Stausrapport 2022 [— A L v E R

KOMMUNE

Statusrapport 2022

Prosjekt leiing, kvalitetsforbetring og ressurseffektiv drift

i sektor Helse og omsorg 2021-2024

Innhold
1. GRUNNLAG. ...ttt iaetattsstesstosstasstassssstesstasstasesssssssssssssssssssssssssssesssasssnsssnssen 2
2. STATUS - RESULTATMAL FOR PROSJEKTET 2022.......ccceemeueieenesressessessesssessessessessessessessesssenses 2
2.1 Arbeid Med reSUtatMAl......coiiiiiiiiiiiiiiieieeceeeeeeeeeeee ettt ———abaa—aaa———— 2
2.1.1 Styrings- 0g rappPOrteringSdata ....cuu.evueeiieiiie et e e e e ans 2
2.2 Benchmarking av tildelingspraksis PWC ..........oiuiiiiiiiiiie e e e e e e e e 3
P2 0B\ =Te YTy g T o FO PP PPRPPPPPNE 11
3.  POLITISK HANDSAMING 2022........cccuuiituuiirmniirnnireesiienssmeesiresssmrassiessssrassssssssrasssrssssssnssssnssses 13
P A0 L T=T o =T a1 V==Y PP 13
4. PROSJEKTORGANISASJON......eeniiieiiteeiiiiuiieireeiireereeeirras et raessraassraessreassseaserensssensssensssenns 15
T B o (o T[] =4V o o 1= PR 15
5.2 NY PrOSJEKEFESSUIS ..vvvniiiiiiee ettt e e et e e et e e et e e e et e e e et e e e e e eeeeanaaees 16



Stausrapport 2022 [— A L v E R

KOMMUNE

1. GRUNNLAG

Rekneskapstal innrapportert til Kostra fra 2019 for dei tre kommunane Meland, Radgy og Lindas viste
hgge netto driftsutgifter til heimetenester. Tenestenivaet vart i hovudsak vidarefgrt i Alver, men med
noko annleis organisering. Kostragrunnlaget skiljer ikkje mellom ordinaere heimetenester,
habiliteringstenester og psykisk helse og rus. Det var difor vanskeleg a finne gode samanlikningsdata
med andre kommunar og ein matte bruke andre data i tillegg for a lage gode samanlikningstal innan
desse omrada.

Pa denne bakgrunn vart det bestemt a fa eit eksternt firma til a giennomfgre kartlegging og
gjennomgang av tenestetilbodet i Helse og omsorg med szerleg fokus pa habiliteringstenester og
psykisk helse og rus. Hensikten var a identifisere omrader kor vi kan drive meir kostnadseffektivt og
framleis yte lovpalagte tenester pa ein forsvarleg mate. Det vart giennomfgrt ein anbodskonkurranse
der PwC fekk oppdraget. Dei leverte sin rapport 11.01.2021 og presenterte denne 12.01.2021 for
Formannskap, Utval for helse og omsorg og for leiarar og hovudtillitsvalde.

Rapporten inneheld gjenomgang, vurdering og forslag til tiltak for tenesteomrada Habilitering og
Psykisk helse og rus. Rapporten utgjer konseptfase av dette prosjektet.

Med dette grunnlag vart fglgjande struktur/vedtak etablert i 2021:

v' 07.04.21 - Godkjenning mandat og prosjektgruppe v/administrativ styringsgruppe
v' 06.05.21 — Tiltak for meir kostnadseffektiv drift i helse og omsorg — oppfelging av PwC rapport

v/Alver kommunestyre sak 054/21

Kommunestyret sitt vedtak omhandla m.a. at det vart starta opp eit 4-arig administrativt prosjekt for
leiing, kvalitetsforbetring og ressurseffektiv drift i sektor helse og omsorg som rapporterer undervegs
fagleg til utval for helse og omsorg og pa gkonomi til formannskapet.

2. STATUS - RESULTATMAL FOR PROSJEKTET 2022

2.1 Arbeid med resultatmal

2.1.1 Styrings- og rapporteringsdata

Det har vore etablert arbeidsgruppe med mal om a forbetre kvalitet pa styringsdata med omsyn til
mest mogleg korrekt datagrunnlag for beslutningsstgtte. Arbeidet er primeert retta mot Habilitering,
Psykisk helse og rus samt Forvaltningskontor, men vil og ha effekt for andre aktuelle tenesteomrade i
sektoren. Dette har arbeidsgruppa hatt fokus pa i 2022:

Pargrandeundersgking — Helse- og omsorgstenestene i kommunen gnskjer a vite meir om korleis
pargrande til brukarar av tenestene opplever a bli tatt vare pa.

1. desember 2022 3pna den digitale undersgkinga IVARETATT? for dei som er 18 ar eller eldre, og
som er pargrande til nokon som mottek tenester fra Heimetenestene, Sjukeheimstenesta, Psykisk
helse og rus eller Habiliteringstenesta. Undersgkinga er open t.o.m 31.mars 2023.
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| undersgkinga gnskjer vi mellom anna a fa meir informasjon om korleis dei pargrande opplever a bli
mgtt av tilsette i tenestene. Undersgkinga er digital:
https://www.parorendesenteret.no/pargrendeundersgkelsen

Sidan undersgkinga berre kan svarast pa digitalt, tilbys det bistand til dei som gnskjer det.

Resultata fra denne undersgkinga, vil saman med undersgkingane gjennomfgrt i 2021, bli teken med
vidare i det kontinuerleg kvalitetsarbeid innan tenestene.

Brukardata fra Profil (elektronisk pasientjournal) - forbetre bruk av verktgy for 8 male endringar i
tenestetildeling (vedtak), samt sikre rett registrering av tid- og ressursbruk i Profil.
Arbeidet i begge tjenestene vil veere tatt inn i ordinaer drift fra april 2023.

Mest mogleg korrekt avgjerdsstgtte omhandlar her:

eSpeglar vedtaka faktisk behov?

eKorleis kartlegge behov?

eKva type teneste er det trong for?

eKva omfang er det trong for?

eKva omfang personalressurs vil det krevje?
eKva er kostnaden?

Forvaltningskontoret har planlagt og bistatt tenestene med opplaering av tilsette samt rettleiing.
Arbeidet er forankra i tenestene, slik at personalet gir opplaering til nye til sette, og rettleiar der det
er trong for dette.

Forvaltningskontoret har og hatt ansvaret for prosessen med a revidering av kartleggingsverktgy,
som er grunnlaget for a fa fram behov og vedtaka som vert fatta.

Saman med arbeidet som er gjort med styringsdata og gkonomi, vil vi frd 2023 ha eit godt bilete over
samanheng mellom registrerte behov i tal vedtak og timar, tilsetteressursen vi nyttar for a dekke
dette og kva kostnad det har.

Saman med aktivitets- og meistringstrappa vil det vere gode verktgy for a seie noko om behov,
endringar og utvikling. Det kan gi betre fgresetnad for a sja korleis vi ma justere/ utvikle tilboda vare
og korleis skalere dei ut fra innbyggarane sine behov. Samt gje eit viktig grunnlag for
budsjettplanlegging og -oppfelging.

2.2 Benchmarking av tildelingspraksis PwC

PricewaterhouseCoopers AS hjelper ei rekkje kommunar med utgreiingar innan helse- og
omsorgsteneste. Forvaltning og tildeling av tenester er ein av dei funksjonane dei gar gjennom. Dei
ser at det er store variasjonar fra kommune til kommune i kva som blir tildelt av tenester og kor
mykje som blir tildelt. A definera kva som blir rekna som “ngdvendige” helse-og omsorgstenester er i
stor grad basert pa fagleg skjgnn, og fleire kommunar opplever utfordringar med a sikra tilstrekkeleg
objektivitet i tildelingspraksis.

PwC har pa bakgrunn av dette gjennomfgrt benchmarking av praksis for tildeling av tenester mellom
fleire kommunar. Alver kommune har i 2022 delteke i benchmarkingen. Deltaking innebar at
kommunen fekk tilsendt 10 anonymiserte sgknader (case) som har vore til vurdering hos fleire andre
kommunar. Saksbehandlarane i tildelingseininga plukka ut 4 case som dei vurderte slik dei ville gjort
viss det var reelle sgknader i eigen kommune. Vurderingane vart sende tilbake til PwC.
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Casane har dermed vert gjenstand for ei tverrfagleg drgfting pa kontoret. Dei vart Igyst med
bakgrunn i kommunen sin tildelingspraksisen. Dei fire casane som vart valde var

Oversikt over case Alver har vurdert

Hva caset gjelder ar: HOloven Hvaer vur

1a Seknad om langtidsopphold i institusjon, sekundaert 3-1,3-26¢,3-25 Grensegang mellom institusjonsplass og bistand i hiemmet nar soker er
avlastning mentalt redusert

2a Seknad om praktisk bistand 3-1,3-26a Om du far praktisk bistand nar du har ektefelle som kan gjere rent

4b Ung- seknad om samtaleoppfolging rus og psykisk 3-1,3-2 Tildeling rus og psyk helse samtaler i hjemmet versus lavterskeltilbud
helse

7a Seknad om hjemmesykepleie hjelp til 3-1,3-26a Vurdering av hvorvidt du kan palegge bruker a ta imot multicdose
medisinhandtering

pwcC

Det var ingen av casane som gjaldt tenester szerleg aktuelle pa Habiliteringstenesta sitt omrade, som
stgttekontakt, IP, koordinator, brukarar med nedsett funksjonsevne etc.

Caset under er eit dgme kor Alver vurderte at ein evt sgknad vart innvilga sgknaden:

. . Antall kommuner som har
I

hJemmet —
Totalt
Store
Skal bruker bes om a innga privat multidose-avtale med apotek? Fomminee
(over 80 000
innbyggere)

For case 7a innvilger Alver sgknaden (oppleeringsvedtak). 3 av 4 Middels store

kommuner som har hatt caset for har avslatt. kommuner
(25000 - 80

Andre kommuner har ansett vedtaket som opplagt for avslag og basert pa 000

at bruker er mentalt klar og samtykkekompetent og kan innga multidose innbyggere)

avtale med apotek. Den kommunen som innvilget har ikke apotek med

multidose tilbud. Alver stiller sparsmal ved om han har rett til hjelp etter

loven men innvilger et oppleeringsvedtak. Sma kommuner
(under 25 000
innbyggere)

o
%
(9

Alver og en annen kommune har papekt at det mangler noe informasjon:
Hvorfor fikk han hjelp til dosering i dosett i en periode og hvorfor ble det
avsluttet? Hvorfor vente til hasten? Bor bruker alene?, alder, Iplos, arbeid,
sykdommer? Er det kun faste medisiner bruker tar eller er det andre
medisiner som kurer, regulerbare som Marevan ( etter blodprgver mm) — SvariAlver
som vil skape utfordringer knytt til dosering i multidose? kommune

Innvilges (oppleeringsvedtak)

& ALVER

KOMMUNE
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Og her er et dgme pa sgknad Alver vurderte som avslag:

institusjon N N N

Store

N - N P kommuner
Grensegang mellom institusjonsplass og bistand i hjemmet (over 80 000

nar sgker er mentalt redusert innbyggere)

For case 1a avslo Alver kommune sgknaden om

langtidsopphold i institusjon. 10 kommuner har hatt dette )

caset tidligere og 1 har innvilget ssknaden mens 9 har Midsis store
A kommuner

avslatt. (25000 - 80

000

Alver vurderer altsa i trad med flertallet av de andre innbyggere)

60g kommunene her. Det savnes flere opplysninger. Hvorfor er
ikke dagsenter aktuelt, og det star ingenting om vekt og -
neering. Andre kommuner har etterlyst info om hjelpemidler, PG

)

IPLOS score, besgksvenn eller frivillige. Utslagsgivende er bl.a  RELEEEERGE]
at pargrende situasjonen er lite belastende, at hun kan varsle (S,
selv etter hjelp og ikke har medisinske behov som ma dekkes i

institusjon. Andre kommuner har ogsa bemerket at hun bor i SvariAlver

godt tilrettelagt servicebolig. Ulike oppfatninger om kommune Pk

samtykkekompetanse.

| sitt arbeid vektla Forvaltningskontoret ei heilskapleg tenking rundt kvart case. Det vil alltid vere
vanskeleg a seie om noko er for lite/ for mykje/ riktig/ feil. Den helse- og sosialfaglege vurderinga vil
ikkje alltid vere lik.

2.3 Organisasjonsjustering psykisk helse og rus

Varen 2022 vart det igangsett eit arbeid i psykisk helse og rus med korleis innrette tenesta og tilboda
vidare, der ein ikkje arbeider med heildggns tilbod. Kommunen har spreidd busetnad over eit stort
areal, og ein ma sja korleis organisere slik at innbyggarane far dei tenestene dei har krav p3,
uavhengig av kvar dei bur.

Tilsette har hatt anledning til 8 medverke via innspel til arbeidsgruppa. Tilsette har kome med innspel
pa kva dei ser som fordelar og ulemper for brukarane ved a justere noverande organisering, og kva
dei ser er viktige moment i vidare arbeidet. Innspela til arbeidsgruppa har mellom anna fokusert pa a
sikre ei desentralisert og ambulerande teneste, tverrfagleg fagkompetanse, oppretthalde og utvikle
lagterskeltilbod, sikre l1ag ventetid for innbyggarar som er i behov for teneste.

Avdelinga vert delt inn i 3 hovudteam som skal arbeide tett saman:
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Organisasjonsjustering Psykisk helse- og rus

Psykisk helse- og rus, heimebaserte
tenester

Rask psykisk helsehjelp Oppfalgingsteam, Psykisk helse og rus Oppfelgingsteam, Rus/ avhengigheit

Primzert falgje opp innbyggarar med utfordringar

Primzrt folgje opp innbyggarar med utfordringar r
knytt til avhengigheit og/ eller utfordringar knytt

knytt psykisk uhelse. 3 !
Kortvarige alvorlege problemer/lidingar, langvarige til psykisk uhelse.

lettare problem/lidingar til alvorlige og langvarige Kortvarige alvorlege problemer/lidingar,
problem/lidingar langvarige lettare problem/lidingar til alvorlige og

Lagterskel behandlingstilbod
for innbyggarar over 18 (¥16)
dr som har ulike typar angst
og/ eller depresjon av lett til

moderat grad. langvarige problem/lidingar
Forebygging Forenaa
og tidleg og tidleg
innsats innsats
-
Trinn 1-3 Trinn 1-10

& ALVER
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| avgjerda er dette vektlagt:

e Likemannprinsipp — tilgang pa same tilbod uavhengig av kvar ein bur i kommunen
- sikre felles godar til innbyggarane
e Rettferdig og rett fordeling av ressursar i heile avdelinga
- sikre god bruk av felles ressursar
e Eisamkgyrt teneste
- felles prioriteringar
e Eiteneste som er styrka til 3 mgte «morgondagens utfordringar» og sikre ei berekraftig
utvikling
e Felles eigarskap til oppdraget vi er satt til 3 Igyse pa vegne av kommunen

Justeringa vil tre i kraft fra 01.04.2023

2.4 Aktivitets- og meistringstrappa

Kommunedelplan helse, sosial og omsorg kor ein m.a. beskriv Alver kommune si Aktivitets- og
meistringstrapp innanfor denne sektoren. Aktivitets- og meistringstrappa er ein modell som
synleggjer tenesteniva og niva av inngripen i innbyggarane sine liv:
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Bustad og institusjon- spesialiserte plassar ol e TR Y
Barnebustad, forsterka plassar behandling

Institusjon, ordineere langtidsplassar i ved glygrleg
sjukeheim. sjukdom og
Tidsavgrensa hald i institusjon. Korttidspl r: funksjonssvikt
| Rehgl_:_ih?_erin_g, avlastn_i_n_g of _exeblikkeles_hj_elp m I
Trinn  Bustad med heildagns omsorg/fomsorg +

10 Ordinzere bustader med personalbase
Trinn  Bustad/hufelleskap med bemanning dag og kveld Helsehjelp til =
9 Samlokaliserte bustader, bustadsenter/kollektiv med personalbase heimehuande. 7
Trinn  Brukarstyrt personleg assistanse = §
8 BPA og personleg assistanse =t
Trinn  Helsehjelp og miljgarbeid til heimebuande
57, Tidsbestemt og malretta

Meistringstiltak i heimen
_Praktisk bistand, timebasert avlastning og rehabilitering
Kemmunalt disponerte bustadar
 Bustadar med kommunal tilvisingtildeling
Aktivitetstilbod
Jobb, aktivitet og stettekontakt med vedtak

Trinn  Tiltak i kommunal regi utan vedtak

3 Hjelpemidlar, kafear, koordinaterar
Trinn | Helsefremmande og Farebyggande helsearbeid
2 Folkehelsearbeid, helsestasjon, ckulehelseteneste, legevakt, fa stlegar mv
Trinn  Aktivt lokalsamfunn
1 Innbyggerinvolvering, frivillighet, aktivitet og fellesskap

Som ein del av prosjektet leiing, kvalitetsforbetring og ressurseffektiv drift er det ogsa gitt ein
anbefaling fra PwC om 3 utarbeide tenestetrapp kor ein spesifiserer tenestene som vert gitt med
nivdinndeling, som vist over.

Psykisk helse/rus og Habilitering starta hausten 2022 med a beskrive aktivitets- og meistringstrappa
slik ho ser ut i dag, og kva dei tenker er gapet mellom det ein har i dag og behovet ein ser hos
brukarane av tenestene.

Malet er at begge tenestene har dette ferdig fér sommaren 2023, og at ein interaktiv versjon vert
tilgjengeleg for alle pa kommunen sine nettsider.

2.5 KS- leeringsnettverk for tenester til personar med utviklingshemming

Etter giennomfgring av HVPU-reforma i 1991 har kommunane hatt hovudansvaret for helse- og
omsorgstenestene til menneske med utviklingshemming. Tenesteomradet til brukargruppa er stort
bade malt i tal brukarar, tilsette og ressursbruk. Tenesteomradet er prega av stor kompleksitet av di
mange av brukarane har komplekse og samansette utfordringar.

| 2016 gjennomfgrte statsforvaltarane eit landsomfattande tilsyn av dei kommunale helse- og
omsorgstenestene til menneske med utviklingshemming. Tilsynet avdekka manglar knytt til styring
og leiing, kompetanse, planmessig opplaering, systematisk kvalitativ tenesteyting og individuell
tilpassing. Med dette som bakgrunn publiserte Helsedirektoratet i juni 2021 den nasjonale rettleiaren
«Gode helse- og omsorgstenester til personar med utviklingshemming».

| desember 2021 fekk KS overlevert FoU-rapporten «Arsaker til kostnadsvekst i kommunale pleie- og
omsorgstenester», som mellom anna peikar pa utfordringar knytt til denne brukargruppa nar det
gjeld kostnader, kvalitet og rekruttering av personell.

Det er pr i dag lite offentleg statistikk, inkludert KOSTRA-tal, som kommunane kan nytte i samband
med planlegging, styring og leiing av tenesteomradet.
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KS inviterte Alver og 9 andre kommunar til a delta i lseringsnettverk for desse tenestene.
Hovudformalet med nettverket er at kommunane skal fa innsikt i eigen ressursbruk og kvalitet pa
tenestene. Kommunane skal gjennom deltaking i nettverket sitte igjen med fglgjande «sluttresultat»:

e Eit konkret dokument (tenesteanalyse) som bade skildrar og analyserer ressursbruk,
dekningsgrader, einingskostnader og kvalitet

e Kunnskap om kva som paverkar ressursbruken

e Korleis paverkar innsatsfaktorane kvaliteten

e Kunnskap om «nivaet pa eigne tenester» samanlikna med andre kommunar

e Rettleiing og rad om «beste og neste praksis»; kontinuerleg forbetringsarbeid

e Kunnskapsgrunnlag for framtidig planlegging og dimensjonering av tenestene

e Innsikt i metodikk om analyse, samanlikning og utviklingsprosessar

e Utviklingsplan med konkrete mal og tiltak for vidareutvikling av tenestene

Prosjektlgp for laeringsnettverket

Januar 2022 23/24.aug 2022 2-“3 o 3022
Digitalt Bergen prae/skel )
= Sogndal 15./16. febr 2023 19./20. april 2023 Vinter 2023/2024
1 | | 1 | .
l I d T T 1 >
..... Infompte | [ Samling 1 ‘ ‘ Samling 2 ‘ | Samling 3 ‘ ’ Samling 4 ‘ ’ Samling 5
Tema: - Avklaring + Presentasjon av + Bearbeiding av - Drofting av egen - Erfaringsdeling
malforventiinger mellomarbeidet datainnsamling og atjenesteprofily og
= Gjennomgang av « Arbeid med utarbeidelse og sammenlikning pa
prosessiop ressursanalyse kvalitetssikring av ies dv deltakierie
« Oppstart drefting « Drofting mulige indikatorer for + Fremskriving og
mulige mdwkalorér indikatorer ressursbruk og framtidsbilder
¢ T et tienestekvalitet kvalitet
]DH ng ibeid + Sjekke ut - Starte arbeidet med
efomeis fordypningstema for tienesteprofil
samling 3 -5
Mellqm— P Avklarast seinare
arbeid i

KS KONSULENT

& ALVER

KOMMUNE

Malgruppa for dette arbeidet er personar diagnostisert med utviklingshemming, og som per
01.01.2022 har vedtak om tenester etter Lov om kommunale helse- og omsorgstenester m.m. § 3-2
sjette ledd a, b, ¢, d, under dette ogsa § 3-8, samt § 3-6.

Arbeidet til no har handla om a samle inn tal for a beskrive ressursdelen i den Tenestanalysa som
skal vere ferdig til sommaren 2023. KS har samla inn alle tala fra alle kommunane, og har gitt tilgang
pa radata og samanlikningsfigurar fra alle kommunane, til bruk i analysane vidare.

Som vist i figuren over skal dei andre kommunane gjennomfgre brukar- og pargrandeundersgking i
januar 2023. Dette skal vere del av den kvalitative informasjonen i Tenesteanalysa. Alver kommune
har fatt godkjent a kunne nytte undersgkingane fra -21, og vil svare ut innspela derfra i var
kvalitetsdel, saman med aktuell informasjon fra pargrandeundersgkinga IVARETATT?
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Alle kommunane skal og gjennomfgre ei undersgking blant dei tilsette i tenestene til
utviklingshemma januar 2023.

2.6 CRPD nettverk

CRPD er den engelske forkortinga for FN-konvensjonen om rettane til menneske med nedsett
funksjonsevne. CRPD slar fast at menneske med nedsett funksjonsevne har dei same rettane som alle
andre. Norske myndigheiter har vore forplikta til 3 fglge konvensjonen sidan Norge ratifiserte den i
2013. CRPD forpliktar bade kommunar og tenesteytar, og derfor er det av avgjerande betydning at
fagfolk som jobbar for personar med utviklingshemming har grunnleggande kjennskap til
konvensjonen.

Utviklingssenter for sjukeheimar og heimetenester (USHT) Vestland har fatt midlar fra Barne-
ungdoms- og familiedirektoratet (Bufdir) til & starte og drive fagnettverk for tenesta til personar med
utviklingshemming. Fagnettverket CRPD starta i 2022, skal ga over to ar og fagpersonar fra 34
kommunar i Vestland fylke er invitert til 3 delta. Alver kommune deltek i dette nettverket med to
tilsette fra Habiliteringstenesta, det er oppretta ei arbeidsgruppa og dette er teke inn som eit tiltak i
dette prosjektet.

Malgruppa er fagpersonar som arbeider med fagutvikling i tenestene. Fagnettverket bestar av fire
samlingar i aret. Dei vil innehalde bade forelesningar med fokus pa rettar, fagleg tilnaerming,
erfaringsdeling, samt gruppearbeid og ferdigheitstrening i fagleg grunngjeving av tiltak.

Dette vil gje:

Inngaande kjennskap til den nasjonale fgringar og faglege anbefalingar pa feltet.

Rad om korleis vurdere eigne teneste opp mot lovkrav og faglege anbefalingar.

Rettleiing i innfgring av nye tiltak lokalt.

Leere av erfaringsdeling.

Tilgang til eit nettverk av fagpersonar i regionen samt fleire fagmiljp som deltar i prosjektgruppa

AV

2.7 Ambulerande tenester

Nar Alver kommune vart til, var det laga gode planar for prosessar som skulle utvikle felles praksis i
tenestene, og fa beskrive mandat, malgruppe og innhald i tenestetilboda der dette ikkje var heilt pa
plass. Sa fekk ogsa leiarar og tilsette her erfare korleis alt har handla om & fa drifta til 4 ga rundt
grunna pandemien etter mars-20. To av omrada det er starta opp forbetringsarbeid, og som vil verte
vidarefgrd i 2023:

e Tydeleggjere kva som er malgruppe for og innhaldet i tilbodet

e Grenseoppgangen til psykisk helse/rus og heimetenestene ma avklarast, seerleg for
innbyggarar med samansette, komplekse behov, gjerne med behov for samtidigheit i
tenester fra fleire.

Dette vil og bli tatt inn som del av Tenesteanalyse i KS sitt leeringsnettverk for tenester til personar
med utviklingshemming.

2.8 Stgttekontakttenesta

Som for ambulante tenester er det og behov for a tydeleggjere m.a. mandat og innhald i
stpttekontakttenesta, korleis tenke organisering av tilbodet vidare, rekruttering og oppfglging av
stpttekontaktane.
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Det er starta eit forbetringsarbeid med dette, og vil verte vidarefgrt i 2023.

2.9 Samhandling bustader

Tenesteleiar Eigedomsforvaltning var leiar for arbeidsgruppa som jobbar med korleis sikre god
samhandling mellom fleire tenester. Samt etablera ein felles overbygning i arbeidet med tildeling og
prioritering av bustadar, tenester til de som bur i bustadane samt vedlikehald og drift.

| Alver har det vore gjennomfgrd workshop med tilsette, kor deira innspel peiker pa fleire av dei
brukarbehova, som i den nasjonale strategien for bustadsosialt arbeid:

e Mange brukarar kan oppleve at systemet er laga for a hjelpa dei pa relativt kort sikt, gjerne
pa eitt til eit par ar. Det er gnskjeleg med meir langsiktige planar.

e Enkelte brukarar har stort behov for hjelp til & finna fram i systemet, andre kan i stor grad
hjelpe seg sjglv.

e Nokon opplever at dei stadig blir flytta vidare. For den det gjeld opplevast det som fleire
oppbrot, mangel pa en fgreseieleg kvardag og stabilitet over tid.

e Brukarane gnskjer at tilboda dei far er koordinerte, med rett hjelp til rett tid for & oppleva
framgang, meistring og lite venting.

e Det er viktig med ein optimal planlegging og utvikling av bustadmassen, som szerleg varetek
behova til personar i sarbare situasjonar.
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Det vidare arbeidet er teke inn i dette prosjektet, og skal ogsa sjaast i samanheng med utarbeiding av
bustadplanen som startar opp i 2023.

2.10 Medverknad

Medverknad er i 2022 ivaretatt via orienteringar i rad og utval, formannskapet, ulike arbeidsgrupper,
nyheitsbrev til alle tilsette fra prosjektleiar, deltaking i personalmgte, mgte med lokale tillitsvalde,
verneombod, hovudtillitsvalde og hovudverneombod samt mgte med referansegruppe.

Nyheitsbrev vart sendt ut i juni, september og desember, og desse er tilgjengelege.

Mgte med referansegruppe vart gjiennomfgrt 25.08 og 25.11.22. Presentasjon nytta i mgta er
tilgjengeleg. Det vart nytta gruppearbeid med pafglgande plenum diskusjon.

Spersmal til gruppearbeid:

Ut fra trinna i den beskrivne aktivitets- og meistringstrappa:

eKva mgteplassar, aktivitetar, tilbod eller tenester saknar de pa kva trinn eller ser de behov for?
eKor bgr dei vere lokaliserte?

eKven saknar de samarbeid med eller skulle gnskt betre/anna type samarbeid med pa kvart av
trinna?

eKva kompetanse ser de behov for?

*Er det anna moment, idear og tankar de meiner er viktig a fa fram, sa beskriv dette og

Tilbakemelding fra gruppearbeida:

e VTA- behov for gkt kapasitet, gjerne statsfinansiert. Om ein gjer tilbod om aktivitetar og
tilbod som gir opplevd meistring vil det kunne forebygge t.d. tyngre helsetenester.

e Fritid — ynskje om fleire tilbod i samarbeid med andre aktgrar og frivillige, gjerne tilrettelagt
innanfor ordinzaere tilbod, bdde for psykisk helse/ rus og habilitering.

e Fa utinformasjon om dei ulike tilboda, slik at dei faktisk er kjend med kva som finns og kan
velje seg til dei.

e Stgttekontaktar — gkt kapasitet, ogsa for dei i bustad slik at ein sikrar anledning til
meiningsfull fritid ogsa for desse. Samt tilrettelegging t.d med transport

e Kompetanse — lzere opp kvarandre pa tvers ut fra kva ein har av kompetanse og kva ein
erfarer det er behov for meir av.

e Psykiatrialliansen inn som eit tilbod ogsa i Alver.

e Vidareutvikle SALTO?

e Miljgterapeutariskulen

e Mpgteplassar/aktivitet for ungdom over 16 ar

e eijre tilrettelagte arbeidsplassar / VTA

o Fleire tilrettelagte arbeidsplasser i kommunen. Kommunen som modell for gvrig naeringsliv

e Fleire tilrettelagte boliger med delvis og full bemanning

e Kartleggingsbustadar

e Auke ambulerande tenester

e Betre tilbod ved kombinasjon av habilitering og psykisk uhelse

e (nskelig med sykepleiekompetanse i Habiliteringstenesta
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e Saknar meir informasjon om frivilligheita og kva som skjer. Korleis fa brukarane inn i
ordinaere aktivitetar og ikkje berre szerskild tilrettelagte? Kontaktinformasjon ut, slik at fleire
kjem inn i dei ordinzere tilboda og ein kan byggje nettverk.

e Korleis betre nytte det som allereie er i gang og organisert, utan a utnytte dei frivillige og
skape eit uhandterleg press. Kan ein tenke at frivillige far t.d eit tilskot for giennomfgring?

e Transport er ein utfordring, bustader ligg spreidd og kollektivtilbodet er darleg. Dette gjer det
vanskeleg a fa logistikk til @ ga i hop med tanke pa reising til og fra aktivitetar.

e Forslag: Kan vi arrangere frivilligheitsmesse etter dgme fra Bergen sin «Fyll dagen?»

2.11 Kommunale retningslinjer for velferdstiltak og arbeidsrelaterte oppgaver hja vekstbedrifter
| kommunestyret si sak 054/21, dato 06.05.21, «Tiltak for meir kostnadseffektiv drift i helse og
omsorg — oppfalging av PwC rapport» star det i vedtak at «...vert det starta opp dialog med
vekstbedrifter om mogleg utviding av tilbodet»

Alver kommune - kommuneplan samfunnsdel 2022-2034 legg fgringar for korleis vi vil utvikle
samfunnet vart, kva vi skal satse p3, kva visjonar og mal vi har for framtida — og kva vi ma gjere for a
kome dit. Kommunedelplan helse, sosial og omsorg skal bidra til maloppnainga.

Utval for helse og omsorg sak 038/22 dato 04.10.22 vedtok & sende Alver kommune - hgyring
kommunedelplan helse, sosial og omsorg 2022-2034 pa hgyring og offentleg ettersyn. Hgyringsfrist
var 01.12.22

| kommuneplan samfunnsdel kan ein til dgmes vise til hovudmal 4: «Innbyggjarane i Alver har god
livskvalitet, trygge oppvekstvilkar og god helse» med tilhgyrande mal og vegval. Fleire av desse gjev
grunnlag for vidareutvikling av tiltak med fokus pa mellom anna tidleg innsats, helsefremming og
ferebyggjande arbeid.

Dette er og folgt opp i kommunedelplan helse, sosial og omsorg, som til dgmes i kapittel 6.4 med
forslag om & vidareutvikle samarbeid med lokale vekstbedrifter.

Med grunnlag i nemnde kommunestyrevedtak har administrasjon arbeida saman med
vekstbedriftene Aufera, AS, Glgde AS og KIM AS med omsyn til tema. Ein har gjennomfgrt
dialogmgte, det siste 11.10.22.

Dialogmgta har vore prega av diskusjon, erfarings- og kunnskapsdeling samt forbetringsomrade
relatert til tema. Vekstbedriftene har parallelt vore representert i referansegruppe for arbeid med
kommunedelplan helse, sosial og omsorg.

Dei 3 tidlegare kommunane har praktisert tilbod om velferds- og arbeidsrelatert aktivitetstilbod
jamfgr Helse og omsorgstenestelov noko ulikt. Nar no Alver kommune er etablert er det mellom
anna ei malsetting om:

- A £a ei kommunal retningslinje for handsaming av sgknader med gnskje om plass hja lokal
vekstbedrift. Intensjon er mellom anna a ha lik praksis ovanfor vekstbedriftene i kommunen.

- At kommunen og vekstbedrift har fereseielege rammer, vilkar og rutiner for samhandling om
velferds- og arbeidsrelaterte aktivitetstilbod til malgruppa

- At kommunen far eit godt og breitt tilbod til malgruppa samt at vekstbedrift sin eigenart vert
ivaretatt i deira utforming av tilbod.
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- A legge til rette for gode overgangar mellom ulike tiltaksformer, og at rett type tiltak vert nytta til
rett tid ut fra den einskilde sgkjar sin livssituasjon. Dette vil mellom anna gje smidigare forlgp, betre
omlgp og nytte av kapasitet samt synleggjere endringar i teneste- og tiltaksbehov.

- A sikre brukarmedverknad bade i sgknadsprosess og oppfglging i tiltak.

Diskusjonar i dialogmgta samt malsettingane over har vore grunnlag for utforming av kommunal
retningslinje. Vekstbedriftene har vore aktive i utarbeidinga, og gjev uttrykk for et dei i all hovudsak
er nggd med framlegget.

Ved etablering av kommunal retningslinje vert aktuelle teneste- og ressursbehov a finansiere innan
til ei kvar tid gjeldande budsjettramme. Eventuell endring/auke i behov vert 8 handsame pa lik linje
med andre type endringar i teneste- og ressursbehov, og handsamast jamfgr budsjett- og
gkonomiplanprosess.

Kommunal retningslinje gjeld nye sgkjarar fra vedtaksdato i kommunestyre. Personar som fram til
vedtak i kommunestyre allereie har etablert plass hja vekstbedrift vert ikkje bergrt. Desse personane
far vidarefgrt sine noverande plassar og vilkar.

Budsjettramme 2022 for finansiering av plass hja vekstbedrift var brutto kr. 6.934.000,- og omfatta
24 personar. Eventuell refusjon ressurskrevjande tenester vert arleg berekna.

Den kommunale retningslinja legg til grunn ei lik grunnfinansiering av plass hja vekstbedrift.
Individuelle ressursbehov ut over grunnfinansiering vert drgfta mellom forvaltningskontor, utgvande
teneste og aktuell vekstbedrift i kvar einskild sak.

Alver kommunestyre godkjente kommunal retningslinje for velferds- og arbeidsrelaterte
aktivitetstiltak hja vekstbedrift i Alver kommune, jfr sak KO 150/22. Ordbruken i retningslinja vert
endra fra aktivitetstiltak til oppgave.

2.12 Andre omrade
Det er starta opp med planlegging av forbetringsarbeid i Heimetenestene og Sjukeheimstenesta, som
skal tas inn som del av prosjektet fra 2023.

3. POLITISK HANDSAMING 2022

Prinsipielle avklaringar som kjem opp gjennom prosjektet vert tatt opp i eigne politiske saker.

3.1 Orienteringar

Orientering i rada (Eldrerad, Rad for menneske med nedsett funksjonsevne og Ungdomsrad)
Fellesorientering med fglgjande mgtedato 02.05.22, 05.09.22 og 07.11.21. Aktuell presentasjon nytta
i mgta er tilgjengeleg.

Orientering i utval for helse og omsorg
Orientering fglgjande mgtedato 03.05.22, 06.09.22 og 08.11.22. Aktuell presentasjon nytta i mgta er
tilgjengeleg.

Orientering i formannskap
Orientering 28.09.22. Aktuell presentasjon nytta i mgtet er tilgjengeleg.
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3.2 Vedtak i kommunestyret

KO 045/22 Auka kapasitet sjukeheimsplassar

KO 070/22 Omsorgsbustader+ med kommunal forskottering og tilvisningsrett

KO 108/22 Byggeprogram bufellesskap

KO 147/22 Samlokalisering av avlastningstiltak

KO 148/22 Evaluering av prgveordning kommunalt fglgje pa ferie og fritidsreiser for personar
med nedsett funksjonsevne

KO 150/22 Kommunale retningsliner for vedIferds- og arbeidsrelatert aktivitetstiltak hja
vekstbedrifter i Alver kommune

ANENENENEN

(\

Begge vedtak over har krav til vidare oppfelging, og ny sak til kommunestyret.

v" KO sak 09/22: 1.tertialrapport 2022
v" KO sak 131/22 : 2.tertialrapport 2022
v" KO sak 182/22 @konomiplan 2023-2026:

Driftsbudsjett

Belgp i 1000

Fordeling pa eining (tabell)

Budsjett @konomiplan

2022 2023 2024 2025 2026
Helse og omsorg stab 27787 48 916 63121 78632 101 280
Sjukeheimar 167 648 192 604 195 870 194 324 195182
Heimetenester 200 558 211631 214964 215426 216 300
Habiliteringstenester 172198 173544 167 323 161546 162 536
Psykisk helse og rus 50338 50427 51787 56 975 57 332
Lege- og rehabiliteringsteneste 78693 80 141 81737 81958 82 377
MNAV 72747 102 252 102752 73291 73421
sum 769 969 859 514 877553 862 151 888 427

Vedtak forrige periode:

Habiliteringstenester/ psykisk helse og rus samt tiltak gjeldande for heile sektoren
Habiliteringstenester/ psykisk helse og rus: Tiltak i samsvar med rapport.

| 2023 er innsparingane pa 2 mill. kr knytt til samlokalisering av avlastingstenester (det vert fremma
eiga sak om dette haust 2022), og knytt til individuelt tiltak som vert avslutta.

3 mill. kr av tidlegare planlagt innsparing flytta til 2024. Dette heng saman med at strukturelle
endringar ikkje kan gjennomfgrast fgr dei planlagde ombyggingane er giennomfgrt. Ombyggingane
er planlagt gjennomfgrt i 2023, og innsparingseffekten vert derfor flytta til 2024.

For 2023 - 2025 vil gjennomfgringa av det vedtekne prosjektet synleggjere kvar den resterande
innsparinga skal giennomfgrast.

Nye tiltak i HO (ekskl. NAV). Dette lag inne i gkonomiplan 2021 - 2024, men er for 2022 - 2025 skjgve
ut i tid. Nye tiltak vil vaere knytta til struktur og meir sentralisering av tenester. Tiltaket ma utgreiast
og konkretiserast i gkonomiplanperioden.
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Det er totalt ein auke i driften for habiliteringstenesta pa 12,9 mill kr i 2023 samanlikna med 2022.
Dette er knytt til fleire brukarar av dagtilbod (ein auke i 235 timer, utgjer 0,7 mill. kr), auke i vedtak
for avlasting (259 timer per veke, utgjer 4 arsverk, 3,5 mill. kr), kjgp av privat avlasting (0,5 mill. kr). |
tillegg er det 2 nye brukarar i bufellesskap, auka behov hos fleire brukarar og fleire brukarar innan
ambulerande tenester, som tilsaman utgjer 7,8 mill. kr. | tillegg er det lagt inn auke i

refusjonsinntekter for ressurskrevjande brukarar pa 1,7 mill. kr.

Ramme og tiltak for sektoren
Belap i 1000

@konomiplan

2023 2024 2025 2026
Opprinnelig budsjett 769 969 769 969 769 969 769 969
Sum Interne tiltak -2105 -2105 -2 105 -2105
Vedtak forrige periode
Auke i bruk av velferdsteknologi i heimetenesta -1 000 -1 000 -1 000 -1 000
Endring i pensjonskostnad 4691 17 530 18 089 19 965
Endring i struktur ved NHLV/ @HD -3 000 -3 000 -3 000 -3 000
Habiliteringstenester/ psykisk helse og rus samt tiltak -2 000 -12 000 -19 300 -19 300
gjeldande for heile sektoren
Nye tiltak helse og omsorg 0 -5 000 -10 000 -10 000
Sum Vedtak forrige periode -1309 -3470 -15 211 -13335
Sum Budsjettendring i &r 7996 799 5996 5996
Konsekvensjustert budsjett 4582 2421 -11 320 -9 444
Konsekvensjustert ramme 774552 77237 758 650 760526

4. PROSJEKTORGANISASJON
5.1 Prosjektgruppe

Bernt Fjordheim, tenesteleiar Habilitering
Vibeke Erstad, tenesteleiar Psykisk helse og rus
Kari Hesjedal, avdelingsleiar Forvaltningkontor

Prosjektstyre: Adm.styringsgruppe

Prosjekteigar: Leni Dale, kommunalsjef

Prosjektleiar: Eva Mikkelsen, radgjevar

Prosjektgruppe: Helge Kvam, Fagansvarleg Helse stab avdelingsleiar
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Liv Berit Haukds/ Martine Eide Ulvatn, HTV FF
Lena Ytreland, HTV FO
Silje Fanebust, HTV NSF

Arbeidsgrupper

Forbetringsarbeid

Referansegruppe:

Rad for menneske med nedsett funksjonsevne
Ungdomsrad

Eldrerad

Ulike brukarorganisasjonar
Brukarrepresentasjon
Pargranderepresentasjon

HTV + plasstillitsvalde
Verneombod + H.verneombod
Avd.leiarar + tilsette i tenester
Kommunepsykolog
Kommuneoverlege
Fastlegerepresentasjon

Spesialisthelsetenesta DPS radet/Habiliteringsavd. for vaksne
Ein kan vurdere ulik samansetting i referansegruppe avhengig av tema og

framdriftsplan.

Prosjektgruppa kan involvere andre etter behov, som t.d. andre tenesteomrade i sektoren.

5.2 Ny prosjektressurs

Det vart tilsett 100% prosjektleiar i perioden 2022-2024. Stillinga vart finansiert med auka innsparing
i prosjektet. Prosjektleiar skal sikre giennomfgring og dokumentasjon saman med noverande

prosjektgruppe. Prosjektleiar starta opp 19.04.2022
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