Aftalestyring 2015

Aftale mellem Varde Byrdad og Traening og
Rehabilitering 2015

Varde Kommunes overordnede vision

Varde Kommune — i1 ét med naturen

Vi lever aktivt i det fri og bringer naturen ind i1 familiens hverdag derhjemme, pa
arbejdet og 1 skoler og foreninger. Vi dyrker idrat i naturen, far jord under
neglene og drager naturen ind i vores huse. Friluftslivet giver sundhed, leering og
livskvalitet — badde gennem aktivitet og gennem den ro, man feler, ndr man gér 1
¢t med naturen.

Udvalgsformand Thyge Nielsen Leder Lilian L. Bertelsen

Traening & Rehabiliterings vaerdigrundlag
Verdigrundlaget 1 Trening & Rehabilitering tager udgangspunkt i de vardier, som kendetegner
Varde Kommune. Veardierne skal afspejles sig i alt, hvad vi foretager os, bade i vores daglige
arbejde hvor vi samarbejder i team, i medet med borgeren og i samarbejdet og koordineringen
med vores samarbejdsparter.

Verdierne er;

P Ordentlighed
Samarbejde
Tillid
Ansvarlighed
Dialog
Information
Abenhed.
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Mission for Traening & Rehabilitering

Trening & Rehabilitering vil vaere gode til tvaerfaglig opgavelosning, en central enhed i forhold
til treening og rehabilitering, sundhedsfremme og forebyggelse hos borgerne 1 Varde kommune.
Borgerne skal opleve kvalitet, ssmmenhang, professionalisme og effektivitet 1 deres traenings-
og rehabiliteringsforleb.

Trening & Rehabilitering vil vare en attraktiv arbejdsplads og et godt uddannelsessted. Vi vil
vare proaktive 1 forhold til udvikling af nuvaerende kerneopgaver og nye innovative lgsninger
pa sdvel det specifikke fagomrdde og social og sundhedsomradet generelt.

Vision for Traning & Rehabilitering
Traening & Rehabilitering arbejder hen imod visionen i Varde Kommune — “Varde Kommune i
et med naturen” samt den vision, som er beskrevet i Sundhedspolitikken — "Sammen skaber vi
Danmarks sundeste kommune”.




Generelle aftaleforhold

Grundlaget for aftaleholderens aftale er beskrevet 1 folgende dokumenter:

P ”Overordnede principper for aftalestyring —2012”, (dok.nr. 862344-12)
P Overenskomstmessige og personalepolitiske aftaler geeldende for Varde Kommune
P MED-aftalen

Aftalen er udarbejdet i en dialog med udvalget for Social og Sundhed, hvor der i september
maned har varet en dreftelse af, hvilke mél for udvikling der skal indgé i aftaleholderens aftale.

Udover disse udviklingsmal kan aftaleholderen have egne driftsmal, som der arbejdes mod.
Udviklingsmaélene fremgar af bilag nr. 1, der er en del af aftalen.

Budget
Aftaleholderens budget danner den ekonomiske ramme for aftaleholderens virke. Budget 2015
vedheftes som bilag 2, og indgér som en del af aftalen.

Kort beskrivelse af Traening & Rehabilitering.
Trening & Rehabilitering er et ud af tre fagligt fyrtdrne pd sundhedsomradet i Varde
Kommune. Sammen med Center for Sundhedsfremme og Sygeplejen har Traning &
Rehabilitering et medansvar for at lofte vidensniveauet og kompetencerne i organisationen.
Sundhedsomrédet er sdledes gennem relationel koordinering med til at sikre sammenhangende
forleb for den enkelte borger, samt styrke laering, faglighed og kvalitet 1 forhold til de ovrige
personalegrupper 1 organisationen

Trening & Rehabilitering har tidligere varet en enhed under Center for Sundhedsfremme men
har fra d. 1. maj 2014 varet en selvstendig enhed med det formél at styrke trening og
rehabilitering 1 Varde Kommune. Kerneopgaverne 1 Trening & Rehabilitering er at levere
visiterede genoptreningsopgaver efter indleggelse fx ved hjernebledning, amputation eller
hoftebrud (Sundhedslovens § 140), genoptrening efter sygdom uden indleggelse samt
vedligeholdende trening (Servicelovens § 86).

Trening & Rehabilitering leverer desuden terapeutfaglige indsatser 1 forhold til
hverdagsrehabilitering, forebyggende trening til hjerte- og KOL patienter, samt vederlagsfri
fysioterapi til beboerne pa kommunens plejecentre.

Enheden er desuden uddannelsessted for ergo- og fysioterapeutstuderende. Terapeuterne meder
pa Carolineparken i Varde og pa Aktivitetscentret i @lgod.

Ved Trening & Rehabilitering er der i alt 33 medarbejdere fordelt pa en leder, en teamleder, en
ac-medarbejder, en treningshjalper og 29 ergo- og fysioterapeuter. Terapeuterne er fordelt i tre
distriktsteams, et degnrehabiliteringsteam og et team, der arbejder med kompetenceudvikling i
forhold til hverdagsrehabilitering pd kommunens plejecentre og i hjemmeplejen.

Mal for udvikling 2015
Trening & Rehabilitering har pa baggrund af nationale anbefalinger samt de kommunale
politikker og strategier peget pa en rekke udviklingsmal, som vil fa et serligt fokus 1 2015.
Der er som et led i dialogen aftalt udviklingsmal, der fremgéar af bilag nr. 1.



Traening & Rehabiliterings udviklingsmal 2015

. . . .

b

Implementering af byradets vision — i é¢ med naturen
Sikring, etablering, forankring og synliggerelse af afdelingen som selvstendig enhed

Sikring af vidensdeling ud 1 organisationen

Medvirke til implementering af rehabilitering som metode 1 Varde Kommune

Sikre, at indsatser er effektive og af hej faglig kvalitet, herunder dokumentation af
effekt.

Fokus pa mulighed for afslutning af delegeret sygepleje

Spille en aktiv rolle i forhold til serlige mil- og risikogrupper (ledige; kraeftramte;
demente; hjerneskadede; KOL; fald)



Bilag 1: Udviklingsmal

Mal for udvikling

Succeskriterier/
tegn pa en positiv udvikling

Handleplaner

Evaluering

Trening & Rehabilitering vil
sikre etablering, forankring og
synliggerelse af afdelingen som

selvstendig enhed

Trening & Rehabilitering er en
aktiv medspiller 1 den samlede
organisation.

Trening &  rehabilitering er
kendetegnet ved en hej grad af
medarbejdertilfredshed og trivsel
samt et lavt antal sygedage.

Trening & Rehabilitering blev en
selvstendig enhed d. 1. maj 2014.
Fremadrettet ligger der et arbejde i at
etablere og forankre afdelingen som en
selvstendig enhed. Dvs. at der skal

P etableres et selvstendig med-
udvalg

b gennemfores Med-

udvalgsuddannelse

P udarbejdes nye politikker og
startegier for afdelingen — eller

reviderer de allerede
eksisterende
P generere selvstendig

ledelsesinformation for Traening
& Rehabilitering ifht.
sygefraveer, trivsel,
aktivitetsniveau

Systematisk gennemforelse af
handleplaner.

Lobende opfelgning pd at
Trening & Rehabilitering indgar 1
de sammenhange og fora der er
pa virksomhedsniveau, og i
tveergaende arbejds- og
projektgrupper.

Trening & Rehabilitering vil

sikre  vidensdeling
organisationen

Trening & Rehabilitering satter
medarbejdernes viden og erfaringer 1
spil ud i organisationen.

Medarbejdere fra andre faggrupper
oplever terapeuterne som fagligt
kompetente medarbejdere hvor de
kan sege viden og sparring.

Som et af tre faglige fyrtdrne har
Trening & Rehabilitering en opgave i
at udbrede viden og laring til resten af
organisationen. Den viden der
formidles skal vere baseres pa evidens
eller best practice.

Lebende status pd terapeuternes
deltagelse 1 treffetidsmeder og
andre tvaerfaglige samarbejds- og
projektgrupper.

Dok.nr. 1033361
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Mail for udvikling

Succeskriterier/
tegn pa en positiv udvikling

Handleplaner

Evaluering

Terapeuterne har veret brugt til
udvikling og gennemforsel af videns
og kompetenceudviklingsforleb for
andre faggrupper i kommunen.

Flere komplekse borgere stiller nye krav
til fagligheden og det tvaerfaglige
samarbejde. Traening & Rehabilitering
har en stor opgave i at vere med til at

gore andre  bedre, dvs. lofte
basisniveauet og sikre videndeling og
kompetenceudvikling blandt
frontpersonalet.

Det skal ske ved at medarbejderne

- indgar 1 tvaerfaglige samarbejds-
og projektgrupper

- fungerer som konsulenter 1
forbindelse med sparring pa
konkrete problemfelter og/eller
malgrupper.

- deltager pa treeffetidsmoder

- stiller sig til radighed i forhold til
kompetenceudvikling af andre
sundhedsfaglige
frontmedarbejdere 1 kommunen

- medvirker til at sikre en lerende
organisation ved etablering af
vidensgrupper

Trening & Rehabilitering vil
medvirke til implementering af

rehabilitering som metode
Varde Kommune.

i

Der gennemfores flere
rehabiliteringsforleb, hvor borgeren
inddrages som en aktiv medspiller
og samarbejdspart. Der arbejdes
malrettet med borgerens motivation
og mél.

Rehabilitering bliver et endnu sterre
fokusomrade end det tidligere har
veret, serligt pa baggrund af
regeringens aftale om fremtidens
hjemmehjalp, men ogsd i forbindelse
med at  Sundhedspolitikken  skal

I aktivitetstallene fra Trening &
Rehabilitering kan det ses hvor
mange rehabiliteringsforleb der er
gennemfort.

Systematisk opfelgning pé de
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Mail for udvikling

Succeskriterier/
tegn pa en positiv udvikling

Handleplaner

Evaluering

Terapeuterne pa plejecentrene og i
hjemmeplejen beskriver,
gennemforer og dokumentere de
rehabiliterende tiltag som
igangsettes.

implementeres ligesom
rehabiliteringsindsatserne i Aldrepuljen
viderefores.

Jevnfor “Aftalen om fremtidens
hjemmehjaelp” skal rehabilitering vere
den initiale indsats over for borgere,
som har potentiale til at forbedre deres
funktionsevne. I Varde Kommune skal
det altid vurderes om borgere har
potentiale for udvikling og skal tilbydes
en rehabiliterende indsats for en
kompenserende indsats bevilges.

Trening &  Rehabilitering  skal
implementerer de arbejdsgange som er
beskrevet 1 notat om “Rehabilitering i
Hjemmeplejen i Varde Kommune”.
Terapeuterne har allerede en stor viden
om rehabilitering, som de kan sette ind i
en Varde Kommune kontekst.

Terapeuterne pa plejecentrene og 1
hjemmeplejen medvirker til at skeerpe
medarbejdernes fokus pa rehabilitering
og ligesa vigtigt at fastholde dette fokus.

Trening & Rehabilitering arbejder
malrettet pd at opnd de rette
kompetencer  samt  styrke  den

indsatser som terapeuterne pa
plejecentrene og i hjemmeplejen
igangsatter.
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Mail for udvikling Succeskriterier/ Handleplaner Evaluering
tegn pa en positiv udvikling
relationelle koordinering - da det er en
af metoderne til at styrke den
rehabiliterende indsats.
Trening & Rehabilitering vil | Evidensbaseret indsats Trening & Rehabilitering arbejder | Lebende status pa om

sikre, at deres indsatser er
effektive og af hej faglig
kvalitet.

P Trening & Rehabilitering
har udarbejdet og arbejder
med at implementere fire
interne faglige
forlebsbeskrivelser for:

P Treening efter fald
P Trening i forbindelse
med almen svaekkelse

P Trening efter
hoftenzer fraktur
P Trening efter

erhvervet hjerneskade

Effektivisering

P Trening & Rehabilitering
har fokus pa kerneopgaven
og sikrer at der er den rigtige
fordeling af arbejdsopgaver
mellem deres teams.

P Udviklingen i tidsfristerne
for opstart af treening bliver
fulgt, og der reageres hurtigt,
hvis der kommer sa stort et
arbejdspres pga. de mange
nye rehabiliterende forleb, at
det ikke leengere er muligt at

systematisk med styring af indsatser
gennem “De tre E’er”:

b Evidensbaseret indsats:
Udarbejdelse af faglige
standarder og
forlebsbeskrivelser med afsat i
nyeste viden.

P Effektivisering: Udvikling af
hgjeffektive teams med fokus pé
effektive treningsmetoder og
velferdsteknologiske losninger.

P Evaluering af  indsatser:
Udvikling af effektmdling pé
hele omradet og arbejde med at
implementere test og re-test i de
enkelte forlob samt evaluering
af mélopfyldelse, gerne relateret
til forbrug af
hjemmeplejeydelser.

opstartsfristen overholdes.

Traek fra Avaleo.
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Mail for udvikling

Succeskriterier/

tegn pa en positiv udvikling

Handleplaner

Evaluering

b

Evalue
]

overholde tidsfristen.

Har fulgt udviklingen inden
for de velferdsteknologiske
losninger og kritisk udvalgt
det der gav mening.

Varde Kommune indgar i
tvaerkommunal
referencegruppen for
“teknologi understottet
trening” under
velferdsteknologiske
strategi. Trening &

Rehabilitering er aktivt gaet
ind 1 denne opgave.

ring

Trening & Rehabilitering
har beskrevet hvilke trak,
der kan laves i1 Avaleo i
forhold til
ledelsesinformation og
evaluering/opfolgning pa
aktiviteter.

Trening & Rehabilitering vil
spille en aktiv rolle i forhold til
serlige malgrupper

Samarbejdet med Jobcenteret er

styrket.

Terapeuterne

har styrket deres

fokus pa de navnte malgrupper, det

kan ses

1 aktivitetsniveauet.

I forbindelse med implementeringen af
Det Neere Sundhedsvasen er der sket en
udvikling i terapeuternes opgaver bade i
forhold til indhold og omfang.
Terapeuterne meder nu typisk borgerne
tidligere 1  sygdomsforlabet  og
treningsforlebene er ofte  mere
komplekse og stiller nye krav til

Trening & Rehabilitering kan
folge udviklingen i indsatser til de
nevnte malgrupper gennem traek
fra Avaleo.
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Mail for udvikling

Succeskriterier/
tegn pa en positiv udvikling

Handleplaner

Evaluering

kompetencer og tvarfaglighed 1
tilgangen til borgeren.
Terapeuterne vil satte fokus pa at;

P der skal udvikles nye indsatser
og/eller arbejdsgange til nye
malgrupper.

P tage initiativ til samarbejdet med
Jobcentret, nar de meder
borgere, der er aktive i Jobcenter
regi - der hvor de kan se, at et
samarbejde vil fremme en hurtig

afklaring og evt. en
tilbagevending til
arbejdsmarkedet.

P de hele tiden har de rette
kompetencer 1 forhold til de
malgrupper, som de mader.

Trening & Rehabilitering vil 1 2015
spille en aktiv rolle for at understotte
indsatser til nedenstdende malgrupper.
Det er dog afgerende at der sker en
okonomisk prioritering af indsatserne
eks. fra Kreeftpakken. Samtidigt er det
nedvendigt at Visitationen henviser
borgerne til treningsindsatserne.

P Demente borgere - bade i
forhold til treening af den enkelte
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Mal for udvikling

Succeskriterier/
tegn pa en positiv udvikling

Handleplaner

Evaluering

borger og i1 forhold til indsatser
og kompetenceudvikling pé
®ldreomridet

Kraftpatienter — implementering
af  forlebsprogrammet for
kraeftomradet, herunder
rehabilitering og palliation
Borgere med en hjerneskade i et
samarbejde med jobcenteret
Borgere med KOL

Borgere i risiko for fald

10/14




Bilag 2 — Budget

Indenfor Rammen

10.805.470 kr.

Udenfor Rammen

0 kr.

Midler fra Aldrepuljen

2.098.000 kr.

Ialt

12.903.470 kr.
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Bilag 3 — Aktivitetstal

Treeningsforlgb ved visiteret genoptraening efter indlaeggelse (§ 140)

Figur 1:
Antal forleb § 140 Genoptrzening efter sygehusindlaeggelse (F. eks senhjerneskade,
hoftebrud, hjerte opererede og amputationer)

Arlige §140 forlgb fra 2007 - 2014
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Sammenlignes 2014 med 2013 ses en stigning pd 98 forleb svarende til 29 %. Stigningen har
veret mest markant for diagnoserne alment medicinsk/kirurgisk og senhjerneskadede.

Antal forleb § 86 Genoptraening ved sygdom uden indlaeggelse (F.eks fald og
lungebetendelse) og vedligeholdende traening.

Arlige § 86 forlgb, 2012-2014

677

511 5qp

m Ar 2012

m Ar 2013

113 110 .
90 m Ar 2014

Estimeret

Genoptraening Vedligeholdende § 86 samlet Samlet § 86 incl.
traening 2ldrepuljen

Fra 2013 til 2014 ses et fald pd 11 forleb. Sammenlignes med 2012 ses en stigning pa 79 forleb.
Siden april 2014 er der 1 alt leveret 177 forleb under de nye §86 indsatser F. eks "funktions og
ADL udredning”, ”’KOL-hold treening” og holdtrening for alment svaekkede™ vi op startede
under @ldrepuljen.

Dok.nr. 1033361
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Traeningsforlpb og forebyggende indsatser

Figur 3:

Antal forleb i hverdagsrehabilitering/Udviklingspakker.

30

Forlgb hverdagsrehab. pr. mdr. i 2013 og 2014

2Q 2Q
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Udvikling 1 antallet af visiterede udviklingspakker fra perioden 1. januar til og med 31.oktober
for arene 2013 og 2014. Efter de nye kvalitetsstandarder i sommeren 2014 blev taget 1

anvendelse er der sket en markant stigning.

Figur 4:

Antal forleb i hverdagsrehabilitering/udviklingspakker.
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Figur 5:
Hverdage fra bevilling af traening til opstart af hhv. §140 og §86 traening, samt

hverdagsrehab./udviklingspakker.
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§ 140 § 86,1 § 86,2 Udviklingspakker  Funktions- og
ADL

I gennemsnit op startes 92,8 % af alle forleb indenfor 10 hverdage.

Gennemsnitstid i hverdage fra bevilling af treening til opstart gar fra 3 dage for § 140 forlebene
til 5,8 dage ved udviklingspakkerne. Opstartsfristerne varierer en del ved udviklingspakkerne,
gaende fra 3 dage ved et visiteret personlig hygiejne forleb helt op til 6 uger for en feerden
udviklingspakke forlgb (Jf. kvalitetsstandard)

Hvor opstartsfristen overstiger 10 hverdage er arsagen typisk at borgeren selv ensker opstart
udskudt, eller at sygehuset fagligt anmoder om udskudt opstart af trening.

NB! Aktivitetstallene skal tages med forbehold, specielt for drene 2007 til og med 2011. Vi
arbejder lobende med at sikre valide tal. Indsatsen foregar bdde i Treening & Rehabilitering
med at minimere fejlregistreringer, derudover samarbejder vi med Avaleo omkring opscetning
af de enkelte rapporter.
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