Side 1

Hgringssvar fra personale siden i lokal MED
Tolleruphgi/solgarden/daghjemmene:

gkonomiudvalget

-001 administrative effektiviseringer og regleforenkling
-udmgntes denne effektivisering, vil opgaver vores
administrative medarbejder i dag lgfter, pavirke iszer de lokalt
funderet opgaver.
En besparelses pd den administrative medarbejders funktion pd
vores omrade, enten helt eller delvis, gar os bekymret da
opgaverne for en stor del vil tilfalde vores omradeledere der
sidder med et stort ledelsesspaend, med mange opgaver efter
tidligere ars besparelser pd omrddelederne.

Tvaergdende fagudvalg

-001 rammebesparelser
-en eventuel beslutning om en general rammebesparelse,
der skal findes i den enkeltes leders budget, i et omréde
hvor vi er udfordret med bade rekruttering/fastholdelse og
hgijt sygefravaer, ggr os bekymret. Kan man opretholde det
faglige niveau, vi som fagpersoner gnsker at Igfte, vi er midt i en
implementering af aeldreloven, hvilket kraever kompetence
udvikling, sendringer af arbejdsgange, borger inddragelse i eget
liv, et bad er ikke lzengere skemalagt hverken pa dage eller
tidspunkt. Fremadrettet har vi en bekymring for den enkelte
borgers rettigheder og trivsel, kan vi levere den flexibilitet/
egen bestemmelse og medinddragelse der er skrevet ind i
eeldreloven.
Kan vi som medarbejder levere den kvalitet standard
Frederikssund kommune stiller borgerne i udsigt, ndr en
rammebesparelse eller en stor del af denne kun kan findes pa Ign
budgetterne.
Vi er et omrade med stor diversitet og kompleksitet hos den
enkelt borger, blandt andet hos borger med en demens diagnose
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er tid, tilgang og kendskab til den enkelte borger, det der far
hverdagen til at fungere og bibeholde resurserne til stadig at
kunne leve det god liv. En faglig opgave der kraever haender,
naerveer og som kan blive udfordret hvis der spares pa
lsnbudgetterne, som ogsa kan forventes at have en negativ
effekt ndr vi taler anseettelser og fastholdelse.

-004 nedbringelse af sygefravaer
-det er med stor bekymring, at vi ser ind i en besparelse pd
vikarbudgetterne, inden man er lykkes med at nedsaette
sygefraveeret, pd et degnomrade omrade hvor man som
medarbejder dagligt udsezettes for en vis smitterisiko, en stor
medarbejdergruppe der har en alder, hvor slid igennem et langt
arbejdsliv ses i sygefravaeret, hvor vi oplever langtidssygefravaer
pad grund af stress og psykisk belastning i arbejdsmiljget blandt
andet pga krav/forventninger fra borger og pargrende, som
presser en travl hverdag.
Vi er uforstdende overfor en besparelse der igangsaettes, fgrend
der er et dokumenteret og stabilt fald i sygefravaeret, vi oplever
en travl hverdag med mange arbejdsopgaver, store forandringer
og lovkrav pa vores omrade, at igangsaette en sddan sparegvelse
ger os bekymret for et gget sygefraveer og at mélet med trivsel og
flere resurser ved mere fremmgde i hverdagen ikke ligger i trad
med den bekymring.
Vi ved fra kollegaer der f.eks. vender tilbage efter en lang
fravaerdsperiode, at de planer og aftaler der er lavet for en god
tilbbagevending til arbejdspladsen, bliver presset ift at aftalerne
kan overholdes i en hverdag hvor der ikke altid er det fremmade,
der var planlagt, der saettes ogsa ord pa at man fgler darlig
samvittighed. Hvordan far vi disse kollegaer godt tilbage, hvis en
besparelse pa vikar deekning pavirker fremmgdet negativt.
Da vi arbejder pd dggnomradet, hvor de fleste opgaver ligger i
dagvagten, men hvor man som ofte ikke kan spare pd haender
i aften og nattevagterne hvor man er feerre pa arbejde, er vi
seerligt bekymret for arbejdsmiljget hos vores dagvagter, nér
haanderne og tiden ikke har balance med de daglige
arbejdsopgaver.
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Igen ma vi fremhaeve den nye &ldrelov, en sadan lovgivning
stiller andre og stgrre krav til ressourcer i personalegrupperne,
en besparelse pa haender vil pdvirke den hjzelp og stette den
enkelte borger modtager, der vil vaere dage/tider hvor borgeren
bliver mgdt med et nej til et bad el.lign.

Vi har tiltro til at lederne arbejder aktivt og systematisk med
sygefraveeret pd omrddet, at de kender deres medarbejder samt
eventuelle udfordringer pa arbejdspladsen. En administrativ
medarbejder som skal understgtte arbejdet med
sygefravaersarbejdet lyder som en ekstra Ignudgift, som ingen
konsekvenser har pa den daglige drift og det neere arbejdsmiljz
hvor faldet i sygefraveeret for en stor del skal findes.

-007 optimering af anvendelse af kommunes personbiler
-der star en personbil pd Tolleruphgj der ikke kare mange
kilometer pr. dag, dens vigtigste funktion er, at man som
nattevagt periodevis har behov for at kgre fra Tolleruphgj til
Solgdrden i Slangerup, nar der er behov for hjeelp pa tveers
af centrene. Da vi samtidig er et center med lokation 4 forskellige
steder Tolleruphgj, Solgarden, Daghjemmene og Lundbjerggard
bruges bilen ogsa til transport imellem disse.

Seniorer og forebyggelses

-001 forhgijelse af brugerbetaling i daghjemmet
-et maltid pd daghjemmene er meget mere end ernaering,
det er sansestimuli/funktions bevarelses/socialt samveer.
Som udgangspunkt er det rimeligt, at prisen afspejler udgifterne
til forplejning, vi undrer os dog over at der ikke er en ensretning
og gennemskuelighed omkring priserne pa salg af maltider i
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Frederikssund kommune. Et stykke smgrrebrgd varierer meget i
pris om man er bruger pa et daghjem eller kgber sit maltid pa
Klintegdrden (11 kr. for et stk. smgrrebrgd eller Lundebjerggard
25 kr. for et stk. smgrrebragd), daghjemmet brugere stilles
ringere end brugerne pa badde Klintegdrden og Lundebjerggérd,
er det rimeligt.

-004 styrket indsats pd medicinomrddet pd omsorgscentrene
-fagpersonalet melder tilbage, at man allerede har
fokus pd dosispakket medicin, at man altid laver en
faglig vurdering af den enkelte borges behov og muligheder,
man oplever dog, at praktiserende laege/huset laege har
en anden vurdering omkring dosispakket medicin, hvilket
kan vaere en forklaring pa at der er faerre pa dosisrul end
man kan forvente set pa landsplan

-008 indfarelsen af tale-til-tekst teknologi pa aeldreomradet
-at denne teknologi kan effektivisere dokumentationen pa vores
omrade anerkender vi, vi er dog som omrade udfordret af
at en stor del af vores kollegaer, har udfordringer ift det danske
sprog, hvilket kan bekymre ift patientsikkerheden og
dokumentationskvaliteten.
P3 omsorgscentrene vil der veere fa dokumentations opgaver
der kan frigives til andre borgerrettet opgaver, da der skal
dokumenters tidstro.
Dokumentation hvor det kan give veerdi at benytte tale-til-tekst
teknologi, kraever fysiske rammer hvor der kan dokumenteres
med respekt for tavshedspligten, samt afskaermning/ro til
arbejdsopgaven rammer vi pt ikke har.
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-011 nedlaeggelse af aktivitetspulje til omsorgscentrene

-vi bruger de bevilligede penge bredt og med

indhold der giver trivsel og livskvalitet for borgerne.

Brugen af pengene drgftes i beboer og pargrende rddet inden

Udmgntningen endelig besluttes.

1. gang érligt, afholder vi en stor fest med underholdning for

bade beboer og pargrende.

Ud over den livskvalitet et sddant arrangement er for beboerne

er vores erfaring ogsa, at der er en kaempe veerdi ift samarbejdet

med de pargrende. Man mgdes under uformelle rammer og ser/

oplever et andet liv pd omsorgscentrene end det man mgder i

den daglige og hverdagsagtige kontakt

Social og sundhed

-012 forebyggelses af darlig tandsundhed hos borgere i dagnplejen og pé
Omsorgscentrene
-mund og tandhygiejne er en del af helhedsplejen, at lave
indsatser pa tvaers af faggrupperne virker som en naturlig
udvikling, da det er flere specialomrdder der skal samarbejde i
respekt for aldrelov/egen bestemmelse/inddragelses i eget liv
hos en borgergruppe med blandt andet demens diagnoser, kan
lvi ikke gennemskue om besparelsen vil sl& igennem
som forventet
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teknik og klima

-012 gget brugerbetaling pa flextur
-da man vurderer at en takststigning vil kunne have negativ
betydning for en raekke svagere gruppers mobilitet, i en tid
hvor vi ved at forebyggelses- og ensomhed har stor pavirkning
pd livskvalitet og sundhed, at 30 % af brugeren anvender
flexture til behandlingsmaessige formal, borgere i vores
malgruppe har ikke et alternativ til brug af flexture, bade til
forebyggelses- og behandling, til socialt samveer og livskvalitet
som frisgrbesgg. Kan vi vaere bekymret for en takststigning pa
kgrsel med flexture, vil betyde at disse borgere fravaelger kagrslen
og som fglge deraf ikke kan opretholde deres funktionsniveau i
hverdagen og derved far behov for yderligere hjeelp



