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Indledning

Forvaltningens virksomhedsplan er et ledelses-
og styringsredskab, som omhandler de indsatser
og tiltag, der er tveergaende for hele Sundheds -
og Socialforvaltningen. Saledes vil fokus p& og
prioriteringer af de konkrete velfeerdsopgaver og
service afspejles i afdelingernes planer, kvali-
tetsstandarder og lignende.

Med baggrund i det seneste ars stramme budget-
ter, feerre medarbejdere og ledere og samtidig sti-
gende behovsefterspgrgsel, sa skal velfaerd taen-
kes anderledes - udvikles. Det betyder, at forvalt-

ningen i den kommende virksomhedsplanperiode
med de beskrevne indsatser ledelsesmaessigt vil
understgtte udviklingen af velfeerdsydelserne gen-
nem selvbetjening, mestring og samskabelse. En
prioritering, der skal sikre balance mellem opga-
ver og ressourcer, - heri ligger afgraensningen.

Et speendende arti, hvor ogsa de meget store
dagsordner fylder i form af savel nationale refor-
mer som lokale udviklingsprojekter, som forvalt-
ningen ogsa er involveret og engageret i.

Sundheds- og Socialforvaltningen, 2012

m

Sundheds- og
Aktivitetsafdelingen

-_ L

dag og nat
forebyggende indsats

Veerkstedsgarden:

- hjeelpergruppe og
Sundhed/forebyggelse sygeplejegruppe
- Sundhedskoordinator Nordlyset:

- hjeelpergruppe og

sygeplejegruppe

Hjeelpemiddelcenter
mellem Albertslund

-_ -

Plejeboliger
- Albo: 1. og 2. sal,
Kanalhuset,
café og kekken
- Den kommunale natpleje
- Humlehusene 1
- Humlehusene 7
-Humlebien
- Adm. feellesskab

Ledelsen for IT
og Direktgrstab

Demenskonsulent
- Uddannelseskonsulent
-Elevinstrukter

Frivilligcenter ini i Sygedagpenge/
Administrativt _| Fleksjobteam
feellesskab
Ydelsescenter
- Sygedagpenge
- Folke/fgrtidspension Sekretariat
i ] Team
Hjeelpemidler Arbejdsmarkedsparat
- Bevillinger
Team afklaring og
Visitation inteqtaton
-/Eldreomrédet Projekter
;\a/;'ﬁsgeb';‘:gv -Vrids. kantine
g -Jobhuset

Psykiatri ~Jobklub
- Klub Apollo
- Klub Albert Ungeteam

Voksne udviklings- A
haemmede

- Klub Stoppestedet

- Bofeellesskaber/ inst.:

Virksomhedsteam

I

- Udviklingskonsulenter Damgérdshave 5 lokaliteter
- Omsorgssystemkonsulent Damgardsvej nr. 12
ex. Aldrerad

Rgd farver indikerer, p& hvilket ledelsesniveau, der udarbejdes

virksomhedsplaner

Sociale tilbud herunder
misbrugsomradet

Hvem er vi?

Sundheds- og Socialforvaltningen er karakterise-
ret ved 4 hovedafdelinger, som lgser opgaver in-
denfor sundheds-, social-, arbejdsmarkeds- og
eeldreomradet.

Saledes er hovedopgaverne forskellige former for
velfserdsydelser. Forvaltningen varetager bade
opgaver i form af pleje, rddgivning, service, men
har ogsd myndighedsopgaver i form af bevilling af
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hjeelp, udbetaling af forskellige forsgrgelsesydel-
ser, samt tilsyns - og kontrolfunktioner.
Mangfoldigheden i opgaver giver ogsd mangfol-
dighed i kompetencer og sammensaetningen af
personalet. Sundheds- og plejepersonalet er den
stgrste medarbejdergruppe. Dertil kommer bl.a.
sagsbehandlere, job- og virksomhedskonsulenter,
socialpaedagoger, stgttekontaktpersoner, fysio- og
ergoterapeuter, tandlseger, klinikassistenter og
administrative medarbejdere. Samlet set arbejder
der i alt ca. 500 i forvaltningen.

Medarbejderne har desuden meget forskellig et-
nisk baggrund, og der er en stor overvaegt af kvin-
der.

Medarbejdere og ledere arbejder i sma og store
enheder rundt om i kommunen og pé radhuset.
Forvaltningen har desuden en raekke tvaerkom-
munale samarbejdsprojekter bade pa ledelses- og
medarbejderniveau. Vestegnskommunerne er de
primaere samarbejdspartnere, men ogsa en raek-
ke andre offentlige og private aktgrer er der sam-
arbejde med. Af andre vigtige samarbejdspartnere
kan naevnes, Region Hovedstaden, beskaeftigel-
sesregionen og de mange virksomheder.

Borgernes frie valg af eksempelvis hjemmepleje-
leverandgr, sprogcenter, hospital (ventetidsgaran-
ti), plejebolig m.v. giver forvaltningen seerlige
samarbejdsforpligtelser.

De politiske fagudvalg Arbejdsmarkedsudvalget
og Sundheds- og Socialudvalget betjenes af for-
valtningen. Herudover betjenes en raekke rad og
tilsyn, herunder Det lokale Beskeeftigelsesrad,
/ldrerddet, Sundhedsradet, Integrationsradet
m.fl.

Hvorfor er vi her?

Sundheds- og Socialforvaltningen repraesenterer
den forvaltning, som leverer velfeerdsydelser, nar
kommunens borgere ikke kan mestre deres livssi-
tuation eller skal have stgtte hertil. Lovgivningen
er pa en raekke af forvaltningens omrader ogsa
meget detaljeret og styrende fra national side.

Herudover tager arbejdet i Sundheds- og Social-
forvaltningen udgangspunkt i - og er indenfor
rammerne af - "Vision for Albertslund”. Visionen er
konkretiseret i Forstad pa Forkant, strategi for Al-
bertslund 2012 - 15. Strategien har tre temaer:

e Det bedste i mennesket
e Mennesker i feellesskab
e Den levende by

| strategien er formuleret mal for de kommende ar,
og disse mal vil gennem alle forvaltningernes virk-
somhedsplaner samlet konkretiseres i handlinger.

Redskabet til at komme fra strategi til handling er
forvaltningernes virksomhedsplaner og indsatser.

Sundheds- og Socialforvaltningens indsatsomra-
der i virksomhedsplanen er:

1. Sundhed og forebyggelse
2. Mestring af livet

3. Aktivt medborgerskab

4. Den kompetente kommune

Indsatsomrade 1, 3 og 4 er aftalt viderefart fra di-
rektargruppens plan for indsatser, med henblik pa
at omseette disse i indsatser pa et forvaltnings-
maessigt overordnet og tvaergdende niveau. Disse
3 temaer viderefgres ogsa til de decentrale virk-
somhedsplaner.

Hvordan vi arbejder i Sundheds- og Socialforvaltningen?
Indenfor rammerne af den overordnede vision for Albertslund, arbejder forvaltningen ogsa ud fra en faglig vi-

sion:

Sundheds- og Socialforvaltningen skal i arbejdet understeotte, at flest mulige borgere i Albertslund

kan klare sig selv og bevare ansvaret for eget liv med mindst mulig indgriben. For de borgere, der
ikke kan klare sig selv, skal vi medvirke til at skabe rammerne for et meningsfuldt liv.
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Forvaltningens malsatninger

Sundheds- og Socialforvaltningens kerneomrader
udfordres pd mange mader. Forventnings- og for-
sgrgerpresset meerkes allerede pa social- og zeld-
reomradet, hgj ledighed, forventninger til vareta-
gelse af opgaver i det naere sundhedsvaesen og
stramme budgetter saetter den ledelsesmeaessige
dagsorden.

Forvaltningens malseetninger er derfor:

at skabe sammenhaeng mellem politiske méalseet-
ninger, strategisk styring, ledelse og kerneforret-
ningen, herunder

e atlgse opgaver professionelt og effektivt,
med inddragelse af borgere/brugere

e at "mestringstankegangen” er afsaet for
udvikling af velfeerdsydelserne

e at fortsaette udviklingen af velfaerdsydel-
ser i samskabelse med andre kommuner,
regionen, andre aktgrer f.eks. uddannel-
sesinstitutioner, interesseorganisationer
m.fl.

e atlgse problemstillinger i arbejdet i den
naere relation mellem medarbejder og
naermeste leder med udgangspunkt i den
forpligtende og gensidig dialog.

Kommunens 5 veerdier *) laeegger fortsat rammerne
for det menneskelige samspil p& hver enkelt ar-
bejdsplads i hverdagen.

Samarbejdet i forvaltningen

Den formelle samarbejdsorganisation er styrket
gennem MED-strukturen, hvor blandt andet triv-
sels- og arbejdsmiljgarbejdet er en vigtig dagsor-
den.

Iseer i en tid, hvor der er stigende forventninger til
den offentlige velfeerd, feerre ressourcer, en gko-
nomi under pres, gnsker om hgjere grad af bru-
gerdreven innovation mv. - udfordres arbejdsfor-
mer og kompetencer.

| virksomhedsplanperioden vil det tveerfaglige
samarbejde mellem afdelingsomraderne fortsat
veere i fokus. SOF-chefgruppen og forvaltningens
Lederforum 2) sikrer, at der skabes det ngdvendi-
ge rum for denne udvikling - gennem kompetent
ledelse, inspiration og styring.

Samarbejde med andre forvaltninger
Forvaltningen samarbejder med de gvrige forvalt-
ninger i alle sager, hvor det er relevant og hvor
understgttelsen af sammenhaengskraft giver me-
ning i opnaelsen af faelles mal. Eksemplerne er
ungestrategien, det specialiserede socialomrade,

! Det professionelle raderum, den gensidige initiativpligt, den naere rela-
tion, mangfoldighed og det demokratiske grundlag.

2 Ledere i Sundheds- og Socialforvaltningen med personaleansvar, ca.
25 personer.

plejehjemsbyggeri, sundhedshus, sundheds- og
forebyggelsesstrategi, medborgerskab osv.

Rammerne for forvaltningens arbejde

Som tidligere neevnt, sd har forvaltningens faglige
omréder meget forskellige rammevilkar.
@konomistyringen har de sidste par ar haft et eks-
tra fokus med henblik pa at skabe gennemsigtig-
hed i ydelsernes kvalitet, pris, gkonomistyring ge-
nerelt og de politiske prioriteringer. Kommunens
fokus pa gkonomistyring skyldes bl.a. gnsket om
at veere uafhaengig af statslige tilskud m.m. inden-
for en kortere arraekke.

| forleengelse heraf arbejdes der konkret pa at go-
re ikke-styrbare omrader til styrbare. Seaerligt det
specialiserede socialomrade, den demografiske
udvikling pa eeldreomradet og beskeeftigelsesom-
radet udfordrer fortsat kommunens rammevilkar.

Ogséa de rammer, der er lovgivningsmaessigt ved-
taget, er meget forskellige fra omrade til omrade.
F.eks. det nationale fokus p& arbejdsmarkedsom-
radet, herunder unge i arbejde og uddannelse,
sundhedsfinansieringen, forebyggelse og sund-
hed er fortsat omrader med staerk detailstyring.
Regionens beslutninger om en centralisering af
sygehusveesenet og dermed afledte konsekven-
ser for det naere sundhedsvaesen forventes at
laegge rammerne for de kommende ars udvikling i
kommunerne.

| den fremtidige virksomhedsplanperiode er oven-
stdende stadig i fokus, men ogsa udvikling af nye
arbejdsmetoder og IT-understgttelse far mere
plads.

For alle omrader geelder dog det samme:

En ledelsesmaessig udfordring i at handtere kom-
pleksiteten i opgavelgsningen og samtidig kunne
preestere en god service til borgerne.

Den budgetmaessige ramme

2012 SOF
i Samlet
Udgifter Indteegter resultat
Sundhed og 1.120.883.000 | -273.283.000 | 847.600.000
Social i alt
Eldrepleje 102.560.000 -21.742.000 | 80.818.000

Beskeeftigelse

Socialafdeling

Ca. 67% af budgettet anvendes til den aktivitets-
bestemte sundhedsfinansiering, forsgrgelsesud-
gifter og botilbud.
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Forvaltningens virksomhedsplan danner ogsa
rammen for det tvaergaende arbejde i forvaltnin-
gen frem til og med 2013, og som afsaet for priori-
teringer, ogsa ndr aendrede vilkar opstar.

Der er mange forskellige rammevilkar som pavir-
ker det daglige driftsarbejde, elementer og vilkar

At taenke sig...

\
\

Antallet af borgerbesgg i
hjemmeplejen udgjorde ca. 239.000
i2011.

Arligt
undersgges
571.250 3 i
tandflader ] Til et
pa 1 fagudvalgsmede
kommunens ' udsendes 3.450 —

tandklinikker

Der cykles dagligt ca. 385 km. i hjemmeplejen, nar hjalperne skal
rundt pa borgerbesgg. Dette svarer til 140.525 km arligt.

Jobcentret

afholdti
2011 ca.
............. 14.300
’ borgersam
SOF taler
betalte i
2011 ca.
21.500
fakturaer
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som medvirker til, at Sundheds — og Socialforvalt-
ningen kan levere velfeerdsydelser til borgerne i
Albertslund.

| nedenstdende illustration vises blot nogle f& af
disse:

4.600 kopier (til
udvalgsmedlemmer
og rad). Der
afholdes i
gennemsnitca. 10
arlige megder pr.
udvalg.

Forvaltningen har arligt ca. 6.000
indberetninger i sygedagpengesager og
ca. 3.400 akutte henvendelser pa
pensionsomradet.
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Indsatsomrader

Sundheds- og Socialforvaltningens indsatser skal bidrage til velfeerden for Albertslund

Kommunes borgere.

Forvaltningen har valgt indsatser, der understgtter udbredelsen af begrebet mestring som
peedagogisk tilgang bade i forhold til den hjeelp der aktuelt ydes og det forebyggende ar-
bejde. Mestringstankegangen fordrer nye kompetencer, tilpasning af organisationen og et

steerkt ledelsesmaessigt fokus.

1. Sundhed og forebyggelse

Albertslund Kommunes sundhedsprofil er pa naesten alle omrader darligere end regions-
gennemsnittet. Samtidig er det et politisk mal, at "Albertslundere er lige s& sunde som de
gvrige borgere i Region Hovedstaden.” Det er en meget stor og langsigtet udfordring at na
dette mal, og det forudsaetter, at alle forvaltningsomrader bidrager med velvalgte og mal-
rettede sundheds- og forebyggelsesindsatser. Velvalgte vil i den sammenhaeng bl.a. sige,
at der er god sandsynlighed for, at vi far meget sundhed for pengene og at indsatsen retter
sig mod et vaesentligt problem. Derfor er det meget vigtigt, at den netop vedtagne forebyg-
gelsesstrategi bruges som et veerktgj i valg og formulering af indsatser. Herunder er det
vigtigt, at der er de rette kompetencer til stede, hos dem, der skal gennemfgre indsatser-

ne.

Forvaltningen vil derfor arbejde tvaergdende med at understatte anvendelsen af forebyg-
gelsesstrategien i forvaltningerne og SOF’s afdelinger og kompetenceudvikling af relevant

personale i SOF.

Mal: Understgtte anvendelse af forebyggelsesstra-
tegien og indsamling af erfaringer hermed.

Sundhedsafdelingen i SOF tager i farste halvar af
2012 kontakt med alle gvrige forvaltninger med hen-
blik pa at lave aftale om, hvordan forvaltningerne
konkret teenker at anvende forebyggelsesstrategien,
herunder tilbyde hjaelp i processen, opfalgning un-
dervejs og opsamling af erfaringer.

Dokumentation: Opsamling pa opfalgning og erfa-
ringer i forbindelse med de udvalgte indsatser i form
af rapport, som fremleegges i den tvaergédende chef-
gruppe medio 2013.

Tovholder: Barge Alstrup
Status:

Mal: Understgtte anvendelse af forebyggelsesstra-
tegien i de enkelte afdelinger i SOF.

Sundhedsafdelingen tilbyder hjselp i processen for
de afdelinger eller arbejdspladser, som gnsker at
igangseette konkrete indsatser. Der afholdes mgde i
ledergruppe med henblik pa at udveelge indsatser.

| alle indsatser har forebyggelsesstrategien veeret
brugt som veerktgj ved valg af og formulering af ind-
sats.

Dokumentation: Der udarbejdes senest i sidste
halvdel af 2013 konkret evaluering pa effekt eller pa
indikatorer i hver af de igangsatte indsatser.

Tovholder: Bgrge Alstrup
Status:
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Mal: Der formuleres og igangsaettes en feelles koor-
dineret og tvaergdende forebyggelsesindsats i SOF
pa alkoholomradet med det mal, at medarbejdere i
hgjere grad har fokus pa alkoholproblemer og hand-
ler i forhold hertil.

Der udarbejdes projektbeskrivelse med valg af mal-
grupper og omrader for indsatsen. Herunder gen-
nemfgres generel kompetenceudvikling for alle be-
rgrte medarbejdere samt mere specifik kompeten-
ceudvikling af grupper af medarbejdere eller enkelt-
personer, som har brug for specifikke kompetencer
for at kunne levere den planlagte indsats.

Dokumentation: Der gennemfgres ultimo 2013 fo-
kusgruppeinterview blandt medarbejdere for at bely-
se, i hvor stor udstraekning medarbejderne har gget
fokus pa omradet og om de handler i sterre ud-
straekning.

75 % af alle bergrte medarbejdere i SOF har delta-
get i den generelle kompetenceudvikling. Der er
endvidere gennemfgrt specifik kompetenceudvikling
for de medarbejdere, der har borgerkontakt og skal
tage de sveere samtaler, samt for de specialiserede
medarbejdere, der skal motivere borgeren og sgrge
for visitation til de konkrete indsatser.

Der laves en opggrelse over antal og typer af ind-
satser ultimo 2013.

Tovholder: Barge Alstrup
Status:

2. Mestring af livet

Begrebet "Mestring” er ikke et entydigt begreb. For at udbrede mestringstankegangen er
det vigtigt at etablere en lokal forstaelse af begrebet. Begrebet skal defineres ud fra det
arbejdsomrade, og ud fra den kontekst begrebet bruges i. Farst herefter kan begrebet om-
seettes til konkrete indsatser og handlinger i arbejdet med borgerne. Pa den made kan
mestringstankegangen blive til daglig tale og blive brugt rundt i hele SOF. Allerede i dag
arbejder Sundheds- og Socialforvaltningen grundleeggende ud fra tankegangen hjeelp til
selvhjaelp, sa det er helt naturligt at ga det naeste skridt.

Borgermalgrupper, der kan opna bedst mulig udbytte af mestringstankegangen skal identi-
ficeres gennem en funktionsvurdering. Hvad er borgeren i stand til at gare selv, og hvilke
funktioner kan borgeren opna forbedringer i gennem leering og treening. For at drage nytte
af indsatsen skal borgeren veere motiveret og have et udviklingspotentiale. Det er en vee-
sentlig overvejelse at vurdere indsatsen sat i forhold til de identificerede mulige udviklings-
potentialer.

Zldreomradet har allerede fra 2011 arbejdet med begrebet og brugt det i arbejdet med
udvalgte borgergrupper, sa nu er det oplagt at tage fat pa andre velfeerdsomrader i Sund-
heds- og socialforvaltningen.

| kommunens overordnede strategi "Forstad pa forkant”, er beskrevet et mal om, at der
fremover er procentuelt feerre borgere over 75 ar, der har brug for en hjiemmehjeelpsydel-
se. Forvaltningen vil arbejde systematisk med at indfri dette mal qua en raekke forebyg-
gende, sundhedsfremmende og kompetencegivende indsatser og ikke mindst ved at ud-
brede brugen af mestringstankegangen sa tidligt som muligt i voksenlivet.

Forvaltningen vil endvidere arbejde med udbredelse af tankerne bag mestringsprojektet til
andre af forvaltningens omrader. Tilgangen skal veere, at alle medarbejdere i mgdet med
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den enkelte borger bgr veere at hjeelpe borgeren til i videst muligt omfang at kunne mestre
eget liv - det vil sige hjeelp til selvhjeelp. For at realisere denne vision skal det sikres, at

medarbejderne kender visionen og er bekendt med de veerktgjer, hvormed de kan hjeelpe
borgeren hen imod mestring af eget liv. Tankegangen bag mestringsprojektet vil vaere den
samme for alle afdelinger, mens de veerktgjer, der benyttes i mgdet med borgeren, vil va-

riere alt efter omrade.

Mal: For at statte rehabiliteringen af kraeftramte bor-
gere er der i de nationale budgetaftaler for 2012 af-
sat gkonomi til indsats for denne malgruppe. Der
igangseettes en rehabiliteringsindsats pa tvaers af de
fire afdelinger.

Dokumentation: Denne kommunale indsats fglges
og der udarbejdes en rapport i 2013 p3, hvad ind-
satsen har betydet for borgerforlgbene.

Tovholder: Bgrge Alstrup / Birgitte Nielsen
Status:

Mal: At det arlige tilbud om det lovbefalede forebyg-
gende hjemmebesgg til +75arige udfares ud fra me-
stringstankegangen. Der skal udvikles tre koncepter
til at lase opgaven.

Dokumentation: De tre koncepter er udviklet i 2012
og taget i brug. Fglge malgruppen +75-arige med
henblik p& at teelle dem, der klarer sig uden hjeelp fra
hjemmeplejen.

Tovholder: Birgitte Nielsen
Status:

Mal: Alle fire afdelinger har for mindst et omrade be-
skrevet mestringsbegrebet ud fra omradets kon-
tekst.

Dokumentation: Begrebsbeskrivelserne er udar-
bejdet i 2012 og mindst en indsats er beskrevet og
igangsat i 2013. Data fra arbejdet viser i 2014, hvad
der er opnaet ved indsatsen.

Tovholder: Birgitte Nielsen
Status:

Mal: Flest mulige medarbejdere er bekendt med
tankerne bag mestring af eget liv indenfor deres fag-
omrader og bruger redskaberne i mgdet med borge-
ren. Minimum 85% af medarbejderne indenfor om-
radet har gennemfgrt de planlagte temadage.

Dokumentation: Det opggres, hvor mange af med-
arbejderne, der har gennemfart mestrings-
temadage.

Der er inden udgangen af 2012 uddannet et korps af
4 mestringskonsulenter/-ambassadgrer, som kan
facilitere processen og udforme mestringspakker pa
fagomradet.

Tovholder: Bgrge Alstrup/Birgitte Nielsen
Status:

Mal: Alle medarbejdere bliver kompetente til at an-
vende forebyggelses- og mestringstankegangen for-
di de gennemgar tilbudte kurser, som forvaltningen
tilretteleegger.

Dokumentation: Antal kursusdeltagere teelles.

Tovholder: Bgrge Alstrup/Birgitte Nielsen
Status:
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3. Aktivt medborgerskab

Af Forstad pa Forkant fremgar det, at der er fokus pa at involvere borgeren, saledes at
halvdelen af albertslunderne udviser aktivt medborgerskab. Der vil derfor i forvaltningens
arbejde de kommende 2 ar veere fokus pa at involvere borgeren og gare dette med ud-
gangspunkt i de resultater og idéer som § 17,4 brugerinvolveringsprojektet har udviklet og
samlet i et inspirationsopleeg. Farste skridt vil sdledes veere at sikre, at ledergruppen i
Sundheds- og Socialforvaltningen er bekendt med inspirationskataloget og pa baggrund
heraf kan benytte sig af metoderne og idéerne i deres daglige arbejde. P& baggrund af
den feelles viden saettes konkrete pilotprojekter med fokus pa borgerinvolvering i gang i
forvaltningen. Pilotprojekterne vil forega med et starre element af ledersparring. Afslut-
ningsvis vil der blive samlet op pa de konkrete erfaringer der ggres og pa baggrund af dis-
se vil der blive truffet beslutning om eventuel igangseettelse af flere projekter og den ledel-

sesmaessige sparring omkring disse.

Et andet fokus i indsatsen vil veere pa elementet af frivillighed. Hensigten er at indhente
oplysninger fra andre kommuner i forhold til deres erfaringer med initiativer til fremme af
frivillighed blandt deres medarbejdere. | forhold til den overordnede malsaetning fra For-
stad pa Forkant er fokus her pa de medarbejdere, der samtidig er bosiddende i kommu-
nen. Indledningsvis vil der veere fokus pa indhentning af erfaringer fra andre kommuner og
omrader, der har gjort erfaringer indenfor omradet frivillighed og medarbejdere. P& bag-
grund af denne opsamling vil der eventuelt blive igangsat et pilotprojekt pa et afgraenset
omrade, hvorefter der tages stilling til eventuel udbredelse. Derudover nedszettes et sam-
arbejde med Kultur- og Fritidsforvaltningen omkring frivillighed og aktivt medborgerskab.
Tanken er at klarlaeegge mulighederne for et samarbejde de to forvaltninger i mellem i for-

hold til frivillighed og aktivt medborgerskab.

Mal: Der igangszettes et pilotprojekt i Socialafdelin-
gen med fokus pa borgerinvolveringen. Projektet
bestar i aktiv brugerinddragelse ved etableringen af
et nyt samveers- og klubtilbud for psykisk sarbare.
Brugerinddragelsen vil veere gennemgaende og be-
std i f.eks. den konkrete indretning, henover definiti-
on af de samvaersorienterede aktiviteter og videre til
etablering af brugerrad.

Dokumentation: Der er afholdt et arrangement for
alle ledere med personaleansvar i Sundheds- og
Socialforvaltningen, hvor idéopleegget fra § 17,4
gruppen om borgerinvolvering preesenteres og dis-
kuteres.

Der er foretaget en afsluttende evaluering af det
valgte pilotprojekt og der foreligger dokumentation
omkring fordele, udfordringer og opmeerksomheds-
punkter i forhold til en involvering af borgeren.

Der opsamles pa pilotprojektet medio 2013.

Tovholder: Cecilie Engell
Status:
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Mal: | ovenstaende pilotprojekt indgar afprevning af
ledelsessparringsmetoder. Det forventes sdledes, at
der indgar flere afdelingschefer i projektstyringen
som henholdsvis aktive deltagere og som sparring.

Dokumentation: Der samles op pa fordele, udfor-
dringer og opmaerksomhedspunkter i forhold til en
involvering af flere afdelingschefer.

Projektet evalueres ved fokusgruppe interview me-
dio 2013.

Tovholder: Cecilie Engell og Jan Eriksen
Status:

Mal: Etablering af et samarbejde med Kultur- og Fri-
tidsforvaltningen omkring frivillighed og aktivt med-
borgerskab. Projektet skal afdeekke mulige samar-
bejdsomrader de to forvaltninger i mellem i forhold til

Dokumentation: Der er lavet initiativer de to forvalt-
ninger imellem. Herunder afholdes 2 temamgder for
Kommunalbestyrelsen inden sommeren 2012. P&

baggrund af disse igangsaettes evt. yderligere tiltag.

omrédet for frivilighed og medborgerskab.
Tovholder: Cecilie Engell
Status:

4. Den kompetente kommune

| levering af velfeerdsydelser er medarbejderne den altafggrende ressource. Sundheds- og
Socialforvaltningen vil derfor have fokus pa medarbejdernes arbejdsmiljg og trivsel samt
tilbyde den ngdvendige kompetenceudvikling, sa borgerne altid mgdes kompetent og sik-
kert i de ydelser, der tilbydes i forvaltningen.

Der er udfordringer i forhold til den demografiske udvikling i Albertslund med iseer en sti-
gende aldrebefolkning, men samtidig med en forventet mangel pa arbejdskraft saerligt pa
velfeerdsomradet indenfor fa ar. Der vil fremover vaere et stigende behov for kompetente
medarbejdere, der mestrer bade kravet om kvalitet og @get effektivitet ud fra eksisterende
gkonomiske rammer. Forvaltningen vil ivaerksaette initiativer, der kan forsgge at imgdega
disse udfordringer.

Sundheds- og Socialforvaltningen skal til stadighed medvirke til udvikling af lgsningsmulig-
heder i form af "smarte lgsninger”, som udnytter nye arbejdsmetoder og digitale lgsninger.
Pa alle omrader sgges sagsbehandlingssystemer, der bygger videre pa eksisterende data.
| 2012 laves plan for overgang til digital kommunikation.

Mal: Alle fire afdelinger udarbejder en strategi for
kompetenceafklaring pd nuveerende ansatte. Behov
for udvikling af kompetencer indenfor de naeste 1-3
ar klarleegges. Der udarbejdes en plan for kompe-
tenceudvikling i afdelingerne.

Dokumentation: Kompetenceafklaring er foretaget
og beskrevet i 2012 og inden udgangen af 2012 er
der lagt en plan for at opna kompetencerne.
Effekten males i trivselsundersagelsen 2014 med
henblik p& om ansatte oplever, at der er overens-
stemmelse mellem de opgaver, de skal lgse og de
kompetencer, de har.

Tovholder: Jan Eriksen.
Status:
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Mal: Al skriftlig kommunikation med borgerne fore-
gar sa vidt muligt digitalt. Det er kun, nér borgerne
ikke har mulighed for det eller ikke vil, at der kom-

munikeres ved brev.

Dokumentation: Der laves arlig opggrelser over an-
tallet af digitale kommunikationer.

Tovholder: Jan Eriksen
Status:

Mal: Sundheds- og Socialforvaltning tilbyder hjeelp til
digital kommunikation til borgerne i de sammen-
haenge, hvor vi har brug for skriftlig kommunikation.
F.eks. kurser og selvhjeelpsarealer.

Dokumentation: Initiativerne opgares arligt.

Tovholder: Jan Eriksen
Status:

Mal: Professionalisering

Med det formal at opna bedre resultater og starre
medarbejdertilfredshed vil forvaltningen arbejde pa
at forbedre arbejdsformer og arbejdsgange, sa op-
gaver bliver lgst sa hensigtsmaessigt og effektivt
som muligt. Der laves fokusgruppeinterviews med
medarbejdere/ledere pa udvalgte omrader med fo-
kus pa forbedring af skriftlig og mundtlig kommuni-
kation med borgerne og fokus pa den interne kom-
munikation og arbejdsgange mellem afdelinger.

Dokumentation: Omrader og metode er valgt se-
nest oktober 2012. Arbejdet i gangsaettes og effekt
males med udgangen af 2013.

Tovholder: Unna Scherer
Status:
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Opfoelgning

| det fglgende evalueres de indsatser, der fremgar af forvaltningens virksomhedsplan for
2010-2011.

5. Sundhed

Albertslund Kommunes borgere har markante sundhedsmeaessige problemer sammenlig-
net med regionens gvrige kommuner. Derfor ville Sundheds- og Socialforvaltningen etab-
lere en tveergdende forebyggelsesorganisation, sikre koordinering af indsatsen fra "passiv
til aktiv’ samt indtaenke forebyggelsesaspektet i eksisterende og nye indsatsomrader.

Forvaltningen ville desuden skabe overblik over de gkonomiske konsekvenser af kronisk
sygdom for at seette ind, hvor det helbredsmaessigt (i forhold til forebyggelse) og gkono-
misk er mest hensigtsmaessigt.

Mal: Tvaergéende og forebyggende sundheds- Opfelgning:

indsats o Forebyggelsesstrategien er udarbejdet og
Den tvaergdende, forebyggende og sundhedsfrem- vedtaget politisk.

mende indsats er styrket for at opna bedre sundhed ¢ Implementering af strategien er igangsat.
i Albertslund Kommune. e Konkrete afprgvninger er ikke beskrevet
Der er etableret et udviklingslaboratorium, hvor rele- som forebyggende sundhedsindsats men
vante borgere og forvaltningen kan udveksle ideer til som et mestringsprojekt.

udarbejdelse af en forebyggelsesstrategi.

(Safremt forebyggelsesarbejdet bliver en feelles stra-
tegi for alle forvaltninger tilpasses indsatsen heref-
ter).

Dokumentation:
e Der er udarbejdet en forebyggelsesstrategi.
e Strategien er afprgvet pa to konkrete ud-
valgte omrader.

SIDE 15



VIRKSOMHEDSPLAN 2012/2013

SUNDHEDS- OG SOCIALFORVALTNINGEN

Mal: Sundhedsgkonomi

Potentielle besparelsesomrader er afdaekket som
beslutningsgrundlag for den sundhedsgkonomiske
prioritering.

Formalet er at anvende de gkonomiske ressourcer
til forebyggelse og reduktion af kroniske lidelser,
hvor det giver stgrst mulig effekt.

Dokumentation:

o Der er gennemfgrt en analyse af den sam-
lede kommunale gkonomi forbundet med
kronisk sygdom. Projekt forlgbsprogrammer
er indtaenkt i analysen.

e Der er pabegyndt rentable forebyggelses-
indsatser.

Opfeglgning:

Indsatsen omkring sundhedsgkonomi haenger sam-
men med budgetaftale for 2010, hvor der blev bestilt
en analyse af sundhedsfinansiering. Der er gennem-
fart en analyse af sundhedsprofil for tre grupper af
borgere, og der arbejdes pa at formulere forslag til
konkrete indsatser pa basis af den opnaede viden.
Forslagene fremlaegges primo 2012.

6. Miljg og klima

Sundheds- og Socialforvaltningens medarbejdere skal intensivere det borgerrettede fokus
gennem formidling og vejledning til miljgrigtig adfaerd.

Mal:

Den miljgpsedagogiske borgerrettede indsats er
fastholdt ved at synligggre nuveaerende og nye miljg-
indsatser og der er udviklet metoder til at male mil-
jgpeedagogik.

Medarbejdernes engagement er fastholdt gennem et
ledelsesmaessigt fokus pa miljgarbejdet.

Dokumentation:

e Det fremgar af forvaltningens miljgredegg-
relse, at den miljgpaedagogiske indsats er i
fokus, ligesom forvaltningens bidrag til
Agendahandlingsplanen afspejler forvaltnin-
gens miljgpsedagogiske indsatser.

o Det ledelsesmaessige fokus afspejles i miljg-
ledelsessystemet.

Opfeglgning:

Indsatsen er indarbejdet i miljgredeggrelsen. 2011
har p& miljgomradet veeret praeget af omlaegning og
effektivisering af hele miljgledelsessystemet. | dette
arbejde har den miljgpaedagogiske og borgerrettede
indsats fortsat veeret i fokus.

7. Ledelse og trivsel

Set i lyset af de forventelige rekrutteringsproblemer som Albertslund pa linje med det avri-
ge "Kommunale Danmark” kommer til at sta i, vil der i 2010 og 2011 veere fokus pa rekrut-
tering og kompetenceudvikling ud fra fremtidens krav.
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Mal: Kompetenceudvikling for medarbejdere
Kompetenceudviklingen af medarbejderne i Sund-
heds- og Socialforvaltningen er systematiseret gen-
nem bl.a. udviklingsplaner.

Dokumentation:
e Alle medarbejdere har faet tilbud om en ud-
viklingsplan.
e Der er udviklet og iveerksat tilbud til medar-
bejderne.

Opfeglgning:

Gennem PULS har ansatte fet tilboudt mulighed for
udvikling. Der er ikke udviklet én feelles skabelon til
udviklingsplaner, inspiration fra CLP er brugt. Perio-
den 2010/11 har veeret praeget af gkonomiske og
organisatoriske omstillinger.

Mal: Rekruttering og fastholdelse:

Der er etableret mulighed for jobrotation, "Learning
Labs” og fleksible jobs i Sundheds- og Socialforvalt-
ningen med henblik pa at sikre udvikling af medar-
bejderne og organisationen og med henblik pa at
fastholde og rekruttere dynamiske medarbejdere,
der kan bidrage til at organisationen lever op til frem-
tidens krav.

Dokumentation:

e Pa udvalgte omrader er der etableret en ka-
nal/ et udviklingsrum, der koordinerer mulig-
hed for fleksible job, "Learning Labs” og job-
rotationer.

Opfeglgning:

Maj 2010

Som det ser ud lige nu er afdelingerne p.t. last til kun
at bruge jobbanken grundet det aktuelle ansaettel-
sesstop. Det er ok at pr@gve noget nyt, sa jobrotation
skal i hgj grad forsgges udbredt, hvis nogle medar-
bejdere har lyst til at prgve noget nyt.

Punktet seettes pa igen inden sommerferien med
henblik pa hvordan VP-indsatsen gribes an.

Januar 2012

Det har vist sig vanskeligt at opretholde fokus pa
omradet i en tid med lgbende omstruktureringer og
effektiviseringer. De mindre forsgg/tiltag, der er gjort
har dog veeret succesfulde og vurderingen er, at det
stadig er hensigtsmaessigt at teenke i bl.a. jobrotati-
on.

Mal:

Feelleskommunal tandregulering pa Vestegnen
Muligheden for rekruttering af specialtandleeger, der
laver tandregulering, er forbedret ved viderefgrelse
af aftalen med de gvrige vestegnskommuner om
etablering af en feelleskommunal tandregulering
med klinik beliggende i Hvidovre og i Albertslund.

Dokumentation:
e Den feelles tandregulering er besluttet, og
der er etableret en klinik i Albertslund.

Opfalgning:

Samarbejdet mellem 6 kommuner er etableret som
et 860-selskab fra 1. januar 2012. Personalet er virk-
somhedsoverdraget, og de to klinikker i henholdsvis
Albertslund og Hvidovre er indviet og i drift.

8. @konomistyring

For at fastholde og @ge Albertslund Kommunes handlefrihed og skonomiske raderum skal
den gkonomiske styring underbygges med en kontinuerlig effektivisering. Kvalitet og effek-
tiv drift skal spille sammen i udviklingen af kommunen. Sundheds- og Socialforvaltningen

vil sikre at relevante kompetencer er til stede.
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Mal: Kompetenceudvikling, gkonomiinformation
og -formidling

Der er generelle gkonomiske kompetencer bredt i
forvaltningen, og der er arbejdsmetoder/arbejds-
gange, der sikrer reel gkonomistyring. Der er desu-
den et fokus pa formidling af gkonomi.

Dokumentation:

e Der er en kontinuerlig formidling af relevant gko-
nomisk information til ngglemedarbejdere og
Lederforum.

o Ngglemedarbejdere har kompetencer til under-
stattelse af gkonomistyring generelt.

Opfeglgning:

Juni 2010

Alle er optaget af gkonomi og fokuseret pa gkonomi.
Mange deltager pa kurser om Opus. Succesen med
opuskurser kan i hgj grad tilskrives Lea og Rama fra
@konomicentret.

Fokus bgr laegges pa, hvordan @C og SOF far en
succes sammen. Unna tager over, mens Birgitte G.
er fraveerende.

Januar 2012

Der etableret et godt samarbejde med de gkonomi-
konsulenter der er knyttet til forvaltningen. Alle har
deltaget i relevante kurser og kan anvende syste-
merne.

Mal: @konomistyring

Der er sammenhaeng mellem de lovmaessige forplig-
telser, de faglige standarder og den budgetmaessige
ramme.

Dokumentation:

o Der er udviklet en praksis, hvor gkonomiske
hensyn er et vigtigt element i de faglige vurde-
ringer og hvor alle sager behandles af
visitationsudvalget.

e Serviceniveauet er Igbende blevet sammenlignet
med andre kommuner.

o Der er udviklet veerktgjer, som sikrer forbrugs-
styring.

e Der er foretaget systematiske budgetopfalgnin-
ger.

e Budgettet overholdes.
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Opfeglgning:

Juni 2010

@konomistyring

Sammenhaeng mellem de lovmaessige forpligtelser,
de faglige standarder og den budgetmaessige ram-
me. Malet geaelder for hele organisationen. P& nogle
omrader er der oprettet visitationsudvalg/ kvalitets-
standarder for at bremse den negative gkonomiud-
vikling, hvor budgettet har vaeret sveer at overholde.
Det gode arbejde skal fortseettes, tovholder sikrer
fremdrift.

Januar 2012

Visitationsudvalget har indarbejdet praksis, hvor
gkonomiske hensyn inddrages i beslutningerne.
Serviceniveauerne bliver lgbende vurderet og revi-
deret i forhold til den gkonomiske situation og den
politiske prioritering.

Der er indkgbt og implementeret et system til styring
af det specialiserede socialomrade.

Der fglges lgbende op pa budgettet gennem hele
aret.
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9. Budgetaftale 2010

Mal:

Tandplejen har reduceret de nuveerende 5 klinikker
til 2 klinikker, for at indfri den gnskede besparelse
pa 800.000,- pr. ar.

Dokumentation:

Klinikker er sammenlagt og afviklet.

Mal:

Det specialiserede socialomrade har udmgntet de

politisk besluttede indstillingspunkter.

Dokumentation:

e Der er etableret nye bomuligheder.

e Der er foretaget hjemtagelser.

o Dagtilbud er blevet undersggt og evt. revide-
ret/justeret.

¢ Samtlige sager (borgere) er gennemgaet og
eventuelt revisiteret med udgangspunkt i de
geeldende kvalitetsstandarder.

Besparelsen er realiseret.

Mal:

/Zldreplejeomradet har udmgntet de politisk beslut-

tede indstillingspunkter.

Dokumentation:

e Der er beskrevet og politisk besluttet et aendret
serviceniveau i hiemmeplejen.

e Der er pa baggrund af det aendrede serviceni-
veau udarbejdet ny kvalitetsstandard pa hjem-
meplejeomradet.

Besparelsespotentialet pa plejeboligomradet er

identificeret og udmgntet.

Mal:

Madproduktion

Dokumentation:

e Der er gennemfgrt analyse af produktion og le-
vering af mad til seldreboligerne og hjemmeple-
jen.

De politisk vedtagne beslutninger om handtering af

fremtidig levering af mad til aldre er implementeret.

Opfglgning:

Processen blev sat pa standby pa grund af skole-
sammenlaegning og usikkerhed om pladsforholdene
pa de skolerne. Senere blev projektet udskudt af
gkonomiske grunde. Og senest i forbindelse med
beredskabskatalog er centralisering udsat indtil der
kan findes velegnet placering af central klinik.

Opfelgning:

Maj 2010

Nye bomuligheder er etableret.
Kvalitetsstandarder er pa vej gennem det politiske
system.

Januar 2012
Besparelsen er realiseret.

Opfglgning:
Kvalitetsstandarder er udarbejdet besparelserne er
udmgntet.

Opfalgning:
Er gennemfgart i 2010.
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Mal: Opfelgning:
Sundhedsfinansiering. Se pkt. 6, Sundhedsgkonomi.
Der er udarbejdet en analyse af udgiftsfordelingen i
forbindelse med kronisk sygdom i Albertslund.
Dokumentation:
e Analysen er gennemfgrt.
e Analysen forventes at kunne indgé i en sund-
hedsgkonomisk evaluering af trekantssamarbej-
det p& Vestegnen.
e Indsatser er igangsat med henblik pa besparel-
ser samlet set.
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