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Ældre- og sundhedsområdet er under forandring og om ganske få år vil den virkelighed visitationen arbejder ind i være en 
ganske anden. Med den nye ældrelov fra 2024 skal de ældre modtage en mere værdig, nærværende og fleksibel pleje, 
der i højere grad imødekommer deres egne behov og ønsker og med ”helhedspleje” som det bærende princip. Det 
betyder bl.a., at visitationen i fremtiden skal visitere i plejeforløb, og at de private leverandører skal levere helhedspleje. 
Samtidigt er der lagt op til en større frisættelse på ældreområdet, der bl.a. omfatter bortfald af de kommunale tilsyn og 
kvalitetsstandarder og forenkling af visitering af hjælpemidler. 

Regeringen lancerede også en ny Sundhedsreform i 2024, der bl.a. indebærer at nogle af kommunens sundhedsopgaver 
flyttes fra kommuner til regionerne, og at opgaveløsningen i det nære sundhedsvæsen skal ske i et langt tættere 
samarbejde mellem kommuner og regioner. Med mere behandling i borgernes eget hjem vil grænserne for udskrivelse og 
indlæggelse i fremtiden være mere flydende, og det stiller nye og flere krav til et tættere samspil mellem opgaver som 
følge af sundhedsloven og opgaver som følge af ældreloven. 

Visitationen står derfor således overfor en række nye krav og forventninger. Formålet med udviklingsplanen er at sikre, at 
Visitation og Hjælpemidler griber de mange nye krav og forventninger, der er til fremtidens Visitation, herunder at 
varetage de nye roller, opgaver og relationer i de kommende år.  

Planen indeholder fokusområder, mål og indsatser i perioden 2025-27 og skal sikre en fælles forståelse omkring Visitation 
og Hjælpemidlers udfordringer, udviklingsretning og mål, herunder et fokus på at visitationen, kollegaer, administrationen 
og byråd har en fælles forståelse og prioritering af den omlægning, som Visitation og Hjælpemidler skal igennem i de 
kommende år.

Planen er udarbejdet i samarbejde med Visitation og Hjælpemidlers medarbejdere. 

God læselyst
 

Indledning



At navigere i og skabe retning i en arbejdsdag 
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kommunen under 
pres 

Visitation og Hjælpemidler skal i de kommende år omlægge og drive en stor del af forandringerne på ældre- og 
sundhedsområdet. Det sker i en tid, hvor vi forventer, at antallet af ældre over 80 år i Frederikssund Kommune stiger med 
30 procent frem mod 2030, hvor det er stadig sværere at ansætte sundhedspersonale, hvor velfærdsbudgetterne presses 
og hvor de stadig ældre borgere forventer og har brug for mere støtte. Den virkelighed kender Visitation og Hjælpemidler 

allerede, når de 26 medarbejdere hvert år er i kontakt med mange borgere og deres pårørende om at finde den rette 
støtte – samtidig med, at medarbejderne bidrager til at omlægge ældreplejen, fx ved at implementere velfærdsteknologi 

for at mindske behovet for 2. hjælper eller ved at henvise borgere til selv at bruge selvkørende støvsugere.

  

    

Visitationen og Hjælpemidler bevilger støtte til borgerne ud fra et 
politisk fastlagt serviceniveau. For at sikre et positivt samarbejde 

mellem borgerne og Visitationen, er det derfor både vigtigt, at det 
er tydeligt, hvad Frederikssund Kommune tilbyder borgerne, og at 

medarbejderne er klædt på til at formidle information herom.   

    
Der bliver derfor i de 

kommende år et stort pres på 
medarbejderne både for at 

sikre drift så borgerne fortsat 
får støtte og                  

samtidig implementere de                   
mange nye tiltag. Med planen 

ønsker vi derfor samtidig at 
sætte fokus på medarbejdernes 

arbejdsmiljø og 
kompetenceudvikling. 

    

 Med den ny ældrelov skal Visitation og Hjælpemidler 
i de kommende år også navigere i krydsende lovgiv-

ninger, hvor nogle borgere (stadig) støttes via 
serviceloven og andre via den nye ældrelov.

     

    



Udviklingsplanens fire fokusområder og mål

2. God 
Borgeroplevelse 

– bedre dialog og 
kommunikation

3. Central 
samarbejdspart 

- Ændret styring og 
samarbejde

4. Attraktivt 
Arbejdsfællesskab
- Øget fokus på 
medarbejdere 

1. Borgerens 
indgang 

- Nye opgaver og 
roller

MÅL 1: Borgerne oplever en mere 
sammenhængende og 
helhedsorienteret indsats og 
medinddrages i højere grad i 
fastlæggelse af støtten i fremtiden.   

Mål 2: Borgerne oplever sig hørt, 
anerkendt og lyttet til, og at de har 
fået en god vejledning i hvilke 
muligheder kommunen har for at 
støtte dem.

Mål 3: Sammen med det 
øvrige ældreområde 
følges der tæt op på 
borgernes mål og de 
tværgående priorite-
ringer, så der frigives 
ressourcer til borgere 
med størst behov. 

Mål 4: Medarbejderne 
oplever sig velinformerede 
og inddraget i forandring-
erne – og der afsættes tid til 
at udvikle nye arbejdsgange, 
kompetencer og interne så-
vel som eksterne arbejds-
fællesskaber

Borgerrettet
Intern understøttelse



Med indførelse af helhedspleje i ældreplejen i 2025 ændres visitationens rolle og opgaver sig også. En stor del af 
visitationsopgaven decentraliseres til selve plejen med få og rummelige plejeforløb via borgernær visitation. På den korte bane 
har visitationen en stor opgave i omlægning til helhedspleje. Alle borgere skal som udgangspunkt således inden udgangen af 
2026 revisiteres til helhedspleje. Samtidig ændres visitationens egen visitationsrolle. 

Visitation og Hjælpemidler er også i fremtiden borgernes indgang til ældreplejen – uanset om borgerne selv kontakter 
kommunen, bliver henvist af andre enheder eller udskrives efter en hospitalsindlæggelse. Men borgerne og de pårørende vil i 
højere grad i fremtiden drøfte eventuelle behov for at justere hjælpen direkte med Døgnplejens og de private hjemmeplejers 
medarbejdere. Visitationen vil her have en vejledende og rådgivende rolle både i forhold til borgerne og medarbejdere i plejen. 
Kun ved større ændringer i borgernes funktionsniveau, hvor borgerne får brug for markant mere eller anden form for hjælp, 
som fx støtte døgnet rundt eller en plads på et plejehjem er Visitationen igen indgangen til støtte.   

Visitation og Hjælpemidler har således fortsat en myndighedsrolle, men vil i fremtiden kun visitere borgerne ved større 
ændringer. Det skærper også behovet for en tættere og mere helhedsorienteret visitation, hvor fokus skifter fra et ydelses- og 
minutfokus til helhedspleje og plejeforløb. Der er således i høj grad tale om en ny arbejdskultur og tilgang til borgerne. 

Med sundhedsreformen flyttes de midlertidige pladser til regionen og hospitalernes behandling ”flytter” ud i borgernes hjem. 
Det fordrer et langt tættere samarbejde mellem regionens og kommunens indsatser. Der bliver derfor en anden og tættere 
relation til regionen i forbindelse med udskrivning fra både hospital og de midlertidige pladser.  
    
 

1. Borgernes indgang til hele ældreplejen
- visitationens opgaver og rolle i forandring

Borgerens indgang 
- Nye opgaver og 

roller

MÅL 1: Borgerne oplever en mere sammenhængende og 
helhedsorienteret indsats og medinddrages i højere grad 
i fastlæggelse af støtten i fremtiden.   



1. Indsatser i 2025-27
Fokusområde 1: Borgernes indgang
Indsats Baggrund Formål Leverance Tidsplan/Ansvar 
a. Omlægning til 
visitation af 
helhedspleje og 
plejeforløb

Implementere helheds-
pleje og plejeforløb 
med den nye ældrelov
i takt med at der i de 
senere år er kommet 
flere borgere, og blevet 
mindre tid til at 
gennemføre egentlige 
visitationsbesøg. 

At tilpasse myndigheds-
rollen så borgere og 
pårørende får større 
medindflydelse og visi-
tationen en mere rådgi-
vende og vejledende 
rolle ifht. Døgnplejen 
og leverandørerne. 

- Ny visitationsmodel 
med nye arbejdsgange, 
flere visitationsbesøg 
og ændret samarbejde 
med Døgnplejen og de 
øvrige leverandører.
- Nye aftaler med 
private leverandører. 

2025
Visitation & Hjælpemid-
ler, Døgnplejen og 
Sundhed & Uddannelse  

Del af projekt ”Fra 
hjemmepleje til hel-
hedspleje” 

b. Mere helheds-
orienteret tilgang til 
udskrivelser

Integrere sygepleje i 
helhedsplejen og flere 
snitflader op imod 
regionens sundhedstil-
bud, jf. sundhedsrefor-
men 

At sikre en mere 
helhedsorienteret og 
sammenhængende 
indsats i forlængelse af 
indlæggelser   

Ny model for flere 
fremskudte visitationer 
og tættere samspil 
mellem team udskriv-
ning og  sygeplejen. 

2025/26

Visitation & Hjælpemid-
ler og Døgnplejen 

c. Nemmere adgang 
til hjælpemidler 

I budgetaftale 2025-28
er det aftalt at etablere 
en straksudlevering 
ifm. Forebyggelse & 
Træning flytning til 
Hospitalet. 

For at give borgerne 
nemmere adgang til 
lettere hjælpemidler.

Etablering af 
straksudlevering – hvis 
det ikke bliver på 
hospitalet findes anden 
lokation. 

2025
Visitation & 
Hjælpemidler og 
Forebyggelse & 
Træning. 

d. Decentralisering 
af ansvar for APV-
hjælpemidler

I forbindelse med 
frisættelsesprocessen 
for 2024 blev det aftalt 
at decentralisere 
ansvaret for APV-
hjælpemidler.  

Formålet var dels at 
frigive ressourcer i 
Visitation & Hjælpe-
midler, dels at skærpe 
ansvaret at løfte 
arbejdsmiljøet.

Decentralisering af 
APV-hjælpemidler

2025. 
Udskudt ifm. 
revisitation til selv-
kørende støvsugere. 

Visitation & Hjælpe-
midler 



Borgernes oplevelse af mødet med kommunen skal i mere fokus. Det gælder i den skriftlige kommunikation, i 
informationen på de digitale medier og i det fysiske møde. Borgerne er typisk udsatte og skrøbelige, når de kontakter 
Visitation og Hjælpemidler – enten fordi de oplever, at det er sværere selv at klare deres dagligdag, eller fordi de er 
udskrevet efter en indlæggelse. Her er det vigtigt, at borgerne oplever sig hørt, anerkendt og lyttet til – og det er tydeligt 
og gennemsigtigt, om kommunen kan hjælpe borgeren, og i givet fald hvilken hjælp kommunen kan tilbyde. 

I efteråret 2024 kom et projektudvalg nedsat af Frederikssund Kommunes Byråd med fire anbefalinger til, hvordan vi i 
Frederikssund Kommune skal arbejde med det gode borgerforløb: 
• Tage udgangspunkt i borgerens perspektiv – Kommunen bør i højere grad forstå og handle ud fra borgerens 

oplevelse af mødet og dialogen.
• Sikre tydelig og brugervenlig kommunikation – En klar og tilgængelig kommunikation i alle kontaktpunkter skal gøre 

det nemmere for borgerne at vide, hvad de kan forvente, og hvem de skal kontakte.
• Lette kontakten til kommunen – For at forbedre tilgængeligheden anbefales det at skabe nemme og effektive måder 

for borgere, foreninger og virksomheder at komme i kontakt med kommunen.
• Være en imødekommende kommune – Udvalget anbefaler, at kommunen fremstår mere imødekommende og 

tilgængelig, både i det fysiske møde og i den generelle kontakt med borgerne.

I de kommende år vil Visitation og Hjælpemidler sætte fokus på selve mødet med borgeren – og 
borgerens oplevelse heraf. Det skal være nemt at få kontakt med Visitation og Hjælpemidler og god 
borgerkommunikation skal tænkes ind i hele visitationsforløbet. 

2. God borgeroplevelse 
- Borgerens møde med Visitation og Hjælpemidler

God borgeroplevelse
– bedre dialog og 
kommunikation

Mål 2: Borgerne oplever sig hørt, anerkendt og lyttet til og 
at de har fået en god vejledning i hvilke muligheder 
kommunen har for at støtte dem.



2. Indsatser 2025-27
- Fokusområde 2: God borgeroplevelse

Indsats Baggrund Formål Leverance Tidsplan/Ansvar 
a. Gennemsigtighed 
i hvilken støtte 
borgeren kan 
forvente af 
kommunen, 
herunder kriterier

I forbindelse med om-
lægning af visitations-
opgaven til bl.a. hel-
hedspleje skal al skrift-
lig kommunikation 
revideres. 

At sikre letforståelig og 
klar information om og 
større gennemsigtighed  
i muligheder for støtte i 
ældreplejen. 

Revision af hjemme-
side, pjecer og service-
beskrivelser (afløsning 
af kvalitetsstandarder). 

2025
Kommunikationskon-
sulent fra projekt ”Fra 
hjemmepleje til hel-
hedspleje” underarbej-
der bl.a. nyt skriftligt 
materiale

b. Letforståelige 
afgørelsesbreve

Mange borgere har 
svært ved at forstå 
afgørelser som ofte er 
formuleret i et juridisk 
teknokratisk sprog. 

At forenkle 
afgørelsesbreve og 
gøre dem mere 
borgervenlige

Medarbejdere i 
Visitation & Hjælpe-
midler gennemfører et 
kursus i det gode 
afgørelsesbrev.  

2025/26

Visitation og 
Hjælpemidler

c. Bedre 
tilgænglighed 

Frederikssund 
Kommune udskifter 
telefonsystemet i 2025 

At sikre borgere 
nemmere adgang til 
Visitationen. 

Udnytte telefonsystems 
muligheder, fx oriente-
re om sagsbehandling, 
frister og ventetid. 

2025/26

Visitation og 
Hjælpemidler

d. Imødekommende  
borgerbetjening

Anbefalingerne vedr. 
det gode borgerforløb 
og uddannelsesindsat-
sen i Visitation og 
Hjælpemidler ved 
Substans i 2023 

At sikre en 
imødekommende og 
rummende dialog med 
borgere og pårørende 
– være åbne, nysger-
rige og vejledende
- Sætte fokus på 
formidlerrollen. 

- Der arbejdes fortsat 
med direkte borger-
kommunikation via 
kompetenceudvikling 
- Bedre dialog og ind-
dragelse af pårørende, 
herunder skærpelse af 
samtykke.

2025/26

Der nedsættes en 
særlig arbejdsgruppe  
Visitation & Hjælpe-
midler understøttet af 
Sundhed & Uddannelse

e. Fælles 
læringskultur

Anbefalingerne vedr. 
det gode borgerforløb.

At fremme visitatorer-
nes faglige udvikling og 
gensidig refleksion over 
egen praksis. Fælles 
ansvar.

- Mere systematisk 
supervision 
- Der udvikles en model 
for systematisk borger- 
og brugerundersøgelse. 

2025
Visitation & Hjælpe-
midler understøttet af 
Sundhed & Uddannelse



Ændret styring og 
samarbejde

3. Central samarbejdspartner
- Nye styrings- og samarbejdsrelationer

Visitation og Hjælpemidler er hele ældreområdets centrale samarbejdspartner. Det er os
borgerne kommer til, når de har brug for personlig eller praktisk støtte i eget hjem, 

genoptræning; et hjælpemiddel; en daghjemsplads; eller en plejebolig. Visitation og
Hjælpemidler har således en central rolle i forhold til at sikre, at borgerne får den rette hjælp 

– og sikre at ældreområdets andre aktører ”får” de rette borgere. 

Derfor har Visitation og Hjælpemidler altid haft en central styringsrolle på det samlede ældreområde. I takt med mere og 
mere frisættelse og indførelse af helhedspleje ændres denne styringsrolle fra et ydelsesfokus, hvor der styres efter 

standarder og kontrol til et fokus på borgerens udvikling og medbestemmelse, hvor der styres efter kvalitet, klare mål, 
værdier – og en god portion tillid.

Fremover arbejdes fortsat med en aktivitetsafregning i form af de nye mere rummelige forløbstakster fremfor tidligere 
mere præcise timetakster. Det giver mere frihed til det resterende ældreområde selv sammen med borgerne at planlægge 

deres indsatser, men det stiller anderledes krav til den fremtidige opfølgning, samarbejde og styring. Det er derfor vigtigt at 
der etableres strukturer, der sikrer vidensformidling, gennemsigtighed og tæt opfølgning på borgernes behov. 

Vi skal i højere grad snakke prioritering, tværfaglighed og ensartethed.

Central 
samarbejdspartner 
- Ændret styring og 

samarbejde

Mål 3: Sammen med det øvrige ældreområde følges der 
tæt op på borgernes mål og de tværgående prioriteringer, 
så der frigives ressourcer til borgere med størst behov. 



3. Indsatser i 2025-27
- Nye styrings- og samarbejdsrelationer

Indsats Baggrund Formål Leverance Tidsplan/Ansvar 
a. Tæt opfølgning 
via ledelsesinfor-
mation

Med skift fra minut- og 
ydelsesstyring til 
forløbs- og kvalitets-
styring decentraliseres 
styringspresset til 
leverandørerne. 

At sikre et ensartet 
serviceniveau og en 
hensigtsmæssig styring 
af de samlede udgifter 
følges med flere syste-
matiske data tæt op på 
både Døgnplejens og 
de private 
leverandørers 
forløbsprofiler mv. 

Der udarbejdes i et nyt 
styringskoncept, her- 
under dels fastlægge 
relevante data, dels 
opstille en ansvars- og 
opfølgningsstruktur.

Foråret 2025

Sundhed & Uddannelse
i projekt ”Fra hjemme-
pleje til helhedspleje” 

b. Flere systemati-
ske møder med 
Døgnpleje og øvrige 
leverandører 

Ifm. de faste 
tværfaglige teams i 
Døgnplejen afholdes 
Tværfaglige Borger-
Konferencer (TBK-
møder), hvor visitatorer 
deltager.

At følge op tæt op på 
borgernes mål og 
udvikling og vejlede 
Døgnpleje og de 
private leverandører i 
borgernær visitation.  

- Konceptet for TBK 
revurderes fra mindre 
fokus på revisitation til 
støre fokus på borger-
nes udvikling og mål. 
- Tilsvarende model for 
de private leverandør

Sommer/efterår 2025
Døgnplejen og 
Visitation og 
Hjælpemidler 
Indgår i projekt ”Fra 
hjemmepleje til 
helhedspleje”.  

c. Mere fokus på 
Rehabilitering

Borgerne i Frederiks-
sund Kommune mod-
tager støtte i et meget 
højt timetal pr. borger 
sammenlignet med 
andre kommuner. 
Budgetinitiativ vedr. 
rehabilitering i 
Budgetaftalen 2025-28. 

At rehabilitere borgere 
til at klare hverdagen 
bedst muligt. 

Alle borgere modtager 
indledningsvist et 
”start/vurderings/reha-
biliteringsforløb på fx 
2-12 uger, 

2025
Sundhed & Uddannelse
Indgår i projekt ”Fra 
hjemmepleje til 
helhedspleje”.  
 

d. Implementering 
af budgetaftale 
2025-28. 

Budgetaftale 2025-28 
indeholder en række 
budgetinitiativer på 

At frigive tid til 
personlig pleje. 

Revisitere borgere, der 
modtager rengøring, 
Selvkørende støvsuger. 

Forår 2025 
Visitation & hjælpemid-
ler. 



De kommende års forandringer forudsætter stor medarbejderinvolvering, tillid og tryghed. Både leder                           
og medarbejdere i Visitation og Hjælpemidler skal i de kommende år i høj grad drive en samlede foran-                  dring 
på ældre- og sundhedsområdet og samtidig ændres medarbejdernes egen rolle undervejs. Således                      skal 
Visitation og Hjælpemidler både bidrage til at fastlægge ny model for helhedspleje og plejeforløb,          implementere 
den nye model via revisitering af alle borgere inden den 1. januar 2027 og ændre egen (myndigheds)-rolle undervejs. 
Skal dét lykkes kræver det tydelig ledelse, politisk og administrativ prioritering og stor inddragelse.

I forbindelse med en dialogproces ultimo 2024 på direktørområdet Velfærd, Arbejdsmarked og Sundhed vedr. de 
kommende reform- og forandringsprocesser understregede MED-udvalgene nødvendigheden af: 
- Løbende lokal relevant information om de nationale reformer og lovændringer mv.
- Fast punkt på alle MED-dagsordner om forandringer med mulighed for dialog om, hvad det betyder for os
- Opmærksomhed på kompetenceudviklingsbehov i takt med at forandringer og ændringer implementeres
- Arbejdsfællesskabet er vigtigt og åbenhed om mulighed for at komme med input under vej
- Balance mellem tid til høring og proces og forventninger til at træffe beslutninger og mindske usikkerhed

Medarbejderne er som frontmedarbejdere ofte de første, der formidler nye love, regler og Byrådets beslutninger til 
borgerne. Det stiller særlig krav til viden om forandringerne og forudsætter et stort medejerskab – tidlig og løbende 
inddragelse er derfor vigtigt, særlig da der i høj grad er tale om en helt ny arbejdskultur. Samtidigt skal medarbejdernes 
arbejdsmiljø sikres.  
 

4. Et attraktivt arbejdsfællesskab
Attraktivt 

Arbejdsfællesskab
- Øget fokus på 
medarbejdere 

Mål 4: Medarbejderne oplever sig velinformerede og inddraget i 
forandringerne – og der afsættes tid til at udvikle nye arbejdsgange, 
kompetencer og interne såvel som eksterne arbejdsfællesskaber



4. Indsatser 2025-27
Fokusområde 4: Attraktive arbejdsfællesskaber

Indsats Baggrund Formål Leverance Tidsplan/Ansvar 
a. Højt informations- 
og 
inddragelsesniveu. 
Tydelig implemen-
terings- og projekt-
plan og klare 
forventninger. 

Forandringer, reformer 
og deres konsekvenser 
kendes først undervejs. 

At sikre at medarbej-
dere ved hvornår og 
hvordan forandringerne 
skal implementeres – 
og får videst mulige 
indflydelse herpå. 

- Tydelig og kendt  
implementerings- og 
projektplaner med  
klare forventninger til 
inddragelse.
- Flere løbende 
nyhedsbrevet  

2025/26

Ledelsen understøttet 
af Sundhed & 
Uddannelse.

b. Ny arbejdskultur 
udvikles i 
arbejdsfællesskabet

Udvikling af ny 
arbejdskultur 
forudsætter rum og tid 
– giver gensidig viden 
og respekt.  

Sikre det fornødne rum 
og tid til udvikling af en 
ny arbejdskultur i 
arbejdsfællesskabet. 

Udvikling af nye 
praksisser, arbejds-
gange, samarbejdsrela-
tioner, kompetence- 
udvikling mv.  
Fokus på hvad skal 
aflæres/tillæres. 

2025/26
Visitation og 
hjælpemidler

c. Kerneopgaven 
som omdrejnings-
punkt for den tvær-
gående udvikling.  

Mange af de kommen-
de forandringer går på 
tværs – vi bruger vores 
fælles kerneopgave 
som afsæt for udvikling 
af nye fælles ordninger 

At sikre at alle 
forandringer, tager 
afsæt i et borgerrettet 
og fælles tværgående 
mål. 

Fælles seminarer og 
arbejdsgrupper på 
tværs, når der er tvær-
gående forandringer 

2025/26
Ledelsen understøttet 
af Sundhed & 
Uddannelse.

d. Forankret i MED Medudvalgene er 
naturlige partner i 
udvikling 

At sikre fokus på imple-
mentering af nærvæ-
rende udviklingsplan, 
herunder den fornødne 
drøftelse af udfordring-
er og konsekvenser 
undervejs, herunder for 
arbejdsmiljøet

Fast punkt skal 
fastholde drøftelserne 

2025/26
Lokal MED for Visitation 
og Hjælpemidler



Implementering og opfølgning

Primo 2025
Udviklingsplanen 

udarbejdes og 
iværksættes.  

 Forankres i lokal 
MED i Visitation 
og Hjælpemidler

Forår 2025
Fokus på 
initiativer 
knyttet til 

implementerin
g af 

helhedspleje 
og 

selvkørende 
støvsugere, 
samt øvrige 

budgetinitiativ
er.

Efterår 2025
Fokus på 

revisitering af 
borgere til 

helhedspleje og 
god 

borgeroplevelse     

Forår 2026 
Midtvejsstatus 
i Visitation og 
Hjælpemidler 

/politisk 
forelæggelse.

Særlig fokus 
på 

implementerin
g af initiativer 

op mod 
sundhedsrefor

men. 
 

Efterår 2026
Fokus på at 

komme i hus 
med 

implementering 
af reformer

Forår 2027 
evaluering af 

udviklingsplan
Politisk 

forelæggelse 

Implementering af udviklingsplanen forankres i Lokal Med-udvalg, men forelægges også i det koordinerende MED idet 
planen flere steder indeholder tværgående indsatser. Lokal MED får således sammen med lederen af Visitation og 
Hjælpemidler til opgave at sikre det fornødne fokus og fremdrift i forhold til planens mange indsatser. 

Omsorg og ældre får en status for planens gennemførelse en gang om året.


