Center for Omsorg og Rehabilitering
Sundheds- og Omsorgsforvaltningen

Bilag 1

Evaluering af Sundheds- og Omsorgsforvaltningens fri-
sattelsesforsog 2.0 i IBO-hjemmepleje

Friseettelsesforseg 2.0

Friseettelsesforseget tager udgangspunkt i Kebenhavns Kommunes
(KK) tillidsdagsorden og er en del af KK's friseettelsesforsgg 2.0 for peri-
oden 2018-2020. | forsgget indgar felgende forvaltninger: BIF, BUF, KFF
og SUF. P4 tveers af forvaltninger ledes forsgget af @KF. Friseettelsesfor-
s@g 2.0 giver en enkelt enhed i den deltagende forvaltning mulighed
for at blive midlertidigt frisat fra eksisterende kommmunale eller interne
regler og procedurer, samt mulighed for at afpreve nye innovative tiltag
for at afdaekke, om disse medferer frigerelse af tid og en bedre kvalitet i
lasningen af kerneopgaven.

Frisaettelsesforseg 2.0 i SUF

Hvordan er processen forlgbet?

Forsegeti SUF er foregdeti Indre by/@sterbro (IB@-hjemmepleje) som
et bottom-up projekt med involvering og idegenerering blandt medar-
bejderne. En proces, der i lighed med erfaringer fra frisaettelsesforseg
1.0, har vist sig konstruktiv omend tidskreevende.

Medarbejderne i IB@ har valgt at udfordre rammerne indenfor to omra-
der, hvor de oplever kompleksitet og ser mulighed for optimering af ar-
bejdsgange i den daglig praksis. Det drejer sig om hhv.:

e Tema 1: Arbejdsgang for anmodning og bestilling af arbejds-
redskaber til borgers hjem og

e Tema 2: Arbejdsgang for bevilling af to kropsbarne hjeelpemid-
ler - bleer og kompressionsstremer.

Med a&ndrede, forenklede arbejdsgange er mélet at nedseette sagsbe-
handlingstiden til gavn for bdde borgeren og medarbejderen.

SUF-MED-udvalget blev orienteret i forbindelse med igangsaettelsen af
forsgget og om denne slutevaluering d.28. september 2020, ligesom lo-
kale tillidsrepraesentanter for hhv. FOA og DSR har veeret en del af pro-
jektets styregruppe. Sundheds- og Omsorgsudvalget er orienteret d.
25. oktober 2018, d. 20. juni 2019 samt orienteres om denne slutevalue-
ring d. 8. oktober 2020.
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Hvilken metode er anvendt til at evaluere frisaettelsesforsaget ift. de
tre besluttede indikatorer?

@U har besluttet, at forseget skal evalueres ud fra tre indikatorer, hhv.
produktivitet, medarbejdertrivsel samt kvalitet. Fors@get er evalueret pé
baggrund af de hypoteser, som er preesenteret herunder.

Tabel 1 Oversigt over hypoteser for de to temaer

Tema

Indikator Hypotese

Anmodning og bestil-
ling af arbejdsredska-

Produktivitet

tes (se note).

Administrations- og bestillingstid for medarbejdere i hjemmeplejen nedseet-

barne hjzelpemidler

stremper.

ber
Medarbejdertrivsel | Medarbejdere i hjemmeplejen oplever lettere arbejdsgange og stgrre indfly-
delse pd bestillingspraksis og dermed afledt ejerskab og sterre indflydelse pa
opgaven.
Kvalitet Medarbejdere oplever lettere arbejdsgange og mindsket tidsforbrug. Anven-
des som proxy for kvalitet for medarbejderne /organisationen.
Bevilling af krops- Produktivitet Forsgget forventes at kunne nedsaette sagsbehandlingstiden med 10 kalen-

derdage for blebestilling og fire kalenderdage for standardkompressions-

Medarbejdertrivsel

gen.

Kontinenssygeplejersker og sdrsygeplejersker tildeles stgrre ansvar, gor brug

af kompetencer og far mere indflydelse p& opgaven og fremdrift i sagsgan-

Kvalitet

Nedsat sagsbehandlingstid og tidligere iveerksaettelse af indsatserne anven-

des som proxy for gget borgertilfredshed og dermed kvalitet.

tre dage ved standardbestilling).

Note: Forsgget eendrer ikke ved leveringstiden pa arbejdsredskaber til borgerens hjem (hhv. én hverdag ved akutbestilling og

Tabel 2 praesenterer sammenhaengen mellem hypoteser og hvorvidt

hypoteserne kan af- eller bekraeftes i forsgget.

Tabel 2 Oversigt med status pa hypoteser

Tema

Hypotese

Resultat

Anmodning og be-

Administrations- og bestillingstid for medarbej-

Hypotese bekraftet: Sagsbehandlingstiden med

barne hjselpemid-

ler

handlingstiden med 10 kalenderdage for blebestil-
ling og fire kalenderdage for standardkompressi-

onsstrgmper.

stilling af arbejds- | derei hjemmeplejen nedsaettes. den nye arbejdsgang nedsaettes fra 29 min. til 10
redskaber min.
Medarbejdere i hjemmeplejen oplever lettere ar- Hypotese bekraeftet: Personalet beskriver en gene-
bejdsgange og starre indflydelse pé bestillings- rel tilfredshed med arbejdsgangen, som frigiver tid
praksis og dermed afledt ejerskab og sterre indfly- | tilandre opgaver.
delse pa opgaven.
Medarbejdere oplever lettere arbejdsgange og Hypotese bekraeftet: Personalet beskriver en gene-
mindsket tidsforbrug. Anvendes som proxy for rel tilfredshed med arbejdsgangen, som frigiver tid
kvalitet for medarbejderne /organisationen. tilandre opgaver.
Bevilling af krops- | Forsgget forventes at kunne nedsaette sagsbe- For blebestilling: Hypotese bekraeftet: Sagsbe-

handlingstiden er reduceret fra 32 til 15 dage.
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For kompressionsstremper: Hypotese kan ikke be-

kraeftes: F4 borgere har vaeret inkluderet i forsgget.

Kontinenssygeplejersker og sarsygeplejersker til-
deles stgrre ansvar, ggr brug af kompetencer og
far mere indflydelse p& opgaven og fremdrift i

sagsgangen.

For blebestilling: Hypotese bekraeftet: Sygeplejer-
skerne kan agere som ressourcepersoner ift. parg-

rende, borgere og kolleger.

For stottestreomper: Hypotese bekraftet:
Sygeplejerskerne kan agere som ressourcepersoner
ift. kolleger.

Nedsat sagsbehandlingstid og tidligere iveerkseet-
telse af indsatserne anvendes som proxy for gget

borgertilfredshed og dermed kvalitet.

For blebestilling: Hypotese bekraeftet. Borgerne far
hurtigere iveerksat indsatsen. Sygeplejersker oplever
en faglig stolthed over, at specielt terminale borgere

og borgere med demens far gleede af forsgget. Syge-
plejerskerne oplever feerre henvendelser fra frustre-

rede borgere.

For stettestremper: Hypotese kan ikke bekraftes

Hvordan lgses opgaven anderledes nu end tidligere?

Tema 1

Forsgget har forenklet anmodnings - og bestillerproceduren for ar-

bejdsredskaber mellem hjemmepleje, visitation og Hjaeelpemiddelcen-

tret (HMC). Administrations- og bestillingstid er reduceret med i gen-

nemsnit 19 minutter pr bestilling for hjemmeplejens medarbejdere, og

dermed frigivet tid til kerneopgaven. P4 baggrund af forsggets positive

resultater, er den afpreovede arbejdsgang i forsgget videreudviklet i
samarbejde med HMC og dokumentationsmedarbejdere i SUF og ud-

bredt til de gvrige hjemmeplejeenheder primo marts 2020.

Tema 2

Inden for tema 2 er det afpravet at flytte bevillings- og bestillerfunktio-

nen fra HMC til hjemmesygeplejen for hhv. bleer og standard kompres-

sionsstremper. Hiemmesygeplejen er i forsgget blevet tildelt bevillings-

og bestillingsretten, hvor HMC fortsat har ansvaret for den administra-

tive og gkonomiske del af sagsbehandlingen. Yderligere har tre sarsy-

geplejersker modtaget omfattende kompetenceudvikling i kompressi-

onsbehandling og méltagning til standard kompressionsstremper, s&

det undgas, at borgerne afventer, at en bandagist foretager opmalin-

gen.

Hvad har de positive erfaringer veaeret?

Tema 2 Arbejdsgang for bevilling af kropsbdrne hjselpemidler - bleer
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Forsgget har vist, at sagsbehandlingstiden for bevilling af bleer med den
nye arbejdsgang er reduceret fra 32 dage til 15 dage. Medarbejderne
beskriver i forsgget, at de oplever en faglig stolthed ved, at specielt ter-
minalt syge borgere og borgere med demens far gavn af den nedsatte
sagsbehandlingstid. P4 baggrund af de positive erfaringer fra forseget
arbejder SUF pt. pa at udbrede den &endrede arbejdsgang pé bleomra-
det til at omfatte alle fem hjemmeplejeenheder i SUF.

Hvad har udfordringerne vaeret pa hhv. enhedsniveau og forvaltnings-
niveau?

Tema 2 Arbejdsgang for bevilling af kropsbdrne hjselpemidler - stan-
dard kompressionsstreamper

Det har i forsgget ikke veeret muligt at pavise en nedseettelse af sagsbe-
handlingstiden for bestilling af standardkompressionsstremper. | for-
spgsperioden har det kun veeret muligt at inkludere 29 borgere, hvoraf
fa (10 borgere) endte med en standard kompressionsstrempe, som var
malgruppen for afprgvningen til maltagning til kompressionsstremper.

Fors@get har afdeekket en raekke barrierer i organisationens arbejds-
gange, som har stdet i vejen for et effektivt borgerforlgb. Barriererne
omfatter primeert udfordringer i samarbejdet med praktiserende leeger,
manglende sufficient afvanding af borgernes ben samt udfordringer
med borgernes accept af den teetsiddende kompressionsbehandling.

P& baggrund af forsggets erfaringer vil forvaltningen ikke implementere
arbejdsgangen, hvor sygeplejen foretager opmaling til standard kom-
pressionsstremper. Afprgvningen af arbejdsgangen med bevillings-
funktionen for hjemmeplejens borgere giver dog en agil arbejdsgang
for sarsygeplejerskerne. Derfor arbejder forvaltningen videre med at
udvikle af arbejdsgangen og evt. senere at udbrede denne til de gvrige
hjemmeplejeenheder i SUF.

I hvilket omfang er der opnaet forenkling af regler?
Der henvises til ovenstdende svar.

I hvilket omfang er det lykkedes at skabe nye og innovative mader at
lose opgaverne pa?

Der henvises til ovenstaende svar.
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