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Sundhedsplejens 1 Y2 ars besgg i daginstitutioner

Baggrund

For at gge chanceligheden for alle bgrn i Kgbenhavns Kommune er
det et gnske at styrke sikkerhedsnettet omkring de sarbare og udsatte
bgrn og deres familier. Sundhedsplejen ser stort set alle familierne
kontinuerligt i hjemmebesggene i barnets fgrste levear frem til de er 8
maneder. Herefter tilbyder sundhedsplejen et 1V2 og et 2 2 ars besgg.

Tal fra sundhedsplejen i Kgbenhavns Kommune viser, at
sundhedsplejen opsporer bgrn, som har kommunikative og motoriske
udfordringer ved 8 maneders besgget, og at en stgrre andel af de bgrn
ogsa far bemarkninger ved sprog og motorik i
indskolingsundersggelsen.

Det er dog ikke alle bgrnefamilier, som tager imod tilbud om 1Y2 ars
besgg. Samtidig er der ikke sammenhang mellem om et barn far
bemarkninger ved BOEL, kommunikation og motorik ved 8
maneders besgget, og om familien far 1 V2 ars besgg.

Det vurderes derfor, at der er et potentiale for en bedre udnyttelse af
mulighederne i 1 ¥ ars besgget ved at styrke sundhedsplejens
opfelgning pa de bgrn, som far bemerkninger ved 8 maneders besgget
samt de familier, hvor sundhedsplejersken vurderer, at der er et behov,
og saledes sikre en tidlig sundhedsplejeindsats overfor sarbare og
udsatte familier. Endvidere er 1 ¥2 ars besgget det oplagte sted at koble
sundhedsplejens tilbud til daginstitutionen, sarligt for de bgrn som er
uden for dagtilbud.

Indhold

Nar barnet er 1 %2 ar tilbyder sundhedsplejen et hjemmebesgg til alle
smabgrnsfamilier. Sundhedsplejersken anvender en standardinvitation
til alle familier, og der er 1 ydelsesprofilen lagt op til, at
sundhedsplejersken kontakter familier med sarlige behov telefonisk. I
besgget er der fokus pa barnets sansemotoriske og psykosociale
udvikling, at stgtte familierne 1 sunde valg og fastholde udvikling af
sund livsstil, tilbyde radgivning i forhold til foreldreskab og barnets
trivsel, samt forebygge udvikling af overvaegt.

Det foreslas, at 1%2 ars besgget justeres, sa det i hgjere grad tilgodeser
sarbare og udsatte familier. Forslag til justering af 1 %2 ars besgget:

e Det vurderes, at 1Yz ars besgget i hgjere grad skal malrettes de
bgrn, som har s@rlige behov. Der gnskes en systematisk
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opfelgning pa de bgrn, som har faet bemarkninger ved BOEL-
prgven, motorik eller kommunikation i 8 maneders besgget, eller
opfelgning pa de bgrn, hvor sundhedsplejersken har en faglig
bekymring. Dette skal ske ved, at sundhedsplejerskerne tager
telefonisk kontakt for aftale om besgg, nar barnet er 1 V2 ar,
saledes at familierne opfordres til tage imod tilbuddet.

e Det vurderes, at der i 1 V2 ars besgget skal vare et fokus pa
overgangen til daginstitutioner i de familier, hvor bgrnene er uden
for dagtilbuddet. Der foreslas derfor en procedure, hvor
Forvaltningen fire gange om aret sender en opggrelse til
sundhedsplejen over de bgrn, som er uden for dagtilbud og uden
for venteliste, og at sundhedsplejersken pa den baggrund tager
telefonisk kontakt til familierne for aftale om besgg, nar barnet er
1 Y2ar.

o Det foreslas, at 1 V2 ars besgget tilrettelegges som abent hus
arrangementer i daginstitutionerne i samarbejde med det
padagogiske personale til de familier, som ikke har sarlige behov.
Dette vil styrke samarbejdet med daginstitutionerne. De ressourcer
som frigives ved abent hus arrangementer foreslas anvendt til det
tveerfaglige samarbejde om de bgrn, som er sarbare eller udsatte i
forbindelse med 1 ¥2 ars besgget.

Konsekvenser og @ndret praksis

Konsekvensen af at eendre pa den nuvarende besggsprofil i
sundhedsplejen vil veere, at 1% ars besgget ikke ngdvendigvis bliver
langt i hjemmet hos de familier, som ikke har s@rlige behov, men i
dagtilbuddet eller som Abent hus arrangementer i daginstitutionerne.
Desuden vil forslaget indebzre, at sundhedsplejersken tager telefonisk
kontakt for aftale om 1 V2 ars besgg til alle de bgrn, som har faet
bemerkninger i 8 maneders besgget samt de familier, som er uden for
dagtilbud. Andringerne i 1 ¥2 ars besgget skal indarbejdes i
sundhedsplejerskernes ydelsesprofil.

Forslaget affgder endvidere, at Pladsanvisningen fire gange arligt
sender en opggrelse over bgrn uden for dagtilbud til sundhedsplejen 1
hvert omrade.

Okonomiske konsekvenser

Forslaget er udgiftsneutralt, da det udelukkende fokuserer pa at give
omraderne en mulighed for at omfordele de ressourcer, som
sundhedsplejerskerne har til 1% ars besgg. Forslaget kraver en
politisk beslutning, da 1 %2 ars besgget er vedtaget som en del at
Kgbenhavns Kommunes ydelsesprofil.

Forslaget medfgrer muligheden for en omfordeling af tiden, saledes at
hvis der fx lokalt valges en lgsning, hvor de 20 % sarbare og udsatte
familier far tilbud om hjemmebesgg ved 1 %2 ar og 80 % af
smabgrnsfamilierne far tilbud om Abent Hus eller temaarrangementer,
vil der frigives ressourcer, sdledes at ca. 50 % af det samlede budget
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til 1 V2 ars besgget gar til de sarbare og udsatte familier, hvor det
tidligere var 20 %.

Den videre proces

Der er behov for at ivaerksa®tte en faglig proces med sundhedsplejen,
hvor 1 V2 ars besgget bliver kvalificeret i lyset af ovenstaende.

Side 3 af 3



