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1.0. Indledning

Strategiske mal for Sundhed, Pleje og Omsorg 2015-2017 beskriver malene for de aktiviteter og ind-
satser, som vil veere i fokus i afdelingerne i Sundhed, Pleje og Omsorg (SPO), som er: Plejeboligomra-
det, Myndighedsenheden, Genoptraeningen, Hjemmeplejen, Hjelpemiddelcentret, Sygeplejen samt

Forebyggelses- og sundhedsomradet.

Malene beskrives for hver afdeling og under hvert mal praeciseres et sat handlinger, som viser hvor-
dan at malet opnas i praksis. Mal og handlinger evalueres arligt, hvorefter der laves en opdateret
version af strategiplanen.

Malene er formuleret ud fra visionen i SPO, som er:

Vision: Livet skal leves (sundt) hele livet.

Med udgangspunkt i den enkelte borgers livsituation at arbejde med sundhedsfremme, forebyggel-
se, behandling, pleje, lindring og rehabilitering i en kontinuerlig og sammenhangende proces. Ud-
gangspunktet er borgerens ressourcer og formdlet er at styrke livsmod og ressourcer samt skabe nye
muligheder.

Pa tveers af afdelingerne i SPO vil fire overordnede fokusomrader veere i fokus i de naeste tre ar.
Fokusomrader for hele SPO er:

Rehabilitering: Alle i SPO praktiserer det brede syn pa rehabilitering bade i deres egen afdeling og pa
tveers af afdelingerne.

Velfaerdsteknologi: SPO fungerer som ”living lab” for afprgvning og udvikling af nye velfeerdstekno-
logiske Igsninger og SPO samarbejder med private virksomheder og uddannelses- og forskningsinsti-
tutioner om udvikling Igsningerne.

Kompetenceudvikling og trivsel: Medarbejderne i SPO gennemfgrer kompetenceudvikling og trivs-
len szettes i fokus.

En aben, nytaenkende og udviklingsorienteret organisation: SPO markerer sig indadtil og udadtil
som en nytankende og udviklingsorienteret organisation. Det nye plejecenter og Sundhedshus star
som vartegn for arbejdet med ”living lab” og innovation.

Strategiske mal for Sundhed, Pleje og Omsorg 2015-2017 understgtter de igangvaerende politikker
og strategier i Albertslund Kommune herunder indsatsomraderne i direktgrforum, netvaerksstruktu-
ren samt Albertslund som grgn og innovativ kommune.
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2.0. Strategiske mal for plejeboligomradet (Vi vil):

1.

w

Vi vil ga fra en plejekultur til en livskultur og sikre borgeren mulighed for at leve eget liv hele
livet.

Vi vil sikre borgeren det sunde og rigtige tiloud om kost.

Vi vil sikre borgeren mulighed for at dg en veerdig dgd i trygge rammer.

Vi vil skabe en organisering i SPO, som understgtter, at medarbejderne praktiserer rehabili-
tering bade i egen afdeling og pa tveers af afdelinger (faelles mal).

Vi vil veere dbne og nysgerrige over for at afprgve og bruge nye velfaerdsteknologiske lgsnin-
ger og fungere som ”living lab” (faelles mal).

Handlinger (Sadan vil komme i mal):

Ad1-2)

Ad 3)

Ad 4)

Alle personaler gennemfgrer kompetenceudvikling i mestring og rehabilitering

Inden tildeling af ydelser laves altid en tvaerfaglig vurdering. Vurderingen skal beskrive bor-
gerens ressourcer og hvordan plejepersonalet kan understgtte borgeren i at leve eget liv

Ledelsen vil overveje andre fremtidige personaleprofiler eksempelvis socialpsedagoger

Der laves Igbende ernzeringsvurderinger af den enkelte borger bade for at afdeekke og img-
dekomme borgerens ernaeringsbehov men ogsa som tidlig opsporing og indsats

Mad, maltider og ernaeringsvurderinger indgar som centrale elementer i det rehabiliterende
arbejde omkring borgeren

Alle personaler gennemgar kompetenceudvikling/undervisning i, hvad sund mad er for zel-
dre i samarbejde med kostfaglig medarbejder

Der nedsaettes en arbejdsgruppe til at undersgge og afklare, hvordan plejepersonalet kan
samarbejde med laegen ved uafvendelig dgd. Arbejdsgruppen skal udarbejde en procedure
for samarbejdet samt en vejledning til dokumentation

Der nedsaettes en arbejdsgruppe til at beskrive forskellen pa henholdsvis den rehabiliteren-
de og palliative indsats. Arbejdsgruppen skal lave forberedende undervisningsmateriale til
undervisning i den palliative indsats

Der nedseaettes en arbejdsgruppe til at samarbejde netvaerksbaseret med leeger og omkring-
liggende kommuner. Arbejdsgruppen skal udarbejde et konsensusdokument om ophgr af
livsforleengende behandling



Ad 5)

e Alle personaler bruger systemerne TOBS og TRIAGE til at observere borgernes adfaerd og
ressourcer. Ud fra observationer laves altid en handleplan med szerligt fokus pa tidlig indsats
og plejepersonalets understgttelse af borgeren i at leve eget liv

e Medarbejdere fra plejeboligomradet deltager i netvaerk om velfaerdsteknologi



3.0. Strategiske mal for myndighedsenheden (Vi vil):

Vi vil give borgeren mulighed for mestring af eget liv.

Vi vil skabe en organisering i SPO, som understgtter, at medarbejderne praktiserer rehabili-

tering bade i egen afdeling og pa tveers af afdelinger (faelles mal).

Vi vil sikre borgeren kontinuitet og tryghed i overgangen fra hospital til kommune samt i de

interne forlgb.

Vi vil sikre, at de politiske beslutninger traeder tydeligt igennem i enhedens arbejde.

Vi vil veere dbne og nysgerrige over for at afprgve og bruge nye velfaerdsteknologiske Igsnin-
ger og fungere som "living lab” (feelles mal).

Handlinger (Sadan vil komme i mal):

Ad 1-2)

Ad 3)

Ad 4)

Ad 5)

e Visitationen vil igangsaette indsatser i forbindelse med Servicelovens lovaendring om
§83 og §83a:

- Handleplan og malsaetninger for borgerne
- Koordination af tvaerfaglige indsatser
- Dokumentation af forlgbene

e Alle personaler modtager kompetenceudvikling i visitators rolle og faglighed i det
brede arbejde med rehabilitering

e Der indfgres ressourcepersoner i myndighedsenheden som tovholdere pa den fagli-
ge udvikling inden for specifikke problematikker

e Alle borgere har egen visitator eller sagsbehandler, som fglger borgerens sag

e Der arbejdes med mulighederne for journaldeling mellem visitationen og ergotera-
peuterne

e Kvalitetsstandarderne for myndighedsomradet gennemgas, kvalificeres og forelaeg-
ges én gang arligt Velfeerdsudvalget

e Medarbejdere under myndighedsenheden deltager i netveerk om velfaerdsteknologi



4.0. Strategiske mal for genoptraningen (Vi vil):

1.

Vi vil minimere ventetiden, sdledes at 95% af borgere henvist til traening efter Serviceloven
eller Sundhedsloven starter traening inden for 1 uge.

Vi vil optimere og kvalificere traeningen efter sundhedsloven.
Vi vil muligggre, at patientorganisationer anvender Sundhedshuset.

Vi vil skabe en organisering i SPO, som understgtter, at medarbejderne praktiserer rehabili-
tering bade i egen afdeling og pa tveers af afdelinger (faelles mal).

Vi vil veere dbne og nysgerrige over for at afprgve og bruge nye velfaerdsteknologiske Igsnin-
ger og fungere som "living lab” (faelles mal).

Handlinger (Sadan vil komme i mal):

Ad 1)

Ad 2)

Ad 3)

Ad 4)

Ad 5)

e Genoptraeningen laver opggrelser over ventetid hver maned

e Der laves procedurer, sa alle borgere bliver booket til opstart samme dag som Gen-
optraningen modtager Genoptraeningsplan/henvendelse. Det sikres, at der er til-
streekkelig med opstartstider i terapeuternes kalendere

e Antallet af bevilligede traeningsgange samt forlaengelser gennemgas. Ud fra gen-
nemgangen fastsaettes klare kriterier for, hvornar et treeningsforlgb kan forleenges

e Terapeuterne treenes og undervises i at tage stilling til kriterierne, fgr at de forlaen-
ger et traeningsforlgb

e Patientforeningerne hhv. KOL-, diabetes- og hjerteforeningerne kontaktes og invite-
res til en dialog om gnsker og muligheder for anvendelse af Sundhedshuset

e Genoptraningen deltager i udviklingsarbejdet vedrgrende at skabe en tvaerfaglig or-
ganisering omkring arbejdet med rehabilitering

e Derigangseaettes uddannelse i brugen af traeningsmodulet APPINUX med henblik pa
borgernes traening i hjemmet



5.0. Strategiske mal for hjemmeplejen (Vi vil):

1. Vivil ved hjzelp af tidlig opsporing af sygdomstegn forebygge hospitalsindlaeggelser ek-
sempelvis ved infektioner.

2. Vivil ved hjlp af rehabiliterende indsatser ggre borgerne mere selvhjulpne.
3. Vivil arbejde for, at borgerne oplever kontinuitet i den hjalp de modtager.

4. Vivil skabe en organisering i SPO, som understgtter, at medarbejderne praktiserer reha-
bilitering bade i egen afdeling og pa tveers af afdelinger (faelles mal).

5. Vivil veere dabne og nysgerrige over for at afprgve og bruge nye velfaerdsteknologiske
Igsninger og fungere som ”living lab” (faelles mal).

Handlinger (Sadan vil komme i mal):

Ad 1)

Hjemmeplejen skal implementere TRIAGE som et system til blandt andet tidlig opsporing af
sygdomstegn herunder opkvalificering af medarbejdere i systemet

Der skal etableres et netvaerk til forebyggelse af genindlaggelser. Sygeplejerskerne opkvali-
ficerer deres kompetencer i de store sygdomsgrupper, lave prahospital indsats, indfgre
TOBS (maling af vitale parametre)

Ad 2-3-4)

Ad 5)

Der ansattes terapeuter i hjemmeplejen til at samarbejde med hjalperne om rehabiliteren-
de indsatser ude hos borgeren. Terapeuterne samarbejder pa tvaers af faggrupper eksem-
pelvis dizetister, sygeplejersker og laeger

Hjemmeplejen vil i samarbejde med visitationen, hjeelpemidler, genoptraeningen og plejebo-
ligomradet m. fl. implementere §83a i Lov om Socialservice

Hjemmeplejen vil arbejde med at fa sygefraveeret endnu laengere ned, samtidig med at der
er fokus pa de kriterier, der disponeres ud fra

Terapeuterne vil samarbejde med Sosu-grupperne om rehabiliterende indsatser

Hjeelpernes kgresedler planlaegges, sa feerrest muligt personaler kommer i borgerens hjem

Hjemmeplejen vil implementere TRIAGE som et system til blandt andet tidlig opsporing af
sygdomstegn, herunder opkvalificering af medarbejdere i systemet



6.0. Strategiske mal for hjeelpemiddelcentret (Vi vil):

1. Vivil optimere servicen overfor borgerne samt understgtte det rehabiliterende arbejde i
vores afdeling.

2. Vivil skabe en organisering i SPO, som understgtter, at medarbejderne praktiserer reha-
bilitering bade i egen afdeling og pa tveers af afdelinger (faelles mal).

3. Vivil ggre hjelpemiddelcentrets vaskeri i stand til at handtere stadig flere multiresisten-
te bakterier, sa centret ikke er smittebaerer.

4. Vivil optimere og udvikle viden om hgjteknologiske hjelpemidler og sikre denne videns
udbredelse.

5. Vivil veere dbne og nysgerrige over for at afprgve og bruge nye velfeerdsteknologiske
Igsninger og fungere som "living lab” (feelles mal).

Handlinger (Sadan vil komme i mal):

Ad 1-2)

Ad 3)

Ad 4-5)

Hjeelpemiddelcentret skal deltage i tveerfaglige og netvaerksbaserede samarbejder, saledes
at borgerne oplever en mere helhedsorienteret service

Leder af Hjelpemiddelcentret gennemfgrer netvaerkslederuddannelsen

Hjeelpemiddelcentret vil fglge Sundhedsstyrelsens anbefalinger om resistente bakterier og
videndele med eksterne samarbejdspartnere herunder leverandgrer af desinficerende ren-
goringsmidler

Hjeelpemiddelcentret vil kompetenceudvikle relevante medarbejdere, sdledes at centret re-
ducerer risikoen for at baere smitte videre

Hjeelpemiddelcentret indgar i et samarbejde med vestegnskommunernes hjalpemiddelde-
poter og innovative virksomheder sasom Mind lab og Velfare Tec. om udvikling af hgjtekno-
logiske hjalpemidler

Ny viden deles pa omradeledermgder i SPO og pa styregruppemgder mellem Glostrup og
Albertslund Kommune

Medarbejdere fra hjelpemiddelcentret deltager i netveerk om velfaerdsteknologi



7.0. Strategiske mal for Sygeplejen (Vi vil):

1.

Vi vil udvikle os fra at have en velfungerende hjemmesygepleje til at ggre kommunens syge-
pleje til en aktiv del af det naere sundhedsvaesen — vi vil ga fra at yde sygepleje til enkelte
borgere til at have overblik over de samlede sygeplejeindsatser i hele SPO.

Vi vil hgjne kvaliteten i de samlede plejeindsatser i SPO og kompetenceudvikle medarbejde-
re i hele aldreplejen.

Vi vil sikre, at borgerne tidligt i deres sygdomsforlgb oplever mere fokuserede indsatser.

Vi vil kvalificere den tvaerfaglige dialog og benytte kommunikationsredskaber til at sikre en
feelles forstaelse af borgerens tilstand.

Vi vil skabe en organisering i SPO, som understgtter, at medarbejderne praktiserer rehabili-
tering bade i egen afdeling og pa tveers af afdelinger (faelles mal).

Vi vil vaere abne og nysgerrige over for at afprgve og bruge nye velfaerdsteknologiske Igsnin-
ger og fungere som ”living lab” (faelles mal).

Handlinger (Sadan vil komme i mal):

Ad 1-2)

Ad 3)

Ad 4-5)

Nar borgerne i hjemmeplejen bliver triageret rgd, iveerksaetter sygeplejerskerne handeplan,
mal og evaluering. Nar borgerne bliver triageret gul, sparrer sygeplejerskerne med sosu-
assistenterne i forhold til de handleplaner, mal og evalueringer, som sosu-assistenterne har
fastsat i samarbejde med borgerne

Sygeplejerskerne samarbejder med alle omrader i SPO om indsatserne under Sundhedsloven

Sygeplejerskerne kvalificerer og evaluerer handleplaner, mal og evalueringer i borgerforlgb,
som er triageret gule og rgde

Sygeplejerskerne er ressourcepersoner og sparringspartnere for sosu-grupperne vedrgrende
plejen af borgere herunder i forhold til den rehabiliterende tilgang

Sygeplejerskerne tager ansvar for at oplaere sosu-assistenterne i sygeplejefaglige procedurer
Sygeplejerskernes kompetencer opgraderes fra at veere generelle kompetencer til ogsa at
omfatte specialistkompetencer indenfor de store sygdomsomrader eksempelvis diabetes,

KOL og hjertekarsygdomme

Sygeplejersker med specialkompetencer underviser dels gvrige sygeplejersker, dels sosu-
grupperne i observationer og handlinger hos borgerne



Ad 6)
Sygeplejerskerne kvalificerer og sparrer med sosu-grupperne om kommunikationsredska-

berne: Hjulet og ISBAR. Sygeplejerskerne giver feedback i forhold til handleplaner, der er
ivaerksat og dokumenteret i specialark.

e Sygeplejerskerne benytter TOBS i deres kommunikation med laeger



8.0. Strategiske mal for forebyggelses- og sundhedsfremmeomradet (Vi vil):

Vi vil nedsaette antallet af storrygere i kommunen.
2. Vivil nedbringe antallet af borgere med overforbrug af alkohol.

3. Vivil nedbringe antallet af borgere, som har meget usunde madvaner og som er overvaegti-
ge.

4. Vivil gge antallet af borgere som er fysisk aktive.

5. Vivil arbejde for at gge lighed i sundhed.

6. Vivil via Sundhedshuset gge samarbejdet med frivillige og foreninger om sundhedsarbejdet

7. Vivil vaere dbne og nysgerrige over for at afprgve og bruge nye velfaerdsteknologiske Igsnin-

ger og fungere som ”living lab” (faelles mal).

Handlinger (Sadan vil vi komme i mal):

Ad 1)

e Der afprgves nye mader at rekruttere til rygestop og til at afholde rygestopkur-

ser
Ad 2)

e Det sikres, at frontpersonale er klaedt pa til at spgrge ind til borgernes alkohol-
vaner og kan henvise til relevante tilbud, hvis en borger gnsker at nedsaette sit
alkoholforbrug

Ad 3)

e Det sikres, at der er kostfaglige kompetencer i kommunen til at understgtte

frontpersonalet i arbejdet med forebyggelse af usunde madvaner og overvaegt
Ad 4)

e Det sikres, at der er rammer til at understgtte fysisk aktivitet de steder, hvor
borgerne er i deres hverdag her med szerligt fokus pa bgrn. Konkret igangsaettes
10 projekter pa bgrne- og ungeomradet

Ad 5)

e Via blandt andet sundhedsformidlerne bringes sundhedsformidling ud i borger-

nes nermiljg
Ad 6)

e Frivillige og foreninger inddrages i at udvikle nye sundhedstilbud i Sundhedshu-

set
Ad 7)

e Medarbejdere under forebyggelses- og sundhedsfremmeomradet deltager i net-
veaerk om velfaerdsteknologi
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