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Aftale mellem Varde Byrad og Sygeplejen
2016

Udvalgsformand Thyge Nielsen Leder Rigmor Jensen

Generelle aftaleforhold
Grundlaget for aftaleholderens aftale er beskrevet i falgende dokumenter:

"Overordnede spilleregler for aftalestyring — 2013" (dok.nr. 575218-12)

e Overenskomstmaessige og personalepolitiske aftaler geeldende for Varde Kommune
e MED-aftalen

e Budget for aftaleholder

e Kvalitetsstandarder

e Direktionens strategiplan

e De politiske visionspolitikker, herunder Sundhedspolitikken og Seniorpolitikken.

Aftalen er udarbejdet i samarbejde med udvalget for Social og Sundhed pa baggrund af en
forudgaende draftelse af, hvilke mal for udvikling der skal indga i aftaleholderens aftale.
Udviklingsmalene fremgar af bilag 1.

Udover disse udviklingsmal har aftaleholderen egne driftsmal, som der arbejdes mod.

Budget
Aftaleholderens budget danner den gkonomiske ramme for aftaleholderens virke.
Regnskabet/budgettet vedhaeftes som bilag 2, og indgar som en del af aftalen.

Varde Kommunes overordnede vision
Ud over de ovennaevnte dokumenter, der danner grundlag for aftalen, tager aftalen afseet i
Varde Kommunes overordnede vision “Vi i naturen”, som lyder:

Varde Kommune — i ét med naturen
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Vi lever aktivt i det fri og bringer naturen ind i familiens hverdag derhjemme, pa
arbejdet og i skoler og foreninger. Vi dyrker idreet i naturen, far jord under
neglene og drager naturen ind i vores huse. Friluftslivet giver sundhed, leering og
livskvalitet — bade gennem aktivitet og gennem den ro, man feler, nar man gdr i
ét med naturen.

Vores borgere kommer ud i naturen hele livet, ligesom naturen bringes ind i
institutionerne for at skabe livsglcede og bidrage til rehabilitering.

Kort beskrivelse af Sygeplejen
Sygeplejen er et ud af tre fagligt fyrtarne pa sundhedsomradet i Varde Kommune. Sammen
med Treening & Rehabilitering og Center for Sundhedsfremme har Sygeplejen et medansvar for
at sikre kvalitet og sammenhaeng for borgeren ved at lgfte vidensniveauet og kompetencerne i
hele organisationen.

Formalet med den kommunale hjemmesygepleje er at forebygge sygdom, fremme sundhed,
yde sygepleje og behandling, rehabilitering og palliation til patienter, der har behov for det.

Sygeplejen ydes i forhold til Sundhedslovens kapitel 38, § 138 og § 139 og er vederlagsfri.
Sygeplejeindsatserne leveres som visiterede indsatser efter Varde Kommunes indsatskatalog.
For information om vores aktivitetstal henvises til bilag 3.

Sygeplejen beskaeftiger, hvad der svarer til ca. 68 sygeplejersker fordelt pa hjemmesygeplejen
der karer ud fra Tistrup og Varde, én akutfunktion og tre sygeplejeklinikker i hhv. Varde, @lgod
og Oksbgl. Heri er ogsa ansat 1lsekreteer samt 3 ledere.

I 2016 sker der en reduktion pa Sygeplejens budget svarende til 96 timer/ugen.

Sygeplejens veerdigrundlag

Verdigrundlaget i Sygeplejen tager udgangspunkt i de veerdier, som kendetegner Varde
Kommune, og som er beskrevet i vaerdihuset, der findes via fglgende link:
http://www.vardekommune.dk/Job-hos-os/Varde-Kommune-som-arbejdsplads/Vaerdierne-i-
Varde-Kommune.aspx

Derudover bliver der i Sygeplejen lagt veegt pa effektivitet, kvalitet og arbejdsglaede.

Mal for udvikling 2016

Aftaleparterne har med afsaet i ovenstaende, de landspolitiske stramninger, lokale politikker og
udfordringer peget pa fire overordnede temaer for dette ars aftale:

Tema 1 — Strategisk fokus

Tema 2 — Effekt og produktivitet

Tema 3 — Sundhedspolitikken / seniorpolitikken
Tema 4 — Vi i naturen


http://www.vardekommune.dk/Job-hos-os/Varde-Kommune-som-arbejdsplads/Vaerdierne-i-Varde-Kommune.aspx
http://www.vardekommune.dk/Job-hos-os/Varde-Kommune-som-arbejdsplads/Vaerdierne-i-Varde-Kommune.aspx
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Med udgangspunkt i dette er aftaleparterne naet frem til falgende udviklingsmal for
Sygeplejen.
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Tema 1 - Strateqisk fokus

Projektet "En vaerdig ded” vil i 2016 — 2018 vaere et strategisk fokus i Sygeplejen. Varde
Kommune har faet bevilliget 3,9 mio. kr. til projektet fra Sundhedsstyrelsen. I 2016 vil der veere
fokus pa planlaegningen af projektet, kompetenceudvikling samt etablering af et godt
samarbejde imellem projektparterne.

Opgaveoverdragelse fra sygehusene ud til kommunerne vil i 2016 vaere et strategisk
fokus. Borgerne udskrives fra sygehusene tidligere i deres forlgb. Mange er ikke faerdigt
behandlede, nar de kommer hjem. Det kreever, at der i kommunerne er et hgjt fagligt
kompetenceniveau, som kan lgfte opgaven. Flere nye typer af opgaver kommer Igbende til og
seneste andring er, at sygeplejerskerne nu giver lavdosis kemobehandling i kommuner frem
for pa sygehuset.

Den Aldre Medicinske Patient vil vaere et strategisk fokusomrade i 2016. Den nationale
handlingsplan for Den /Aldre Medicinske Patient bestar af 11 konkrete initiativer, der
overordnet set har til formal at styrke indsatsen for den seerligt sveekkede aeldre medicinske
patient med henblik pa at reducere antallet af uhensigtsmaessige (gen-)indlaeggelser og styrke
sammenhangen i og koordinationen af patientforlgb. Sygeplejen vil ogsa i 2016 arbejde med
de konkrete initiativer, herunder et seerligt fokus pa samarbejdet med almen praksis omkring
de opfglgende hjemmebesgag.

Implementering af Demensstrategien. [ den sygeplejefaglige udredning skal
sygeplejerskerne veere opmaerksomme pa, om der er tegn pa en demenssygdom og hvordan
dette skal handteres. Demenskonsulenterne i Varde Kommune har hjulpet med at opkvalificere
sygeplejerskernes viden omkring demens. Der er fortsat brug for, at det grundlaeggende
vidensniveau pa demensomradet haeves og at enkelte sygeplejersker far en special viden.

Tema 2 - Effekt og produktivitet

Sygeplejen vil i 2016 arbejde med at fa implementeret en ny model for visitation af
sygeplejeindsatser. Med den nye model bliver det sygeplejerskernes ansvar at foretage den
administrative del af visitationen efter at Visitationen har vurderet behov for sygepleje. Med
modellen vil der samtidig sikres en overensstemmelse mellem visiteret og planlagt tid for de
indsatser, som er overdraget til hjemmeplejen. Sygeplejerskerne far samtidigt ansvaret for, at
der fglges op pa de visiterede indsatser, som har rehabiliterende karakter og at indsatserne
afsluttes, nar borgeren igen er blevet selvhjulpen. De sygeplejefaglige indsatser, som betegnes
som "grundleeggende” og kan varetages af Social- og Sundhedsassistenter, skal overdrages,
saledes at Sygeplejen fortsat har fokus de komplicerede sygeplejeopgaver. Modellen er blevet
til pa baggrund af et LEAN projekt i foraret 2015.

Sygeplejen vil i 2016 arbejde pa at fa endnu flere borgere til at komme i
sygeplejeklinikkerne. Nar borgerne benytter sig af sygeplejeklinikkerne stiger produktiviteten,
idet sygeplejerskerne ikke skal bruge deres tid pa vejene. I efteraret blev det politisk besluttet,
at det ikke leengere skulle vaere borgernes eget valg, om de ville benytte klinikkerne, men
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derimod sygeplejerskernes vurdering af om borgerne var i stand til at benytte klinikkerne, der
skulle veere afggrende for det tilbud, borgerne fik. I 2016 etableres endnu en klinik i Varde by
og forventeligt en klinik i Narre Nebel.

Samtidigt arbejdes der pa en forbedret Igsning for sygeplejeklinikken i @lgod, sa APV-
forholdene tilgodeses bedst muligt. Pa laengere sigt indarbejdes ny klinik i plejeboligplan for
@lgod.

Tema 3 - Sundhedspolitikken/ seniorpolitikken

Sygeplejen bidrager til implementering af Sundhedspolitikken og startegierne herunder.
2016 vil der i Sygeplejen veere et seerligt fokus pa Sygeplejens ansvar i implementeringen af
hygiejnestrategien. Herudover har Sygeplejen fokus pa omrader som lighed i sundhed for alle
borgere, faldforebyggelse og forebyggelse af tryksar.

Tema 4 - Vision vi i naturen

Sygeplejen taenker visionen om “Vi i naturen” ind i deres arbejde, nar det giver mening. |
2016 vil der i Sygeplejen veere et fortsat fokus pa at forteelle patienterne om vigtigheden af at
komme uden for. I mgdet med patienterne har sygeplejerskerne altid fokus pa, hvor der er et
rehabiliteringspotentiale. Sammen med de andre faggrupper pa sundheds- og eeldreomradet
er sygeplejerskerne med til at @ge patienternes funktionsevne, sa de bliver mere selvhjulpne og
derigennem har mulighed for ved egen hand at komme ud i naturen.




Bilag 1: Udviklingsmal

Udviklingsmal

Strategisk fokus

Succeskriterier/ tegn pa en positiv udvikling
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Handleplaner

o DO

Evaluering

(opfyldt, delvist

opfyldt, ikke
opfyldt)

10

a. Enveerdig ded

b. Opgaveoverdragelse fra
sygehusene til
kommunerne

Projektet falger i 2016 den projektplan som
er godkendt af Sundhedsministeriet. Med
udgangen af 2016 er de indsatser der er
beskrevet til at skulle gennemfgres i 2016
blevet gennemfgart tilfredsstillende.

. Med udgangen af 2016 kan Sygeplejen

redegare for hvilke opgaver der i lgbet af
2016 er blevet flyttet fra Sygehusene og ud
i kommunerne, Sygeplejen kan ligeledes
fremleegge en beskrivelse af hvordan de
har handteret disse opgaver.

a.

I Sygeplejen er ansat en projektleder til
at varetage projektet som det er
beskrevet i projektansggningen og
tidsplanen. Projektlederen vil
koordinere  og planlegge  de
indsatsomrader som er beskrevet i

projektplanen.

Sygeplejen vil i 2016 have fokus pa, at
der i Sygeplejen er de kompetencer til
radighed, som er ngdvendige for at
Sygeplejen ogsa fremadrettet kan sikre
en hgj kvalitet i lgsningen af de nye
opgaver. Konkrete udfordringer i
samarbejdet i patientens flow gennem
sundhedssystemet opsamles

systematisk og bringes i relevante fora.

6/15
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c. Den £Zldre Medicinske
Patient (DAMP)

d. Implementering af
Demensstrategien -
kompetenceniveauet

Med udgangen af 2016 viser den regionale
opggrelse over antallet af opfelgende
hjemmebesgg pr. 1.000 borgere i Varde
Kommune, at niveauet som minimum er
fastholdt — gerne gget.

Monitorering over antal besgg pr. leegehus.

. Med udgangen af 2016 er der udarbejdet

en plan for, hvordan Sygeplejen samlet set
kan opkvalificere viden og kompetencer pa
demensomradet. Der er igangsat tiltag der
kan veere med til at haeve
kompetenceniveauet.

Sygeplejen fastholder i 2016 deres
fokus pa samarbejdet omkring de
opfelgende hjemmebesgg. 1 2016 vil
Sygeplejen seaerligt have fokus pa, at de
opfelgende hjemmebesag ikke kun er
til borgere, der har vaeret indlagt, men
ogsa til borgere hvor der opleves

seerlige problemstillinger.

. I lgbet af 2016 skabes et overblik over

hvilke kompetencer der er tilstede i
Sygeplejen i forhold til
demensomradet. Ud fra  dette
udarbejdes en plan for
opkvalificeringen.

Tema: Effekt og
produktivitet

a. Implementering af ny
model for visitering af
sygeplejeindsatser

Den nye model for Vvisitering af
sygeplejeindsatser er implementeret.

Der er nedsat en arbejdsgruppe, som
har udarbejdet en beskrivelse af de nye
arbejdsgange i modellen, herunder
ogsa arbejdsgange i Avaleo. Alle
faggrupper informeres om den nye
model i starten af 2016, ngglepersoner

7/15
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b. Sygeplejeklinikker

b. Med udgangen af 2016 er antallet af
sygeplejeindsatser, der er leveret i
sygeplejeklinikkerne steget med 50 %, set i
forhold til udgangen af 2015.

modtager undervisning i starten af
2016. I jan.-feb. 2016 gennemgas de
borgere, som modtager
sygeplejeindsatser, med det formal at
foretage en controlling af indsatserne
samt omleegge dem efter den nye
model.

. 12016 arbejdes der pa at fa etableret

de to ny klinikker i hhv. Varde by og i
Ngrre Nebel. Der arbejdes pa en
forbedret indretning i @lgod, sa APV-
forhold er acceptable for
ikkekgrestolsbrugere.

Nar Sygeplejen overtager visiteringen
til de enkelte sygeplejeindsatser i
starten af 2016, saettes der seerligt
fokus pa, hvilke borgere der har
mulighed for at fa indsatserne leveret i
sygeplejeklinikkerne.

Sundhedspolitikken /
seniorpolitikken

a. Hygiejnestrategien

a. Leder af Sygeplejen forstetter som

a. Der er udarbejdet hygiejniske
retningslinjer for Zldre og Sundhed

8/15
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b. Lighed i sundhed

formand for Hygiejnestyregruppen pa
tveers af Aldre og Sundhed. Leder af
Sygeplejen  bistar ved opstart af
hygiejneorganisation i Barn og
Undervisning. Audit paé Aldre og
Sundhedsomradet dokumenterer
fremskridt fra 2015 til 2016 og audit

etableres i Bgrn og Undervisning 2016.

Med udgangen af 2016 er projektet med
sundhedstjek pa veerestedet i Slotsgade
evalueret og der er taget beslutning om
hvorvidt projektet skal fortsette og i
hvilken form.

samt Bgrn og Undervisning og de er
implementeret i praksis. Alle
hygiejneansvarlige og
hygiejnekontaktpersoner i kommunen
har deltaget i et grundleeggende
hygiejnekursus.

b. Sygeplejerskerne har generelt i

deres  daglige  arbejde en
opmaerksomhed pa om der er
borgere, som er seerligt udsatte.
Sygeplejen vil i starten af 2016
fortsaette et projekt med
sundhedstjek pa Veerestedet i
Slotsgade,  projektet evalueres
efterfalgende. Det besluttes om det
skal  fortsette og rammerne
omkring dette, herunder afklaring

af journalfaring.

Vi i naturen

a. Sygeplejen vil teenke
visionen ind — nar det
giver mening

Med udgangen af 2016 er visionen om "Vi i
naturen” blevet en integreret del af
medarbejdernes mind-set. Sygeplejerskerne
taenker naturen ind i mgdet med borgerne, nar

a. Sygeplejen vil taenke naturen ind i de
sammenhange, hvor det giver mening.
Nar nye projekter igangsaettes, vil der i

9/15
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det giver mening.

Inden udgangen af 2016 har sygeplejerskerne
videreudviklet pa handleplanen for
implementeringen af visionen om "Vi i
Naturen” ved at samle nye ideer til, hvordan
visionen kan inddrages i mgdet med borgeren
og generelt nar medarbejderne er pa arbejde.

udviklingsfasen blive arbejdet med
visionen.

10/15




Bilag 2 - Budget 2016
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Indenfor rammen

33.416.420 kr.
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Bilag 3 - Aktivitetstal

Nedenstdende grafer viser udvikling i sundhedslovsydelser det seneste ar

hjemmeplejen og sygeplejen. Figur 1 viser udviklingen i antal borgere, mens Figur 2
viser udviklingen i planlagt tid.

Figur 1: Planlagt antal borgere i Sygeplejen og Hjemmeplejen, august 2014—september

2015
Antal borgerei Sygeplejen og Hiemmeplejen
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1.200
1.000 — —_—
] 800
& —
§ 600
E 400
200
0
% 3 |58 §| 85 8|8 ¢|=T &g E|35| 8% %
g'n = g o = g 3 = =% = 3‘ = a’ o
3 28 ?
2014 2015

Hjemmeplejen Sygeplejen

Dok.nr. 1033361

12/15



Sagsnr. 15-5603
Doknr. 168955-15

Figur 2: Planlagt tid i Sygeplejen og Hjemmeplejen, august 2014-september 2015

Planlagt tid i Sygeplejen og Hjemmeplejen
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Tabel 1 viser tallene bag sygeplejens kurver i figur 1og figur 2 og herudover ogséd udviklingen i

antal besog.

Tabel 1: Planlagte borgere, tid og beso

O

Méaned Planlagte timer total Antal besgg - unik tzelling Antal borgere - unik taelling

Januar 2.910 8.318 998
Februar 2.734 7.619 1.004
Marts 3.248 9.136 1.027
April 3.227 9.213 1.000
Maj 2.850 8.171 1.014
Juni 3.066 8.890 1.064
Juli 3.185 9.108 1.046
August 3.062 8.868 1.035
September 3.314 9.558 1.049

Tabel 1: Planlagt tid, bes@g og antal borgere i Sygeplejen, januar-september 2015

Tabel 2 viser antal nye sygeplejeforlgb (sygeplejeforlab, hvor forlgbet er dbnet i den
givne maned) og antal afsluttede patienter (sygeplejeforlab, hvor forlgbet er lukket i
den givne maned). Det varierer en del, hvor mange forlgb, der dbnes og lukkes, men
det ligger omkring 70-80 stykker. Det er endnu ikke muligt at fordele de afsluttede
forlgb efter arsag til afslutning (ded, flytning, selvhjulpen mm.).
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Tabel 2: Nye og afsluttede sygeplejeforleb

Ar 2015
Maned Januar Februar Marts April Maj Juni Juli August September
Antal
nta' nve 93 82 94 87 63 94 78 70 74
sygeplejeforlgb
Antal afsluttede 68 68 105 74 56 89 61 74 68

sygeplejeforlgh
Balance mellen
abnede og lukkede 25 14 -11 13 7 5 17 -4 6
sygeplejeforlgh

Tabel 3 Sygefravaer
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