2,7
Ar1 2,6 0,0 2,6
Ar2 2,1 0,0 21
Anm.: Statistisk signifikans: *** (p < 0,01), ** (p < 0,05), * (p < 0,1).
Note: ' Seedvanlig behandling er defineret som den nationale kontrolgruppe. "Andre overfgrsler” indeholder blandt andet dag-
penge og sygedagpenge.

Kilde: Center for Rusmiddelforskning og VIVE.

Tabellen viser, at der for de fleste ydelser og aktiviteter ikke er tale om statistisk signifikant forskel
pa forbruget. Der er dog undtagelser. Borgere i saedvanlig behandling har stgtte tilbgjelighed til at
modtage kontanthjaelp og fertidspension, men er ogsa mere i beskaeftigelse end deltagerne i MOVE.
Som det fremgik af Tabel 4.3, var der ikke nogen signifikant forskel pa beskaeftigelsesomfanget i
aret fgr behandlingsstart, s selvom det umiddelbart kan forekomme modsigende, at der bade er en
gget tendens til brug af indkomstoverfarsler og til at veere i beskaeftigelse, s& kan det altsa skyldes
indsatsen. Borgerne i seedvanlig behandling har desuden anvendt praktiserende lsege mere og vee-
ret indlagt mere pa somatisk hospital (og et af &rene ogsa pa psykiatrisk hospital).
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| forhold til anvendelsen af stofmisbrugsbehandling medtager vi for dagbehandlingens vedkom-
mende kun konsekvenserne fra og med ar 2. Det skyldes, at den behandling, der er registreret i ar
0 og 1, netop er den behandling, vi @nsker at belyse konsekvensen af. Den er altsa ikke en konse-
kvens i sig selv, men udggr indsatsen. Grunden til, at bade ar 0 og ar 1 udelades af analysen, er for
det farste, at en del af forlebene kan forlgbe hen over et arsskifte, og for det andet, at der kan veere
tvivl om, hvorvidt behandling er registreret i det korrekte kalenderar. De konsekvenser, der ligger
efter ar 1 (altsa kun ar 2 i den naervaerende analyse), ma formodes at veere efterfglgende behand-
lingsforlgb, hvorfor eventuelle forskelle ville veere en konsekvens af de fgrste behandlingsforlgb.

4.3  Gkonomisk analyse

| dette afsnit viser vi resultaterne af den gkonomiske analyse. Denne analyse bestar af sammenlig-
ning af MOVE-gruppen med gruppen af borgere i seedvanlig behandling pa baggrund af opggrelsen
af forbruget i arene 0-2 efter behandlingsstart som vist i det foregaende afsnit. Vi definerer saedvan-
lig behandling som vaerende en del af den nationale kontrolgruppe.

| bilagene viser vi de tilsvarende beregninger for sammenligning af MOVE-gruppen med hhv.
MI/KAT (Bilag 1), MI/KAT-G (Bilag 2), MI/KAT-O (Bilag 3). Derudover indeholder Bilag 4 en sam-
menligning af borgerne i seedvanlig behandling med deltagerne i Metodeprogrammet under et.

For at omregne forbruget af ydelser og aktiviteter fra Tabel 4.4 til tal i kroner og grer har vi ganget
tallene med priserne fra S@M’s vidensdatabase for malgruppen "Voksne med stofmisbrug”.'® Da
der kun var meget fa tilfaelde, hvor grupperne adskilte sig fer opstart af behandling, jf. Tabel 4.3,
foretager vi sammenligningen af forbruget af ydelser og aktiviteter uden korrektion.

Resultatet af beregningen er vist i Tabel 4.5.17

Tabellen bestar af ud over forspalterne af to sgjler; en sgjle, hvor kun forskelle imellem grupperne, der
er statistisk signifikant pa et 10-procents-niveau, er medtaget, samt en sgijle, hvor alle forskelle er
medregnet, uanset om de er statistisk signifikante eller ej. Tabellen skal laeses pa den made, at et
positivt tal i en celle betyder en positiv budgetakonomisk konsekvens (dvs. en offentlig besparelse)
ved MOVE sammenlignet med saedvanlig behandling, mens et negativ tal betyder en negativ budget-
gkonomisk konsekvens (dvs. en starre offentlig udgift). Et nul betyder, at der ikke er nogen signifikante
budgetakonomiske konsekvenser ved at anvende MOVE i forhold til seedvanlig behandling.

6 Da de fleste priser i SOM’s vidensdatabase er ens pa tvaers af malgrupperne, ger det i praksis ikke den store forskel, hvilken
malgruppe man anvender priserne for.

17| tabellen indgér indkomstoverfgrsler under "Skat af indkomst”, selvom denne kategori ikke fremgik af Tabel 4.4. Det skyldes, at
skatteberegningen for indkomstoverfarsler, ligesom i S@M, sker pa baggrund af de samlede estimerede konsekvenser for
indkomstoverfarslerne. Der anvendes de samme skattesatser som i SOM.
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Tabel 4.5 @konomiske konsekvenser ved MOVE sammenlignet med seedvanlig behandling?, ar
0-2, kr. pr. person, 2018-priser.

Indkomstoverfgrsler
Kontanthjeelp 4.255 4.255
Fartidspension 4.699 4.699
Uddannelseshjeelp 0 -7.132
Andre overfarsler 0 14.644
Beskeeftigelsesindsats
Vejledning og opkvalificering 0 -11.184
Skat af indkomst
Beskeeftigelse -7.741 -20.862
Indkomstoverfarsler -3.402 -6.257
Sundhedsydelser
Almen praksis 0 -351
Andre sygesikringskontakter 784 427
Sengedage (somatisk) 13.235 13.235
Ambulant (somatisk) 440 357
Skadestue (somatisk) 0 371
Sengedage (psykiatrisk) 15.663 27.350
Ambulant (psykiatrisk) 0 365

Politi, retsveesen og kriminalforsorg

Faengselsdage 0 1.742
Dom for volds- og seedelighedsforbrydelser 1.471 2.361
Dom for indbrud, tyveri og heervaerk 1.993 2.706
Dom for faerdselsloven og andre saerlove 1.822 3.525

Ungdoms- og voksenuddannelse

Totalt 0 -17.803

Stofmisbrugsbehandling

Dagbehandling 0 285
Dggnbehandling 0 14.505
| alt 33.219 27.237

Anm.: Tabellen viser veerdien af de tilbagediskonterede forskelle imellem MOVE og seedvanlig behandling. Sgjlen "Statistisk sig-
nifikante” medregner kun de forskelle, der er statistisk signifikante pa et 10-procents-niveau, mens sgjlen "Alle punktesti-
mater” medregner alle forskelle, uanset om de er signifikante eller ej. Der anvendes priser fra malgruppen "Voksne med
stofmisbrug” fra SOM’s vidensdatabase samt en diskonteringsrate pa 4 %.

Note: ' Seedvanlig behandling er defineret som den nationale kontrolgruppe. "Andre overfgrsler” indeholder blandt andet dag-
penge og sygedagpenge.
Kilde: ~Center for Rusmiddelforskning og VIVE.

Tabellen viser, at der samlet set for ar 0-2 er samlede gkonomiske konsekvenser pa ca. 33.000 kr.,
nar man kun medregner de signifikante estimater, og samlede konsekvenser pa ca. 27.000 kr., nar
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man medregner alle forskelle, uanset om de er signifikante eller €j. | nogle tilfeelde, fx skat af ind-
komst fra beskaeftigelse, er det kun i nogle af de 3 ar, at forskellen er statistisk signifikant, hvorfor
der kan veere forskel pa tallene i de to sgjler.

Konsekvenserne falder farst og fremmest inden for sundhedsomradet, hvor borgerne fra MOVE-
sporet havde et mindre forbrug end borgerne i ssedvanlig behandling (som det ogsa blev naevnt i
afsnit 4.2). For eksempel var der samlet i arene 0-2 en estimeret konsekvens pa 13.235 kr. pr.
person pa indleeggelser pa somatisk hospital og en estimeret konsekvens pa 15.663 kr. pa indleeg-
gelser pa psykiatrisk hospital, ndr man sammenligner med seedvanlig behandling.

Derudover er der ogsa mindre konsekvenser med hensyn til indkomstoverfarsler og politi, retsvae-
sen og kriminalforsorg, mens der er negativ konsekvens i form af tab i skatteindtaegter (estimeret il
7.741 kr. pr. person), nar man sammenligner MOVE med saedvanlig behandling, som fglge af at
borgerne i saedvanlig behandling i gennemsnit er i beskeeftigelse flere dage end de unge i MOVE-

gruppen.
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5 Fordeling af de gkonomiske konsekvenser af
MOVE

| dette kapitel gennemferes en uddybende analyse af de gkonomiske konsekvenser ved MOVE pa
baggrund af de skonomiske resultater fra det foregdende kapitel. Som det blev vist i kapitel 4, re-
sulterer MOVE i samlede gkonomiske konsekvenser pa 33.000 kr. pr. deltager i arene 0-2 fra op-
startstidspunktet, nar man sammenligner med saedvanlig behandling defineret ved den nationale
kontrolgruppe. | dette kapitel ser vi pa omkostningseffektiviteten fordelt pa de offentlige aktgrer; stat,
regioner og kommuner.

Fordeling pa offentlige akterer

Til at fordele de gkonomiske konsekvenser pa de offentlige aktarer, kan vi udnytte priserne i SGM’s
vidensdatabase. Figur 5.1 viser fordelingen af det samlede nettoresultat pa 33.000 kr. fra Tabel 4.5
pa aktgrerne.

Figur 5.1 Fordeling af samlet nettoresultat pa offentlige aktarer, samlet ar 0-2, kr. pr. person,
2018-priser.
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Anm.: Tabellen viser veerdien af de tilbagediskonterede forskelle imellem MOVE og saedvanlig behandling fordelt efter priserne i
S@M’s vidensdatabase. Kun de statistisk signifikante pa et 10-procents-niveau er anvendt. Der anvendes en diskonterings-
rate pa 4 %.

Note:  Saedvanlig behandling er defineret som den nationale kontrolgruppe.

Kilde: Center for Rusmiddelforskning og VIVE.

Figuren viser, at det fgrst og fremmest er regionen, der har positive gkonomiske konsekvenser ved
MOVE sammenlignet med saedvanlig behandling. Saledes er de samlede konsekvenser for regio-
nen over de 3 ar pa ca. 25.000 kr. Dette skal sammenholdes med samlede konsekvenser pa ca.
1.000 kr. for staten og ca. 7.000 kr. for kommunen.

29



Tabel 5.1 viser fordelingen af konsekvenserne pa hovedomraderne og de tre offentlige akterer.

Tabel 5.1  Fordeling af de gkonomiske konsekvenser pa hovedomrader og pa offentlige aktarer,
samlet ar 0-2, kr. pr. person, 2018-priser.

Staten Regioner Kommuner ‘
Indkomstoverfarsler 1.791 0 7.163
Beskaeftigelsesindsats 0 0 0
Skat af indkomst -6.052 0 -5.091
Sundhedsydelser 0 24937 5.185
Politi, retsvaesen og kriminalforsorg 5.286 0 0
Ungdoms- og voksenuddannelse 0 0 0
Stofmisbrugsbehandling 0 0 0
| alt 1.025 24.937 7.256

Anm.: Tabellen viser veerdien af de tilbagediskonterede forskelle imellem MOVE og saedvanlig behandling fordelt efter priserne i
S@M’s vidensdatabase. Kun de statistisk signifikante pa et 10-procents-niveau er anvendt. Der anvendes en diskonteringsrate
pa 4 %.

Note:  Saedvanlig behandling er defineret som den nationale kontrolgruppe.

Kilde: Center for Rusmiddelforskning og VIVE.

Tabellen viser tydeligt, at de store positive konsekvenser for regionerne alene skyldes, at der er
store positive konsekvenser pa sundhedsomradet, som i overvejende grad finansieres af regio-
nerne. Konsekvenserne for staten er positive for sa vidt angar indkomstoverfarsler og politi, retsvae-
sen og kriminalforsorg, men negative med hensyn til skattebetalinger. Endelig har kommuner posi-
tive skonomiske konsekvenser pa omraderne indkomstoverfarsler og sundhedsydelser, mens der
er negative gkonomiske konsekvenser med hensyn til skattebetaling.

Nar man sammenligner med beregningen foretaget af Socialstyrelsen (2018), ses det, at fordelingen
er noget anderledes her. Det skyldes fgrst og fremmest, at vi i denne analyse finder sterre konse-
kvenser pa sundhedsomrader og mindre konsekvenser pa kriminalitetsomradet end de, der indgar
i SOM’s vidensdatabase for den malgruppe, der anvendes af Socialstyrelsen (2018).

Omkostningseffektivitet fordelt pa akterer og tid

| dette afsnit fordeler vi resultatet af den gkonomiske beregning ud over tid.

| Figur 5.2 viser vi de samlede offentlige skonomiske konsekvenser for MOVE sammenlignet med
saedvanlig behandling. De rede sgjler angiver de arlige skonomiske konsekvenser af MOVE sam-
menlignet med seedvanlig behandling, mens den bla kurve viser det summerede resultat over tid.
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Figur 5.2 @konomiske konsekvenser i alt for alle offentlige aktarer, MOVE i forhold til seedvan-
lig behandling’, kr. pr. person, 2018-priser.
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Anm.: Der anvendes kun estimater, der er statistisk signifikante pa et 10-procents-niveau. Der anvendes en diskonteringsrate pa 4 %.
Note: ' Saedvanlig behandling er defineret som den nationale kontrolgruppe.
Kilde: Center for Rusmiddelforskning og VIVE.

Figuren viser, at der er et negativ gkonomiske konsekvenser for MOVE over for seedvanlig behand-
ling i det ar, hvor behandlingen startes (ar 0). | arene 1 og 2 er der positive gkonomiske konsekven-
ser. | ar 2 er der tilmed en betydelig positivt gkonomisk konsekvens af MOVE sammenlignet med
sadvanlig behandling, hvilket i hgj grad skyldes de positive konsekvenser pa sundhedsomradet.
Allerede fra ar 1 er de gkonomiske konsekvenser sa store, at de mere end opvejer de negative i ar
1, séledes, at der samlet er tale om positive konsekvenser fra ar 1 og frem.

Figur 5.3 viser en tilsvarende figur som Figur 5.2, men hvor der kun ses pa de kommunale udgifter
og indteegter. Det er interessant at se seerskilt pa disse konsekvenser, da det er kommunen, der
betaler omkostningen ved behandlingen af unge med stofmisbrug.
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Figur 5.3 @konomiske konsekvenser for kommunerne, MOVE i forhold til seedvanlig behand-
ling", kr. pr. person, 2018-priser.
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Anm.: Der anvendes kun estimater, der er statistisk signifikante pa et 10-procents-niveau. Der anvendes en diskonteringsrate pa 4 %.
Note: ' Seedvanlig behandling er defineret som den nationale kontrolgruppe.
Kilde: ~Center for Rusmiddelforskning og VIVE.

Af figuren kan vi se, at de samlede gkonomiske konsekvenser for kommunerne er positive (som det
ogsa fremgik af Figur 5.1 og Tabel 5.1). De er dog af en noget mindre malestok end de samlede
konsekvenser. Kommunerne har et lille negativ konsekvens i ar 0, men positive konsekvenser i ar
1 0og 2. Allerede fra ar 1 er de positive konsekvenser store nok til at opveje de negative fra ar 0, sa
der er et samlet overskud pa konsekvenserne fra ar 1 og frem.

| Figur 5.4 vises de gkonomiske konsekvenser for regionerne over tid.

Figur 5.4  Qkonomiske konsekvenser for regionerne, MOVE i forhold til seedvanlig behandling®,
kr. pr. person, 2018-priser.
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Anm.: Der anvendes kun estimater, der er statistisk signifikante pa et 10-procents-niveau. Der anvendes en diskonteringsrate pa 4 %.
Note: ' Seedvanlig behandling er defineret som den nationale kontrolgruppe.
Kilde: ~Center for Rusmiddelforskning og VIVE.
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Figuren viser, at regionerne allerede fra det farste ar har en lille positivt skonomisk konsekvens af
MOVE sammenlignet med szedvanlig behandling. Dette tal er voksende over tid, og i ar 2 er der
saledes positive konsekvenser for regionen pa ca. 17.000 kr. pr. person. Som man kunne se i Tabel
5.1, skyldes de positive konsekvenser for regionerne, at borgerne i MOVE-behandling har anvendt
sundhedssystemet mindre end borgerne i den nationale kontrolgruppe. Ser man naermere pa tallene
i kapitel 4, kan man se, at de positive gkonomiske konsekvenser i langt overvejende grad skyldes
faerre indleeggelsesdage pa bade somatiske og psykiatriske hospitaler, mens der kun er meget sméa
eller ingen gkonomiske konsekvenser for de gvrige sundhedsydelser.

Figur 5.5 viser en tilsvarende figur for staten.

Figur 5.5 @konomiske konsekvenser for staten, MOVE i forhold til seedvanlig behandling®, kr.
pr. person, 2018-priser.
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Anm.: Der anvendes kun estimater, der er statistisk signifikante pa et 10-procents-niveau. Der anvendes en diskonteringsrate pa 4 %.
Note: ' Seedvanlig behandling er defineret som den nationale kontrolgruppe.
Kilde:  Center for Rusmiddelforskning og VIVE.

De gkonomiske konsekvenser for staten er negative i ar 0, meget taet pa nul i ar 1 og positive i ar 2.
De positive konsekvenser i ar 2 er nok til at opveje de negative fra ar 0, sa der samlet set er et
positivt resultat fra ar 2. Statens gkonomiske konsekvenser er ikke ret store, nar der sammenlignes
med de tilsvarende tal for kommunen og regionen.

| ar 2 er det farst og fremmest konsekvenser pa kriminalitetsomradet, der sikrer det positive netto-
resultat, da konsekvenserne for kriminalitet ikke er signifikante i ar 0 og 1, jf. kapitel 4. Den negative
gkonomiske konsekvens i ar 0 for staten skyldes i overvejende grad et tab af skatteindteegter, nar
man sammenligner MOVE med sadvanlig behandling.
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6 Konklusion og diskussion

Resultater

| denne rapport har vi gennemfgrt en gkonomisk evaluering af Metodeprogrammet generelt og
MOVE-sporet specifikt med udgangspunkt i de indsamlede data fra Center for Rusmiddelforskning
kombineret med priser og kategorier fra Den Socialgkonomiske Investeringsmodel (S@M).

Rapporten viser, at MOVE har veeret dyrere end de tre gvrige behandlingsspor i Metodeprogrammet,
hvilket i hgj grad skyldes, at de unge i MOVE har faet flere samtaler end de unge i de andre spor.

Men derudover viser rapporten, at MOVE samlet har positive gkonomiske konsekvenser fra andre
omrader. De samlede gkonomiske konsekvenser pr. person udger saledes ca. 33.000 kr. set over
en 3-arig horisont, nar man sammenligner borgerne fra MOVE med borgere, der har veeret i saed-
vanlig behandling. De positive gkonomiske konsekvenser optraeder inden for sundhedsydelser, po-
liti, retsvaesen og kriminalforsorg og indkomstoverfgrsler, mens der er negative skonomiske konse-
kvenser for skattebetaling.

Ser man pa de offentlige aktgrer enkeltvis, viser det sig, at MOVE resulterer i en forholdsvis stor
positiv skonomisk konsekvens for regionerne, en begreenset positiv gkonomisk konsekvens for
kommunerne og en lille positiv konsekvens for staten.

Konsekvenser i forhold til omkostninger

| rapporten har vi ikke kunnet opgare omkostningerne til seedvanlig behandling, da vi ikke kender
tidsforbruget pr. samtale i den saedvanlige behandling. Det betyder, at vi ikke kan opggre det sam-
lede gkonomiske resultat af MOVE for den offentlige sektor, nar der sammenlignes med saedvanlig
behandling.

Imidlertid har vi indikationer pa, hvad omkostningen for saedvanlig behandling ville vaere. Ser man
pa antallet af samtaler i seedvanlig behandling, sa ligger det meget teet pa det antal, der gennem-
snitligt er givet i MIKAT-sporet i Metodeprogrammet. Dette indikerer, at omkostningerne til seedvan-
lig behandling nok ikke er meget forskellig fra omkostningen ved MIKAT (opgjort til ca. 4.000 kr. pr.
borger i kapitel 3). Socialstyrelsen (2018) kommer frem til en omkostning pa 3.100 kr. pr. borger ved
sadvanlig behandling ved ogsa at tage udgangspunkt i de gennemsnitlige antal samtaler og til-
lzegge en forberedelsestid pr. samtale.

Uanset, at vi saledes ikke preecist kan afgare det samlede budgetakonomiske resultat, er de gko-
nomiske konsekvenser pa 33.000 kr. pr. borger dog rigeligt store til, at vi kan konkludere, at MOVE
giver et budgetgkonomisk overskud inden for den tidshorisont, vi betragter, nar vi ser pa den offent-
lige sektor som helhed.

Det er kommunerne, der betaler for stofmisbrugsbehandlingen og skal traeffe beslutning om, hvilke
behandlingstyper der skal tilbydes. Derfor er det interessant saerskilt at se pa deres budgetakonomiske
resultat. De gkonomiske konsekvenser for kommunerne er i rapporten udregnet til ca. 7.000 kr. pr.
borger, og hvorvidt det samlede budgetgkonomiske resultat for kommunerne er positivt eller negativt,
afgeres derfor af, om meromkostningen til MOVE i forhold til seedvanlig behandling er starre eller
mindre end 7.000 kr. pr. borger i behandling. Ud fra vores indikationer p4 omkostningerne til seedvanlig
behandling er det imidlertid sveert at afgere, om meromkostningen til MOVE er stgrre eller mindre end
7.000 kr., jf. ovenfor. Samlet ma vi derfor konkludere, at det er usikkert, om kommunerne har et positivt
budgetakonomisk resultat af MOVE sammenlignet med saedvanlig behandling, men at det med stor
sandsynlighed vil vaere taet pa nul inden for den tidshorisont, vi har betragtet.
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Diskussion

Den gkonomiske evaluering i denne rapport bygger pa et datamateriale, som er indsamlet i labet af
Metodeprogrammets Igbetid. Dette materiale deekker bade tidsforbrug til de forskellige aktiviteter i
behandlingssporene og inddelingen i grupper samt populationen i den nationale kontrolgruppe. |
forhold til Socialstyrelsens (2018) evaluering inddrager vi derfor oplysninger om de faktiske delta-
gere i stedet for en malgruppe, der er defineret ud fra registeroplysninger, hvilket er en styrke for
analysen.

Det er en begraensning, at vi kun har mulighed for at fglge borgerne i 3 ar (aret for behandlingsstart
og op til 2 kalenderar derefter). For langt de fleste er der endda kun tale om, at vi kan fglge dem i 1
kalenderar efter behandlingsstart. Man ma saledes forvente, at der kommer efterfelgende gkono-
miske konsekvenser, der til sammen med de konsekvenser, vi belyser, vil kunne resultere i et mere
fuldsteendigt billede. Specifikt er det meget muligt, at kommunerne over en leengere tidshorisont vil
kunne fa et positivt resultat. Omvendt, s& betyder Socialstyrelsens anbefaling af MOVE efter den
succesfulde evaluering af Pedersen et al. (2017), at de fleste af borgerne fra bade behandlingsspo-
rene i Metodeprogrammet og fra gruppen med saedvanlig behandling, der genindskrives til behand-
ling, nu bliver tilbudt MOVE i kommunerne. Det betyder, at vi ved en senere maling naeppe vil kunne
adskille virkningen af MOVE fra virkningen af de andre behandlinger, fordi det ikke vil vaere muligt
at finde en kontrolgruppe, der modtager andre behandlinger.

Sammenlignet med resultatet af S@M-beregningen af Socialstyrelsen (2018), sa er det samlede
budgetgkonomiske resultat i denne rapport sterre. De gkonomiske konsekvenser her er opgijort til
33.000 kr. pr. borger, og selvom der fra dette tal skal fratreekkes meromkostningen ved MOVE, er
det dog med stor sikkerhed stgrre end de ca. 15.000 kr. pr. borger, der blev opgjort af Socialstyrel-
sen (2018), men det er dog inden for samme starrelsesorden. '8 Konsekvenserne optreeder ogsa en
reekke andre steder, som fx pa sundhedsomradet, hvor den positive gkonomiske gevinst i SGM-
beregningen i hgj grad er drevet af besparelser pa kriminalitetsomradet. Det har ogsa betydning for,
hvem gevinsten tilfalder, idet det i vores tilfselde i hgj grad er regionen, der far en gevinst, mens det
i beregningen i SIM i al overvejende grad er staten.

Det er sveert at fastsla, om forskelle imellem de to beregninger skyldes, at der er tale om forskellige
malgrupper, eller om der er tale om, at der er relativt fa personer i MOVE, hvilket betyder, at poten-
tielt vigtige konsekvenser maske ikke er signifikante. Resultaterne i kapitel 4 tyder dog pa, at der er
tale om, at resultaterne af MOVE fordeler sig anderledes end i S@M, idet fordelingen af konsekven-
ser i store treek er den samme, nar der kun ses pa de ra punktestimater og ikke tages hensyn til, om
estimaterne er statistisk signifikante.

| forhold til resultaterne malt af Pedersen & Pedersen (2019) 21 maneder efter indskrivning i MOVE
er der ogsa i nogen grad tale om andre resultater, seerligt pa kriminalitetsomradet, hvor de finder
mere positive resultater end os. Der er i nogen grad tale om forskellige datakilder, hvilket ger en
direkte sammenligning vanskelig.

Resultaterne i rapporten er beheeftet med usikkerhed. Selvom vi i beregningen af de gkonomiske
konsekvenser i kapitel 4 kun har anvendt de estimater, der er statistisk signifikante, er der alligevel
tale om usikre estimater, seerligt for sa vidt angar den preecise starrelsesorden. Ogsa opggrelsen af
omkostningerne i kapitel 3 er beheeftet med usikkerhed, bade for sa vidt angar den registrerede tid,
den overheadsats, der er tillagt, og de Ienniveauer, der er anvendt.

18 Hvis tidshorisonten i S@M-beregningen, der ligger til grund for resultatet af Socialstyrelsen (2018), reduceres til 3 ar, bliver resultatet
pa ca. 23.000 kr. pr. borger, altsa et belgb, der ligger teettere pa det, vi finder.
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En anden kilde til usikkerhed er, at selvom den nationale kontrolgruppe, som vi anvender i bereg-
ningen af de gkonomiske konsekvenser, er udvalgt, sa den ligner deltagerne i Metodeprogrammet
mest muligt, er der ikke tale om et lodtraekningsdesign. Det betyder, at der kan veere en selektions-
skaevhed imellem de to grupper, szerligt med hensyn til ikke-observerbare karakteristika. Saledes
kan der i forskellige kommuner veere forskellig praksis for, hvem der tilbydes behandling. Vi vurderer
dog, at der naeppe er tale om en skaevhed af betydning for resultaterne.

En sidste kilde til usikkerhed omkring resultaterne er, at vi ikke méaler alle mulige gkonomiske kon-
sekvenser. Dette er iszer relevant for sa vidt angar konsekvenserne for de unge under 18 ar, som vi
ikke har kunnet beregne pa grund af et for lille datagrundlag for denne aldersgruppe. De konsekven-
ser, som iszer ville veere relevante at se pa her, vedrgrer uddannelse (bade grundskole og ung-
domsuddannelse) samt bagrn- og ungeforanstaltninger (anbringelser og forebyggende foranstaltnin-
ger). Vi vurderer, at hvis disse konsekvenser havde kunnet udregnes, ville de have givet et positivt
bidrag til den samlede gkonomi.

Samlet vurderer vi dog, at resultaterne i denne rapport trods usikkerhed om bade omkostninger og
de gkonomiske konsekvenser afspejler de skonomiske forhold omkring MOVE i de farste 2 ar efter
indskrivning. Dog er tallene for det sidste ar noget mere usikre, idet kun en lille del af den samlede
population i MOVE har kunnet indga i denne analyse.
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Bilag 1 MOVE sammenlignet med MI/KAT

Dette bilag viser resultaterne af analysen af de gvrige gkonomiske konsekvenser af behandlingen,
nar de unge i MI/KAT-sporet sammenlignes med de unge i MOVE.

Bilagstabel 1.1 viser anvendelsen af de forskellige ydelser og aktiviteter i arene 0-2 for de to grupper.

Bilagstabel 1.1 Forbrug af ydelser og aktiviteter i ar 0-2 efter behandlingsstart, MOVE og
MI/KAT.

Ydelse/service MI/KAT MOVE Forskel Signifikans

Indkomstoverforsler

Kontanthjeelp Uger Aro 0,1 0,1 0,0
Ar1 0,0 0,1 -0,1
Ar2 1,3 0,0 1,3

Fartidspension Uger Ar0 0,5 0,0 0,5
Ar1 0,6 0,0 0,6
Ar2 0,0 0,0 0,0

Uddannelseshjeelp Uger Ar0 16,4 20,8 -4,4
Ar1 16,9 21,9 -5,0
Ar2 8,4 21,9 -13,56 **

Andre overfgrsler Uger Ar0 2,4 2,4 0,0
Ar1 3,3 2,2 1,1
Ar2 3,3 3,1 0,2

Beskeeftigelsesindsats

Vejledning og opkvalificering Uger Aro 7.8 7,6 0,2
Ar1 9,3 9,9 -0,5
Ar2 4,7 9,9 -5,2

Skat af indkomst

Beskeeftigelse Dage Aro 98,2 72,5 257
Ar1 120,2 80,6 396 *
Ar2 201,5 89,3 112,2 ***

Politi, retsveesen og kriminalforsorg

Faengsel Dage Aro 8,8 5,4 3,4
Ar1 10,8 6,6 4,2
Ar2 2,5 11,4 -8,9

Vold- og seedelighedsforbrydelser Domme Ar0 0,1 0,1 0,0
Ar1 0,0 0,0 0,0
Ar2 0,0 0,0 0,0

Indbrud, tyveri og haervaerk Domme Aro 0,2 0,2 0,1
Ar1 0,2 0,1 0,0
Ar2 0,1 0,0 0,1

Feerdsel og andre saerlove Domme Ar0 0,4 0,3 0,1
Ar1 0,3 0,2 0,0
Ar2 0,2 0,1 0,1
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Sundhedsydelser

Sengedage (somatisk) Dage Ar0 0,4 0,3 0,1
Ar1 0,2 0,1 0,1
Ar2 0,3 0,1 0,2
Ambulant (somatisk) Dage Aro 1,0 1,0 0,1
Ar1 1,0 0,6 0,3
Ar2 1,0 0,8 0,1
Skadestue (somatisk) Dage Aro 0,4 0,5 -0,1
Ar1 0,3 0,6 -03 *
Ar2 0,5 0,3 0,1
Almen praksis Kontakter Aro 6,9 6,6 0,4
Ar1 6,2 6,6 -0,3
Ar2 4,6 8,6 40 *
Andre sygesikringskontakter Kontakter Aro 1,7 1,5 0,2
Ar1 1,2 1,2 0,0
Ar2 1,4 2,5 -1,1
Sengedage (psykiatrisk) Dage Aro 1,9 3,4 -1,5
Ar1 0,7 2,6 -19 0~
Ar2 0,0 0,8 -0,8
Ambulant (psykiatrisk) Dage Ar0 3,0 5,6 26 **
Ar1 2,2 4,6 -2,4
Ar2 0,0 34 -34
Ungdoms- og videregéende uddannelse
Uger Aro 11,9 9,7 2,1
Ar1 11,2 8,9 2,3
Ar2 4,8 10,2 -5,5
Stofmisbrugsbehandling
Dagbehandling Dage Aro
Ar1
Ar2 52,6 45,2 7.4
Dggnbehandling Dage Aro 0,0 0,0 0,0
Ar1 32 0,0 32
Ar2 0,0 0,0 0,0

Anm.: Statistisk signifikans: *** (p < 0,01), ** (p < 0,05), * (p < 0,1).
Note: ' ”Andre overfgrsler” indeholder blandt andet dagpenge og sygedagpenge.
Kilde: ~Center for Rusmiddelforskning og VIVE.
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Bilagstabel 1.2 viser resultatet af den gkonomiske beregning, nar MOVE sammenlignes med
MI/KAT. Et positivt tal betyder, at MOVE er en gevinst for den offentlige sektor sammenlignet MI/KAT
0g vice versa.

Bilagstabel 1.2  @konomisk analyse for MOVE sammenlignet med MI/KAT, ar 0-2, kr. pr. person.

Indkomstoverfgrsler
Kontanthjeelp 0 2.970
Fartidspension 0 4.045
Uddannelseshjeelp -20.670 -35.893
Andre overfarsler 0 4.155
Beskaeftigelsesindsats
Vejledning og opkvalificering 0 -9.221
Skat af indkomst
Beskaeftigelse -44.037 -52.008
Indkomstoverfarsler 7.855 9.395

Politi, retsveesen og kriminalforsorg

Faengselsdage 0 -1.298
Dom for volds- og saedelighedsforbrydelser 0 1.402
Dom for indbrud, tyveri og haervaerk 0 3.506
Dom for feerdselsloven og andre szerlove 0 2.720
Sundhedsydelser
Almen praksis -495 -488
Andre sygesikringskontakter 0 -534
Sengedage (somatisk) 0 5.969
Ambulant (somatisk) 0 719
Skadestue (somatisk) -395 -273
Sengedage (psykiatrisk) -6.626 -14.794
Ambulant (psykiatrisk) -10.646 -14.827
Ungdoms- og videregéende uddannelse
Totalt 0 -1.216
Stofmisbrugsbehandling
Dagbehandling 0 1.405
Dagnbehandling 0 6.360
| alt -75.013 -87.906

Anm.: Tabellen viser veerdien af de tilbagediskonterede forskelle imellem MOVE og MI/KAT. Sgjlen "Statistisk signifikante” med-
regner kun de forskelle, der er statistisk signifikante pa et 10-procents-niveau, mens sgjlen "Alle punktestimater” medregner
alle forskelle, uanset om de er signifikante eller ej. Der anvendes priser fra malgruppen "Voksne med stofmisbrug” fra SGM'’s
vidensdatabase samt en diskonteringsrate pa 4 %.

Note: ' ”Andre overfgrsler” indeholder blandt andet dagpenge og sygedagpenge.
Kilde: ~Center for Rusmiddelforskning og VIVE.
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Bilag2 MOVE sammenlignet med MI/KAT-G

Dette bilag viser resultaterne af analysen af de gvrige gkonomiske konsekvenser af behandlingen,
nar de unge i MI/KAT-G-sporet sammenlignes med de unge i MOVE.

Bilagstabel 2.1 viser anvendelsen af de forskellige ydelser og aktiviteter i arene 0-2 for de to grupper.

Bilagstabel 2.1  Forbrug af ydelser og aktiviteter i ar 0-2 efter behandlingsstart, MOVE og

MI/KAT-G.
Ydelse/aktivitet Tids- MI/KAT-G MOVE Forskel Signifikans
punkt

Indkomstoverforsler

Kontanthjaelp Uger Ar0 0,4 0,1 0,3
Ar1 0,2 0,1 0,2
Ar2 0,2 0,0 0,2

Fartidspension Uger Ar0 0,5 0,0 0,5
Ar1 0,6 0,0 0,6
Ar2 0,0 0,0 0,0

Uddannelseshjeelp Uger Ar0 18,5 20,8 -2,3
Ar1 20,5 21,9 -1,4
Ar2 17,1 21,9 -4,8

Andre overfgrsler Uger Ar0 1,1 2,4 -1,3
Ar1 1,7 2,2 -0,5
Ar2 3,5 3,1 0,4

Beskaeftigelsesindsats

Vejledning og opkvalificering Uger Aro 8,4 7,6 0,8
Ar1 9,9 9,9 0,0
Ar2 9,8 9,9 -0,1

Skat af indkomst

Beskeeftigelse Dage Aro 89,2 72,5 16,7
Ar1 104,9 80,6 243
Ar2 118,0 89,3 28,6

Politi, retsveesen og kriminalforsorg

Faengsel Dage Aro 8,8 5,4 3,3
Ar1 10,1 6,6 3,6
Ar2 22,1 11,4 10,7

Vold- og seedelighedsforbrydelser Domme Ar0 0,0 0,1 0,0
Ar1 0,0 0,0 0,0
Ar2 0,1 0,0 0,1

Indbrud, tyveri og haervaerk Domme Aro 0,2 0,2 0,0
Ar1 0,1 0,1 0,0
Ar2 0,1 0,0 0,1

Feerdsel og andre saerlove Domme Ar0 0,4 0,3 0,1
Ar1 0,3 0,2 0,1
Ar2 0,2 0,1 0,1
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Sundhedsydelser

Sengedage (somatisk) Dage Ar0 0,2 0,3 0,0
Ar1 0,3 0,1 0,2
Ar2 1,0 0,1 0,9
Ambulant (somatisk) Dage Ar0 0,6 1,0 -0,4
Ar1 0,9 0,6 0,2
Ar2 1,1 0,8 0,2
Skadestue (somatisk) Dage Aro 0,3 0,5 -0,2
Ar1 0,3 0,6 -0,3
Ar2 0,2 0,3 -0,1
Almen praksis Kontakter Aro 57 6,6 -0,9
Ar1 4,9 6,6 -1,7
Ar2 52 8,6 -3,4
Andre sygesikringskontakter Kontakter Aro 1,6 1,5 0,1
Ar1 1,2 1,2 0,0
Ar2 2,0 2,5 -0,6
Sengedage (psykiatrisk) Dage Aro 2,3 3,4 -1,0
Ar1 1,2 2,6 -1,3
Ar2 0,0 0,8 -0,8
Ambulant (psykiatrisk) Dage Ar0 41 5,6 -1,5
Ar1 1,8 4,6 -2,8
Ar2 2,2 34 -1,2
Ungdoms- og videregéende uddannelse
Uger Aro0 10,2 9,7 0,5
Ar1 5,9 8,9 -2,9
Ar2 52 10,2 -5,0
Stofmisbrugsbehandling
Dagbehandling Dage Aro
Ar1
Ar2 46,8 45,2 1,6
Dggnbehandling Dage Aro 0,0 0,0 0,0
Ar1 0,0 0,0 0,0
Ar2 0,0 0,0 0,0

Anm.: Statistisk signifikans: *** (p < 0,01), ** (p < 0,05), * (p < 0,1).
Note: ' ”Andre overfgrsler” indeholder blandt andet dagpenge og sygedagpenge.
Kilde: ~Center for Rusmiddelforskning og VIVE.
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Bilagstabel 2.2 viser resultatet af den gkonomiske beregning, nar MOVE sammenlignes med
MI/KAT-G. Et positivt tal betyder, at MOVE er en gevinst for den offentlige sektor sammenlignet
MI/KAT-G og vice versa.

Bilagstabel 2.2  @Jkonomisk analyse for MOVE sammenlignet med MI/KAT-G, ar 0-2, kr. pr.
person.

Indkomstoverfgrsler

Kontanthjeelp 0 1.822

Fartidspension 0 3.866

Uddannelseshjeelp 0 -13.389

Andre overfgrsler 0 -4.900
Beskeeftigelsesindsats

Vejledning og opkvalificering 0 1.251
Skat af indkomst

Beskaeftigelse 0 -20.666

Indkomstoverfarsler 0 4.788
Politi, retsveesen og kriminalforsorg

Faengselsdage 0 26.797

Dom for volds- og saedelighedsforbrydelser 0 1.209

Dom for indbrud, tyveri og haervaerk 0 1.657

Dom for feerdselsloven og andre saerlove 0 2.925
Sundhedsydelser

Almen praksis -221 -752

Andre sygesikringskontakter 0 -292

Sengedage (somatisk) 0 14.171

Ambulant (somatisk) 0 99

Skadestue (somatisk) -419 -836

Sengedage (psykiatrisk) 0 -11.126

Ambulant (psykiatrisk) 0 -9.851
Ungdoms- og videregaende uddannelse

Totalt 0 -12.560
Stofmisbrugsbehandling

Dagbehandling 0 304

Dggnbehandling 0 0
| alt -640 -15.484

Anm.: Tabellen viser veerdien af de tilbagediskonterede forskelle imellem MOVE og MI/KAT-G. Sgjlen "Statistisk signifikante”
medregner kun de forskelle, der er statistisk signifikante pa et 10-procents-niveau, mens sgjlen "Alle punktestimater” med-
regner alle forskelle, uanset om de er signifikante eller ej. Der anvendes priser fra malgruppen "Voksne med stofmisbrug”
fra S@M’s vidensdatabase samt en diskonteringsrate pa 4 %.

Note: ' ”Andre overfarsler” indeholder blandt andet dagpenge og sygedagpenge.
Kilde: ~Center for Rusmiddelforskning og VIVE.
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Bilag3 MOVE sammenlignet med MI/KAT-O

Dette bilag viser resultaterne af analysen af de gvrige gkonomiske konsekvenser af behandlingen,
nar de unge i MI/KAT-O-sporet sammenlignes med de unge i MOVE.

Bilagstabel 3.1 viser anvendelsen af de forskellige ydelser og aktiviteter i arene 0-2 for de to grupper.

Bilagstabel 3.1  Forbrug af ydelser og aktiviteter i ar 0-2 efter behandlingsstart, MOVE og

MI/KAT-O.
Ydelse/aktivitet Tids- MI/KAT-O MOVE Forskel Signifikans
punkt

Indkomstoverforsler

Kontanthjaelp Uger Ar0 0,3 0,1 0,2
Ar1 1,4 0,1 14 *
Ar2 0,0 0,0 0,0

Fartidspension Uger Ar0 0,0 0,0 0,0
Ar1 0,6 0,0 0,6
Ar2 0,0 0,0 0,0

Uddannelseshjeelp Uger Ar0 17,0 20,8 -3,8
Ar1 18,9 21,9 -3,0
Ar2 24,0 21,9 2,1

Andre overfgrsler Uger Ar0 2,1 2,4 -0,4
Ar1 1,8 2,2 -0,4
Ar2 1,6 3,1 -1,5

Beskaeftigelsesindsats

Vejledning og opkvalificering Uger Aro 9,0 7,6 1,4
Ar1 8,5 9,9 -1,4
Ar2 10,7 9,9 0,8

Skat af indkomst

Beskeeftigelse Dage Aro 100,9 72,5 28,4
Ar1 86,9 80,6 6,3
Ar2 98,3 89,3 8,9

Politi, retsveesen og kriminalforsorg

Faengsel Dage Aro 0,0 5,4 0,0
Ar1 4,6 6,6 -1,9
Ar2 58 11,4 -5,6

Vold- og seedelighedsforbrydelser Domme Ar0 0,0 0,1 0,0
Ar1 0,1 0,0 0,0
Ar2 0,1 0,0 0,1 *

Indbrud, tyveri og haervaerk Domme Aro 0,1 0,2 0,0
Ar1 0,1 0,1 0,0
Ar2 0,1 0,0 0,1

Feerdsel og andre saerlove Domme Ar0 0,3 0,3 0,0
Ar1 0,3 0,2 0,1
Ar2 0,3 0,1 0,2

44



Sundhedsydelser

Sengedage (somatisk) Dage Ar0 0,3 0,3 0,0
Ar1 0,4 0,1 03 *
Ar2 0,3 0,1 0,2
Ambulant (somatisk) Dage Ar0 0,9 1,0 -0,1
Ar1 1,4 0,6 0,8
Ar2 1,1 0,8 0,3
Skadestue (somatisk) Dage Aro 0,4 0,5 -0,1
Ar1 0,3 0,6 -03 *
Ar2 0,3 0,3 0,0
Almen praksis Kontakter Aro 7,0 6,6 0,5
Ar1 7,0 6,6 0,5
Ar2 9,8 8,6 1,2
Andre sygesikringskontakter Kontakter Aro 1,2 1,5 -0,3
Ar1 1,8 1,2 0,5
Ar2 1,7 2,5 -0,8
Sengedage (psykiatrisk) Dage Aro 0,8 3,4 25 *
Ar1 1,0 2,6 -1,6
Ar2 1,0 0,8 0,2
Ambulant (psykiatrisk) Dage Ar0 3.1 5,6 25 *
Ar1 3,2 4,6 -1,4
Ar2 3,9 34 0,4

Ungdoms- og videregéende uddannelse

Uger Aro0 10,3 9,7 0,6
Ar1 9,8 8,9 1,0
Ar2 8,4 10,2 -1,8
Stofmisbrugsbehandling
Dagbehandling Dage Aro
Ar1
Ar2 38,6 45,2 -6,6
Dggnbehandling Dage Aro 0,3 0,0 0,3
Ar1 2,0 0,0 2,0
Ar2 0,0 0,0 0,0
Anm.: Statistisk signifikans: *** (p < 0,01), ** (p < 0,05), * (p < 0,1).
Note: ' ”Andre overfgrsler” indeholder blandt andet dagpenge og sygedagpenge.

Kilde: ~Center for Rusmiddelforskning og VIVE.
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Bilagstabel 3.2 viser resultatet af den gkonomiske analyse, nar MOVE sammenlignes med MI/KAT-
O. Et positivt tal betyder, at MOVE er en gevinst for den offentlige sektor sammenlignet MI/KAT-O
0g vice versa.

Bilagstabel 3.2 @konomisk analyse for MOVE sammenlignet med MI/KAT-O, ar 0-2, kr. pr.
person.

Indkomstoverfgrsler
Kontanthjeelp 3.636 4.235
Fartidspension 0 2.148
Uddannelseshjeelp 0 -7.991
Andre overfgrsler 0 -7.504
Beskaeftigelsesindsats
Vejledning og opkvalificering 0 1.491
Skat af indkomst
Beskaeftigelse 0 -13.245
Indkomstoverfarsiser -1.382 3.462

Politi, retsveesen og kriminalforsorg

Faengselsdage 0 -11.354
Dom for volds- og saedelighedsforbrydelser 4.064 4.226
Dom for indbrud, tyveri og haervaerk 0 338
Dom for feerdselsloven og andre saerlove 0 3.100
Sundhedsydelser
Almen praksis 0 269
Andre sygesikringskontakter 0 -322
Sengedage (somatisk) 3.840 6.643
Ambulant (somatisk) 0 1.393
Skadestue (somatisk) -417 -586
Sengedage (psykiatrisk) -9.115 -14.005
Ambulant (psykiatrisk) -4.591 -6.294

Ungdoms- og videregéende uddannelse

Totalt 0 347

Stofmisbrugsbehandling

Dagbehandling 0 -1.253
Dggnbehandling 0 4.560
| alt -3.965 -31.037

Anm.: Tabellen viser veerdien af de tilbagediskonterede forskelle imellem MOVE og MI/KAT-O. Sgjlen "Statistisk signifikante”
medregner kun de forskelle, der er statistisk signifikante pa et 10-procents-niveau, mens sgjlen "Alle punktestimater” med-
regner alle forskelle, uanset om de er signifikante eller ej. Der anvendes priser fra malgruppen "Voksne med stofmisbrug”
fra S@M’s vidensdatabase samt en diskonteringsrate pa 4 %.

Note: ' ”Andre overfarsler” indeholder blandt andet dagpenge og sygedagpenge.
Kilde: ~Center for Rusmiddelforskning og VIVE.
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Bilag4  Sammenligning af Metodeprogrammet og
saedvanlig behandling

Dette bilag viser resultaterne af analysen af de gvrige gkonomiske konsekvenser af behandlingen, nar
de unge i Metodeprogrammet ses under et og sammenlignes med de unge i saedvanlig behandling.

Bilagstabel 4.1 viser anvendelsen af de forskellige ydelser og aktiviteter i arene 0-2 for de to grupper.

Bilagstabel 4.1  Forbrug af ydelser og aktiviteter i ar 0-2 efter behandlingsstart, Metodepro-
grammets deltagere samlet og saedvanlig behandling.

Ydelse/service Tids- Sadvanlig Metodepro- For- Signifi-
punkt behandling grammet skel kans

Indkomstoverfgrsler

Kontanthjeelp Uger Aro 0,4 0,2 0,2 *
Ar1 0,6 0,4 0,2
Ar2 0,8 0,3 0,5

Fertidspension Uger Aro 0,5 0,4 0,1
Ar1 0,5 0,5 0,0
Ar2 0,4 0,0 04 *

Uddannelseshjeelp Uger Ar0 19,6 18,3 1,4
Ar1 20,7 19,7 1,0
Ar2 19,8 18,1 1,7

Andre overfgrsler Uger Ar0 3,5 2,0 1,5 *
Ar1 35 2,2 1,2 *
Ar2 5,1 2,9 22

Beskaeftigelsesindsats

Vejledning og opkvalificering Uger Aro 7,0 8,2 -11
Ar1 7,2 9,4 2,2
Ar2 6,5 9,0 -2,5

Skat af indkomst

Beskeeftigelse Dage Aro 97,4 89,6 7,8
Ar1 102,3 97,6 4,8
Ar2 112,4 123,0 -10,6

Politi, retsveesen og kriminalforsorg

Faengsel Dage Aro 8,4 6,9 1,5
Ar1 10,5 8,0 25
Ar2 52 11,3 -6,2

Vold- og saedelighedsforbrydelser Domme Aro 0,1 0,1 0,0
Ar1 0,1 0,0 0,0 **
Ar2 0,0 0,1 0,0

Indbrud, tyveri og haervaerk Domme Aro 0,2 0,2 0,0
Ar1 0,2 0,1 0,0
Ar2 0,1 0,1 0,0

Faerdsel og andre szerlove Domme Aro 0,4 0,4 0,0
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Sundhedsydelser

Sengedage (somatisk) Dage Ar0 0,5 0,3 0,2 **
Ar1 0,5 0,2 03 **
Ar2 0,4 0,5 0,0
Ambulant (somatisk) Dage Ar0 0,7 0,9 -02 *
Ar1 0,9 1,0 0,0
Ar2 1,1 1,0 0,1
Skadestue (somatisk) Dage Ar0 0,7 0,4 0,3 ***
Ar1 0,5 0,4 0,1 **
Ar2 0,4 0,3 0,1 ~
Almen praksis Kontakter Aro 6,7 6,6 0,2
Ar1 6,0 6,2 -0,1
Ar2 6,2 7.1 -0,9
Andre sygesikringskontakter Kontakter Aro 2,0 1,5 0,5 ***
Ar1 2,0 1,3 0,7 ***
Ar2 1,9 1,9 0,0
Sengedage (psykiatrisk) Dage Aro 5,2 21 3,1
Ar1 4,1 1,4 2,7 M
Ar2 5,6 0,5 51 ™=
Ambulant (psykiatrisk) Dage Aro 54 4,0 1,4 **
Ar1 43 3,0 1,3 =
Ar2 4,1 2,5 1,7 =

Ungdoms- og videregaende uddannelse

Uger Aro 7,4 10,5 -3,
Ar1 6,2 8,9 2,7
Ar2 4,9 7,2 -2,4
Stofmisbrugsbehandling
Dagbehandling Dage Aro
Ar1
Ar2 46,7 45,8 0,9
Dggnbehandling Dage Aro 2,7 0,1 26 ***
Ar1 2,6 1,3 1,3
Ar2 2,1 0,0 21
Anm.: Statistisk signifikans: *** (p < 0,01), ** (p < 0,05), * (p < 0,1).
Note: ' ”Andre overfgrsler” indeholder blandt andet dagpenge og sygedagpenge.

Kilde: ~Center for Rusmiddelforskning og VIVE.
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Bilagstabel 4.2 viser resultatet af den gkonomiske analyse, nar deltagerne i Metodeprogrammet set
under et sammenlignes med gruppe af borgere med saedvanlig behandling. Et positivt tal betyder,
at Metodeprogrammet er en gevinst for den offentlige sektor sammenlignet med saedvanlig behand-
ling og vice versa.

Bilagstabel 4.2 QJkonomisk analyse for Metodeprogrammets deltagere samlet sammenlignet
med seedvanlig behandling, ar 0-2, kr. pr. person.

Statistisk signifikante Alle punktestimater

Indkomstoverfgrsler

Kontanthjeelp 548 2.154

Fortidspension 1.432 1.787

Uddannelseshjeelp 0 6.399

Andre overfarsler 16.585 16.585
Beskaeftigelsesindsats

Vejledning og opkvalificering -3.748 -9.879
Skat af indkomst

Beskeeftigelse 0 -804

Indkomstoverfarsler -7.055 -10.231

Politi, retsveesen og kriminalforsorg

Faengselsdage 0 -2.762
Dom for volds- og saedelighedsforbrydelser 1.069 727
Dom for indbrud, tyveri og haerveerk 0 1.370
Dom for feerdselsloven og andre szerlove 0 1.432
Sundhedsydelser
Almen praksis 0 -108
Andre sygesikringskontakter 71 689
Sengedage (somatisk) 6.845 6.355
Ambulant (somatisk) -326 -176
Skadestue (somatisk) 796 796
Sengedage (psykiatrisk) 37.040 37.040
Ambulant (psykiatrisk) 7.794 7.794

Ungdoms- og videregaende uddannelse

Totalt -10.317 -14.299

Stofmisbrugsbehandling

Dagbehandling 0 178
Dagnbehandling 5.409 11.860
| alt 56.784 56.906

Anm.: Tabellen viser veerdien af de tilbagediskonterede forskelle imellem Metodeprogrammets deltagere set under et og saedvan-
lig indsats. Sgijlen "Statistisk signifikante” medregner kun de forskelle, der er statistisk signifikante pa et 10-procents-niveau,
mens sgjlen "Alle punktestimater” medregner alle forskelle, uanset om de er signifikante eller ej. Der anvendes priser fra
malgruppen "Voksne med stofmisbrug” fra S&OM'’s vidensdatabase samt en diskonteringsrate pa 4 %.

Note: ' ”Andre overfgrsler” indeholder blandt andet dagpenge og sygedagpenge.
Kilde:  Center for Rusmiddelforskning og VIVE.
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