Analyse til Budget 2020 20. august 2019

KAN- OG SKAL-OPGAVER pa Sundhedsplejens omrade

Baggrund

| forbindelse med processen for budget 2019 har Kommunalbestyrelsen vedtaget en analyseplan for budget-
processerne i den firearige valgperiode. Som et element heri har Kommunalbestyrelsen bestilt en kortlaegning
af hvilke opgaver, der er SKAL-opgaver og hvilke opgaver, der er KAN-opgaver pa Sundhedsplejens omrade.
Kortleegningen af KAN og SKAL-opgaver skal danne grundlaget for vurdering af hvor og hvordan, der kan
ske besparelser eller omprioriteringer p& Sundhedsplejens omrade.

SKAL-opgaver er defineret som de opgaver, hvor der er et lovmaessigt krav om
at kommunen skal tilbyde en bestemt service.

KAN-opgaver er defineret som de opgaver, som kommunen lgser, men hvor
der ikke er et lovmaessigt krav om, at servicen skal tilbydes. Starstedelen af
KAN-opgaverne er omrader, hvor kommunalbestyrelsen har prioriteret service-
forbedringer.

Dette notat indeholder en oversigt over, hvad der kan kategoriseres som KAN-opgaver, og hvad der kan kate-
goriseres som SKAL-opgaver pa Sundhedsplejens og Barneterapiens omrade.

Til sidst i notatet beskrives administrationens oplaeg til den videre analyseproces, som straekker sig ud over
budget 2019.

Opbygning
SKAL-opgaverne er kort beskrevet, mens KAN-opgaverne er naermere beskrevet ud fra spgrgsmalene:

e Hvad er formalet, hvad bruges pengene til?

e Hvem er malgruppen?

e Hvad er effekten/resultatet af indsatsen i forhold til malsaetningerne p& omradet?
e Hvad er alternativet?

Til sidst i notatet er beskrevet, hvilke omrader der med fordel kan analyseres viderefrem, og hvilke omrader,
der er genstand for forslag til budgetreduktioner i budget 2020.



Overblik — samlet budget 2019 p& Sundhedsplejens omrade

§

Budget SKAL Budget KAN
Politisk priorite-
(1.000 kr.) ring
(1.000 kr.)

1 Tilbud til gravide 136
2 Tilbud til spaedbgrn og smabgrn 3.998 260
3 Tilbud til skolebgrn 2.161 507
4 Ydelser i Bgrneterapien 1.189 24

(fysio- og ergoterapi)
5 Projekter og Tolke 94 1501

| alt 7.578 941

Der er ansat 1 leder af Sundhedsplejen, 1 deltidsansat sekreteer, 14 sundhedsplejersker - svarende 13 fuld-
tidsansatte sundhedsplejersker, som fordeler alle indsatser og ydelser mellem sig. | Bgrneterapien er ansat 2
fysioterapeuter og 1 ergoterapeut — alle ansatte i bgrneterapien er pa deltid.

Lovgrundlaget for Sundhedsplejens ydelser generelt beskrives i nedenstaende:
Sundhedsloven, lovbekendtggrelse nr. 913 af 13/07/2010 angiver, at formalet med de forebyggende sundhed-

sydelser til barn og unge er at bidrage til at sikre bgrn og unge en sund opvaekst og skabe gode forudsaetnin-
ger for en sund voksentilvaerelse. Det opfyldes ved, at kommunen:

e yder en generel sundhedsfremmende og sygdomsforebyggende indsats over for malgruppen

e vyder en individorienteret indsats over for alle barn og unge gennem vederlagsfri sundhedsvejledning, bi-
stand og funktionsundersggelser, indtil undervisningspligtens ophgar

o tilbyder alle barn og unge med seerlige behov en gget indsats, indtil undervisningspligtens ophar

o tilbyder alle bgrn og unge i den undervisningspligtige alder 2 forebyggende helbredsundersggelser ved en
lzege eller sundhedsplejerske

e opretter en tveerfaglig gruppe, der sikrer, at den enkeltes udvikling, sundhed og trivsel fremmes, og i til-
straekkeligt omfang formidler kontakt til leegefaglig, psykologisk og anden sagkundskab i forhold til barn og
unge med seerlige behov

e bistar skoler og kommunale dagtilbud med vejledning om almene sundhedsfremmende og sygdomsfore-
byggende foranstaltninger.

Punkt 1.- 3. fordeler sig pa: 1.) Sundhedsplejens tilbud til gravide, 2.) Sundhedsplejens tilbud til familier med
spaed-og smabgrn og endeligt 3.) Sundhedsplejens tilbud til skolebgrn.

Punkt 4. omhandler Barneterapiens ydelser, og adskiller sig dels ved at ga pa "tveers af alder” og dels ved at
have en anden type opgaveportefalje (treening). Under projekter og tolke i punkt 5 er der i 2019 afsat penge
til:

- Fit for Kids

- Implementering af nyt journalsystem?

- ABC - boligsocial indsats med deltagelse af Sundhedsplejen, herunder &bent hus 1 gang ugentligt

1 Fit for Kids — som hgrer under projekter — er finansieret af den kommunale sundhedspulje med 150.000 kr.
2 Sundhedsplejen har implementeret nyt it-system, hvilket der er afsat projektmidler til i 2019. Fra 2020 skal systemet finansieret indenfor
sundhedsplejens eksisterende ramme.
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Tolke er ngdvendigt for driften for at sikre korrekt stgtte og vejledning til de mange borgere i Albertslund, som
er af anden etnisk herkomst og ikke taler dansk.

Sundhedsplejens opgaver er beskrevet i Sundhedsloven kap. 36, 8120-126 samt Bekendtggrelsen om fore-
byggende sundhedsydelser for bgrn og unge, kap. 3-5.

Differentieringen af KAN og SKAL opgaver fglger Sundhedsstyrelsens vejledninger. Sundhedsstyrelsens vej-
ledning er en udleegning af sundhedsloven, og styrelsens vejledning er derfor at betragte som et skal, selv om
der star ord som kan og bgr. Kommunernes fortolkning af niveauer kan dog variere.

| teorien er det Kommunalbestyrelsen, der vaelger serviceniveauet i kommunen.
Jf. 8 8 i bekendtggrelsen om forebyggende sundhedsydelser til bgrn og unge:

» Kommunalbestyrelsen tilretteleegger den kommunale sundhedstjenestes opgaver, sa den forebyggende
og sundhedsfremmende indsats over for alle bgrn og unge i videst muligt omfang fremmes”.

Beskrivelse af kan- og skal opgaverne

1. Tilbud til gravide

§ Y

Budget SKAL Budget KAN
Politisk prioritering
(1.000 kr.) (1.000 kr.)
A | Graviditetsbesgg til alle med seerlige behov 136
| alt 136

Indledende beskrivelse af aktiviteten m.m.
I nedenstaende kolonner er beskrevet Sundhedsstyrelsens ydelser pa individ- og gruppeniveau i hovedtraek
(venstre kolonne) — sidestillet er tilbuddet i Albertslund Kommune (hgjre kolonne).

Vejledning om forebyggende sundhedsydelser til barn = Albertslund Sundhedspleje
0g unge. Sundhedsstyrelsen, 2011, S.14

Graviditetsbesgg til alle med seerlige behov (skal) Graviditetsbesgg til alle med saerlige behov

Graviditetsbesgg/foreeldreuddannelse kan hen-
sigtsmaessigt tilbydes til gvrige. - Intet.

| hele 2018 blev der aftalt 39 graviditetsbesgg til gravide med saerlige behov. Hver besgg tager omkring 90
minutter inklusiv dokumentation.® | farste kvartal 2019 har der veeret aflagt 19 graviditetsbesgg til gravide med
seerlige behov - herom senere (jf. Sundhedsaftalen 15-18).

3 Til hvert graviditetsbesgg knytter sig kontakt til en raekke tvaerfaglige samarbejdspartnere, i form af kontakt og mader til sagsbehandler,
hospitaler, netvaerksmgder mm. Ofte munder disse graviditetsbesag ud i yderligere indsatser fra Sundhedsplejen.
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A) Graviditetsbesgg til alle med seerlige behov

§

Det samlede budget til graviditetsbesgg til alle med saerlige behov udger 0,1 mio. kr. i 2019.

Hvad er formalet?

Besgget har til formal at etablere kontakten til familien med henblik pa at danne et professionelt
netveerk, yde stgtte til praktiske tiltag samt yde konkret radgivning i forbindelse med den farste
tid hjemme med barnet. Besgget i hjemmet giver sundhedsplejersken et indtryk af familiens
ressourcer, hvilket @ger sundhedsplejens mulighed for at malrette og individualisere indsatsen
og samarbejdet med familien.

Hvem er malgruppen?

Malgruppen kan veere kvinder, der tidligere har haft ammeproblemer, fadselskomplikationer,
overveegt, sociale problemstillinger, misbrug, psykisk sygdom eller andre udfordringer, der kan
have indflydelse pa den kommende forzelderolle.

Hvad er effekten/resultatet af indsatsen?

Tidlig og rettidig indsats og iveerkseettelse af et tvaerfagligt samarbejde med og omkring den
gravide pa baggrund af sundhedsplejerskens indsats i hjemmet, s& familien og det lille barn far
de bedste forudseetninger for en god start pa livet.

Som en del af Sundhedsaftalen for Regionen for 2015-2018 er der truffet beslutning om at
etablere en systematisk og tveer-sektorielt-kommunikation mellem Hvidovre hospital, kommu-
nerne og de praktiserende leeger. Beslutningen tradte i kraft medio januar 2019. For Sundheds-
plejen betyder det, at de fremadrettet vil blive informeret om flere gravide med seerlige behov
grundet et styrket informationsniveau I. Pa baggrund af forelgbige tal fra 2018 og 2019 forven-
tes en fordobling af antallet af graviditetsbesgg til gravide med seerlige behov i Albertslund
Kommune.

Hvad er formalet?

Formalet er at fremme rettidig og relevant kommunikation (digitalt) og sikre bedre borger/ pa-
tientforlgb/oplevelser samt tidlig opsporing/-indsats. Det betyder, at kommunerne, herunder Al-
bertslund, kan forvente flere henvendelser vedrgrende sarbare gravide, der har brug for en tid-
lig indsats. Det forventes, at Sundhedsplejen bliver udfordret ressourcemaessigt af den ny afta-
le.

Intet.
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2. Tilbud til spaedbarn og smabarn

A | 0-1 arige
B 1-5 &rige
C | 0-5arige
| alt
A) 0-1 arige

Indledende beskrivelse af aktiviteten m.m.

I nedenstaende kolonner er beskrevet Sundhedsstyrelsens ydelser pa individ- og gruppeniveau i hovedtraek

§

Budget SKAL

(1.000 kr.)
2.166

825
1.007
4.258

(ve. kolonne) — sidestillet er tilbuddet i Albertslund Kommune (hg. kolonne).

Budget KAN
Politisk prioritering
(1.000 kr.)
260
0
0
0

Vejledning om forebyggende sundhedsydelser til | Albertslund Sundhedspleje

bgrn og unge, Sundhedsstyrelsen, 2011,S.14

Hjemmebesgg tilbydes til alle barn.
Der bgr som udgangspunkt tilbydes minimum 5 be- |
sgg til alle familier med almene behov foruden et tid- | o
ligt besgg, der sikrer barnets trivsel efter tidlig ud-
skrivelse fra fgdestedet.

Familier med seerlige behov tilbydes ekstra ydelser,
afhaengigt af konkret faglig vurdering, behov og pro-
blemstilling.

| 2018 blev der foretaget 186 barselsbesgg (& 30-45 min.), 1704 hjemmebesgg (& 60-90 min.), 516 behovs-
hjemmebesgg (4 60-90 min.), 162 konsultationer samt 241 henvisninger til andre. Der har veeret ammerad-

timer

Hjemmebesgg tilbydes alle bgrn:
5 besag i farste levear
1 tidligt besgg til barn udskrevet inden for 72

Familier med seerlige behov tilbydes ekstra

hjemmebesgg eller andet, athaengigt af behov

0g problemstilling.

givning, bent hus, aben radgivning mm. ugentligt . 316 barn blev der fgdt i Albertslund Kommune.

Side 5 af 18


https://www.sst.dk/da/udgivelser/2011/vejledning-om-forebyggende-sundhedsydelser-til-boern-og-unge
https://www.sst.dk/da/udgivelser/2011/vejledning-om-forebyggende-sundhedsydelser-til-boern-og-unge

Det samlede budget til hjemmebesgg er 2,9 mio. kr. i 2019.

§ Hvad er formélet?

Ved enhver kontakt og gennem hele farste levear skal Sundhedsplejersken veere opmaerksom
pa, at barnet udvikler sig, som det skal: motorisk, sprogligt, psykisk, socialt samt at barnet ud-
vikler en sund tilknytning til foraeldrene.

Hvem er malgruppen?

Alle bgrn (og deres foreeldre) skal tilbydes hjemmebesgag.

Ifalge Vejledning om forebyggende sundhedsydelser til bgrn og unge bgr* der som udgangs-
punkt tilbydes minimum 5 besgg i barnets farste levear til alle familier med almene behov foru-
den et tidligt bes@g, der sikrer barnets trivsel efter udskrivelse fra fadestedet. Sundhedsplejen
tilbyder:

1 tidligt hjemmebesgag:

1. Barselsbesgg skal tilbydes alle nyfgdte, som er udskrevet inden for 72 timer efter
fadslen samt ved hjemmefadsler. Formalet er en vurdering af barnets trivsel nu og her,
vejledning ift. amning mv. samt forebyggelse af genindlseggelser ved tidlig udskrivelse
fra hospitalet.

5 hjemmebesgg i barnets ferste levear:

1. Etableringsbesgg — skal ske indenfor 7 dage eller 10 dage efter barselsbesgget.
Fokus pa barnets trivsel: ex. barnets vaekst, gulsot og amning, D-vitamin; forebyggelse
af vuggedgad, tilknytning, mors fadselsforlgb, forventninger til foreeldrerollen, reminder
om 5 ugers besgg hos leegen mv.

2. 3 ugers besgg — opfalgende besgag.
Fokus pa barnets generelle trivsel og vaekstforebyggelse af skaevt kranie, tilknytning
mv.

3. 2-3 méneders besgg.
Fokus pa barnets udvikling og trivsel, veegt, generelle observationer om barnets udvik-
ling, forebyggelse af skaevt kranie, vejledning i amning eller flaske, screening for efter-
fadselsreaktioner hos begge foraeldre, stimulation, motorik, reminder om laegebesgg
ved 3 maneder mv.

4. 4-6 maneders besgg
Fokus pa barnets udvikling og trivsel, vaegt, sgvn, psykomotorisk udvikling, stimulation,
motorik, familiens trivsel, kost/ernsering samt reminder om laegebesgg ved 5 maneder
mm.

5. 8-10 maneders besag
Fokus barnets udvikling og trivsel, BOEL 5 -undersggelse, sproglig og motorisk udvik-
ling, familiens trivsel, overgang til familiens mad, forebyggelse af ulykker, overgang til
daginstitution. Reminder om 1 ars besgg hos leegen, vaccination ved 15 mdr. mm.

Hvad er effekten/resultatet af indsatsen?

Sundhedsloven, lovbekendtgarelse nr. 913 af 13/07/2010 angiver, at formalet med de forebyg-
gende sundhedsydelser til bgrn og unge er at bidrage til at sikre bgrn og unge en sund op-
vaekst og skabe gode forudsaetninger for en sund voksentilveerelse.

4 "Bgr” er i dette tilfaelde tolket som et skal. Besggene er ngje beskrevet i Sundhedsstyrelsens Vejledning om forebyggende sundhedsy-
delser til bgrn og unge, 2011 s.14.

5 Blik orientering efter lyd, undersggelse af samspil, opmaerksomhed, skelen og hgrelse.
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Der blev i budgetaftalen 2018 afsat 0,3 mio. kr. til screening for tegn pa tidlig social tilbage-
treekning hos alle spaedbgrn i Albertslund Kommune.

Hvad er formalet?

Formalet er at opspore social tilbagetraekning hos spaedbarnet/barnet. Det er en videnskabelig
metode, som gar, at sundhedsplejerskerne tidligt kan opspore mistrivsel og stress hos spaed-
barnet. Metoden anvendes ved de hjemmebesgg, som sundhedsplejersken rutinemaessigt fo-
retager i hjemmet, og screeningen er derfor en integreret del af sundhedsplejerskens undersg-
gelse af barnet — pa lige fod med BOEL-undersggelsen.

Hvem er malgruppen?
Alle babyer/bgrn fra 2 maneder til 2 ar.

Hvad er effekten/resultatet af indsatsen?
Tryg tilknytning — som er afggrende for resten af livet. Se eventuelt http://www.sundhedsplejer-
sken.nu/artikel/sikre-metoder-til-at-spore-tidlig-mistrivsel-og-stress-hos-spaedboern/

Hvad er alternativet?
Intet.

Det samlede budget til behovsbesgg er 0,8 mio. kr. i 2019.

Hvad er formalet?

Sundhedsplejen tilbyder behovsbesgg ad hoc, hvis barnets og/eller familiens sundhed og triv-
sel er truet i de farste levear. Det kan dreje sig om sma og store problemstillinger. Sundheds-
plejersken kan f.eks. henvise til praktiserende laege ved sundheds- og udviklingsmeessige pro-
blemstillinger; henvise til Barneterapien; gre/neese/halsleege; gjenleege, spaed- og
smabgrnspsykiatrien; Familiehuset; PPR, Familieafsnittet m.fl.. hvor det er relevant.

Sundhedsplejens behovsbesgg er meget omfattende, og arbejdsopgaverne kan raekke langt
ud over selve besgget, da nogle af behovsbesggene kan veere af social karakter til forskel fra
de "almindelige” behovsbesgg.

Hvem er malgruppen?

Familier med seerlige behov skal tilbydes ekstra ydelser, afhaengigt af konkret faglig vurdering,
behov og problemstilling. Behovsbesgg kan eksempelvis gives til familier, hvor der er proble-
mer med barnets udvikling og trivsel i forskellige grad; hvor der er amme problemer og/eller
barnet ikke tager nok pd i vaegt. Det kan ogsa dreje sig om tilknytningsproblematikker, efter-
fadselsreaktioner, psykisk sygdom, misbrug eller andre sociale problematikker.

Hvad er effekten/resultatet af indsatsen?
Resultatet er en tidlig indsats, inden problemerne vokser sig starre. Det kan eventuelt forebyg-
ge indlaeggelser eller leengerevarende forlgb.

Udvidet sundhedspleje/behovsbesgag har ikke et selvsteendigt budget. Udgifterne deekkes
af Familieafsnittet. | 2018 havde Sundhedsplejen en indtaegt 0,22 mio. kr. p& ydelser solgt til
Familieafsnittet. Ydelserne er ikke medtaget i Sundhedsplejens budget.

Hvad er formalet?

Sundhedsplejen kan og har veeret "bestilt” af Familieafsnittet til udvidet sundhedspleje (811,3
forlgb) i familier, som kraever en mere omfattende indsats, end hvad der kan tilbydes af be-
hovsbesgg inden for Sundhedsplejens egen "ramme”.

Hvem er malgruppen?

Malgruppen er typisk meget sarbare familier/bgrn med foraeldre, der har tillid til Sundhedsplej-
en, og hvor en "mildere " foranstaltning/indgriben givermening fremfor end andre tilbud.
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Hvad er effekten/resultatet af indsatsen?
Resultatet og effekten kan veere at statte, vejlede og forebygge samt understgtte handlekom-
petence hos foreeldrene.

Derudover kan resultatet og effekten veaere styrket sundhed, trivsel og tilknytning i den nye fa-
milie samt styrket fundament i forhold til familiedannelse mv.

Hvad er alternativet?
Alternativet er, at Familieafsnittet m& kabe ydelsen eksternt.

Familielivsbesggene er en del af sundhedsplejens behovsbesgg hvor indsatsen koordineres
med familiehuset. Disse besgg har ikke et selvsteendigt budget. Ydelserne er ikke medtaget i
Sundhedsplejens budget.

Hvad er formalet?

Familielivsbesag er et samarbejde mellem Sundhedsplejen og Familiehuset. Der tilbydes 1-4
besgag i hiemmet med fokus pa en seerlig problemstilling, der kreever en gget indsats. Formalet
med indsatsen er — med en lille fokuseret indsats - at afhjeelpe at et uhensigtsmaessigt mgn-
ster udvikler sig til et stgrre problem og at sikre en rettidig og tveerfaglig og sammenhaengende
indsats i familien.

Hvem er malgruppen?

Familielivsbesag er malrettet familier med szerlige behov, der kan have en szerlig problemstil-
ling, som kreever en koordineret indsats. Det kan eksempelvis handle om opdragelsesproble-
matikker eller behov for vejledning ift. foraeldrerollen.

Hvad er effekten/resultatet af indsatsen?

Resultatet af indsatsen kan veere en mindre indgribende og tidlig indsats, som klseder familier-
ne pa til at arbejde med de udfordringer, de mgder i deres forzeldrerolle. Ved familiebesag vil
der veere opgaver, som kan Igses inden for normalomradet.

Hvad er alternativet?
Alternativt skal Familieafsnittet bevilge og kebe §11,3 forlgb udenbys.

B) 1-5 arige

Indledende beskrivelse af aktiviteten m.m.
I nedenstaende kolonner er beskrevet Sundhedsstyrelsens ydelser pa individ- og gruppeniveau i hovedtraek
(venstre kolonne) — sidestillet er tilbuddet i Albertslund Kommune (hgjre kolonne).

Vejledning om forebyggende sundhedsydelser til | Albertslund Sundhedspleje
bgrn og unge, Sundhedsstyrelsen, 2011,S.14

Hjemmebesgg kan tilbydes til alle. - Intet

Familier med seerlige behov tilbydes ekstra ydelser, | Familier med seerlige behov -
herunder hjemmebesgg, afheengigt af konkret Ekstra ydelser afhaengigt af problemstilling:
faglig vurdering, behov og problemstilling. e Hjemmebesgg
e 1% - ogleller 2 ¥ ars besgg til familier med
seerlige behov.
o Familielivsbesgg (koordineret indsats med
Familiehuset 1 — 4 hjemmebesgg af sund-
hedsplejen eller familiehuset)
e 811, 3 — udvidet sundhedspleje — bestilling fra
Familieafsnittet, nar der er behov for en ekstra
skeerpet og tidlig indsats

Side 8 af 18


https://www.sst.dk/da/udgivelser/2011/vejledning-om-forebyggende-sundhedsydelser-til-boern-og-unge
https://www.sst.dk/da/udgivelser/2011/vejledning-om-forebyggende-sundhedsydelser-til-boern-og-unge

| 2018 blev der foretaget 277 behovshjemmebesgag (4 60-90 min.), 449 konsultationer samt 31 henvisninger til
andre.

Det samlede budget til besgg ved behov er 0,4 mio. kr. i 2019.

§ Hvad er formélet?

Formalet med disse besgg er i samarbejde med familien at sikre et taet tvaerfagligt samarbejde
(eks, med vuggestuer og bgrnehaver), med de personer/ fagpersoner, der er omkring barnet i
barnets dagligdag og medvirke til at sikre, at barnet er i et miljg, der sikrer og fremmer barnets
udvikling og trivsel.

Hvem er malgruppen?
Familier med seerlige behov skal tilbydes ekstra ydelser, herunder besgg ved behov; afthaen-
gigt af en konkret faglig vurdering, behov og problemstilling.

N&r Sundhedsplejen vurderer, at der er et saerligt behov foretages besag, nar barnet er 1% ar
og 2% ar og/eller ved behov. Et szerligt behov kan eksempelvis omhandle opdragelse, spis-
ning, forebyggelse af overvaegt, sprog eller, at barnet ikke er startet i daginstitution.

Hvad er effekten/resultatet af indsatsen?

Effekten kan eksempelvis vaere etablering af statte og vejledning til familien, samarbejde med
daginstitution, opsporing af sygdom, overveegt, motoriske, sproglige og udviklingsmaessige
problemstillinger, hvor der skal henvises til eksempelvis PPR, praktiserende laeger, tale-hgre-
konsulenter mv.

Udvidet sundhedspleje/behovsbesag og Familielivsbesgg®
Se kommentarer ovenfor.

C) 0-5arige

Indledende beskrivelse af aktiviteten m.m.
I nedenstdende kolonner er beskrevet Sundhedsstyrelsens ydelser pa individ- og gruppeniveau i hovedtraek
(venstre kolonne) — sidestillet er tilbuddet i Albertslund Kommune (hgjre kolonne).

Vejledning om forebyggende sundhedsydelser til Albertslund Sundhedspleje

barn og unge, Sundhedsstyrelsen, 2011,S.14

Herudover tilbydes andre ydelser i form af: Andre ydelser:

e Mgdregrupper og andre gruppeaktiviteter. Madregrupper og andre gruppeaktiviteter:

e Undervisning e Babytreef: Gruppe for mgdre under 25 &r.

e Babygruppe: Gruppe for kvinder med psykiske
og sociale problemstillinger (koordineret indsats
med Familiehuset).

e Ventilen: Gruppe for kvinder med efterfadselsre-
aktioner (koordineret indsats med Familiehuset).

e Mgadregrupper: Gruppe opstartes af Sundheds-
plejen, herefter ingen deltagelse.

e Abent hus: 2 timer hver mandag
e Ammeradgivning (Konsultationer): 1% time hver
fredag

e Abent hus
e Konsultationer

6 Alternativet er, at sundhedsplejersken i stedet skal aflaegge flere behovsbesgg — monofagligt.
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Feedre- og foreeldregrupper e Aben radgivning (Konsultationer): 2 timer hver
torsdag. (koordineret indsats)).

- Intet.

Det samlede budget andre ydelser er 0,8 mio. kr. i 2019.

§ Jaevnfgr Sundhedsloven 8119, stk. 2 skal kommunen yde forebyggende og sundhedsfrem-
mende tilbud:
"Kommunalbestyrelsen har ansvaret for ved varetagelsen af kommunens opgaver i forhold til
borgerne at skabe rammer for en sund levevis.
Stk. 2. Kommunalbestyrelsen etablerer forebyggende og sundhedsfremmende tilbud til borger-

ne-.

Sundhedsplejen i Albertslund har valgt at etablere forebyggende og sundhedsfremmende til-
bud til borgerne med udgangspunkt i 811 i Bekendtggrelsen:

"Udover funktionsundersggelser i hjemmet yder sundhedsplejersken i forhold til smabgrn indi-
viduel radgivning efter henvendelse, ligesom der kan tilbydes gruppeaktiviteter (foraeldregrup-
per, dbent hus-arrangementer, temaaftener m.v.).”

Derfor anses nedenstaende (gruppe) tilbud som skal opgaver i Albertslund Sundhedspleje:

= Abent hus til nybagte familier (konsultation x 1 ugentligt)

= Amme radgivning (konsultation x 1 ugentligt)

= "Ventilen” - gruppe for kvinder med efterfgdselsreaktion, tveerfaglig indsats sammen med
Familiehuset — Igbende visitation (faedre visiteres til individuelt forlgb i Familiehuset)

= " Babytreef’ - Gruppetilbud for unge madre under 25 ar

= "Mor-barn gruppen” - gruppetilbud for socialt udsatte og sarbare kvinder

e Aben radgivning i Familiehuset — som en del af en tvaerfaglig indsats med Familieafsnittet,
Familiehuset og PPR.

Hvad er formalet?

Der er varierende formal med de forskellige indsatser:

| det abne hus kan man henvende sig med sma eller ved akut opstaede problemstillinger, hvor
man har behov for en sundhedsfaglig vurdering, rad og vejledning i forhold til sit barn. Sund-
hedsplejerskerne kan henvise til det dbne hus, og det &bne hus er en effektiv made at sikre at
rad, vejledning og tryghed til de nybagte familier.

Ammeradgivningen er "bemandet” med internationalt certificerede amme radgivere, som kan
stgtte og vejlede mod et trygt amme forlgb.

| seneste rapport fra Databasen bgrns sundhed, s.38 fremgar det, at forekomsten af amning i
mindst 4 maneder i Albertslund ligger vaesentlig under gennemsnittet for databasekommuner-
ne. | hele populationen ar andelen af bgrn, der ammes fuldt i mindst 4 maneder 61,1% mod
51,7% i Albertslund Kommune.

Ventilen er en gruppe for kvinder med efterfadselsreaktion. Formalet er at skabet et trygt rum,
hvor kvinderne kan danne netveerk med og sgge hjaelp hos andre i samme situation som dem
selv.

Ifalge seneste rapport fra Databasen Bgrns sundhed, s.29., har hele 32,9% af mgdre i Albert-
slund kommune bemaerkninger til "mors psykiske tilstand” mod 23.8% i hele befolkningen.

Babytreef og mor-barn-gruppen er gruppetilbud for henholdsvis unge mgdre og socialt ud-
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satte mgdre’, som har brug for et ekstra tiloud for at fa styrket netveerk og foraeldrekompeten-
ce.

Aben r&dgivning er Sundhedsplejens bidrag til et tveerfagligt samarbejde med PPR og Fami-
liehuset, hvor familier med forskellige sociale og psykologiske problematikker kan sgge rad og
vejledning. Sundhedsplejerskerne deltager pé skift 3,5 time en gang om ugen, hvor de star til

radighed i Familiehuset.

Hvad er alternativet?
Alternativet er, at Sundhedsplejen ikke indgar i den tvaerfaglige opgavelgsning samt at Aben
radgivning lukkes.

'E l Intet.

Det samlede budget til konsulentfunktionen er 0,2 mio. kr. i 2019.

§ Hvad er formélet?

Kommunalbestyrelsen skal tilbyde daginstitutioner for bgrn og unge, kommunale dagplejer
samt skoler, der er beliggende i kommunen, bistand fra den kommunale sundhedstjeneste. Bi-
standen skal omfatte:

1. Generel radgivning om bgrns og unges sundhed og trivsel.

2. Vejledning om og tilsyn med sundhedsforhold pa institutionen, herunder oplysning om hy-
giejne.

3. Konkret raddgivning vedrgrende de barn, som personalet finder, har saerlige problemer

Hvem er malgruppen?
Sundhedsplejen tilbyder daginstitutioner og kommunale dagplejer 2 arlige besag; et hygiejne-
besgg og et konsulentbesgg.

Hvad er effekten/resultatet af indsatsen?

Sundhedsplejen fastholder fokus pa hygiejne og sundhedsforhold i institutionerne. Sundheds-
plejen har kontakt til Radet for patientsikkerhed (embedsleegen) ved alvorlig smitsom sygdom-
me. Den tidlige og tveerfaglige opgavelgsning kan understatte en generel radgivning og det
konkrete barn.

'E Intet.

7 Ofte kvinder med meget belastet baggrund, omsorgssvigt og flere har diagnoser.
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3. Tilbud til skolebgrn?

§ W

Budget SKAL Budget KAN
Politisk prioritering
(1.000 kr.) (1.000 kr.)
A | 6-17 arige 2.161 507 2.668
| alt 2.161 507 2.668

Hovedtemaer og indsatsomrader i skolesundhedsarbejdet er:

1. Sundhedspaedagogiske aktiviteter
2. Aben konsultation
3. Samtaler og undersggelser

Kilde: Vejledning om forebyggende sundhedsydelser for bgrn og unge, 2011, s.111

Aben

Sundhedspadagogiske E
4 konsultation

aktiviteter

Samtaler
og undersegelser

A) 6-15 arige

Indledende beskrivelse af aktiviteten m.m.

| nedenstaende kolonner er beskrevet Sundhedsstyrelsens ydelser pa individ- og gruppeniveau i hovedtraek
(venstre kolonne) — sidestillet er tilbuddet i Albertslund Kommune (hgjre kolonne).

Vejledning om forebyggende sundhedsydelser til
bgrn og unge, Sundhedsstyrelsen, 2011, S.14

Sundhedsplejen i Albertslund

Ind- og udskolingsundersggelse ved laege eller
sundhedsplejerske.

Herudover bgr der som minimum tilbydes 3 samtaler
med/undersggelser af alle bagrn .

Sundhedspaedagogiske aktiviteter pa gruppe- eller
klasseniveau pa klassetrin, hvor der ikke forekommer
samtaler med/undersggelser af alle barn.

Aben konsultation for bgrn, unge og deres foreeldre.

Vaccination ved 12 ar (for piger) ved leege eller sy-
geplejerske.

Ind- og udskolingsundersggelse ved sundheds-
plejerske.

Tilbud om:
e 2 samtaler med undersggelser i 1. og 5. klas-
se

e 1 Screening af hgjde og veaegt i 3. klasse (sam-
tale tilbydes ikke i Albertslund)

Sundhedspaedagogiske aktiviteter pa gruppe-
eller klasseniveau pa alle klassetrin, 0. klasse dog
undtaget pa nogle skoler i Albertslund, hvor sund-
hedsplejersken deltager i infomgde for nye elever.

Aben konsultation for bgrn, unge og deres foreeldre,
2 timer pr. skole om ugen ved behov.

Information sker ved rutinemaessig kontakt til forael-
dre og elever, sundhedspaedagogiske aktiviteter pa
mellemtrinnet.

8 | mgdesag BSU - Opfelgning p& omleegning i Sundhedsplejen fra 21.05.14 blev det besluttet at omlaegge skoleleegens tilbud til sund-

hedsplejen — alle sundhedsplejersker er uddannede i at varetage ind- og udskolingsundersggelserne,
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Der er foretaget 1463 samtaler og undersggelser med skolebgrn; der er afholdt 797 behovssamtaler med sko-
lebgrn; der er foretaget 503 konsultationer samt givet 370 henvisninger.

§

Det samlede budget til ind- og udskolingsundersggelse er 0,4 mio. kr. i 2019.

Hvad er formalet?

Formalet er at samtale med og undersgge bgrnene i forhold til mental sundhed, motoriske van-
skeligheder, syns/hgreproblemer, sproglige vanskeligheder, vaekst, problemer med inkonti-
nens, overvaegt, familieforhold, vejledning af praevention og seksuelt overfgrte sygdomme
m.m. Sundhedsplejen kan have samarbejde med foreeldre og leerere. Derudover kan Sund-
hedsplejen henvise til andre fagpersoner.

Hvem er malgruppen?
Alle bgrn mellem 6-15 ar skal have én indskolingsundersggelse og én udskolingsundersggel-

se. | Albertslund foretager Sundhedsplejen:
- Indskolingsundersggelse i 0. klasse
- Udskolingsundersggelse i 8. klasse

Hvad er effekten/resultatet af indsatsen?
At sikre rettidig indsats og opsporing og dermed bidrage til at sikre bgrn og unge en sund op-
vaekst og skabe gode forudsaetninger for en sund voksentilvaerelse, job og uddannelse.

Intet.

Det samlede budget til regelmeessige undersggelser er 0,7 mio. kr. i 2019.

Hvad er formalet?
| Bekendtggrelse nr. 1344 af 03/12/2010 om forebyggende sundhedsydelser for bgrn og unge 3
fremgar det i § 10, stk. 3:

at Sundhedsplejersken ved funktionsundersggelser og gennem regelmaessig kontakt med
det enkelte barn skal afdeekke eventuelle individuelle sundhedsmaessige problemer. Uhen-
sigtsmaessig vaegtudvikling, overveegt og svaer overvaegt er et vaesentligt sundhedsmaessigt
problem for det enkelte barn og skal derfor varetages i skolen pa baggrund af denne bestem-
melse®.

Derudover er formalet at undersgge hgrelse og syn samt informere 12-arige piger og deres for-
eldre om HPV-vaccination.

Jf. Bekendtggrelse nr. 1344 af 03/12/2010 om forebyggende sundhedsydelser for bgrn og un-
ge) skall® sundhedsplejersken - over for bgrn i den undervisningspligtige alder - ved funktions-
undersggelser og gennem regelmaessig kontakt med bgrnene afdsekke eventuelle almene
sundhedsmaessige problemer samt ved kontakt med det enkelte barn afdeekke eventuelle indi-
viduelle sundhedsmaessige problemer.

Hvad er effekten/resultatet af indsatsen?

Sundhedsloven, lovbekendtgarelse nr. 913 af 13/07/2010 angiver, at formalet med de forebyg-
gende sundhedsydelser til bgrn og unge er at bidrage til at sikre bgrn og unge en sund op-
vaekst og skabe gode forudsaetninger for en sund voksentilveerelse.

9 Kilde: OPSPORING AF OVERVZGT OG TIDLIG INDSATS for bgrn og unge i skolealderen, Sundhedsstyrelsen, 2014, s.10-11
10 Saledes er "bar” i forbindelse med regelmaessige samtaler og undersggelser 3 gange ud over ind- og udskolingsundersggelserne tolket
som skal i Albertslund og det er politisk bestemt, at de udfgres sammen med de rutinemaessige funktionsundersggelser.

Side 13 af 18


https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=133870
https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=133870
https://www.sst.dk/da/udgivelser/2014/~/media/f7c0d97fb5f840c69ce9388a0bab4e1b.ashx

E Intet.

Det samlede budget til sundhedsfremmende foranstaltninger i skolen er 0,5 mio. kr. i 2019.

§ Der er 3 sundhedsfremmende foranstaltninger i skolen:
1. Sundhedspaedagogiske aktiviteter!
2. Aben Konsultation
3. Konsulentfunktionen

Sundhedspeedagogiske aktiviteter og Aben Konsultation

Jf. Bekendtggrelse om forebyggende sundhedsydelser for bgrn og unge Kap. 3, 8 8. stk. 3,
skal kommunalbestyrelsen tilretteleegge sundhedstjenestens opgaver, sa den forebyggende
indsats over for bgrn og unge fremmes blandt andet ved at tilbyde sundhedsfremmende for-
anstaltninger i skolen, samt ved at tilbyde vejledning og oplysning.

| Albertslund kommune imgdekommer tilbuddet om sundhedspaedagogiske aktiviteter og
aben konsultation den forebyggende indsats over for bgrn og unge.

Hvem er malgruppen?

Sundhedsplejen i Albertslund Kommune tilbyder sundhedspaedagogiske aktiviteteri 0.-9.
klasse. Sundhedspaedagogiske aktiviteter foretages pa gruppe!?- eller klasseniveau, hvor der
ikke forekommer samtaler med/undersggelser af alle barn.

Malgruppen for aben konsultation er primaert barn og unge fra 3. klasse til 9. klasse, der har
behov for en samtale/ undersggelse hos Sundhedsplejersken samt foreeldre, der har behov
for sundhedsrelateret vejledning vedrgrende deres bgrn.

Hvad er effekten/resultatet af indsatsen?

Sundhedsloven, lovbekendtgarelse nr. 913 af 13/07/2010 angiver, at formalet med de fore-
byggende sundhedsydelser til bgrn og unge er at bidrage til at sikre bgrn og unge en sund
opveekst og skabe gode forudseetninger for en sund voksentilveerelse.

Konsulentfunktionen

Hvad er formalet og malgruppe?

Kommunalbestyrelsen skal tilbyde skoler, der er beliggende i kommunen, bistand fra den
kommunale sundhedstjeneste. Stk. 2. Bistanden skal omfatte:

e Generel radgivning om barns og unges sundhed og trivsel.

e Vejledning om og tilsyn med sundhedsforhold pa institutionen, herunder oplysning om hy-
giejne.

e Konkret rddgivning vedrgrende de bgrn, som personalet finder, har saerlige problemer.

Hvad er effekten/resultatet af indsatsen?

Sundhedsplejen fastholder fokus pa hygiejne og sundhedsforhold i institutionerne.. Sund-
hedsplejen har kontakt til Radet for patientsikkerhed (embedsleegen) ved alvorlig smitsom
sygdomme. Den tidlige og tveerfaglige opgavelgsning kan understatte en generel radgivning
og det konkrete barn.

11 0. klasse: Gode toiletvaner + h&ndvask, 1. klasse: Krop, kegn og etnicitet, 2. klasse: Venskaber og konflikthandtering, 3. klasse: Det
brede, positive sundhedsbegreb (regnbuen), 4. klasse: Sundhedsidentitet, 5. klasse: Pubertet, 6. klasse: Sociale medier, 7. klasse: Alko-
hol. 8. klasse: Seksualitet. 9. klasse: Sundhedseksperimentarium.

12 Det anbefales desuden, at sundhedspersonalet tilbyder gruppeaktiviteter for bgrn med samme problemstillinger, fx sorggrupper, grup-
per for overvaegtige bgrn/ unge, barn med psykisk syge foraeldre eller foraeldre med rusmiddelforbrug. Dette er ikke et tilbud i Albert-
slund pd nuvaerende tidspunkt.

Side 14 af 18



Sundhedsplejen tilbyder skoler/ SFO’er og klubber 1 arligt besgag.
Budget til KAN-opgaver er 0,5 mio. kr.

w Albertslund Kommune har valgt at have sundhedspaedagogiske aktiviteter pa alle klassetrin.
Dvs. 1.,3%3, 5. og 8. klasse er valgt til.

Hvad er formalet?
Formalet er at sikre en teet opfalgning og opsporing.. De sundhedspaedagogiske aktiviteter

har til hensigt at medbvirke til at udvikle bgrn og unges sundhedsmaessige handlekompetence.
14

Hvad er effekten/resultatet af indsatsen?
Effekten er sundhedsfremme og -vejledning generelt og dermed at give bgrnene handlekom-
petencer i forhold til deres eget liv. Sagt med andre ord; at treeffe sunde valg.

Hvad er alternativet?
Mindre opsporing, sundhedsfremme og forebyggelse p& klasseniveau.
At overlade bgrnene til selv at sgge hjeelp og viden.

Det samlede budget til samtaler og undersggelse til barn med saerlige behov er 0,3 mio.

§ kr.i2019.

Hvad er formalet?

Formalet er at opspore bgrn og unge med seerlige sundhedsmaessige behov og yde en for-
steerket indsats over for disse i samarbejde med andre. Sundhedsplejersken har pligt til at fal-
ge op, ndr hun opsporer bgrn med saerlige behov ved de rutinemaessige samtaler og under-
sggelser i Igbet af barnets skoleforlgb.

Hvem er malgruppen?

Barn med saerlige behov (og deres foreeldre) skal tilbydes samtaler og undersggelser. Sund-
hedsplejen tilbyder samtaler og undersggelser i hele skoleforlgbet, nar der er behov for det.
Malgruppen kan veere barn i fysisk og psykisk mistrivsel, bagrn med overveegt mv.

Hvem er effekten/resultatet af indsatsen?

Sundhedsloven, lovbekendtgarelse nr. 913 af 13/07/2010 angiver, at formalet med de fore-
byggende sundhedsydelser til bgrn og unge er at bidrage til at sikre bgrn og unge en sund
opveekst og skabe gode forudseetninger for en sund voksentilveerelse.

3 l Intet.

Det samlede budget til tveerfagligt samarbejde er 0,2 mio. kr. i 2019.

§ Hvad er formélet?

Sundhedsplejen skal indgd i et tveerfagligt samarbejde med foreeldre, skoler og andre tvaerfag-
lige samarbejdspartnere. Formalet er at sikre et ligeveerdigt samarbejde mellem faggrupper,

13 Tiden til sundhedspeedagogisk gvelse i 3. klasse kan med fordel konverteres til at tilfgre hgjde og veegt screeningen en individuel sam-
tale og undersggelse.
14 Kilde: Vejledning om forebyggende sundhedsydelser til bgrn og unge, 2011, s.122.
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med det formal at belyse en problemstilling, sa barnet og familien hjzelpes bedst muligt.

Hvem er malgruppen?
Det tveerfaglige samarbejde kan iveerksaettes pa spaed- og smabgrnsomradet, sdvel som pa
skoleomradet.

Radsmgderne pa skolerne er et eksempel pa det tvaerfaglige samarbejde. Det er skolerne, der
tager initiativ hertil. Sundhedsplejersken deltager ogsa i netveerksmgder pa skolerne om kon-
krete barn.

Hvad er effekten/resultatet af indsatsen?
Effekten/resultatet er sundhed og trivsel hos det enkelte barn samt kontakt til eksempelvis lee-
gefaglig, psykologisk eller anden sagkundskab.

3 l Intet.

Ydelser i bagrneterapien

Berneterapien er for bgrn fra 0-18 ar's. Den varetager alt inden for bgrnebehandling:
e Forebyggende indsats i lettere grad®
» Treeningsforlgb i en periode, hvor en udvikling skubbes i gang, og foreeldre derefter tager over
» Laengerevarende traeningsforlgb ved gennemgribende vanskeligheder og muskuleere diagnoser —
f.eks. cerebral parese, progredierende lidelser
e Genoptraeningsplan — treening efter f.eks. botox behandling, operationer m.m.

Lovgrundlaget for bgrneterapien er Serviceloven 852, stk. 3, nr. 9 om anden hjeelp.

§ Y

Budget SKAL Budget KAN
Politisk prioritering
(1.000 kr.) (1.000 kr.)

A Fysio- og ergoterapeutisk behandling 1.189
B Abent hus og cafe 24
C Genoptraeningsplaner (GOP) for bgrn,

der bliver udskrevet fra hospitalet.

| alt 1.189 24

A) Fysio- og ergoterapeutisk behandling

15 Bgrnene kan veere udfordret af falgende:

Cerebral parese, Microcephali, Mangelfuld udvikling af hjernebjeelke, Autisme, Asperger, ADHD, ADD, Stofskifte sygdom-
me, Hoftedysplasi, Neurofibromatosi type 1, Barnegigt, Hypermobilitet , Overvaegt. Praematuritet (for tidligt fadte)

16 Forebyggende indsats ift:

0-1 &r: s@vn, uro, amning, overgang til kost, tgj, bad, asymmetri, skaeve kranier, sansning, motorik

1-3 ar: sgvn, uro, spisning, legeudvikling, sansning, motorik, td gang

3-6 ar: Motoriske aktiviteter

Skoleelever: bevaegelse ind i dagligdagen; bevaegelse ind i klasselokalet, projekt med skolemgbler.

Side 16 af 18


https://www.retsinformation.dk/forms/R0710.aspx?id=202239#id61f54162-1bf5-4120-81ba-f6745f62dbae

Det samlede budget til fysio- og ergoterapeutisk behandling er 1,2 mio. kr. i 2019.

§ Bgrneterapien modtager henvisninger fra foreeldre, sundhedsplejersker, bgrnehavepaedago-
ger, dagplejere, , teamledere/leerere pa skolerne; PPR-medarbejdere; sagsbehandlere fra Fa-
milieafsnittet samt familieterapeuter fra Familiehuset. Henvisningerne gar pa §120'7, §11,7
forlgh?®, 844 forlgb'® samt §1402°.

Selve behandlingerne finder sted i henholdsvis private hjem, institutioner, skoler, Sundheds-
plejen og Sundhedshuset.

| 2018 modtog Bgrneterapien 323 bgrn. 205 bgrn blev afsluttet i 2018, og 118 bgrn fortsatte.

E l Intet.

B) Abent hus og cafe

§

3 l Det samlede budget til Abent hus og cafe er 24.000 kr. i 2019.

= Bgrneterapien holder &bent hus for 0-3 arige barn og deres forzeldre. Abent hus arrange-
menterne finder sted 1 gang manedligt & 2 timer. Her deltager 2 terapeuter. Forméalet med
abent hus arrangementerne er tidlig forebyggelse. Foraeldre med bekymringer for deres
bgrn2! kan henvende sig og fa rad og vejledning. Abent hus arrangementerne giver mulig-
hed for hurtig kontakt (uden indstilling) og hurtig hjeelp.

= Bgrneterapien er ved at etablere en preematur-cafe. Cafeen skal "veere dben” 1 gang i
kvartalet a 2Y% time. Her deltager 2 fysioterapeuter.

Antallet af for tidligt fadte barn er stigende i Albertslund Kommune. Se rapport s. 16 fra Data-
basen Bgrns Sundhed 2018. Udfordringen med/for for-tidligt fadte barn er, at de er i risiko for
at f& motoriske og sensoriske vanskeligheder. Ved kvartalsmaessige cafe-arrangementer gn-
sker Bgrneterapien at na ud til flere, som kunne have gavn af den samme viden. Herved haber
Barneterapien pa, at bgrnenes vanskeligheder hurtigere kan identificeres og afhjeelpes.

= Bgrneterapien deltager i Sundhedsplejens abent hus 4 gange arligt 4 en time. Her holder 1
fysioterapeut opleeg om eksempelvis motorik.

C) Genoptreeningsplaner

17 8120 forlgb er kortere vejledningsforlgb & 1-3 gange uden forudgdende undersggelse. Mgdre til bgrn med skaeve kranier kan typisk fa
et §120 forlgb. Viser det sig, at 3 gange ikke er nok, overgér barnet/bgrnene til et §11, 7 forlgb.

18 Henvisninger til et §11,7 forlab kan indebaere undersggelser, treening, rad og vejledning. Bgrnenes udfordringer kan knytte sig til sans-
ning, motorik, forudseetninger for leg, idreet, udtale, daglige aktiviteter, skrivning mv. 811,7 henvisninger er den typiske indgang til Barne-
terapien.

9 Bgrn med diagnoser (der er udredt), som har behov for leengerevarende traenings- og behandlingsforlgb. Barnene kan tilbydes op til 3
forlgb i Bgrneterapien med 3 maneders pause imellem.

20 Genoptraeningsplan GOP — behandling til malet er naet, Genoptraeningen kaber ydelsen i Bgrneterapien, §140.

21 Bekymringerne kan ga pa ikke alderssvarende motorisk; sveert ved at ligge pa maven; ikke begyndt at kravle eller ga; skeeve kranier,
asymmetri; blgde led mm.
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Det samlede budget er 0 kr. i 2019. Sundhedsplejen havde i 2018 indteegter for 28.600 kr.

Hvad er formalet?

Genoptreeningscentret i Albertslund modtager albertslundborgere (bgrn som voksne) fra diver-
se hospitaler. Disse albertslundborgere har krav pa en genoptraeningsplan (GOP) og genop-
traening.

Hvem er malgruppen?

Bgrneterapien og genoptreeningscentret har lavet en samarbejdsaftale om, at Bgrneterapien
udfeerdiger GOP og forestar genoptreening for de bgrn, som kraever den specialistviden og bgr-
nepaedagogik, som Bgrneterapien er i besiddelse af.

Barneterapien udarbejder 5-10 genoptraeningsplaner arligt og varetager den efterfalgende
genoptreening. Bgrneterapien havde i 2018 indteegter for 28.600 kr. GOP-midlerne bruges til
indkgb af redskaber, tests, kurser og lidt lgn.

Hvad er effekten/resultatet af indsatsen?

Resultatet og effekten af indsatsen er at borgerne skal tilbage til deres tidligere fysiske funk-
tionsniveau efter et genoptreeningsforlab i Barneterapien. | nogle tilfeelde er malet, at bgrnene
opnér et bedre funktionsniveau end tidligere alt afhaengigt af problematikken.

Hvad er alternativet?
Dyrere genoptraeningsforlgb for kommunen, som eksempelvis ma kabes i Gentofte Bgrnetera-

pi.
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