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1 Afgrcensning og formal

Vision og det politiske arbejdsgrundlag

Visionen Feelles Veje til Ny Velfeerd, som Kommunal-
bestyrelsen vedtog i 2022, er omsat til et politisk ar-
bejdsgrundlag, geeldende for Social og Sundhedsud-
valgets omrade.

FALLES VEJE
Med det politiske arbejdsgrundlag, fastslas den vig- TIL NY VELFARD

tigste politiske dagsorden for indevaerende valgperi- -y = R =&
ode, til at veere handteringen af de velfeerdsudfor- i ¥
dringer, vi star overfor.

For Aldre- og Sundhedsomradet handler det om at

handtere den demografiske udfordring med flere zel-

dre, syge og kronikkere, herunder de flere opgaver kom-

munerne skal Igse i det naere sundhedsvaesen. Udfordringerne skaerpes yderligere af kom-
munens generelt stramme gkonomi samt udfordringerne med at skaffe medarbejdere. Det
star klart; at @endrer vi ikke pa de grundlaeggende metoder i plejen, star vi over for et kollaps
— vi kan simpelthen ikke fortseette uaendret.

De politiske gnsker er at imgdega disse udfordringer med mod og handlekraft og samtidig
sikre, at vi fortsat kan levere tryghed, sundhed, trivsel og tilfredshed for borgerne - vi skal
ikke ggre tingene ringere, men anderledes.

Denne tydelige positive politiske vision for fremtidens velfaerd, er med til at motivere medar-
bejderne og skabe tryghed hos borgerne.

miﬁsk arbejdsgrundlag for Social og Sundhedsomradet 2023-2025*. \

Vi vil skabe tryghed og veerdighed i den feelles velfcerd p& handicap-, sund-
heds- og celdreomrddet. P& handicapomrddet skal tilliden og samarbejdet
mellem kommune og borger styrkes, og der skal udvikles nye varige filbud lo-
kalt p& Nordfyn. P& celdre- og sundhedsomrddet skal der findes boeredyg-
tige lasninger p& den demografiske udfordring. Dygtige medarbejdere, ud-
viklingen i det ncere sundhedsvaesen, teknologi og Nordfyns stcerke feelles-
skaber i fritidslivet og pd& arbejdspladserne rummer muligheder, som vi griber
og udnytter.

Pejlemcerke:

Kommunalbestyrelsen vilmed mod og handlekraft skabe velfcerdslasninger,
hvor ambitionen er at levere tryghed, sundhed, frivsel og filfredshed i nye

weredyg‘rige former /

Hvorfor skal vi have en masterplan for ldre og sundhedsomradet?

Den udvikling vi ser i demografien, teknologien, arbejdsstyrken og i befolkningens forventnin-
ger til serviceniveau medfgrer, at den made vi lgser opgaverne pa i dag, ikke er holdbar pa
sigt.




Masterplanen skal give retning og komme med konkrete initiativer pA Kommunalbestyrel-
sens ambition om; at levere tryghed, sundhed, trivsel og tilfredshed i nye beeredygtige for-
mer. Med masterplanen kortlaegges udfordringerne, og der laegges en plan for, hvordan AI-
dre- og Sundhedsomradet i Nordfyns Kommune skal udvikle sig i de kommende ar.

Flere afggrende rammebetingelser (lovgivning, organisering og fordelingen af opgaver i
sundhedssystemet) er under forandring, men opbygning af fleksible tilbud, faglighed, kultur
og teknologi, boligformer og personalefaciliteter tager tid, og pa den baggrund ma vi have en
plan.

En afgarende faktor er ogsa den kommunale gkonomi. Som det ser ud nu, er det kommu-
nale raderum meget begraenset. Et formal med Masterplanen er derfor ogsa at tage stilling til
den gkonomiske ramme, inden for hvilken, opgaven skal Igses.

Tidsperspektiv

Formelt falger masterplanen den nuveerende valgperiode og det vil sige til og med 2025. Det
forventes at masterplanens grundleeggende principper vil kunne gaelde flere ar frem.

Lebende vil der vaere behov for Igbende opfelgning og tilpasning af masterplanen efterhan-

den som organisationen far nye erfaringer og viden om, hvad der virker. | masterplanens pe-
riode, vil der formentlig ogsd komme en ny aldrelov samt andre nationale initiativer, der kan
have indflydelse pa planens principper og indsatser.

Som det fremgar af planen vurderes det, at der inden for de kommende ar ikke er behov for
en udbygning af pa plejeboligomradet (plejehjem). Malet er at tveert i mod at undga at fremti-
digt behov skal lgses pa plejehjem, men vurderingen kan andre sig i fremtiden. Da planleeg-
ning og nybygning af plejehjem tager tid skal der imidlertid tages stilling til en eventuel ud-
bygning i god tid. Derfor vil udvalget rejse spgrgsmalet igen allerede medio 2025.

2 Strategiske udfordringer

Nar vi arbejder strategisk, har vi fokus pa de udfordringer og muligheder, der har afggrende
og potentielt kritisk betydning for vores evne til at Igse kerneopgaven. Der er tre sadanne ho-
vedudfordringer som strategien skal forholde sig til, og som saetter rammen og behovet for at
lzse opgaven i nye baeredygtige former.

2.1 Antal aldre med behov stiger markant
Som det fremgar af det strategiske landkort (se bilag 1), vil antallet af de sldste borgere med
starst behov stige kraftigt i de kommende ar (Daekningsgrad for de 80+ arige).

Stigningen vil kraeve ca. 120 flere SOSU-medarbejdere for at holde den nuvaerende service
konstant frem til 2030. Allerede om fire ar er der behov for 75 flere assistenter, hvis vi fort-
seetter usendret. Hertil kommer stigende behov for eksempelvis sygeplejersker (se bilag I).

2.2 Antallet af medarbejdere stiger ikke

Udfordringerne med de nuveerende medarbejderes aldersprofil samt med at rekruttere nye
medarbejdere til faget er kendte, og overalt i samfundet mangles medarbejdere samtidigt
med at arbejdsstyrken kun gges marginalt (se bilag I).

Af den grund arbejdes der i Masterplanen med den grundlaeggende antagelse, at opgaven
fremover skal lgses med det samme niveau medarbejdere som i dag. Det vil derfor kreeve
helt andre mader at Iase opgaven pa samt en prioritering af opgavelgsninger, der kreever
feerre medarbejdere. Men i konkurrencen om fremtidens arbejdskraft betyder det ogsa, at de
vilkar vi tilbyder vores medarbejdere skal veere gode og attraktive.



2.3 @konomien er stram og rammerne reduceres

Den tredje udfordring, som adresseres i Masterplanen, er finansiering. Kommunens gkonomi
er under pres. @konomiudvalget udmeldte den 21. april 2023 de gkonomiske rammer for
budgetperioden 2024-27, hvori det fremgar, at Social og Sundhedsudvalget skal finde be-
sparelser for ca. 20 millioner kroner. Det er et betydeligt belgb, og en stor del skal findes i
AEldre- og Sundhedsomradet. Derfor er det vigtigt, at de kommende ars drift tilretteleegges
pa en made, sa dette mal nas.

En seerlig udfordring er at omlaegningen i sig selv kreever investeringer. Eksempelvis nye
kompetencer, teknologi, it-systemer og personalefaciliteter, der understgtter den nye nad-
vendige made at opgavelgse pa.

2.4 Masterplanen formal
Formalet med Masterplanen er dermed at lukke det gab forholdet mellem udbuddet af med-
arbejder, de gkonomiske resurser og behovet for medarbejdere, skaber.

I henhold til det politiske arbejdsgrundlag, er onsket, at borgernes tryghed, livskvalitet og til-
fredshed fastholdes eller forbedres, sdledes omlaegning og udvikling ikke pavirker borgernes
oplevelse negativt.

Som det fremgar i neeste afsnit, kreever det en betydelig omlaegning og nyudvikling som sup-
plement til de nuveerende mader at gare tingene pa.

Figur 2.1 Udvikling i medarbejderbehov
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Figur 2.2 Effekt af strategi
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3 Overordnet strategi

Masterplanen bygger pa tre sideordnede, men ogsa sammenhangende, hovedspor.

Alle tre spor saetter borgerens behov, tryghed og livskvalitet i centrum samtidigt med, at flere
borgere kan tilbydes hjaelp med de samme resurser. Kommunen har allerede gennem laen-
gere tid vist, at det er muligt.

Der er produceret en reekke sma film, der hver iszer viser, metoder og tilgange, der er med til
at skabe bedre forlgb for borgerne, og samtidig bruger kommunes resurser pa en baeredyg-
tig made. Casene fremgar flere steder i Masterplanen.

Masterplanen hovedspor

1. Forebyggelse og rehabilitering, der reducerer behovet for hjcelp

2. Udvidet pallette af tilbud til borgerne ger det muligt at differentiere hjcel-
pen og filbyde den enkelte borger den mindst indgribende og derfor
o0gsd mindst resurse- og personalekrcevende hjcelp — pd kort og lang sigt

En atiraktiv arbejdsplads med mening og muligheder skal filiroekke og
fastholde dygtige medarbejdere

3.1 Uddybende Indsigter og grundiaggende antagelser, som Masterplanen bygger pa

a)

b)

Hjeelp i hiemmet prioriteres frem for flytning til plejehjem

En tilgang der bygger pa et dialogbaseret samarbejde med civilsamfundet, netvaerket,
pargrende samt brugen af tryghedsskabende teknologi, skal sikre at borgernes mulighed
for at blive i eget hjem gges, samtidig med at livskvaliteten og trygheden bevares.

Der er i dag folk som kommer i plejebolig, som gerne vil blive i eget hjem, hvis der kunne
skabes tryghed. En gennemgang af ansggninger om plejebolig viser, at ca. 30 % visite-
res til plejebolig pga. en oplevet utryghed og manglende struktur i hverdagen.

Driftsmaessigt er der ogsa en fordel ved at hjzelpen gives i hjemmet. | nogle perioder kan
man have meget brug for hjeelp — i andre perioder mindre behov. Det er i hjemmeplejen
meget nemmere lgbende at tilpasse den hjeelp den enkelte far, hvilket giver en bedre
udnyttelse af resurserne.

Fra rettighed og kvalitetsstandarder til personcentreret og behovsbaseret hjeelp

Den nuveerende servicetankegang med politisk vedtagne kvalitetsstandarder og en cen-
tral myndighedsfunktion, understatter ikke fremtidens Zldre- og Sundhedsomrade.

Der arbejdes nationalt med en ny &ldrelov. | arbejdet med den nye lov dragftes nye meto-
der, sa hjaelpen fremadrettet tilpasses og bevilges i en teettere dialog og samarbejde



mellem borgerne, pargrende og de fagpersoner, der kommer hos borgerne. Denne mo-
del kendes fra Sundhedsloven.

Vi arbejder videre med implementering af den personcentrede og rehabiliterende tilgang,
hvor der ydes hjeelp med udgangspunkt i den enkeltes livssituation og funktionsevne, li-
gesom intet behov er stationaert, men andres over tid.

c) Vi har hele tiden fokus pa at fremme den enkeltes mulighed for at leve sa selvstaendigt
liv som muligt
Behov og sygdomsforlgb er ikke er stationzere. Derfor arbejdes der med borgernes hver-
dags- og helbredssituation gennem forebyggelses-, rehabiliterings-, genoptraenings-, og
behandlingsforlgb. Dette udfert af fagligt dygtige medarbejdere, og mangeartede faglige
metoder pa tilbudsviften. Vi teenker effektiv og let tilgeengelig visitation med systemati-
ske, lgbende opfelgninger og en bred pallette af indsatser. Sammen med borgerne og
netveerket skabes muligheder for, at vedkommende kan leve sa selvsteendigt, aktivt,
sundt og trygt liv som muligt. Malet er at give den rette individuelle hjeelp og samtidigt
den mindst indgribende og mest effektive hjeelp. Samlet vil det give os mulighed for at
streekke personaleresurserne laengst muligt.

FEldre- og Sundhedsomradet forsgger hele tiden forseger med nye lgsninger og tekno-
logi at hjeelpe borgeren til at kunne leve et sa selvsteendigt, aktivt, sundt og trygt liv som
muligt, dette illustreret med i figuren.

Figur 3.1 Vi fremmer den enkeltes mulighed for at leve et selvstaendigt liv
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At arbejde i forlab betyder, at forlgbene tilpasses afthaengig af borgerens udfordringer og
mal. Forlgbene kan veere:

o Kortvarige i et rehabiliteringsforlgb eller en afklarende sundhedssamtale
e Leengerevarende forlgb i eget hjem
o Varige forlgb pa plejehjem

Forlgbende tilretteleegges, koordineres og gennemfgres af tvaerfagligt personale, alt efter
den pagaeldendes livssituation. Ens for alle forlgb er, at de tilretteleegges saledes, at der ar-
bejdes pa at styrke borgerens muligheder for at leve et sundt og selvstaendigt liv med tryg-
hed, veerdighed og livskvalitet.



| de varige forlgb pa plejehjem igangseettes et udviklingsarbejde med at skabe meningsfulde
hverdagsaktiviteter i en fremtid med borgerne med komplekse problemstillinger og rekrutte-
ringsudfordringerne. Beboerne pa plejehjem er den mest sarbare aldregruppe som modta-
ger kommunal hjaelp. Derfor igangseettes et arbejde med udvikling og implementering af nye
de faglige redskaber, sa vi ogsa pa trods af de strategiske udfordringer ogséa i fremtiden un-
derstgtter borgerens muligheder for at leve et sundt og selvsteendigt liv med tryghed, veerdig-
hed og livskvalitet.

d) Et aktivt liv i meningsfulde faellesskaber er den bedste forebyggelse
Forebyggelse er central pa ZAldre- og Sundhedsomradet, da det betyder, at flest mulige
kan leve et selvsteendigt liv lzengst muligt. Vi ved, at sociale feellesskaber i civilsamfun-
det og fysisk aktivitet i hverdagen, giver stor grad af livskvalitet, ligesom det fremmer og
fastholder muligheden for at leve et sa selvsteedigt liv og forebygger sygdomme.

e) Medarbejderne skal have mulighed for at udfare et meningsfuldt arbejde med hgj kvalitet
og med mulighed for udvikling.
Vi arbejder med den grundlaeggende antagelse, at vellykket rekruttering og fastholdelse
bunder i et velfungerende arbejdsmiljg for ledere og medarbejdere. Arbejdsmiljget styr-
kes, nar man far mulighed for at bruge og udvikle sin faglighed i tveerfagligt samarbejde.
Samtidig er det vigtigt, at have en oplevelse af at man lykkes med at Iase kerneopgaven,
ger en forskel og har medindflydelse.

4 Sirategiske indsatser

Under hvert af de tre hovedspor igangseettes konkrete indsatser, der skal realisere Master-
planen og udvikle kommunens service pa Aldre- og Sundhedsomradet.

4.1 Forebyggelse og rehabilitering der reducerer behovet for hjcelp

4.1.1 Bevarelse og optraening af funktionsevne

Udviklingen af rehabiliteringsindsatsen pa ZAldre- og Sundhedsomradet har veeret i gang si-
den 2016 og viser i dag en betydelig effekt af indsatsen, ved at borgere hurtigere bliver mere
selvhjulpne og har et mindre behov for kommunal hjeelp end tidligere. Dette afspejles bl.a. i
at antallet af hjiemmeplejetimer er faldet, selv om der bliver flere aeldre.

Malsaetninger:

At fortseette den udvikling af ZAldre- og Sundhedsomradet, som betyder, at borgerne hurti-
gere bliver selvhjulpne og har mindre behov for kommunal hjeelp.

At oge samarbejde og skabe flere forebyggende tilbud i samarbejde med civilcivilsamfundet
og frivillige foreninger.



Case 4.1 Rehabiliteringsforlab

o My

Note: Se Arne Larsen fortzelle om sit rehabiliteringsforlgb her, hvor han beskriver sin rejse fra at modtage massiv
hjaelp, til at keempe sig tilbage til at veere mere uafhaengig og den stolthed, der er forbundet med det.

4.1.2. En styrket visitation og opfelgning pa igangsatte forlgb

Det fgrste made og teet opfalgning med borgere og pargrende er beerende elementer i vel-
lykkede forlgb pa Aldre- og Sundhedsomradet. Dialogen og inddragelsen af borgerne og de
pargrende ger, at borgerne far den hjeelp, der er behov for i den aktuelle situation.

Der igangsaettes et udviklingsarbejde af modeller til en styrket og decentral visitation og op-
felgning. Samtidig igangsaettes et reviderings- og udviklingsarbejde af ZAldre- og Sundheds-
omradets kvalitetsstandarder, sa ogsa disse praeges af den personcentrede tilgang og af for-
lzbstankegangen.

En styrket og decentral visitation indebaerer:

o Flere fysiske m@der, som sikrer retvisende visitationer - herunder forsag pa yderligere
decentralisering af visitation til hjeelp og selvvisitering i hjemmeplejen

e Flere og mere systematiske opfglgningsbesgg og re-visitation - ogsa i de forlgb, hvor
borgerne har faet laengerevarende hjeelp

o Nye forlgb ved opstart og efter sygehusindlaeggelser, hvor de tvaerfaglige teams omkring
borgerne, Igbende justerer hjeelpen

o Redskaber til at afklare muligheder for at netvaerk og familie varetager opgaverne

o Kvalitetsstandarder og dokumentation pa ZAldreomradet minimeres. | stedet afprgves
nye modeller til organisering og feelles opgavelasning af tildeling og opfalgning pa forlab
i en mere dialogbasseret form. | dette arbejde vil den nye Aldrelov blive indarbejdet, nar
den vedtages.

Malsaetninger:

At det konkrete menneskes behov er styrende for indsats og dialog frem for generelle ret-
tigheder og kvalitetsstandarder
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At antallet af kvalitetsstandarder minimeres og dokumentationsopgaven med bevilling af
hjeelp effektiviseres og frisaettes.

At ny visitationspraksis og forlgbstankegangen implementeres i, saledes borgerne far den
rette indsats i den aktuelle situation.

Case 4.2 Det naere sundhedsvaesen — At 14 livet tilbage

S
=

x'.ﬁ

T FABET THBAG

==

Note: Torben Henningsen beskriver sin oplevelse med, hvordan en teet dialog med personalet og en ny type medi-
cin har givet ham livet tilbage. Se filmen her

41.3 Pargrende og netveerk inddrages i sterre omfang
Et steerkt samarbejde mellem kommunen, paragrende og netveerk vil udvikle og styrke sociale
feellesskaber, der skaber tryghed i menneskers liv

At ga fra velfaerdsstat til velfeerdssamfund kraever at den enkeltes rolle og bidrag aendrer sig
afhaengig af den enkeltes livssituation.

| dag arbejdes der med brobygning mellem borgere og civilsamfundet for at hjeelpe borgeren
ud i feellesskaber og lokalsamfundet. Tilgangen skal videreudvikles til en mere samskabende
metode, som skal bruges i hele Sundhed og Rehabilitering

Malseetninger:

At samskabe og udvikle samarbejdet mellem kommunen og de pargrende, hvor det handler
om at skabe tryghed og livskvalitet for borgerne sammen.

At samskabe og udvikle samarbejdet mellem kommunen og frivillige, netveerk og lokalsam-
fundets aktarer.

At udvikle velfaerdsomradet sammen med pargrende, netvaerk, frivillige og lokalsamfundet,
sa der skabes nye lgsninger, som ikke @sger behovet for medarbejdere i A£ldre- og Sund-
hedsomradet og om samtidig skaber gode og trygge lgsninger for borgerne.

11
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Case 4.3 Inddragelse af pargrende og netveerk skaber bedre forlgb

Note: Jan og Lene Nannestads forteeller om deres oplevelse med kommunen efter de fik demens teet ind pa livet
her

4.2 En udvidet pallette af tilbud til borgerne

4.2.1 Flere borgere kommer til os

Sundhedsklinikkerne er en optimerende indsats, som bade rummer fordele for borgerne og
for kommunen. | sundhedsklinikkerne kan de borgere, der i forvejen er mobile nok til selv at
varetage eksempelvis indkab, lazegebesag, etc. bestille tid i klinikkerne til medicindosering,
sarpleje, SIK, mm. Derved bruger medarbejderne ikke tid pa landevejene nar de skal ud fil
borgernes hjem, hvorved medarbejderresurser kan bruges pa en bedre og mere beeredygtig
made.

Lasningen giver ydermere en starre frihedsgrad og medbestemmelse for borgerne, der selv
kan tilpasse og planlaegge deres dag, fremfor at sidde og vente pa besag i hjiemmet.
Klinikkerne er centralt placeret i omrader med andre kommunale tilbud, som mange borgere
ogsa benytter.

En anden optimeringsindsats er, at flere borgere, i de tilfzelde det giver fagligt, effektivitets-
og resursemaessigt mening, skal deltage pa hold frem for at modtage individelle indsatser.
Udover at dette er en resursemaessig baeredygtig lasning, giver det ogsa borgeren mulighed
for at indga i nye feellesskaber, som kan vaere meningsfulde, da vedkommende opnar leering
omkring sin egen og andre borgere, der er i samme situation. Derved er l@sningen ogsa po-
tentielt forebyggende.

Malsaetninger:
At &endre nuveerende praksis, hvor personalet som hovedregel karer ud til hver enkel borger,

til at borgerne kommer til klinikker eller sundhedscentre og far deres indsats pa hold sam-
men med andre.
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At borgerne ved at indsatsen altid afpasses deres aktuelle funktionsniveau. Hjaelpen kan gi-
ves i eget hjem, pa klinik, digitalt eller via Igsninger i civilsamfundet ud fra en vurdering og
begrundelse fra fagpersonale.

Case 4.4 Sundhedsklinikkerne

Note: Bent Pedersen fortaeller om sin oplevelse med at komme i sundhedsklinikken i Sgndersg, fremfor at fa beseg
af hjemmeplejen, nar han skal have doseret sin medicin. Se filmen her

4.2.2. Teknologisk understottet £ldre- og Sundhedsomrade.

De digitale og velfaerdsteknologiske Igsninger skal ses som et supplement til de indsatser og
ydelser, vi i dag bruger og har mulighed for at traekke ind i sundheds, pleje og omsorgsarbej-
det. L@sningerne forventes at kunne vaere med til at skabe mere selvsteendighed, gget tryg-
hed, sikkerhed og livskvalitet for borgerne og deres pargrende samt bedre anvendelse af
medarbejderressourcer.

Overordnet er alle borgere pa Aldre- og Sundhedsomradet i malgruppen. Det vil sige bade
dem, der allerede far hjeelp og de, der er ved at fa tildelt hjeelp, herunder f.eks.

o Borgere i kortere- og lzengerevarende forlgb, hvor digitale- og velfeerdsteknologiske Ias-
ninger kan erstatte hele eller dele af fysiske besag

e Borgere der eririsiko for at flytte i plejebolig grundet utryghed ved at veere i eget hjem

e Borgere der har behov for statte til mere struktur i deres hverdag.

e Borgere der utrygge i eget hjem
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Der startes op i 2 konkrete udviklingsprojekter:

1.

‘Digitalt velfaardscenter’ for hele voksenomradet

Der skal udvikles et digitalt velfeerdscenter, hvor personalet kan samarbejde med borge-
ren pa nye velfeerdsteknologiske mader.

Centeret bliver centralt placeret og med tiden deekke bade aeldre, sundhed, handicap og
psykiatri med forskellige fagligheder tilknyttet. | distriktet Igses hjemmepleje-, treenings,
sygepleje- og bostgtte-opgaver via skeermbes@g og andre digitale Iasninger.

Centeret skal gere det let for borgeren at komme i kontakt med Sundhed og Rehabilite-
ring ved behov for akut hjaelp og afklaring af spgrgsmal, samt praktiske aftaler nyt tiltag i
forhold til @get tryghed.

Det digitale velfaerdscenter skal desuden understgtte borgeren i at blive sa selvhjulpen i
egen bolig og samtidig veere tryg, samt mindske antal besag i borgerens hjem og der-
med optimere brugen af personaleressourcer.

Centeret skal ogsa vaere med til at undersgge, afprave og afklare, hvor graensen for bru-
gen af velfeerdsteknologi i Sundhed og Rehabilitering er.

Det digitale velfaerdscenter udvikles farst pa seldreomradet for pa sigt at daekke hele
Sundhed og Rehabilitering.
Malsaetninger:

At der implementeres et digitalt velfeerdscenter pa eldre og sundhedsomradet i labet af
2024 og i resten af Sundhed og Rehabilitering i Iabet af 2025.

Det vil gere det let for borgeren at komme i kontakt med Sundhed og Rehabilitering ved
behov for akut hjaelp og afklaring af spargsmal, samt praktiske aftaler.

Det vil skabe mindre forstyrrelse i borgerens hjem af de udekgrende personaler og der-
med optimere personalets arbejde med kerneopgaven.

Det vil give medarbejdere mulighed for, via telefon og velfserdsteknologi, at skabe nye og
trygge mader at kommunikere med borgeren pa samt understatte denne i eget hjem.

Teknologisk tryghed pa aldre-og sundhedsomradet

Det gnskes at indga samarbejder omkring udvikling af tryghedsskabende teknologisk
hjemmepleje med producenter og interessenter for aeldre og sundhedsomradet. Forma-
let med at benytte tryghedsskabende redskaber i hjemmeplejen er, at kun et minimum af
borgere, far brug for en plejehjemsplads.

Malseetninger:

At udvikle brugen af teknologi i borgerens eget hjem, for at skabe tryghed og livskvalitet
for borgeren og dennes pargrende

At mindske behovet for brug af plejehjemspladser 2025.
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Case 4.5 Velfeerdsteknologi - TeleKOL

Note: Se Fritz Jensen forteelle om sine forhabninger for, hvordan TeleKOL skal veere med til at gare hans livskvalitet
bedre. Se filmen her.
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4.3 En attraktiv arbejdsplads med mening og muligheder

Gode og velindrettede fysiske rammer til opgavelgsningen og personalefaciliteter vil styrke
rekruttering og fastholdelses strategi pa Aldre- og Sundhedsomradet.

Arbejdsopgaverne lgses effektiv ligesom arbejdsfeellesskabet og arbejdsmiljget kan styrkes
gennem fysiske rammer, der passer til opgaverne man som medarbejder skal Igse. | dag
mangles i Sendersg og i Otterup helt basale personalefaciliteter og de fremtidige servicetil-
bud med sundhedsklinikker, call center og digitale lgsninger kraever plads. Opgaven skal Ig-
ses med kommunens ejendomsstrategi, men et godt bud, er at indrette Bryggergarden til for-
malet (se afsnit 6.4 vedr. lukning af Bryggergarden).

4.3.1 Nyt social- og sundhedscenter i Otterup
Bryggergardens lokaler indrettes til at huse forskellige medarbejdergrupper, personalefacili-
teter og borgerrettede funktioner, sasom:

o Udekgrende medarbejdere i rehabilitering, hjemme- og sygepleje samt i det specialise-
rede socialomrade

E-distriktsmedarbejdere

Ledelse og udvikling pa bade Socialomradet samt Aldre- og Sundhedsomradet
Borgerrettede funktioner (klinik, €én indgang, mm.).

Undervisnings- og virtuelle mgderum

Demensindsatsen og Femkanten

Case 4.6 En arbejdsplads med mening og muligheder

= nordfyns
&% kommune

Note: | Sundhed og Rehabilitering er det vigtigt, at medarbejderne trives og at de ser deres arbejdsplads som et
sted med mening og muligheder. Meningen findes i deres vigtige arbejde og i den faglighed, som danner grundlag
for hverdagens beslutninger. Samtidig skal Nordfyn veere en arbejdsplads, hvor der er muligheder for bade faglig og
personlig udvikling for dem der gnsker det. Har Gitte og Stephanie forteelle om Nordfyns Kommune som arbejds-
plads her


https://www.skyfish.com/p/nordfynskommune/2287405/60052531

4.3.2 En arbejdsplads med mening og muligheder
Social og Sundhedsudvalget har gennem flere ar arbejdet med en strategi for rekruttering og
fastholdelse.

Her arbejdes med

- De gode elevforlgb

- Modtagelse af nye medarbejdere

- Opkvalificering af ufagleerte

- Nye fleksible vagtplanlzegningsl@sninger som giver medarbejderne indflydelse pa
deres arbejdstid

- Mere synlig ledelse

- Mulighed for at ga op i tid

- Branding af faget

- Sygefraveer

Ud over disse indsatser er den enkeltes medarbejders mulighed for at udfere et fagligt godt
stykke arbejde i gode arbejdsfeellesskaber et helt grundlaeggende parameter for at kunne til-
traekke dygtige medarbejdere. Masterplanens faglige fokus understgtter dette.

Strategiens indsatser tilpasses lgbende til de erfaringer, der geres.

5 Boformer og fcellesskaber
pa Nordfyn

6.1 Seniorboliger og seniorboligfallesskaber

/AEldre mennesker indretter sig som alle andre vidt forskelligt, nar det handler om boformer
og hvilke sociale sammenhaenge de indgar i. Flere og flere arbejder aktivt pa at indrette sig i
mere overskuelige mindre boliger, som ogsa er indrettet pa en made, der tager hensyn til de
behov, der kan opsta senere i livet.

Der er ogsa flere og flere, der gnsker boformer, der understatter netvaerk og sociale faelle-
skaber, hvad enten det er i naboskabet i seniorbolig-kvarteret, eller det er i egentlige bofael-
lesskaber, hvor man indgar i mere faste sociale sammenhaenge og deler faelles faciliteter.
Rigtigt mange sager ogsa faellesskaber omkring fritidsinteresser eller i faellesskaber med an-
dre seniorer.

Vi har pa Nordfyn rigtig gode eksempler pa det hele — og det er en kaeempe styrke.

Selvom kommunen kun spiller en marginal rolle i seniorernes valg og liv, skal det understat-
tes og videreudvikles. Det skal det fordi tilpassede boligformer, sociale faellesskaber og et
meningsfuldt og aktivt liv er blandt de vigtigste elementer, der forebygger behovet for kom-
munal hjemmehjeelp og senere for plejehjem.

Mulighederne for at etablere seniorboliger og seniorboligfeellesskaber skal udfoldes i den
kommunale planlaegning, og kommunen skal aktivt fors@ge at tiltraekke investorer til omra-
det. Udvalget vil tage initiativ til et tvaergaende politisk samarbejde om dette.
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Case 6.1 Bofaellesskaber og netveerk — Krogsballe flergenerations bofeellesskab

Note: Kjeld Hansen forteeller om sin oplevelse med at bo i et bofeellesskab og om hvordan deres feellesskab under-
stotter de behov den enkelte familie har. Se filmen her

6.2 Plejehjem

Den sidste del af livet, er der fortsat mange, der lever pa et af kommunens plejehjem. Vi ser
dog en tydelig tendens til, at efterspergslen efter plejehjemspladser er faldende, og kun de
feerreste gnsker at afslutte livet pa et plejehjem.

Et vaesentligt mal for en raekke af de strategiske indsatser, er derfor at muliggere at de eeld-
ste borgere kan blive i eget hjem. Investeringer bar derfor ga til at fremme dette formal og
ikke til flere plejehjemspladser.

Der er ogsa en anden vaesentlig grund til, at Masterplanen ikke prioriterer udbygning af ple-
jehjemspladser. Plejehjem er forholdsvist dyre og personaletunge tilbud. En udvidelse af an-
tallet af plejehjemspladser vil beslagleegge alt for mange medarbejderresurser — en plads
modsvares af ca. 1 medarbejder og ca. 450.000 kroner. Det er derfor ogsa en personale-
meessig n@dvendighed at kigge pa andre metoder end plejehjem til at deekke det fremtidige
plejebehov. | hiemme og sygeplejen kan opgaven lgses mindre resursekravende — og i
mange tilfaelde bedre, lige som en fleksibel, rehabiliterende og forebyggende tilgang kan
vaere med til at friggre personaleresurser sa flere kan fa hjeelp.

Der planleegges derfor ikke med flere plejehjemspladser i denne Masterplan.

6.3 Nedlaeggelse og omdannelse af Plejehjemmet Bryggergarden

Som det fremgar, kan vi med en faglig staerk hjemme- og sygepleje hjaelpe langt flere bor-
gere, end vi kan pa et plejehjem. Det er ogsa baggrunden for at nedlaegge Bryggergarden,
som plejehjem. Plejehjemmet er kommunens mindste, og af den grund er det ogsa omkost-
ningsfuldt. Med nedlaeggelse af Bryggergarden tages hul pa en eventuel fremtidig mere ef-
fektiv plejehjemsstruktur, med sterre fagligt, ledelsesmaessigt og skonomisk mere baeredyg-
tige enheder.

Med forslaget nedleegges 26 plejehjemspladser (der dog i nogen grad opvejes af at Sgbo
udvides med 12 pladser). Med forslaget frigares i farste omgang ca. 10,6 millioner kroner.
Hertil kommer udgifter til husleje og ejendomsvedligehold.
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Baggrunden for forslaget er ogsé, at det bidrager veesentligt til at na de samlede sparefor-
slag. Forslaget kan med andre ord kun erstattes af andre tilsvarende indgribende forslag,
hvor kvaliteten for de aldre, som modtager hjaelpen vil falde betydeligt, og hvor medarbej-
dernes vilkar for at udfere opgaven forringes betydeligt. Dette vil skabe meget vanskelige
rammer for at udvikle indsatserne i masterplanen.

Forslaget vil indga i en kommende kommunal ejendomsstrategi og vil muligg@re samling af
en reekke funktioner under social- og sundhed. Se afsnit 4.3.1 Nyt social- og sundhedscenter
i Otterup

6.4 Mulighed for etablering af fremtidige plejeboliger

Der planleegges ikke aktuelt med en udvidelse af plejeboliger i Nordfyns Kommune. et ho-
vedmal med masterplanen er at fremtidigt plejebehov fortrinsvist skal klares i hjemme- og sy-
geplejen. Det forventes at denne strategi som minimum er holdbar frem til slutningen af 20-
erne. Men situationen skal lgbende fglges taet. Planlaegning, finansiering og opfgrelse af nye
plejeboliger tager tid. Derfor tages allerede medio 2025 initiativ til en revurdering af strate-
gien med hensyn til antallet af plejeboliger.

Der er i forbindelse med Kaergarden og Megllehaven mulighed for at udvide plejeboligkapaci-
teten og samtidigt sikre starst mulig gkonomisk, faglig og personalemaessig baeredygtighed.
Den stgrste udfordring i forbindelse med et plejehjem, vil vaere finansiering af driften og re-
kruttering af medarbejdere. En udvidelse med eksempelvis 80 pladser vil koste i omegnen af
36 millioner kroner i arlig drift og kraeve rekruttering af 80 mand. Dertil kommer selvfglgelig
en eventuel kommunal andel af en anlaegsudgift. Der er ikke taget stilling til, hvordan det
skal gagres i denne masterplan.

Planmaessigt er der mulighed for at udbygge den eksisterende plejeboligkapacitet i tilknyt-
ning til de naevnte plejehjem pa felgende made.

Mgllehaven - Bogense

| tilknytning til det eksisterende Plejehjem Mallehaven i Bogense vil der kunne bygges ca. 40
plejeboliger inden for det skraverede omrade (eksisterende bebyggelse og udvidelsesmulig-
heder)
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Kaergarden - Otterup

I tilknytning til det eksisterende Plejehjem Kaergérden i Otterup vil der kunne bygges ca. 40
plejeboliger inden for det samlede omrade skraveret med gult (eksisterende bebyggelse og
udvidelsesmuligheder).
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Vesterbo - Sgndersg

Endelig vil der veere mulighed for i mindre grad at udvide kapaciteten pa det nuveerende Ve-
sterbo i Sgndersg i eksisterende bygninger. Seerligt i hus 5 er kan boliger hurtigt ggres ind-
flytningsklare.

é Finansiering, omicegning
og prioritering

Neervaerende Masterplan samt en tilsvarende for Handicap og Psykiatri blev vedtaget sam-
men med budgettet for 2024 og overslagsarene 2025-2027. | budgettet blev omprioriteret og
forligspartierne var enige om at afseette et sollidt drift og anlaegsbudget, til at realisere de to
masterplaner og skabe gode arbejdsvilkar for medarbejderne.

Et andet vaesentligt element i budgetaftalen er at forslag med negativ konsekvens for ma-
sterplansarbejdet herunder isaer rammebesparelser blev undgaet.
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Pa driften til masterplansarbejdet afsattes 4,9 mio.kr. og fra 2026 stiger dette belgb til 6,3
mio.kr. Disse belgb ligger ud over den almindelige demografiregulering pa omradet.

Derudover afsaettes der en anleegsramme pa 10 mio.kr. fra 2025 til Masterplanens i forhold
til at omdanne Bryggergarden til et kraftcenter for social, sundheds- og seldreomradet. Her
skal der indrettes velfeerdsfaciliteter for de udk@rende medarbejdere - og der indrettes facili-
teter til at understgtte nye digitale arbejdsformer og klinikarbejde (se afsnit 4.3).

Der afseettes desuden et anlaegsbelgb pa 3 mio.kr. arligt til velfaerdsteknologi og telemedi-
cinske Igsninger samt til fornyelse af udstyr og redskaber i stadigt flere sygepleje- og assi-
stentklinikker, rehabiliteringscenteret, de abne tilbud pa de sociale omrader samt pa pleje-
hjem, dagtilbud og botilbud.

Sarligt vedrgrende fremtidens pleje- og seniorboliger (se ogsa afsnit 6)

Som et led i Masterplanen nedlaegges Bryggergarden som plejehjem og samtidig genabnes
plejehjemspladser pa Plejehjemmet Sabo. Forligspartierne er enige om, at der afsaettes 14
mio.kr. i 2027 som kommunal indskudskapital eller lignende, der skal sikre, at der seettes
gang i udviklingen af nye og varierede boformer af "fremtidens” pleje- og/eller seniorboliger,
der skal sikre tidssvarende boliger, som matcher den senior- eller sldretilvaerelse vi lever i
dag.

Ramme til gennemfgrelse af Masterplanerne pa Zldre og sundhedsomradet samt
Handicap og Psykiatriomradet:

Midler afsat til Masterplansarbejdet ved vedtagelsen af budget 2024-2027

1.000 kroner 2024 2025 2026 2027
Udvidet driftsramme 4.868 6.368 6.368
Anlzeg

- Masterplan/velfaerdsteknologi og it 3.000 3.000 3.000 3.000
- Udbygning til masterplan og velfeerdsfaciliteter* 4.000 6.000

- Udvikling af nye boligformer 14.000

* Hertil kommer et tidligere afsat beleb pa 5,5 millioner kroner

7 Mal og opfalgning

Social og Sundhedsudvalget forventes i december 2024 at vedtage en model for formulering
af mal og opfelgning pa Masterplanens indsatser. Der henvises til denne sag for naermere
redegorelse.



Bilag

Bilag | - Det strategiske landkort
Se det strategiske landkort her

Bilag Il - Processen for udarbejdelse af masterplanen

Social- og Sundhedsudvalget startede processen med dreftelser i januar 2023. Udvalget har
i maj 2023 veeret pa studietur i Esbjerg og Middelfart kommune med temaerne seniorbofael-
lesskaber og friseettelse pa aeldreomradet.

| samarbejde med Seniorradet har der veeret afholdt to temamgder i maj maned med bor-
gere og interessenter omkring temaerne "Hvordan sikrer vi et trygt og godt eeldreliv?” og
"Feellesskaber og boformer”.

Tilbagemeldinger fra deltagerne pa temamgderne var "Vi vil faellesskaber ogsa pa tveers af
generationer. Vi gnsker ikke at komme pa plejehjem”, "Vi vil gerne selv og har ikke brug for
kommunen hele tiden, men de skal veere klar nar vi har brug for hjeelp” og ” Det er fint med
at anvende velfeerdsteknologi, det ma ikke erstatte neerhed, men kan veere et supplement.”

Administrativt har der veeret afholdt ledelsesseminar i marts 2023, hvor der er kommet fag-
lige input til masterplanen. Nogle af tilbagemeldingerne var ” nar arsagen til at 30 % af bor-
gere der flytter pa plejehjem er utryghed, kan vi ggre mere for at skabe trygge rammer i bor-
gerens eget hjem” og "Vi kan se at rehabiliteringen virker og hurtigere kan hjeelpe borgere
tilbage til at kunne klare sig selv bedre igen.”

Medarbejdere og MED organisation har veeret inddraget via temamgder og der har veeret in-
viteret til fyraftensmgder.
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