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Aben sag

Sagsfremstilling

Den 1. januar 2013 tradte en revideret bekendtggrelse for SOSU-uddannelserne i kraft.
Bekendtggrelsen har betydning for opgavevaretagelsen og dermed
arbejdstilrettelaeggelsen pa Aldre- og Sundhedsomradet.

Med bekendtggrelsen uddannes social- og sundhedshjalpere (SSH) ikke, som tidligere,
til at varetage sygeplejeindsatser efter Sundhedsloven.

SSH defineres som plejepersoner. SSH er ikke autoriserede til forskel fra social- og
sundhedsassistenter (SSA) og sygeplejersker, som er autoriserede sundhedspersoner,
der er uddannet til at varetage sygeplejeindsatser.

For at understgtte den reviderede bekendtggrelse ophgrte SSH-elever i Varde Kommune
med at udfgre sygeplejeindsatser fra 1. januar 2013. Den reviderede bekendtggrelse har
bl.a. gget fokus pa hverdagsrehabilitering. Derfor har Varde Kommune ogsa styrket SSH-
elevernes fokus pa laering i borgernes hverdagsliv.

Varde Kommune vil i en periode over to ar tilpasse kompetenceprofiler og retningslinjer
for delegation, sa praksis matcher kravene i Det Naere Sundhedsvaesen, samt
anbefalingerne i Hiemmehjalpskommissionens rapport.

Der udarbejdes et katalog: “"Delegation og faglige kompetenceprofiler” over indsatser
efter Serviceloven. Kataloget vil blive praesenteret for udvalget primo 2014. Der findes et
tilsvarende katalog over indsatser efter Sundhedsloven.

Strategi for implementering af kompetenceprofiler

= Indtil medio marts 2014 varetager de SSH’ere, der er uddannet efter den tidligere
bekendtggrelse, rammedelegerede sygeplejeindsatser efter det nuvaerende
katalog "Delegation og faglige kompetenceprofiler”.

= Til og med 2015 varetager de SSH'ere, der er uddannet efter den tidligere
bekendtggrelse, rammedelegerede sygeplejeindsatser efter det reviderede katalog
“Delegation og faglige kompetenceprofiler”, med ikrafttraeden 1. april 2014.

* Fra 1. januar 2016 er malet, at det udelukkende er SSA og sygeplejersker, der
varetager sygepleje efter Sundhedsloven.

Uddannelseskoordinator Mette Lykke deltager under sagens behandling.

Forvaltningens vurdering

I betragtning af, at uddannelsen til SSH er relativ kort, er det positivt, at den reviderede
bekendtggrelse har sat gget fokus p& hverdagsrehabilitering og dermed borgernes
hverdagsliv, som vaesentlige opgaver for SSH.



Bekendtggrelsen laegger op til et veerdifuldt og afgraenset kompetenceomrade for SSH,
hvor de ikke skal varetage sygepleje, som ofte er behaeftet med risici for utilsigtede
handelser for patienten / borgeren.

Med den fremtidige arbejdstilrettelaeggelse pd Aldre- og Sundhedsomradet i Varde
Kommune, vil der vaere stgrre klarhed over, hvem der varetager indsatser efter
Serviceloven henholdsvis Sundhedsloven. Der kan forventes bedre kvalitet og effektivitet
i det daglige arbejde.

Strategi for implementering af reviderede kompetenceprofiler pd Aldre- og
Sundhedsomradet imgdekommer savel konsekvenser af bekendtggrelsen samt kravene
til kvalitet og effektivitet i Det Neere Sundhedsvaesen.

Det videre perspektiv vil vaere, at Varde Kommune, med afsaet i sygeplejeindsatser og
sundhedsfaglige kompetenceprofiler, arbejder for bedre kvalitet og effektivitet i arbejdet
pa specialomradet / sociale bosteder.

Sundhedskonsekvensvurdering

Det forventes, at forslaget far folgende positive effekter,

at patienterne/borgerne opnar hgjere kvalitet og sikkerhed i de sundhedsfaglige
indsatser,

at borgerne oplever stgrre livskvalitet,

at der er feerre indlaeggelser/genindlaeggelser,

at den enkelte medarbejder varetager indsatser, som ikke overstiger de krav, de har
kompetence til, medvirker til stgrre sikkerhed i opgavevaretagelsen, hgjere grad af faglig
identitet, trivsel samt arbejdsglaede og dermed forventeligt lavere sygefraveer.

Retsgrundlag
Sundhedsloven kapitel 38, Hjemmesygepleje § 138.
Bekendtggrelse nr. 816 af 20/7 2012 om uddannelserne i den erhvervsfaglige
feellesindgang sundhed, omsorg og paedagogik.

Okonomi

Det er det enkelte centeromrade og hjemmeplejeorganisationerne, der skal sikre, at de
rette kompetencer til de indsatser, der skal varetages, er til stede. Bade ndr det gaelder
indsatser efter Serviceloven og indsatser efter Sundhedsloven.

De reviderede kompetenceprofiler vil betyde, at der fremover ansaettes flere social- og
sundhedsassistenter og faerre social- og sundhedshjeelpere; specielt i aften- og
nattevagt. Det kan medfgre en gget udgift til Ign. Dette afhaenger dog af flere faktorer,
herunder f.eks. anciennitet og udviklingen i effektiviteten.

Der kan ogsa blive en gget udgift til kersel i hjemmeplejen, da det i en overgangsperiode
kan forekomme, at der kommer flere fagpersoner hos en borger/patient.



Safremt resultatet bliver ggede udgifter, kan en mulig finansieringskilde vaere de midler,
der er afsat i finansloven til et Igft i seldreplejen.

Hgring
Sagen hgres i £ldreradet og i Handicapradet.
Sagen hgres i MED-udvalg.

Bilag:

1 Aben Anbefalinger fra Hiemmehjeelpskommissionen.pdf 157188/13
2 Aben Det Nazere Sundhedsvaesen 158095/13
3 Aben Delegation og falige kompetenceprofile redigeret august 2013 93163/13
Anbefaling

Forvaltningen anbefaler,
at strategi for implementering af kompetenceprofiler sendes i hgring.

Beslutning Udvalget for Social og Sundhed den 17-12-2013

Fraveerende: Ingvard Ladefoged

Anbefalingen blev godkendt.
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