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1 Introduktion

Neervaerende retningslinjer kan fagprofessionelle pa socialomradet anvende i forbindelse med
genoptagelsen af aktiviteter pa socialomradet. Retningslinjerne omhandler de indsatsomrader,
der i seerlig grad er bergrt af sundhedsmyndighedernes retningslinjer. Der er tale om
midlertidige retningslinjer, der retter sig mod den aktuelle situation i forhold til at mindske
smittespredning med COVID-19.

Retningslinjerne indledes med et kapitel med generelle retningslinjer, som kort opsummerer
sundhedsmyndighedernes vejledninger til at mindske smitte med COVID-19. Der er indsat link
til de vejledninger, som refereres i teksten. | de efterfalgende kapitler falger mere detaljerede
beskrivelser, som kan anvendes til opslag i forhold til praksis pa en raekke centrale
indsatsomrader.

De fglgende indsatsomrader, som beskrives naermere i kapitlerne er:

e Udsatte barn og unge samt bgrn og unge med funktionsnedsaettelser, herunder
myndighedsomradet

Forebyggende foranstaltninger

Anbringelsesomradet

Sommerlejre for sarbare begrn og unge og deres familier
Udsatte Voksne

Borgere i botilbud

Borgere der modtager statte i eget hjem

Borgere der er tilknyttet et beskaeftigelses- og aktivitetstilbud
Ledsagelse

Borgere i hjemlgshed, pa herberg og med misbrug.

Sociale indsatser er malrettet en bred gruppe af mennesker med forskellige udfordringer. Derfor
skal indsatserne og opgavelgsningen tilrettelaegges i et taet samarbejde mellem ledelsen,
medarbejderne og borgeren for at tage hensyn til den enkelte borgers behov.

2 Generelle retningslinjer

Retningslinjerne tager udgangspunkt i Sundhedsstyrelsens retningslinjer og vejledninger med
udgangspunkt i tilgaengelig information pr. 29. maj 2020. Socialstyrelsen falger omradet teet i
samarbejde med relevante faglige eksperter og retningslinjerne vil blive opdateret ved behov.
Geeldende retningslinjer kan altid tilgas pa socialstyrelsen.dk. Det er desuden muligt at kontakte
Socialstyrelsens hotline pa 72 42 40 00.

2.0 Genoptagelse af indsatser og aktiviteter pa sociale
tilbud

Det fremgar af social- og indenrigsministerens orienteringsbrev af 29. april 2020 til samtlige
kommuner, regioner og socialtilsyn samt relevante myndigheder og organisationer pa det
sociale omrade, at sociale tilbud og indsatser, der i en periode har veeret helt eller delvist lukket
ned, nu igen gradvist kan vende tilbage til normale forhold — naturligvis under iagttagelse af de
geeldende sundhedsfaglige retningslinjer.

| orienteringsbrevet fremgar det, at private, kommunale og regionale tilbud bgr prioritere at
genoptage eller abne tilbud og indsatser, som kan understatte tryghed og trivsel hos borgerne,
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saerligt hos de grupper, som har veeret hardt ramt af restriktioner og nedlukning. Det geelder
bl.a. veeresteder, varmestuer, aktivitets- og samvaerstilbud og socialpaedagogisk statte.

Lees orienteringsbrevet pa Social og Indenrigsministeriets hjemmeside.

2.1 Minimering af smitterisiko

Socialomradet falger Sundhedsstyrelsens anbefalinger for forebyggelse af smittespredning.
Grundelementer i forebyggelse af smittespredning er i prioriteret reekkefglge:
1. Isolation af personer med symptomer fx i eget hjem eller pa sygehus.

2. Hygiejne med fokus pa hosteetikette, handhygiejne og kontaktpunkter.
3. Kontaktreduktion med fokus pa afstand, hyppighed, varighed og barrierer.

Det er afggrende for at minimere smitten, at bade ansatte, borgere og besggende ikke mader
op pa sociale tilbud, hvis de har symptomer og at de forlader stedet umiddelbart ved tegn pa
smitte. Hvis der er tale om et bosted, skal borgeren isoleres. Se yderligere under afsnittet om
handtering af smitte og test.

Sundhedsstyrelsens fem generelle rad er:

Vask dine haender tit eller brug handsprit.

Host eller nys i dit @&erme.

Undgéa handtryk, kindkys og kram — begraens den fysiske kontakt.
Veer opmeerksom pa renggring — bade hjemme og pa arbejdspladsen.
Hold afstand og bed andre tage hensyn.

Korrekt handhygiejne, rengering og sa vidt muligt at holde mindst 1 meters afstand er de
grundlaeggende og vigtigste midler til at forebygge smitte i m@gdet med alle borgere. Der skal
dog holdes mindst 2 meters afstand, hvor der kan vaere gget risiko for drabesmitte, eller hvor et
forsigtighedsprincip tilsiger et seerligt hensyn, som fx:

e Hvis medarbejderen eller borgeren er i gget risiko skal sikres mulighed for 2 meters
afstand til kollegaer//borgere eller tilsvarende eller anvendelse af barrierer. Ligeledes
skal leengerevarende ansigt-til-ansigt kontakt i mere end 15 minutter eller mange
hyppige korterevarende ansigt-til-ansigt kontakter undgas

e Hvis der er tvivl om luftvejssymptomer, forkglelse el.lign. hos borgeren

e Ved besgg pa bosteder, plejecentre, sygehuse, hos personer med seerlig risiko mv.

e Ved aktiviteter med kraftig udanding, hvor draber dannes og slynges laengere vaek fra
personen end ved normal tale, fx sang, rab, foredrag, skuespil, fysisk anstrengelse m.v.

e Ved aktiviteter i bevaegelse fx rutsjebane.

¢ Ved ophold i lukkede rum med begraenset bevaegelsesrum, darlig udluftning m.v. fx
keelderlokaler, skakter m.v.

Det anbefales at etablere individuelle tiltag afhaengig af borgerens helbredssituation og
funktionsnedsaettelse for at beskytte mod coronasmitte.

Laes mere om Sundhedsstyrelsens anbefalinger for forebyggelse af smittespredning.

For mere information om anbefalinger til personer i @get risiko, laes Sundhedsstyrelsens
anbefalinger til personer i gget risiko.
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211 Inddragelse af medarbejderne

Disse retningslinjer skal omsaettes til konkrete arbejdsgange og tiltag pa arbejdspladser,
institutioner, tilbud, m.v. Derfor skal arbejdsmiljgorganisationen og MED-udvalg inddrages i
planlaegning og opfalgning pa arbejdet med at kortlaegge, forebygge og handtere risikoen for
coronasmitte:

Tilrettelaeggelse og organisering af arbejdet.

Indretning af lokaler og hjemmearbejdspladser.

Adfeerd og hygiejne.

Handtering af sygdom og symptomer.

Information til medarbejdere, borgere og samarbejdspartnere.

2.1.2 Etablering af hygiejneorganisation

Den smitteforebyggende indsats kraever seerlige kompetencer, der ikke ngdvendigvis er til stede
pa de enkelte sociale tilbud. Derfor anbefaler Sundhedsstyrelsen, at sociale tilbud med
plejekreevende borgere og socialt udsatte, sdvel kommunale som private, skal have umiddelbar
adgang til radgivning fra hygiejnekyndige medarbejdere i kommunen, som kan radgive om
forebyggelse af smittespredning, herunder hygiejne og anvendelse af veernemidler samt evt.
zoneopdeling og indretning af isolerede afsnit.

Ressourcepersoner kan fx veere specialuddannede hygiejnesygeplejersker eller andre
sundhedspersoner med relevante faglige kvalifikationer. Radgivningen kan fx indhentes fra en
kommunal hygiejneorganisation, som anbefalet i Sundhedsstyrelsens forebyggelsespakke til
kommunerne om hygiejne, fra konsulentbistand eller ved samarbejdsaftaler med den regionale
hygiejneorganisation. Det skal sikres, at sociale tilbud, der ofte ikke i samme grad benytter sig
af sundhedsfagligt personale og radgivning, informeres om, at de kan fa radgivning fra
ressourcepersoner i hygiejneorganisationen.

Desuden kan den enkelte institution udpege en lokal hygiejneansvarlig medarbejder, som ikke
ngdvendigvis behgver have saerlige kompetencer, men som har ansvar for at seette sig ind i og
holde sig opdateret om retningslinjer, instruere andre medarbejdere og fungere som lokalt
kontaktpunkt for hygiejneorganisationen.

Det anbefales, at alle kommuner etablerer en hygiejneorganisation under den igangvaerende
COVID-19-pandemi, som kan radgive bredt i kommunen om forebyggelse af smitte og
handtering af tilfaelde, hvor der er konstateret COVID-19. Mindre kommuner kan evt. gennem
de eksisterende tveerkommunale samarbejder etablere en faelles hygiejneorganisation med
henblik pa at sikre tilstraekkelig kapacitet. Fx ved at ggre brug af Sundhedsplejen i radgivningen
pa bgrne- og ungeomradet.

21.3 Fokus pa medarbejderne

Der vil under genabningen vaere behov for et seerligt fokus pa medarbejderne i forhold til
kompetencer og i forhold til trivsel og tryghed i arbejdet. Udgangspunktet er, at kompetente og
trygge medarbejdere er en forudseetning for at forebygge og handtere smittespredning og
dermed sikre borgerne bedst muligt mod smitte.

Folgende anbefales:
e Klare aftaler mellem om i hvilken grad medarbejderne skal made fysisk ind og/eller skal
arbejde hjemmefra — og at dette afklares i dialog med den/de ansatte.

e Taet sparring pa alle niveauer og i alle dggnets vagter, hvor der kontinuerligt saettes
fokus pa hygiejneregler og relevante retningslinjer.
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o Identifikation af lokale forhold, der kraever saerlig opmaerksomhed i forhold til
infektionshygiejne og hvordan disse imgdegas — fx bestemte typer borgere der kraever
seerlig hjeelp til personlig hygiejne eller fysiske rammer der ggr det vanskeligt at holde
afstand.

¢ Vejledning og undervisning af medarbejderne i infektionshygiejne, herunder instruktion i
handhygiejne, rengering og brug af veernemidler.

e Tydelige instrukser for forholdsregler ved mistanke om COVID-19 samt
infektionshygiejne, herunder brug af veernemidler, baseret pa retningslinjer og
anbefalinger fra Statens Serum Institut.

e Medarbejdere forholder sig forskelligt til COVID-19. Tag alle bekymringer alvorligt og
indret sa vidt muligt arbejdet, sa der tages hensyn til den enkelte medarbejders
bekymring.

e Veaer opmaerksom pa det psykiske arbejdsmiljg blandt medarbejdere, som varetager
indsatser til borgere med COVID-19, bade pa grund af utryghed i arbejdet og pa grund
af bekymring over, om de giver smitte videre til sarbare borgere eller
familiemedlemmer.

¢ Drgft de daglige problemer og bekymringer med arbejdsmiljgorganisationen med
henblik pa at finde Igsninger pa de udfordringer COVID-19 giver i samarbejde med
medarbejderne.

21.4 Husk hygiejnen i faellesarealer og personalerum

Smitte kan ogsa ske i feelles kontorer, kakkener, omkleedningsrum, toiletter og andre faelles
faciliteter. Husk at holde afstand, omhyggelig handhygiejne og hosteetikette. Der skal ogsa
veere fokus pa rengering af personalerum. Der skal veere saerlige opmeerksomhed pa at sikre
renggring og god handhygiejne i de omrader, hvor der er offentlig adgang eller ventefaciliteter
for borgerne, herunder receptioner, toiletter, gange, trapper, elevatorer, o.l.

2.2 Handtering af smitte og test

Alle sociale tilbud herunder blandt andet bosteder/botilbud, dagninstitutioner og opholdssteder
samt offentlige kontorer skal have en plan for hvordan man pa stedet vil handtere test af
borgere og personale ved mistanke om COVID-19 samt isolation af smittede borgere og
afskaermning af raske. Isolation kan fx forega ved zoneopdeling af tilbuddet eller szerlige
midlertidige pladser, hvor man kan isolere borgere, sa smittespredning undgas.

Hvis der er konstateret smitte med coronavirus pa sociale tilbud henvises til
Sundhedsstyrelsens vejledning om forebyggelse af smitte med COVID-19 pa plejecentre,
bosteder og andre institutioner.

Farste gang en borger eller personale pa en institution far pavist COVID-19 skal ledelsen sikre
felgende:

1. Hvis det drejer sig om en borger, skal denne isoleres, og tilstanden observeres for
forveerring (safremt det ikke allerede er sket og borgeren fortsat er pa tilbuddet).

2. Hyvis det drejer sig om en medarbejder med positiv test, m& vedkommende ikke made
pa arbejde.

3. Den kommunale hygiejneorganisation kontaktes med henblik pa koordinering og
radgivning. Den kommunale hygiejneorganisation orienterer Styrelsen for
Patientsikkerhed om at der er konstateret smitte med COVID-19 pa institutionen. For
kontaktoplysninger se www.stps.dk.

4. @vrige borgere samt personale pa stedet testes for COVID-19, jf. nedenstaende,
uanset symptomer. Test bgr foretages inden for et dagn efter stedet modtager
meddelelse om, at der er konstateret smittetilfaeldet, ogsa i weekend og pa helligdage.
Indtil der foreligger en positiv test falges forholdsregler som normalt — altsd som
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beskrevet i grundelementerne i forebyggelse af smittespredning og de 5 generelle rad.
Personer med symptomer skal isolerer sig uanset om, der foreligger testsvar eller ej.

5. Ud fra et forsigtighedsprincip anbefales det, at alle borgere og personale der testes
negative i forbindelse med farste screening, testes igen efter 7 dage. Det anbefales
yderligere, at man med 7 dages mellemrum gentager test af borgere og personale, der
tester negativt, indtil der ikke leengere konstateres nye tilfaelde med COVID-19 hos
borgere og personale.

6. Det anbefales ikke at genteste borgere og personale med en positiv test med henblik pa
af-isolation eller raskmelding, da en person kan teste positiv over en laengere periode
efter symptomophgr uden, at personen regnes for smittefarlig.

7. Omrader og genstande som den smittede har rgrt ved i 48 timer inden debut af
symptomer skal renggres og desinficeres sa vidt muligt. Institutionen kontaktes af
leegen, der modtager prgvesvaret. Ved pavist COVID-19 hos borgere pa tilbud, der
indlaegges pa hospital, bgr laege pa indlaeggelsesstedet kontakte tilbuddet. Tilbuddets
ledelse bgr ogsa veere opmaerksomme pa at falge op pa, om der ved indlagte borgere
bliver konstateret COVID-19.

| tvivistilfeelde om hvem der skal testes bgr der sgges radgivning fra Styrelsen for
Patientsikkerhed om afgraensningen.

2.21 Behov for test uden samtykke

Test for COVID-19 er en sundhedsfaglig undersggelse, som skal falge reglerne i
sundhedslovgivningen (dvs. situationen er som udgangspunkt ikke omfattet af servicelovens
regler). Det er som fglge heraf laegen, der er behandlingsansvarlig i en sadan situation.

Styrelsen for Patientsikkerhed kan i helt seerlige tilfeelde pabyde enhver, som er konstateret
smittet med COVID-19, eller som formodes at kunne vaere smittet med COVID-19, at lade sig
teste, indlaegge eller isolere. Dette kan ske i tilfeelde, hvor en person:

e er konstateret smittet med COVID-19 eller efter en lagelig vurdering formodes at veere
smittet

e har en risikoadfaerd, som viser, at personen ikke kan eller vil fglge anvisninger, typisk
pa grund af psykiske eller kognitive funktionsnedsaettelser og

o feerdes i et miljg, hvor vedkommende udseetter grupper, der er seerligt sarbare i forhold
til COVID-19, for smitte.

| disse tilfeelde skal Styrelsen for Patientsikkerhed kontaktes. Styrelsen for Patientsikkerhed
foretager i hvert tilfaelde en konkret og individuel vurdering af, om det er tvingende ngdvendigt
at give pabud.

Der vil aldrig kunne gives pabud, hvis personen er i stand til at falge henstillinger om fx at holde
sig hjemme i en periode. Pabud kan heller ikke anvendes i tilfaelde, hvor en persons
risikoadfaerd kan begraenses med socialpaedagogiske midler.

Laes mere pa Styrelsen for Patientsikkerheds hjemmeside.

2.3 Brug af vaeernemidler

Socialomradet fglger Sundhedsstyrelsens retningslinjer for brug af vaernemidler. | det fglgende
preesenteres vigtige opmaerksomhedspunkter i forhold til brug af vaernemidler:

Generelle forholdsregler, ogsa nar teet ansigt-til-ansigt kontakt ikke kan undgas
e Afstand, handhygiejne og rengering er de vigtigste midler til at forebygge smitte. Hold 1-
2 meters afstand og undga iseer teet ansigt-til-ansigt kontakt, hvis du kan.
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e Arbejd bag en skaerm eller bed borgeren vende siden til eller hovedet veek, hvis du skal
teet pa.

Specifikke forholdsregler i arbejdet med saerligt sarbare grupper

e Pade bo- og anbringelsessteder, hvor der fx er immunsvaekkede borgere, og hvor der
bade kan veere tale om gget smittetryk pga. den generelle genabning af samfundet
samt gget modtagelighed og sarbarhed hos borgerne, skal der baeres ansigtsvisir eller
maske, hvor opgavevaretagelsen indebaerer langvarige eller hyppige teette og
uundgaelige ansigt-til-ansigt kontakter mellem personale og borgere/patienter.

e Det er et ledelsesmaessigt ansvar at sikre, at de ansatte er udstyret med ngdvendige
vaernemidler, barrierer m.v.

Borgere, der har sveert ved at give udtryk for symptomer
¢ Nogle borgere har sveert ved at give udtryk for symptomer, fx grundet et barns alder

eller borgere med udviklingsheemning. Symptomerne pa COVID-19 kan ogsa
kamufleres af andre udfordringer hos borgere med fx stofmisbrug eller kroniske
luftvejslidelser. | situationer, hvor der ikke er tale om teet ansigt-til-ansigt kontakt, men
hvor det er vanskeligt at vurdere symptomer hos en borger, kan borgeren eller
medarbejderen ud fra et forsigtighedsprincip pafare sig en maske ved teet kontakt
(inden for 1-2 meter).

Veernemidler ved mistanke om COVID-19
e Borgere pa botilbud eller anbringelsessteder med symptomer pa COVID-19 skal
umiddelbart identificeres og isoleres, og evt. ifares en type | kirurgisk maske. En laege
skal kontaktes med henblik pa undersggelse og evt. test. Ved taet kontakt (indenfor 1-2
meter) med borgeren skal falgende veernemidler anvendes
o Handsker.
o Veaeskeafvisende, langaermet overtraekskittel eller plastforkleede med lange
a&rmer.
o Kirurgisk maske type Il og gjenbeskyttelse eller alternativt ansigtsdeekkende
visir.

Laes mere i Sundhedsstyrelsens retningslinjer for brug af veernemidler.

2.4 Lempelse af besogsrestriktioner

Den seneste bekendtgarelse om midlertidigt forbud mod besg@g pa socialomradet lemper pa
besagsrestriktionerne pa disse sociale tilbud, samtidig er visse dagtilbud ikke laengere omfattet
af besggsforbuddet. Det geelder sociale akuttilbud, stofmisbrugsbehandlingstilbud, beskyttet
beskaeftigelse og aktivitets- og samveerstilbud. Det er dog stadig vigtigt, at tilbuddene
overholder de generelle sundhedsfaglige retningslinjer.

Der er fortsat adgang til besag for borgere i kritiske situationer. Veer opmeerksom p4a, at i forhold
til bern og unge under 18 ar, betegnes foraeldre og neere pargrendes besgg generelt som en
kritisk situation. Det er sa at sige altid kritisk, at et barn eller en ung far lov til at fa besgg af
foreeldre eller naere pargrende. Det er anbringelsesstedet, der skal foretage den konkrete
vurdering af, hvem der er barnet eller den unges neere pargrende. Det anbefales, at denne
vurdering altid foretages i dialog med barnet eller den unge samt myndighedsomradet.
Beslutninger om pararendes besgg skal dog altid ses i sammenhaeng med eventuelle
afgarelser om samvaer med naere pargrende, som er truffet af enten kommunalbestyrelsen eller
barn og unge-udvalget.
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Lempelserne af besagsrestriktionerne betyder, at det nu — ud over besgg i kritiske situationer -
er tilladt for borgere pa botilbud, anbringelsessteder mv. at modtage besgg af 1-2 faste
besagspersoner.

Besggspersonerne vaelges blandt borgerens naermeste pargrende, fx foraeldre, en aegtefaelle
eller samlever, slaegtninge i lige linje, saskende, stedbarn og plejebgrn. Der udpeges ikke
besagspersoner for borgere, der allerede kan modtage besgag, fordi de er i en kritisk situation.

Derudover vil en person, som borgeren er neert knyttet til, efter en konkret vurdering, kunne
anses for nzer pargrende.

Det er den lokale ledelse pa de enkelte tilbud, som med inddragelse af de enkelte borgere,
udpeger bes@gspersonerne og tilrettelaegger besa@gene pa en forsvarlig made. Beslutningen om
valg af besggspersoner kan baseres pa:

Tilbuddets kendskab til borgeren.

Tilbuddets hidtidige erfaringer om besgg hos den pagaeldende borger.
Borgerens egne gnsker.

Tilkendegivelser fra personer, der gnsker at vaere den pagaeldendes faste
besggspersoner.

Det er generelt vigtigt, at tilbuddene overholder de generelle sundhedsfaglige retningslinjer om
at holde afstand, sikre god handhygiejne og rengering, som er de vigtigste midler til at
forebygge smitte.

Laes mere i bekendtggrelse nr. 610 af 13. maj 2020 om midlertidigt forbud mod besgg pa
anbringelsessteder og botilbud m.v. pa socialomradet i forbindelse med handtering af
Coronavirussygdom 2019 (COVID-19).

Social- og Indenrigsministeriet har udsendt plakater, som pa en lettilgaengelig made beskriver
de nye regler for besgg pa sociale tilbud under COVID-19. Landets sociale tilbud opfordres til at
haenge plakaterne op, sé borgere, pargrende og personale kan orientere sig i dem.

Laes mere om plakaterne med de nye regler for besag pa Social- og Indenrigsministeriets
hjemmeside

2.41 Afvikling af besag skal ske pa tilbuddets udearealer

Besggene af de 1-2 faste besggspersoner skal ske pa tilbuddenes udearealer pa en social- og
sundhedsfaglig forsvarlig made, der skaermer andre beboere og personalet. Ledelsen pa de
enkelte tilbud skal pa den baggrund vurdere, hvordan besggene kan afvikles. Generelt skal
besag finde sted ud fra fastlagte rammer og efter sundhedsmyndighedernes retningslinjer. Det
geelder bl.a. afstand, afspritning, handvask, god hygiejne m.v.

Derfor skal der bl.a. tages stilling til:

Fastseettelse af en tidsramme for besggenes varighed.

Fastseettelse af besggenes hyppighed.

Fastsaettelse af et tidsinterval for, hvornar der er abent for besag.

Fastseettelse af et maksimum for antal besggende.

Behov for adskillelse af arealer til besag, fx i form af opsaetning af telte, pavilloner,
plexiglas og skillevaegge.

e Afvikling af besgg i form af "gatur i haven eller en snak hen over haekken”.

24.2 Besagiboliger med egen indgang
Tilbuddet kan efter en samlet socialpsedagogisk og sundhedsfaglig konkret vurdering beslutte,
at borgeren kan modtage besgg af de 1-2 faste besggspersoner i den del af tilbuddet, som
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beboeren selv rader over. Fglgende forhold skal indga i vurderingen af, om borgeren kan
modtage besag i den del af tilbuddet, som beboeren selv rader over:
e Om borgeren har egen indgang fra udearealer.
e Om sundhedsmyndighedernes generelle retningslinjer kan overholdes.
¢ De besggende har alene adgang til beboerens egen bolig, saledes at de ikke kan
benytte indenders fllesarealer.
e Om borgeren har en grundleeggende forstaelse for smitterisiko, hygiejne og rengering.

Laes mere i bekendtggrelse nr. 610 af 13. maj 2020 om midlertidigt forbud mod besag pa
anbringelsessteder og botilbud m.v. pa socialomradet i forbindelse med handtering af
Coronavirussygdom 2019 (COVID-19). og i skrivelse af 13. maj 2020 om nye regler om
lempelser af midlertidigt bes@gsforbud pa sociale tilbud.

. Udsatte born og unge samt
born og unge med
funktionsnedsaettelser

3.0 Myndighedsomradet

Af den politiske aftale af 20. maj 2020 mellem regeringen og Folketingets partier om yderligere
genabning i fase 2 fremgar det, at den fysiske tilstedeveerelse kan genoptages i den offentlige
sektor, bortset fra i Region Hovedstaden og Region Sjeelland.

1. maj udkom den opdaterede udgave af COVID-19-bekendtggrelsen pa socialomradet. P4
omradet for udsatte barn og unge og barn og unge med funktionsnedsaettelser geelder saledes,
at det ikke lzengere er muligt at fravige sagsbehandlingsregler efter § 8, stk. 1 og 2 i situationer,
hvor et sagsskridt almindeligvis forudsaetter fysisk fremmeade. Dette kan fx veere i form af besgg,
samtaler, mader eller personrettet tilsyn. Der henvises til § 8, stk. 3, i den opdaterede
bekendtggrelse: Se mere herom i: Orientering om opdatering af COVID-19-bekendtgarelsen pa
socialomradet.

Det er vaesentligt, at der i perioden med COVID-19 er et seerligt ledelsesmaessigt fokus pa at
sikre gode rammer for sagsarbejdet ud fra Sundhedsstyrelsens retningslinjer. Dette vedrgrer
bade de fysiske rammer for medarbejderne, men ogsa i madet med bgrnene, de unge og deres
familier.

Korrekt handhygiejne, renggring og sa vidt muligt at holde mindst 1 meters afstand er de
grundleeggende og vigtigste midler til at forebygge smitte i kontakten med kollegaer og i mgdet
med alle borgere.

Laes mere i foregaende kapitel om minimering af smitterisiko og i Sundhedsstyrelsens
anbefalinger for forebyggelse af smittespredning.

Det er afggrende for at minimere smitten, at bade ansatte og borgere ikke mgder op pa den
kommunale forvaltning, hvis de har symptomer, og at de forlader stedet umiddelbart ved tegn
pa symptomer pa COVID-19.

For mere information om anbefalinger til personer i @get risiko, laes Sundhedsstyrelsens
anbefalinger til personer i gget risiko.
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For barn, unge og familier i udsatte positioner kan det vaere sveert at forsta og falge
sundhedsmyndighedernes retningslinjer og anbefalinger. For bgrn og unge med handicap kan
det kognitive funktionsniveau forudseette saerlige hensyn. Derudover kan der for foreeldrenes
vedkommende vaere brug for viden om, hvordan de forsvarligt kan handtere de sundhedsfaglige
hensyn, der skal tages, nar deres barn er i gget risiko. Myndighederne har en szerlig opgave i at
informere familierne om, hvordan samarbejdet mellem sagsbehandler og familien kan forega,
sa der tages hensyn til barn i gget risiko.

Der vil veere familier, der er seerligt pavirket af COVID-19, og som derfor ikke gnsker eller
magter at deltage i fysiske mgder med forvaltningen. For bgrn og unge med handicap og deres
familier kan der veere szerlige sundhedsmaessige hensyn, safremt barnet eller den unge er i
seerlig risiko i forbindelse med coronavirus. Dette fordrer saerlige hensyn i samarbejdet mellem
myndighed og foreeldre, som fx aftaler om alternativer til fysiske mader. Det er myndighedens
ansvar at indhente tilstraekkelige oplysninger i forbindelse med sagsbehandlingen samtidig
med, at smittespredning minimeres. Det er saledes vigtigt at veere i dialog med familierne om,
hvordan samarbejdet bedst tilrettelaegges ud fra den enkelte families saerlige forudsaetninger og
sundhedsforhold. Safremt det ikke er muligt at opna dialog og samarbejde omkring alvorlig
bekymring for et barns eller en ungs trivsel, er tvangsbestemmelserne pa omradet fortsat
geldende.

3.0.1  Mgader vedr. udsatte bern og unge samt bern og unge med funktionsnedszettelser

Det bgr i perioden med COVID-19 vurderes, om mgder vedr. udsatte barn og unge og deres
familier kan forega i de kommunale forvaltninger eller bygninger, saledes at muligheden for
korrekte hygiejneforhold mv. gges. Dette kan fx veere mader i forbindelse med udarbejdelse af
den begrnefaglige undersagelse, barnesamtaler, opstart af en
foraeldrekompetenceundersg@gelse, underretningssamtaler og opfalgning pa forebyggende
foranstaltninger eller handicap-kompenserende bevillinger og overleveringsmader. Som led i
forberedelsen af afholdelsen af disse mgder anbefales det, at der tages kontakt til familien for at
afklare, om der er sundhedsmaessige forhold der betyder, at mgdet ikke kan afholdes fysisk.
Hvis dette er tilfeeldet anbefales det, at mulighederne for at afholde virtuelle mgder afsgges.
Dog ikke ved personrettet tilsyn med et anbragt barn eller ung, da disse skal afholdes pa
barnets eller den unges anbringelsessted.

Jget mgdeaktivitet i de kommunale forvaltninger stiller naturligvis krav til lokaliteter og
faciliteter, sa Sundhedsstyrelsens anbefalinger kan efterleves. Der vil derfor vaere en vigtig
kommunal opgave i at sikre tilstreekkeligt store madelokaler, hvor man kan sidde med god
afstand, samt at der afsaettes tid mellem maderne til aftgrring af flader og handtag mv. samt
adgang til handsprit. Det er ligeledes en vigtig opgave at sikre, at der pa stedet er let tilgaengelig
information til bgrn og unge og deres familier om, hvordan maderne skal forega fx ved at
opseette plakaten: "Ny coronavirus - beskyt dig selv og andre” pa dere til diverse lokaler.

I madet med familierne skal der tages hensyn til smitteforebyggelse bade for ansatte og for
borgere, og at smitteangst handteres hensigtsmaessigt. Det kan man fx gare ved at tilbyde
borgerne vaernemidler fx maske (ogsa selv om det strengt taget ikke er ngdvendigt).

Ved afvikling af starre mgder, hvor barnet og familien skal deltage, som eksempelvis
netvaerksmgder, anbefales det, at der ikke deltager flere end formalet tilsiger. Som ved gvrige
mgder i forvaltningen anbefales det, at deltagerne spgrges til symptomer pa COVID-19, ligesom
de gvrige smitteforebyggende tiltag anvendes. Er der tale om mgder mellem
samarbejdspartnere uden barnets og familiens deltagelse, kan mgderne med fordel afholdes
som videomgder i perioden med COVID-19.
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Safremt den konkrete sag ger, at det er ngdvendigt fysisk at tilse barnets eller den unges
hjemlige forhold, anbefales falgende smittereducerende tiltag:

e Telefonisk kontakt med familien fgr fremmegde, med henblik pa at afklare, om nogen i
husstanden har symptomer pa COVID-19.

o Safremt familien ikke traeffes telefonisk, eller sagens karakter ger, at familien ikke bgr
kontaktes forinden, spgrges der ved ankomsten, pa 2 meters afstand, om nogen i
husstanden har symptomer pa COVID-19. Hvis mgdet afholdes, skal
myndighedspersonen sammen med familien sikre, at madet gennemferes
sundhedsmeessigt forsvarligt.

¢ Korrekt handhygiejne udferes for og efter kontakt med alle borgere.

e Hold 1 eller 2 meters afstand, afhaengig af smitterisiko, og undga iseer teet ansigt-til-
ansigt kontakt, fx ved at sidde skrat over for hinanden ved bordet.

¢ De kontaktflader, der er bergrt (fx bordplade) i borgerens hjem renggres inden hjemmet
forlades, hvilket indebeerer, at medarbejderen skal veere udstyret med fx
renggringsservietter.

3.0.2 Personrettet tilsyn pa berne- og ungeomradet

Kommunerne skal fortsat fare personrettet tilsyn med barn og unge anbragt uden for hjemmet.
Tilsynsbesgg skal gennemfgres pa anbringelsesstedet og sa vidt muligt uden tilstedeveerelse af
personer fra anbringelsesstedet jf. gaeldende lovgivning. Det er anbringelsesstedet, herunder
institutioner, opholdssteder eller plejefamilier, der har ansvaret for at sikre, at rammerne for
tilsynet fglger de generelle anvisninger for minimering af smitterisiko.

Forinden tilsynsbesgget anbefales det, at myndigheden tager kontakt til anbringelsesstedet, sa
besgget kan tilrettelaegges ud fra hensyn til det enkelte anbringelsessted, de smittereducerende
titag samt sundhedsstyrelsens anbefalinger om smitteforebyggelse. Det er vigtigt, at der fortsat
er fokus pa, at formalet med tilsynet sikres, ligesom der skal tages hensyn til barnets eller den
unges seerlige forhold eller gnsker for afvikling af besaget. Fx kan samtalen gennemfgres pa
anbringelsesstedets udearealer eller ved en gatur i det fri.

Alt afhaengig af, om tilsynet finder sted pa en institution, et opholdssted eller i en plejefamilie,
henvises der til anbefalingerne ift. fysisk fremmeade i forvaltningen eller til anbefalinger i
forbindelse med hjemmebesgag.

4 Forebyggende
foranstaltninger

Det er vaesentligt, at udsatte bgrn, unge og deres familier samt bgrn og unge med
funktionsnedsaettelser og deres familier far den hjeelp og statte, de har behov for. Stgtten skal
tilrettelaegges ud fra barnets eller den unges behov og ud fra gaeldende anvisninger fra
Sundhedsstyrelsen.

De kommunale, regionale og private leverandgrer bar godtggre, at de generelt lever op til de
anbefalinger, der stilles, herunder anbefalinger om forebyggelse af smitte-spredning. Yderligere
har de kommunale, regionale og private leverandgrer et ansvar for at sikre, at de
smittereducerende tiltag samt Sundhedsstyrelsens anbefalinger ogsa felges i forbindelse med
opfelgning pa indsatserne, hvor blandt andet barnet eller den unge og familien sammen med
barnet eller den unges sagsbehandler deltager. Det anbefales endvidere at vaere opmaerksom
pa bgrn og unge med fx multihandicap, hvor medarbejderen vil vaere meget teet pa fx i
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forbindelse med forflytninger fra seng til karestol, spisning mm., hvilket stiller seerlige krav til
hygiejne og forholdsregler.

Det er vaesentligt, at der i perioden med COVID-19 er et seerligt ledelsesmeessigt fokus pa at
sikre gode rammer for de sociale statteforanstaltninger der tilbydes udsatte bgrn og unge ud fra
Sundhedsstyrelsens retningslinjer. Dette vedrgrer bade de fysiske rammer for medarbejderne,
men ogsa i mgdet med borgerne.

Korrekt handhygiejne, renggring og sa vidt muligt at holde mindst 1 meters afstand er de
grundlzeggende og vigtigste midler til at forebygge smitte i kontakten med kollegaer og i madet
med foreeldre, begrn og unge.

Laese mere i foregaende kapitel om minimering af smitterisiko og i Sundhedsstyrelsens
anbefalinger for forebyggelse af smittespredning.

Det er afggrende for at minimere smitten, at bade ansatte og borgere ikke mades, hvis de har
symptomer og at de forlader madet umiddelbart ved tegn pa smitte.

For mere information om anbefalinger til personer i @get risiko, laes Sundhedsstyrelsens
anbefalinger til personer i gget risiko.

4.0.1 Hjemmebaserede indsatser

Leverandgarer, der leverer stgtte i udsatte familiers eget hjem, sa som statte-kontaktperson,
familiebehandling, praktisk paedagogisk statte mv., skal, for at minimere smitterisiko, falge
Sundhedsstyrelsens generelle anbefalinger til forebyggelse af smitte: COVID-19: Forebyggelse
af smittespredning.

| perioden med COVID-19 kan det med fordel vurderes, om indsatser vedr. udsatte bgrn og
unge og deres familier kan forega i leverandarens lokaliteter eller udenders, saledes at
muligheden for korrekte hygiejneforhold mv. gges.

Der vil veere familier, der er seerligt pavirket af COVID-19, og der er derfor behov for, at
indsatser tilpasses og tilretteleegges ud fra den enkelte families sundhedsforhold. For bgrn og
unge med handicap kan der vaere saerlige sundhedsmaessige hensyn, safremt barnet eller den
unge er i seerlig risiko i forbindelse med coronasmitte.

Det er saledes vigtigt at veere i dialog med familierne om, hvorledes indsatsen bedst
tilrettelaegges ud fra den enkelte families saerlige forudsaetninger og sundhedsforhold. Safremt
formalet med statten sikres, kan indsatsen om muligt gennemfgres pa egnede udearealer,
virtuelt eller ved en gatur i det fri.

Ved aktiviteter, der finder sted i barnets eller den unges hjem, skal der veere fokus pa fglgende
smittereducerende tiltag:

e Ved ankomst til familiens hjem, anbefales det, at der er dialog om symptomer pa
COVID-19, pa 2 meters afstand. Har en i husstanden symptomer, skal denne isolere
sig. Har ingen symptomer kan de to meter reduceres til en meter.

o Korrekt handhygiejne udfgres fgr og efter kontakt med alle familier. Her opfordres til at
veere seerligt opmaerksom pa, om nogle borgere kan opfatte dette som
konfliktoptrappende og opfordringen kan efter en konkret vurdering undlades

e Undga teet ansigt-til-ansigt kontakt, fx ved at sidde skréat over for hinanden ved bordet.

o Egne kontaktflader (fx bordplade) i borgerens hjem renggres inden hjemmet forlades,
hvilket indebaerer, at medarbejderen skal vaere udstyret med fx renggringsservietter.
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e Ved transport mellem besgg anbefaler Sundhedsstyrelsen, at bilen renggres grundigt,
og at kontaktflader i bilen herunder rat, gearstang og handbremse renggres med vand
og sebe eller renggringsserviet inden og efter dagens karsel. Hvis flere medarbejdere
bruger bilen, renggres den inden skift af chaufer. Ved brug af cykel renggres
kontaktflader herunder styr og saddel efter afslutning af vagt eller ved skift af chaufar.
Retningslinjen fglger Vejledning om forebyggelse af smitte med COVID-19 i
hjemmeplejen

Forinden ankomst til familiens hjem anbefales det, at udferer tager kontakt til familien, sa
indsatsen kan tilrettelaegges ud fra de smittereducerende tiltag samt sundhedsstyrelsens
anbefalinger om smitteforebyggelse. Safremt det er muligt, kan statten evt. ydes udendears.

Det er fortsat vigtigt, at der er fokus pa, at formalet med indsatsen sikres, saledes at barnet eller
den unge og familien far den relevante statte.

4.0.2 Gruppebaserede indsatser

Gruppebasserede indsatser, hvor bgrn og unge er visiteret til fx ART, DUA, PMTO, statte- og
sorggrupper mv., kan gennemfares i tilpasset form under hensyntagen til, at afstandsgraenserne
pa 1 meters afstand mellem alle deltagerne overholdes (fraset mellem mor/far og barn eller
ung), ligesom de hygiejniske forholdsregler om handhygiejne mv. skal overholdes.

For yderligere information henvises til afsnittet Minimering af smittespredning og
Sundhedsstyrelsens anbefalinger for forebyggelse af smittespredning.

Der vil vaere familier, der er seerligt pavirket af COVID-19, og der vil derfor vaere behov for, at
gruppeindsatsen tilpasses og tilretteleegges ud fra det enkelte barn eller unge og families
sundhedsforhold. For bgrn og unge med handicap og deres familier kan der veere szerlige
sundhedsmaessige hensyn, eftersom barnet eller den unge kan veere i seerlig risiko i forbindelse
med coronasmitte.

Det er saledes vigtigt at veere i dialog med familierne om, hvorledes kommunen bedst
tilrettelaegger gruppeindsatsen, og om der i perioden med COVID-19, vil veere behov for, at
gruppeindsatsen aendres til en individuel indsats grundet seerlige sundhedsmaessige forhold i
familien.

4.0.3 Indsatser med fysisk kontakt

Der vil veere indsatser, hvor afstandskravet ikke kan overholdes, fx theraplay, baby stimuli mv.
Disse indsatser kan ydes under forudsaetning af, at nedenstaende anbefalinger til reduktion af
smitterisiko folges.

Forud for besgag eller aftalt fremmgde, kontaktes familien telefonisk af de der skal afholde
mgdet med familien. | henhold til de generelle retningslinjer for handtering af COVID-19
spgrges der ind til, om der i husstanden er symptomer pa COVID-19. Hvis det er tilfaeldet, skal
det vurderes, om indsatsen har afggrende betydning for barnets eller den unges sundhed og
udvikling, eller om indsatsen bgr udskydes af hensyn til minimering af smitterisiko. Safremt
indsatsen gennemfares skal det vurderes om der er behov for anvendelse af veernemidler.
Overvej om der kan arbejdes bag en skaerm eller bed borgeren vende siden til eller hovedet
veek, hvis du skal teet pa. Se i gvrigt tidligere afsnit om brug af vaernemidler.

Ud over ovennaevnte skal en raekke tiltag ivaerkseettes hos alle parter for at reducere smitte:
¢ Ved hjemmebesag bar kun raske foraeldre og evt. raske sgskende veere tilstede i
rummet, og der skal sikres afstand (minimum 1 meter) mellem leverandgr og
foraeldrene. Afstandskravet kan dog fraviges, safremt indsatsen kraever det, fx ved
radgivning om og handtering af et spaedbarn.
e Brug af legetgj, hjeelpemidler mv., der ikke er af engangsmateriale, sprittes af efter brug
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e PC, tablets og telefon kan medbringes i hjemmet til journalfgring og afsprittes mellem
besag
¢ Ved familiens fremmgde i udferes lokaliteter planlaegges der god tidsmaessig afstand
mellem aftalerne, sa familier ikke skal opholde sig i venterum sammen
e Ved aftalt fremmeade i udfgres lokaliteter skal familierne opfordres til handdesinfektion
eller handvask fer og efter indsatsen. Her opfordres til at vaere saerligt opmaerksom p4,
om nogle borgere kan opfatte dette som konfliktoptrappende og opfordringen kan efter
en konkret vurdering undlades.
e Efter indsatsen er ydet foretages omhyggelig afspritning af alle flader og
kontaktpunkter.
Retningslinjerne folger Retningslinje i den kommunale sundhedstjeneste for bgrn og unge
(sundhedsplejen)

4.0.4 Transport

Forebyggelse af smitte under transport falger Sundhedsstyrelsens vejledning for transport i
hjemmeplejen. Bgrn og unge, der har behov for karsel, fx i forbindelse med behandling eller til
skoletilbud, skal udfgre handdesinfektion umiddelbart inden kareturen begynder og placeres pa
hgjre bagsaede, sa fgrer og passager sidder diagonalt i bilen.

Efter hver karsel skal kontaktpunkter, som borgerne har bergrt (fx derhandtag og saedet foran),
aftarres med renggringsserviet eller vand og saebe. Ved transport anbefaler Statens Serum
Institut, at kontaktflader i bilen herunder rat, gearstang og handbremse rengeres med vand og
sabe eller rengaringsserviet inden og efter dagens karsel. Hvis flere medarbejdere bruger
bilen, renggres den inden skift af chauffar.

Hvis flere bgrn eller unge skal transporteres over laengere afstande, anbefales det at planleegge
det s&dan, at de ikke sidder teettere end Sundhedsstyrelsens generelle afstandskrav.

| situationer, hvor det ikke er muligt at sikre minimum 1 meters afstand mellem personer,
eksempelvis ved siddende transport med bus, tog eller fly, hvor fast saedeindretning ikke
muligggr at 1 meters afstand kan overholdes, ber det sikres, at passagerer sidder med ansigtet
i samme retning og uden ansigt-til-ansigt kontakt under 1 meter.

Det anbefales at sikre god ventilation, og der bgr vaere stort fokus pa handhygiejne og
rengering af kontaktpunkter. Rejsende kan opfordres til at medbringe og anvende
handdesinfektion, ligesom transportgrer med fordel kan tilbyde dette til de rejsende. Anvendelse
af fysiske barrierer fx skaerm eller visir kan overvejes, seerligt for personer i gget risiko for
alvorligt forlgb af COVID-19.

5 Anbringelsesomradet

For bgrn og unge kan det vaere sveert at forsta og falge sundhedsmyndighedernes retningslinjer
og anbefalinger. Plejefamilier eller medarbejdere pa anbringelsessteder har derfor fortsat en
seerlig opgave med at hjeelpe barnene og de unge med at efterleve retningslinjerne, samtidig
med at der skabes tryghed i en anderledes hverdag. Anbringelsesstederne skal understogtte
barnenes og de unges ggede aktivitet frem mod vanligt niveau samtidig med, at der tages
hensyn til smittereduktion, tryghed og trivsel. Anvendelsen af veernemidler skal iagttage barnets
behov for omsorg, naervaer, mv.

Minimering af smitterisiko for b@rn og unge pa anbringelsessteder fglger Sundhedsstyrelsens

retningslinjer for brug af vaernemidler og avrige tiltag med smittespredning i indsatser for socialt
udsatte samt COVID-19: Forebyggelse af smittespredning.
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5.0.1 Indretning af hverdag og aktiviteter

Anbringelsesstederne ma fortsat sgge at indrette hverdagen og aktiviteterne sadan, at man
undgar at samle for mange bgrn, unge og voksne ad gangen, og sa kravene til afstand
overholdes.

Det anbefales fortsat at have fokus pa, at det kun er de samme mindre bgrne- og ungegrupper,
der har daglig interaktion. Det kan veere ngdvendigt at spise sammen eller undervise i mindre
grupper, eller at dele aktiviteterne op. Samtidig er det vigtigt, at der tages hand om barnene i
den aktuelle situation, s& der skabes tryghed i den nye hverdag og med de nye rutiner.

Bgrn ma gerne lege sammen, med mindre de har symptomer. Medarbejdere og plejefamilier
ber dog fortsat overveje at begraense antallet af barn, der er sammen pa samme tid, og
prioritere, at de om muligt leger udenfor. Leger begrnene indenfor, ber der sikres en god
udluftning, og de bgr hjeelpes til god handhygiejne. Medarbejderne og plejefamilien kan ogsa
have fokus pa at understatte barnene og de unge i aktiviteter, der kan udferes alene, fx at
tegne, leegge puslespil eller se film.

Nar det geelder dagligt samveer med andre bgrn og unge, bar medarbejdere og plejefamilier
folge Sundhedsstyrelsens anbefalinger samt de anvisninger barnets eller den unges dagtilbud,
skole eller fritidstilbud saetter. Sundhedsstyrelsen anbefaler i forbindelse med legeaftaler, at der
er fokus p3;

1) Isolation af de syge, dvs. at ingen af b@rnene har tegn pa sygdom.

2) Atbgrnene leger med de samme fa bgrn, og gerne udenfor.

3) Hygiejne, tit og grundig handvask, og evt. hjeelp her til.

4) Fysisk afstand. Som udgangspunkt min. 1 meter og 2 meter i szerlige tilfaelde.

| leg og samveer kan det veere sveert at overholde anbefalingerne om afstand, og her bgr der
veere yderligere fokus pa hygiejne samt begreense antallet af nye kontakter pr. mgde.

Det anbefales, for at sikre, at barnets eller den unges eksisterende relationer fastholdes, at der
indledes dialog med fx skole eller dagtilbud, hvis det opleves, at barnets primaere
legekammerater ikke er en del af den etablerede bgrne- eller ungegruppe.

5.0.2 Handtering af bern og unge med smitte, eller hvor der er mistanke om smitte
Barn og unge, der bor pa et anbringelsessted eller i en plejefamilie, er meget forskellige. Der
kan veere barn og unge, der, fx pa grund af alder eller et handicap, kan have sveert ved at
maerke og fortzelle om symptomer pa sygdom til plejefamilien eller medarbejderne, og der kan
0gsa veere bgrn og unge, der tilhgrer risikogrupperne. For barn og unge med kommunikative
vanskeligheder, skal der veere mulighed for at de via deres kommunikationsudstyr kan forteelle
om symptomer. Det er derfor vigtigt, at medarbejderne pa anbringelsesstedet fortsat holder gje
med symptomer pa COVID-19 og ringer til barnets eller den unges egen leege, leegevagten eller
akuttelefonen ved nyopstaet feber, hoste, ondt i halsen, hovedpine og muskelemhed, som hos
nogle kan veere ledsaget af symptomer fra naesen. Det vigtigste element i forebyggelse af
smitte er, at isolere personer med symptomer. Ved kontakt med barnets eller den unges egen
leege, vil denne vurdere situationen og vejlede i forhold til test for COVID-19.

Laes mere i Sundhedsstyrelsens generelle vejledning: COVID-19: Forebyggelse af
smittespredning.

Handhygiejne er den vigtigste forholdsregel til forebyggelse af kontaktsmitte. Sa vidt muligt
vaskes handklaeder, sengelinned og undertgj ved min. 80 grader, og det @vrige tgj om muligt
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ved 60 grader. Ggr rent dagligt med alm. renggringsmidler (vand og saebe). | rengaring skal der
veere saerligt fokus pa kontaktpunkter, fx handtag, vandhaner, toiletsaede, toiletskylleknap,
kontakter til lys etc. Brugte klude kasseres eller vaskes ved minimum 80 grader efter brug.

Hvilke vaernemidler, der skal anvendes, er beskrevet i Statens Serum Instituts anbefaling
Midlertidige anbefalinger for prioriteret brug af veernemidler med fokus pa COVID-19 tilfaelde.
Version 3, 8. april 2020. Anbefalingen indeholder ligeledes en beskrivelse af alternative
vaernemidler til de anbefalede vaernemidler.

Borgere og medarbejdere pa bo- eller anbringelsessteder testes for COVID-19, uanset
symptomer. Test bar foretages inden for et dggn efter institutionen modtager meddelelse om at
der er konstateret smitte tilfeeldet, ogsa i weekend og pa helligdage. Ud fra et
forsigtighedsprincip anbefales det, at alle borgere og personale der testes negative i forbindelse
med ferste screening, testes igen efter 7 dage. Det anbefales yderligere, at man med 7 dages
mellemrum gentager test af borgere og personale, der tester negativt, indtil der ikke leengere
konstateres nye tilfaelde med COVID-19 hos borgere og medarbejdere.

Laes Sundhedsstyrelsens retningslinjer for handtering af COVID-19 i sundhedsvaesenet.

Da anbringelsesstedet er barnets eller den unges hjem, og da barn i en plejefamilie indgar pa
lige fod med andre i familien, skal anbringelsesstedet i udgangspunktet tage hand om det
anbragte barn, ogsa hvis barnet er smittet med COVID-19.

Aktuelt er der ikke krav om karantaene til smittede, men den smittede ber forblive i selvisolation
indtil 48 timer efter symptomopher. Det er vigtigt at holde afstand til andre pa
anbringelsesstedet, sikre god hygiejne og undga kontakt med andre uden for
anbringelsesstedet. For yderligere information, henvises der til pjecen Til dig der er testet positiv

Det anbefales, at medarbejdere og plejefamilie ud fra et fagligt sken finder praktiske lgsninger
pa, hvordan et smittet barns fysiske kontakt med andre kan begraenses. Anbringelsesstedet
skal orientere den anbringende kommune og barnets eller den unges foraeldre i dialog med
kommunen. Det forventes, at medarbejdere og plejefamilier orienterer sig generelt i forhold til
sundhedsmyndighedernes anbefalinger.

Hvis et barn eller en ung er smittet med COVID-19, og der tages saerlige forholdsregler som fx,
at bgrnene skal holde to meters afstand til hinanden, er det vigtigt at forklare barnet eller den
unge, hvorfor. Det er vigtigt, at forklaringen tager hensyn til barnets eller den unges
udviklingstrin og sarbarheder.

5.0.3 Samveer med familie og netvaerk

Udgangspunktet er, at anbragte barn og unge har ret til samveer og kontakt med deres familie
og netvaerk. Det gaelder ogsa i den aktuelle situation. Samtidig er det afggrende, at man
begraenser den sociale kontakt for at passe pa de anbragte bagrn og unge og mindske
spredningen af COVID-19.

Det er kommunerne, der traeffer afggrelse om samveer i forhold til anbragte barn og unge efter
serviceloven, medmindre et samveer helt skal afbrydes. | disse tilfeelde treeffes afggrelsen af
barn og unge-udvalget i kommunen.

Det er dermed fortsat kommunalbestyrelsen, der efter en konkret vurdering i den enkelte sag

kan treeffe afgerelse om omfanget og udgvelsen af samveeret og kontakten og kan fastseette
naermere vilkar herfor.
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Hvis en kommune star i en situation, hvor det er ngdvendigt at foretage en prioritering af de
personalemaessige ressourcer pga. af handteringen af COVID-19, giver bekendtgarelse nr. 559
af 30. april 2020 pa socialomradet derudover mulighed for, at kommunalbestyrelsen i en sadan
situation efter en konkret vurdering i den enkelte sag kan treeffe afggrelse om midlertidigt at
&ndre maden, hvorpa et samvaer mellem et anbragt barn eller ung og familie eller netvaerk
gennemfgares.

Den anbringende kommune skal foretage en konkret vurdering af omfanget af samveeret
mellem barnet og foraeldrene og fastsaette naermere vilkar for samvaeret og kontakten. Det
geelder ikke mindst i de tilfeelde, hvor barnet bor i en plejefamilie, hvor der evt. matte vaere
seerligt sarbare familiemedlemmer.

| kommunens vurdering af omfanget af samveaeret skal der generelt tages hgjde for oplysninger
om samveerspersonens helbredsmaessige tilstand, herunder oplysninger om, hvorvidt
vedkommende eller personer i husstanden har symptomer pa at veere smittet med COVID-19
samt den adfeerd, som samvaerspersonen ma forventes at udvise under samveeret, herunder
seerligt overholdelse af de sundhedsmaessige forholdsregler fra sundhedsmyndighederne for at
forebygge og inddeemme udbredelse af COVID-19.

| forbindelse med vurderingen bar barnets handlekommune overveje, hvor samvaeret skal
foregd, herunder om samveeret kan gennemfgres i foraeldrenes hjem, eller om samveeret bgr
forega i plejefamiliens hjem, samt overveje hvor mange personer, der skal deltage i samveeret.
Derudover skal kommunerne veere opmaerksomme pa, om der er anbragt flere barn i
plejefamilien og hvordan samvaer med flere forskellige familier tilrettelaegges, sa risikoen for
smittespredning minimeres.

Det anbefales, at den anbringende kommune er meget konkret og handlingsanvisende pa
rammen for samvaeret, herunder i forhold til tidsrum, sted og hvilke aktiviteter man kan foretage
sig i samveeret med barnet. Konkrete eksempler pa rammerne for gennemfarelse af samvaer
kan veere at ga en tur med barnet eller den unge, at lave udendgrsaktiviteter i haven sdsom
lege eller at lave kreative aktiviteter som fx. samle og male pa sten, hvis der er tale om mindre
barn. Hvis samvaeret i en periode gennemfgres med elektronisk kommunikation eller andre
Igsninger, der kan sikre, at kontakten mellem det anbragte barn eller den unge og familie og
netvaerk opretholdes, er det centralt at vaere opmaerksom pa, hvilken kommunikationsform der
passer barnet eller den unge bedst, og at der kan veere behov for, at medarbejdere eller
plejefamilie understgtter kvaliteten af kontakten.

Reglerne om en midlertidig sendring af maden, hvorpa et samvaer gennemfgres, fremgar af
bekendtggrelse nr. 559 af 1. maj 2020 om midlertidig fravigelse af forpligtelser for det offentlige
og af privates rettigheder over for det offentlige pa socialomradet som udkom 1. maj 2020 som
led i handtering af COVID-19 pa Retsinformation.

Man kan laese mere om reglerne - og betingelserne for at anvende dem - i den
orienteringsskrivelse, som Social- og Indenrigsministeriet har udarbejdet til bekendtggrelsen:
Orienteringsskrivelse af 1. maj 2020 om anbragte bgrns samveer.

5.0.4 Regler om magtanvendelse

Det er ikke i forbindelse med indsatsen mod COVID-19 andret pa de regler om
magtanvendelse, der geelder pa socialomradet. | forhold til bern og unge drejer det sig om
reglerne om magtanvendelse og andre indgreb i selvbestemmelsesretten i lov om
voksenansvar for anbragte bgrn og unge. Handtering af akutte situationer med bern eller unge
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pa anbringelsessteder, der formodes at vaere smittede eller eventuelt smittede med deraf
folgende behov for at isolere barnet eller den unge fra gvrige beboere, falger derfor de
almindelige magtanvendelsesregler pa socialomradet. Ifglge disse regler skal medarbejdere pa
anbringelsessteder altid forsgge at handtere situationen med barnet eller den unge med
socialpeedagogiske virkemidler.

Medarbejdere pa opholdssteder og dagninstitutioner samt specialiserede plejefamilier kan lede
barnet veek ved brug af fysisk guidning efter voksenansvarslovens § 6. Fysisk guidning er ikke
magtanvendelse. Er det ikke pa denne made muligt at afvaerge den akutte situation, kan
medarbejdere pa opholdssteder og dagninstitutioner veere ngdt til at fastholde eller fare barnet
til et andet opholdsrum efter reglerne om afvaergehjeelp i § 8 eller ved fysisk magtanvendelse
efter § 9. Specialiserede plejefamilier ma ikke foretage fysisk magtanvendelse efter § 9, og kan
saledes alene kortvarigt fastholde eller fgre et barn eller ung veek fra en situation, nar det er
ngdvendigt for at afvaerge, at barnet eller den unge @delaegger eller beskadiger ting i et ikke
ubetydeligt omfang.

Hvis der opstar situationer, hvor voksenansvarslovens magtanvendelsesregler ikke er
tilstreekkelige, kan personalet henvende sig til sundhedsmyndighederne, der har andre
befgjelser, med henblik pa lgsning af situationen. Se ogsa Social- og Indenrigsministeriets
skrivelse af 17. marts 2020 om orientering om handtering af COVID-19 pa det sociale omrade.

For sa vidt angar sundhedsmyndighedernes befajelser henvises til Sundheds- og
Aldreministeriets bekendtggrelse nr. 368 af 4. april 2020 om undersggelse, indlaeggelse eller
isolation og tvangsmaessig behandling i medfar af lov om foranstaltninger mod smitsomme og
andre overfgrbare sygdomme i forbindelse med handtering af Coronavirussygdom 2019
(COVID-19).

5.0.5 Plejefamiliers arbejdsmilje og trivsel

| perioden med COVID-19 er der behov for at have et seerligt fokus pa plejefamiliers
arbejdsmiljg og trivsel, herunder dggnplejefamilier, netvaerksplejefamilier og aflastningsfamilier.
Som i alle andre familier, kan der vaere behov for individuelle hensyn, safremt der i plejefamilien
er personer, der er i seerlig risiko. Det er derfor afggrende, at de kommunale myndigheder er i
dialog med den enkelte plejefamilie, saledes at samarbejdet og indsatsen omkring det anbragte
barn tilrettelaegges hensigtsmaessigt og ud fra et hensyn til plejefamiliens samlede situation.

Plejefamilier har en saerlig opgave i at sikre, at plejebarnet indgar som et ligevaerdigt medlem af
familien. Som godkendt anbringelsestilbud har der i perioden med COVID-19 vaeret mange nye
forhold og situationer, som plejefamilien sammen med plejebarnet, biologiske forzeldre og
barnets handlekommune skal handtere, eksempelvis sendrede rammer for samveer,
mgadeaktivitet mv.

| perioden med COVID-19 er det vaesentligt, at plejebarnets handlekommune i taet dialog med
barnet/den unge, foraeldre/netvaerket og plejefamilien fastseetter tydelige rammer for samvaeret
med den biologiske familie sa et struktureret og forudsigeligt miljg for plejebarnet kan sikres i en
hverdag med mange forandringer, samtidig med at smittespredning minimeres.

For anbragte bgrn og unge er et trygt og forudsigeligt omsorgsmiljg afgarende for barnet eller
den unges udvikling og trivsel. Perioden med COVID-19 stiller helt seerlige krauv til
plejefamiliernes indsats og handtering af situationen i forbindelse med den stgtte og omsorg
plejefamilierne yder til anbragte barn og unge. Det er derfor vaesentligt at have fokus pa, i
hvilket omfang den enkelte plejefamilies arbejdsmilj@ og trivsel er pavirket, saledes der fortsat
sikres optimale betingelser for den videre anbringelse af barnet eller den unge.
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Veer ligeledes opmeerksom pé arbejdsmiljg og trivsel blandt plejefamilier, som har barn og unge
anbragt, bade pa grund af utryghed i deres arbejde og pa grund af utryghed om, hvordan de
sikrer bade de anbragte og egne bgrns og unges hverdag.

5.0.6 Trivsel og tryghed i hverdagen

Nyhedsstremmen er stor. Medarbejdere og plejefamilier kan statte barnene og de unge ved at
lytte til deres bekymringer og sp@rgsmal, og overseette, hvad sundhedsmyndighedernes
retningslinjer og anbefalinger konkret betyder for den enkelte. Isaer barn og unge med fx
kognitive eller udviklingsmaessige vanskeligheder som autisme, ADHD eller udviklingshaemning
har brug for kommunikation omkring situationen, som er seerligt tilrettelagt ift. det enkelte
barn/ung.

Abningen af daginstitutioner, alle klassetrin i folkeskolen og idraets- og foreningsliv, der foregar
udenders, betyder, at nogle dele af hverdagen normaliseres. Kommuner, skoler og idreets- og
foreningsliv har dog lokal fleksibilitet til at tilrettelaegge den naermere organisering inden for de
sundhedsfaglige retningslinjer. Derfor vil der fortsat veere aendringer i barnene og de unges
hverdagsliv. For mange anbragte barn og unge vil det vaere sveert at navigere i disse
forandringer, hvilket kan gere dem utrygge. Det er derfor vigtigt, at s& meget som muligt af
barnenes hverdag fastholdes, og at der er fokus pa at skabe og fastholde nye, kendte rutiner i
dagtimerne. Det er ogsa vigtigt at have en dialog med barnene og de unge om disse nye mader
at ggre tingene pa, fx hvorfor man sidder med stgrre afstand omkring spisebordet, end man
plejer, eller at rammerne for legeaftaler er aendret.
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6 Sommerlejre for sarbare
born og unge og deres
familier

Der afholdes mange forskellige former for sommer- og ferielejre rundt omkring i Danmark. Som
eksempler pa disse kan naevnes ferielejre for veteranfamilier eller sommerlejre for udsatte bgrn
0g unge.

Feelles for disse sommerlejre er, at de hvert ar er med til at give mange sarbare bgrn, unge og
deres familier gode oplevelser og nye venskaber i deres ferie. | perioden med COVID-19 har
mange sarbare bgrn, unge og deres familier veeret isoleret i hjemmet, og der bar derfor vaere et
seerligt fokus pa, at hjeelpe denne gruppe af familier og b@rn og unge til at deltage i de mange
gode sommerlejrtilbud.

Sommerlejre for sarbare bgrn, unge og deres familier kan gennemfares i tilpasset form under
hensyntagen til, at forsamlingsforbuddet og afstandsgreenserne pa minimum 1 meters afstand
mellem deltagerne overholdes (fraset mellem mor/far og barn eller ung), ligesom de hygiejniske
forholdsregler om handhygiejne skal overholdes.

For yderligere information henvises til afsnittet Minimering af smittespredning og
Sundhedsstyrelsens anbefalinger for forebyggelse af smittespredning.

| forbindelse med tilrettelaeggelse af sommerlejre, er det vaesentligt at der i perioden med
COVID-19 er et seerligt fokus pa at sikre gode rammer for afvikling af sommerlejre bade for
medhjzelpere, de frivillige og de bgrn, unge og familier der deltager pa lejrene. Der vil vaere
behov for at tage stilling til og informere om, hvordan forzeldre afleverer og henter deres barn,
gruppeinddelinger, spisesituationer, handhygiejne mv.

Afvikling af sommerlejre fglger Sundhedsstyrelsens anbefalinger for forebyggelse af
smittespredning.

Grundelementer i forebyggelse af smittespredning er i prioriteret reekkefglge:
1. Isolation af personer med symptomer fx i eget hjem eller pa sygehus
2. Hygiejne med fokus pa hosteetikette, handhygiejne og kontaktpunkter
3. Kontaktreduktion med fokus pa afstand, hyppighed, varighed og barrierer

Det er afggrende for at minimere smitten, at bade medhjeelpere, frivillige og de tilmeldte bgrn,
unge og familier ikke mgder op pa sommerlejren, hvis de har symptomer, og at de forlader
lejren umiddelbart ved tegn pa smitte.

Sundhedsstyrelsens fem generelle rad er:

Vask dine haender tit, eller brug handsprit.

Host eller nys i dit a&erme.

Undga handtryk, kindkys og kram — begraens den fysiske kontakt.
Veer opmeerksom pé renggring — bade hjemme og péa arbejdspladsen.
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e Hold afstand og bed andre tage hensyn.

Korrekt handhygiejne, rengering og sa vidt muligt at holde mindst 1 meters afstand er de
grundlaeggende og vigtigste midler til at forebygge smitte i kontakten med kollegaer og i mgdet
med alle borgere. Der skal dog holdes mindst 2 meters afstand, hvor der kan vaere gget risiko
for drabesmitte, eller hvor et forsigtighedsprincip tilsiger et seerligt hensyn, som fx.:

e Hvis medarbejderen eller borgeren er i @get risiko skal sikres mulighed for 2 meters
afstand til kollegaer//borgere eller tilsvarende eller anvendelse af barrierer. Ligeledes
skal lzengerevarende ansigt-til-ansigt kontakt i mere end 15 minutter eller mange
hyppige kortevarende ansigt-til-ansigt kontakter undgas

e Hvis der er tvivl om luftvejssymptomer, forkglelse el.lign. hos borgeren

¢ Ved besa@g pa bosteder, plejecentre, sygehuse, hos personer med seerlig risiko mv.

e Ved aktiviteter med kraftig udanding, hvor dréber dannes og slynges laengere vaek fra
personen end ved normal tale, fx sang, rab, foredrag, skuespil, fysisk anstrengelse m.v.

e Ved aktiviteter i beveegelse fx rutsjebane.

e Ved ophold i lukkede rum med begraenset bevaegelsesrum, darlig udluftning m.v. fx
keelderlokaler, skakter m.v.

For mere information om anbefalinger til personer i @get risiko, laes Sundhedsstyrelsens
anbefalinger til personer i gget risiko.

| forbindelse med afvikling af sommerlejre er det vigtigt at have fokus pa, at aktiviteter
tilretteleegges sa det undgas at samle barn, unge og voksne i for store grupper, og at
forsamlingsforbuddet og kravene til afstand overholdes. Det anbefales at have fokus pa, at det
kun er de samme mindre bgrne- og ungegrupper, der har daglig interaktion. Dette kan bevirke,
at der i perioden med COVID-19 vil vaere behov for flere ansatte og frivillige pa de enkelte lejre.

Bgrn og unge ma gerne vaere og lege sammen, med mindre de har symptomer. Sa vidt det er
muligt, anbefales det, at leg og aktiviteter sker udenfor. Leger barnene indenfor, bar der sikres
en god udluftning, og de bar hjeelpes til god handhygiejne. | leg og samveer kan det vaere sveert
at overholde anbefalingerne om afstand, og her bgr der fra medhjaelpere og frivilliges side veere
yderligere fokus pa hygiejne.

/ Udsatte voksne

Den 18. marts 2020 kom der en bekendtggrelse om mulighed for midlertidig fravigelse af
forpligtelser for det offentlige og af privates rettigheder over for det offentlige pa socialomradet
som led i handtering af Coronavirussygdom 2019 (COVID-19). Denne er siden revideret to
gange. Bekendtgarelsen blev den 1. maj 2020 fulgt op af Orientering om opdatering af COVID-
19-bekendtgarelsen pa socialomradet. Bekendtggrelsen finder stadig anvendelse for s& vidt
angar myndighedsarbejdet pa voksenomradet.

For nogle voksne borgere i udsatte positioner kan det vaere sveert at forsta og falge
sundhedsmyndighedernes retningslinjer og anbefalinger. Der kan derfor for myndighederne
veere en saerlig opgave i at hjeelpe borgerne med at overholde retningslinjerne samtidig med, at
der skabes tryghed i forbindelse med mgder i forvaltningen, hjiemmet, botilbuddet eller
dagtilbuddet m.v.

7.0 Mgder med borgere
Det bar i perioden med COVID-19 vurderes, om mgder med borgere og pargrende kan forega i
de kommunale forvaltninger eller bygninger. Dette kan eksempelvis veere mgder i forbindelse
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med en ansggning om udarbejdelse af en udredning, rad- og vejledningssamtale eller en
opfglgningssamtale.

Ved afvikling af sterre mader, hvor borgeren har flere pargrende med, anbefales det, at der ikke
deltager flere end formalet tilsiger. Som ved gvrige mader i forvaltningen anbefales det, at
deltagerne forud for fremmgde sparges til symptomer pa COVID-19, ligesom de gvrige
smitteforebyggende tiltag anvendes. Vaer opmaerksom pa, at borgeren stadig retmaessigt kan
tage en eller flere partsrepraesentanter, bisiddere eller veerge med til mgdet. Det kan veere
hensigtsmaessigt at opfordre borgeren til kun at medbringe det antal gaester, som formalet
tilsiger.

Jget mgdeaktivitet i de kommunale forvaltninger stiller naturligvis krav til lokaliteter og
faciliteter, s& Sundhedsstyrelsens anbefalinger kan efterleves. Det vil derfor vaere en vigtig
ledelsesmaessig opgave at sikre de tilstreekkelige ma@delokaler, renggring samt adgang til
handsprit.

Safremt den konkrete sag gar, at det er ngdvendigt fysisk at mgdes med borgeren pa
forvaltningen eller i borgerens hjem, anbefales fglgende smittereducerende tiltag:

e Telefonisk kontakt med borgeren, partsrepraesentant eller vaerge for fremmeade,
med henblik pa at afklare, om nogle i husstanden har symptomer pa COVID-19.

e Safremt borgeren, partsrepraesentanten eller vaergen ikke traeffes telefonisk, eller
sagens karakter gar, at borgeren ikke bagr kontaktes forinden, sperges der ved
ankomsten, pa 2 meters afstand, om nogen i husstanden har symptomer pa
COVID-19, og alle opfordres til at udfere handvask eller handdesinfektion. Her
opfordres til at veere szerligt opmaerksom pa, om nogle borgere kan opfatte dette
som konfliktoptrappende og opfordringen kan efter en konkret vurdering undlades.

¢ Korrekt handhygiejne udferes for og efter kontakt med alle borgere.

e Veaernemidler benyttes som foreskrevet i Sundhedsstyrelsens retningslinjer for brug
af veernemidler og @vrige tiltag med smittespredning i indsatser for socialt udsatte.

e Minimering af risiko for smittespredning i opholdsrum, ventevaerelse mv. ved at lave
minimum én meters afstand mellem siddepladser, fjerne aviser, blade, drikkevarer
fra feelles kander samt fokus pa hyppig og grundig renggring, adgang til handsprit i
venteveerelse, opholdsrum mv. om muligt og opfordring til borgere om generel god
handhygiejne.

¢ Anvendelse af mgdelokaler der har en starrelse, sa det er muligt at holde minimum
1 meters afstand.

e Fremme hensigtsmaessig adfeerd ved at have plakaten: ‘Ny coronavirus - beskyt dig
selv og andre’ pa dgre til diverse lokaler.

e Planlaegge med feerre fremmgde-tider, sa antallet af borgere i
opholdsrum/ventevaerelse pa samme tid mindskes, og sa det er muligt at na at
aftarre borde og kontaktpunkter mellem mader.

o Aktiviteter, der kraever taet kontakt, begraenses til det mest ngdvendige.

7.0.1 Kommunale, regionale og private leverandgrer pa voksenomradet

Det er vaesentligt, at udsatte borgere far den hjaelp og stette, de har behov for. Statten
tilrettelaegges ud fra borgerens behov og ud fra geeldende anvisninger fra Sundhedsstyrelsen.
Regionale, kommunale og private leverandgrer ber falge Sundhedsstyrelsens anbefalinger om
forebyggelse af smitte-spredning og brug af veernemidler. Yderligere har de kommunale,
regionale og private leverandarer et ansvar for at sikre, at de smittereducerende tiltag ogsa
folges i forbindelse med opfalgning pa indsatserne og i seerlige situationer, hvor gget risiko for
smitte kan opsta. Det anbefales eksempelvis at leverandgrer har gget opmaerksomhed pa
medarbejdere, der er meget taet pa borgeren fx i forbindelse med flytninger fra seng til kerestol,
spisning mm., hvilket stiller saerlige krav til hygiejne og forholdsregler.
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De tidligere beskrevne anbefalinger i forhold til fysisk fremmeade i forvaltningen, eller
anbefalinger i forbindelse med hjemmebesgg kan med fordel anvendes, alt afthaengig af hvor
mgdet finder sted.

7.0.2 Opfelgning og tilsyn pa voksenomradet

Kommunerne skal fortsat foretage opfalgning pa borgere pa botilbud, aktivitets- og
samveerstilbud, forsorgshjem, kvindekrisecentre og misbrugsbehandlingssteder. Opfalgning og
tilsyn gennemfgres sa vidt muligt pa stedet, og det anbefales, at der forinden besgget tages
kontakt til stedet, s& de naermere rammer omkring besaget kan tilrettelaegges ud fra
Sundhedsstyrelsens anbefalinger om smitteforebyggelse.

7.0.3 Trivsel og tryghed i hverdagen

Udsatte borgere kan opleve, at hverdagen er aendret pa4 mange mader. For nogle borgere kan
det veere sveert at navigere i disse forandringer, hvilket kan ggre dem utrygge. Det anbefales, at
myndighederne i relevant omfang stetter borgerne i at navigere i en hverdag med COVID-19.
Det kan bl.a. veere at:

o Stgtte den enkelte borger i sin kontakt til omverdenen, fx med hjeelp til etablering af
videoforbindelse til radgiver, familie og netveerk og kontakt til egen laege.

e Lytte til borgerens bekymringer og individuelle behov.

e Oversaette de mange informationer, der kommer fra nyheder mv., og hjaelpe med at
forsta, hvad informationerne betyder for den enkelte.

8 Borgere 1 botilbud

Medarbejdere, der leverer stgtte til borgere i botilbud, skal, for at minimere smitterisiko, falge
Sundhedsstyrelsens generelle anbefalinger til forebyggelse af smitte: COVID-19: Forebyggelse
af smittespredning og Vejledning om forebyggelse af smitte med COVID 19 pa plejecentre,
bosteder og andre institutioner.

P4 botilbud minimeres smittespredning blandt andet ved at:

o Tilrettelaegge spisning og @vrige faellesaktiviteter forskudt, sa antallet af borgere i
spisesal eller opholdsrum pa samme tid mindskes.

e Sikre afstand mellem siddepladser i faellesrum, fijerne kontaktpunkter, fx aviser, blade,
spil, drikkevarer fra feelles kander mv. Borgerne hjaelpes i stedet til at anvende deres
egne ting.

o Tilrettelaegge aktiviteter i borgernes egne opholdsrum, hvis det er muligt og
hensigtsmaessigt.

e Fokusere pa hyppig og grundig rengering, adgang til handsprit og statte til borgerne
med at holde en god handhygiejne. Der anvendes i videst muligt omfang separat toilet
og bad.

e Fremme hensigtsmaessig adfeerd ved at have plakaten: ‘Ny coronavirus - beskyt dig
selv og andre’ pa dgre til diverse lokaler.

Hvis borgeren er i en seerlig risikogruppe, som for eksempel immunsvaekkelse, hvor der bade
kan veere tale om gget smittetryk og @gget modtagelighed, anbefales det at baere ansigtsvisir
eller maske, hvor opgavevaretagelsen indebeerer langvarige eller hyppige teette og uundgaelige
ansigt-til-ansigt kontakter mellem medarbejdere og borgere.
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8.0 Aktiviteter

Det anbefales fortsat, at starre gruppeaktiviteter udskydes til efter pandemien, medmindre de
kan tilretteleegges anderledes, eksempelvis i mindre grupper med god afstand mellem
borgerne, udendgrs eller virtuelt. Det er en konkret faglig vurdering, om den enkelte borger bar
deltage i en gruppeaktivitet.

Borgere i @get risiko bgr vaere ekstra opmaerksomme pa de generelle rad om hygiejne og
afstand, samt undga fx offentlig transport i myldretiden. Laes de generelle anbefalinger il
borgere i @get risiko her: Handtering af COVID-19: Anbefalinger til personer i gget risiko.

Borgerne kan understgttes i at vaere sammen pa andre mader. Det kan veere ved at ringe
sammen eller via sociale medier. Borgerne kan ogsa understgttes i aktiviteter, de kan udfgre
alene, sasom at tegne, lsegge puslespil eller se film. | forbindelse med COVID-19 vil der veere
en reekke af de vanlige fysiske aktiviteter, der plejer at forega i grupper og i feellesrum, der er
aflyst grundet smitterisiko. Understgt i stedet i videst muligt omfang, at borgerne kommer ud at
ga tur eller pa anden vis bevaeger sig og far frisk luft.

8.1 Transport

Forebyggelse af smitte under transport falger Sundhedsstyrelsens vejledning for transport i
hjemmeplejen. Borgere, der har behov for karsel, skal udfgre handdesinfektion umiddelbart
inden kgreturen begynder og placeres pa hgjre bagseede, sa fgrer og borger sidder diagonalt i
bilen. Er der tale om borgere med udadreagerende adfeerd, skal dette pases i forhold til
placeringen. Efter hver karsel skal kontaktpunkter, som borgerne har bergrt (fx derhandtag og
sadet foran), aftarres med renggringsserviet eller vand og saebe. Ved transport anbefales det,
at bilen renggres grundigt ved vagtskifte, og at kontaktflader i bilen herunder rat, gearstang og
handbremse renggres med vand og szebe eller renggringsserviet inden og efter dagens karsel.
Hvis flere medarbejdere bruger bilen, renggres den inden skift af chauffar.

Der kan opsaettes en plexiglasplade bag ved fgreren, s smitterisikoen mindskes ved fx host og
nys.

Det anbefales endvidere at planlaegge sa borgerne ikke sidder teettere end Sundhedsstyrelsens
generelle afstandskrav.

| situationer, hvor det ikke er muligt at sikre minimum 1 meters afstand mellem personer,
eksempelvis ved siddende transport med bus, tog eller fly, hvor fast saedeindretning ikke
muligger at 1 meters afstand kan overholdes, bgr det sikres, at passagerer sidder med ansigtet
i samme retning og uden ansigt-til-ansigt kontakt under 1 meter.

Det anbefales at sikre god ventilation, og der ber veere stort fokus pa handhygiejne og
renggring af kontaktpunkter. Rejsende kan opfordres til at medbringe og anvende
handdesinfektion, ligesom transportgrer med fordel kan tilbyde dette til de rejsende. Anvendelse
af barrierer kan overvejes, seerligt for personer i gget risiko for alvorligt forlgb af COVID-19.

Hvis borgeren eller en vaerge ansgger om, at borgeren transporteres alene pa baggrund af
forhold relateret til COVID-19, skal der foretages en konkret og individuel vurdering af
myndigheden efter serviceloven.

8.1.1 Borgere, der forlader deres hjem

Borgere pa botilbud har ret til at forlade deres hjem for at foretage besag, indkab og gvrigt.
Herved kan de potentielt bringe smitte med tilbage. Ledelse og medarbejdere opfordres il
dialog med borgerne og eventuelt pargrende om at udvise samme adfeerd, som andre
risikogrupper opfordres til - og generelt at overveje, om der findes andre Igsninger end at
forlade stedet og dermed mindske risikoen for smitte. Sundhedsstyrelsens anbefalinger til
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personer i gget risiko kan udleveres bade til borgerne og deres pargrende. Det anbefales, at
borgere, der forlader stedet i Igbet af dagen, iszer stattes i grundig handhygiejne.

8.2 Handtering af borgere med smitte, eller borgere hvor

der er mistanke om smitte
Nogle borgere kan have sveert ved selv at registrere utilpashed og kan opleve symptomer i en
periode, inden det bliver opdaget.

Hvis en medarbejder konstaterer, at en borger har symptomer pa COVID-19, skal borgeren
straks isoleres pa enestue og ma ikke komme i kontakt med andre borgere. Personalet skal
observere borgerens tilstand. Ved behov for taet kontakt skal personalet anvende vaernemidler.

Medarbejderen skal hurtigst muligt henvende sig til sin leder eller vagthavende, der skal sikre
folgende:

1. Botilbuddet kontakter borgerens laege. | aften- og nattetimer og weekend kontaktes
leegevagten.

2. Observationer af symptomer dreftes med leegen. Laegen kan pa det grundlag kontakte
regionens udgaende funktion med henblik pa vurdering og test for COVID-19. Hvis
borgeren har moderate eller sveere symptomer, vurderer laegen, om der er behov for
indlaeggelse pa sygehus.

3. Personale fra den regionale udgaende funktion tager ud til botilbuddet og vurderer og
tester borgeren. Hvis andre borgere eller medarbejdere udviser symptomer, bgr disse
ogsa testes.

Det er ledelsens ansvar, at alle ledere og medarbejdere kan genkende symptomer pa COVID-
19 og har viden om og forstar deres ansvar for straks at fglge ovenstadende fremgangsmade.
Det er ligeledes ledelsens ansvar, at der sker opfalgning pa resultatet af COVID-19
pravetagning hurtigst muligt efter forventet svartidspunkt — ogsa hvis borgeren indleegges pa
sygehuset. Laes Sundhedsstyrelsens Procedurer ved mistanke om borger med COVID-19.

Laes ogsa Sundhedsstyrelsens vejledning i forhold til Smitteopsporing af naere kontakter.

Hvis flere borgere pa et botilbud har bekreeftet COVID-19 (ikke blot mistanke), kan man oprette
et midlertidigt afsnit, hvor man isolerer borgerne som samlet gruppe. Laes Sundhedsstyrelsens
vejledning om forebyggelse af smitte med COVID-19 pa plejecentre, bosteder og andre
institutioner.

Sundhedsstyrelsen har med bidrag fra Statens Serum Institut udgivet en reekke generelle
retningslinjer malrettet medarbejdere pa botilbud ved mistaenkt eller pavist COVID-19 hos
borgere: Statens Serum Instituts anbefalinger til personale i botilbud ved misteenkt eller pavist
COVID-19 hos borger.

8.2.1 Regler om magtanvendelse

Der er ikke i forbindelse med indsatsen mod COVID-19 aendret pa de almindelige regler om
magtanvendelse, der geelder pa socialomradet. | forhold til voksne drejer det sig om reglerne
om magtanvendelse og andre indgreb i selvbestemmelsesretten over for voksne i serviceloven.
Handtering af akutte situationer med borgere pa botilbud, der formodes at veere smittede eller
eventuelt smittede med deraf felgende behov for at isolere borgeren fra gvrige borgere i
botilbuddet, fglger derfor de almindelige magtanvendelsesregler pa socialomradet. Ifglge disse
regler skal personalet altid forsgge at handtere situationen med socialpadagogiske virkemidler,
herunder ved at lede borgeren vk fra brug af fysisk guidning efter servicelovens § 124 b.
Fysisk guidning er ikke magtanvendelse. Er det ikke p& denne made muligt at afvaerge den
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akutte situation, kan personalet veere ngdt til at fastholde, tilbageholde eller fare en person
tilbage til boligen eller et andet opholdsrum jf. § 124 d. Er der tale om en person, hvis betydelige
og varigt nedsatte funktionsevne er en konsekvens af demens eller anden fremadskridende
mental sveekkelse, er der yderligere hjemmel til at fastholde, tilbageholde eller fgre personen
tilbage, hvis personen udviser en meget greenseoverskridende eller meget konfliktskabende
adfeerd jf. § 136 d.

Hvis der opstar situationer, hvor servicelovens regler om magtanvendelse ikke er tilstreekkelige,
eksempelvis hvis der er tvivl om, hvorvidt en borger, der ikke kan forklare sig, er smittet, kan
personalet henvende sig til sundhedsmyndighederne, der har andre befgjelser, med henblik pa
lgsning af situationen. Se ogséa Social- og Indenrigsministeriets skrivelse af 17. marts 2020 om
orientering om handtering af COVID-19 pa det sociale omrade.

For sa vidt angar sundhedsmyndighedernes befgjelser henvises til Sundheds- og
Aldreministeriets bekendtggrelse nr. 368 af 4. april 2020 om undersggelse, indlaeggelse eller
isolation og tvangsmaessig behandling i medfar af lov om foranstaltninger mod smitsomme og
andre overfgrbare sygdomme i forbindelse med handtering af Coronavirussygdom 2019
(COVID-19).

8.3 Trivsel og tryghed i hverdagen

Borgere pa botilbud oplever, at hverdagen er aendret p& mange mader. Det kan vaere
aktiviteter, der er aflyst, medarbejdere, der holder fysisk afstand og begraenset eller zendret
kontakt med pargrende. Alle disse forandringer kan skabe utryghed for den enkelte borger. Men
det kan tilsvarende ogsa veaere utrygt at vende tilbage til et vanligt niveau af aktiviteter og
bes@gende pa botilbuddet med fortsat risiko for smitte.

Det anbefales derfor, at medarbejdere skaber tryghed for den enkelte borger og tilrettelaegger
aktiviteter ud fra den enkelte borgers behov og risikosituation. Det anbefales, at medarbejderne
indgar i dialog med den enkelte borger om, hvad der skaber trivsel og tryghed. For nogle
borgere vil der vaere behov for en faglig vurdering og dialog med nzere pargrende.

Det anbefales i henhold til borgerens tryghed, at medarbejdere tager sig tid til at Iytte til
borgernes tanker og bekymringer, understgtter kontakten til pargrende og tilrettelaegger
aktiviteter efter Sundhedsstyrelsens rad om forebyggelse af smitte.

For mange borgere kan nyhedsstrammen vaere overvaeldende og veekke bekymring.
Medarbejderne kan stgtte borgeren ved at lytte til borgerens bekymringer og spargsmal, og
overseette, hvad informationerne betyder for den enkelte. Det er en individuel vurdering,
hvordan den enkelte borger bedst kan stattes til at finde ro. Nogle kan have brug for konkret
information om COVID-19, andre kan finde tryghed ved at kunne fa kontakt til en medarbejder,
og andre igen kan opfordres til aktiviteter, der leder opmaerksomheden mod noget andet.
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9 Borgere der modtager
stotte | eget hjem

Medarbejdere, der leverer stgtte til borgere i eget hjem skal, for at minimere smitterisiko, falge
Sundhedsstyrelsens generelle anbefalinger til forebyggelse af smitte: COVID-19: Forebyggelse
af smittespredning og Vejledning om forebyggelse af smitte med COVID 19 pa plejecentre,
bosteder og andre institutioner.

Ved aktiviteter, der finder sted i borgerens hjem, skal der veere fokus pa falgende
smittereducerende tiltag:

¢ Ved medarbejderens ankomst til borgerens hjem, anbefales det, at borgerne spgrges til
symptomer pa COVID-19, pa 2 meters afstand, og opfordres til at udfgre handvask eller
handdesinfektion. Hvis borgeren har symptomer bgr denne isolere sig.

¢ Korrekt handhygiejne udferes for og efter kontakt med alle borgere.

e Vearnemidler benyttes som foreskrevet i Sundhedsstyrelsens retningslinjer for brug af
vaernemidler og gvrige tiltag med smittespredning i indsatser for socialt udsatte.

o Egne kontaktflader (fx bordplade) i borgerens hjem renggres inden hjemmet forlades.

¢ Ved transport mellem besgg anbefaler Sundhedsstyrelsen, at bilen renggres grundigt
ved vagtskifte, og at kontaktflader i bilen herunder rat, gearstang og handbremse
rengeres med vand og sabe eller renggringsserviet inden og efter dagens karsel. Hvis
flere medarbejdere bruger bilen, renggres den inden skift af chauffgr. Ved brug af cykel
rengares kontaktflader herunder styr og saddel efter afslutning af vagt eller ved skift af
chauffer. Retningslinjen fglger Vejledning om forebyggelse af smitte med COVID-19 i
hjemmeplejen.

9.0 Handtering af borgere med smitte, eller borgere hvor

der er mistanke om smitte
Nogle borgere kan have sveert ved selv at registrere utilpashed. De kan opleve symptomer i en
periode, inden det bliver opdaget.

Det anbefales, at medarbejdere, der kommer i borgerens hjem, er szerligt opmaerksomme pa
symptomer og hjeelper borgeren med at kontakte egen laege, laegevagten eller akuttelefonen
ved nyopstaet feber, ter hoste, ondt i halsen, hovedpine og muskelgmhed, som hos nogle kan
veere ledsaget af symptomer fra naesen. Laegen beslutter, om borgeren skal testes for COVID-
19.

Medarbejdere skal veere saerligt opmaerksomme pa symptomer hos sig selv, der kan give
mistanke om COVID-19. Hvis der fremkommer mistanke om symptomer — ogsa lette symptomer
— er det vigtigt, at medarbejderen ikke mgder pa arbejde. Opstar der symptomer efter fremmgade
er det ligeledes vigtigt, at personen forlader arbejdspladsen med det samme. Ved symptomer
skal medarbejderen opholde sig i eget hjem, indtil personen har vaeret symptomfri i 48 timer.
Medarbejdere med lette luftvejssymptomer kan henvises direkte til test for SARS-CoV-2 fra
personaleleder/arbejdsgiver.

Medarbejdere, der har haft naer kontakt til personer med bekraeftet COVID-19 uden foreskrevne

veernemidler skal testes efter programmet for naere kontakter og fglge anbefalingerne her. Se
naermere i Sundhedsstyrelsens retningslinjer for COVID-19: Smitteopsporing af neere kontakter.
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9.0.1 Regler om magtanvendelse

Der er ikke i forbindelse med indsatsen mod COVID-19 zndret pa de regler om
magtanvendelse, der geelder pa socialomradet. | forhold til voksne drejer det sig om reglerne
om magtanvendelse og andre indgreb i selvbestemmelsesretten over for voksne i serviceloven.
Handtering af akutte situationer med borgere pa botilbud, der formodes at vaere smittede eller
eventuelt smittede med deraf felgende behov for at isolere borgeren fra gvrige borgere i
botilbuddet, fglger derfor de almindelige magtanvendelsesregler pa socialomradet.

Hvis der opstar situationer, hvor servicelovens regler om magtanvendelse ikke er tilstreekkelige,
eksempelvis hvis der er tvivl om, hvorvidt en borger, der ikke kan forklare sig, er smittet, kan
personalet henvende sig til sundhedsmyndighederne, der har andre befgjelser, med henblik pa
lgsning af situationen. Se ogséa Social- og Indenrigsministeriets skrivelse af 17. marts 2020 om
orientering om handtering af COVID-19 pa det sociale omrade.

For sa vidt angar sundhedsmyndighedernes befgjelser henvises til Sundheds- og
Aldreministeriets bekendtggrelse nr. 368 af 4. april 2020 om undersggelse, indlaeggelse eller
isolation og tvangsmaessig behandling i medfar af lov om foranstaltninger mod smitsomme og
andre overfgrbare sygdomme i forbindelse med handtering af Coronavirussygdom 2019
(COVID-19).

9.1 Trivsel og tryghed i hverdagen

For borgere med funktionsnedseettelse, psykiske vanskeligheder eller sociale problemer, som
far stgtte i eget hjem, kan hverdagen i en periode have vaeret anderledes, og nogle borgere kan
veere i meget begraenset kontakt med andre mennesker. Det kan fare til bekymring, tristhed og
ensomhed. Det kan tilsvarende ogsa veere utrygt at vende tilbage til et vanligt niveau af
aktiviteter og besggende i borgerens hjem med fortsat risiko for smitte.

Det anbefales, at medarbejdere skaber tryghed for den enkelte borger, og at aktiviteter
tilrettelaegges ud fra den generelle udvikling pa omradet og den enkelte borgers risikosituation
og behov. Det anbefales, at medarbejderne lytter til borgernes tanker og bekymringer,
understgtter kontakten til pargrende, der kan eksempelvis udarbejdes vejledning til brug af
Skype og andre kommunikationsformer. Aktiviteter for borgeren tilrettelaegges efter
Sundhedsstyrelsens rad om forebyggelse af smitte.

10 Borgere der er tilknyttet
et beskaeftigelses- og
aktivitetstilbud

| takt med abning og den ggede aktivitet pa beskaeftigelses- og aktivitetstilbud (servicelovens §§
103 og 104), anbefales det at statte borgerne i at holde god hygiejne, nar de kommer til
tilbuddet, og nar de skal hjem, sa det forebygges, at eventuel smitte viderefgres til andre steder,
hvor borgeren faerdes.

Neest efter isolation af syge, er handhygiejne en af de mest effektive metoder til at forebygge
kontaktsmitte via genstande, haender og ansigt. Handvask og handdesinfektion er ligevaerdige,
dog anbefales handvask altid ved synligt snavs pa heender, ved fugtige haender, efter
toiletbesag, efter bleskift og fer handtering af fedevarer.
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e Stet borgeren i grundig handhygiejne inden maltider, aktiviteter eller anden kontakt med
andre borgere pa stedet.

e Korrekt handvask tager 45-60 sekunder i alt, herunder péafgring af saebe i 15-20
sekunder. Sundhedsstyrelsen har udgivet flere film og vejledninger, som illustrerer
korrekt handvask. Se hvordan du skal vaske haender godt og effektivt, sa du kan
beskytte dig selv og andre mod coronavirus/COVID-19.

e Ved handdesinfektion med handsprit indgnides handsprit til huden er ter. Korrekt
handdesinfektion tager 30 sekunder. Handsprit forebygger kun smitte, hvis haenderne
er synligt rene og tarre.

Det anbefales at lade borgerne mgdes i mindre grupper og i kortere tid, afhaengig af det enkelte
tilbuds fysiske rammer, sa de gaeldende retningslinjer overholdes.

Det er muligt at dele borgerne ind i mindre, faste hold og bede borgerne om at mgde ind pa
forskudte tidspunkter eller pa forskellige ugedage. Tilbuddet kan ogsa tilretteleegge aktiviteterne
udendears og bruge naeromradet til dette. Bade indendars og udenders, er det vigtigt at
planleegge med 1 meters afstand mellem borgere og borgere og medarbejdere. | tilfaelde hvor
der kan vaere gget risiko for drabesmitte, eller hvor et forsigtighedsprincip tilsiger et seerligt
hensyn, skal der planlaegges med mindst 2 meters afstand.

Medarbejdere i tilbuddet, skal vaere opmeerksom pa om veernemidler finder anvendelse, nar de
er teet pa borgerne, eksempelvis til en instruktion af en aktivitet eller arbejdsopgave. Hvis taet
kontakt er absolut pakraevet, anbefales det at holde kontakten til det mest n@dvendige og evt. fa
borgeren til at sidde med siden til eller vende hovedet vaek. Hvis leengerevarende eller hyppig
teet ansigt-til-ansigt kontakt ikke kan undgas, anvendes visir/ansigtsmaske. Se
Sundhedsstyrelsens retningslinjer for brug af veernemidler.

| spisesituationer anbefales det at planlaegge med god afstand mellem borgerne. Der kan ogsa
anvendes visuelle markeringer til at anvise borgerne, hvor meget afstand 1 eller 2 meter er.
Tilbuddets hygiejneorganisation eller ledelse kan planleegge med grundig renggaring og
afspritning af overflader flere gange i lgbet af tilbuddets abningstid, seerligt der hvor borgerne
opholder sig mest.

| forhold til kantineforhold anbefales det at planlaagge med alternative Igsninger til buffet, sa
borgerne mindst muligt krydser hinanden eller bruger de samme serveringsartikler.

Paedagogiske maltider hvor mange spiser sammen samt tilberedning af mad sammen med
borgerne, frarddes i tilfaelde hvor det er vanskeligt at felge sundhedsmyndighedernes
anbefalinger til hygiejne eller afstand, eller hvor borgerne tilhgrer en af de seerlige risikogrupper.
Det anbefales i stedet eksempelvis at lave madpakker, som indtages i sma grupper af borgere
eller portionsanretninger, som medarbejdere henter til borgerne.

Det anbefales endvidere at inddele borgerne i mindre grupper, der benytter samme toilet og
handvaske og opseette visuel guidning til dette. Der kan afseettes bestemte toiletforhold til
borgere, der har behov for bleskift, hvor der er veerne- og plejemidler til radighed.

Hvis en borger er i en saerlig smitterisiko, anbefales det, efter en konkret og individuel vurdering,
at aftale at borgeren har mindre fremmgde end den visterede tid eller bliver hjiemme indtil
forholdene taler for at tilbuddet kan benyttes fuldt ud. Der kan eventuelt tilrettelaegges, sa
borgeren far en tilrettelagt og stettet aktivitet i eget hjem.

Visiterede tilbud og tilbud, hvor der visiteres pa stedet, er i udgangspunktet ikke omfattet af

forsamlingsforbuddet pa mere end 10 personer. Tilbud, hvor borgeren mader op uden visitation,
vil pa grund af forsamlingsforbuddet skulle sgrge for, at der ikke er mere end 10 personer
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samlet ad gangen. Samtidig skal sundhedsmyndighedernes generelle anbefalinger iagttages.
Der henvises med denne retningslinje til Orienteringsskrivelse nr. 9161 af 18. marts.

| de tilfaelde, hvor tilbuddet ikke kan indrette sig sadan, at forbuddet kan efterkommes, og i
stedet ma skalere ned pa tilbuddet eller helt lukke, er det kommunens ansvar at finde
alternative lgsninger, eksempelvis i samarbejde med organisationer.

Det anbefales, at relationsarbejde med de mest udsatte borgere fortsaetter sa vidt muligt,
gennem telefon, sms og andet ops@gende arbejde.

11 Ledsagelse

Ved ledsagelse uden for hjemmet, eksempelvis i forbindelse med ledsageordning efter
servicelovens § 97, anbefales det at stgtte borgeren i at holde god handhygiejne, nar hjemmet
forlades, nar borgeren vender tilbage til hjemmet og under ledsagelsen — seerligt ved besgg i
butikker, cafeer m.v. Derudover anbefales det at vejlede og stette borgeren i god hosteetikette,
hvor host og nys sker i et engangslommetgarklaede eller i albuebgjningen.

Som udgangspunkt anbefales det, at ledsageren fglger Sundhedsstyrelsens anbefaling om 1
meters afstand til borgeren. Ledsagelsen tilrettelaegges sa vidt muligt, s medarbejderen giver
mundtlig stette til borgeren. Ledsagelsens karakter kan dog kreeve, at borgeren og ledsageren
har teettere kontakt end 1 meter, fx for borgere med omfattende synshandicap, der skal fares
fysisk eller borgere der har nedsat gangdistance.

Medarbejderen kan, efter en konkret vurdering med leder af ledsageordningen eller
sagsbehandler i kommunen, vurdere om vaernemidler finder anvendelse i ledsagelsen af
borgeren. Veernemidler kan veaere handsker, visir eller forkleede. Visir anbefales hvis der er
ansigt-til-ansigt over 15 minutters varighed, eller hvor opgavevaretagelsen indebaerer mange
korterevarende ansigt-til-ansigt kontakter i lgbet af en arbejdsdag.

Det er et ledelsesmeessigt ansvar at sikre, at medarbejdere er udstyret med de ngdvendige
vaernemidler, barrierer m.v. Se Sundhedsstyrelsens retningslinjer om vaernemidler.

Hvis borgeren er i en seerlig risikogruppe, som for eksempel immunsvaekkelse, hvor der bade
kan veere tale om gget smittetryk og gget modtagelighed, anbefales det at baere ansigtsvisir
eller maske, hvor opgavevaretagelsen indebeerer langvarige eller hyppige teette og uundgaelige
ansigt-til-ansigt kontakter mellem medarbejdere og borgere.

Det anbefales, at ledsageren forud for ledsagelsen kontakter borgeren eller personalet pa
botilbuddet og spgrger til om borgeren har kendte symptomer pd COVID-19, inden ledsagelsen
begynder. Hvis borgeren udviser symptomer pa COVID-19 anbefales det at aftale med leder af
ledsageordningen eller sagsbehandler, at ledsagelsen ikke gennemfares, far det er afklaret om
borgeren har COVID-19 eller ikke laengere udviser symptomer herpa.

Hvis borgeren inden eller under ledsagelsen udviser symptomer pa COVID-19, fglges borgeren
hjem. Borgeren opfordres til at blive testet eller hjemmeplejen/hjemmesygeplejerske kontaktes
med henblik pa sundhedsfaglige tiltag.

Det anbefales, at ledsageren kontakter ledelsen af ledsageordningen eller den tilknyttede
sagsbehandler, med henblik pa test af medarbejdere.

Hvis borgeren bor pa et botilbud, kontaktes stedet, inden borgeren kommer tilbage, sa
medarbejderne kan tage forholdsregler mod smitterisiko.
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12 Borgere i hjemlgshed, pa
herberg eller med misbrug

Medarbejdere, der leverer stgtte eller behandling til borgere i hjemlashed, pa herberg eller med
misbrug, skal, for at minimere smitterisiko, falge Sundhedsstyrelsens generelle anbefalinger til
forebyggelse af smitte: COVID-19: Forebyggelse af smittespredning og Vejledning om
forebyggelse af smitte med COVID 19 pa plejecentre, bosteder og andre institutioner.

Print Sundhedsstyrelsens plakater med rad om COVID-19, til opheeng pa forsorgshjem,
herberger, vaeresteder og behandlingstilbud.

| situationer, hvor borgere har fysisk fremmade, anbefales det at iveerksaette en raekke initiativer
for at reducere smittespredning:

e Telefonisk kontakt med borgeren fgr fremmgde, med henblik pa at afklare, om borgeren
eller nogen i borgerens husstand har symptomer pa COVID-19.

e At alle borgere ved ankomsten, pa 2 meters afstand, udspgrges om symptomer pa
COVID-19 og opfordres til at udfgre handvask eller handdesinfektion.

e Minimering af risiko for smittespredning i opholdsrum, venteveerelse m.v. ved at lave
minimum 1 meters afstand mellem siddepladser, fijerne aviser, blade, drikkevarer fra
feelles kander mv., fokus pa hyppig og grundig rengering, adgang til handsprit i
ventevaerelse, opholdsrum mv. om muligt og opfordring til borgere om generel god
handhygiejne.

e Fremme hensigtsmaessig adfeerd ved at have plakaten: ‘Ny coronavirus - beskyt dig
selv og andre’ pa dgre til diverse lokaler.

e Planlaegge borgernes fremmgde til samtale og/eller medicinudlevering, sa det undgas
at samle for mange borgere ad gangen i venterum eller andre faellesarealer ("booke
med luft imellem”). Og ligeledes opfordre borgere, der fremmeader til samtaler og/eller
medicinudlevering i fx behandlingstilbud, til at forlade tilbuddet og tilstedende arealer,
nar deres aftale er afsluttet.

o Aktiviteter, der kraever teet kontakt, begraenses til det mest ngdvendige.
Laes Sundhedsstyrelsens anbefalinger om forebyggelse af smittespredning med COVID-19.

12.0.1 Handtering af smitte

Hvis en borger har symptomer pa COVID-19 (feber, tar hoste, ondt i halsen, hovedpine og
muskelgmhed, som hos nogle kan veere ledsaget af symptomer fra naesen), skal borgeren
umiddelbart identificeres og isoleres og eventuelt ifares en maske (Type |). Borgeren kan ikke
afvises som fglge af symptomer pa COVID-19. Mader en borger op pa fx et herberg eller i et
behandlingstilbud og har symptomer pa smitte, skal der tages kontakt til egen laege eller til
leegevagten, som vurderer behovet for behandling eller karantzene.

Opstar der behov for taet kontakt (indenfor 2 meter) med borgere med COVID-19, skal
personalet anvende folgende vaernemidler:

e Handsker

e Vaeskeafvisende, langaermet overtraekskittel eller plastforkleede med lange aermer
o Kirurgisk maske type Il og gjenbeskyttelse ELLER ansigtsdeekkende visir.
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Borgere i hjemlgshed, pa herberg eller med misbrug kan have sveert ved selv at registrere
forandringer i deres helbredstilstand og forteelle om det til andre. De kan derfor opleve
symptomer pa COVID-19 uden at tage de anbefalede forholdsregler.

Det anbefales, at medarbejderne holder ekstra gje med symptomer og eventuelt hjzelper
borgere, der bor pa et herberg eller er i misbrugsbehandling, med at kontakte egen leege,
leegevagten eller akuttelefonen ved symptomer pa COVID-19.

Laes Statens Serum Instituts anbefalinger til botilbud ved mistaenkt eller pavist COVID-19 hos
borger

For borgere, der lever i gadehjemlgshed, er det vigtigt, at der er en hyppig kontakt fra
ops@gende medarbejdere. Den ops@gende indsats skal sikre, at borgerne kan fa den
ngdvendige hjeelp ved eventuel smitte.

For borgere i stofmisbrugsbehandling er det vigtigt fortsat at tilbyde hyppig kontakt, eventuelt
ogsa pa anden vis end ved fysisk fremmade, for at sikre borgeren den ngdvendige hjeelp ved
eventuel smitte.

Laes Sundhedsstyrelsens notat om handtering af personer, som er smittede med COVID-19, og
som udskrives til eget hjem, hjemmepleje, plejebolig, plejecenter, midlertidig plads, botilbud
eller anden kommunal hjeelp.

12.0.2 Trivsel og tryghed

Borgere i misbrug, i hjemlgshed og pa boformer har ofte ikke deres egen faste base eller
mulighed for at traekke sig tilbage og efterleve myndighedernes anbefalinger om at blive
hjemme.

Det anbefales, at der etableres en tillidsfuld kontakt til opsggende medarbejdere, sa det er
muligt at handtere eventuel mistanke om smitte pa en tryg made for borgeren. P4 tilsvarende
vis anbefales det, at der er en tillidsfuld kontakt mellem borgere og medarbejdere i
misbrugsbehandlingstilbud, pa herberger, veeresteder mv.

Pa boformer er det vigtigt, at der skabes et miljg, hvor der bade er tryghed og den ngdvendige
afstand mellem borgerne, sa de oplever, at de bade kan veere i teet kontakt med medarbejderne
og veere i tilbuddet.

Pa boformer og andre sociale tilbud minimeres smittespredning ved eksempelvis at
tilretteleegge spisning og evrige faellesaktiviteter forskudt, sa antallet af borgere i
spisesal/opholdsrum pa samme tid mindskes. Understat i stedet borgerne i at vaere sammen pa
andre mader, fx ved at ringe sammen, over Skype eller via sociale medier.

Borgere i gadehjemlgshed eller i misbrug finder ofte sammen i stgrre eller mindre grupper. Det
er deres netvaerk, og det er med til at skabe tryghed og sikkerhed, nar de opholder sig pa
gaden, at de ikke er alene.

Det anbefales at understgtte at grupperne er mindre, og at der er afstand mellem de enkelte
borgere.

Nyhedsstremmen er stor, sa det er vigtigt, at medarbejdere forteeller, hvad informationerne
konkret betyder for den enkelte borger.
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Det anbefales, at medarbejdere konkretiserer, oversaetter og sorterer de mange informationer,
da situationen kan vaere overvaeldende og vaekke bekymring for borgere, der ikke ngdvendigvis
har andre at dele deres bekymringer med.

Medarbejdere kan bidrage til @get trivsel og tryghed ved at fremsta rolige og ved at Iytte til
borgernes tanker og bekymringer. De kan ogsa hjzelpe borgerne med at forstd den nye situation
og med at oversaette informationer, der kommer fra fx nyhedsmedier og myndigheder, men
ogsa fra fx sociale medier, hvor informationers kvalitet kan variere.
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