GENTOFTE KOMMUNE

SOCIAL & HANDICAP DRIFT

Udviklingsplan 2018

- Overordnede mal, indsats- og fokusomrader

Udviklingsplanen er det fzelles styringsredskab i Social & Handicap Drift. Det rummer:

1. De tveergaende og faelles mal, indsats- og fokusomrader, som udgangspunkt for
udviklingsplaner pa det enkelte bo- og aktivitets- og beskaftigelsestilbud.

2. Konceptet for den enkelte udviklingsplan pa hvert tilbud samt en opfglgende evaluering.

Tilbuddets udviklingsplan indgas som en aftale mellem det enkelte tilbuds leder/forstander og

afdelingschefen for SHD.

Tilbuddets navn: Helhedstilbuddet Bank-Mikkelsens Vej 20-28

Rammen

Vision

Tvaergaende
malsaetninger,
politikker, strategier
mv. i Gentofte
Kommune

Udviklingsplanerne og felles fokusomrader drgftes pa det arlige
seminar for ledere og konsulenter i Social & Handicap Drift. De
lokale MED-grupper inddrages. Mal og fokusomrader vil vaere
g®ldende, indtil de revideres.

Vision for borgere med handicap, psykisk sygdom og socialt
udsatte

Vi er kendte for at give alle borgere uanset handicap og livssituation
mulighed for at kunne udnytte egne ressourcer til at leve et sa
selvstaendigt og meningsfyldt liv som muligt.

Vedtaget i kommunalbestyrelsen 2010.

Alle parter er ansvarlige for at arbejde for de malsaetninger mv., der
er fastsat politisk og/eller administrativt i:

- Gentofte-Plan

- Handicappolitik og arlige handleplaner

- Sundhedspolitik og arlige handleplaner

- Kommunens og direktionens overordnede strategier
- Delpolitikkerne pa personaleomradet

- @vrige politikker i Gentofte Kommune



Fzelles fokusomrader og Social & Handicap Drifts fokus i de faelles fokusomrader er

mal i Social & Handicap
Drift

borgerrettet, og vi arbejder overordnet med rehabilitering i forhold
til:

1. Faglige tilgange, metoder og effektmaling
2. Netveaerk og relationer
3. Sundhed og trivsel

4. Velfaerdsteknologi og kommunikation

Vi har et gget fokus pa borgernes muligheder for leve et sa
selvsteendigt og meningsfuldt liv med en funktionsnedsaettelse som
muligt.

Indsatserne tilrettelaegges med et rehabiliterende sigte med afsaet i
de mal, borgeren og handlekommunen i faellesskab har udarbejdet.

Selvsteendighed og meningsfuldhed er centrale forudsaetninger i
rehabiliteringsindsatsen og understgttes af forskellige faglige
metoder og teknologier. Szerligt er borgenes netvaerk og muligheder
for at deltage som medborger pa relevante og meningsfulde arenaer
betydningsfulde elementer i den rehabiliterende tilgang.

Ad. 1: Faglige tilgange, metoder og effektmaling
| 2018 vil vi kortleegge en praksis gennem maleredskabet med de 11
elementer i ” Lovende praksis”.

Alle tilbud skal kortlaegge en eksisterende praksis/et felt/et omrade,
gennem maleredskabet med de 11 elementer i “Lovende praksis”.
Kortleegningen skal ske med udgangspunkt i spgrgsmalene i fglgende

materiale:
e

K_K_Lovende_Praksi
s.pdf

Derudover vil vi fortsat videreudvikle arbejdet med paedagogiske og
andre faglige tilgange og metoder og anvende kvalificeret
borgerrettet effektmaling og resultatdokumentation for at skabe det
bedst mulige afsat for en kvalificeret rehabiliterende indsats.
Det gor vi ved at:
e Viarbejder systematisk med relevante mal, evidens- eller
erfaringsbaserede metoder og faglige tilgange.
e Viformulerer klare, konkrete og individuelle mal for
borgernes ophold i tilbuddet gennem FKO og indsatsplanen.
e Visamarbejder pa tveers af tilbud og enheder med feelles mal,
planer og opf@lgning for — og med - borgeren og deres
pdrgrende/netveerk.



e Vianvender effektmdling og resultatdokumentation, som
afseet for Igbende opf@lgning, leering og forbedring af
indsatsen for og med den enkelte borger.

e Vi benytter de metoder, der bedst understgtter arbejdet med
borgerens mal.

e Vistyrker kommunikation og dialog om indsats, roller og
forventninger med borgerne, deres pdrgrende/netvaerk samt
sagsbehandlere.

o Visikrer, at medarbejderne Igbende udvikler deres
kompetencer til at kunne arbejde kvalificeret med mal,
faglige tilgange, metoder, effektmaling,
resultatdokumentation m.m.

Ad. 2: Netvaerk og relationer

| Sociale & Handicap har vi udviklet en netvaerksstrategi “Netvaerk
der styrker”. Strategiens overordnede mal er at styrke borgerens
netvaerk og muligheder for at dyrke aktiviteter, indga i sociale
faellesskaber samt skabe og fastholde betydningsfulde relationer til
pargrende og gvrigt netveerk.

Vi har ogsa som mal fokus pa, hvordan vi kan skabe sunde og staerke
samarbejdsrelationer. Og endelig vil vi ggre borgere mere
selvhjulpne ved at styrke mulighederne for at udvikle faerdigheder,
der i hgjere grad ggr det muligt for den enkelte at kommunikere
med andre.

Det g@r vi ved at arbejde med netveaerksstrategiens fire
fokusomrader (i uddrag):

1. Overblik over netvaerk — blik for potentialer
e Visamarbejder med borgere om at skabe overblik og
handlemuligheder over deres forbindelser til aktiviteter,
steder, personer og faellesskaber, som kan styrke relationer
og dbne op for nye muligheder.
e Vianvender trivselskortet til at fa overblik og som redskab til
dialog om borgerens trivsel.

2. Mgdesteder og faellesskaber med vaerdi
Vi vil synligggre og skabe adgang til faellesskaber og mgdesteder ved:
e At understgtte netveerksorienterede tiltag og selv oprette
netvaerksgrupper og fora, hvor ideer til aktiviteter og
arrangementer kan udveksles
e At borgerne — bl.a. gennem brugerbestyrelser - inddrages
mest muligt i beslutninger og opgavel@dsningen gennem



udvikling af tilbuddenes paedagogiske praksis og
demokratiske processer.

At vaere brobyggere til lokalsamfundet og andre steder ved at
have fokus pa mgdesteder, arrangementer og relationer i
klubber, foreninger, pa biblioteker, gennem virksomheder og
frivillige borgere som organisationer.

At styrke borgernes inklusion i samfundslivet ved at
understgtte deres muligheder for uddannelse og/eller
beskaeftigelse, frivillighed mv. gennem udvikling og leering.

3. Sammenhang gennem samarbejde

Vi sgger netveerksorienterede aktiviteter i et samarbejde med
borgere, pdrgrende, gvrigt netvaerk og fagpersoner og andre i
tilbud, foreninger, organisationer i kommunen, pd tveers af
kommuner og sektorer.

Vi samarbejder med borgeren om udarbejdelse og opfalgning
pd konkrete, individuelle mal for borgerens sociale
kompetencer, selvstaendighed og netveerk.

4. Kommunikation som nggle

Vi anvender seerlige kommunikationsmetoder og -teknologier
for bl.a. at opbygge og vedligeholde borgernes netvaerk.

Vi udbyder kurser til borgere om kommunikationsformer og
sociale spilleregler.

Ad. 3: Sundhed og trivsel

Vi vil styrke borgernes sundhed og trivsel gennem forebyggelse,
livsstilseendring og sundhedsfremme i hverdagen. Vi tager afsaet i et
sundhedsperspektiv med en helhedsorienteret og bred tilgang. Vi
har fokus pa at skabe bedre lighed i sundhed.

Det g@r vi ved:

At igangseette og deltage i en raekke initiativer, der styrker
borgernes trivsel og sundhed, f.eks. om sundhedsfremme og
medicinhdndtering.

At styrke borgernes robusthed og trivsel i forbindelse
andrede livssituationer f.eks. i forbindelse med overgang fra
ung til voksen eller ved indflytning i ny bolig.

At understgtte samarbejde pd tvaers med
samarbejdspartnere, der kan styrke den sundhedsfaglige
indsats for borgerne i hverdagen.

At inddrage medarbejdere med sundhedsfaglige kompetencer
i opgavelgsningen.

At iveerksaette kompetenceudvikling og aktiviteter pd tveers
om sundhed.



Tilbuddets egne
indsatsomrader:

Opfalgning og
afrapportering

Ad. 4: Velfaerdsteknologi og kommunikation

Vi vil styrke rehabiliteringsprocessen, borgernes og medarbejdernes
udvikling og trivsel ved at medtaenke og anvende velfaerdsteknologi
som et integreret middel til den paedagogiske indsats. Vi udnytter
nye teknologier til at kvalificere, effektivisere og udvikle
arbejdsgange i dagligdagen. Vi er herunder bevidste om, hvilke
formal og mal teknologien tjener, herunder gevinstrealisering.

Vivil i saerlig grad rette indsatsen mod:

e Borgerens muligheder for at agere sa selvstaendigt som
muligt i "Det digitale samfund".

e Borgerens oplevelse af stgrst mulig tilgeengelighed og
selvhjulpenhed i og udenfor egen bolig.

e Borgerens forudsaetning for at udvikle og udvide
kompetencer, ressourcer og trivsel.

e Borgerens mulighed for selvstaendigt og aktivt at kunne
treeffe egne valg.

Det enkelte tilbud beskriver indsatsomrader indenfor minimum 2
indsatsomrader inden for fokusomraderne 2,3 og 4.

Indsats er titel samt kort beskrivelse af indsatsen.
Malet angiver, hvad | vil opna.

Succeskriterierne beskriver den effekt, | gnsker at opna med
indsatsen. Laeg vaegt pa den borgerrettede effekt. | skal kunne
evaluere pa succeskriterierne med henblik pa, om | har opnaet den
gnskede effekt.

Aktiviteten (kan ogsa kaldes interventionen) fortzeller, hvad det er, |
seetter i gang for at opnd malet. Hvad det er, | faktisk ggr.

Derudover SKAL alle tilbud arbejde med maleredskabet “Lovende
praksis”.

Forstander/leder er forpligtet til:

e At deltage i revurderingen af fokusomrader og mal én gang
arligt.

o At gennemfgre en skriftlig evaluering af tilbuddets
fokusomrader

e At bidrage til Isbende refleksion og leering pa eget tilbud og
pa tveers i bl.a. lederdialogforum.






Fokusomrade 1: Faglige tilgange, metoder og effektmaling (om lovende praksis)
BMV 20-28 (Autisme/strukturmiljget og Psykiatrimiljget)

Indsats: (Hvilken praksis har I valgt at analysere gennem mdleredskabet med de 11 elementer i
Lovende praksis?):

FKO indsatsplanen (i kombination med BMV's supplerende beskrivelses model).

Hvad er det, der ggr, at | har valgt at belyse netop denne praksis gennem Lovende Praksis?

FKO indsatsplanen og BMV's supplerende beskrivelses model, er for den enkelte beboer og for
tilbuddets indsats, en helt central og arlig tilbagevendende plan og praksis, som har til formal,
at

a) sikre en malrettet, koordineret og individuelt tilpasset indsats ift. beboeren,

b) sikre, og understgtte inddragelsen af beboeren,

c) tydeligggre og dokumentere, den konkrete indsats for den enkelte beboer,

d) beskrive og dokumentere, hvordan der arbejdes i praksis bade, hvad angar indsatsmal
samt mal fra § 141 handleplanen / bestillingen,

e) dokumentere effekten, for beboeren af indsatserne.

Vi har nu arbejdet med FKO indsatsplanen i godt 2 ar, og da FKO indsatsplanen og den
supplerende beskrivelse er den vaesentligste plan og praksis til at malrette, koordinere, aftale,
planlzegge og beskrive indsatsen for og sammen med den enkelte beboer, er det helt
afggrende, at formalet opfyldes, og udbyttet/effekten viser sig — og er synlige og maerkbare for
beboeren, men ogsa for de pargrende og for tilbuddet.

Vi vil gerne kortleegge og belyse gennem de 11 elementer i Lovende Praksis, i hvor hgj grad
dette gor sig geldende.

Aktivitet (hvordan vil | gennemfgre kortlaegningen?):

Beslutningen om hvordan kortlaegningen skal gennemfgres, vil blive truffet pa fgrst kommende
MED- mgde i februar, og resultatet af MED-gruppens drgftelse, tages derefter med pa
teamenes P-mgder, hvor ogsa organiseringen af kortlaegningen kvalificeres og besluttes.

Der udvaelges 2 beboere / indsatsplaner i hvert miljg, og indsatsplanerne holdt op imod de 5
formal samt i den udstraekning det kan lade sig at ggre, beboernes egne oplevelser/vurderinger,
undersgges sa igennem de 11 elementer i Lovende Praksis.

Resultatet af belysningen og kortlaegningen, vil blive drgftet og behandlet i MED-gruppen samt
i medarbejdergrupperne med henblik pa, - om kortlaegningen giver anledning til eendringer i
arbejdet med indsatsplanerne.

De 11 elementer i Lovende Praksis:

1. Teori og viden. Praksis er forankret i veldefineret teori og aktuelt bedste viden.

2. Virkning. Der er undersggelser, som tyder pa, at praksis har en positiv virkning for borgerne pa et eller flere
af de omrader, der er sat som mal.



3. Beskrivelse. Praksis er systematisk beskrevet, fx nar det gaelder, hvilken gruppe borgere, den er rettet mod,
hvilke aktiviteter, den bestar i, og hvilke mal, den har.

4. Mal. Praksis indeholder klare og relevante mal for de deltagende borgeres udvikling eller velfaerd.

5. Overfgrbarhed. Praksis kan overfgres til andre tilbud, der er rettet mod tilsvarende grupper af borgere.
6. @konomi. Praksis er forbundet med en vis grad af gkonomisk rentabilitet.

7. Faglig refleksion. Praksis understgtter en faelles professionel faglig refleksion.

8. Relationelt samarbejde. Praksis understgtter, at medarbejderne har de rette professionelle relations-
kompetencer til at samarbejde konstruktivt med borgere, kolleger og andre fagprofessionelle.

9. Individuel tilrettelaeggelse. Praksis tager udgangspunkt i de konkrete styrker,udfordringer og gnsker hos
den gruppe borgere, indsatsen er rettet mod — og involverer borgerne i praksis.

10. Monitorering. Praksis involverer en systematisk monitorering af borgernesudvikling eller velfeerd, set i
forhold til de mal, der er sat.

11. Opfglgning. Der sker en Igbende opfglgning og tilpasning af praksis.

Supplerende under fokusomrade 1: Faglige tilgange, metoder og effektmaling

Indsats: BMV 20-28 vil i 2018 fortseette indlaeringen og implementeringen af arbejdet med

SMTTE modellen til effektmdling af indsatsen i forhold til den enkelte borger.

Mal:

e At der fortsat arbejdes med effektmalingsmodellen SMTTE. At teamene faerdigggr SMTTE hos de
beboere, hvor SMTTE er igangsat i 2017, og at SMTTE igangsaettes hos nye borgere i begge miljger,
saledes at vi opnar at fa “bedre og rigtigt fat i” modellen og opnar tilstraekkelig erfaring
med modellen, sa den kan blive en naturlig del af arbejdet med Indsatsplanerne, for at
kunne beskrive konkrete resultater som den enkelte beboer opnar gennem arbejdet med
indsatsmal.

Succeskriterier — herunder den borgerrettede effekt:

e At vived udgangen af 2018 - igennem brug af SMTTE kan dokumentere resultater og effekt
af indsatsen med indsatsmalene hos minimum 2 beboere i hhv autismemiljget og
psykiatrimiljget.

e At medarbejderne der har arbejdet med SMTTE i 2018 oplever, at de har faet "bedre fat” i
modellen.

Aktivitet:

e Hvert miljg vaelger sa snart udviklingsplanen er godkendt, 2 medarbejdere der sammen
med den ledelsesansvarlige for arbejdet med FKO og indsatsplanerne, planlaegger arbejdet
med SMTTE modellen for de borgere hvor SMTTE allerede er i gang — og for de 1-2 borgere
i hvert miljg, hvor SMTTE igangsaettes. SMTTE gennemf@res sammen med medarbejderne
pa P-mgderne og erfaringer opsamles og evalueres fgrste gang umiddelbart inden
sommerferien pa et P-mgde i hvert team.

e Der fglges op pa udviklingsplanen — mal, tidsplan og aktiviteter i MED-gruppen, pa P-
mg@derne og pa leder og adm. mgderne med et fast punkt pa dagsordnen.



Ansvarsfordelingen ift. opfglgningen, aftales hhv. pa leder- og adm. mgde, pa MED-mgde
samt pa alle 4 teams P-mgder umiddelbart efter, at udviklingsplanen er godkendt.

Evaluering af fokusomrade 1: Faglige tilgange, metoder og effektmaling

Denne del skal
forst afleveres
sammen med
Udviklingsplan
72019

- Om lovende praksis

Resultaternes forankring:

Beskriv, hvordan | har eller vil forankre resultaterne af arbejdet med mdleredskabet om lovende praksis og de 11
elementer som en del af jeres metodearbejde og muligvis praksis i hverdagen pa tilbuddet. Det kan veere, | har
eendret en praksis eller indfgrt en ny arbejdsgang.

Hvad har arbejdet med Lovende praksis i gvrigt givet anledning til?

Hvilke overvejelser har | haft undervejs?
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Fokusomrade 2: Netvaerk og relationer - BMV 24-28 (Psykiatrimiljget)

Indsats: / 2018 vil vi have fokus pa flytningen og beboernes forberedelse til den kommende
flytning — bl.a. via trivselskortet — ligesom vi igennem yderligere kvalificering af beboermgderne
og bruger-bestyrelsesmgderne, vil have fokus pd netvaerk, feellesskab og relationer, sociale
kompetencer, selvstaendighed samt (med)indflydelse pd egen og den faelles hverdag, samt blik
pd potentialerne hos den enkelte, herunder bl.a. i relation til den kommende flytning.

| indsatsplanerne vil trivselskortet og flytning vaere et emne, ligesom styrkelse af netveerk (jf.
netvaerksstrategiens definition af begrebet Netvaerk), vil indgad i den enkeltes indsatsplan.

Mal:

e Trivselskort: Vi vil i forbindelse med den fzlles og individuelle forberedelse til den
kommende flytning til Boenhed A, tilbyde alle beboerne i psykiatrimiljget, at udarbejde et
trivselskort — dels for at beboeren og vi kan fa en falles viden, blandt andet om personens
potentialer, og for sammen med den enkelte beboer at kunne inddrage — informere — og
seette ind, hvor beboeren og vi ser, at behovet findes i relation til den kommende flytning.

Samt, at afpr@ve om trivselskortet vil veere et brugbart supplerende redskab til at kvalificere
dialogen med beboeren, om beboerens trivsel generelt, men her mest i forbindelse med
flytningen, som for de fleste er fra deres mangearige bolig — til helt nye og stgrre boliger med
nye naboer og relationer mv.

e Beboermgder og brugerbestyrelsesmgder: At den (tydelige) igangvaerende udvikling og
kvalificering af beboermgderne i hus 24-28 fastholdes i 2018, herunder at beboermgderne
afholdes med faste intervaller hver anden uge, samt opleves forudsigelige og, er mgder som
beboerne gerne vil deltage i.

e At der pa beboermgderne og pa brugerbestyrelsesmgderne indgar faste punkter bl.a. med
emner om netvaerk, feellesskab, naboskab og relationer, selvbestemmelse og (med)indflydelse.

e At der til hvert beboermgde og brugerbestyrelsesmgde foreligger en dagsorden som er
visuelt understgttet og brugbar for beboerne, ligesom der udarbejdes referater fra
beboermgderne og brugerbestyrelsesmgderne som er visuelt understgttet og brugbar for
beboerne.

Succeskriterier — herunder den borgerrettede effekt:

e At samtlige beboere er blevet tilbudt at udarbejde et trivselskort, og at mindst 40 % har sagt
ja til tilbuddet og, at disse er udarbejdet.

e At vi undervejs registrerer/dokumenterer hvad der er vaesentligt for den enkelte, samt at vi i
processen skriftligt opsamler erfaringer fra arbejdet med trivselskortet, sa vi ved udgangen af
2018, har en grundig erfaring som kan veere grundlag for, hvorvidt vi skal arbejde videre med
trivselskort til malgruppen i Boenhed A.

e At der udarbejdes et visuelt arshjul for 2018, hvoraf det fremgar hvornar beboermgderne
finder sted som bade er rettet til beboerne og medarbejderne.
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e At der er visuelt understgttede dagsordner og referater fra alle beboermgderne i hus 24-26-
28, og at det er drgftet med beboerne, om maden at udarbejde dagsordner og referater p3,
at brugbart for beboerne.

e At beboerne pa brugerbestyrelsesmgderne refererer fra beboermgderne, f.eks. fra emner
om netvaerk, faellesskab, naboskab og relationer, selvbestemmelse og (med)indflydelse, eller
fra andre vigtige emner som er drgftet, og pa den made vaere med til at saette dagsordenen
med emner som beboerne synes er vigtige.

Aktivitet:

e Ledelsen i psykiatrimiljget har i fgrste omgang ansvaret for, at indhente tilstreekkelig viden
om trivselskortet og hvordan det anvendes, og derefter udarbejde forslag til, hvem, hvornar,
hvordan opgaven gennemfgres.

Viden om trivselskortet samt forslag til igangsaetning praesenteres pa P-mgderne i de to
medarbejderteam, og der traeffes de ngdvendige beslutninger.

Tilstraekkelig viden om trivselskortet samt forslag til igangsaetning skal vaere klart ved
udgangen af 1. kvartal 2018, hvorefter opgaven/arbejdet organiseres og igangsaettes.

e Medarbejdere og ledelse i hus 24-28 planlaegger beboermgderne for resten af aret og laegger
dem i et visuelt arshjul, og fortsaetter i gvrigt den positive udvikling som er igangsat i 2017.

Det drgftes fortsat Igbende pa P-mgderne og pa beboermgderne, hvordan mgderne og
organiseringen kan udvikles og forbedres, s medarbejderne og beboerne i faellesskab far sat
fokus pa, hvad der skal til, sa flest mulig beboere gnsker at deltage i mgderne.

e Der arbejdes fortsat med udviklingen af de visuelt understgttede dagsordner og referater, og
beboerne inddrages i vurderingen af, hvorvidt vi understgtter visuelt, sa det er brugbart for
beboerne.

e Der fglges op pa udviklingsplanens tidsplan og aktiviteter i MED-gruppen, pa p-mgderne og
pa leder og adm. mgderne med et fast punkt pa dagsordenen. Ansvarsfordelingen ift.
opfelgningen, aftales hhv. pa leder- og adm., pa MED-mgde, og pa de to teams P-mgder
umiddelbart efter, at udviklingsplanen er godkendt.
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Evaluering af fokusomrade 2: Netvaerk og relationer

I hvor hgj grad er malet/malene indfriet:

Denne del skal
forst afleveres
sammen med
Udviklingsplan
72019

Scala fra 1-5, hvor 5 er bedst

1 2 3 4 5

Hvilke tilfgjelser eller afvigelser har der vaeret i jeres aktiviteter?

Har | indfriet jeres succeskriterier?

Beskriv kort for hvert succeskriterie, hvorledes | kan iagttage, at jeres succeskriterier er indfriet. Hvis ikke | har
indfriet et succeskriterie, sa skriv hvilke Grsager, der er til det.

Resultaternes forankring:

Beskriv, hvordan | har eller vil forankre resultaterne som ny praksis i hverdagen pa tilbuddet. Det kan veere, | har
aendret en praksis eller indfart en ny arbejdsgang. Hvis | ikke @nsker at arbejde videre med at forankre resultatet, sa
beskriv hvorfor.

Hvis | vaelger at fortsaette med indsatsmalet, hvad vil | sa ggre anderledes?

Hvad er den vigtigste effekt, indsatsen har skabt for borgerne?
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Fokusomrade 3: Sundhed og trivsel - BMV 20-22 (Autisme/strukturmiljget)

Indsats: / 2018 vil vi isaer have fokus pd borgernes sundhed, trivsel og robusthed i forbindelse
med flytningen til de nye boliger i sidste kvartal i 2018, ligesom vi vil arbejde videre med
opgaven, at systematisere helbredsundersggelser en gang drligt.

Mal:

At flytningen til boenhed B i sidste kvartal i 2018, tilrettelaegges individuelt for den enkelte
borger, sa bade forberedelse og selve flytningen sker, pa den enkelte borgers praemisser.

Fortsaette det igangvaerende arbejdet ift. at der gennemfgres helbredsundersggelser for
samtlige beboere i hus 20-22, og at disse gennemfgres minimum en gang arligt hos
praktiserende lxege.

Malet for 2018 er, at yderligere 30 % af borgerne gennemgar en helbredsundersggelse hos
den praktiserende lege.

Succeskriterier — herunder den borgerrettede effekt:

Nar vi ved evalueringen kan konstatere, at alle beboerne fra hus 20-22, er flyttet til ny bolig i
boenhed B, uden det har givet anledning til veesentlige (negative) adfeerdsaendringer hos den
enkelte beboer, og nar vi kan konstatere at beboerne faerdes eller er pa ve;j til at feerdes
”"hjemmevant” i de nye omgivelser, og med de nye bofzller.

At yderligere 30 % af beboerne har gennemfgrt en helbredsundersggelse hos deres
praktiserende lzege. Den borgerrettede effekt er, at den enkelte i hgjere grad sikres, at der
iveerksaettes forebyggende tiltag eller behandling tidligere, hvor det matte vaere ngdvendigt.

Aktivitet:

Ledelsen, samt to flytte-ansvarlige medarbejder i samarbejde med kontaktpersonerne,
udarbejder en konkret, individuel plan for flytningen for den enkelte borger.

Planen skal indeholde hvordan huset i samarbejde med de pargrende og/eller andet netveaerk
padagogisk forbereder den enkelte beboer pa flytningen, samt hvordan selve flytningen skal
forega, og hvordan dagene/ugerne efter selve flytningen skal tilrettelaegges, og hvordan
beboeren stgttes i tilvaenningen til de nye omgivelser og nye bofzller.

Ledelsen har ansvaret for i samarbejde med personalegruppen, at beslutte hvilke beboere
der skal planlzegges helbredsundersggelse for i 2018, samt at igangsaette opgaven.

Der fglges op pa udviklingsplanens tidsplan og aktiviteter i MED-gruppen, pa P-mgderne og
pa leder og adm. mgderne med et fast punkt pa dagsordnen. Ansvarsfordelingen ift.
opfelgningen aftales hhv. pa leder- og adm., pa MED-mgde, og pa de to teams P-mgder
umiddelbart efter, at udviklingsplanen er godkendt.
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Evaluering af fokusomrade 3: Sundhed og trivsel

I hvor hgj grad er malet/malene indfriet:

Scala fra 1-5, hvor 5 er bedst

Denne del skal
forst afleveres
sammen med
Udviklingsplan
2019

1 2 3 4 5

Hvilke tilfgjelser eller afvigelser har der vaeret i jeres aktiviteter:

Har | indfriet jeres succeskriterier?

Beskriv kort for hvert succeskriterie, hvorledes | kan iagttage, at jeres succeskriterier er indfriet. Hvis ikke | har
indfriet et succeskriterie, sa skriv hvilke Grsager, der er til det.

Resultaternes forankring:

Beskriv, hvordan | har eller vil forankre resultaterne som ny praksis i hverdagen pa tilbuddet. Det kan veere, | har
aendret en praksis eller indfart en ny arbejdsgang. Hvis | ikke @nsker at arbejde videre med at forankre resultatet, sa
beskriv hvorfor.

Hvis | vaelger at fortsaette med indsatsmalet, hvad vil | sa ggre anderledes?

Hvad er den vigtigste effekt, indsatsen har skabt for borgerne?
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Fokusomrade 4: Velfaerdsteknologi og kommunikation
BMV 20-28 (Autisme/strukturmiljget og Psykiatrimiljget)

Indsats: Vi vil i starten af februar 2018 med udgangspunkt i medarbejdernes egne evalueringer
af (IKT) IT-kommunikations-arbejdet i 2017 (jf evalueringen af udviklingsplanen 2017), samt pd
baggrund af Michael Hjorts nylige opsamling, status og analyse af BMV's IKT arbejde, drgfte og
tilrettelzegge 2018’s indsatsomrdder, med henblik pa praecist, hvor og hvordan vi skal saette ind,
sa medarbejdere og beboere kommer videre i deres IKT udvikling.

Men seerligt tre ting gdr igen i medarbejdernes evalueringer og i Michael Hjorts analyse, nemlig,
at det opleves som en udfordring,

o | tilstraekkelig grad, for superbrugerne at fa videregivet viden til kollegaer/og som kollega, at
modtage viden — eller at fd organiseret denne opgave, sa flere medarbejdere bliver sa IT-
kommunikations kompetente, at man er i stand til at bista beboerne, sa beboerne har
mulighed for, at blive mere kompetente.

o At tilstraekkelig mange ser det, at stgtte mennesker/beboere med at udnytte teknologiens
muligheder til kommunikation, social aktivitet mv. som en del af en paedagogisk opgave, pd
lige fod med andre paedagogiske opgaver.

e At der er behov for, at opleere nye og flere superbrugere.

Som en seerlig ting i ar, vil vi i Igbet af 1. kvartal i 2018, drdfte og planlaegge hvordan vi sikrer, at
erfaringer og leering i kommunikationsforlgbet, baeres med videre fra BMV 20-28 til Boenhed A
og Boenhed B.

Mal:

e |2018, at igangszette og gennemfgre IKT-arbejdet, som malrettes efter medarbejdernes
egne evalueringer af IKT arbejdet i 2017, samt Michael Hjorts opsamling og analyse af status
fra januar 2018.

e At udvide og udvikle beboernes IKT kompetencer og ressourcer yderligere, sa flere far
muligheden for at blive mere kompetente, enten selvsteendigt eller med bistand. Samt at
beboerne far flere muligheder for at treeffe egne valg og opleve stgrre selvhjulpenhed, ved
hjaelp at IKT - kommunikations teknologier.

Succeskriterier — herunder den borgerrettede effekt:

e Nar vi ved naeste evaluering kan konstatere, at vi har gennemfgrt et arbejde som har
bevirket, at yderligere 30 % af medarbejdere er blevet tilstraekkelig kompetente til at
anvende kommunikative og kompenserende teknologier i samarbejde med beboerne.

e Nar vi ved naeste evaluering kan konstaterer, at yderligere 30% af medarbejderne opfatter
det, at stptte beboerne i at udnytte teknologiens muligheder til kommunikation, social
aktivitet mv. som en del af den daglige peedagogiske opgave, pa lige fod med andre
paedagogiske opgaver.

e Nar vi ved naeste evaluering kan konstaterer, at en eller flere beboere i alle 4 boenheder har
opnaet flere kompetencer ift kompenserende teknologier, og anvender dem - og derved har
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faet bedre og flere muligheder for, enten selvstaendigt eller med bistand, at treeffe flere egne
valg og opleve stgrre selvhjulpenhed ved hjzlp af IKT.

Aktivitet:

e De to ledelsesansvarlige og forstanderen, har ansvaret for at planlaegge og gennemfgre
mgde med Michael Hjort og superbrugergruppen, hvor det videre arbejde med IKT besluttes,
og der treffes beslutning om det videre arbejde som efterfglgende igangsaettes. Mgdet
afholdes sa snart det er muligt i februar maned.

e At der umiddelbart efter dette mgde leegges en detaljeret plan for arbejdet i 2018.

e Der fplges op pa udviklingsplanens tidsplan og aktiviteter i superbrugergruppen, i MED -
gruppen, pa P-mgderne og pa leder og adm. mgderne med et fast punkt pa dagsordenen.
Ansvarsfordelingen ift. opfglgningen tages op og aftales hhv. pa leder- og adm. mgde, i
superbrugergruppen samt pa MED-mgdet, og pa alle 4 teams P-mgder umiddelbart efter, at
udviklingsplanen er godkendt.

Evaluering af fokusomrade 4: Velfaerdsteknologi og kommunikation

I hvor hgj grad er malet/malene indfriet:

Scala fra 1-5, hvor 5 er bedst

Denne del skal
forst afleveres
sammen med
Udviklingsplan
2010

1 2 3 4 5

Hvilke tilfgjelser eller afvigelser har der vaeret i jeres aktiviteter:

Har | indfriet jeres succeskriterier?

Beskriv kort for hvert succeskriterie, hvorledes | kan iagttage, at jeres succeskriterier er indfriet. Hvis ikke | har
indfriet et succeskriterie, sa skriv hvilke arsager, der er til det.

Resultaternes forankring:

Beskriv, hvordan | har eller vil forankre resultaterne som ny praksis i hverdagen pa tilbuddet. Det kan veere, | har
aendret en praksis eller indfgrt en ny arbejdsgang. Hvis | ikke @nsker at arbejde videre med at forankre resultatet, sa
beskriv hvorfor.

Hvis | vaelger at fortsaette med indsatsmalet, hvad vil | sa ggre anderledes?

Hvad er den vigtigste effekt, indsatsen har skabt for borgerne?
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