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DET ER FOKUS PA TJENESTER TIL MENNESKER MED NEDSATT FUNKJONSEVNE

habilitering

% soperRmMANN

Nasjonale handlingsplaner for habilitering og
rehabilitering
| De nasjonale handlingsplaner for hahilitering og rehabilitering er to separate

Utredning av tjeneste benoy planer, og det enskesinnspill tilhver av planene.Innsatsomradene er felles i

. begge planer, men tiltakene er forskjellige.
til personer med ggep jetie

utviklingshemming/nedsatt

o Under behandling Forventet ferdigbehandlet: 20. juni 2026
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KRISTTANSUND

SANDEFJORD KOMMUNE

. . KOMMUNE
FN-konvensjonen om rettar til OMMUN

menneske med nedsett Deifsgiennompang Bo og habiitring
funksjonsevne (CRPD) Verton 6~ 10mas 201

nnnlag og ressursberegninger etter dialog med avdelingen

STYRINGSDATA FOR KOMMUNENE

Ruxe Devorp AS

2020

0 sude p3 0ppdr g Ira Barne  ungBoms . 0g tamileds b tor atet

Rapport fra innsiktsfasen i prosjektet

«Omstilling i bo og habilitering»

Et samarbeidsprosjekt mellom
Kristiansund kommune og Molde kommune med bistand fra
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Januar 2025
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KOMMUNE

Boligbehov for personer med
funksjonsnedsettelser

MOLDE KOMMUNE

Sluttrapport
Gjennomgang av enhet «Tiltak for funksjonshemmede/TFH»

Mai 2018 — desember 2019

Utarbeidet av:
Bente Hegdal, enhetsleder
Mette Borge-Olsen Moe, fagansvarlig



Behovet for
omstilling

Helse- og omsorgstjenestene star
overfor store utfordringer i arbeidet
med a opprettholde og fremtidssikre
tjenestetilbudet. Dette skyldes f@rst og
fremst:

 Mangel pa arbeidskraft

* @kt etterspgrsel og vekst i behov
for tjenester




Behovet for
omstilling

* Tjenesten bo og habilitering
utgjer ca. % av volumet for
helse og omsorgssektoren,
innholder en rekke deltjenester
og utfordingsbildet vil vaere
representativt for helse- og
omsorgstjenesten.




Ett tjenesteomrade hvor man
har utfordringer innen:

e tjenesteoversikt
 @konomisk styring

7 - rekruttering av personell og

kompetanse
~ * arbeidsplanlegging

* arbeidsdeling

* faglig tjenesteutvikling




Behovet for
omstilling

e KOSTA gruppe 9 (27 kommuner):

e 2022: 20 kommuner brukt mer enn
budsjett. @vrige 7 ingen data

e 2024: 16 kommuner brukt mer enn
budsjett. 2 med mindre forbruk.
@vrige 9 ingen data

 KOSTRA gruppe 10 (13 kommuner):

e 2022: 9 kommuner brukt mer enn
budsjett. 4 ingen data

e 2024: 8 kommuner brukt mer enn
budsjett. 4 ingen data og en kommune
mindre forbruk enn budsjett.




HVORFOR FOKUS PA BO OG
HABILITERINGSTJENESTEN?

Velferdsstatens verdier — menneskeverd, solidaritet, rettferdighet,
likebehandling, personlig frihet, selvbestemmelse, valgfrihet,
rettssikkerhet, forutsigbarhet og apenhet — har understgttet framveksten
av den moderne velferdsstaten slik vi kjenner den. (NOU 2014:12)

Nar vi ikke lenger har ressursene til a na alle, hvordan kan vi da innrette

oss slik at vi prioriterer riktig, jobber smartere og nar flere med de
samme ressursene?

Dette dreier seg om a lage forutsigbarhet og realisme for bade
mottakere av tjenesten og hjelpere i tjenesten




Prosjektet «Omstilling
i bo og habilitering»

e Kort historikk:

* | mgte mellom byene Kristiansund og Molde september
2023, ble tjenesteomradet Bo og habilitering det hgyest
prioriterte a rette innsatsen mot

* Tienesten i spkelyset i begge kommunene bade politisk og
administrativt

* Behov for et bedre faktagrunnlag om tjenesten; innhold,
behov, utvikling av tjenestetilbud, modeller og aktuelle tiltak

* Forberedende rigging av prosjektet hgsten 2023.
Prosjektoppstart utsatt til 2024 pa grunn av kapasitet i
forbindelse med innfgring av Helseplattformen. Prosjekt
senere utvidet fra 2 til 3 ar, pagaende ut 2026.




Prosjektet omstilling i bo og habilitering

Mal

Finne bzerekraftige modeller og
skape en felles forstaelse for
hva det innebaerer for
malgruppen




Prosjektet
«Omstilling i bo og
habilitering»

* Prosess

* Etablert styringsgruppe,
prosjektgruppe, prosjektledelse,
arbeidsgrupper

* Definerte arbeidspakker
e AP 1: Kunnskapsinnhenting

* AP 2: Evaluering av vedtak pa
tjenester og tildelingspraksis

* AP 3: Beskrive aktuelle tiltak og
modeller

* AP 4: Uttesting av aktuelle tiltak

* AP 5: Erfaring- og
resultatformidling




Prosjektet omstilling i bo og habilitering

AP 1: Kunnskapsinnhenting

 Sammenstilling data fra kommunene Kristiansund, Molde og
Bodg

 Kartlegge hvem som er brukere av tjenesten og hvordan denne
utviklingen har veert

 Kartlegge bruk av avlastningstjenesten

 Kartlegge bruk av brukerstyrt personlig assistanse ordningen

 QOrganisering av barn og unge i tjenesten

* Beskrive organisering av tjenesten

 Kunnskap om tjenesten og omdgmmebygging




Prosjektet omstilling i bo og habilitering

AP 1: Kunnskapsinnhenting

* Modeller, erfaringer og kunnskap som kan veere aktuelle som tiltak i prosjektet
* Bruk av helse, - velferds og mestringsteknologi

* Lavterskel likemannsarbeid etter Stangemodell. Bedre veiledning

* Gjennomfare og oppsummere brukerundersgkelse i tjenesten

* Beskrive tjenesteforlgp med innhold

* Beskrive dagens vedtakspraksis og omfang

* Utvikle felles modell for vedtaksvurdering og tildeling

* Benytte tjenestebeskrivelser

* Utvikle veileder for tildeling




Prosjektet
«Omstilling i bo og
habilitering»

Rapport fra innsiktsfasen

e Beskrev funnene fra de ulike
temaene

 Fremkom 86 forslag til tiltak fra
arbeidsgruppene

* Prosjektgruppen prioriterte 15
anbefalte tiltak for gjiennomfgring

e Styringsgruppen vedtok 6 tiltak for
testing/implementering i tjenesten

Rapport fra innsiktsfasen | prosjektet

«Omstilling i bo og habilitering»



Prosjektet «Omstilling i bo og habilitering»

TILTAK
Omstilling i

bo og
habilitering

6.

Tiltak

Ta i bruk felles modell for vedtaksvurdering og
tildeling

Planlegging, lede og organisere tjenestene ett
prinsippene: Profesjonalisert veiledning,
Profesjonalisert kartlegging, Ressursfordeling,
Tydeligere ledelse

Felles retningslinjer, modell, prosedyre for
handtering gkning/nedgang i tjenester ut over
normert kapasitet

Endret organisering og drift av stgttekontakttiloud

Gjennomfgre regelmessige brukerundersgkelse i
tienesten

Bedre kunnskap og dialog om tjenestetilbudet



Prosjektet
«Omstilling i bo og
habilitering»

* 2026

* Full implementering og drift av
igangsatte tiltak

* Synliggjgre og ta ut effekter og
gevinster av tiltakene

* Innovasjon og omstilling vil vaere
lppende prosesser for a kunne ivareta
behovene for helse og
omsorgstjenester innenfor
tilgjengelige ressurser

* Vurdere gjennomfgring av andre
aktuelle tiltak

e Forberede deling av kunnskap og & - g—
erfaringer fra prosjektet - | .-




Prosjektet omstilling i bo og habilitering

Viktige erfaringer fra prosjektet:

Brukte lang tid og mye ressurser pa innsiktsfase. Innsikten ga grunnlag for en
felles forstaelse av kompleksitet og faktorer som utgjor utfordringene i
tjenesten

Viktig a forankre prosjektet i organisasjonen og hos interessentene

Vi blir sterkere sammen. To organisasjoner som arbeider med felles utfordring
sammen, gir gkt fokus, gjiennomfgringskraft og synlighet

Behov for involvering fra andre deler av organisasjonen, samt ekstern
kompetanse og bistand

Ny kunnskap og tilpassede endringer ma na ut i organisasjonen og involvere
alle i tjenesten

Tid og rom for a gjennomfgre besluttede endringer reelt i tjenesten
Videreutvikle endringskultur i organisasjonen

Fortsette faglig samarbeid og utvikling i bo og habiliteringstjeneste mellom
kommunene?




Prosjektet omstilling i bo og habilitering

Viktige erfaringer fra prosjektet:

 Arbeidet fra dette prosjektet vil gi synergier mot andre deler av helse-
og omsorgstjenesten

 Dedikerte ledere som er levende opptatt av a gi gode tjenester for
brukerne

* Prosjektet har fatt politisk og administrativ aksept og stgtte

* Prosjektet har fatt stgtte og aksept hos Statsforvalteren i Mgre og
Romsdal

* Mange kommuner gnsker innsikt i erfaringene fra prosjektet

* Prosjektet dreier seg om a fremtidssikre tjenestene for brukerne
innenfor de ressurser og rammer som er disponible




Prosjektet omstilling i bo og habilitering

Til ssammen utgjgr tiltak i
dette prosjektet og nye
tiltak, innovasjoner og

muligheter at vi kan bevare

viktige helse- og
omsorgstjenester for
innbyggerne.

Takk for meg.
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Prioriterte tiltak

Ta i bruk felles modell for vedtaks-vurdering og tildeling der man benytter

tjenestebeskrivelser og utvikler veileder for tildeling i tjenesten bo- og habilitering

Planlegge, lede og organisere tjenesten etter prinsippene

. Profesjonalisert veiledning
* Profesjonalisert kartlegging
. Ressursfordeling

* Tydeligere ledelse

Utvikle felles retningslinjer/modell/prosedyre for handtering av gkning/nedgang i vedtak pa
tjenester ut over normert kapasitet

Endre organisering og drift av stgttekontakt
Gjennomfgre regelmessige brukerundersgkelser i tjenesten

Bedre kunnskap og dialog om tjenestetilbudet innen bo- og habilitering gjennom




Tjenestekompasset

Tydelig ledelse

Vi fremtidssikrer

tienestene vare
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Suksesskriterier — hvorfor har vi lyktes?

e Samarbeidet

e Kommunene i mellom

* Helseinnovasjonssenteret
 (Pkonomisk stgtte fra Statsforvalteren

Flyt og sammenheng i det vi har gjort, og der de ulike
enkeltdelene/tiltakene som sammen er endringen og
omstillingen.

Kan ikke peke pa én faktor alene, da alt henger
sammen med alt.
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Vi fremtidssikrer
tienestene vare

Kommunikasjon
og medvirkning

AN




Den rgde traden fra
tienestepbeskrivelser til
daglig journalfering

Siri Haukaas

Ass. kommunalsjet helse og omsorg Molde kommune




Hvorfor er tjenestebeskrivelsene sa viktige?

ei

13.05.2026




Vi strekker oss langt!

Tids-
estimering
mangler

Pasientplan

IPLOS/ADL
registrerin
g

Ramme-
overfaring
fra staten

Pasientens
vedtak

Budsjett for
sektoren

Tjeneste-
beskrivelse
r

IPLOS/ADL
registrerin

13.05.2026




Tiltak 1 —ta | bruk felles mcidgeéll for vedtaksvurdering og
tilaeling der man benytter tjenestebeskrlvelser | tjenesten
bo- og habillitering . '

ROS-analyse 24.4.25

Deltakere: Sissel Viken, Vibeke Osborg, Andor Osbc:rg SIlJE Bjgrnhaug,
Monica Gagnat og Siri Haukaas

nbililalingaltian:aal?una i Molde og

spunkt for ROS analysen er anse
nd. Denne avgrensingen ble gjortfor @ ¥eere tydelig pa hva som er forutsetningene for
ering. God gjennomfering av ROS analysen vanskellggjarga qgan hvis en skal hmﬂ

flere ulike grupperinger.




Identifisering av risikoer

Manglende systematikk og samarbeid

Utydelige roller og ansvar farer til misforstaelse og ineffektiv ressursbruk

Kulturens rolle i risiko

Kulturell motstand mot endring hemmer implementering av nye arbeidsmetoder

Tid og opplaering

Mangel pa tid til oppleering reduserer effekten av forbedringstiltak



Hovedrisikoomrader identifisert i analysen

Forankring av tjenestebeskrivelsene og vedtak Lite kjennskap og bruk i praksis

Tid og prioritering lkke avsatt tid til opplaering og implementering
Lederforankring Ujevn oppfalging og statte

Roller og ansvar Uklare forventninger og ansvarslinjer

Samhandling Svak struktur mellom forvaltning og tjeneste



Konsekvenser av identifiserte risikoer

Konsekvenser for brukere og ansatte

Brukere opplever redusert kvalitet og brudd pa rettigheter, mens ansatte far gkt
arbeidsbelastning og usikkerhet

Svekket faglig forsvarlighet
Manglende aktiv bruk av tjenestebeskrivelsene svekker individuelle vurderinger og
pker tilfeldigheten i tjenesteleveransen.

Al
Organisatoriske og pkonomiske falger
l l l Darlig etterlevelse og svak styring forer til ineffektiv ressursbruk og gkonomiske
. utfordringer for organisasjonen



Tiltak knyttet til kompetanse, opplzering og tid

Systematisk opplaering

Malrettet opplaering for ledere og ansatte sikrer ngdvendig kunnskap og reduserer risiko for feil praksis

Kartlegging av opplaringsbehov

A identifisere behov knyttet til fagsystemer som Helseplattformen er avgjarende for korrekt bruk og
etterlevelse

Tilstrekkelig tid til opplaering

A prioritere tid til opplaering av ansatte sikrer bedre implementering

Leders ansvar

Ledere ma sikre tid til refleksjon og forankring for & fremme eierskap til nye arbeidsmetoder




Opplaeringsprogram for |
ansatte i helse og omsorg Henestebeskrivelser til daglg

journalfgring
Ansvar og roller for ansatte




Variasjon i kjennskap til vedtak og
tjenestebeskrivelser

Nullpunkts analyse - Erfaringsbasert praksis fremfor vedtak

ansattundersgkelse
Mangelfull opplaering

Ulik praksis i plan og dokumentasjon

Lav til moderat endringsvilje




Oppleeringsprogram

Det er utviklet et tilrettelagt opplaeringsprogram for den enkelte kommune.






Agenda

Kort om tjenestene
Ressursfordelingsmodellen
Arshjul (Internkontroll)
Kultur (Profesjonell omsorg)



Reisen sa langt..

® 2024 - innsiktsfasen.

Gransket egen tjeneste.
Gitt oss god innsikt i egen tjeneste.

Vi har sett til hvordan andre kommuner
har lgst utfordringene

 Sandnes kommune

* Bodg kommune

* Kristiansund kommune

*  Molde kommune

®* 2025/2026 — gjennomfgringsfasen

* Organisatoriske strukturendringer
e Ressursfordeling
* Implementere tjenestebekrivelser

6/19/2026
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Bakgrunn for ny modell

Erstatte varierende praksis
innenfor enheten

En felles finansieringsmodell
i enheten for a sikre god,
effektiv og fleksibel
ressursutnyttelse, samt gi
like tjenester

Ny mate a organisere og
fordele ressursene pa

Formalet er a sagrge for en mer
rettferdig fordeling av
ressursene | henhold til

brukernes behov innenfor
enhetens rammer!







Et av suksesskriteriene ved omstilling

Bestar av to dedikerte:

Molde: ass.enhetsleder + ledende fagleder
*  Krisitansund: enhetsleder + avdelingsleder

Jobber ut fra et mandat for ressursfordelingsteam for Bo
og habiliteringstjenester- utarbeidet mellom
kommunene.

Sikre en riktig, effektiv og fleksibel utnyttelse av
ressurser innenfor enhetens rammer.

Far en unik kunnskap og oversiktsbilde av enhetens
tjenester og ressursbehov.

Deres arlige gjennomgang legger grunnlaget for nytt
arsverk til driftsenhetene.

Avdelingsledere lager nye arsturnuser / turnuser /
kalenderplan etter nytt utmal arsverk.

Oppstart i uke 47 hvert ar.

6/19/2026

RESSURSFORDELINGSTEAM




Forskjeller pa tjenestevedtak og
Ressursfordelingsmodellen

Tjenestevedtak Ressursfordelings
modellen

Formal Fastsetter hva tjenestemottaker har Fordele bemanning og ressurser internt

krav pa
Gjennomfgres av Saksbehandler i forvaltning for Ressursfordelingsteam i bo og
helse og omsorg. habilitering
Metode / Verktgy Juridisk vurdering av bistandsbehov Kartlegging av ressursbehov for a ivareta
ngdvendig bistand.
Resultat Vedtak om tjenester Bemanningsgrunnlag for driftsenheten
Juridisk bindende Ja — kan paklages Nei — ett administrativt styringsverktgy

Fokus Rettigheter Ressursstyring av drift

6/19/2026



Kort oppsummert!

Tjenestevedtak handler om hvilke tjenester brukeren
har rett pa etter loven,

Ressursfordelingsmodellen handler om hvordan vi

organiserer og fordeler ansatte og timer interntfor a
falge opp vedtakene i praksis.

6/19/2026
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VEILEDNINGSTEAM

Veiledningsteamet viser vei!



https://www.youtube.com/watch?v=9MO1aY1xC80

Formal

Vaere en faglig ressurs for ledere og ansatte

Bidra til at brukere med sammensatte behov mottar
forsvarlige tjenester pa beste effektive omsorgsniva (BEON-
prinsippet).

Styrke faglig kvalitet og systematisk arbeid

Bidra til faglig utvikling og refleksjon

Saker meldes via fagleder til veiledningsteamet

Vi strekker oss langt!



Arbeidsomrader

®* Faglig stotte og kvalitetssikring

®* Kompetanseutvikling

®* Forebygging og handtering av utfordrende atferd

®*  Fremme brukermedvirkning og mestring

®* Helse og omsorgstjenesteloven kap. 9 og Pasient og brukerrettighetsloven kap.4
°* Samarbeid med pargrende, spesialisthelsetjenesten og andre instanser

® Tilnaermingen skal tilpasses den konkrete saken

Vi strekker oss langt!



Tema som gar igjen...

® Helhetlig perspektiv

* Tillitsskapende tiltak Helse og omsorgstjenesteloven §4-1

® Bruk av tvang etter Helse og omsorgstjenesteloven kap. 9

®* Vurderinger knyttet til helsehjelp etter Pasient og brukerrettighetsloven kap. 4
® Vurderinger pa brukers beslutningskompetanse

°* Implementering av tiltak, og lik praksis

Vi strekker oss langt!



Gevinster

® Felles tilnerming i tjenestene

®* Forebygge bruk av tvang

®* Redusere ressurshehov

®* Forebygge gkt ressursbehov

° @kt kvalitet pa vedtakene som gar ut til Statsforvalteren
* Avdekker behov for kompetanseheving

* Opprettholde/gke kvalitet pa tjenestene som ytes

Vi strekker oss langt!



Profesjonell omsorg - kultur

Profesjonell omsorg handler om hvordan vi jobber- hver dag- pa en mate som er faglig begrunnet,
bevisst og forutsigbar.

Hvis praksisen er felles og forankret, skapes en kultur. Dette gir trygghet for:
ansatte, fordi de vet hvordan de skal handle
for brukere og pargrende, fordi tjenesten er forutsigbar

En felles faglig struktur og kultur gjgr oss robuste fremover med de utfordringene som mgter oss.

Vi kan omstille oss raskt, flytte kompetanse dit den trengs, og stgtte hverandre pa tvers av
arbeidsplasser.

Vi taler endringer bedre, handterer uforutsette situasjoner med trygghet og sikrer at rett kompetanse er
pa rett sted — til rett tid.



Fag og kvalitet — hvordan kan vi
jobbe systematisk med dette |
enheten fremover?

Det er utarbeidet ulike arshjul for hele enheten;
oArshjul for ledere
oArshjul for primaerkontakter
oArshjul for fag og kompetanseheving

Det skal sgrge for at vi jobber likt, planlagt og
systematisk giennom aret.

Signeres ved giennomfegrt. Tas

Her har ogsa kommunene samarbeidet.

Arshjul enhat bo og habilitering
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Oppsummert

Ressursfordelingsmodellen har vist oss at vi har veert pa et for hgyt ressursniva Det gj@r at nar vi na reduserer til
riktig ressursniva, ma vi opprettholde eller hgyne kvalitet pa tjenesten vi gir. Veiledningsteamet en viktig ressurs her.

Vedtaket viser hva den enkelte skal mottar av bistand. Tjenestebeskrivelsene sier noe om innholdet tjenesten skal
ha. Det er dette som skal ligge til grunn for utarbeidelsen av tjenesteplan og vaere fgrende for var profesjonaliserte
omsorg.

Skal ikke springe fortere, skal ga annerledes jf tjienestebeskrivelsene og den enkeltes vedtak.

Ulike verktey sarger for at vi jobber likt, planlagt og systematisk giennom aret. Gir trygghet til ledelse og
ansatte, tienestemottakere og paragrende.




....T.jlh




Prosjektet «Omstilling i bo og habilitering»

Tiltak

Ta i bruk felles modell for vedtaksvurdering og
tildeling

Planlegging, lede og organisere tjenestene ett
prinsippene: Profesjonalisert veiledning,
Profesjonalisert kartlegging, Ressursfordeling,
Tydeligere ledelse

Felles retningslinjer, modell, prosedyre for
handtering gkning/nedgang i tjenester ut over
normert kapasitet

Endret organisering og drift av stgttekontakttilbud

Gjennomfgre regelmessige brukerundersgkelse i
tienesten

2.
TILTAK

Omistilling i
bo og 3
habilitering '
4.
: 5.
6.

Bedre kunnskap og dialog om tjenestetilbudet

Brukerundersgkelser er viktige for a evaluere og forbedre kvaliteten pa
tienester.

Tradisjonelt har slike undersgkelser innen bo- og habiliteringstjenester |
stor grad blitt besvart av pargrende og verger pa vegne av brukerne.

For a styrke brukermedvirkning har vi utviklet en mer tilgjengelig
undersgkelse som personer med utviklingshemming selv kan svare pa.




Mandat:

Lage en ny brukerundersgkelse for personer som mottar bo- og
habliliteringstjenester

Undersgkelsen skal bygge pa«Bedre kommune» sin eksisterende
undersgkelse

Den nye undersgkelsen skal veere tilpasset brukerne selv
Opprinnelige undersgkelse gis pargrende og verger

Temaene i ny undersgkelse skal vaere de samme som for paragrende
og verger




METODE:
Innsiktsarbeid: Hva finnes fra fgr, hva gjgr andre kommuner?
NAKU (Nasjonalt kompetansemiljg om utviklingshemming,
Stiftelsen SOR

KS (Bedre kommune)

Arbeidsgruppe med representanter fra begge kommuner: Ledere,
brukerrepresentanter, pargrende/verge- representanter, ansattrepresentanter

Bruk av ekstern kompetanse: May @stby (Vernepleier og Forsker) og Oddbjgrn
Hove (Psykologspesialist og Forsker)

Brukerpanel

Tilrettelagt sprak







Hva er en brukerundersgkelse?

En brukerundersgkelse er en mate a spgrre folk hva de
synes om noe

Det er de som far hjelp fra Bo og Habilitering som skal
svare

Kommunen vil vite hva brukerne er forngyd med, og hva
de ikke er forngyd med

Alle som vil bgr fa svare

Sporsmal og bilder veere lette a forsta

Pargrende far en egen brukerundersgkelse




1. Hvordan det kan tilrettelegges for medvirkning
i arbeidet med a lage undersgkelsen?

2. Hvordan dere kan sgrge for
at den blir sa god som mulig for de som skal svare?

Grupperegler Hva betyr samarbeid?
. Ajobbe sammen om noe.
* Vi jobber sammen for a klare oppdraget. * I samarbeid har vi samme mal.

Hva er viktig for samarbeid?

» Vi bruker et sprak alle forstar.
* Ingen ma holdes utenfor.

Vi lytter til hverandre uten a avbryte. | Ales meninger mabiart.

» Vi passer pa at alle far si det de mener. + Det orviktig & holde avtaler

* Vier eerlige.

* Vihar lov til & veere uenige, men vi snakker pa
en hgflig mate.

Vi bidrar sa godt vi kan i arbeidet.

* Vi holder oss til planen i mgtene.

* Vi har taushetsplikt. Hvis noen forteller noe
privat, skal vi ikke fortelle det videre uten lov fra

dem.

* Vima veere trygge pa hverandre.

Det er ikke bra a vaere med pa liksom!

Hvordan unnga at noen er med bare pa liksom?
» Det ma legges godt til rette for de som er med.

» Dere ma snakke om hva hver enkelt vil gjgre.

» Dere ma snakke om det flere ganger i prosjektet
» Det kan vaere vanskelig a si nei til t|lretteleggere

* Oppgaver kan veere for vanskelige.

* Oppgaver kan veere for lette. _
« Apenhet: Fortell om hva den enkelte har gjort av arbeidet

Det er viktig @ samarbeide.

% May Jstby, 2025

* Det er viktig & si fra na du ikke forstar noe eller ikke er enig.

Likeverd og likestilling er viktig.

Dere er forskjellige personer i arbeidsutvalget.
Dere kan forskjellige ting.

| samskaping er det viktig med likeverd
Hva betyr likeverd?
At alle mennesker betyr like mye.

| samskaping er det viktig med likestilling
Hva betyr a veere likestilt?
At alle har lik mulighet til a delta.
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brukerundersgkelsen
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bilder

2025

HVORDAN GJORES BRUKERUNDERS@KELSEN?

Digital
brukerundersgokelse
gjares pa nettbrett

e

Fortell brukerne at de vil

faen .. Det lages en oversikt
sperreundersgkelse og » over svarene

hvorfor de far den
o 4

Svarene samles inn

| intervju
brukerundersgkelse ma Svarene skal brukes til
den som skal svare ha en a gjore tjenestene

avtale med en som spar. bedre
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November og

Desember

Januar/Februar

4

4

4

Vi starter
arbeidet og
planlegger

undersgkelsen

Mate 9 mai

Vi lager
spersmadlene
og bestemmer
hvordan vi
skal fortelle
om
undersgkelsen

Mote 5 eller
19 juni?

Vi har
sommerferie
og jobber
med
sparsmal og
tegninger

Ingen moter

Vi jobber videre
med &

planlegge
undersokelsen

Vi jobber med
spersmalene

Meate 21 august

Vi bestemmer
oss for
spersmdlene

Brukerpanel?

Vi jobber med
bildene

Mote

Vi bestemmer
oss for bilder.

Brukerpanel?

Vi prgver
undersgkelsen
med noen fa
og gjar den
bedre.

Mote

Vi gjer alt klart
for & gjere
undersokelsen

Vi gjor
undersokelsen
og samler inn
svar.

Mote?

Vi ser pd
svarene og
planlegger
hva vi skal
gjere videre

Mote

*

*

*

*

Vi forteller om undersokelsen




Tema for spgrsmalene

https://bedrekommune.no/sites/default/files/2021-
04/Faglig%20veileder%20%E2%80%93%20Personer%20med%20utviklingshemming.pdf

(Selvbestemmelse, Trivsel, Brukermedvirkning, Respektfull Behandling,
Informasjon, Nok og riktig hjelp, Trygghet)

e Sp@rsmal om hvor du bor og hvordan du har det
hjemme
 Sp@rsmal om hva du gjgr pa dagtid pa
hverdagene
* Spgrsmal om hva du gjgr pa fritiden din
 Sp@rsmal om helse
 Sp@rsmal om personalet

G K

Personer med
utviklingshemming



https://bedrekommune.no/sites/default/files/2021-04/Faglig%20veileder%20%E2%80%93%20Personer%20med%20utviklingshemming.pdf
https://bedrekommune.no/sites/default/files/2021-04/Faglig%20veileder%20%E2%80%93%20Personer%20med%20utviklingshemming.pdf
https://bedrekommune.no/sites/default/files/2021-04/Faglig%20veileder%20%E2%80%93%20Personer%20med%20utviklingshemming.pdf

Spagrsmalene
skrives ned

2025

Brukerpanel
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» sp@rsmalene
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Forste
brukerpanel
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Brukerpanel

Forandre pa Lag bilder til Spar et Lage ferdig
sparsmalene sparsmalene brukerpanel bruker-
som ikke var om bildene undersgkelsen
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Andre brukerpanel
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En digital brukerundersgkelse som:

er tilpasset slik at personer med utviklingshemming selv kan svare om
egne erfaringer med tjenestene

har illustrasjoner og opplesing som gj@r undersgkelsen mer tilgjengelig
og stetter selvstendig deltakelse

er laget gjennom en samskapningsprosess slik at spgrsmalene er bedre
tilpasset brukerneshverdag, sprak og forstaelse

gir kommunene mulighet til a hente inn erfaringer direkte fra brukerne

de to brukerundersgkelsene sammen gir et mer helhetlig bilde
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Konklusjon

Prosjektet viser at det er mulig a utvikle brukerundersgkelser som i stgrre
grad inkluderer personer med utviklingshemming som aktive informanter
om egne tjenester.

Ved a kombinere samskaping, tilrettelegging og digitale l@sninger kan
flere brukere delta og uttrykke egne erfaringer og meninger. Dette
styrker bade brukermedvirkning og selvbestemmelse.

Brukerundersgkelsen kan gi kommunene:

bedre kunnskap om hvordan tjenestene oppleves

mulighet til a fglge utvikling over tid

et bedre grunnlag for kvalitetsforbedring og malrettede tiltak

Arbeidet kan ogsa vaere relevant for andre kommuner som gnsker a
utvikle mer inkluderende og tilgjengelige brukerundersgkelser i helse- og
omsorgstjenestene.
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Koordinerende utvalg
Molde kommune

Tone Borge Lgkhaug
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MOLDE KOMMUNE

Koordinerende utvalg

Koordinerende utvalg ble opprettet for a mgte behovet for bedre samordning og helhet i
tienester til brukere med komplekse og sammensatte behov.

Vi strekker oss langt!




MOLDE KOMMUNE

{ e

Koordinerende utvalg

Koordinerende utvalg skal:

* bidra til a sikre helhetlige og koordinerte tilbud til
pasienter og brukere med behov for tjenester fra
flere fagomrader, nivaer, enheter og sektorer.

* bidratil a finne lgsning pa omfattende,
komplekse saker der tjenesten opplever
utfordringer i samhandlingen og arbeidsmetoder
rundt ulike brukere.

* bidra til a gi tienester pa lavest mulig niva, rett
fieneste, I rett mengde, til riktig tid og gitt av riktig
kompetanse.

* utpeke hvilke enhet som skal ha det overordnede
oppfalgingsansvaret ved uenighet eller uklarhet

..............................
o ' ‘o, e .

Vi strekker oss langt!

.........................
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i MOLDE KOMMUNE
==

Komplekse saker og avklaring av ansvar

* Koordinerende utvalgs rolle
* Utvalget behandler komplekse saker og de med omfattende ressursbruk innen helse- og
omsorgstjenester.
* Sakstyper og terskler

* Saker med over 15 timer ukentlig behov
* Avlastning over 50 prosent
* BPA

* Felles prioriteringsavklaring
* Utvalget handterer ogsa uklar ansvarsdeling og samhandlingsutfordringer for bedre beslutninger.

* Forutsigbarhet og faglig skjenn
* Kriterier sikrer lik praksis, samtidig som faglig skjgnn tillater bredere drafting av komplekse saker.

* Avklaring av ansvar

* Utvalget avklarer overordnet oppfalgingsansvar ved uenighet for a forhindre parallelle Igp og brudd i
tienestetilbudet

Vi strekker oss langt! " .--_-I'I'j,':j;'jf,',:':- .......... E




MOLDE KOMMUNE

{ e

Forsvarlighetskravet og prioriteringsveileder

* Koordinerende utvalgs rolle

* Koordinerende utvalg sikrer vurderinger
basert pa forsvarlighetskravet og
prioriteringskriterier for helse- og
omsorgstjenester.

* Systematiske vurderinger

* Prioriteringsveilederen bidrar til
systematisk vurdering av alvorlighet, nytte
0g ressursbruk for bedre beslutninger.

Alvorlighet m

* Styrket rettssikkerhet

* Bred faglig deltakelse og
fellesskapsbeslutninger styrker
rettssikkerheten og gir forvaltningen

trygghet.

..............
....................
..........
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.....................

Vi strekker oss langt!
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ﬂ MOLDE KOMMUNE
==

Verdi for enheter, tjenester og ledelse

Tydelige rammer og beslutninger

* Koordinerende utvalg gir klare rammer og
beslutninger som forbedrer arbeidsflyt og
forutsigbarhet i tienestene.

Felles forstaelse av brukerbehov

* Enhetene oppnar felles forstaelse av brukerens
behov, noe som styrker samhandling og
reduserer konflikter.

Enheter

Styringsverktay for ledelsen

* Utvalget gir ledelsen bedre oversikt over
ressursbruk, prioriteringer og risikoomrader for
effektiv styring.

Helhetlige tjenester og samarbeid

* Samarbeid pa tvers av enheter skaper mer
helhetlige og robuste tjenester for brukere med
komplekse behov.

Tjenester Ledelse

Vi strekker oss langt!




ﬁ MOLDE KOMMUNE
=

Forvaltnings gevinster

* Koordinerende utvalg styrker rollen til Forvaltning

* Koordinerende utvalg forbedrer forvaltnings evne til a prioritere og koordinere kommunale
tienester effektivt.

* Bedre beslutningsstette og faglig trygghet

* Forvaltning far gkt statte i krevende saker og starre faglig trygghet i vurderinger gjennom
utvalgets arbeid.

* [kt legitimitet og likebehandling

* Utvalget bidrar til legitimitet for vedtak og sikrer likebehandling, kvalitet og forutsigbarhet i
flenestene.

* Handtering av gkende kompleksitet

* Forvaltning er bedre rustet til a mate gkt kompleksitet og press pa helse- og
omsorgstjenester i kommunen.

Vi strekker oss langt! " .--_-I'jjj:j;'j:_':- .......... A




Gevinster sa
langt
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Vi fremtidssikrer

tjenestene vare.

Kommunikasjon
og medvirkning




Konkrete «produkter» vi har fatt av prosjektet

Oppleeringsprogram

Koordinerende utvalg

Tydelig ledelse

Ressursfordelingsmodell

Kartleggings- og
veiledningsteam

Brukerundersgkelse for
brukere (under utarbeidelse)
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Kommunikasjonsplan

Arshjul som fungerer som
internkontroll



Gevinster

Kvalitet, fag og Standardisering, @konomi og

beslutninger samhandling og ressursutnyttelse
kultur

v
S

Kl-generert bilde



Kvalitet, fag 0g Okt faglig kvalitet pa

tjenestene

bESlUtninger « Helhetlige og koordinerte

tilbud
* Riktig hjelp - rett tid og niva
 Mindre risiko for svikt

Bedre beslutningsstotte
- « Bedre tverrfaglige
vurderinger
« Okt kvalitet og
lovetterlevelse

« Klare prioriteringer

Dkt legitimitet

* Bedre forankring

« Storre trygghet hos ansatte
og brukere



Standardise ri ng Felles praksis og struktur
’

- » Ressurs- og veiledningsteam pa
samhandling og plass
ku ltUI’  Felles metodikk (Den rgde
traden)
« Rigget oss for mer presis
dokumentasjon og rapportering
« Tydelige roller og
oppgavefordeling

of =
of =
4

Sterkere organisasjon

« Bedre samhandling

« Klar retning og mer effektiv
kommunikasjon

« Okt involvering
« Bygger tillit over tid



@konomi og
ressursutnyttelse

Kostnadsbesparende:

Molde: Ca. 16,8 mill. kr (=7,5 arsverk
ressursfordelingsmodellen, i tillegg
til andre tiltak)

Kristiansund: Ca. 8,2 mill. kr (=11
arsverk ressursfordelingsmodellen)

Mer presis ressursbruk

« Databasert modell gir riktig
bemanning

* Ressurser flyttes etter behov

Bedre og baerekraftig drift

* Full oversikt over
tienesteproduksjon

« Rettferdig fordeling

* Turnuser tilpasset behov



Er gevinster realisert i drift?

* Vierfortsattien stor
endring og omstilling og
organisasjonen ma fa satt
seg

« Tingtartid
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