Strategiplan for Leve hele livet 2022-2026

@ FEDJE KOMMUNE
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1. Innleiing

1.1.Visjon
Langsiktig visjon (fra Kommunedelplan samfunnsdel 2012-2024)

Fedje skal vera landsbyen i havet - eit levande samfunn som tilbyr moglegheiter for utvikling
og nyskaping i neeringslivet, seerleg retta mot maritim sektor og turisme, eit godt og trygt bu og
oppvekstmiljg, eit rikt kultur- og lagsliv og unike friluftsopplevingar. | frisk vind — med ope sinn!

v Eit viktig mal i kommuneplanen er & vidareutvikle Fedje samfunnet til 8 vera ein god plass &
vokse opp og bu.

v' Mangfold og integrering er viktige verdiar nar vi saman skal skape fremtiden Fedje.
Samfunnsutvikling og tenesteyting skal leggja til rette for god helse og livskvalitet for alle.

2. Formal med planen/avgrensning

Planen skal vera med a gje retning for arbeidet med 3 utvikle eit aldersvennleg samfunn og
tenesta som fremjar livskvalitet og meistring for alle, men szrleg den eldre del av befolkningen
pa Fedje.

| Fedje kommune er om lag 50 innbyggere over 80 ar. | Igpet av de neste 15 ar vil tallet eldre over
80 ar stige til 70. Sjglv om talane ikkje veks noko dramatisk, er tilgong til god helsepersonal
vanskeleg. For & vera rusta for fremtida er det avgjerande at me planleggjar og utviklar tenesta
slik at me leggjar til rette for eit aldersvennleg samfunn. Dei eldre i Fedje kommune skal oppleva
livskvalitet, tryggleik og meining i kvardagen uavhengig av livssituasjon. Hovudmal skal vera a
leggja til rette for sjglvstende, slik at ein meistrer a bu lengst mogleg heime. Malet gjenspeiler
sentrale og lokale fgringar for a fremja god helse og livskvalitet for alle uansett alder, som igjen
bidrar til ein baerekraftig samfunnsutvikling. Satsing pa fégrebuande og stgttande tiltak er
avgjerande og bidrar til tryggleik og meistring av kvardagen for den enkelte.

Mal og tiltak i denne planen har hovedfokus pa innhald, utforming og kvalitet pa tenestane.




3. Prosessen
For a lykkast med gjennomfgringa av denne reforma, ma det jobbast strategisk pa alle niva.
Prosessen ma forankrast i politisk og administrativ leiing, og innbyggarane ma vera involvert.
Dette er ikke ein stortingsmelding for omsorgstenesta aleine. Leve heile livet er ein samling av
data, forskningsresultat og erfaringar fra mange kommunar, som berre er til 4 ta i bruk i eigen
kommune. Det er ikkje behov for ytterlegare utredningar, det er na behov for planlegging og
handling.

4. Tilneerming, mal og innsatsomradar
Var grunnhaldning er at den enkelte innbyggjar/brukar er ekspert pa eiget liv. Vi skal leggja til
rette for 3 mobilisere innbyggjar/brukar sine eigne ressurser for & meistre eiget liv. | mgte med
den enkelte skal vi derfor alltid stille spgrsmalet: «kva er viktig for deg for @ meistre eigen
kvardag»

MAL:

1.Vi skal leggja til rette for og vidareutvikle eit tenestetilbodet som skal fremja
livskvalitet og meistring av kvardagen for den enkelte innbyggjar.

2.Tenestane skal ha god kvalitet og vera baerekraftige over tid.

Planen har fem innsatsomradar som byggjar pa dei satsingsomradar som ligg i kvalitetsreforma
for eldre: «Leve heile livet» som vart vedtatt i stortinget i november 2018

1. Eit aldersvennleg Fedje

2. Auka fokus pa aktivitet og felleskap

3. Mat og maltida

4. Helsehjelp basert pa medverknad og behov

5. Bidra til gode samanhengar i tenestane og overgongar

5. Innsatsomradar

5.1. Nasjonalt program for eit aldersvenleg Noreg
Mal: Mgte utfordringa med aukande tal eldre.

Middel: Eigeninnsats og partnerskap mellom offentlege myndigheiter, arbeids- og naeringsliv,
private aktgrer, sivilsamfunn og forskning og utdanning.

Foreslatte lgysingar:

e Planlegg eigen alderdom

e Eldrestyrt planlegging (brukarmedverknad)
e Nasjonale nettverk

e Partnerskap pa tvers av sektorar

e Seniorressurser og frivillige




5.2. Aktivitet og fellesskap

Mal: A ta vare pa eldres forhold til familie, vener og sosialt nettverk og skape gode opplevingar
og mgter pa tvers av generasjonar.

Middel: Skape auka aktivitet, gode opplevingar og fellesskap.

Oppsummert er utfordringane:

e Einsemd blant eldre relatert til endringar i livssituasjon, partnerdgd, endra helsetilstand og
funksjonsniva

e Inaktivitet og aktivitetstilbod som ikkje er tilpassa individuelle gnsker og behov.

e Manglande ivaretaking av sosial, kulturelle og eksistensielle behov.

e Lite systematisk samarbeid mellom helse- og omsorgstenesten og frivillige/sivilsamfunn

e Manglande mgteplasser, samlokalisering og digitale generasjonsskiller

For @ mgte utfordringane vert det foreslatt fem Igysingar, der malet er a skape auka aktivitet,
gode opplevingar og fellesskap:

e Gode augeblikk

e Troogliv

e Generasjonsmgter

e Samfunnskontakt

e Sambruk og samlokalisering

5.3. Mat og maltida
Mal: Skape gode maltida og redusere underernaering.

Middel: Riktig mat til rett tid, basert pa behov, valgfrihet og systematisk ernaeringsarbeid.

Oppsummert er hovudutfordringane:

¢ Manglande systematisk oppfglging

e Manglande sosialt fellesskap og lite vektlegging av maltidsomgivelsane
e Fa maltida og lang nattfaste

e Lite mangfold og valgfrihet

¢ Lang avstand mellom produksjon og servering

For & mgte utfordringane vert det foreslatt fem Igysingar, der malet er a redusere underernaering
og skape gode mat- og maltidsopplevelser for den enkelte:

e Det gode maltidet

e Maltidstida

¢ Valgfrihet og variasjon

e Systematisk ernaeringsarbeid

¢ Kjpkken og kompetanse lokalt

5.4. Helsehjelp

Mal: Helse- og omsorgstenestane skal i stgrre grad ta utgangspunkt i dei eldres behov og la eldre
fa vera sjef i eiget liv lengst mogleg.

Middel: Fgrebuing, kartlegging, meistring og miljg.




Oppsummert er utfordringane:

e Manglande oppmerksemd pa meistring og f@rebuing

e Darleg oversikt over samansatte behov og problemer

e Lite bruk av fysisk aktivitet og trening

e Manglande bruk av nye behandlingsformer

e Lite systematisk kartlegging og oppfglging av den enkelte

For @ mgte utfordringane vert det foreslatt fem Igysingar, der malet er & auke meistring og
livskvalitet, fgrebu funksjonsfall og gi rett hjelp til rett tid:

e Kvardagsmeistring

e Proaktive tenester

e Malretta bruk av fysisk trening

e Miljgbehandling

e Systematisk kartlegging og oppfelging

5.5.Samanheng i tenestane

Mal: Gje eldre auka tryggleik for fgreseielegheit giennom pasientforlgp og overgongar mellom
eiget heim, sjukehus og sjukeheim med faerre ansatte a forholde seg til, samt a sja og ivareta
pargrande.

Middel: Personsentrert tilnaerming, fokus pa overgongar og primaerkontakt (m.m.)

Oppsummert er utfordringane:
e For lite personsentrert tilnaerming

e For lite avlastning og stgtte til pargrande

¢ Manglande kontinuitet og tryggleik, for mange ansatte a forholde seg til og uvisse om og nar
hjelpen kjem

e For mange brot og krevjande overgongar mellom tenestetilbod i kommunane

e For lite kontinuitet og tryggleik i overgongen mellom dei ulike tenestenivaane

For @ mgte utfordringane vert det foreslatt fem Igysingar, der malet er a gje auka kontinuitet,
tryggleik og fgreseielegheit i pasientforlgpet til eldre og deira pargrande:
¢ Den enkeltes behov

e Avlastning og stgtte til pargrande

e Faerre a forholde seg til og auka kontinuitet

e Mijukare overgongar mellom eigen heim og sjukeheim
¢ Planlagte overgongar mellom kommuner og sjukehus

. Plan og gjennomfgring

Fedje kommune har jobba med forbetring av teneste i fleire ar, saerleg dei tre siste arane.
Fokuset har vore bade forbetring, effektivisering og strategisk planlegging for dei kommande ar,
med ein stram gkonomi i sikte.

Alle tiltak og prosessar som er iverksatt kjem inn under satsingsomradane i Leve heile livet, -
direkte eller indirekte:

> Etablering av ressursgruppe for lindrende pleie og omsorg




Bruk av tilsette kreftsjukepleiar som kreftkoordinator
Strategisk kompetanseplan - kompetansebygging
Rekrutteringstiltak

Kost og ernaering — kompetansebygging
Systematisering kartlegging av ernaeringstilstand
Forbetra legeteneste

Tilsetting av ergoterapeut og psykolog
Prosjektstilling ruskonsulent
Velferdsteknologiprosjekt
Legemiddelgjennomgong

Individuell plan
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Brukarmedverknad satt i system
o Individniva
> Besgksvenordning

Tiltak som planleggjast oppstart pa:

» Fgrebuande heimebesgk 2022
» Kvardagsrehabilitering 2022
» Forbetre demensomsorgen 2022-2023
> Arshjul for aktiviteter i kommunen & pa sjukeheimen 2022
> Pargrandeskule 2023
» Forbetre avlastningstilbod 2022-2023
» Koordinerande eining — betre samarbeid 2022
» Samarbeid med frivillige 2022-2024
» Brukermedverknad satt i system

o Systemniva 2022
» Sgmlause tenester og gode overgongar 2022-2024
» Helsehjelp 2022-2024

Dette er eit utdrag og eit oppsett som vil endra seg etter kvart som arbeidet med
stortingsmeldinga utviklar seg.

. Rapportering og oppfglging

Det skal lagast ein enkel plan for dei enkelte tiltak og korleis ein har tenkt 3 jobbe med tiltakane.
Kommunestyret skal fa jevnlege rapport pa arbeidet pa tiltak som er iverksatt og planlagt. Med
jevnlege rapport vert det tenkt minst ein gong i aret. Ved forespgrsel kan det verte rapportert
rundt enkelt tiltak oftare.

| tillegg til den interne rapporteringa, skal det rapporterast til Statsforvaltaren etter forespgrsel.
Statsforvaltaren i Vestlandet har ansvar for veiledning og oppfg@lging av kommunane i arbeidet
med Leve heile livet.

Arbeidet med stortingsmeldingen skal vera avslutta innan utgangen av 2023, men ein del av
arbeidet vil vedvare utover da.
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