HANDLEPLAN 2018 u “

Udarbejdes ved forventet merforbrug p4 over 100.000 kr. SLAGELSE

Arsag til merforbrug:

Center: Center for Sundhed og Aldre Ansvarlig: Charlotte Kaaber P8 Forebyggelses- og Seniorudvalgets mgde i maj blev handleplan for Hiemmeplejens forventede merforbrug i 2018 godkendt. I
hjemmeplejens handleplan indgér, at der udarbejdes en ny takst- og afregningsmodel for de sundhedslovsydelser, der uddelegeres
Virksomhed / omrdde: Sygeplejen Ansvarlig: Therese Gjerde Jensen fra sygeplejen til udfgrsel i hjemmeplejen, hvorefter der vil ske konkret afregning for de uddelegerede timer. Dette vil, ud fra
forelgbige beregninger, angiveligt betyde et merforbrug i sygeplejen i stgrrelsesordenen 6,5 mio. kr. og modsat en merindtaegt i
Opstart af handleplan: |24.07.2018 hjemmeplejen. Konsekvensen er sdledes, at sygeplejens gkonomi bliver udfordret. Der er udarbejdet forslag til indsatser i Sygeplejen
til imgdegdelse af merforbrug i 2018 og frem.
Opdateret:
INDSATSOMRADE HANDLING OG INDSATS KONSEKVENSER
Teet opfelgning pd sygefraveer og 1-1 dialog skal sikre,
& Sygefravaer at effekterne opnds pa en made hvor alle oplever det

Fastholdelse af det nuvaerende niveau for sygefraveer i positive ved, at kollegerne er til stede. Der sker taet

Sygeplejen. Sygefravaeret i Sygeplejen har i april, maj og . : . e - . opfelgning p& sygefravaersforlgb samt dialog i

juni ligget p8 hhv. 2,27%, 1,99% og 3,34% - hvilket svarer Zsség?nr}%ss;f:ni?ztgIo::klizn:t ilt;/:Izaistte(;grrlmeé’:ljreel:tees;g’t:an:\,dﬁim;rdienaaaeﬁtz:%iifsngﬂllg;égaéeszo;;:n?:krmg omrdderne. Alle omradeledere er i dialog med

til gensn. 2,5%, dette gnskes fastholdt eller gerne nedbragt. ! 9 gang 9 P 9- medarbejder p& 1., 5. og 10. fraveersdag jvf.

(Ift. de forste 3 mdr. af 2018 er dette et fald pd ca. 1%). personalepolitiske retningslinjer og der foretages
rettidige omsorsgssamtaler. Dereudover ivaerkszettes
lokale tiltag i samarbejde med TR og AMR.

. . Der igangsaettes et stort ledelsesmaessigt fokus p8, at skabe kultursendring blandt medarbejderne ift. den Nogle borgere vil, i implementerngsfasen, opleve
- Flere borgere skal frekventrer sygeplejeklinikkerne i stedet R . PR A P ! 3 A
2 Sygeplejeklinikker PN konkrete vurdering af, hvilke borgere der kan frekventere sygeplejeklinikkerne samt motivation hertil. Safremt forringet service, da de selv skal mgde op i
for sygepleje i hjemmet. . " g o ° e
der viser sig behov, oprettes flere sygeplejeklinikker, for dermed at komme taettere pa nseeromraderne. sygeplejeklinik.
Det skal sikres, at der er accept af, at arbejde i
3 Tilpasning af normering Sikring af at der er ansat de medarbejdere, som svarer til Teet ledelsesmaessig opfalgning, som sikrer at ogsé den tvaergdende koordinering sker, s8ledes at medarbejdere |forskellige omrader. Der arbejdes pd datadrevet model,
den forventede visiterede tid. udnyttes p8 tvaers af omréder ndr de visiterede timer varierer. der kan hjzlpe med denne del, i lighed med
hjemmeplejens.
a4 Vikarudagifter Mindre anvendelse af vikarer gennem bedre udnyttelse af

fastansatte medarbejdere (vagtplanlaegning) og optimering

af ruter ndr der er fraveer. I drets forste 3 maneder blev Teet ledelsesmaessig opfelgning og stette i at sikre gkonomi i balance. Indsatsen med at nedbringe vikarudgifterne |God planlaegning skal sikre mindre vikarforbrug og

gensn. brugt ca. 97.000 manedligt til vikarer. I april, maj og |er en del af den indsats, der ogs8 daekker normering (nr. 3) og opfgining pd sygefraveer (nr. 1). kontinuitet for borgerne.

juni var gensn. faldet til ca. 57.000 ménedligt til vikarer.

Dette niveau gnskes fastholdt.

5 Delegerede ydelser En systematisk opfglgning pad de sundhedslovsydelser der Et vedvarende fokus pa, at ikke alle sundhedslovsydelser er af permanent karakter. N&r ydelser opstartes
Y delegeres, med det m&l at afslutte forlgb hos den enkelte fastseettes systematisk opfglgningsdato, hvor sygeplejerske i samarbejde med SSA/SOSU falger op pd status, Borgerne oplever gget fokus.
borger rettidigt. herunder alternativer - herunder sygeplejeklinikker, men ogsd om borgeren reelt er selvhjulpen.

En systematisk opfglgning p& alle visiterede Et vedvarende fokus pd, at ikke alle sundhedslovsydelser er af permanent karakter. Nar ydelser opstartes

6 | Alle sundhedslovsydelser sundhedslovsydelser, med det mal at afslutte forlgb hos den |fastszettes systematisk opfelgningsdato, hvor sygeplejerske falger op p& status, herunder alternativer - herunder |Borgerne oplever gget fokus.
enkelte borger rettidigt. sygeplejeklinikker, men ogs& om borgeren reelt er selvhjulpen.
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FORVENTET MERFORBRUG

PR. 31.12.2018

1 Forventet merforbrug ved opstart af handleplan: 6.500.000 kr.
2 Forventet merforbrug ved sidste opdatering: 0 kr.
3 Forventet merforbrug efter denne opdatering: 0 kr.
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