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1. Indledning

FEldreloven blev vedtaget i Folketinget 19. december 2024 og treeder i
kraft 1. juli 2025.

FEldreomradet i Svendborg Kommune har siden januar 2025 arbejdet
pa at udarbejde et samlet grundlag og koncept for, hvordan
ldreloven bedst implementeres i Svendborg Kommune.

Aldreomradet har taget udgangspunkt i det arbejde, der i Svendborg
Kommune i forvejen peger mod zldrelovens intentioner ift.:

O Den zldres selvbestemmelse

Q Tillid til medarbejderne og den borgernzere ledelse

0O Et taet samspil med pargrende, lokale faellesskaber og
civilsamfund

Der er samtidig taget udgangspunkt i de politiske beslutninger, der i
forvejen danner rammer for driften af aeldreomradet

Konceptet beskrives og udfoldes i dette notat, som skal danne
grundlag for, at Svendborg Kommune politisk kan trzeffe de
ngdvendige beslutninger ift. at kunne implementere aldreloven.

Tidsmaessigt indebaerer Aldreloven en successiv omvisitering af alle
borgere i perioden 1. juli 2025 - 1. juli 2027.

Ift. eldreloven skal kommunalbestyrelsen traeffe beslutning om:

1) Malgruppe for seldrelov

2) Forlgb - aldrelov, sygepleje og traening

3) @konomimodel. Afregning - model

4) Godkendelsesmodel ift. det frie valg af leverandgrer af
hjemmepleje

5) Ramme/Forventningsafstemning/serviceniveau

6) Forebyggelse (Servicelov)

Ffldrelovens delelementer danner grundlag for afsnittene i dette
konceptnotat. Konceptnotatet skal derfor lzeses som Aldreomradets
udgangspunkt og anbefalinger ift. den konkrete implementering af
ldreloven i Svendborg Kommune.

Der er tale om en fgrste version af konceptet. Konceptet vil forventeligt
blive udviklet og justeret i takt med, at Z£ldreomradet i Svendborg
Kommune arbejder med aldreloven og far erfaringer fra praksis.
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2. FEldreloven i Svendborg Kommune

Intentionen med eeldreloven er, at Aldreomradet skal levere mere og
bedre velfeerd til borgerne i landets kommuner.

Det fglger af aeldrelovens §1, at aeldreloven har til formal at
tilvejebringe rammerne for en zldrepleje, der understgtter en
alderdom, som er praeget af mest mulig livsglaede, selvhjulpenhed og
tid til omsorg og naerveer. Aldreloven understgtter dermed
Aldreomradet i Svendborg Kommunes i forvejen definerede
kerneopgave, der handler om at skabe stgrst mulig livskvalitet for
borgeren.

Med aldrelovens §10 tages der afsaet i, at hjeelpen skal leveres som
helhedspleje og med en borgernaer visitation. Aldrelovens
helhedsplejebegreb handler samtidig om at skabe f&,
sammenhangende og rummelige pleje- og omsorgsforlgb, der tager
udgangspunkt i borgerens samlede livssituation og borgerens gnsker
og behov.

Helhedspleje vil pr. 1 juli 2025 jf. zeldrelovens § 9 stk. 2 omhandle:

1. Personlig hjeelp og pleje

2. Hjeelp eller stgtte til ngdvendige praktiske opgaver m.v. i
hjemmet.

3. Genoptraening af fysisk funktionsnedsaettelse forarsaget af
sygdom, der ikke behandles i tilknytning til en
sygehusindlzeggelse.

Fra januar 2027 skal sygeplejen lovmaessigt integreres i helhedsplejen.

Jf. zeldrelovens §18 kan borgerne modtage helhedspleje fra Svendborg
Kommune, en privat leverandgr godkendt af Svendborg Kommune eller
hvis der ikke er en godkendt leverandgr, via de sakaldte
fritvalgsbeviser.

Kommunalbestyrelsen skal fastlaegge de overordnede politiske rammer
for implementeringen af sldreloven. Implementeringen i praksis vil
foregd i de faste teams i hjemmeplejen og pa plejecentrene.

Nar forlgb skal tilrettelaagges med afseet i aeldrelovens §11, er der fire
centrale faktorer som de faste teams medtaenker. Elementerne er
illustreret i fglgende figur:
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Figur 1: Principperne i tilrettelaeggelsen af helhedsplejeforigb

4 Forlgb tilrettelaegges Indholdet i forlgbet
og tilpasses i dialog tilrettelaegges med blik
med borgeren, sa de for kontinuitet,
far indflydelse, og sammenhang og
medarbejderne fleksibilitet for
understotter borgeren
borgernes
selvbestemmelse -
Dialog og Kontinuitet,
sammen-
selv- e
bestemmelse o
f _ fleksibilitet
Ombkostnings .
-effektivitet Faglighed
\
Forlgb tilrettelaegges Opgaverne varetages
paen : af de rette faglige og
omkostningseffektiv tveerfaglige
made. kompetencer pa det
rette tidspunkt
J

Alle fire faktorer udggr de parametre, de faste teams arbejder med og
som vi maler og monitorerer pa.

Visitationen til seldreloven pdbegyndes d. 1. juli 2025 ift. nye borgere
pa aeldreomradet. Alle borgere skal vaere revisiterede til forlgb i
helhedsplejen senest 1. juli 2027.

Til sidst i dette konceptnotat findes en illustration af zldrelovens
anvendelse i Svendborg Kommune, fra borgerens fgrste kontakt til
tildeling af forlgb i helhedsplejen.

2.1. Malgruppe for xldreloven

M3lgruppen for zeldreloven er, jf. sldrelovens §2 stk. 1, borgere, der
har opnaet folkepensionsalderen, dvs. p& nuvaerende tidspunkt 67 ar,
og har behov for pleje og omsorg til varetagelsen af den daglige
livsfgrelse pa grund af nedsat funktionsevne, der er opstaet i
forbindelse med personens aldring.

Det fglger af aldrelovens § 2, stk. 2, at der er en
undtagelsesbestemmelse til eldreloven, sa loven ogsa geelder for
andre personer, der endnu ikke har ndet folkepensionsalderen, hvis det
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vurderes, at deres behov for pleje og omsorg svarer til det, som zeldre
over folkepensionsalderen har ret til.

Bemeerkningerne til loven angiver, at dette er en undtagelse, som
giver kommunalbestyrelsen mulighed for at inkludere personer, der har
behov for hjzelp, under aldrelovens bestemmelser, selvom de ikke
opfylder alderskriteriet.

Kommunalbestyrelsen skal i denne undtagelse tage hensyn til
personens alder, og personen skal med rimelighed kunne betragtes
som 'aeldre'. For eksempel kan en person i halvtredserne med demens
omfattes af /Aldreloven, mens en yngre person i trediverne med
demens vil veere omfattet af Servicelovens bestemmelser.

I de tilfaelde hvor borgerne ikke med rimelighed kan betragtes som
zldre, vil serviceloven gaelde pa samme vis som i dag.

Aldreomradet vil sdledes fortsat kunne visitere borgere efter
servicelovens bestemmelser, og Aldreomradet vil sdledes fremadrettet
skulle arbejde inden for tre lovgivninger:

O Serviceloven
O Sundhedsloven
O Aldreloven

Det er ikke muligt at saette en specifik aldersgraense for zldrelovens
anvendelsesomrade, men administrationen anbefaler at zldrelovens
rammer anvendes saledes, at malgruppen indbefatter borgere under
67 ar, hvor det fagligt vurderes relevant.

Ved at inkludere borgere under 67 &r,

) Graf: Antal
hvor det fagligt vurderes relevant, borgere i
understgttes arbejdet med hjemmeplejen jan.
helhedspleje i de faste teams bedst 2025
muligt. =67+ = Under 67

81% af borgerne i hjemmeplejen er
over 67 &r. Derudover er 14 % af

borgerne mellem 50 og 67 ar, og det

ma derfor forventes, at i alt 95 % af

borgerne kan g& ind under

eldreloven. /

Endelig skal det bemaerkes, at som
konsekvens af ldreloven udgar
vaerdighedspolitikken.
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3. Forigb, helhedspleje og frit valg

I det fglgende vil helhedsplejen i Svendborg Kommune blive beskrevet
ift. organisering, forlgbsstruktur, frit valg, afregning mv.

3.1. Forlgbsstruktur og -sammensaetning
Med helhedsplejen skal der arbejdes ud fra fa, sammenhangende og
rummelige pleje- og omsorgsforlgb. Jf. seldrelovens §9 er det op til
kommunerne at definere antallet af forlgb og hvordan de
tilrettelaegges, sd laenge der tilbydes personlig pleje, praktisk hjzelp,
genoptraening og sygepleje (fra 2027) i alle forlgb.

Figur: Afklaringstrekant

Forud for visitation til
et forlgb i

helhedsplejen, vil der _
altid ligge en afklaring

af alternative tiltag.

Den kompenserende

hjaelp i helhedsplejen -

vil derfor veere sidste
Igsning. Dette er
illustreret i
afklaringstrekanten i
figuren til hgjre.

N&r den
kompenserende hjzelp
er ngdvendig, visiteres

borgeren til et forlagb, 4
hvorefter de faste sl
hjzelp

teams kan justere
hjeelpen inden for
forlgbet uden at borgerens visitation andres eller der skal udsendes en
ny serviceafggrelse.

Administrationen pa Aldreomradet i Svendborg Kommune har pa
baggrund af data fra de borgere, der aktuelt far hjzelp fra
aldreomrédet, udarbejdet folgende forlgbsstruktur for helhedsplejen.

Forlgbene er baseret pa tidsintervaller og viser, hvor meget tid en
borger kan f& hjzelp fra hjemmeplejen hver uge i et givet forlgb.
Visitationen/timetallet inkluderer personlig pleje, praktisk hjaelp og
sundhedsydelser, som er delegeret til hjemmeplejen.
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Tidsintervallerne er fastlagt pa baggrund af en analyse af, hvor meget
hjeelp borgerne i 2024 har modtaget. Tidsintervallerne skal derudover
kunne rumme mulighed for fleksibilitet i planlaegningen, sa de
understgtter principperne i helhedsplejen bedst muligt.

De enkelte forlgb er illustreret i nedenstaende figur.

Figur: Forlgbsmodel for helhedspleje

Plejecenterforlgb

Dggndaekning
A Forlgb 5
14+ timer pr. uge
4 Forlgb 4 pr-19
10-13,99 timer pr.
Forlgb 3 uge

6-9,99 timer pr.
Forlgb 2 uge
2-5,99 timer pr.
Forlgb 1 uge

0-1,99 timer pr.

Afklaringsforlgb uge

Forlebene indeholder personlig pleje, praktisk hjeelp, genoptraening, sygepleje,
madservice, og kan leveres ift. det frie valg

Afklaringsforigb
Afklaringsforlgbet tilbydes alle borgere, der ikke i forvejen modtager

helhedspleje.

I afklaringsforlgbet vil visitator i samarbejde med
hverdagsrehabiliteringssektionen vurdere borgerens funktionsniveau
og seette gang i rehabiliterende indsatser.

Afklaringsforlgbet kan munde ud i at borgeren:

1) vurderes til ikke at vaere berettiget til et forlgb i helhedsplejen

2) bliver selvhjulpen

3) klarer sig med hjaelpemidler

4) visiteres til ét af forlgbene fra 1-5, eller et plejecenterforigb,
afhangigt af borgerens funktionsniveau og behovet for hjalp

Ved visitation til ét af forlgbene i helhedsplejen, vil borgeren kunne
benytte sig af det frie valg af hjemmeplejeleverandgr, ligesom
borgeren ved visitation til et plejecenterforigb vil kunne @gnske en
specifik bolig pa et specifikt plejecenter.

Forigb 1-5 og plejecenterforigb
Langt de fleste borgere vil fa tildelt Forlgb 1, idet de modtager mellem

0-2 timers hjeelp om ugen.
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Forlgb 2-4 indeholder stgrre spaend i tidsintervallerne, idet der er tale
om borgere med mere komplekse plejebehov, hvor stgrre op- og
nedjusteringer i indsatserne i videst muligt omfang skal kunne
h&ndteres inden for de enkelte forlgb.

Forlgb 5 har ikke nogen gvre greense. Forlgbet vil vaere for de mest
plejekraevende borgere, og behovet for hjalp vil her variere meget. Og
derfor vil der blive visiteret et aktuelt timetal.

Plejecenterforlgb vil blive tildelt borgere, der ansgger om en plejebolig,
og hvor hjemmeplejen ikke kan daekke borgerens behov.

Antallet af forlgb og de enkelte tidsintervaller vil blive evalueret i takt
med implementering af helhedsplejen. De vil om ngdvendigt blive
justeret for dels at understgtte helhedsplejens principper og dels sikre
en forudsigelig gkonomistyring.

3.2 Frit valg af leverandgr af helhedspleje og
madlevering, Aldrelovens §18

Kommunalbestyrelsen skal skabe grundlag for, at personer, der
modtager et tilbud efter aldrelovens §10 om helhedspleje eller
eldrelovens §13 om madservice (omtalt som madlevering og
madordning i sldreloven), kan veelge mellem to eller flere
leverandgrer, hvoraf alene den ene leverandgr kan veere kommunal.

Alle leverandgrer af pleje- og omsorgsforlgb skal tilbyde et
sammenhangende forlgb og skal kunne levere alle de elementer, der
indgar i helhedsplejen.

Det frie leverandgrvalg kan etableres via:

¢ Godkendelsesmodellen, hvor kommunen skal godkende de
leverandgrer, der lever op til kommunens pris- og kvalitetskrav,
samt fra 1. juli 2025 kravet om helhedspleje

o Udbud af én eller flere ydelser i kommunen eller i ét eller flere
distrikter

¢ Udstedelse af fritvalgsbeviser! til borgerne, hvis der ikke er
en godkendt privat leverandgr.

P& zeldreomradet i Svendborg Kommune er det aktuelt politisk
besluttet at anvende godkendelsesmodellen til etablering af det frie

1 Et fritvalgsbevis i hjemmeplejen giver borgere, der er visiteret til
hjemmehjaelp, mulighed for selv at veelge en privat leverandgr til at
udfgre den hjaelp, de er blevet tildelt, hvis der ikke er en godkendt
leverandgr i kommunen. Fritvalgsbeviser er omfattet af samme krav til
helhedspleje, og leverandgrer til fritvalgsbeviser skal derfor ogsa
kunne levere helhedspleje.
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valg. Godkendelsesmodellen indebeerer, at alle leverandgrer, der lever
op til Z£ldreloven og Svendborg Kommunes kvalitetskriterier?, kan
godkendes. Leverandgrerne afregnes med Svendborg Kommunes
faktiske udgifter til opgaven, dvs. den faktuelle timepris inkl.
overheads til bl.a. administration, ledelse, driftsomkostninger mv.

Hvis der ikke er godkendte leverandgrer, kan der udstedes
fritvalgsbeviser til borgerne.

Som fglge af aldrelovens § 46, stk. 9, kan borgere, der i dag
modtager hjalp fra en privat leverandgr eller via fritvalgsbevis i
henhold til § 91 stk. 1 & 2 i lov om social service (serviceloven),
fortsaette med at benytte denne ordning efter de hidtil gaeldende
regler. Dette gaelder, indtil den bevilligede hjzelp ikke laengere opfylder
personens behov, eller kontrakten udlgber.

Ved aendring i borgernes funktionsniveau inden den 1. juli 2027 vil
ldreloven traede i kraft, hvormed borgeren skal tilbydes helhedspleje.
Det er dermed ikke lsengere muligt at fa hjaelp fra en leverandgr, der
kun leverer renggring.

I Svendborg Kommune er der aktuelt kun godkendt leverandgrer til
praktisk bistand. I kontrakterne i Svendborg Kommune, er der ikke
udlgbsdato i kontrakterne. Kontrakterne kan fra begge parters side
opsiges med mindst en maneds varsel til den fgrste hverdag i
maneden.

Administrationen anbefaler, at Svendborg Kommune fortsaetter
eksisterende praksis med godkendelsesmodellen, og tilfgjer de
skaerpede krav til helhedspleje til kriterierne for godkendelse. Dvs. at
alle leverandgrer skal kunne levere helhedspleje jf. AEldreloven
(sygepleje fgrst fra 2027).

3.3 Afregnhingsmodel for helhedspleje og skonomiske
konsekvenser af aldreloven

Frem mod aldrelovens ikrafttraedelse d. 1. juli 2025 afregnes
hjemmeplejen med en fritvalgstakst, der gives pr. visiteret time til
hjemmepleje. Fra 1. juli 2025 og frem til 1. juli 2027, vil denne
fritvalgstakst fortsat finde anvendelse for alle borgere, der endnu ikke
er visiteret til forlgb i helhedsplejen jf. aeldreloven.

Med introduktionen af helhedspleje og forlgb, har administrationen
udarbejdet en ny forlgbstakst for hjemmeplejen. Forlgbstaksten vil

2 For mere information om kvalitetskriterierne, henvises til afsnit 4.
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blive tildelt ifm. alle nye borgere fra 1. juli 2025 samt de borgere, der i
overgangsperioden frem mod 1. juli 2027 bliver revisiteret til forlgb i
helhedsplejen.

Forlgb 1-4 afregnes med en fast forlgbstakst, der gives pr. uge pr.
borger inden for det padgaeldende forlgb.

Forlgbstaksterne beregnes pa baggrund af hjemmeplejens visiterede
indsatser for 2024 i hvert forlgb, ganget med fritvalgstaksten. Modellen
forudsaetter, at serviceniveauet i gennemsnit skal svare til
serviceniveauet for 2024, samtidig med at implementeringen af
helhedspleje i videst muligt omfang ikke ma medfgre ekstra udgifter i
hjemmeplejen.

Forlgb 5 afregnes ud fra en individuel takst pr. borger ift. det konkrete
ressourceforbrug, idet forlgbene vil kunne spande mellem 14 og 60
timers hjaelp om ugen.

Sygepleje og treening afregnes med et gennemsnitligt forbrug ift. de
enkelte forlgb.

AEldreomradet har i 2025 f3et tilfgrt 6,5 mio. kr. i bloktilskud til
kvalitetslgft ifm. aeldrereformen stigende til 10 mio. kr. fra 2027.
Senior-, Social- og Sundhedsudvalget har pa@ mgde d. 8. april 2025
besluttet anvendelsen af de 6,5 mio. kr. i 2025, hvoraf 3,2 mio. kr. gér
direkte til forbedringer i plejen. Dette belgb udggr dog kun ca. 0,4% af
aldreomradets nuveaerende budget. Selve helhedsplejen skal derfor
udfgres inden for stort set samme gkonomiske ramme som hidtil,
hvorfor der i princippet skal leveres mere velfaerd for samme midler, sa
sigtet med eeldreloven honoreres.

P& plejecenteromradet afregnes helhedspleje med en dggntakst, som
dakker de samlede omkostninger pr. dggn for en plejebolig.
Dggntaksten afspejler de omkostninger kommunen har ved at levere
en helhedsorienteret indsats, og omfatter bade personaleudgifter,
boligrelaterede udgifter samt feellesomkostninger (overhead).

3.4 Andret myndighedsrolle

Visitatorerne i Myndighedsafdelingen pa Aldreomrddet arbejder
allerede i dag borgernaert, tager pa besgg i borgerens eget hjem, pa
sygehuset eller hvor opgaven kraever det. Visitationen deltager
ugentligt i tveerfaglige mgder i sektionerne for derved at holde
visitationen teet pd kerneopgaven. Denne made at understgtte
kerneopgaven pa vil fortsaette og udvikle sig
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Visitatorerne vil med eeldreloven fa en central rolle i de afklarende
forlgb ifm. nye borgere. Visitatorerne vil her, pa samme vis som i dag,
veere borgerens fgrste kontakt, og visitatorerne vil have en
koordinerende rolle gennem hele afklaringsforigbet indtil borgeren er
vurderet enten til forlgb hjemmetraening, helhedspleje eller der gives
afslag pa hjzelpen.

Visitatorernes rolle i sektionerne vil med aldreloven andres. Der vil

veere en hgjere grad af fremmgde i sektionerne med fokus pa
1) faglig sparring med medarbejderne
2) facilitering af den rehabiliterende tankegang i de faste teams,
3) at sikre den bedst mulige overlevering af borgerne fra
afklaringsforlgbet til et forlgb i helhedsplejen.

Visitationen af forlgb er fortsat en myndighedsrolle fra visitationens
side. Ved behov for visitation til andet forlgb, er det visitationens rolle
at treeffe og sende afggrelse herom.

4. Kvalitetsstandarder & afggrelser

Med zeldreloven afskaffes det statslige krav om vedligehold af
kvalitetsstandarder ift. seldreloven, men det star kommunerne frit for,
om de vil have politisk vedtagne kvalitetsstandarder. Der vil dog
fortsat veere krav om kvalitetsstandarder ift. serviceloven.

Kvalitetsstandarderne i serviceloven revideres og godkendes politisk én
gang arligt.

Kvalitetsstandarderne pa aeldreomradet ift. serviceloven er i dag et
godt vaerktgj til at forventningsafstemme mellem Svendborg Kommune
og borgerne, der har brug for hjzelp.

Borgerne har med zeldreloven stgrre indflydelse pa tilrettelaeggelsen og
udfgrelsen af hjeelpen. Som fglge af helhedsplejen og de faste teams,
vil der vaere mulighed for op- og nedjusteringer i hjalpen til borgerne
pa baggrund af en konkret, individuel og faglig vurdering.

Tilrettelaeggelsen af hjalpen vil dog i sidste ende afhaenge af
medarbejdernes faglige vurdering og af det fastlagte serviceniveau.

Til trods for at kravet om kvalitetsstandarder bortfalder, vil
aldreomradet anbefale at Svendborg Kommune fortsat anvender
kvalitetsstandarderne fra serviceloven som udgangspunkt for det
indhold, der kan leveres i helhedsplejen.
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Medarbejderne i hjemmeplejen kan bruge dem til bade at
forventningsafstemme med borgeren og som vejledning til, hvordan
hjaelpen i det tildelte helhedsplejeforlgb kan udmgnte sig.

Der kan opsta tilfaelde, hvor borgerne gnsker en vaesentlig anden
ydelse end aftalt, hvilket vil kunne udfordre medarbejderne ift. hvilke
opgaver der kan Igses indenfor rammerne af hjemmeplejen.

Administrationen anbefaler derfor, at det nuvaerende serviceniveau,
som er fastlagt efter serviceloven, bliver fastholdt som galdende for
eldreloven.

Det anbefales tillige at kvalitetsstandarderne fra serviceloven ift.
ldreloven beskrives som en generel, borgerrettet serviceinformation,
der beskriver rammerne for og indholdet af kommunens pleje- og
omsorgsforigb. Dette skal understgtte en forventningsafstemning
mellem borgere, pargrende og medarbejdere ift. hvilken hjzelp
borgerne kan forvente at fa.

4.1. Robotstgvsugere
Det fglger af aldrelovens §15, at kommunalbestyrelsen kan udlane
robotstgvsugere eller yde gkonomisk stgtte til kgb heraf til personer,
som modtager tilbud efter zldrelovens § 10, der vedrgrer
helhedspleje.

Ifglge principafggrelse 32-16 fra Ankestyrelsen anses robotstgvsugeren
imidlertid som et forbrugsgode og betragtes som saedvanligt indbo.
Den nuvarende praksis i Svendborg Kommune tager afsaet i
afggrelsen fra Ankestyrelsen.

Administrationen pa /Aldreomradet anbefaler, at nuvaerende praksis
fortsaetter. Aldreomradet betragter robotstgvsugeren som saedvanligt
indbo, som borgeren selv skal kgbe.

Den faglige vurdering af, om borgeren kan benytte en robotstgvsuger,
beror pa en konkret, individuel vurdering af borgerens funktionsniveau,
mulighed for at hdndtere stgvsugeren samt hjemmets beskaffenhed.

4.2. Afggrelser ift. A£ldreloven

For at sikre en lovmedholdelig og effektiv sagsbehandling ifm.
visitation til helhedsplejeforlgb, skal fglgende principper overholdes:

1. Retssikkerhedsloven og forvaltningsloven: Kravene om
god offentlig sagsbehandling og forvaltningsskik skal efterleves.
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2. Oplyst grundlag: For at sikre borgernes retssikkerhed skal
afggrelser fortsat treeffes pa et oplyst grundlag af
Myndighedsafdelingen i Svendborg Kommune.

3. Justering af pleje inden for forlgb: Forlgbene skal i videst
muligt omfang kunne rumme borgernes funktionsmaessige
udvikling, béde op- og nedadgdende retning.

4. Reducere bureaukrati: /£ldreloven har bl.a. til formal at
reducere bureaukratiske arbejdsgange, hvorfor afggrelser i
hgjere grad kan og bgr standardiseres.

5. Individuel og faglig vurdering af funktionsniveau:
Vurderingen af borgerens tilstand og funktionsniveau samt den
efterfalgende visitation beror altid pa en konkret, individuel og
faglig vurdering. Denne vurdering anvendes til at afklare behov
i forhold til de afggrelser, der traeffes, samt hvilket forlgb der
visiteres til.

6. Ny afggrelse ved behov: En ny afggrelse traeffes ved behov
for skifte af forlgb.

7. Klageadgang: Borgeren har som nu klageadganag til
Ankestyrelsen jf. Forvaltningslovens §25.

5. Sygepleje
Forst fra 1. januar 2027 vil der vaere krav om, at sygeplejen skal indg
i helhedsplejen. Sygepleje leveres efter sundhedslovens § 138.

Sygeplejerskerne i de faste teams i Svendborg Kommune er allerede i
dag tilknyttet de faste teams og bidrager med deres faglige viden om
borgernes helbredsmaessige situation, hvilket sikrer, at borgerne
modtager den fagligt korrekte hjeelp. Derudover sgrger
sygeplejerskerne for, at opgaverne udfgres af medarbejdere med de
ngdvendige kompetencer.

Sygeplejerskernes skal med klinisk lederskab understgtte et samlet
fokus pa helheden i borgerens forlgb, s& den sundhedsfaglige pleje og
omsorg tilretteleegges i sammenhangende og koordinerede forlgb for
borgeren.

Sygeplejerskerne er ansvarlige for faglig sparring og oplaering sa
social- og sundhedspersonalet, sa de f.eks. kan varetage de
delegerede sundhedslovsopgaver hos borgerne. Og med en nysgerrig,
anerkendende og faciliterende tilgang til social- og
sundhedspersonalets oplevelser og observationer hos borgeren, skal
sygeplejerskerne styrke og understgtte teamets samlede professionelle
og faglige opgavevaretagelse, til gavn for borgerens samlede
livssituation.
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Da sygeplejen i Svendborg Kommune allerede i dag indgar som en
central del af de faste teams i hjemmeplejen i Svendborg Kommune,
anbefales det at sygeplejen integreres i helhedsplejen ifm. zeldrelovens
ikrafttraedelse d. 1. juli 2025.
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6. Faste teams

Figur: Faste teams og
helhedspleje
Princippet i organiseringen i faste

teams er, at det er samme gruppe af e \ e Via
medarbejdere, der varetager Q \

helhedsplejen hos den samme b%

gruppe af borgere. ® o

“Q samfund
Hver borger har en fast ~
kontaktperson der er tovholder pd (0))

borgerens forlgb. Det betyder bl.a. at Viitaor J‘}
kontaktpersonen har et samlet

0
overblik over indsatser og aktiviteter % %\

i forlgbet og er hovedansvarlig for
opfelgning og dokumentation. ﬁ

De faste teams bestar af social- og

sundheds assistenter, social- og

sundheds hjaelpere, ufaglaerte

medarbejdere, sygeplejersker,

traenende terapeuter, hjaelpemiddelterapeuter, visitator.

Terapeuter

Herudover skal det faste team vaere opmaerksomme pa at inddrage
relevante samarbejdspartnere fra civilsamfundet.

I tillid til teamets faglighed og kendskab til borgeren, konverterer
teamet det visiterede forlgb til konkrete indsatser og opgaver, og
angiver den forventede tid for udfgrelsen for at kunne tilrettelaegge de
daglige besggslister.

Planlaegningen sker med udgangspunkt i de visiterede
helhedsplejeforlgb, den faglige vurdering og dialogen med borgeren
der skal modtage hjzelpen. Dette sker dels pa de ugentlige tvaerfaglige
mader, dels pa de daglige morgenkoordineringsmgder.

Planlaegningen af de daglige besggslister sker med blik for kontinuitet,
sammenhaang og fleksibilitet — for borgeren. Planlaegningen sikrer at
opgaverne varetages af de rette faglige og tveerfaglige kompetencer pa
det rette tidspunkt, og tilrettelaegges pa en omkostningseffektiv made.

Svendborg Kommune har arbejdet med faste teams siden 2021. Der er
for implementeringsmidler til zeldreloven ansat to teamsupportere der
understgtter udviklingen af de fase teams. Det anbefales at der
arbejdes videre med det allerede etablerede grundlag.
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7. Ledelse

De strategiske, faglige og personalemaessige ledelsesopgaver i
Fldreloven er fortsat funderet i Svendborg Kommunes vedtagne
ledelsespolitik, og de feelles mal der styres efter, er beskrevet i den
politisk besluttede Masterplan for AEldreomradet.

Det stgrre faglige handlerum i de faste teams, som aldreloven angiver
i 81 stk. 2, gger ledelsesansvaret for faglige og tveerfaglige metoder,
der skaber vardi for borgeren, blandet andet via inspiration og
sparring i valget af faglige tilgange.

Med intentionerne i aldreloven, skal lederne i hgjere grad facilitere
frem for at lgse udfordringerne, i tillid til medarbejdernes faglige og
professionelle opgavelgsning.

De faste teams og maden at arbejde pa kan for nogle medarbejdere
opleves som et brud med faglige traditioner, og maske endda udfordre
kompetencer og faglig identitet. Det er derfor en afggrende
ledelsesopgave at skabe faglig mening og understgtte udviklingen og
implementeringen af zldreloven.

Udvikling og lzering understgttes af lederens professionelle dgmmekraft
0g en dataunderstgttet ledelse.

Der er ivaerksat efteruddannelse af alle sektionsledere i hjemmeplejen,
og i efterdret 2025 ivaerksaettes efteruddannelse af alle sektionslederne
pa plejecentrene.

8. Forebyggelse

Forebyggelsesindsatserne retter sig dels mod

O de borgere der ikke modtager hjeelp fra Aldreomradet
O dels mod de borgere der modtager hjeelp fra A£ldreomradet.

For de borgere, der ikke modtager hjzelp fra £ldreomradet er der
fglgende forebyggende tiltag:

o Informationsarrangementer: Alle borgere, der fylder 70, 75
og 80 ar, inviteres til faelles informationsarrangementer med
oplaeg om kost, traening, digitale muligheder, seldreomradet
generelt og muligheder for at vaere aktiv bade fysisk, mentalt
og socialt. Der er stande, hvor deltagerne kan magde
oplaegsholdere, Aldre Sagen, Seniorradet og frivillige
foreninger.
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» Forebyggende hjemmebesgg: Tilbydes arligt til borgere fra
det fyldte 82. ar. Besggene varetages af forebyggende
sygeplejersker, og der tales om sundhed, hverdagsliv,
ensomhed, fzellesskaber og aktiviteter.

e Pargrenderadgivning: Svendborg Kommune har en
pargrenderadgiver, hvor pargrende til borgere over 18 ar kan
henvende sig. Der faciliteres ogsad pargrendegrupper, hvor
pargrende kan stgtte og dele erfaringer med hinanden.

« Kondolencebesgg: Nar en borger, der har modtaget hjzlp fra
AEldreomradet, dgr, tilbydes de efterladte et kondolencebesgg,
som kan guide og vejlede dem videre i den sarbare situation,
det er at veere i en sorgproces.

For de borgere, der modtager hjzelp fra seldreomradet, tilrettelaegges
forlgb i helhedsplejen altid med et sundhedsfremmende, forebyggende
og rehabiliterende sigte.

P& de daglige tidlig opsporingsmgder, hvor sygeplejersken er
mgdeleder, drgftes de observationer som medarbejderne har gjort sig
hos borgerne, som kan vaere tegn pa begyndelse sygdom eller fald i
funktionsevne.

Drgftelserne kan give anledning til bade forebyggende,
sundhedsfremmende og rehabiliterende indsatser, som sygeplejersken
sammen med teamet kan ivaerksaette og planlaegge som en del af
helhedsplejen.

Hvis de valgte indsatser kraever inddragelse af andre fagligheder i
teamet, f.eks. de treenende terapeuter, drgftes og planlaegges dette pa
det ugentlige tvaerfaglige made.

En forebyggende indsats i helhedsplejen kan f.eks. ogsa veere at
inddrage den eller de ngglepersoner i teamet, der er uddannet til at
veere opmaerksomme pa at tale om ensomhed og til at etablere
kontakter til faellesskaber i lokalmiljget, hvis det er en borger, der har
behov for hjzelp til dette.

For begge gruppers vedkommende er der en hgj grad af involvering af
frivillige og civilsamfundet i forebyggelsen, hvor de mest
ressourcesteerke borgere, kan komme i forskellige tilbud faciliteret af
frivillige, og derigennem indga i faellesskaber.

Det anbefales at Svendborg Kommune i opstart af sldreloven
fortsaetter med disse forebyggende indsatser.
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9. Traening

De traenende terapeuterne er tilknyttet de faste teams og indgar i det
tveaerfaglige samarbejde i de faste teams.

I alle forlgb ift. helhedsplejen vil der kunne indgd genoptraening efter
/L § 9 (Servicelovens § 86 stk. 1) og vedligeholdende traening AL § 6
(Servicelovens § 86 stk. 2), ndr det fagligt vurderes som relevant.

Den faglige vurdering foretages pa tvaerfaglige mgder i de faste teams,
og terapeuten er ansvarlige for identifikation af opgaven, opfglgning og
afslutning af traeningsdelen.

Genoptraeningsplaner ift. servicelovens § 140 er ikke omfattet af
aldreloven, og traening ift. genoptraeningsplanerne fortsaetter saledes
uaendret.

10. Civilsamfund
Figur: Afklaringstrekanten

Forud for visitation til et forlgb i
helhedsplejen, vil der, som tidligere
neevnt, altid ligge en afklaring af

alternative tiltag, der kan saettes i
veerk.

Pargrende og andet netvaerk

Her har pargrende og civilsamfundet Lomle:?kff;?ﬁ?&h g“’““ge
en stor betydning, og vil i nogle

tilfzelde kunne medvirke til, at det TR

ikke er ngdvendigt med Rehabilitering
kompenserende hjzelp (se med gult

markeret i trekanten). Hizelpemidier

N&r den kompenserende hjeelp er Kompen-
ngdvendig, vil tilretteleeggelsen af de serende
konkrete forlgb i helhedsplejen ogsa hjzlp

ske i et teet samspil med borgerens
pargrende, lokale faellesskaber og civilsamfundet.

Det teette samspil sker i et ligeveerdigt samarbejde, hvor frivillige og

pargrende anerkendes som en vigtig samarbejdspartner, hvilket er
illustreret i falgende figur.

Side 19 af 23



Figur: Civilsamfundets rolle i

helhedsplejen og de faste teams
Hvis borgeren og de .
pargrende gnsker det, N e Via Fo
inviteres de pargrende til o S .
samarbejde i de dele af > e
borgerens forlgb hvor det o o &
giver mening - for borgeren. f

()]

I Visitator 4,& Sosu 3

Samarbejdet med lokale

personale wn
feellesskaber og aktiviteter og <§ %O\ 5‘7

tilbud i civilsamfundet har til
hensigt at gavne de zldre og J@ ﬂ
pargrende, der har brug for

hjeelp og stgtte, og til at Syge
gavne forebyggelse.

Y
plejersker

P& plejecentrene er der stgrre tradition for involvering af
civilsamfundet end der er i hjemmeplejen. Men der er en gget
opmaerksomhed pa, hvordan konkrete tilbud og aktiviteter vil kunne
understgtte den enkelte borgeres forlgb i helhedsplejen. Det kan f.eks.
veere at henvise en borger til, eller hjeelpe med at etablere kontakt til
et tilbud i frivilligt regi, der kan veere med til at fastholde nogle af de
faerdigheder som borgeren har traenet sig op til under et
afklaringsforlgb.

M3ske er borgeren i afklaringsforlgbet blevet sa selvhjulpen, at der
ikke er behov for hjeelp fra hjemmeplejen, og et frivilligt tilbud vil
kunne bidrage til at fastholde det.

Aldreomradet har fokus pad at videreudvikle de mange
samarbejdsrelationer med lokale faellesskaber og civilsamfundet der
allerede er etableret. Det er f.eks. samarbejdet med de lokale
dagplejere med base pa et plejecenter. Adoption af skoleklasser hvor
elever pa folkeskolens mellemtrin knyttes til et plejecenter. Det er
samarbejde med de lokale praaster i sognet, med Aldresagen, Rgde
Kors’ vdgetjeneste og ikke mindst de mange frivillige der indgdr i de
lokale plejecenterrad og stgtteforeninger.

11. Plejecentre

Fldreloven ift. beerende vaerdier, faste teams og helhedspleje er
naturligvis ogsd gaeldende for borgere pd de kommunale plejecentre.
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Visitation til forlgb i helhedsplejen sker for de borgere der bor i
eldreboliger tilknyttet et plejecenter, og den visitation til
plejecenterforigb som allerede er gaeldende fortsaetter.

P& det enkelte plejecenter er etableret faste teams der planlagger,
koordinerer og varetager plejen og omsorgen til en fast gruppe af
beboere, og alle beboerne har en kontaktperson der er tovholder pa
beboerens forlgb. Det betyder bl.a. at kontaktpersonen har et samlet
overblik over indsatser og aktiviteter i forlgbet og er ansvarlig for
opfaglgning og dokumentation.

De enkelte teams bestar af social- og sundhedsassistenter, social- og
sundhedshjzaelpere, ufaglaerte medarbejdere, sygeplejersker, terapeut
og evt. visitator. Det tvaerfaglige samarbejde er struktureret omkring
de ugentlige tveerfaglige mgder og de daglige tidlig opsporingsmgder
(Se beskrivelse i afsnit ovenfor).

Ift. at videreudvikle arbejdet med faste teams pa plejecentrene, er der
i Svendborg Kommune ivaerksat et forlgb der starter op inden
sommerferien, og vil fortsaette de kommende 3r.

Det anbefales at aeldreomradet fastholder og udvikler samarbejdet
med civilsamfundet sa bredt som muligt.
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Terapeu Sygeplej
ter ersker

1 Visitator vurderer at
i borgeren ikke er egnet
i il et afklaringsforlgb.

\ Borgeren bliver tildelt
i etforlgb i

E helhedsplejen

Hvis opholdet i gaestebolig
ikke udmenter sig i en
eldre- eller plejebolig, vil
borgeren blive tildelt et
forlgb i hjemmeplejen

Med figuren sg@ges illustreret, hvad der sker ndr man som borger henvender sig til kommunen om helhedspleje.
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