Aldreplejenp
,« S

Kvalitet, Udvikling og Udda

=== Haderslev Tir%len eﬂni 2023

gy
= Kommune




Dagens program

9.00-10.30.

10.30-11.30:

11.30- 12.30:

12.30-13-30:

13.30 -13.50:

13.30 - 15.30:

15:30:

Gennemgang af situationsbilledet
Fremtidens udfordringer
Haderslev Kommunes strategiske retning og organisering

Kaffe forst - Mennesket for bureaukrati
Kdffe forst = Mennesjet for byrakrati

Lunsj og netvworking
Plejehjem i eget hjem
Sykehjem i eget hjem

Kaffe/the pause med kake
e-distrikt

Tak for i dag



Haderslev Kommune

Hovedbyen Haderslev og centerbyerne
Vojens og Gram

29 landdistrikter
56.000 indbyggere
23.000 arbejdspladser

Gruppen af borgere over 80 ar Vil |
Haderslev kommune vil vaere steget
med 14 7% 12025 og med 38 % i 2030.

Ca. 1.300 borgere modtager lebende
hjeelp fra hjemmeplejen | Haderslev
kommune (ca. 1.900 i alt inkl. private
leverandegrer)
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Vi vil gerne stotte dig i det, der er mest

VZARDIFULDT | DIN HVERDAG

LOFTET Vi fordi du kun behover at fortaelle din historie en gang
Vil gerne stotte dig fordi vi som kommune respekterer, at vi kun er pa besoeg i dit liv
| det, der er mest vaerdifuldt fordi du er dig, og vores stotte starter med det, der er vaerdi
fuldt for dig, og @aendres i takt med din situation
| din hverdag fordi dit netvaerk og dit lokalmiljo altid er en del af lesningen
TRADESTIEN 1. 2. 3.
Vi meder mennesker med Det vi gor, finder vi Det vi gor, skal virke
respekt og nysgerrighed ud af sammen
AFTRYK - Kaffe for bureaukrati - Det er min livssituation, - Alt indenfor en meter
ter holdet i
A cormomdoharhala der szetter holde er dit ansvar
dagen, nar du meder mig - Ingen skal vaere alene om - Stop det, der ikke virker
- det, der er svaert
- Brug et sprog. jeg forstar . - Se mig som den jeg er _
- Sporg for, du finder lesninger (\ﬂ// ,
Hvad er e 1//
dit\okale Qv /
2§ Hador slaw aftfyk? ~ N7
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Udviklingen bag Veerdifuld Hverdag

i

N N ——— R ————————

-

Dec 2018
Opstart med Type2Dialog

i

Jan-marts 2020
Inddragelse af SDU

En offentlig service
veerdikeede

i

Jan 27,

2020

Forventet lancering
Udskydes pga. corona

Forar 2019
Arbejdet saettes i bero

Der skal findes leder i Senior og
Rehabilitering

Marts 2020
Arbejdet sat pa pause

I T

Efterar 2019
3 strategiske temaer.

Borgerundersogelse i
Fremskudt rehabilitering

Arbejde med Vaerdikaeder

Juni 2019

Kvalificering af strategiske temaer
med ledelse: ‘Nye meder og
samarbejdsprocesser med
borgerne., 'Sammenhaeng',
‘helhed og koordination'. 'Effekt og
dokumentation'

Borger citat:

"Sa laenge vi kan klare os selv,

sa vil vi gerne det. For sa er man

ikke afheengig af, at der kommer |[—g——
hjemmepleje, og de kommer jo

ikke pa samme tid hver dag

alligevel. Bare det at man ved,

de skal komme, og man ikke
ved, hvornéar de kommer."

Okt. 22, 2020

Mode med afdelingsledere og
chefer - videre udvikling af
tilgang

Chefer og afdelingsledere pa
opdagelse

Aug 2020

Tilbage pa sporet. Resultat af
undersogelse af erfaringer og
leering fra tiden med COVID-19

Plan for arbejde med strategi
for Veerdifuld Hverdag
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Juni
17,2021

Lancering af Tilgang for ledere
i Voksen og Sundhed

tomnker du S8 pa?

>

Dec 15, 2019

Traen din vaerdikaede

Praesentation af
borgerindsigter:

Pa opdagelse, planlaegges

T

Nov 20, 2020

Aftryki tilgangen, formuleres af
chefer
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Realisering af Veerdifuld Hverdag
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ifordringsbilledet

* Flere seldre med flere
© komplekse udfordringer

* Arbejdskraft
= Sygefravaer

« Rammer og vilkar i den

) | tradtionelle seldrepleje med
Haderslev e N : betydning for de menneskelige
% Kommune s = ogfaglige aspekter




At

Fremtidig arbejdskraftudfordring

Prognose i arsvaerk 2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030

SSH/SSA inkl. elever 746 759 776 796 828 850 865 881 892
Sygeplejersker 93 95 06 97 08 Q9 100 101 102
Socialpadagoger 182 183 183 184 185 185 186 187 187
Socialradgivere 80 80 80 81 81 81 82 82 82
Ergo- og fysioterapeuter 64 64 64 65 65 65 65 66 66
Forventet ressourcebehov, arsvaerk i alt 1.165 1.181 1109 1223 1256 1280 1298 1316 1329

Forventet antal arsveerk ved usendret

andel af arbejdsstyrkens storrelse 1167 1155 1146 1139 1130 1121 1110 1.099
Forventet ressourcemangel 14 43 76 118 149 177 206 230

Losninger - personalemaessige tiltag, i alt ca. 60 = Yderligere lgsninger, i alt ca. 170 AV i 2030:

AV i 2030: 4. Digitalisering og velfeerdsteknologi

1. Hojere beskeaeftigelsesgrad 5. Rehabilitering / alternative tilbud /tidlig opsporing
2. Lavere sygefravaer 6. @get samarbejde med parerende og civilsamfund
3. Seniorordninger, udskydelse af efterlon og 7. Rekruttering af alternative faggrupper

pension 8. Afbureaukratisering



220

200

120

160

140

120

100

a0

60

40

20

Sygefraveer i Social og Sundhed




 Optimering Investering MRevidering ®Nye penge?

=== Haderslev

TIT
o

- Kommune



Borgernes
onsker til os

+ Mod mig i gjenhgjde
* Forsta mine behov

* Sammen med mig

* Brug doerklokken

* Din arbejdsplads er mit hjem

* Gor som om, du har hele dagen

+ Det giver ro, nar jeg ved, hvem der kommer

» Brug et sprog jeg forstar







Indsatstrappe

5 Leengere-
varende ophold

4 Midlertidigt

ophold
3 Leengere-
varende indsats
i eget hjem
@
¢ 2 Midlertidig J
O O indsats i eget
hjem
° @ . Forebyggende
og kortere

U

indsatser

W,

De naere og neermiljoet



i

Gentaenk velfaerden

Andre
parorende/

A Kommunen
A I Civilsamfundet
4 Naere naermiljoet
parorende
I Teknologi






Kaffe forst —
Mennesket for bureaukrati

Erfaringer med faste, tvaerfaglige og selvstyrende teams i Haderslev
Kommune




" Man leerer
hurtigere,
nar man selv
har ansvaret”

"Der kommer for
mange
medarbejdere i
mit hjem”

"Min nabo
reddede
mig fra at

blive trist”

"Det giver ro, nér

jeg ved, det er
Isabella, der
kommer”

"Hvis der ikke er
gode parorende,
gar derraviden”

"Hende, der
kom, havde
kun 13
minutter”

" Jeg hjeelper
mange forskellige
mennesker i lobet

af en dag”

" Vi har hele tiden i
baghovedet -mit
arbejde gores op |
minutter”

"Der er ikke
plads til min
faglighed”
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2. Informal networks

3. Buurtzorg team

Formal networks

4
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7 Team roles

Covid-19

' Vitality

Planner




22

Buurtzorg: Den organisatoriske grundmodel

4 * Huslejekontrakter
* (legal) care adwvice

Kompetenceudvikling

' En klar aftale - ' *yed opsta
Regicnal coaches Et virtuelt * d-en'lterfﬁ{tmde
ch styringssystem. - Tog g
(1 coach f 40-45 teams) =BT=61% 8

ST T T

Kilde: Kjellberg et al (under udgivelse)

Lakals b tearms m
*max 12 N7

*0 timars kontrakter
*ldn af specialister
*fleksible kontrakter

ViyE



Formalet

Udvikle og teste en prototype for en 1.1 oversaettelse af Buurtzorg-inspireret seldrepleje
| dansk kontekst

«  Omlaegning af Plejedistrikt Vojens til 6 tvaerfaglige, selvstyrende teams med ca. 12
medarbejdere i hver

* Nye samarbejdsrelationer med visitationen
« Udvikling og test af Back-Office, herunder coach- og ledelserroller

« Udvikling af skonomi- og styringsmodel

Med henblik pa, at:
« Borger og parerende oplever sasmmenhaeng og kontinuitet i hjaelp og stotte

« Medarbejdere oplever bedre trivdsel, tvaerfagligt samarbejde, indflydelse pa eget
arbejdsliv og mede med faerre forskellige borgere

* Opretholde en baeredygtig skonomi
« Afbureaukratisere

*  Fremtidssikre omradet




Teams arbejder hen imod at:

At

Konceptet for den Buurtzorg-nzere aeldrepleje

Moade borgerne med "kaffe forst” o

Holde teammeder med fordeling af
teamroller og ansvar imellem sig

Arbejde tvaerfagligt og rehabiliterende

Planlaegge eget arbejde - bade vagtplaner
og korelister

Samarbejde med lokalsamfundet og
netvaerket

Samarbejde pa nye mader med Visitation og
Rehabilitering

Organisationen arbejder hen imod at:

Skaerme teams for unedvendigt
bureaukrati og forstyrelser

Stotte og guide teams via en coach
frem for en leder

Understotte teams via et Back-Office,
som bl.a. bestar af personaleledelse,
HR-stotte, okonomiunderstottelse og
udviklingsstotte | konkrete opgaver



Programorganisering under udvikling

Projgramejer

Chef for Senior og Rehabilitering

Programgruppe

Styregruppe
Afdelingsledere,
Senior og Rehabilitering

Back-Office

TR-
sparringsgruppe/ TRIP

Partnergruppe
- VIVE

- Public Rebels
- Senior og
Rehabilitering

Team1,2,3,4,5096

P
S Haderslev

Ekstern
folgegruppe
Repraesentanter
fra DSR, KL, SDU,
FOA, Aldresagen,
Dansk
Fysioterapeut og
Ergoterarapeutfor
ening

Senior- og
Sundhedsudyvalg

I JOTT 2023

9



Pa vej til ...

Faste, selvstyrende og tveerfaglige teams

N

Opstart teams

Etablere sig som tearm

¥ F& styr pd alle praktiske
sporgsmal

v Laerer hinanden at
kende personlight og
fagligt

¥ Udvikler et feelles
formaél for teamets
indsats

v' Begynder at
camarbajde pd tvaers

¥ Introducereas til
Buurtzorg

¥ Fokuser pd trivsel

v Lezrer borgere og ruter
at kende

Gronne Kaffeteams

v

Tilrettel=egger dagens
ruter zammen med
leder og koordinator
Samarbejder
twearfagligt rundt om
brver borger
Anvender nogle af de
8 roller

Er selvvisiterande ift.
sygepleje

Arbejder
rehabiliterende med
inddragelse af
terapeut

Opbyager teet
samarbejdsrelation
med visitatorer

Leder og team
planlzgger samrmen
vagtplaner

Lilla Kaffeteams

¥ Star for udredning af
nye borgere i teat dialog
rmed visitation

¥ Skruer selv servicelow-
higelpen op og ned til
eksisterends borgere

¥ Siar for kvalitetskontrol
og kvalitetsudvikling -
bla wvia brug af
kvalitetsdata — stettet af
back office

v Planlzegger selv dagens
ruter uden
rminutvejledninger

¥ Inddrager akit
lokalsarmfundet og
borgerens netvasrk i
plejen

v Planlsegger selv
vagtplaner

O-2 manecer

3-6 maneder

7-10 rmansder

11-14 maneder

Y



Borgertilfredshed

Allzen resultaten Uit 2¢ nicuwe cliénttevredennhald worden
hies n mesgenomen,

Organisatie
gemiddelde

a 193'75’\

Produktivitet

Buurtzorg

SS9 (53 8aY)

0,00%

Kilde: frit efter Buurtzorg 2021

Populationsoverblik Fravaersoversigt
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A

Forelobige erfaringer, jf. VIVE's evaluering

"Haderslev Kommune har forelobigt gode erfaringer med faste, Kontinuitet (antal i medarbejdere i borgerens
tveerfaglige og delvist selvstyrende teams bestaende af 8-10 hjem over en periode pa 14 dage)
medarbejdere, der arbejder med afseet i Buurtzorg-modellen og vejledes ., .

af en erfaren Buurtzorg-coach. .
VIVEs forste delevaluering (januar-februar 2022) fandt, at der var 6 o

udfordringer og mistrivsel samt behov for at genstarte projektet. Det var ,

samtidig vanskeligt at se forskel pa de to teams og den almindelige

hjemme- og sygepleje.

. . April Maj Juni Juli August  September Oktober
VIVEs anden delevaluering (august-september 2022) fandt, at det gik

godt. Medarbejderne var glade for deres arbejde og stolte af de
resultater de havde skabt — bade overfor borgerne og overfor hinanden
som Rolleger.

KF DV

Gennemsnitligt sygefraveer, januar-august 2022.
VIVEs samlede evaluering (august-september 2022) finder i) et bedre -

tveerfagligt samarbejde med afsaet i borgernes behov, i) en bedre Sygeplejersker Assistenter Hjzelpere
kontinuitet og iii) et lavere sygefraveer for sygeplejersker og hjeelpere Kaffe forst 204 11% 6%
(men ikRke assistenter). Distriktet 7% 504 6%

Modellen er dog endnu ikke afprovet ved fuld arbejdsbelastning. Kommunen 10% 200 3%
(Kilde. Kjellberg, PK, Kaffe forst - mennesket for bureaukratiet

Evaluering af et Buurtzorg-inspireret udviklingsprojekt i Haderslev

Kommune, VIVE, 2002)



At

Forudsaetninger for de "gode erfaringer”

« Steerk (forandrings-)ledelse pa alle niveauer

« Tydelig rammesaetning, retnhing og en staerk

projektorganisation

* Mod, talmodighed og vedvarende fokus pa

&ndring af roller, kultur og systemer

« Et realistisk ambitionsniveau \\ y

- hvor langt kan vi forvente
at vaere? Ingen quick-fix!

— —
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At

Refleksionssporgsmal

1. Hvordan kan Haderslev Kommunes erfaringer med Kaffe forst
oversaettes til en Norsk kontekst?

« Hvad kan inspirere?

2. Hvad er jeres udgangspunkt for at arbejde med sma, faste,
selvstyrende og tvaerfaglige teams?

« Huvilke faglige og strategiske udfordringer ser du, det vil give?




Lunsj og
hetworking
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Haderslev

Formal og mal

Formalet er;

At skabe supplerende tilbud og lesninger til de aeldre borgere, der onsker at klare sig selv

bedst muligt og laengst muligt i eget hjem samtidig med, at nedslidning forebygges og

tryghed sikres blandt de naeermeste parerende

At imedekomme fremtidens udfordringer, hvor antallet af mennesker +80 ar fordobles

indenfor ti ar

Malet er;

1. At flere aldre borgere kan leve den sidste tid i de rammer, som de gnsker og med mest

mulig uafhangighed af hjaelpen fra kommunen

2. At faerre parerende foler sig utrygge og nedslidte, nar de aeldre borgere bliver i eget hjem

fremfor at komme pa plejehjem

09-06-2023
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Fra papir til praksis

@ ran @ ForRsTA @ skaB



\,:;;; Haderslev

Indsigter

Parorende / \

. Parorende har brug for en anden hjaelp, ‘Min far er ikke hjemme, fordi min mor ikRRe kRan magte

end hvad hjiemmeplejen kan tilbyde det, fordi selvfolgeligt ville vi helst have ham hjemme,
men sa ville min mor kare ned (..). Hun har stor

* Nar ens naere bliver boende i eget hiem, | spyidfelelse over, at hun ikke kan passe ham mere” -
trods det stigende behov for hjeelp og \citat datter.

pleje i hverdagen, stiller det storre krav til
de parerendes involvering

/
ﬁDet er i hvert fald en omveaeltning at komme pa \
Borgerne plejehjem. De er flinke og rare, men det er ikRkRe det
« Et grundlaeggende onske om at blive | Zamme - 7elvomlfiet er O/lvog/izlnlunde I hlejligheden.fHeg og
: : er mangler et eller andet. Nar man har veeret gift i 63
eget hjem leengst muligt ar, er det meerkeligt irke at bo sammen (mand bor
stadig hiemme, da lejligheden pa plejehjemmet ikRke er
Qtor noR til dem begge..)" - citat borger /

09-06-2023
36
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Nar plejehjemmet bliver en nadvendighed

Typiske, udslagsgivende faktorer for, at en N

borger flytter fra eget hjem og pa plejehjem:

Plejehjemmets saerlige veerdi:

1. Plejepersonalets responstid, hvis noget
1. Borgeren er kognitivt svaekket og mestrer ikke uforudset sker

eget liv og hverdag 2. Plejepersonalets personlige kendskab til

2. Borgeren spiser eller drikker ikke nok borgeren og taette relation til de parerende

@wﬁ

3. Borgeren er utryg ved at vaere alene i eget Plejepersonalets taette koordinering af
hjem indsatser for borgeren og forudsigeligheden,

4. Borgerens aegtefaelle/parorende udmattes der skabes i borgerens hverdag

Plejepersonalets evne til at skabe sociale

5. Borgerens voksne bgrn "skubber pa’ 4 . .
relationer imellem borgerne




PRA-PLEJEHJEMMET

Pree-plejehjemmet gor det muligt for mennesker, som i
dag burde flytte pa et fysisk plejecenter at blive i deres
egen bolig. Deres egen bolig tilfejes teknologier, og
borgerne visiteres til nye, decentrale plejehjemsydel-
ser,sa deres egen bolig kan danne rammen om en
tilveerelse pa plejehjem.

“

BORGER

UDFORDRET BORGER | EGET HJEM

Nar en borger i eget hjem oplever udfordringer,
som ikke lengere kan afhjelpes med hjemme-
pleje, kan han eller hun blive visiteret til
Pree-plejehjemmet

0o
L L)

VISITATIONSTEAM

VISITATOR

VISITATION

FAST HJZLP:

Alle beboere pé Prae-plejehjemmet modtager Prae-plejehjem-
mets faste hjeelp. Den faste hjalp bestar af to ting: 1. En raekke
nogleelementer, som har til formél at skabe samme trygge
rammer som pa et plejecenter. 2. Dazkningen af basale behov
gennem bade ydelser malrettet den enkelte borger (f.eks.
personlig pleje), og ydelser der deles med andre beboere pa
pree-plejehjemmet (f.eks. rengering)

OPLEVELSEN AF
TILSTEDEVARELSE

NOGLE- OPLEVELSEN AF

ELEMENTER KORT RESPONSTID

OPLEVELSEN AF I
KOORDINERING -

PERSONLIGE

BEHOV

DAKNING AF

FLEKSIBEL HJALP:

For en del borgere, vil der vaere sarlige udfordringer,
hvor de har brug for mere stotte fra Prae-plejehjemmet.
Derfor er der fleksibel hjalp med 5 supplerende pakker,
som kan fojes til den faste hjzlp, hvis borgeren har et
udviddet behov pa disse omrader.

EKSTRA BEHOV
FOR
TRYGHED

UDVIDDET
KOGNITIV
SVAKKELSE

EKSTRA BEHOV
FOR
ERNZRING 0G
VASKE

PARORENDE
AGTEFALLER
MED
UDFORDRINGER

BASALE BEHOV
UTRYGGE
DEHMED PARORENDE
ANDRE VOKSNE BORN
FUNDAMENT:
Fund tet pa Prae-plejehj t skal gore det muligt for borgeren at bo pa pree-plejehjemmet i sin egen bolig. Derfor er

der fokus pé to ting, ndr fundamentet lzegges hver gang en borger flytter ind pa prz-plejehjemmet:

FYSISK
INDRETNING

MOBILITET 06 STROM 06
TILG/NGELIGHED SIBKERHED INTERNET

ETISK
FUNDAMENT

INDDRAGELSE 0G PERSONLIG ACCEPT OG
MDRESTEMMESSE A

MEDARBEJDER:
FAGLIGT
FUNDAMENT

INDDRAGELSE 0G
FAGLIG KOMPETENCE OG SPARRING MEDBESTEMMELSE SER TEKNOLOGI SOM DEN GODE KOLLEGA

@ DEDIKERET TEAM ' ' '
FAMILIE, NABOER,
VENNER OG FRIVILLIGE

KONTAKTPERSON

=

-

BORGER

HVERDAG PA PRZ-PLEJEHJEMMET

Pa Prae-plejehjemmet kan borgeren og evt
agtefelle leve sit liv videre i egen bolig med det
funktionsniveau, som han eller hun har. Her er
der én kontaktperson, og det er altid de samme
medarbejdere i det dedikerede team, som eri
kontakt med borger og parerende. Og familie,
naboer, venner og frivillige er en naturlig del af
hverdagen, enten fysisk eller pa afstand.
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Inklusions- og eksklusionskriterier

Inklusionskriterier for borgere til Plejehjem i eget hjem:

1. Opfylder visitationskriterierne for en plejehjemsplads
2. @nsker at blive i eget hjem fremfor at komme pa plejehjem

3. Fysisk, psykisk, kognitiv og/ eller
social funktionsnedsaettelse, der nu eller indenfor naer fremtid
forudsaetter hjaelp, som hjemmeplejen ikke kan tilbyde

3. Malrettet og koordineret hjeelp kan understotte borgeren i at
klare sig selv i eget hjem

4. Accepterer at bruge teknologi som sin personlige hjaelper som
supplement til kommunens fysiske hjaelp, der hvor det giver
mening nu eller i fremtiden

4. Borihjem, hvor de fysiske rammer muligger, at borgeren kan
fa den nedvendige hjeelp samtidig med, at lovgivningen for

Alle kriterier skal opfyldes for, at en borger visiteres til

Plejehjem i eqget hjem

Eksklusionskriterier for borgere til Plejehjem i eget hjem:

1. Opfylder ikke visitationskriterierne for en plejehjemsplads
2. Onsker ikke at blive i eget hjem

3. Fysisk, psykisk, kognitiv og/eller social
funktionsnedsaettelse, der forudsaetter hjaselp, som ikke kan
tilbydes i hiemmet

4. Malrettet og koordineret hjselp kan ikke understotte borgeren
I at klare sig selv i eget hjem

5. Acceptererikke at anvende teknologiske lesninger som
supplement til kommunens fysiske hjaelp

6. Boriet hjem, hvor de fysiske rammer ikke muligger, at
borgeren kan fa den ngdvendige hjeelp samtidig med at
lovgivningen for medarbejdernes arbejdsmiljo tilgodeses

Opfyldes et eller flere ekRsklusionskriterier, Ran borgeren ikRke visiteres
til Plejehjem i eget hiem

09-06-2023
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Hvem er tilbuddet saerligt veerdifuldt for?

De mest plejekraevende borgere i hiemmeplejen og de mindst plejekraevende
borgere pa plejehjemmene, som opfylder visitationskriterierne for en
plejehjemsplads.

Saerligt borgere med demenssygedom.,

09-06-2023
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Mﬁd Grethe

« Aldre kvinde pa 92 ar med en lang
sygdomshistorik

« Svingende funktionsniveau og komplekse
sundhedsfaglige probelmstillinger

» Grethe vil ikke indlaagges og onsker ikke at
komme pa plejehjem, men hun ensker heller ikke
hendes born skal lide overlast

» Bor pa Plejehjem i eget hjem pa grund af behov
for kontinuitet, sammenhasng og malrettet
koordinering af hjeelp og stotte.

« Grethe fungerer fint under de rammer i tilbuddet,
og nyder sin tilvaerelse derhjemme

4
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Teknologier

Formal med teknologianvendelse:

« Stotte borgerne i at vaere selvhjulpne

Hvornar pa dagen? (gennemsnit)

« @get tryghed for borgere, parerende og
plejepersonale

« Sundhedsfremme og forebyggelse
« Hensigtsmaessig ressourceudnyttelse

Teknologipakke: Identifi ™
* Aguatime

« Skarm

+ Intelligent ble Rl
« Otiom demens tracker |

otiom-



Effekter pa 4 bu?@dlinjer

. R

Den menneskelige bundlinje

+ Borgere kan blive boende
hjemme til det sidste

« Borgerne oplever

tilstedevaerelse, kort responstid,

kontinuitet og sammenhasng

* Borgerens individuelle,
personlige behov daekkes

At borger og parerende oplever
malrettet hjselp ift.:

+  Ekstra behov for tryghed
»  Ekstra behov for ernaering og
vaeske

« Udvidet kognitiv svaekkelse

* Utryghed blandt parerende

Den faglige bundlinje

Faglig tilfredshed
med leveret indsats

Teknologien frigiver/
flytter
medarbejderressourc
er til/ fra
udelukkende at
daekke borgers
fysiske basale behov
til at mode borgers
mentale behov

Kompetenceudvikling
og indflydelse

Mere attraktivt
arbejde/bedre
mulighed for
rekruttering

!
L

Den okonomiske bundlinje

« Atbevare
hjemmehjaelp under
knakkurven pa 23
timer pr. borger

+ Atimedekomme den
demografiske
udfordring indenfor
den eksisterende
plejehjemsramme

*  Sygemeldinger
kvartalsvis maximal
pa 6% (opgjorti2021)

*  Den gennemsnitlige
anciennitet i teamet
oges

Q
, l)}
>__ )J

Bundlinjen for netvaerk
og civilsamfund

Parerende oplever
tryghed ved
Plejehjem i eget
hjem

Parerende oplever
aflastning ved
Plejehjem i eget
hjem
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Refleksionssporgsmal

1. Hvordan kan Plejehjem i eget hjem inspirere udviklingen af lignende tilbud i norske
kommuner?
« Hvilke elementer er saerligt attraktive at arbejde med?
« Hvilke elementer er ikke attraktive at arbejde med?

2. Hvis Plejehjem i eget hjem udvikles i Norge, hvilke saerlige krav stiller det til ledere
og medarbejdere?

09-06-2023
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Kaffepause og kake







Haderslev

Baggrund

Vaerdifuld Hverdag og vores lofte til borgerne om at;
Vi vil stotte dig i det, der er mest vaerdifuldt for dig i din hverdag’.

Understottelse af borgernes selvbestemmelse og mulighed for at leve et liv
uafhaengigt af kommunens hjeelp

En ud af flere lesninger pa arbejdskraftudfordringen

Velfaerdsteknologisk kortlaagning dokumenterer mangel pa implementering
og skalering af teknologier
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Formal

Formalet med E-Distriktet er, gennem
velfaerdsteknologiske lesninger at understotte
borgerne i deres selvstaendighed

Samtidig med dette skal e-distriktet vaere en
del af lesningen til at afhjaelpe de demografiske
og rekrutteringsmaessige udfordringer, som
allerede nu ses




Mal pa 4 bundlnggr

o @

1. 2.
X &

J
7

Den menneskelige bundlinje Den faglige bundlinje
- Borgere skal opleve en - Medarbejderne i

bedre livskvalitet
« Borgere foler sig tryg

e-distriktet trives
og har et
sygefraveer pa
maksimalt 4%

= ol
s “~ S

!
L

Den okonomiske bundlinje

10% af alle borgere
med
servicelovsydelser
modtager mindst en
e-ydelse

30% af alle borgere
med
sundhedslovsydelser
modtager mindst en
e-ydelse

Pris pr. borger/enhed
mindskes

E-distriktet skal blive
selvfinansierende og
pa sigt generere
overskud

Bundlinjen for netvaerk

og

civilsamfund

Q0% af
parorende, der
bor med en
borger, der far
en e-ydelse, vil
opleve tryghed
og oget frihed i
hverdagen
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Malgruppe

« Borgere, der far hjaelp eller er ved at fa tildelt hjeelp, der kan leses
med et ‘e’

« Malgruppe Vil variere afhaengigt af hvilken ydelse og teknologi, der
arbejdes med

Inklusionskriterier:

« Alle nye borgere, som visiteres til en indsats ud fra
sundhedsloven, hvor en velfaerdsteknologi kan tilknyttes

« Alle nye borgere, som visiteres til en indsats ud fra serviceloven,
hvor en velfaerdsteknologi kan tilknyttes

« Eksisterende borgere | korterevarende-, laangerevarende og
understottende indsatser, hvor en velfaerdsteknologi kan tilknyttes

« Borgere, der kan og vil samarbejde om nye lesninger
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Bemanding
Medarbejdere:

6 social- og sundhedsassistenter
2 sygeplejersker

1 koordinator/SOSU-assistent

1 ergoterapeut

1 velfeerdsteknologikonsulent

1 IT-supporter

Drift

E-support

Samarbejdspartnere:

Visitationen
Plejegrupper
Sygeplejersker
Apoteker
Laeger
Psykiatrien

51
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Nye opgaver og ansvarsomrader

Sygeplejersker

Opstartsbeseog hos borgere med
SUL indsatser

Opfelgning 3. + 6 mdr. pa alle
SUL indsatser

Visitere SUL-indsatser
Samarbejde med lokalpsykiatri,
misbrugscenter, praktiserende
laeger, stamafdelinger,
ambulatorier, Stifinderen,
visitation

Skaermopkald til
ustabile/komplekse borger ifm.
med psykisk stette og medicin
adm.

FMK opdatering

PA TVARS AF FAGLIGHEDER

Akutbesog hos borgeren

Kore ud til pafyldning af
teknologierne, samt dosering |
aesker "nar borgere far
medicinadministration via
skaermbesog eller DoseCan
Koordinering med
samarbejdspartnere i distrikterne
Tvaerfagligt samarbejde -> |
teamet og udenfor e-distriktet
Test af ny teknologi sammen
med resten af personalegruppen
Deltagelse i ugentlig ETK
Afholder informationsmeder i
andre distrikter

SOSU-assistenter

» Akutbesog hos borgeren

 Holde oje med alarmer

» Udfore skaeermopkald

* Oplaeering af teknologi ved nye
borgere eller oplaering i ny
teknologi

» Pusleplaner
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Indsatser i e-distriktet _—
Medicinindsatser loses af: Skaermopkald med VitaComm til
. DoseCan indsatser:

« Psykisk stotte

 Hjeelptil at gaibad

« Struktur | hverdagen

« Medicinadministration

« Hjaelp til malinger og plasterskift

« Evondos
« Medido (pilotafprevning)
« Anna (pilotafprevning)

Yderligere: . Ernzering
« Kontinensudredning med | Vejning
TENA identifi Stominle
. omipleje
« Det intelligente drikkeglas P
"Aquatime”

(pilotafprovning)




1 L]
Y Haderslev Det er betryggende, at ‘
de ringer [fra e-
Forelobige effekter distriktet] hver dag
Jeg kunne jo ga hen
- Borgerne veelger E-Distriktet fordi: og fd en blodprop.”
e De far feerre bescz)g - Borger Den menneskelige bundlinj
« De oplever oget kontinuitet "Jeg var afhaengig af
* De er glade for at bruge teknologi at skulle sidde og
« Medarbejder er nemme at komme i kontakt med vente pa dem fra

hjemmeplejen, og det
var veerdilost.”
- Borger

De oplever en kompetent support

« Som kontrast til den konventionelle hjemmepleje oplever
borgerne:

« Storre fleksibilitet - de leverede services er tilrettelagt pa "Jeg er glad for e-
borgernes praamisser distriktet som

 Steerk borger/medarbejder/pareorende relation alternativt - det er jeg

. Smidige arbejdsgange helt sikkert. Det kunne

« Tryghed i selvstaeendigheden - hjeaelpen er kun et opkald
vaek

Ikke veere bedre.”
- Borger
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Strategiske fokusomrader

Storre samarbejde omkring udvikling af e-ydelser (fx
omlaegning af hjemmeplejen,- udfordrer eksisterende
visitationsmodel mm.)

@get fokus pa kommunikation omkring formalet med e-
distriktet

Systematisk udvikling af fremtidige services

Skallering pa tveers af Social og Sundhed
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Refleksionssporgsmal

1. Hvordan kan arbejdet i e-distriktet inspirere arbejdet med teknologier i de norske
kommuner?

2. Hvad kraever det af din kommune, at omlaegge den fysiske stotte og hjaelp, som
borgerne far, til e-ydelser?
« Hvilke muligheder og barrierer, ser du?

09-06-2023
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