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Fase 1: Kortleegning

Introduktion

Om sektorplanen

Udvalget for Velferd, Arbejdsmarked og Erhverv vedtog
den 3. Februar 2014, at en ny aldrepolitik og sektorplan for
eldreomradet skal udarbejdes. ZLldrepolitikken indgar som
en integreret del af arbejdet med sektorplanen.

Det overordnede formal er at synliggare og sikre
sammenhang i kommunens malsatninger og indsatser
inden for aldreomradet.

Sektorplanen skal skabe et vidensgrundlag for udvikling af
fremtidens @ldresektor og fungere som planlaegnings- og
styringsvaerktgj for kommunens arbejde pa aldreomradet
fra 2015 til 2024. Sektorplanen vil blive opdateret labende,
minimum hvert 3. ar

Formal

Skabe grundlag for prioriteringer
Sikre holdbar drift og udvikling
Sikre en holdbar gkonomi
Realisere de politiske malsetninger

Indsatsomrader

Sektorplansarbejdet er blevet opdelt 1 7 indsatsomrader, som 7
arbejdsgrupper arbejder pa:

1 A& ldreprofil og Tilbud — 2 Organisation og Forvaltning — 3
Kvalitet - 4 Demensomradet — 5 Rehabilitering — 6 Boformer og
Tilgeengelighed — 7 Velfaerdsteknologi

Sektorplanens faser

Sektorplanen er opdelt i tre faser:

Fase 1: Kortleegning — med statusredegarelse
Fase 2: Udvikling — med borgerinddragelse
Fase 3: Planleegning




1. ZAldreprofil

Gruppen af &ldre borgere kan opdeles i 3
grupper:

1) Raske og friske sldre

2) Aldre med funktionsnedsettelser som kan klare
sig selv

3) Aldre, som er svaekkede og har behov for pleje
og stotte

Pa nuvearende tidspunkt er der ikke lavet en statistisk

oversigt over fordelingen af disse grupper i byer og
bygder i Kommunegqarfik Sermersooq.

Fordelingen af aldre over 65

1 Kommuneqarfik Sermersooq
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Zldre 1 Kommuneqarfik Sermersooq 2015

I hele kommunen har vi pr. 1. marts 2015 1261
alderspensionister samt 1064 borgere i gruppen 60-64
arig.

I nedenstdende figur ses fordelingen af &ldre over 65 1
Kommunegarfik Sermersooq.

Pa naeste side findes en tabel indeholdende alders- og
kensfordeling for seldre i kommunens byer og bygder.
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ZEldreprofil 1 byer og bygder 2015

Sted/Kon

Kommunegqarfik Sermersooq

Meend
Kvinder
Byer
Meend
Kvinder

Bygder
Meend
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Meend
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Mend
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Mand
Kvinder

Isortoq
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Meend
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Indbyggere 60-64 ar 65-79 ar 80-90ar +91ar Alderspensionister
22317 1064 1119 139 3 1261
11724 613 634 55 1 690
10593 451 485 84 2 571

981 129 2 1111
82 10 1 93
50 2 0 52
32 8 1 41
16992 795 765 102 2 869
448 445 39 1 514
347 320 63 1 376
198 8 20 5 1 26
5 14 0 0 14
3 6 5 1 12
66 11 1 2 0 3
8 0 1 0 1
3 1 1 0 2
1496 98 149 18 0 167
60 74 9 0 83
38 75 9 0 84
95 13 14 1 0 15
7 8 0 0 8
6 6 1 0 7
2093 70 87 7 0 94
45 45 4 0 49
25 42 3 0 45
197 9 11 0 0 11
6 6 0 0 7
3 5 0 0 5
79 4 0 0 0 0
2 0 0 0 0
2 0 0 0 0
242 14 16 1 0 17
8 9 1 0 10
6 7 0 0 7
113 6 10 1 0 11
2 5 0 0 5
4 5 1 0 6
309 17 19 0 0 19
12 14 0 0 14
5 5 0 0 5
426 15 26 2 0 28
8 13 1 0 14
7 13 1 0 14
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Den demografiske udvikling

Vi bliver flere eeldre

Kommuneqarfik Sermersooq og iseer hovedstaden
Nuuk er i modseetning til de fleste andre regioner

og bosatninger i befolkningsmaessig vaekst. Ser man
naermere pa befolkningens sammensatning skifter
billedet imidlertid alt efter, hvilken befolkningsgruppe
vi betragter.

Vi bliver flere zeldre, men ikke flere unge og
arbejdsstyrken stagnerer.

Kommunens demografiske udvikling afslarer
overordnet folgende tendenser:

Steerkt stigende antal zldre i kommunen over de
neeste artier

Tre gange sa mange aldre over 75 ar i 2040
Stigende antal demensramte

Flere zldre i bygderne - men feerre til at tage sig af
dem

Udfordringer pa ®ldreomradet

Fremtidsbilledet, som fremgar af figur 1, varsler en
raekke udfordringer, som kommunen ma tage alvorligt 1
de kommende &r. Nedenfor ses nogle af de spergsmal,
som sektorplanen skal hjelpe os til at give et svar pa:

Hvordan kan man hjelpe de aldre til at blive laengst
muligt i eget hjem?

Hvordan kan vi gere det attraktivt at arbejde 1
ldresektoren?

Hyvilke boformer til &ldre vil vaere mest velegnede
set 1 dette udviklingsperspektiv?

Hyvilke sygdomme skal vi have serlig fokus pa?
Hvad skal der gares for, at de &ldre kan blive ved
med at have et aktivt liv?

Hvordan kan vi hjelpe @ldre til at hjelpe
hinanden?

Hvordan kan vi skabe grobund for mere frivilligt
arbejde til statte for eldre?

Hvordan kan vi bruge den nye teknologi?

Figur 1: Fremskrivning af antal a&ldre over 65 2000-2040 i Kommuneqarfik Sermersooq
Kilde: Grenlands Statistik
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Figur 1 er ikke en prognose, men blot en fremskrivning, hvor der fx ikke er taget hgjde for en evt. markant tilflytning til
Nuuk i tidsperioden.
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Befolkningsudviklingen

Aldersfordelingen 1 befolkningen har afgerende
betydning for kommunens muligheder for at vide-
reudvikle velfeerd og sikre et godt liv for aldre.

Befolkningsudviklingen kan udtrykkes i1 "forserger-
kvotienten”.

Forsargerkvotienten

Forsergerkvotienten angiver andelen af befolkningen i
arbejdsdygtig alder i relation til summen af bgrn og
@ldre uden for arbejdsstyrken.

Forsergerkvotientens udvikling er i figur 2 beregnet for
Kommunegarfik Sermersooq og for hele landet.

I figur 3 er udviklingen i de tre aldersgrupper beregnet
for kommunen i perioden 1980 til 2013.

Figur 2: Forsergerkvotient, hele landet og Kommuneqarfik
Sermersooq, 1980-2013

Figur 3: Udviklingen i tre aldersgrupper, 1980-2013, indeks
1980 = 100,0
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Note: Forsargerkvotienten er beregnet som summen af barn
og aldre divideret med arbejdsstyrken (18-64 ér).

Kilde: Forvaltningen pa basis af Grenlands Statistik,
Statistikbanken, marts 2013

Figuren viser, at tendensen 1 udviklingen af
forsergerkvotienten er nogenlunde den samme 1
kommunen som i hele landet.
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Kilde: Gronlands Statistik, Statistikbanken, marts 2013

Figuren viser, at der de seneste tre artier har veeret en
tendens til, at gruppen af bern under 15 ar har ligget
stabilt pd samme niveau, mens gruppen af aldre har en
starre og sterre vaekst hen over den samlede periode.
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Aldersfordeling 1 Grenland

Ser vi pd alderssammensatningen i en fremskrivning af
aldersfordelingen til 2040 ses, at vi langsomt bliver faerre 1
den arbejdsdygtige alder, mens den aldre befolkning
vokser drastisk 1 antal.

1984 1994 2004 2014 2024 2034 2040
Personer
I alt 52.347 55.419 56.854 56.282 55.538 54.269 53.354
0-6 6.552 7.876 6.346 5.594 5.693 5.275 5.095
7-17 10.608 9.407 10.763 8.803 8.344 8.216 7.866
18-24 8.768 5.145 5.534 6.358 5.331 5.073 5.015
25-64 24.521 30.652 31.087 31.285 30.547 28.078 27.602
65-74 1.319 1.681 2.332 3.044 3.957 5.094 4.430
75+ 579 658 792 1.198 1.666 2.533 3.346
Procent
0-6 12,5 14,2 11,2 9,9 10,3 9,7 9,5
7-17 20,3 17,0 18,9 15,6 15,0 15,1 14,7
18-24 16,7 9,3 9,7 11,3 9,6 9,3 94
25-64 46,8 55,3 54,7 55,6 55,0 51,7 51,7
65-74 2,5 3,0 4.1 5,4 7,1 94 8,3
75+ 1,1 1,2 1,4 2,1 3,0 4,7 6,3

Kilde: Departementet for Familie og Justitsvaesen 2014



Sundhed og sygdom

Sundheds- og sygdomsprofil

I Kommunegqarfik Sermersooq er der ikke udarbejdet
en sundhed- og sygdomsprofil for kommunens
befolkningsgrupper. Forvaltningen har dog igennem
sit arbejde med aeldregrupperne et bredt kendskab til
de zldres sundhed, aktiviteter og sygdomme.

Sundhed og aktivitet

Mange ®ldre i Nuuk er ressourcestaerke borgere, som
bor 1 eget hjem. De er aktive i foreninger og
aktivitetscentre.

Der er i Nuuk gode muligheder for, at de &ldre fortsat
kan leve et aktivt liv. Der er mange aktiviteter, heraf
star kommunen for dagcentre og aktivitetscentre,
mens de fleste aktiviteter for raske @ldre er iveerksat af
frivillige foreninger.

I aktivitetscentre inddrages eldre i forskellige
aktiviteter alt efter borgerens formdaen. Det kan vere
felles gymnastik, sociale aktiviteter, temadage om
sund kost.

Byer og bygder udenfor Nuuk

Aktivitetstilbud og frivillige foreninger er der dog ikke
sd mange af'i byer og bygder udenfor Nuuk. I
bygderne er de &ldre afhaengige af stotte fra deres
familier.

Det er fortsat vanskeligt at komme rundt i byer og
bygder udenfor Nuuk, iser for aeldre med
funktionsnedsettelser, eksempelvis gangbesveer.

Sygdomme

De mest almindeligt forekommende sygdomme blandt
&ldre er:

Aldersbetinget skregbelighed

Aldersbetinget skragbelighed er kendetegnet ved
ufrivilligt vaegttab, treethed, lav fysisk aktivitet, almen
svakkelse eller underernaring. Skrabelighed er ikke
ngdvendigvis kun et resultat af, at man er blevet aldre.

Livsstilssygdomme

Livsstilssygdomme er lidelser som opstdr som folge af
ens livsforelse. Mange aldre lever med falger efter
livsstilssygdomme som rag, alkohol og et hardt fysisk
arbejdsliv. Blandt aldre ses et stigende antal med
sukkersyge, fedme og gangbesver pa grund af slidgigt.
Gra steer 1 gjnene, lungesygdomme, tuberkulose, visse
demenstyper og kraeftsygdomme er ogsa en almindelig
folge af livsfarelse. Mange aldre rammes ligeledes af
hjernebladninger og blodpropper.

Demens

Med det stigende antal &ldre ses ogsa en stigning 1
antallet af demensramte (se afsnit 5).
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2. Tilbud til &eldre 1 Kommuneqarfik Sermersooq

Dagntilbud til ®ldre 1 Kommuneqarfik Sermersooq

Plejehjem/
alderdomshjem

AZldrekollektiv

Aflastningspladser

o A 2 4

Skeaermet enhed

Tilbud Nuuk  Qegertar- Kapisillit ~ Paamiut Tasiilag ~ Bygder
suatsiaat Dst

Ittoggor-
toormiit

Hjemmehjelp X X X X X X X X
Aldrekollektiv X X X X
Alderdomshjem/plejehjem X X

Aflastningspladser X x* X X X xX*
Traening og aflastning X

Madudbringning X

Vedligeholdende traning X X** X** X** X** X** X** X**
Hjeelpemidler og X X X X X X X X
boligeendringer

Karsel Handicapbusser X X

Dagcentre X X

Daghjem X

Statteperson X X X X X X X X
Sagsbehandler X X X X X X X X
Forebyggende X X X X X X X X
hjemmebesgg

Vejledning Demens X X X X X X X X

*Hvis der er plads pa eldrekollektivet
**Rejsende terapeutteam kommer 1-2 gange arligt, og treeningsprogrammer kan udleveres efter individuel vurdering
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Botilbud til &ldre

I Kommunegqarfik Sermersooq tilbyder vi boformer for
xldre med forskellige behov for pleje og omsorg:

Plejehjem
Alderdomshjem
Aldrekollektiv
Skzermet enhed

Dagninstitutioner 1 kommunen

2 plejehjem i Nuuk

1 skeermet enhed 1 Nuuk

1 alderdomshjem i Paamiut

1 &ldrekollektiv i Arsuk

1 xldrekollektiv i Qegertarssuatsiaat
1 &ldrekollektiv i Tasiilaq

1 eeldrekollektiv i Ittoggortoormiit

Plejehjem/ Alderdomshjem

Dagndakket pleje for borgere, der ikke leengere er i

stand til at bo i eget hjem. Dette geelder, hvor borgeren

ikke er i stand til at:

e Varetage personlig hygiejne, af- og paklaedning og
toiletbesag eller tage initiativ til dette

Skaermet enhed

For borgere med plejebehov, som ikke kan varetages i
plejehjem, hvor hyppige tilsyn, pleje og stette til
strukturering af hverdagen kraeves. Formalet er at sikre
egnet bolig og statte til borgere med serlige behov.

Borgeren skal have en diagnose med erkleeret
middelsveer/svaer demens eller en lignende sygdom.

Den skermede enhed er dagndaekket.

o Selv at spise og drikke eller tage initiativ til dette
e Mobilisere sig selv

e Tage initiativ til aktiviteter

e Tilkalde hjelp

Zldrekollektiv

Deagndakket pleje for borgere, der ikke leengere er i
stand til at veere 1 eget hjem, og som ikke er
plejekraevende.

Aldre, som ikke kan klare sig i eget hjem med statte,
kan sgge om plads pa et aeldrekollektiv.

Ny skeermet enhed
Kommunen har én skaermet enhed (Tikitaq), som
ligger 1 Nuuk og har 6 pladser.

Fra 1. maj 2015 flyttes afdelingen til Ippiarsuk, hvor
der bliver 10 pladser, heraf er 1 beregnet til
egteparstue.

Zldre- og handicapvenlige boliger

En aldre- eller en handicapvenlig bolig er en lejlighed
eller et hus, der er specielt indrettet til at imadekomme
behov hos aldre eller personer med handicap.

Der er ikke personale tilknyttet en aldre- eller
handicapvenlig bolig.

Kommuneqarfik Sermersooq visiterer borgere til aeldre-
og handicapvenlige boliger administreret af Iserit og
INI.
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Dagninstitutioner

Utoqqgaat Illuat Nuuk Ippiarsuk Utoqqgaat Illuat Paamiut
Rasmuuseeqqap Aqq.3 B-1483 Attartu 107 William Jensenip Aqqg. 2

3900 Nuuk 3905 Nuussuaq 3940 Paamiut

Plejehjem med 37 pladser Plejehjem med 20 pladser Alderdomshjem med 19 pladser

Aldrekollektivet Utoqgallak Aldrekollektiv i Tasiilaq Aldrekollektiv i Ittogqortoormiit
B-2439 Postbox 84 Qanganitsat Tuaat B-255
Qegertarsuatsiaat 3914 Tasiilaq 3980 Ittogqortoormiit
ZEldrekollektiv med 10 pladser Aldrekollektiv med 16 pladser Aldrekollektiv med 7 pladser

Aldrekollektiv Arsuk

.~ S S
=gl | | P e

B947
3932 Arsuk

Aldrekollektiv med 8 pladser

Pillorissaavik Tikitaq Kommunalbestyrelsen har den 2. juni
2014 besluttet at nedlegge
Rasmuuseeqqap Aqq.3 B-1483 Rasmuuseeqqap Aqq.3 B-1483 Eldrekollektivet i Arsuk. Det nedlegges,
3900 Nuuk 3900 Nuuk . .
ndr den sidste beboer har fiet en plads ved
Skermet enhed med 6 pladser Alderdomshiemmet i Pacmiut
Treenings- og aflastningsenhed med 9 1. maj 2015: Flyttes til Ippiarsuk og raomstyermmet t Faamut.
pladser udvides til 10 pladser
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Dagtilbud

I Kommuneqarfik Sermersooq ydes to
former for dagtilbud

e Dagcenter
e Daghjem

Dagcenter

Aktivitetstilbud 1 dagtimerne for fortids- og
alderspensionister med behov for inklusion og
forebyggelse af isolation.

Ydelsen kan modtages af borgere, som selvsteendigt
foretager hdndhygiejne, toiletbesag, loft af madbakke,
indtagning af ernaring og vaeske og begar sig i sociale
sammenhange.

Tilbud abent k1. 09-15

Daghjem

Daghjem er et aktivitetstilbud til fertids- og
alderspensionister med behov for ekstra stotte og
behov for inklusion.

Ydelsen kan modtages af borgere, som har behov for
statte 1 forbindelse med handhygiejne, toiletbesog,
indtagning af ernaring og vaske samt til at begd sig 1
sociale sammenhange.

Tilbud dbent k. 09-15

-~ _
Pilutaq Ippiarsuk Aktivitetscenter Utoqgat Iluat Nuuk
Aqqusinersuaql5 A Attartu 107 Rasmuuseeqqap Aqq. 3
3900 Nuuk 3905 Nuussuaq 3900 Nuuk
Aktivitetscenter 1 Nuuk med 60 Dagcenter med 33 pladser Daghjem med 6 pladser
pladser Daghjem med 19 pladser
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Udfordringer og muligheder i kommunens institutionstilbud

Udfordringer

Losninger

Alderdomshjem i Paamiut

Kommuneqarfik Sermersooq har grundet stigning i
antallet af ldre konstateret et markant behov for
kapacitetsudvidelse pé plejehjemsomradet. I Paamiut er
antallet af ldre over 65 ar steget fra 137 1 ar 2005 til
167 zldre 1 2015. Derudover diagnosticeres flere og
flere med demens, hvilket nadvendigger egnede
skaeermede enheder til denne gruppe borgere.

» Kommunen planlaegger anlaeggelse af nyt Plejehjem
1 Paamiut. Byggeriet er projekteret og finansieret.
Byggeriet starter efter planen 2016. Der er sggt om
medfinansiering fra selvstyret.

Alderdomshjem i Tasiilaq

Den nuvearende institution er bygget som et decideret
®ldrekollektiv og saledes indrettet til selvhjulpne
borgere. Grundet det stigende antal ldre (stigning fra
5812005 til 94 1 2015) samt stigende antal
plejekraevende aldre, er der behov for et nyt plejehjem,
som har flere pladser og kan tage sig af plejekraevende
®ldre borgere.

» Kommunen planleegger anleeggelse af nyt plejehjem

1 Tasiilag. Byggeprogram er faerdigt ultimo 2015.
Byggeriet skal finansieres. Der er sggt om
medfinansiering fra selvstyret.

Zldrekollektivet i Ittogqortoormiit

Aldrekollektivet er gammelt og nedslidt og praeget af
mange ars manglende vedligehold. &Aldrekollektivet er
oprindeligt normeret til 6 beboere, men har konstant
minimum 7 fastboende samt venteliste, hvor der fra tid
til anden er ekstra pres for aflastning for
feerdigbehandlede borgere, og hvor flytning til
alderdomshjem grundet geografi er umuligt.

» Forvaltningen undersgger mulighederne for

udvidelse og renovering af eldrekollektivet samt
tilbygning med felles aktiviteter, depot mm. Der er
sogt om medfinansiering hos selvstyret

Aflastning og plejeboliger i Nuuk

Der er venteliste pa plejeboliger og
aflastningspladser.

» Nér demensenheden flyttes fra Utoqqaat Illuat til

Ippiarsuk, giver det mulighed for ombygning og
udvidelse af Uttoqqaat Illuat, sdledes at der skabes 6
nye pladser — 2 til pleje og 4 til aflastning — og
fornyelse af aktivitetscenteret. Der er afsat 5,225
mio. kr. til udvidelsen i 2016.
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Jvrige tilbud

Hvilke tilbud?

Hjemmehjeelp

Traenings- og aktivitetstilbud
Forebyggende hjemmebesag
Hjeelpemidler

Boligeendring

Madordning
Kearselsmuligheder
Aflastning

Vejledning om demens
Stetteordning

Malet er hjelp til selvhjeelp

Ud over botilbud, dagtilbud og forsgrgelsesydelser yder
Kommuneqarfik Sermersooq en raekke vigtige tilbud,
som har til hensigt at statte den @ldre borger 1
hverdagen.

Formalet med disse tilbud er, at borgeren far mulighed
for at leve et hverdagsliv med sa hgj grad af
selvhjulpethed som muligt.

Hjemmehjelp

Hjemmehjealp ydes for at statte den aeldre borger til at
bo leengst muligt i eget hjem. Ydelsen kan besta af :

Personlig pleje

Rengpring

Hjeelp til indkeb

Hjelp til vask

Hjelp til athentning solar og vand 1 bygder

Der tilbydes hjemmehjelp til borgere i alle byer og
bygder.

Vedligeholdende trening

Vedligeholdende treening er en mulighed for borgere,
som har brug for treening for at fastholde evnerne til at
fungere 1 hverdagen. Formalet med forlabene er, at der
skal veere mulighed for at opna eller fastholde en
meningsfuld hverdag.

Der leegges veegt pa, at borger efter evne:

o medvirker til at planlaegge og satte mal for
indsatsen

e tager et medansvar for at gennemfore den planlagte
indsats

Hjzlpemidler og boligeendringer

Hjelpemidler og aendring af bolig ydes som
kompensation til borgere, der pga. handicap eller
sygdom har sveert at klare daglige funktioner. Hjeelp til
indretning af bolig ydes, ndr eendringen er absolut
nedvendig for at gore boligen bedre egnet.

For at modtage ydelsen er det en betingelse

e atborgeren har et varigt handicap, dvs. at
funktionsevnen er varigt nedsat

e at hjelpemidlet eller boligeendringen i veesentlig
grad kan afthjelpe situationen

e at det giver en vesentlig lettelse 1 dagligdagen

Formalet er, at borgeren kan forblive laengst muligt 1
eget hjem.

Forebyggende hjemmebesag

Alle borgere, som er fyldt 75 ar tilbydes 2 arlige
forebyggende hjemmebesog.

Besaget er et gratis tilbud til den enkelte borger. Man
behgver ikke have et konkret problem for at f3 et
forebyggende hjemmebesog.

Formalet med besaget er at vurdere det aktuelle
funktionsniveau og foregribe evt. kommende
problemstillinger.

Ydelsen er ikke lovpligtig.
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Jvrige tilbud

Aflastning

Aldre kan tilbydes et treenings- og aflastningsophold 1
tilfeelde af:

e Behov for midlertidig stette i overgangen fra
sygehusophold til eget hjem

e Behov for udredning af, om borgeren fortsat kan
bo alene i eget hjem

e Behov for aflastningsperiode, da borger er
athaengig af samlever 1 dagligdagen og ikke kan
vere alene hjemme

e Boligmassige problemer, hvor det er uforsvarligt
at forblive i eget hjem, og andre tiltag ikke er
mulige.

Vejledning om demens

Vejledning om demens indgar som element i den
samlede statte til borgere med demens og gives af
personale, som har kontakt med borgeren.

Hyvis der opstédr problem, som kraever serlig radgivning,
eller de pargrende har yderligere spargsmal, er der
mulighed for samtale med demenskoordinatoren i
Kommunegqarfik Sermersooq.

Demenskoordinatoren har telefontid kl. 10-12 hver
fredag.

Madordning

Borgere, der ikke selv kan tilberede varm mad, kan
visiteres til en madordning.

Maden transporteres ud til borgerne alle ugens dage.

Specialkost aftales efter leegeordination.

Korselsmuligheder

Hyvis borger ikke selv kan transportere sig rundt eller
tage med offentlige busser, kan man i byerne visiteres til
korsel med en af handicapbusserne.

Der er en egenbetaling pa 8 kr. pr vej til kersel med
busserne.

Kommunen har handicapbusser i Paamiut og i Nuuk.
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Forsargelsesydelser

I Kommunegqarfik Sermersooq har vi felgende
ydelser pa @ldreomradet

e Alderspension
e Boligsikring
e Radighedsbestemte tilleg

Alderspension

Alderspension kan tilkendes fra den 1. 1 maneden
efter det fyldte 65. dr, jf. Landstingsforordning nr. 3 af
7. Maj 2007, § 27, stk. 3. Sages om pension efter det
fyldte 65. ar, indtraeder retten den 1. i maneden efter
ansggningsdatoen.

Personer, der oppeberer fortidspension ved det fyldte
65. ar, overgar til alderspension uden ansggning.

Nar en alderspensionist flytter til en social
degninstitution, hvor det offentlige aftholder
udgifterne til opholdet, udbetales alderspensionen
uendret i flyttemdneden og den efterfolgende maned.
Derefter udbetales alderspensionen med 20 % af
belabet for en enlig alderspensionist.

Rédighedsbestemte tilleg

Borgere kan sgge om radighedsbestemte tilleeg, hvilket
vurderes pa grundlag af kommunalt fastsatte
minimumsgranser for alderspensionisters
radighedsbelab efter atholdelse af faste udgifter.

Personligt tilleeg kan udbetales til alderspensionister,
hvis gkonomiske forhold er serligt vanskelige, eller
safremt der ellers er risiko for, at alderspensionisten vil
komme i alvorlig gkonomisk ned. Personlige tilleg kan
tildeles til falgende typer af udgifter:

e Vasentlige udgifter som folge af helbredsmaessige
behov

o Anskaffelse af briller og hjeelpemidler.

o Overlevelseshjzlp
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3. Organisation og Forvaltning

I Kommunegqarfik Sermersooq forvalter folgende Byer og bygder
afdelinger helt eller delvist eeldreomradet:

Nuuk, Paamiut, Tasiilaq og Ittogqortoormiit har abne

e Mpyndighedsomradet forvaltninger med tilknyttet socialservice.

» Myndighedsafdelingen
> Ydelsesafdelingen
e Afdeling for Voksen Omsorg
» Afdeling for Aldreomréadet
» Terapeutteam og Hjemmehjalp

Bygderne ved Nuuk, Paamiut og Tasiilaq betjener de
ldre borgere fra et filialkontor.

Ny organisation: Myndighedsomradet

Pr. 1. marts 2015 gennemfores pa socialomrddet en
organisationsendring. Der er blevet oprettet et
”"Myndighedsomrade” med to underafdelinger:
Myndighedsafdelingen og Y delsesafdelingen.

Dermed er der ogsa oprettet en fagchefstilling for
Myndighedsomréadet, mens hver underafdeling ledes
af en afdelingsleder.

ISI
Voksen Omsorg Myndlegh eds
omradet
Socialpsykiatri . . Ydelses-
Terapeutteam & og Handicap [Eldrgo . it Myndl'gheds afdelingen
. . Plejehjem afdelingen
Hjemmehjzelp Dagcentre .
Alderdomshjem S
Omradeledere Stettekorps . . Boligsikring
. ] Aldrekollektiver Sagsbehandling
Hjemmehjzlpere Boenheder s Barselsdagpenge
Dagcentre Visitation .
Terapeuter Bofzllesskaber % . . Arbejdsmarkeds-
. . N Aktivitetscentre Social Service
Rejsende Socialpsykiatri 1 . . ydelser
A Daghjem Misbrugs- L
terapeutteam Tasiilaq og ; Offentlig hjelp
. behandling >
Ittoqgportoormiit Pension
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Afdeling for Voksen Omsorg

Afdeling for Voksen Omsorg forvalter
indenfor Aldreomradet:

Degninstitutioner

Aflastning
Demensomradet

Terapeutteam og hjemmehjzlp

Institutionerne

Under &ldreomradet er ansat 185 medarbejdere, som
arbejder med administration, service og pleje for eldre
pa kommunens &ldreinstitutioner.

Sygeplejersker, socialhjeelpere, sundhedshjalpere,
sundhedsassistenter, kakkenpersonale, pedeller,
renggringspersonale og chauffarer bidrager alle til den
service, der ydes til aeldre pd institutionerne.

Terapeutteam og Hjemmehjalp

Hjemmehjalp og terapeutteam bestar af i alt 56
medarbejdere. Opgavernes formal er fortrinsvist at yde
hjeelp til selvhjeelp og dermed steatte aeldre til at kunne
blive s lang tid i eget hjem som muligt.
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Organisation 1 Voksen Omsorg

Fagchef

Afdelingsleder for
Terapeutteam og
Hjemmehjzlp

Omradeledere af
Hjemmehjelpen

Rejsende terapeutteam

= Nuuk Syd

— Nuuk Nord

Nuussuaq

- Paamiut

= Tasiilaq

Ittogqortoormiit

Afdelingsleder for
socialpsykiatriomrade

Herberg Dagcenteret

for hjemlase Sukisaarsarfik i Nuuk

Dagcenteret Nuilaq 1
Paamiut

Stettekorps i Nuuk

Boenheden i
Blok 3

Boenheden i
Blok 9

Boenheden i Nuussuaq
13 og 65

Boenheden i Nuussuaq
5o0g
Blok M

Stettekorps og
bofeellesskab i Paamiut

Som det ses af diagrammet, varetager
fagchefen ud over Afdeling for
Aldreomradet og Terapeutteam og
Hjemmehjealp ogsa socialpsykiatri-
omradet, som ikke forvalter
eldreomrédet.

Omrédeleder for ldre
og socialpsykiatri
Tasiilaq

Viceleder

Afdelingsleder for
ZAldreomradet

Dagscenteret Pilutaq

Demenskoordinator

Aldrekollektivet i
Qegertarsuatsiaat

Alderdomshjemmet i
Paamiut

Aldrekollektivet
i Arsuk

Alderdomshjemmet i
Tasiilaq

Aldrekollektivet i
Ittoggortoormiit

Pleje- og aktivitetscenter

Ippiarsuk

Plejehjem

Utoqgaat Illuat
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Personale pd Aldreomradet

Utoqqaat Illuat Nuuk

Administration
1 Kontorfuldmaegtig
1 Kontoroverassistent
1 Pedel- og renggringsleder
6 Ikke-faglaerte renggringsmedhjaelpere
1 Chaufer

Plejeafdeling
3 Afdelingssygeplejersker

1 Assistent sygeplejerske

2 sygeplejeassistenter

12 Sundhedsassistenter

30 Social- og sundhedshjelpere

Aktivitetscenter
1 Paedagog
1 ikke-faglig medhjalper

Kokken
1 Jkonoma
5 Kaokkenassistenter
4 Tkke-faglaerte medhjaclpere

Ippiarsuk

Administration
1 Kontorfuldmeegtig
1 Pedel
5 Rengeringspersonale
1 Chaufer

Plejeafdeling
1 Afdelingssygeplejerske

1 Sygeplejerske

1 Assistent sygeplejerske

11 Sundhedsassistenter

11 Social- og sundhedshjalper
1 Medhjelper

Aktivitetscenter
1 Sundhedsassistent
4 Social- og sundhedsmedhjelper

Kokken
1 Kekkenleder
3 Kokkenassistenter
3 Levnedsmiddelmedhjelpere/kantinedame

Aldrekollektivet i Tasiilaq

1 Afdelingsleder

1 Sundhedsassistent

4 Social- og sundhedshjelper
11 Ufaglaerte medhjeelpere

1 Pedel

2 Kegkkenmedhjelpere

2 Renggring og vaskeri

Aldrekollektivet i Paamiut

1 Afdelingsleder

1 Sundhedsassistent

4 Social- og sundhedshjelper
11 Ufaglaerte medhjeelpere

1 Pedel

2 Kekkenmedhjeelpere

2 Rengaring og vaskeri

Aldrekollektivet i Arsuk
1 Leder
4 Ufagleerte medhjeelpere

Kommunalbestyrelsen har den 2. juni 2014 besluttet at nedlegge
Aldrekollektivet i Arsuk. Det nedlaegges, ndr den sidste beboer har
faet en plads ved Alderdomshjemmet i Paamiut.

Dagcenter Pilutaq

1 Leder

2 Social- og sundhedshjelper
2 Ufagleerte medhjelpere

1 Kokkenassistent

1 Chaufer

Aldrekollektivet i Qeqertarsuatsiaat

1 Leder
5 ufagleerte medhjeelpere

Aldrekollektivet i Ittoqqortoormiit

1 Leder
6 ufaglerte medhjeelpere
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Terapeutteam og Hyjemmehjalp

Hjemmehjzlp

Hjemmehjaelp udger en central del af indsatsen for at
statte aeldre borgere i eget hjem. Marts 2015 far 300
borgere i Kommuneqarfik Sermersooq hjemmehjelp.

Hjemmehjelp er reguleret efter loven om offentlig
hjeelp og omfatter personlig pleje og praktisk hjeelp.

Visitation

Med udgangspunkt i kvalitetsstandarden for omradet
vurderer visitator, hvorvidt borgeren er berettiget til
hjemmehjelp. Der foretages en konkret og individuel
vurdering af, hvad den enkelte borgers behov er.

Hjemmehjelp tilretteleegges og udferes sammen med
borgeren for at stotte denne 1 at klare sig selv 1 storst
muligt omfang i hverdagen.

Personlig pleje og praktisk hjelp gives 1 dag- og
aftentimerne.

e Betegnelsen "personlig pleje” deckker over hjaelp
med personlig hygiejne: at fa tgj pd, at komme ud
af sengen, at spise osv.

e Betegnelsen "praktisk hjelp” dekker over hjelp til
praktiske goremal 1 hjemmet sd som rengering,
tgjvask, indkeb mm.

Hvad er hjemmeh;jelp?

Hjemmehjelp er personlig hjeelp og pleje samt hjeelp
eller statte til praktiske opgaver 1 hjemmet.

Formal

Formalet med hjemmehjelp er at yde den ngdvendige
hjeelp og pleje til borgere, der pa grund af midlertidigt
eller varig nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne
eller saerlige sociale problemer ikke selv magter
opgaverne.

Hjemmehjelp kan opdeles i:
e Varig hjemmehjelp
o ved permanent behov
o hvis den samlede husstandsindtaegt er over et
vist niveau, betales for ydelsen.

e Midlertidig hjemmehjelp
o ved behov i en begraenset periode
o midlertidig hjemmehjelp er gratis, hvis der er
udarbejdet en social handleplan, og hvis der
tveerfagligt arbejdes henimod, at borger kan
klare sig selv igen uden hjelp

Hjemmehjelpen arbejder kl. 08 — 21 alle ugens syv
dage.

Fra 1. juni 2015 @ndres dbningstiden for hjemmehjcelpen

i Nuuk, sa der holdes abent til kl. 23. Det vil give
mulighed for at borgerne, som modtager hjeelp om
aftenen, kan have et mere normalt aftenliy.

Terapeutteamet

Terapeutteamet er forankret i Nuuk. Teamet er et
rejsende team, der hvert ar besgger alle byer og bygder
og betjener borgere med behov for terapeutisk bistand.

Teamets kerneopgaver er:
Vedligeholdende traening
Hjelpemidler og boligeendringer
Ergonomi — forflytninger af personer
Vejledning og radgivning

Hvem henvender tilbuddet sig til?

Aldre med en kronisk lidelse eller handicap og deraf
folgende nedsat funktionsevne.

Vedligeholdende treening

For alders- og fortidspensionister med nedsat
funktionsevne.

Mal og indsats aftales og planlaegges i samarbejde med
borger. Det forventes, at borger selv tager et
medansvar.

Treeningen kan fx indeholde treening af muskler,
udholdenhed, koordination samt mentale funktioner.
Treeningen kan ogsa rette sig mod daglige geremal.

Hjeelpemidler

For at fa tilbudt hjelpemidler er det en betingelse:
e atborger har et varigt handicap
e at hjzlpemidlet i vaesentlig grad kan afhjeelpe
borgers handicap
e at hjlpemidlet er en vaesentlig lettelse i
dagligdagen.




Personale 1 Terapeutteam og Hjemmehjalp

Ledelse og administration

1 Afdelingsleder
1 Kontorfuldmeegtig

Terapeutteam

2 Ergoterapauter

3 fysioterapeuter

1 depotmedarbejder

1 fysioterapeut — bgrn
1 ergoterapeut — barn
Y5 1 Paamiut

Hjemmehjelpen

Hjemmehjaelpen Nuuk
3 omradeledere

5 hjemmehjzlpere — manedslgnnede
9 hjemmehjalpere — 14-dagelonnede
4 vikarer

3 chaufforer

Hjemmehjeelpen Vestkysten
1 hjemmehjelper - Kapisillit
2 hjemmehjelpere — Qeqgertarsuatsiaat
4 hjemmehjelpere — Paamiut
1 hjemmehjelper — Arsuk

Hjemmehjalpen Ostkysten
1 hjemmehjelper - Ittogqortoormiit

2 hjemmehjelpere - Tasiilaq

5 hjemmehjzlpere - Kuummiut
3 hjemmehjelpere - Kulusuk

2 hjemmehjelpere - Sermiligaq
1 hjemmehjelper - Isortoq

3 hjemmehjelpere - Tiniteqilaaq

[ 22 L




Udfordringer og muligheder 1 Hiemmehjalpen

Udfordringer Mulige lgsninger

Borgerne kan i dag ikke f4 hjemmehjzelp mellem k1. 21
og kl. 8. Dette har som konsekvens, at borgere, der skal
have hjelp til personlig pleje, fx toiletbesog, ikke kan bo
1 eget hjem, med mindre en pararende kan hjelpe dem.

Abningstiden udvides fra kl. 7.30 til 23 i Nuuk.
Der arbejdes pa dagnédbning inden for de naeste par
ar.

Behovet i gvrige byer falges ngje.

De fleste medarbejdere 1 hjemmehjelpen er ufagleerte.
Borgerne bor laeengere 1 eget hjem og lever 1 leengere tid
med komplekse sygdomme. Mange af de behov,
borgerne har, kraever professionel hjzlp.

Der er i ar ivaerksat 4 ugers kompetenceudvikling
for de fleste ansatte i Hjemmehjaclpen i hele
kommunen. Kurset afvikles i samarbejde med
Peqgissaanermik Ilinniarfik. Der undervises bl.a. i
omsorg og egenomsorg, personlig pleje, hygiejne,
rengering, kommunikation og samarbejde,
konflikthandtering, ergonomi (forflytninger) og
forskellige borgercases.

Flere og flere borgere visiteres til pleje og praktisk
hjelp.

Borgere, der allerede er visiteret til hjeelp, far udvidet
deres hjlp.

Der fokuseres yderligere pa kerneopgaven

Alternativer vedrgrende transport mellem adresser
ber overvejes

Der teenkes 1 nye metoder til lasning af opgaverne i
hverdagen:

o rehabilitering

o velferdsteknologi

I kommunen har vi ikke et kaldesystem. Dvs. borgere,
der ikke selv kan bruge en telefon, har ikke mulighed for
at kontakte hjemmehjealpen.

Dette er en af de velfeerdsteknologiske lasninger,
der skal overvejes 1 fremtiden.

23 L



Myndighedsomraddet

Myndighedsafdelingen

Myndighedsafdelingen er en afdeling med folgende

opgaver:

e Sagsbehandling pd fortidspensions-,
alderspensions- og handicapomréddet

e Sagsbehandling af matchgruppe 1, 2 og 3 og
borgere 1 arbejde

e Visitation til @ldreomrddet

e Social Service med skrankefunktion

e Behandling af misbrugsbehandlingsansegninger

Sagsbehandling

Alle borgere, som er fyldt 65 ér, har en sagsbehandler.
Via socialservice bestilles samtale med sagsbehandler
vedregrende:

o Ansggning om alderspension

e Ansegning om diverse tilbud i kommunen pd
eldreomradet

e Personlige sociale udfordringer

Forvaltning og samarbejde mellem byerne
Hver forvaltning i byerne har deres egne kompetencer.

Forvaltningen 1 Nuuk skal bista andre byer med rad og
vejledning om, hvad der er behov for at blive bistaet
med.

Journalisering
Sagsbehandlerne og administrationen farer til journal i

systemet Winformatik. Der oprettes en fysisk sag i
borgers navn og cpr.-nr., hvor al korrespondance
arkiveres 1 personsagen.

Ydelsesafdelingen

Alle ydelser i hele Kommuneqarfik Sermersooq er pr.
1. marts 2015 centraliseret i Ydelsesafdelingen, hvor
folgende opgaver lases:

e behandling af ansggning om og udbetaling af
boligsikring

e behandling af ansggning om og udbetaling af
barsels dagpenge

e behandling af ansggning om og udbetaling af
arbejdsmarkedsydelser

e behandling af ansggning om og udbetaling af
offentlig hjaelp

e udbetaling af fortids- og alderspension

e behandling af ansggning om og udbetaling af
personlige tilleeg til fartidspensionen

e behandling af ansegning om og udbetaling af
radighedsbestemte tilleeg til alderspensionen

Myndighedsomrddet

Fagchef

Myndigheds- Ydelsesafdelingen
afdelingen o
Boligsikring
Sagsbehandling Barselsdagpenge
Visitation Arbejdsmarkedsydelser
Social Service Offentlig hjelp
Misbrugsbehandling Alderspension
Fortidspension
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Personale pa Myndighedsomradet

Myndighedsafdelingen
1 Afdelingsleder

Team sagsbehandling
5 socialrddgivere, fortidspension og handicap
1 sagsbehandler, alderspension
1 rejsende sagsbehandler

Sagsbehandling Matchgruppe 1,2 og 3 samt
borgere i arbejde

3 socialrddgivere

1 sagsbehandler

Visitationsenhed
2 visitatorer, 1 ergoterapeut og 1 sygeplejerske

Social Service
2 Kontoroverassistenter
2 Kontorassistenter

Myndighedsomradet 1 byer udenfor Nuuk

Paamiut
1 Ledende fagkonsulent
3 sagsbehandlere

Tasiilaq
1 Ledende fagkonsulent
1 socialradgiver

Ittogqortoormiit
2 Sagsbehandlere

Ydelsesafdelingen
1 Afdelingsleder

1 Fagkonsulent

Boligsikring
2 kontorfuldmaegtige

Barselsdagpenge
1 kontorfuldmeegtig

Administration, pensions- og handicapomrddet
2 kontorfuldmaegtige

1 kontorassistent

Beregning, Offentlig hjelp og

Arbejdsmarkedsydelse
4 sagsbehandlere
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Om visitationsenheden

Visitionsenheden er placeret i Nuuk og har 2
visitatorer, som fremadrettet skal betjene hele
kommunen.

Visitationsenheden blev oprettet for et ar siden og er

stadigvaek under udvikling. Da det er et vigtigt princip,
at visitationen skal betjene hele kommunen, arbejdes
malrettet pa implementering i byer og bygder uden for
Nuuk.

Ud over visitation til kommunens tilbud deltager
visitatorerne 1 udskrivningsmeder vedrgrende indlagte
borgere, der er feerdigbehandlede pa Dronning Ingrids
Hospital.

Visitatorerne behandler indkomne ansggninger og
kan visitere til:

Alderdoms- og plejehjem
Aflastningspladser
AEldrekollektiver

Hjemmehjalp

Daghjem

Dagcenter

Karselsordning til daghjem og dagcenter
Madordning

Aldre- og handicapvenlige boliger
Inkontinens bevillinger

Aldre- og handicapvenlige boliger
Forebyggende hjemmebesog

Udfordringer og muligheder pda Myndighedsomrddet

Udfordringer Mulige lgsninger

effektivt. Der arbejdes stadig i for hgj grad i sgjler, dvs.
ud fra egne procedure og systemer, hvilket af og til
skaber ineffektive arbejdsgange, hvor borgeren ikke er i
centrum.

Visitation » Der arbejdes malrettet pd implementering i byer og
Visitation er endnu ikke fuldt ud implementeret i byer bygder uden for Nuuk.

og bygder udenfor Nuuk.

Journalisering » Et samlet system med alle oplysninger brugt i hele
Der benyttes 1 dag forskellige systemer til kommunen vil give store administrative fordele og
journalisering, hvilket giver store udfordringer med vil 1 hgjere grad saette borgeren i centrum for
hensyn til overblik, kontrol og opfelgning. arbejdet.

Tveergdende samarbejde » Forvaltningen arbejder pa at organisere tvaergdende
Tvaergdende samarbejde med afdelinger, institutioner processer med samlede koordinerede indsatser, hvor
og sundsvasen er serdeles vigtigt for at borgeren er 1 centrum (se afsnit 4 Kvalitet).
Myndighedsomradet, herunder visitation, kan forvaltes | » Forvaltningen har nedsat en tveergdende

arbejdsgruppe, som har til formal at skabe bedre og
mere effektive borgerforleb i forvaltningen.
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ABldreradet

I Kommuneqarfik Sermersooq har
kommunalbestyrelsen nedsat et ZAldrerdd. Forste
konstituerende made blev atholdt 12. juni 2013.

Formal

Aldreradets primaere formal er at radgive
Kommunalbestyrelsen vedrerende udformning af
politik pd @ldreomradet. ZAldreardet fungerer som
bindeled mellem kommunens aldre borgere og
kommunens politiske niveau og forvaltning.

Radet har til formal at medvirke til at fremme
samarbejdet mellem kommunens foreninger, brugerrad
og grupper, som er aktive indenfor omradet.

Aldreradets funktion er ogsa at medvirke til at styrke

viden om forholdene for zldre borgere, medvirke til

debat og samarbejde om emner, der vedrarer Zldrepolitik og sektorplan
kommunens @ldre borger, samt fungere som

kontaktorgan mellem kommenenes aldre borgere og Aldrerddet er medlemmer af styregruppen for
kommunalbestyrelsen. udarbejdelse af aldrepolitik og sektorplan for

®ldreomrddet 1 Kommuneqarfik Sermersooq.
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4. Kvalitet og Kompetencer

Hvad forstar vi ved kvalitet?

Forst og fremmest er det kommunens opgave at
sikre kvalitet 1 den service, som ydes til
kommunens borgere. Samlet set forudsaetter
denne malsatning, at der fokuseres pd kvalitet pa
flere omrader:

Kvalitet i service og ydelser
Kwvalitet 1 ledelse

Kwvalitet i forvaltning og arbejdsgange

Kvalitet i arbejdsmiljo

Hvad sikrer hgj kvalitet?

God ledelse
Medarbejderkompetencer
Arbejdsgleede og medansvar
God organisationsstruktur
Effektive arbejdsgange
Tvergaende samarbejde

Kvalitetsstandarder

Hvad ger forvaltningen for at sikre
kvalitet?

Borgeren i centrum

Pa socialomradet arbejdes ud fra det princip, at den
enkelte borger mgdes med udgangspunkt i personens
konkrete situation for dermed at kunne handle ud fra
de muligheder og ressourcer, personen har. Dette
geelder bade 1 sagsbehandling, visitation og pleje og
omsorg.

At saette borgeren i centrum forudsetter en
helhedsorienteret indsats, hvor der sattes fokus pa
béade vaerktgjer, opkvalificering, arbejdsprocesser,
trivsel og byggeri.

Udvidelse og forbedring af byggeri og
anlaeg

e Ippiarsuk udvides fra 1. maj 2015 med i alt 24
pladser, sdledes at kapaciteten nu er 22
plejehjemspladser, 10 pladser i Skaeermet enhed og
12 pladser i Yngre Handicapafdeling. Sidstnavnte
har ikke @ldre som malgruppe. Der udvides med
19 personale.

e Der planlaegges anleggelse af nyt alderdomshjem
i Paamiut og Tasiilag. Der er sagt om
anlaegsmidler fra selvstyret.

e Mulighed for renovering af ZAldrekollektiv i
Ittogqortoormiit undersages.

e Det er en malsatning, at byerne skal gares lettere
at feerdes i for gangbesvarede.

Forvaltningens indsats

Kvalitetsstandarder

Pa socialomradet er det vigtigste redskab til at sikre
kvalitet kvalitetsstandarder. De skal sikre, at det
fastsatte serviceniveau holdes, samt at ydelserne deekker
borgernes individuelle behov.

Opkvalificering og rekruttering

Det er fortsat vanskeligt at have stillinger besat af
fagleert personale udenfor Nuuk. Forvaltningen arbejder
malrettet pa at kompetenceudvikle medarbejdere, ikke
mindst medarbejdere med borgerkontakt, sd som
sagsbehandlere og plejepersonale. Der er lavet en plan
for opkvalificering og rekruttering til plejehjem. Der er
startet et rotationsprojekt med opkvalificering af
medarbejdere 1 Hjemmehjalpen.

Ledelse og distanceledelse

Der er fokus pa ledelse og kommunikation, som er en
stor udfordring i en kommune som Kommuneqarfik
Sermersooq med stor geografisk spredning og
mangelfuld infrastruktur. Forskelle i kulturel og faglig
baggrund stiller yderligere krav til ledelse og
kommunikation mellem kommunens byer og bygder.

Trivsel

Der er sat fokus pa arbejdsmilje og arbejdsglaede for at
gge samarbejde, motivation og effektivitet og saeenke
sygefraveaeret i organisationen. Trivsel er et
indsatsomrade 1 kommunens pagaende strategiproces.

Tveergdende processer

Forvaltningens arbejdsprocesser forbedres, sa der i
hgjere grad arbejdes i tvaergdende, involverende
processer 1 stedet for 1 siloer (se naeste side).
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Fra siloorganisering til tvaergdende processer

Koordineret samarbejde pa tveers af afdelinger, Et eksempel

sektorer og faggrupper er en forudsaetning for, at o o )

borgeren er i centrum for arbejdet. En aldre borger, Minik, klarer sig darligt derhjemme og
- . ligger pd sofaen de fleste af dognets 24 timer. Han har

Det er vigtigt, at der etableres en tvarfaglig og apopleksi med deraf falgende funktionsnedsettelser,

helhedsorienteret organisering og arbejdsgang, hvor de fysisk, psykisk og kognitivt.

enkelte tilbud er koordinerede og sammenhangende. o
Visitator har sammen med omrddeleder for

Forvaltningen arbejder kontinuerligt pa at udvikle hjemmehjelpen vurderet, at Minik har brug for et
tveergdende processer ved at etablere tverfaglige aflastningsophold pa Utoqgaat Illuat.

teams, som arbejder med fzlles planer og mal for
borgeren. Sammen med personalet pa Utoqgaat Illuat afklarer

visitator baggrund, formal og forlgb for opholdet: Hvad
er Miniks behov, og hvad skal han kunne, nar han

Silometoden vender hjem igen?

Visitator, plejepersonale, fysioterapeut, ergoterapeut Sosuassistent, sundhedshjelpere, fygioterapeut, ‘
planlaegger individuelt med borgeren, hvilket har som ergoterapeut og Minik aftaler derpa i feelleskab traening
konsekvens at ydelserne ikke nodvendigvis supplerer og aktiviteter for forlebet. I hele forlgbet arbejder
hinanden og arbejdsgangene bliver langsommere med fagpersonerne koordineret ud fra en feelles plan og
starre sandsynlighed for fejl. Samtidig kan processen justerer undervejs, hvis nedvendigt.

virke forvirrende og forstyrrende for borgeren. Néar Minik er klar til at komme hjem igen afholdes et

tveerfagligt mede med henblik pd udskrivning fra

Tvaerfaghg metode aflastningsophold. Her deltager Minik sammen med sin

e Der etableres et tvaerfagligt team, hvor der datter og visitator, hjemmesygeplejerske, omradeleder
sammen med borgeren stilles spergsmélet: Hvad for.hjemmehj @lpen, sagsbehandler, ergoterapeut og
skal der til for, at borgeren pd bedste vis nar sit fysioterapeut.
mal?

. Det samlede team skal sikre, at Minik kommer tilbage
¢ Team og borger laver sammen handlingsplan, hvor || (j et bedre fungerende og mere aktivt hverdagsliv. Med
hver enkelt ydelse er koordineret og supplerer udgangspunkt i alle faglige oplysninger og Miniks

hinanden med henblik pd malsztningen. ensker kan der nu visiteres til den stette, Minik har brug
e Teamet laver lobende opfolgning om status pd for i eget hjem.

forlgbet

Silometoden Tveerfaglig

metode Sagsbehandler

Ergoterapeut Visitator

og)
S
aQ
(@)
o

Fysioterapeut Sosuassistent

Sundheds-
hjeelpere




Mere om kvalitetsstandarder

Formalet med kvalitetsstandarderne er at give
medarbejdere, borgere og politikere en enkel og klar
information om det serviceniveau,
kommunalbestyrelsen har fastlagt rammerne for.
Samtidig er kvalitetsstander et vigtigt vaerktgj til
udforelse af medarbejdernes arbejde.

Kvalitetsstandarderne revideres én gang om aret og
godkendes af Kommunalbestyrelsen.

Kwvalitetsstandarderne dakker socialomradet, herunder
botibud, dagtilbud og @vrige tilbud, som visiteres til i
Kommunegqarfik Sermersoog.

Den overordnede malsatning for indsatsen er, at den
skal veere helhedsorienteret og tage udgangspunkt i
borgerens gnsker og behov.

En kvalitetsstandard indeholder primeert:

Ydelsesbeskrivelse
Malgruppe
Visitationskriterier
Kompetencekrav
Lovgrundlag

Der er udarbejdet og godkendt 14 kvalitetsstandarder
for tilbud 1 eeldresektoren. (Appendiks til sektorplanen
vil indeholde alle kvalitetsstandarder.)
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5. Demensomradet

Demens 1 Gronland

Demensredeggrelsen fra Naalakkersuisut fra 2013 har
peget pa, at der vil blive diagnosticeret et sted mellem
40-80 borgere med demens arligt.

Fra i1 dag og frem til 2040 forventes antallet af 65-79
arige 1 Gregnland at blive fordoblet, medens antallet af
personer over 80 ar forventes at blive firdoblet. Denne
udvikling betyder, at antallet af personer med demens
vil blive flere, idet alder udger den sterste risikofaktor
for udvikling af demens.

Demens er derfor et vigtigt indsatsomrdde. Demens vil
skabe et starre behov for udredning, behandling og
pleje 1 fremtiden. Sygdommens karakter stiller seerlige
krav til den indsats, der ydes bade fra
sundhedsvaesenet og kommunen, og det stiller krav til
det tveerfaglige og tvaersektorielle arbejde.

Udredning og medicinsk behandling er
sundhedsvasenets ansvar, men det skal ske i tat
samarbejde med det kommunale system, som har det
primere ansvar for omsorg, pleje og sociale
hjeelpeforanstaltninger. Der er ligeledes behov for
koordinering og monitorering af demensomrédet.

Hvad er demens?

Demens rammer mindst to eller flere hjernefunktioner,
hvoraf de vaesentligste er: hukommelse,
koncentrationsevne, analyse, overblik, planlegning,
strukturering, problemlasning, initiativ,
beslutningsevne, demmekraft, situationsfornemmelse,
impulshemning, social kompetence, sprog, leese-og
skriveevne, regneevne, ansigtsgenkendelse, rumlig og
geografisk orientering, praktiske faerdigheder.

Derudover kan der forekomme a@ndringer i
personlighed, adferd og felelsesliv. Oftest er demens
fremadskridende. Demens udvikler sig over flere ar,
hvor den ramte bliver tiltagende glemsom, forvirret og
@ndrer personlighed. Selv simple geremal 1 hjemmet
kan veere vanskelige at udfere, og mere og mere pleje
og statte fra omgivelserne bliver ngdvendig.

De mest almindeligt forekommende demensformer er:

e Alzheimers syge
e Vaskuler Demens
e Parkinson syge

Om den tveerfaglige indsats

Demenskoordinationen i Kommuneqarfik Sermersooq
er organiseret under &ldreomradet i Forvaltning for
Velferd, Arbejdsmarked og Erhverv.

En demenskoordinator koordinerer indsatsen.
Demenskoordinatoren refererer til afdelingslederen for
Aldreomradet.

Demenskoordinatoren samarbejder sdvel med
Hjemmehjelpen, Terapeutteam, Visitation og
eldreinstitutioner som med sundhedsvasenet med
henblik pa diagnosticering, behovsvurdering og
visitation. Det tvaergdende samarbejde er desuden
vigtigt for at udvikle indsatsen og skabe vidensdeling.

Tilbud

e Tikitaqg, skeermet enhed med 6 pladser i Nuuk. Fra
1. maj flyttes den skeermede enhed til Ippiarsuk og
udvides til 10 skaeermede boliger.

e Plejeboliger for aldre, herunder aldre
demensramte, som ikke har behov for en skeermet
bolig.

e Hjemmehjalp

e Forebyggende hjemmebesag til demensramte med
diagnoser og uden diagnoser én gang arligt

o Vejledning om demens
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Demenskoordinering

Den kommunale indsats

o Der aftholdes tvaerfaglige mgder med
Hjemmehjeelpen, Terapeutteam, Visitationsenhed,
demenskoordinator og hjemmesygeplejersker hver
uge, hvor fzlles klienter, udfordringer og mulige
tiltag gennemgas.

e Der atholdes medicinsk konference pa Dronning
Ingrids Hospital hver uge, hvor indlagte klienter
fra Nuuk vurderes og behovet i den tvaerfaglige
indsats gennemgds. Fra kommunen deltager
demenskoordinator til medet og visitationsenhed.

e Der atholdes aflastningsmede 1 Utogqgaat Illuat
hver uge, med deltagelse fra afdeling,
demenskoordinator og visitationsenhed.

e Demenskoordinator holder hver 14. dag meder
med viceleder, lederne fra plejehjemmene,
ldrekollektiver og Pilutaqg. Til madet er der
mulighed for at tage udfordringer op indenfor
demensomradet.

e Kommuneqarfik Sermersooq har deltaget i et
internationalt projekt kaldet RemoDem. Projektet
blev lukket 1 2014, men det korer nu videre internt
og styres af demenskoordinator. Projektet har til
hensigt at udvikle og teste en samlet pakke med
tjenester, som kan hjalpe demensramte i
afsidesliggende landomrader til at blive i eget
hjem.

Demenskoordinatorens opgaver

Sta til radighed ved henvendelser fra borgere,
pargrende, naboer osv. og i den konkrete indsats
med rad og vejledning pa demensomradet

Sikre og udvikle kommunens deltagelse i
demensnetveerket

Sikre vedligehold og udvikling af oplysninger om
kommunens ydelser og tilbud pd demensomradet

Veare vidensperson for det gvrige plejepersonale pa
demensomradet og kunne give sparring og
supervision med hensyn til konkrete spgrgsmal

Sikre udarbejdelse af serviceinformationer pa
demensomradet

Deltage i informationsmgder eller sikre at der
arrangeres sadanne

Sikre indsamling af relevante data i forbindelse
med visitationssager ved ansggning.

Sikre opfelgning og vejledning omkring lovgivning
pa demensomradet

Koordinere visitation af tilbud til borgere med
demens.

Understotte udredningsprocessen 1 enkeltsager pa
opfordring fra borger og parerende, hjemmeplejens
personale eller praktiserende lege

Understotte etablering af parerende-grupper eller
demenscafeer
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Demensramte 1 Kommuneqarfik Sermersooq

Utoqqaat Illuat Nuuk
Demensramte pa
plejehjem

Demensramte pa
aflastningsophold
Antal demensramte
Utoggaat Illuat

Ippiarsuk Nuuk

AEldrekollektiv
Qegertarsuatsiaat
Aaga Nuuk

Selvstyret)
Paamiut
Alderdomshjem
Arsuk

&ldrekollektiv

Tasiilaq

Zldrekollektiv

Ittogqortoormiit
AZldrekollektiv

Antal Demensramte

Hjemmeboende
aktivitetsbrugere
Pilutaq Nuuk

Utoqqaat Illuat Nuuk

Ippiarsuk Nuuk

Hjemmeboende Nuuk

Qegqertarsuatsiaaq
Paamiut

Arsuk

Tasiilaq
Ittogqortoormiit

Hjemmeboende med demens

Demensramte med
diagnoser

Demensramte uden
diagnoser

Antal
demensramte

& pldieire 2 Alzheimer
4 Vaskulaer demens
3 Vaskuler demens
1 Fromtotemporal
5 Loy lsdy i Zﬁnﬁofer;lporal . 27
1 Huntington chorea oholrelateret demens
1 Alkoholrelateret demens
. 3 Alzheimer
1 Alzheimer 2 Vaskulzer 6
21 12 33
. 1 Alzheimer
1 Alzheimer | g iy 3
1 Alzheimer 3
2 Vaskuleer
1 Alzheimer 1
3 Vaskuleer 4 Alzheimer 8
1 alkoholrelateret
1 Levi body 1
6 Alzheimer 7
1 frontotemporal-demens
1 Alzheimer 1
26 31 57

Demensramte med
diagnoser
1 HIV-demens

Demensramte uden
diagnoser

2 Alzheimers
1 HIV-demens

Hjemmeboende
demensramte

2 Alzheimer

1 Vaskuleer

3 Alzheimer
1 Vaskuleer
1 Alkoholrelateret

4 Vaskuleer,
1 Lewy body

6 Alzheimer

3 Vaskuleer

4 Alkoholrelateret

1 Alzheimer

5 Alzheimer 5, 4 vaskuleer
1 Alzheimer

1 Alzheimer

1 Alzheimer

18

— e \O

36

Demensramte beboere pd degninstitutioner

e 26 med diagnose
e 31 uden diagnose

Demensramte hjemmeboende aktivitetsbrugere

e 7 med diagnoser
e 36 uden diagnoser
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Udfordringer og muligheder pa demensomradet
Udfordringer Mulige losninger

afhaengighed.

Malgruppens sarlige behov og de komplekse » Der ber udvikles nye samarbejdsrelationer med
problemstillinger, det foranlediger, udfordrer den interne ”demensspecialister”
nuvarende organisering pa acldreomradet. » Der ber fokuseres pa faglige kompetencer.
> Der ber fokuseres pd borgerinformation om
Antallet af borgere med demens ma forventes at stige demenssygdomme, forebyggelse og behandling
betydeligt samtidig med, at udfordringer med at » I arbejdet med tidlig opsporing bliver det vigtigt at
rekruttere og fastholde medarbejdere vokser. samarbejde med visitationsenheden, som kan vare
en aktiv part i forbindelse med forebyggende
hjemmebesag og visitation til hjemmehjelp
» For at styrke indsatsen kan ergoterapeutens viden
inddrages 1 forbindelse med "scoring” af borgerens
evne til at mestre hverdagslivet
Borgerens demenssygdom udvikler sig kontinuerligt og | » Der skal findes lgsninger, som ger det muligt at age
funktionstabet vil udvikle sig til behov for degnpleje. omfanget af plejeboliger og pladser i skeermede
Demenssygdomme udvikler sig i de sidste faser til at enheder
medfare omfattende funktionstab pa alle
funktionsomrader for 1 sidste ende at resultere 1 total » Parerende skal hjalpes og vejledes til bedre at kunne

tage vare pa demensramte i eget hjem. Der er behov
for at udvikle tilbud til parerende, for at de kan klare
hverdagen og forebygge nedslidning
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6. Rehabilitering

Rehabilitering er en malrettet og tidsbestemt
samarbejdsproces mellem en borger, parerende og
fagfolk. Rehabilitering baseres pa borgerens hele
livssituation og bestar af en koordineret,
sammenhangende og vidensbaseret indsats.

Formalet er, at en borger, som er i risiko for at blive
betydeligt begraenset i sin fysiske, psykiske eller sociale
funktionsevne, opnar et selvstendigt og meningsfuldt
liv.

Hvem mgader vi, og hvad gor vi?

Borgeren er oftest udtreettet efter et langt
sygdomsforlgb, har mistet muskler og mangler
overskud pga. sygdom, inaktivitet og utilstraekkelig
ernzring. Der vil ofte efter sygehuset har
feerdigbehandlet borgeren medicinsk vaere behov for at
belyse evne til at udfere dagliglivets aktiviteter. Det
veere sig personlig hygiejne, renggring, tgjvask, men
ogsé deltagelse 1 liv og samfund, sa som at ga i banken,
handle, besgge venner, tage bussen. Nogle har mistet
evnen helt, andre har mulighed for at komme til
kreefter, fa treenet feerdigheder og vinde dem tilbage.

Borgernes netveark er et vigtigt element i udredningen
af borgerens behov, da det naere kendskab ger, at
pargrende kan stotte pa forskellig vis.

Nar behovet er vurderet, tilrettelegges tilbud om
trening eller kompensering af feerdigheder. Athengig
af, hvor man bor i kommunen, er der forskellige tilbud
efter et leengere eller kortere sygdomsforlab.

Kommunens tilbud i1 dag

Der er i kommunen ingen koordineret tverfaglig
indsats benavnt “Rehabilitering”. Alligevel udferer vi
et arbejde, som svarer nogenlunde til rehabilitering i
vores Trenings- og Aflastningsafdeling pa
plejehjemmet Utoqgqgaat [lluat i Nuuk.

Der er tveerfaglige udskrivningssamtaler pd Dronning
Ingrids Hospital, nar en borger udskrives, og der er
behov for en tveaerfaglig indsats. Det er som regel
visitator og/eller en omradeleder af hjemmehjalpen
samt en terapeut, der deltager fra kommunen.

Der holdes fzlles mgder mellem hjemmehjelpen,
terapeutteamet og hjemmesygeplejerskerne hver uge,
hvor fzlles klienter, udfordringer og mulige tiltag
gennemgas. Styrken ved disse mader er, at vi far
kendskab til de borgere i1 byen, der har behov for en
rehabiliterende indsats.

Kommunen tilbyder desuden vedligeholdende traening
via forvaltningens terapeuter.

Hvilke faggrupper indgér i rehabilitering

* Hjemmehjzlpere faglaerte og ufagleerte

* Plejepersonale i
aflastningen/plejehjemmet/aeldrekollektivet
fagleerte og ufagleerte

* Kagkkenpersonale i
aflastningen/plejehjemmet/aeldrekollektivet

* Renggringspersonale 1
aflastningen/plejehjemmet/aldrekollektivet

* Personale 1 Dagcenter/Daghjem
fagleerte/ufagleerte

» Stetteperson faglerte/ufaglerte

* Sagsbehandler

* Terapeuter

Udfordringer

Genoptraning tilbydes og foregér i dag pa
landssygehuset Dronning Ingrids Hospital. Derfra
udskrives borgere bl.a. til kysten. Udskrivelserne er
ikke altid lige vellykkede. Forvaltningen oplever i dag,
at flere borgere er kommet i klemme, ndr der ingen
tveerfaglig eller koordineret indsats er efter et
sygdomsforleb. (I appendiks vedlegges bilag med cases fra
Ostkysten.)
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7. Tilgengelighed

Hvad mener vi med tilgeengelighed?

Med emnet "Tilgengelighed” i Kommuneqarfik
Sermersooq sattes fokus pad muligheder og
begreensninger for adgangen til de ting, som er med til
at skabe et ligeveerdigt, trygt, meningsfuldt og sundt liv
for borgere i samfundet: Offentlige institutioner,
familie, venner, dagligvarebutikker, foreninger.

Begraensninger for tilgeengelighed opstar pga. afstande,
vejrforhold, terreen, vejnet, transportmidler, ind- og
udgange mv.

Tilgengelighed er et vigtigt princip i et samfund, hvor
man tilstraeber at give alle lige muligheder. For zldre
borgere, iszer borgere med funktionsnedsettelse, kan
tilgeengelighed imidlertid veere en daglig udfordring.

Dette skyldes ikke mindst kommunens geografi, klima
og bosatningsforhold med 4 byer og 8 bygder spredt
ud over et areal, som gor Kommunegqarfik Sermersooq
til verdens anden sterste kommune arealmaessigt.

Tilgengelighed 1 Kommunen

For zldre borgere kan terreen og vejrforhold vaere en
daglig udfordring. En stor del af aret er ujeevnt terraen,
sne og glatte veje en udfordring for mange.

Ikke mindst 1 byer og bygder udenfor Nuuk kan det
veere svaert at komme rundt i terreenet, handle ind, tilgd
offentlige institutioner, besgge familie osv. Mange bor
med vanskelige sanitzere forhold, hvor vask og bad
foregar i et fzlles servicehus.

Der er sygehuse i Nuuk, Paamiut og Tasiilaq, mens der
i Ittoqqortoormiit og alle bygder er sma
sundhedsstationer med sundhedsfaglig bemanding. Er
der behov for det, vil man blive sendt med helikopter til
regionalt sygehus eller til Dronning Ingrids Hospital 1
Nuuk.

Offentlige transportmidler som bybus er der mulighed
for 1 Nuuk. I bygderne er snescootere eneste
transportmiddel om vinteren, hvilket ikke er velegnet
for mange af de &ldre borgere med nedsatte
funktionsevner.

Udfordringer Mulige lgsninger

Veje og terren

Det er mange steder svert at bevaege sig rundt i byen
pga. ujeevnt eller stejlt terraen.

I bygder kan det vaere svert at komme til servicehus
for at vaske t@j og g i bad om vinteren

» Tilbud om handicapbus eller evt. udlicitering til taxa,

som kan transporte aldre i kgrestol. Evt. serlig
bybusser, der kan transportere folk med gangbesveaer

» AZndring af ordningen for stettepersoner, sd borgeren

kan have ledsager

» Pakysten: Evt. alternative transportmuligheder

Adgangsforhold

Darlige adgangsforhold til butikker og offentlige
institutioner.

Manglende eller ikke tilstraekkelig snerydning kan
forhindre aldre i at komme ind og ud af huset. Det
kan endda give problemer for handicapbussen at
afhente borgeren.

» get fokus pa adgang til kommunens institutioner,

borgerservice og administrationer: ramper,
elevatorer, derdbnere, snerydning

» Kampagne, som skaber gget opmarksomhed pa

tilgeengelighed hos detailhandelen

» get fokus pa snerydning til borgere med

funktionsnedsattelse

Boliger
Boligbyggeri med trapper

» Ved nybyggeri bar der veere gget opmaerksomhed pa

evt. behov for elevator, ramper mv. I visse tilfeelde
ma det overvejes, om der kan investeres i elevatorer
eller ramper 1 eksisterende ejendomme.
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8. Velfaerdsteknologi

Hvad forstar vi ved velfaerdsteknologi?

Velferdsteknologi er teknologiske ydelser og
produkter rettet mod social- og sundhedsomradet.

Hvad er formalet med velferdsteknologi?

Den friger arbejdskraft

Den kan lette arbejdsbyrden for personalet
Den kan gge livskvalitet, tryghed og sikkerhed

for borgere

Hvilke teknologier benytter kommunen sig
af pa seldreomréddet?

Elkerestole

Loftlifte

Manuelle lifte

Komfurvagt

Eleverbare senge
Antitryksdrsmadrasser
Hjeelpemidler til synshandicappede

Work smarter,

not harder

Udfordringer Mulige lgsninger

huse. Der er stor risiko for, at nggler mistes.

Personer med demenssygdom vandrer ofte bort fra » Alarmsystemer for borgere med demens
plejehjem eller privat bolig. De er til fare for sig selv, » GPS-systemer
da de ofte ikke har overtgj pa og ikke selv vender hjem. | » Alarmmatter
» Dgaralarmer, som kan sattes op ved udgang
Borgere, som er bosiddende udenfor Nuuk kan » Teletrening / fijerntreening
almindeligvis ikke fa treening med hjelp fra en
terapeut.
Aldre hjemmeboende, som ikke kan telefonere, har pt. | » Kaldesystemer
ikke mulighed at kontakte hjemmehjelpen. Borgere
kan have fald-tendens og ligge pd gulvet i meget lang » Ngadkald
tid uden hjelp.
Der er ofte stor afstand imellem fagekspertisens adresse | » Brug af telemedicin i plejen, eksempelvis ved sarpleje
og borgers hjem.
Hjemmehjaelperne beerer rundt pd negler til private » Teknologiske lasesystemer med brug af fx

mobiltelefoner
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