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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 implemen-

teringsstrategi 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 rehabiliter-

ingstilbud 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”  

Siden 1. marts 2015 har Slagelse Kommune, sammen med 

Syddjurs Kommune, testet Sundhedsstyrelsens model for 

rehabilitering.   

I Slagelse Kommune er 1.063 borgere >65 år i perioden 

01.03.2015-01.03-2016 vurderet egnet af visitator til at kunne 

profitere af et rehabiliteringsforløb. Disse borgere indgår 

således i rehabiliteringsindsatsen ”En borger en plan”, hvoraf 

362 borgere er udtrukket til Sundhedsstyrelsens projekt.  

Målgruppen, der indsamles data på er forholdsvis ”skrøbelig”, 

hvorfor der har været et større frafald undervejs end først 

beregnet. Som følge deraf, er testperioden i begge kommuner 

forlænget til ind over sommeren 2016. 

 

Sundhedsstyrelsens evaluering forventes klar ved udgangen af 

2016, men vi kan allerede nu uddrage af de mange afsluttede 

rehabiliteringsforløb, at rigtig mange borgere som gennemfører 

et rehabiliteringsforløb øger funktionsniveauet bliver mere 

selvhjulpne igen.  

Det er en ønsket effekt af rehabiliteringen, at flere borgere kan 

klare sig med mindre eller ingen hjælp. Dels kan vi som 

kommune frigive tid til de borgere, der ikke kan undvære 

hjælp, og dels giver et øget funktionsniveau som følge af 

rehabilitering en øget livskvalitet. 

 

Det er SFI som varetager dataindsamling til effekt-, imple-

menterings- og økonomisk evaluering. Sundhedsstyrelsen 

forventer blandt andet at de mange data kan bidrage til at 

identificere forskellige borgertyper, ud fra hvilke man vil kunne 

se hvilke borgertyper, der har størst effekt af et 

rehabiliteringsforløb, og hvor ressourcekrævende de forskellige 

borgertyper er. En sådan kategorisering vil være værdifuld for 

kommunens fremadrettede optimering af 

rehabiliteringsindsatsen. 

 
En anden positiv effekt af det rehabiliterende arbejde er den 

kulturændring, som det tværfaglige samarbejde fordrer. De 

nye måder at arbejde sammen på gør, at organisationen bliver 

mere effektiv. Det er især inden for kommunikation mellem 
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faggrupper og i helhedstænkningen at hjemmeplejen bliver 

styrket. 

 

Den endelige effekt afventer den afsluttende evaluering af 

projektet, som forventes at foreligge sidst på året. 

 

Plejecentrene: 

Der er øget fokus på rehabilitering i hverdagen på 

plejecentrene. Hertil kommer, at der i august 2015 blev 

etableret et Aktiverende Tema, som arbejder på tværs af alle 

plejecentre, dette er et 2-årigt projekt i første omgang. Teamet 

arbejder med såvel igangsætning og udvikling af aktiviteter for 

grupper af beboere som individuelle forløb for beboere, der har 

behov for en anden faglig tilgang end det faste plejepersonale 

kan give. Hvis det nye forslag til anvendelse af 

værdighedsmidlerne godkendes, vil volumen af det 

Aktiverende Team få en volumen der vil forstærke effekten på 

alle plejecentre.  

 

Samspil mellem 

kommune og 

civilsamfund 

I det korte perspektiv – 2015: 

Målet er, at øge kendskabet til 

hinanden mellem frivillige og 

institutioner på tværs af alder, 

foreninger m.fl. 

 

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 

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

samarbejde mellem aktivitetscentrene og foreningerne i 

lokalområderne. Der er indarbejdet rutiner i forhold til faste 

møder mellem aktivitetscentrene og frivillige. Hertil 

kommer indgåelse af Partnerskabsaftaler omkring konkrete 

projekter, mellem frivillige og aktivitetscentrene. 

Projekterne indeholder samarbejder på tværs af alder og 

foreninger.  

 

Der arbejdes med netværksdannelser på tværs af lokal- 

områdernes foreninger og offentlige institutioner i alle 

aktivitetscentrenes nærområder.   

 

 

 

 

1)  

På både Bjergbyparken og Lützensvej er der etableret et 

tæt samarbejde med frivillige bl.a. mhp. at øge kend- 

skabet til hinanden og åbne centrene for lokalområdet.  
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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 fri-villige og 

ansatte i Center for 

Sundhed og Omsorg. 

 

3) 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, 

ligeværdighed, forsikrin-

ger, retssikkerhed, tavs-

hedspligt, straffeattest 

m.m. 
 

Ved udgangen af 2017: 

På Lützensvej aktiviteter drevet af frivillige, ”Hygge og 

motion”, Rickshawcykel mv.  

 

Der findes frivilligambassadører blandt personale, der 

løbende hverver nye frivillige.  

 

Bjergbyparken har indgået i proces omkring lokal udvik-

lingsplan, 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 

organiseres mm. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3) 

I regi af MED er der arbejdet med netop disse spørgsmål, 

og der er udarbejdet materiale, der sigter på og håndterer 

disse. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Løbende dialog med Frivilligcenter Slagelse om samspil og 

samarbejde mellem CSO og Frivilligcenteret. 
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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. 

 

 

Netværk blandt nøglemedarbejdere om frivillighed oprettet 

med det formål at påvirke organisationen til at tænke 

frivillighed ind i forskellige indsatser. 

 

Flere lokale og ”bilaterale” aftaler og initiativer mellem 

virksomheder og frivillige. 
 

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 

inden for hvert af de fire 

indsatsområder i den 

velfærdsteknologiske 

strategi; 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.  

 

Implementeringen af strategien er i gang. Hidtil har været stort 

fokus på udstillingslejligheden i Alliancehaven, hvori der 

udstilles og afprøves velfærdsteknologiske hjælpemidler mm. I 

slutningen af 2015 er igangsat et større projekt ift. at 

implementere ny sensorteknologi på plejecentrene.  

 

Der har været afholdt uddannelsesforløb i velfærds-teknologi 

for ca. 100 primær SOSU’er i maj og juni 2015. 
 

 

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 ældreboligområdet. 

Konkret skal der laves aftaler 

med de relevante 

Der er indgået aftale mellem Slagelse Kommune og FOB vedr.  

ommærkning af ældreboliger til familieboliger i Alliancehaven. 
Det forventes at de første 20 boliger ommærkes over en 2-3 

årige periode, hvorefter udgifter til huslejetab reduceres 

løbende.  
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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 plejebolig-

området, der øger 

efterspørgslen efter pleje-

bolig fra borgere fra 

kommunen og borgere fra 

andre kommuner. 

 

Effektmål: 

- Huslejetab reduceres med 

3 mio. kr. i 2015 og 

yderligere 3 mio. kr. i 

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- 

Tidligere er også lavet aftale med Boligselskab Slagelse om, 

at boligselskabet overtager 44 boliger på Helleholm samt 

starter ommærkning 15 boliger. Indtil dato har Slagelse 

Boligselskab overtaget i alt 6 boliger på Helleholm og 1 

boliger yderligere overtages inden for kort tid. FOB har 

overtaget 1 bolig i Alliancehaven.  
 

Status på huslejetab er, at der i 2015 var et samlet tab på ca. 

4,4 mio. kr. I forhold til mellemkommunale betalinger var 

status ved udgangen af 2015 var, et mindre forbrug på ca. 6,6 

mio. kr. Forklaringen er, at borgere som flytter til Slagelse 

Kommunes pleje- og ældreboliger er generelt stigende, 

samtidigt med at det tilsvarende antal borgere fra Slagelse til 

andre kommuner er stabilt.  

 

Der arbejdes løbende med branding af Slagelse Kommunes 

pleje- og ældreboliger. Aktuel er igangsat udarbejdelse af 

2.500 stk. pjecer, som beskriver alle kommunens pleje- og 

ældreboliger samt en tilsvarende præsentationsvideo.  

 

Fremtidens strategi på pleje- og ældreboligområdet vil 

ligeledes være konkret indhold til kommende Rehabiliterings- 

og Omsorgspolitik. 
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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  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

4) 

Uddannelse af sundheds-

ambassadører fra samtlige 

enheder i CSO. 

 

1) 

Sundhedspolitikken er endelig vedtaget. Implementeringen 

er i gang pt. i flere centre. Der er igangsat flere indsatser, 

hvilke der løbende følges op på. Eksempler på konkrete 

projekter og aktiviteter kan nævnes; Fars køkkenskole, 

Jump4fun samt Gåbusser. 

 

2) 

Mad- og måltidspolitik udarbejdet og har været forelagt 

Sundheds- og Seniorudvalget. Afventer endelig beslutning 

om fremtidig madproduktion. ”Det sociale måltid” afventer 

ligeledes. I slutningen af maj 2016 afholdes workshop 

vedrørende Værdighedspolitik, herunder Rehabiliterings- og 

Omsorgspolitik. I disse drøftelser vil ovennævnte emner 

naturligt skulle indgå.  

 

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-

politik. 

 

Derudover er der fokus på udslusning af borgere fra 

kommunale træningstilbud til andre/frivillige tilbud. 

 

Bevægelse på plejecentre indgår under det beskrevne 

vedrørende det Aktiverende Team. 

 

4) 

Uddannelse af sundhedsambassadører forventes afholdt i 

2016. 
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5) 

Løbende udvikling af ind-

satser; ud fra en rehabili-

terende tankegang - med et 

forebyggende sigte.  

 

5) 

Principperne tænkes løbende ind i udviklingen af alle 

aktiviteter og er dermed en naturlig del af hverdagen, dog 

stadig med stort fokus, da der er tale om en grundlæggende 

ændret tilgang til pleje mm. ift. tidligere.  

 
 

Effektmål:  

 Forbedret sundheds-

tilstand blandt borgerne, 

herunder borgere 

indenfor CSO i år 2017 

  

 Sundhedsprofil 2017  

 

 

 Skolebørnsundersøgelse 

2018  

 

 

Sundhedspolitikken beskriver mere helhedsorienterede 

indsatser omkring borgerne, der fremmer sundhed og 

trivsel. 

 

 

Sundhedsprofilerne i 2017/2018 vil vise, om borgernes 

sundhed er forbedret. 

 

Seneste rapport for 2014 har været forelagt til politik 

behandling. Næste hovedrapport modtages i 2018.  

 

 

 

 


