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Sundhed, Pleje og Omsorgs virksomhedsplan 2018-2019 er skabt i et samarbejde mellem alle ledere og medarbejdere i afdelin-
gen. Virksomhedsplanen peger pa de indsatsomrader, som vi pa tveers af omrader skal have et serligt fokus pé i de naeste to ar.
Planen er et styringsveerktgj, der lgbende skal skabe dialog om, hvordan vi igennem forpligtende feellesskaber udvikler os sam-
men og i samme retning til gavn for borgerne og organisationen. Planen skal veere et aktivt dokument, der skaber veerdi i prak-
sis. Og det ger vi ved, at gevinster og adfeerd skal veere synlige og give mening for medarbejderne. Derfor vil planen blive sup-
pleret med de enkelte omraders aktivitetsplaner, der konkret forteeller, hvordan vi virkeligger de udvalgte indsatsomrader og
nar de overordnede mal.

Planen tager afseet i afdelingens gnske om at skabe en endnu mere professionel, ansvarlig, velfungerende, effektiv og kompe-
tent arbejdsplads, der tager fagligt afsat i borgernes behov, gnsker og ressourcer. Vi skal derfor fremme den falles ansvarsfg-
lelse og dialogen mellem medarbejderne og lederne, sa alle trives og udvikles. For vi vil i Sundhed, Pleje og Omsorg skabe en
arbejdsplads med et godt arbejdsmiljg og en hgj medarbejdertrivsel. Det mindsker sygefravaret og ger det nemmere at rekrut-
tere og fastholde vores medarbejdere.

Vi skal have fokus pa de gode historier og synliggare den store indsats og engagement som medarbejderne yder hverdag over-
for for kommunens borgere. Og forteelle om alle de tilfredse borgere, som vi mgder, og som oplever et hgjt serviceniveau, en
gget livskvalitet og starre selvhjulpenhed. Vi skal igennem tveerfaglige samarbejder og med afszt i det feelles rehabiliterende
tankesat skabe sammenhzang og nye handlemuligheder for borgerne. Vi skal hgjne kvaliteten og effektiviteten i vores borger-
forlgb gennem bedre og mere ensartet dokumentation og en fzlles tvaerfaglig forstaelse og indsigt.

Sundhed, Pleje & Omsorg har ca. 450 ansatte fordelt pA omraderne: Hjemmepleje og Sygepleje, Genoptraening, Rehabilite-
ringsafdeling, Plejeboligomradet, Sundhedshus, Sundhed & Myndighed, Hjaelpemiddelcenter samt specialist funktioner sdsom
demenskonsulent, uddannelseskonsulenter, forebyggende medarbejdere, forlgbskoordinatorer, diatister, sundhedskoordinator,
forebyggelseskonsulent, udviklingskonsulenter, administrativt personale, chaufferer og tekniske medarbejdere pa hjelpemid-
delcentret. Hjeelpemiddelcentret drives i samarbejde mellem Albertslund og Glostrup kommuner. De starste faggrupper er
sundhedsfagligt uddannet personale sdsom social- og sundhedshjalpere, social- og sundhedsassistenter, sygeplejersker samt te-
rapeuter.

Sundhed, Pleje & Omsorg er desuden praktiksted for social- og sundhedsassistentelever, social- og sundhedshjelperelever og
sygeplejestuderende samt fysio- og ergoterapeut studerende. Sundhed, Pleje & Omsorg er med til at tage et socialt ansvar. Det
betyder, at afdelingen har flere medarbejdere ansat pa sarlige vilkar.
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Nar vi bliver gamle, oplever mange eldre tab i deres funktionsevne og generelle sundhed. Nar det sker, har kommunen mulig-
hed for at yde hjalp efter serviceloven og sundhedsloven. Sundhed, Pleje & Omsorg yder primart genoptraning, hjemme-
hjeelp, sygepleje, rehabilitering til borgere i eget hjem samt beboerne i kommunens plejeboliger og rehabiliteringsafdeling.
Herudover hjelper vi med at etablere hjeelpemidler i borgernes hjem.

Afdelingen leverer ydelser med udgangspunkt i det rehabiliterende tankesat. Arbejdet med det rehabiliterende tankeseet bygger
pa, at den enkelte borger skal forblive uafhangig, selvhjulpen og aktivt deltagende i eget liv s& leenge som muligt. Hermed er
det muligt at forbedre borgernes livskvalitet, samtidig med at man udskyder det tidspunkt, hvor de zldre far gget behov for
stette fra kommunen.

Nar vi tilrettelaegger et rehabiliteringsforlgb, ger vi det helhedsorienteret og tveerfagligt, og sammen med borgerne sztter vi
mal for det enkelte rehabiliteringsforlgb. At arbejde pa tveers af fagligheder er afggrende, nar man arbejder ud fra et rehabilite-
rende perspektiv. Det betyder, at der er fokus pa lgsninger, som gar pé tveers af organisationer, sektorer og fagligheder.



Malgruppen for kommunens sundhedsindsats er byens borgere i alle aldre. Igennem forebyggelse og sundhedsfremme er det
malet at bevare eller genskabe borgernes ressourcer, sa alle i videst muligt omfang kan leve et godt liv og klare dagligdagen pa
egen hand. En god sundhedstilstand er ogsa veesentlig for at reducere de kommunale udgifter syge- og sundhedsopgaver.

Sundhed, Pleje & Omsorg er med til at ggre Albertslund til en attraktiv by at bo i hele livet. Hgj faglighed og dialog med bor-
gere og pargrende er grundlzeggende kvaliteter hos afdelingens personale. Nar vi tager udgangspunkt i de aldres egne gnsker
og behov, giver vi dem ogsé mulighed for at bevare deres integritet og dermed leve et veerdigt &ldreliv.

Vi er ogsd med til at understgtte netveerksorganiseringen i Albertslund Kommune, hvilket eksempelvis har resulteret i et vel-
feerdsnetveerk, der fokuserer pd emnet “ensomme aldre”.

Albertslund Kommunes befolkningsprognose viser en kraftig vaekst i antallet af de aldste borgere (+80-arige), der erfarings-
maessigt driver udgifterne pd omradet. Kommunen star derfor overfor en vaesentlig gkonomisk udfordring nu og i de kommen-
de &r indenfor sundheds- og zldreomradet.

Nationalt Videnscenter for Demens skanner saledes, at Albertslund kommune vil opleve en stigning i antallet af demensramte
pé ca. 36% fra 2017 til 2025, hvilket svarer til en stigning fra 332 borgere til 453. Derfor arbejder Sundhed, Pleje & Omsorg
med tidlig opsporing af demens, sa bade den demensramte og de pararende kan fa tilbudt relevant behandling, radgivning og
statte sa tidligt som muligt. Med den rette behandling af demens, og den rette radgivning og statte til de pérarende, kan stignin-
gen i behovet for hjelp reduceres.

Sundhed, Pleje & Omsorg er ogsé en del af det nare sundhedsveesen, der arbejder taet sammen med hospitaler og praktiserende
leger. Og vi forventer, at der bliver flere komplekse pleje- og behandlingsopgaver i fremtiden i takt med bade en gget opga-
veglidning fra region til kommune og en stigning i antallet af borgere med multiple sygdomme. Derfor skal det sikres, at med-
arbejderne altid har de rette kompetencer til at lgse de mere og mere komplekse og specialiserede pleje- og behandlingsopga-
ver.

/ldreomradet er altsd overordnet karakteriseret ved, at der eksisterer et udgiftsmaessigt pres fra savel en aldrende befolkning
samt fra ggede krav og forventninger til den kommunale service i forhold til bade omfang og kvalitet af kommunens tilbud.
Derfor skal afdelingen have endnu mere fokus pa at rehabilitere borgerne, sa de bliver mindre afhaengige af hjelp fra kommu-
nen.

Pa de indre linjer skal vi i det kommende ar indfare en ny dokumentationspraksis, Fallessprog I11. Det er en dokumentations-
metode, der understatter det tveerfaglige samarbejde i praksis og pa tvers af forskellige kommunale opgaver, funktioner og me-
darbejdere. Fallessprog 111 er derfor et vigtigt redskab i forhold til at implementere det rehabiliterende tankeset, hvor det tveer-
gaende samarbejde mellem forskellige faggrupper er afggrende.

I 2018 skal vi ogsa have nyt omsorgssystem. Det nye omsorgssystem understatter Feellessprog 111 og er derfor afgarende for
implementeringen heraf. Nar Fellessprog 111 og det nye omsorgssystem virker i praksis , skal alle medarbejdere i Sundhed,
Pleje & Omsorg &ndre arbejdsgange. Derfor skal Sundhed, Pleje & Omsorg i 2018 igennem et stort kulturforandringsprojekt,
der vil kreve mange ressourcer fra alle medarbejdere.



| virksomhedsplanen fokuserer Sundhed, Pleje & Omsorg pa fire indsatsomrader, som alle fagomrader i afdelingen skal tage
ansvar for at virkeliggare. Hvert omréade skal udarbejde aktivitetsplaner, der beskriver, hvordan de vil indfri de overordnede
mal i virksomhedsplanen.

1. Viskal tage feelles ansvar for medarbejdernarveer
Vejen til naerveer og trivsel pa arbejdspladsen opnér vi ved at have en hgj kvalitet, nér vi lgser vores kerneopgaver. Bade som
medarbejder og leder er vi del af et forpligtende feellesskab, hvor vi sammen tager ansvar for at skabe et velfungerende arbejds-
miljg. Nar vi er felles om at skabe en arbejdsplads, hvor man udvikler sig professionelt og personligt, styrker vi ogsa den fagli-
ge udvikling pa tveers af alle omrader. Og dermed sikrer vi 0ogsa, at borgerne oplever narveer og trivsel hos vores medarbejde-
re.

2. Viskal forteelle den gode historie om eldreplejen i Albertslund Kommune
Sundhed, Pleje & Omsorg skal fortsat veere en attraktiv arbejdsplads, hvor man som medarbejder er stolt af at ga pa arbejde. Vi
skal derfor fortzlle og dele vores succeser overfor borgere, pargrende og politikere, sa tilliden til &ldreplejen i Albertslund
Kommune bliver endnu hgjere.

3. Viskal arbejde rehabiliterende, sa det skaber vaerdi i praksis
Den enkelte borger skal forblive uafhaengig, selvhjulpen og aktivt deltagende i eget liv sa lzenge som muligt. Vi skal derfor ha-
ve fokus pa at virkeliggere det rehabiliterende tankeszt, sa det skaber verdi i praksis. Alle ledere har formuleret et tvaergaende
rehabiliterende tankesat, der konkret beskriver, hvordan alle ledere og medarbejdere fremadrettet skal arbejde med rehabilite-
ring. Dermed sikrer vi, at alle medarbejdere pa tveers af fagomrader har en felles forstdelse af det rehabiliterende arbejde.

4. Vi skal arbejde med en ny dokumentationspraksis og nyt omsorgssystem
I 2018 skal vi have nyt omsorgssystem og anvende den nye dokumentationspraksis, Fallessprog I11. Dette giver os mulighed
for at hgjne kvaliteten i vores borgerforlgb og gge det tvaerfaglige og forpligtende samarbejde. Nar alle i afdelingen arbejder ud
fra den samme platform, bliver det lettere og mere effektivt at arbejde med faelles mal for den enkelte borger pa tveers af fag-
omrader.

I de falgende afsnit beskrives de fire indsatsomrader med mal, handlinger og maleindikatorer.



Vi saetter fokus pa neerver — at alle ledere og medarbejdere er fysik og mentalt tilstede pa arbejdspladsen. Vejen til naervar og
trivsel gar gennem hgj kvalitet i kerneopgaven. Det giver stolthed, engagement og arbejdsglede at udfare sit arbejde effektivt
og med hgj kvalitet til borgernes tilfredshed. Derfor skal medarbejdere og ledere tage falles ansvar for at skabe gode arbejds-
betingelser, sa alle lgser kerneopgaven med hgj kvalitet.

Som medarbejder og leder indgar man i et forpligtende fallesskab, hvor det handler om at tage ansvar for kerneopgaven og
veere narvarende i opgaven og i forhold til hinanden — fagligt og kollegialt. Sammen skaber vi en arbejdsplads, hvor man ud-
vikler sig fagligt og personligt og bidrager til den felles udvikling i de omrader, hvor man arbejder.

Formalet er, at ledere og medarbejdere trives, og at det giver mening at ga pa arbejde. Ved at forbedre det psykiske arbejdsmil-
j@, senker vi sygefraveeret og medarbejderomsetningen.

I Sundhed, Pleje & Omsorg arbejder vi med at skabe de bedst mulige borgerforlgh. Det gar vi blandt andet ved at have et hgjt
fagligt niveau og velkvalificerede medarbejdere, som trives.

Derfor skal vi have medarbejdere som er glade for deres arbejdsplads. Medarbejdere som aktivt vaelger, at samarbejde med an-
dre og som tager ansvar for opgavelgsningen og hinanden.

Vores mal er;

at ledere og medarbejdere tager et faelles ansvar for at skabe et godt arbejdsmiljg sa
e Trivslen gges,
o Sygefraveeret reduceres,
e Medarbejderomsaetningen reduceres.

Handlinger
Alle omraderne udarbejde aktivitetsplaner for, hvordan de vil arbejde med medarbejdernzrveer og trivsel. Aktivitetsplanerne
skal beskrive, hvordan vi skaber et velfungerende arbejdsmiljg og en endnu mere attraktiv arbejdsplads.

Derfor skal:

o trivsel vere et fast punkt pa personalemgder, sa medarbejdere og ledere kan drafte, hvordan man opnar trivsel pa arbejds-
pladsen

o alle omrader skal beskrive, hvordan de vil arbejde for at @ge trivslen

o alle omrader beskrive, hvordan de vil arbejde for at reducere sygefraveeret

o alle omrader foretage trivselsmalinger, s& udviklingen i trivslen falges teet

o sygefravearet veere et fast punkt pa personalemgder, sa alle medarbejdere kan fglge udviklingen i omradets samlede syge-
fraveer

o alle ledere anvende Albertslund Kommunes retningslinjer for sygefraveerssamtaler

o alle stillingsannoncer kvalitetssikres, sa de bedste kandidater sgger stillingen

e alle ledere kompetenceudvikles i forhold til at gennemfare anszttelsessamtaler, sa den bedste kandidat tilbydes stillingen

o der udarbejdes retningslinjer for, hvordan vi tager imod nye ledere og medarbejdere, s& nye medarbejdere faler sig godt in-
troduceret til arbejdsopgaverne

Malindikator

e 12018 foretager vi en baseline maling af det psykiske arbejdsmiljg i 1. kvartal. Nar vi foretager en ny maling i 1. kvartal
2019, skal der vere sket en malbar forbedring af det psykiske arbejdsmiljg. Vi vil anvende et spargeskema, der er udviklet
til kortleegning af det psykiske arbejdsmiljg.



e Vi skal hver maned treekke medarbejdernes sygefraversstatistik i Rollebi. Den farste maling er udgangspunktet for de
kommende malinger. I slutningen af 2019 skal det samlede korttids sygefravar veere reduceret med 10 %. Ambitionen er,
at vi skal ligge pa niveau med landsgennemsnittet for tilsvarende personalegrupper.

¢ Vi vil hver maned male pa, hvor stor medarbejderomsatningen er. | farste kvartal 2018 foretages en beregning af medarbej-
deromsatningen ved hjeelp af udtraek i FLIS. Denne beregning er udgangspunktet for medarbejderomsetningen. 1 2017 er
medarbejderomsztningen i gennemsnit 3,16 % pr. maned. Hver méaned skal der fglges op pa udviklingen i medarbejderom-
seetningen, og i sidste kvartal 2019 skal den veere faldet fra 3,16 % til 2,88 % pr. maned, hvilket svarer til gennemsnittet i
nabokommunerne Glostrup, Vallenshak, Brendby, Hgje Taastrup og Ishgj. En medarbejderomszatning pé 3,16 % i gennem-
snit pr. méaned svarer til at 14,23 medarbejdere forlader os hver maned, hvilket svarer til 170 medarbejdere &rligt. Hvis me-
darbejderomsztningen falder fra et gennemsnit péa 3,16 % til 2,88 % pr. maned, svarer det til et fald pd 1,32 medarbejdere
pr. maned svarende til 15,84 medarbejdere pr. ar.

De kommende ar vil der veere flere 2ldre, som har behov for hjelp til at blive aldre pa en tryg og veerdig made. Men allerede
nu oplever kommunerne problemer med at rekruttere personale til de grundlaeggende opgaver indenfor sundhed og omsorg. En
helt ny undersggelse fra KL viser, at 73 procent af kommunerne mangler arbejdskraft inden for eldreomradet. Samtidig vurde-
rer 71 procent af kommunerne, at det er blevet svarere at rekruttere personale inden for &ldreomradet end for tre ar siden, og
problemet forventes at blive stgrre i fremtiden.

Vi skal derfor synliggare vores hgje faglige kvalitet og fortzlle om vores mange succeser og resultater i hverdagen. Formalet
er, at vi skal skabe en endnu mere attraktiv arbejdsplads med et godt omdgmme, som vores nuveerende medarbejdere kan vare
stolte af, og som nye kolleger aktivt veelger til.

Vi skal ogsa dele vores succeser med borgere, pargrende og politikere, sa tilliden til omradet bliver endnu hgjere. Hvis der er
en hgj grad af tillid mellem medarbejdere og borgere, pargrende og politikere, vil vi i endnu hgjere grad kunne fokusere pa at
lgse vores kerneopgave til gavn for borgerne.

Vi skal undersgge, hvilke kommunikationskanaler der kan veere med til at skabe et godt omdgmme internt og eksternt. Derfor
skal vi bade fokusere pa den interne kommunikation rettet mod ledelsen og medarbejderne og den eksterne kommunikation ret-
tet mod borgere, pargrende og politikere. Indsatsen understatter Direktgrforums indsatsomrader, der beskriver, at vi alle er
med til at skabe og understgtte forteellingen om, hvilken by, vi gerne vil have. Det er vigtigt i forhold til kommende investorer,
borgerforankringen, vores egne medarbejderes forstaelse og brandingen af byen til nye borgere™.

Vi skal gge afdelingens omdgmme og i endnu hgjere grad fastholde nuveerende medarbejdere og tiltreekke nye og dygtige kol-
leger.

Vores mal er:

o at der arligt er fem gode historier om Sundhed, Pleje & Omsorg i forskellige eksterne medier,
o at alle hjemmesider i Sundhed, Pleje & Omsorg er opdateret med udgangen af 2018,

e at der er registeret en stigende trafik pd hjemmesiderne og intranettet,

e at vi pA kommunens intranet og hjemmeside forteller den gode historie fra omraderne,

e at vi har produceret en kort film om Sundhed, Pleje & Omsorg.

Handlinger
Alle omraderne skal udarbejde aktivitetsplaner for, hvordan de vil arbejde med at gge afdelingens omdgmme.

Derfor skal:



o afdelingerne udarbejde en kommunikationsplan for den interne og eksterne kommunikation

o afdelingerne udarbejde en procedure for at opdatere og vedligeholde hjemmesider og intranet

o afdelingerne registrere trafik pd hjemmesiderne og intranettet

o afdelingerne udarbejde et forslag til hvordan vi vil producere en kort film om aldreomradet, sé vi kan eksponere vores ar-
bejdspladser pa digitale- og sociale medier

Malindikator

e 2019 er aktiviteterne i kommunikationsplanen gennemfart.

o hvert ar skal der fortzelles fem gode historier om Sundhed, Pleje & Omsorg i eksterne medier.

e i slutningen af 2018 er omradets intranet og hjemmesider opdateret, og der er udarbejdet plan for, hvem der vedligeholder
siderne.

o fra 2019 skal der fortzlles ti gode historier fra omraderne pd kommunens intranet og hjemmeside.

o islutningen af 2019 er der udarbejdet en kort film om Sundhed, Pleje & Omsorg.

o trafikken pa vores digitale medier er steget med 5%.

Der skal vere serligt fokus pé at virkeliggere det rehabiliterende tankesat, sd det skaber veerdi i praksis og handlinger. Vores
mal med det rehabiliterende tankeszt er, at den enkelte borger skal forblive uafheengig, selvhjulpen og aktivt deltagende i eget
liv s& leenge som muligt. Hermed er det muligt at forbedre borgerens livskvalitet samtidig med, at man udskyder det tidspunkt,
hvor borgeren far behov for mere hjalp fra kommunen.

Derfor er medarbejdernes samarbejde med borgerne og de pargrende afgagrende. Alle ledere har formuleret et rehabiliterende
tankesat som fundament for, hvordan alle ledere og medarbejdere fremadrettet skal arbejde med rehabilitering i praksis. Det
rehabiliterende tankeszt seetter den faelles ramme, og alle ledere og medarbejdere skal i det nye ar vaere med til at bestemme,
hvad det sa betyder i praksis i forhold til mgdet med borgeren, de pargrende og samarbejdet med kollegaer internt og pa tveers
af omréaderne.

Det rehabiliterende tankesaet kan kun virkeliggares, hvis der arbejdes tvaerfagligt i hele Sundhed, Pleje & Omsorg. Indsatsen
understgtter DIF’s indsatsomrader vedrgrende tvaergaende ledelse; ”Alle ledere har en pligt og et ansvar for som en del af de-
res ledelse at se til siden og indtenke, inddrage og teenke frem i forhold til helhedsperspektivet for borgeren og byens udvik-

Det rehabiliterende tankeset skal virkeliggares indenfor alle omrader i Sundhed, Pleje & Omsorg.
Vores mal er:

 at borgernes funktionsevne fastholdes eller gges, sa borgeren bliver mere selvhjulpne

¢ at en malrettet rehabilitering mindsker antallet af ydelser til borgerne

o at alle medarbejdere arbejder efter ssmme mal og anvender de besluttede principper i det tvaerfaglige arbejde
e at der pa alle rehabiliteringsforlgb er dokumenteret delmal, mal og evaluering af alle rehabiliteringsforlgb

Handlinger
Alle omrader skal udarbejde aktivitetsplaner for, hvordan det rehabiliterende tankesaet skal implementeres. Vi vil ligeledes sik-
re, at de private leverandgrer af hjemmehjalp ogsa arbejder ud fra det rehabiliterende tankesat. Derfor skal:

e myndighedsenheden udarbejde en helhedsorienteret vurdering af borgernes funktionsevne med konkrete, individuelle og
malbare formal hos alle borgere som udgangspunkt for den skriftlige bevilling.

 leverandgrerne opstille mal og udarbejde en rehabiliteringsplan for alle relevante borgere.

o der udarbejdes samarbejdsaftaler for det tvaerfaglige samarbejde i omréderne. Her skal det bla. beskrives, hvordan det en-
kelte omrade videregiver og modtager borgere.



Malindikator

e Vi vil méle pa, om borgernes behov for ydelser bliver mindre. Hvert kvartal skal der treekkes statistik fra omsorgssystemet
pa ti borgere. De ti borgere skal falges tat, og der redegares for udviklingen af deres ydelser.

o Vi foretager stikpraver hos ti borgere hvert kvartal, hvor det skal kunne dokumenteres, om medarbejderne arbejder efter
samme mal og der arbejdes tveerfagligt.

e Vi tager stikpraver pa 10 borgere i kvartalet. Stikprgverne skal afdeekke om den kommunale og private leverandgrer doku-
menterer delmal, mal og evaluering pa alle relevante rehabiliteringsforlgb.

I gkonomiaftalen for 2014 mellem regeringen og KL har alle danske kommuner forpligtet sig til at implementere Fallessprog
I11'i 2017 og 2018. Systemet danner rammen for, hvordan kommunerne dokumenterer indenfor sundheds-, pleje- og omsorgs
omrédet.

| efteraret 2018 skal Sundhed, Pleje & Omsorg ogsa have nyt omsorgssystem, CURA, der er udviklet med speciel fokus pa an-
vendelsen af Feellessprog I11. Nar vi anvender Fellessprog 111 og Cura skaber vi en staerk platform for at understgtte vores ar-
bejde pa tveers af fagomraderne. Séledes bliver det lettere at arbejde efter felles mél og sikre tvaerfaglig sammenhang i borger-
forlagb.

Derudover bliver dokumentationsarbejdet lettere med mere strukturerede og tydeligere data, lettere informationssggning og

bedre overblik over indsatser og tilstande hos den enkelte borger. Det brugervenlige IT-system fungerer bade pa pc og mobile
enheder understatter dermed i hgj grad dokumentation ude hos borgeren.

Vi arbejder hele tiden pé at hgjne kvaliteten og effektiviteten i vores borgerforlgb. Fundamentet herfor opnés gennem etable-
ring af bedre dokumentation samt et teettere tvaerfagligt samarbejde.
Vores mal er:

Bedre dokumentation

o Alle omrader skal have struktureret og malrettet dokumentation
o Alle medarbejdere skal i hgjere grad kunne genbruge og dele dokumenteret viden
o Dokumentationspraksis skal i hgjere grad ensrettes, saledes at kvaliteten og vidensdeling pa tveers af organisationen gges

Teettere tvaerfagligt samarbejde

o Borgerens mal udarbejdes i hgjere grad sammen med og ude hos borgeren
o Borgerens mal bruges i hgjere grad af samarbejdspartnere i naeste led af borgerens forlgb
o Alle borgerforlgb har de rette fagligheder tilknyttet

Handlinger
For at hgjne kvaliteten og effektiviteten i vores borgerforlgb, skal alle relevante medarbejdere anvende ny dokumentations-

praksis og det nye omsorgssystem CURA.

Derfor skal:

der planlzegges og gennemfgres uddannelse af alle relevante medarbejdere i Faellessprog 111

der uddannes superbrugere i Fallessprog 11

der etableres en felles forstaelse af hvad relevant dokumentation er i Sundhed, Pleje & Omsorg
der planlzegges og gennemfgres uddannelse af alle relevante medarbejdere i brugen af CURA
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der uddannes superbrugere i CURA

Malindikator

Dokumentationen skal i langt hgjere grad forega i borgers eget hjem. 1 2019 skal 50% af dokumentationen skal forega i
borgers eget hjem.

@get ensartethed i hvad og hvor der dokumenteres. Der skal evalueres hvert kvartal fra ultimo 2018 gennem 5-10 stikprg-
ver ved ledernes egenkontrol.

Ved stikprgver males antallet af eendringer i borgerjournaler samt i hvilke faggrupper, &ndringen er foretaget. Der vil ogsa
blive fulgt op pa, om viden om borgeren overleveres og anvendes Det er ikke muligt at foretage maling af baseline, da der
her tages udgangspunkt i begreber i den nye dokumentationspraksis.

I 2019 er 70% af alle mal sat i samarbejde med borgeren eller pargrende.

Antallet af genhenvisninger til vedligeholdende treening males. Der gnskes et fald pa 10 - 20% ultimo 2019 malt i forhold
til primo 2018.

Antallet af forebyggelige indlzeggelser males. Der gnskes et fald pa 10 - 20% ultimo 2019 i forhold til primo 2018.
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