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Udviklingstema Mål Aktivitet Status 

 

Rehabilitering 

og inddragelse 

af borgernes 

ressourcer 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Alle faggrupper i CSO 

arbejder ud fra den 

rehabiliterende tankegang.  

 

Målet er et sammen-

hængende borgerforløb, hvor 

borgerens ressourcer og 

ønsker inddrages. 

Der udarbejdes en 

implementeringsstrategi for, 

hvordan alle fagområder i 

CSO, herunder plejecentrene, 

skal arbejde med 

rehabilitering samt det 

sammenhængende 

borgerforløb.  

 

Målet er, at borgernes 

ressourcer og ønsker 

inddrages bedste muligt. 

 

Effektmål: 

1) 

Borgerne oplever et forbedret 

funktionsniveau og en øget 

livskvalitet grundet 

rehabiliterings-indsatsen. 

 

2) 

En stor del af alle borgere, 

som i løbet af 2015 og 2016 

modtager et 

rehabiliteringstilbud kan klare 

sig med mindre eller ingen 

hjælp. 

 

3) 

Medarbejderne oplever et 

øget tværfagligt samarbejde 

og arbejdet med 

rehabilitering som effektivt 

og effektfuldt. 

 
 

Status på ”En borger en plan”  

Nu er startskuddet for alvor gået. Pr. 1. marts 2015 og et år 

frem tester vi, sammen med Syddjurs Kommune, Social-

styrelsens model for rehabilitering.  

 

Siden november 2014 har borgere i Slagelse Kommune 

kunnet blive visiteret til et rehabiliteringsforløb i forbindelse 

med projekt ”En borger en plan”.  

 

De første succeshistorier begynder at melde sig. Der kommer 

positive tilbagemeldinger på forløbene, både fra borgere samt 

medarbejdere, der er involveret i rehabiliteringsforløbene. 

 

Det som især er nyt i forhold til arbejdet med rehabilitering 

og vores kommunikation med borger er, at alle rehabiliter-

ingsforløb skal tage udgangspunkt i borgerens egne mål. 

Eksempelvis kan et mål være, selv at kunne gå en tur eller 

lege med børnebørnene efter et sygdomsforløb.  

 

Vi er også i gang med en kulturændring i forhold til, at alle 

skal arbejde tværfagligt og bruge hinanden mere i daglig-

dagen. Det er ikke en ændring der sker natten over. Den høje 

grad af tværfagligt samarbejde kræver meget i forhold til 

koordinering, men det bærer også frugt. Medarbejderne der 

deltager i ”En borger en plan” melder tilbage, at de er glade 

for det tværfaglige samarbejde og at det giver rigtig god 

mening at holde de tværfaglige møder omkring borgerne. Der 

kommer forskellig faglig viden i spil, dilemmaer diskuteres, 

indsatser justeres og de medarbejdere, som er hos borgerne 

dagligt, ved nøjagtig hvilket mål de skal holde fast i sammen 

med borger. 

 

Effekten af den nye måde at arbejde med rehabilitering på, 

og hvorvidt borgerne oplever at kunne klare sig med mindre 

eller ingen hjælp, vil vise sig når den 1-årige testfase er slut. 
Det er SFI som varetager dataindsamling til effekt, implemen-

terings og økonomisk evaluering. SFI forventer, at have en 

midtvejsevaluering med de første resultater klar i oktober 

2015. I den forbindelse vil vi afholde en midtvejsevaluering 
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for de involverede medarbejdere, så de kan følge med i 

effekterne af deres indsats. 

 

Plejecentrene: 

Der sættes øget fokus på rehabilitering på plejecentre fra 

foråret 2015. Rehabilitering og inddragelse af borgernes 

ressourcer målrettes de behov beboerne på plejecentrene har 

samt deres muligheder for, at tage del i hverdagen. Der 

etableres et såkaldt ”rehabiliterende team” bestående af 4 

medarbejdere (terapeuter, ergoterapeuter samt en idræts-

konsulent). Dette team skal arbejde tværgående på kom-

munens plejecentre og uddanne medarbejderne i, at arbejde 

rehabiliterende med beboerne.  

 

Beboere på plejecentre har ikke de samme ressourcer som 

hjemmeboende, der rehabiliteres via hjemmehjælpen. På 

plejecentrene er derfor brug for en særlig indsats, som tager 

udgangspunkt i både sociale, fysiske og kognitive indsatser. 

Eksempler på konkrete aktiviteter kan være stolemotion, 

brætspil, dans, krolf, hente post, grave kartofler op, knappe 

skjorte med en hånd mv.  

 

Endvidere er der er søgt midler via Trygfonden til at arbejde 

med bevægelse på plejecentre, både i og udenfor pleje-

centrene, herunder i naturen.  

 

Teamet forventes at være færdigetableret inden sommer-

ferien 2015.  

 

Herudover vil implementeringen af ”model 2” ift. madproduk-

tion bidrage til at understøtte rehabilitering og inddragelse af 

beboernes ressourcer, idet hvert enkelt plejecenter får 

mulighed for at lave mad ude på afdelingerne. Modellen 

forventes fuldt implementeret ultimo 2015.    

 

Samspil mellem 

kommune og 

civilsamfund 

I det korte perspektiv – 

2015: 

Målet er, at øge kendska-bet 

til hinanden mellem frivillige 

og institutioner på tværs af 

alder, foreninger m.fl. 

 

 

 
 

 

 

Der er igangsat en proces med det mål, at udvikle et tættere 

samarbejde mellem aktivitetscentrene og foreningerne i 

lokalområderne.  
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I det lange perspektiv – ved 

udgangen af 2017: 

”Mindset” overalt i CSO er, at 

det er en naturlig del af 

hverdagen at inddrage 

frivillige i den kommunale 

opgaveløsning, så der kan 

skabes nye, endnu bedre og 

anderledes tilbud til gavn for 

borgerne. 

 

2015: 

De første konkrete initiativer 

er allerede i gang, disse skal 

fastholdes og udvikles: 

 

1)  

På plejecentrene Lützensvej 

og Bjergbyparken inddrages 

lokalområdet i plejecentrenes 

hverdag for at øge kend-

skabet til hinanden.  

 

Målet er, at både ansatte og 

frivillige oplever, at de 

bidrager til en gladere, mere 

aktiv hverdag for beboerne 

på plejecentrene. 

 

2)  

- I Korsør dannes et Lokalt 

netværk. Målet er, at øge 

kendskabet til hinanden 

på tværs, at afdække 

behov og ikke mindst at 

udvikle metoder til 

kontakt og dialog. 

 

- Der er behov for en 

”Guide til det gode 

samarbejde” mellem 

frivillige og ansatte i 

Center for Sundhed og 

Omsorg. 

 

Der udarbejdes en pixi-

pjece med 5 til 7 over-

ordnede emner omkring 

det gode samarbejde. I 
pjecen beskrives ansvar, 

respekt for faglighed, 

signaleret åbenhed, 

 

 

 

 

 

1)  

På både Bjergbyparken og Lützensvej er der etableret et tæt 

samarbejde med frivillige bl.a. mhp. at øge kendskabet til 

hinanden og åbne centrene for lokalområdet.  

 

Bjergbyparken indgår endvidere i projekt under landdistrikts-

projektsprogrammet, der involverer en udviklingsplan for 

lokalområdet, der bl.a har til formål at aktivere og inddrage 

civilsamfundet og de frivillige.  

 

 

 

 

2)  

Såvel dannelse af Lokalt netværk i Korsør som udarbejdelse 

af ”Guide til det gode samarbejde” er udsat til 2016, idet der 

skal findes en løsning på hvordan dette arbejde skal organi-

seres mm. 
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ligeværdighed, forsikrin-

ger, retssikkerhed, 

tavshedspligt, straffe-

attest m.m. 

 

Ved udgangen af 2017: 

Borgerne skal opleve en øget 

livskvalitet. Samtidig skal 

både medarbejderne og de 

frivillige engageres og føle sig 

involveret, anerkendt og 

attraktive. 

 

Effektmål: 

At frivillige og andre sam-

arbejdspartnere involveres i 

velfærdstilbuddene i Center 

for Sundhed og Omsorg. 

 

Velfærds-

teknologi 

At implementere Slagelse 

Kommunes velfærdsteknolo-

giske Strategi 2014-2017; 

”Det gode live - velfærds-

teknologi for dig”, for derved: 

 

- At understøtte det gode 

liv hos borgeren, gennem 

anvendelse af velfærds-

teknologi, således at 

borgeren opnår hel eller 

delvis uafhængighed af 

andres hjælp.  

 

- At understøtte det gode 

arbejdsliv gennem brug af 

velfærdsteknologi, således 

at medarbejderne undgår 

slid, får styrket faglighed 

og en lettere tilgang til 

information. 

Igangsætning af aktiviteter 

indenfor hvert af den 

velfærdsteknologiske 

strategis fire indsatsområder; 

sundheds-, friheds-, 

organisations- og velfærds-

teknologisk understøttelse. 

 

Effektmål: 

80 % af alle medarbejdere på 

plejecentre og i hjemme-

plejen har gennemgået et 

uddannelsesforløb i velfærds-

teknologi i 2017. 

 

Graden af anvendelse af 

velfærdsteknologi på pleje-

centre, i borgerens eget hjem 

og til understøttelse af 
arbejdsgange er øget i 2017. 

”Det gode liv” den Velfærdsteknologiske Strategi 2014-2017 

blev vedtaget november 2014 i hhv. Sundheds- og Senior-

udvalget samt Handicap- og Psykiatriudvalget.  

 

Der er fuld gang med implementering af strategien. Flere 

velfærdsteknologiske implementeringsprojekter er lige nu i 

etableringsfasen. Det forventes, at antallet af velfærdstekno-

logiske implementeringsprojekter støt vil stige i løbet af 2015 

og 2016, hvormed implementeringsgraden af velfærds-

teknologi øges. 

 

Som en del af implementeringen, af den velfærdsteknologiske 

strategi, er der opstartet et uddannelsesforløb i velfærds-

teknologi. I foråret 2015 vil ”En borger en plan” blive under-

støttet, idet 100 primær SOSU’er gennemgår et uddannelses- 

forløb i velfærdsteknologi. 

 

I løbet af efteråret 2015 planlægges opstart af en fælles årlig 

uddannelse i forflytning og velfærdsteknologi i samarbejde 
med forflytningsinstruktørerne. Uddannelsen er målrettet alle 

medarbejdere på plejecentre og i hjemmeplejen. 
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Fremtidssikring 

af bygnings-

massen 

Afhændelse af overflødig 

bygningsmasse på hhv. pleje- 

samt ældreboligområdet. 

I 2015: 

Udarbejdelse af handleplan 

for tilpasning af boligmasse 

på pleje- og ældrebolig-

området. Konkret skal der 

laves aftaler med de 

relevante boligselskaber samt 

tilpasning i antallet af 

plejeboliger. 

 

Ved udgangen af 2017: 

Er vedtaget en strategi for 

pleje- og ældreboligområdets 

langsigtede udvikling. Dette 

skal ske med udgangspunkt i 

kommunens 

bosætningspolitik. 

 

Strategien skal indeholde: 

- Udviklingen frem mod en 

fremtidssikret bygnings- 

og boligmasse på pleje- 

og ældreområderne – 

implicit en indbygget 

fleksibilitet og 

omstillingsmulighed mhp. 

at sikre en løbende 

fremtidig kapacitets- og 

behovs tilpasning. 

- - En ”tiltrækningsstrategi” 

– branding – af 

plejeboligområdet, der 

øger efterspørgslen efter 

plejebolig fra borgere fra 

kommunen og borgere fra 

andre kommuner. 

 

Effektmål: 
- Huslejetab reduceres med 

3 mio. kr. i 2015 og 

yderligere 3 mio. kr. i 

Der er siden 2014 etableret løbende kontakt til boligselskab-

erne mhp. at afhænde dele af bygningsmassen på ældrebolig-

området. Der er lavet aftale med Boligselskab Slagelse om, at 

boligselskabet overtager 44 boliger på Helleholm og starter 

ommærkning 15 boliger. Endvidere er der i foråret 2015 

indledt drøftelser med FOB om at overtage og ommærke op 

til 30 boliger på Alliancehaven. Derudover er der lavet aftale 

om at nedsætte en arbejdsgruppe, der skal se på mulig-

hederne i, at FOB overtager 21 boliger på Kalundborgvej.   

 

Hvad angår plejecentrene er der igangsat ombygning af 

Skælskør plejecenter mhp. at skabe tidssvarende boliger. I 

den forbindelse vil det være muligt at reducere antallet af 

boliger. Bjergbyparken er ligeledes omfattet af planer om en 

ombygning jf. Landdistrikts-, Teknik- og Ejendomsudvalgets 

beslutning i august 2014, hvorefter Center for Kommunale 

Ejendomme skal undersøge udviklingsmulighederne for de 

kommunale bygninger i Slots Bjergby.  

 

Derudover er det vurderingen, at der ikke er behov for yder-

ligere justering i antallet af plejeboliger. Det vil fremover i 

højere grad være et spørgsmål om at renovere og skabe 

tidssvarende rammer i de eksisterende plejecentre snarere 

end at nedlægge plejeboliger. 
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2016 samt yderligere 3 

mio. kr. i 2017. Dette 

under forudsætning af, at 

der sker investeringer – 

eks. Vis låneindfrielser. 

- At der sker en øget 

efterspørgsel efter pleje- 

og ældreboliger i Slagelse 

Kommune ved udgangen 

af 2017. 

 

Sundhed og 

Forebyggelse 

 Øge sundheden blandt 

borgerne i Slagelse 

Kommune  

 

 Øge sundheden specifikt 

blandt borgerne i CSO  

 

 Forebygge kroniske 

sygdomme  

 

 Undgå forebyggelige 

indlæggelser* 

1) 

Udarbejdelse og implemen-

tering af ny tværgående 

sundhedspolitik for Slagelse 

Kommune i samarbejde 

med øvrige fagområder  

 

2) 

Implementering af mad- og 

måltidspolitik samt arbejde 

med principperne for ”det 

sociale måltid” og fokus på 

økologi (jf. 2020-plan for 

økologi)  

 

 

 

 

 

 

 

 

3) 

Implementering af aktivite-

ter i forhold til bevægelse i 

hverdagen for borgere og 

medarbejdere  

 

1) 

Sundhedspolitikken afventer endelig godkendelse i 

fagudvalg og Byrådet. Efterfølgende skal denne implemen-

teres og organiseres på tværs. 

 

 

 

2) 

Mad- og måltidspolitik udarbejdet og forelagt i Sundheds- 

og Seniorudvalget. Afventer nu endelig beslutning om 

fremtidig madproduktion. ”Det sociale måltid” afventer 

ligeledes. Sundheds- og Seniorudvalget har ønsker, inden 

endelig beslutning, at drøfte emnet på en temadag, med 

inddragelse af plejecentrenes erfaringer i forbindelse med 

madproduktion. 

 

Plejecentre, aktivitetscentre og produktionskøkkener er i gang 

med økologimåling og opstart af praktiske workshops. 

Foredrag om økologi afholdt for interessenter. Blomster-

gården og Skovvang er blevet præmieret for indsatsen 

omkring fokus på økologi. 

 

 

3) 

Inspirationskatalog vedrørende bevægelse i arbejdstiden er 

udarbejdet.  

 

I forhold til bevægelse for alle borgere, vil dette indgå i 

forbindelse med implementeringen af den nye sundheds-
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4) 

Uddannelse af sundheds-

ambassadører fra samtlige 

enheder i CSO. 

 

5) 

Løbende udvikling af ind-

satser; ud fra en rehabili-

terende tankegang - med et 

forebyggende sigte.  

 

politik. 

 

Derudover er der fokus på udslusning af borgere fra kommu-

nale træningstilbud til andre/frivillige tilbud. 

 

Bevægelse på plejecentre; Se side 2 vedr. rehabilitering på 

plejecentrene.  

 

 

4) 

Uddannelse af sundhedsambassadører forventes afholdt i 
2016. 
 

 

5) 

Principperne tænkes løbende ind i udviklingen af alle 

aktiviteter.  

 

Eksempelvis: 

- Der er udarbejdet udkast til strategi for aktivitets-

centrene, som pt. er i høring 

- Etableret tilbud til borgere med kroniske sygdomme 

iht. centrale og regionale forløbsprogrammer. 

- Telemedicin i sygeplejen 

- Særlig indsats KOL og telesår. 
 

Effektmål:  

 Forbedret sundheds-

tilstand blandt borgerne, 

herunder borgere 

indenfor CSO i år 2017 

  

 Sundhedsprofil 2017  

 

 

 Skolebørnsundersøgelse 

2018  

 

 

Sundhedspolitikken lægger op til langt mere helheds-

orienterede indsatser omkring borgerne, der fremmer 

sundhed og trivsel. 

 

 

Sundhedsprofilerne i 2017/2018 vil vise, om borgernes 

sundhed er forbedret. 

 

Vi arbejder hen imod at denne viser en forbedret trivsel 

blandt skolebørnene. Om kort tid modtages hoved-

rapporten for 2014, denne vil blive forelagt politisk. 

 

   *) 
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 Task force nedsat til at arbejde med denne pro-

blemstilling. 

 Igangværende undersøgelse af behov og mulighed for 

samt effekt af lægeordning på plejecentre. 

 Der arbejdes også tværkommunalt med problem-

stillingen. 

 

 

 

 


