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Heilskapleg innsatstrapp og boligtrapp — gode verktoay for planlegging

Bakgrunn - mandat — metodikk
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2 eregn i Agonda Baspaag onrseadd Mo

Utviklingen av en helhetlig innsatstrapp for hele
Gjemnes kommune er en del av utviklingsprosjektet
i kommunen i 2025 sammen med Statsforvalteren
og «tett-pa kommunenex. Trinnene viser
kommunens tilbud gradert etter hvor mye de ulike
tienestene pavirker mottakernes liv. Jo hgyere opp |
trappa, jo starre pavirkning.

Formalet er a etablere et felles strategisk og faglig
rammeverk for baerekraftig utvikling hvor
malgruppen for dette kommunikasjonsverktayet er
kommunens ansatte og politisk ledelse. En egen
kommunikasjonsstrategi ma utvikles for a na ut til
innbyggerne.

Malet med modellen er a dreie mer av ressursene til
egenmestring og forebyggende tiltak (pa de
nederste trinnene). Vi skal ogsa sikre at
tjenestene bygger pa hverandre, uavhengig av
sektor i en tid der presset pa kommunen gker pga.
stagrre andel eldre og innbyggere som risikerer a
oppleve utenforskap.

Endringer og oppdatert ressursfordeling gjgres av
kommunens ledelse minimum en gang per ar.



Formalet med prosjektet: Hvordan ta hensyn til veksten i behov og
redusere kostnadsnivaet uten at det gar utover kvaliteten?
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Strategi for heilskapleg innsats i Gjemnes kommune

Heilskapleg bustadtrapp Heilskapleg innsatstrapp

Bustader og institusjon — spesialiserte plassar
. L . . Barnebustad, forsterka plassar

Trinn 6: Institusjon og butilbod med forsterka tiltak P

Ordinzere og spesialiserte plassar pa institusjon og spesialiserte butilbod

Trinn 5: Bustader med moglegheit for degntenester

Samlokaliserte bustader med personalbase og fellesfunksjonar Institusjon

Langtidsplassar for pleie, medisinsk oppfelging og behandling

Bustader med moglegheit for degntenester
Samlokaliserte bustader med fellesareal og personalbase

Trinn 4: Tidsavgrensa opphald i bustad og institusjon
Rehabilitering, KAD og avlasting, treningsbustader

Tidsavgrensa opphald
Rehabilitering, avlasting, omsorg ved livets slutt, kommunal strakshjelp («@yeblikkelig hjelp» - @H)

Bustader med fellesfunksjonar

disponerte bustader Nye buformer, samlokaliserte bustader, tilgang til ambulante tenester

Nye buformer, samlokaliserte bustader med moglegheit
for tenester. Utleigebustader og bustader med
kommunal tilvising og tildelingsrett

Helsehjelp til heimebuande
Malretta, fleksible og tidsavgrensa tiltak

Leva godt i eigen heim
Familie-/pargrandestette, praktisk bistand og oppleering, habilitering og rehabilitering

Kommunalt disponerte bustader
Utleigebustader og bustader med kommunal tilvising og tildelingsrett

Ikkje universelt utforma, utan
tilgang til fellesfunksjonar
og senterfunksjonar
i neerleiken
(eigd eller leigd)

Meiningsfull og inkluderande kvardag
Oppleering, aktivitet og arbeid

Tidleg innsats
Meistring i kvardagen
Trinn 1:
Eigna private bustader
Universelt utforma med tilgang
til fellesfunksjonar og senter-

A funksjonar i neerleiken (eigd eller leigd) TAX, 4

Helsefremmande og ferebyggande aktivitet
God helse og livskvalitet for alle

Ein raus og inkluderande kommune
Det gode liv for alle

Tverrfagleg innsats, forebyggande tiltak, tilrettelegging av bustad, digitale leysingar mv.

Heilskapleg innsatstrapp i Gjemnes kommune 2025 'AX. 4



Bilder og tjenestetilbud
tilpasses av en egen
arbeidsgruppe | kommunen —
benytt fargekodene pa neste
lysark i den strukturerte
g/ennomgangen
Formuleringene pa
formalsiden vil lages felles for
de 5 «tett-pa kommunene»
Regnskapet 2024 blir fordelt i
innsatstrappa etter Agenda
Kaupangs metodikk

Bilder, formal og tjenestetilbud — kontaktperson
kommunedirektor

Regnskapet 2024 fordelt i innsatstrappa —
kontaktperson — gkonomisjef/akonomiradgiver =
Nicole Samoray



Prosessbeskrivelse fram til felles utviklingssamling varen 2025 — en egen
arbeidsgruppe har ansvaret for a utvikle forste versjon og vaere redaksjonskomite

Trinn 9 - Tidsbegrenset opphold i institusjon
Rehabilitering, utredning, a#astning og kommunal gyeblikkelig hjelp

1 Tidsbegrenset opphold| Digitale- og teknisk

Rehabiliteringsopphold Trygghets- ooy
Behandling- og observasjonsopphold (inkl. rus) Lokaliserisigstekn
Utredningsopphold, demens og somatikk Vel“Cidsteknologi
Omsorg ved livets slutt (palliativ behandling) pasientenes beba

Avlastningsopphold demens og somatikk
Degnavlastning for barn/unge/voksne ingtiiusjon ©
Akutt-/avklaringsleilighet for barn m/famiilie

g |

(Semp _,m gen .1.
Eksempel pa omrade som ma sjek!es 1

Her kan du skrive inn dine kommentarer

Heilskapleg innsatstrapp i Gjemnes kommune 2025

Det som er ok

Det som ma
sjekkes

Det vi har som vi
ma satse mer pa

| notatfeltet under
hvert lysark eller
pa eget lysark
skriver du
kommentarer



Heilskapleg innsatstrapp - viser grad av inngripen i innbyggjarane sine liv —
korleis kan vi samarbeide for a styrke dei lagaste trinna?

Minst mogleg inngripen og fgrebygging framfor reparasjon,
fordi det alltid gir meir meistring for innbyggjarane til ein
lagare kostnad enn a reagere nar noko ma reparerast.

Bustader og institusjon — spesialiserte plassar
HBamehusizd, forsterka plassar

Institusjon

Langtidsplassar for pleie, medisinsk oppfelging og behandling
Bustader med moglegheit for degntenester

Kva tenester manglar eller bar Samickaliserte bustader med fellesareal og personalbass

utviklast? Tidsavgrensa opphald

Rehabilitering, avlasting, omsarg wed livets slutt, kommunal strakshjelp (seyeblikkelig hislps - BH)

Bustader med fellesfunksjonar

Kva trlnn [l StyrkaSt Mys buformner, samilokalizerte bustsder, filgsng til ambulsnte fenester

: Helsehjelp til heimebuanda
Leva godt i eigen heim
Farnile-/panarandsstatie, prakiisk bistand og opplaering, habiitzring og rehabiliering

Kommunalt disponerte bustader
Litlieigebusizder og bustader red kormmunal tilvising og tildelingsratt

Meiningsfull o inkluderande kvardag
Oppl==rng, akiivitet o arbeid

Tidleg innsats
Meistring i kvardagen

Helsefrernmande og ferebyggande aktivitet
God helse og Ivskvalitet for alle -

Ein raus og inkluderande kommiune L
AY 4 Ci=t gode B for alle

God oppvekst Betre Tverrfagleg innsats Leve heile livet/Bo trygt heime

Heilskapleg innsatstrapp i Gjemnes kommune 2025 7 m



Innsatstrappa - kort fortalt

Ei heilskapleg innsatstrapp er ein modell som viser
tenestetilbodet i Gjemnes kommune og grad av
inngripen dei har i innbyggjarane sine liv.

Bustader og institusjon — spesialiserte plassar
Bamebustad, forsterka plassar

Institusjon
Langtidsplassar for pleie. medisinsk oppfelging og behanding

Bustader med moglegheit for degntenester
Samiokaliserte bustsder med fellesaresl op personalbass

Innsatstrappa viser korleis kommunen kan hjelpe,
og kva du sjglv som innbyggar kan gjere.

Tidsavgrensa opphald
Rehatilitering, avlasting, omsorg ved livets slutt, kormmunal strakshjelp (seyeblikkelig hislps - BH)

Bustader med fellesfunksjonar
My bufermer, samlokaliserte bustader, tilgang til ambulante fenester

Helsehjelp til heimebuande
Malrztta, flzksible og tidsavprensa fitak

Gjennom a styrke det fgarebyggande arbeidet vil vi
bidra til bade a utsette og redusere behovet for de
mest ressurskrevjande kommunale tenestene

Leva godt i eigen heim
Familie-/pararandestatte, praktisk bistand o cpplz=ring, habiitzring op rehabilitering

Kommunalt disponerte bustader
Utizigebustader op bustader med kormmunal tilvising og tildeingsrett

Meiningsfull og inkluderande kvardag
Oppl=ning. aktivitet og arbeid

Modellen skal sikre at kommunen kan styre/ dreie
ressursane mot meir eigenmestring og

forebyggande tiltak gjennom a felgje med pa var S
eigen ressursbruk over tid A et gode i forale i J\

Tidleg innsats
Meistring i kvardapen

Helsefremmande og ferebyggande aktivitet
God helse og lvskvalitet for alle -

Vi star i ein situasjon der vi ikkje kan bemanne oss
ut av utfordringane. Vi vert faerre yrkesaktive i ara
som kjem og vi ma tenke nytt og smart kring korleis
vi brukar folka og kompetansen vi har.

Ved a forankre innsatstrappa politisk, administrativt,
og hos innbyggjarane, kan vi arbeide meir
strategisk, saman.



Trinn 1 — Ein attraktiv og
inkluderande kommune : /
Det gode liv for alle e e 4

Slik vil vi ha det:

Gjemnes er ein attraktiv og inkluderande kommune med
aktive og engasjerte innbyggarar, levande og attraktive
lokalsamfunn, og likeverdige moglegheiter til eit godt liv.

Slik gjer vi det:

« Vilegg til rette for lett tilgjengelege mateplassar,
fellesskap og delingskultur gjennom samskaping med
innbyggarane

* Vi samarbeider med frivillige og andre samfunnsaktgrar
for a sikra gode og levande lokalsamfunn

« Saman med lag og organisasjonar utviklar vi gode,
varierte og trygge arenaer for leik og leering, kultur-,
idretts- og fritids-tilbod, der barn og vaksne bidrar til
inkluderande fellesskap

Vi gjer det enkelt for innbyggarane a engasjera seg i
utviklinga av kommunen var og medverka i areal- og
samfunnsplanlegging




Trinn 1 — Ein attraktiv og inkluderande kommune

Det gode liv for alle

2

3

4 5 6 7 8 9 10 11 12

Mgateplassar, fritid og kultur Fri
+ Helsestasjon (gratis mgteplass og .

rettleiingsarena for alle familiar — 0-5 ar) .
Barnehage, skule og skulefritidsordning
Ung Arena

Kunst- og kultursenter
Open hall-Ungdomsklubb

Fleirbrukshallar, idrettsanlegg og treningssenter 5,
Basseng .
Frivilligsentral .

Treningssenter

Biblioteket (gratis mgteplass, debattarena,
formidlar av aktivitetar, opplevingar, informasjon
0g oppleering)

» Klubb-/lagshus, samfunns- og grendahus .
* Religigse arenaer (kyrkjer, forsamlingshus)

» Aktivitetstilbod og kulturarrangement retta mot
barn, ungdom og vaksne i regi av kommunen,

kyrkjelydane, frivillige lag og organisasjonar, .
idrettslag, og private aktgrar (t.d. ...Den kulturelle ,
skulesekken/spaserstokken) .

«  «60+»-grupper i bygdene (dugnadsgjengar)

» Senioruniversitet

- Kaféar, restaurantar, butikkar og kjgpesenter
(sosial mgteplass)

 Livskvalitet — Ski- og sykkelverkstad — Kafe

luftsliv
Friluftsomrade, fra fjord til fjell
Treningsanlegg og aktivitetsomrade

idaisturhitter skianleii badstoveri

na tilbod

Demensvenleg kommune

Universelt utforma barnehagar, skular og andre
kommunale bygg og uteomrade (leikeplassar,
parkar, neermiljganlegg)

Formidling av nasjonale tilskotsordningar (t.d.
spelemidlar og IMDi-tilskot til integrering)
Kommunale tilskot til frivillige lag og
organisasjonar

Samarbeidspartnarar

Neeringsrad og lokalt naeringsliv

Idrettsradet

Ungdomsradet, rad for menneske med nedsett
funksjonsevne, eldreradet

Frivilligsentralane

NAV

Frivillige lag og organisasjonar

Andre kommunar, interkommunale samarbeid
Tolketeneste

Digitale lgysingar

Kommunen si heimeside
Sosiale medium (Facebook, Instagram)
Digital formidling av arr. og aktivitetar (ulike lag

nittar ulike I@isiniar oi ilattformer)

Gjemnes bibliotek (fotosamling pa nett, E-baker,
lydbgker, film)

Streamini av mgte i politiske utval

Appar
Innbyggardialog (hjemmesiden, helsestasjon via
helsenorge)

SFO

Barneha

Skole

Annet

Kultur og
idrett



Trinn 2 - Helsefremmande og
forebyggande aktivitet

God helse og livskvalitet for alle

Slik vil vi ha det:
Innbyggarane i Gjemnes er aktive i kvardagen, tar ansvar
for eiga helse, og bur i eigen bustad sa lenge dei kan.

Slik gjer vi det:

* Vi samarbeider med innbyggarane, naeringsliv og lag
0g organisasjonar om helsefremmande og
fgrebyggande aktivitetar

* Vilegg til rette for at tilsette og lokalsamfunnet har
kunnskap til & fanga opp teikn og signal pa barn, unge
og vaksne som star i fare for a falla utanfor, slik at dei
far nadvendig hjelp sa tidleg som mogleg.

* Vi tilbyr opplysning og rettleiing, slik at innbyggarane
kan ta gode val for eigne liv og eiga helse.

 Vilegg til rette for differensierte bumiljg med ulike typar
bustadar og eit alders- og demensvenleg samfunn.

Vi har gode system og tilbod for a vareta pargrande og
frivillige.




Trinn 2 - Helsefremmande og fzrebyggande aktivitet

God helse og livskvalitet for alle 1

4 5 6 7 8 9 10— 11 12

Mgateplassar og aktivitetstilbod/kurs

Biblioteket
Forsamlingshus (lags-/samf.-/bygdahus/bedehus)
Pargrandeskule (demens)

Faglig foreldrekafe med barnepass og middagsmat
Lavterskeltilbud trening v fysioterapitjenesten
(bassengtrening, trening i sal)

Aktivitetstilbod i samarbeid med frivillige,
organisasjonar og naringslivet
Frivilligsentral

Besgksvenn for eldre

"ldrett for alle" (aktivitetstilskot for laginntektsfamiliar - Nav
og ldrettsradet) - fritidskort

Likemannsarbeid (t.d. Veteranforeining (NVIO), LHL, NFU,

Helsestasjon og skulehelsetenesta (Svangerskaps-
omsorg, Helsestasjon for barn 0-5 ar,

Helsestasjon for ungdom, Psykisk helsehjelp for ungdom)
Systemisk arbeid og rettleiing av PPT i barnehage og
skule

Haldningsprogram i skulen: IU - ingen utanfor og MOT

Ruskonsulent (farebyggande samtalar)

Fysio- og ergoterapi (gruppetilbud, mestringstilbud,
Leksehjelp

Radgiving/konsultasjon barnevern
Konsultasjonsteam vald og seksuelle overgrep (for
vaksne)

Familieteam

Rad og rettleiing til familiar/par (familievernkontoret) -
BUF-etat regionalt
TOPS (lagterskeltilbod — bekymring for unge over 13 ar

Systematiske samtalar med barn
Tolketenester (kjgp av teneste)
FAU og foreldremedverknad

Brannfgrebyggande tiltak trygg hjemme

Ungdomsskule: Heldig er den ungdommen som har teite
foreldre

RUSH (temaveke 9. trinn rus, ungdom, seksualitet og
helse)

Digitale lgysingar (deme)

som er i ferd med & utvikla alvorleg psykisk liding) - Helse

PPT besgksdag i skule

Ressursteam Baffiehage og skule

Brystkreftforeining, Revmatikarlag, Demensforelnlng m.m. )Systematlsk ferebyggande innsats/verkemiddel

Tilpassa treningsopplegg (pa treningssenter, i
svgmmebasseng 0sV.)
Mgteplasser for eldre og yngre sammen

Rad og rettleiing

Kommuneoverlege, fastlegar
Miljgretta helsevern, smittevern, beredskap,
barnevaksinasjonsprogrammet, vaksinekampanjar

Universelle og inkluderande bhg.- og skulemiljg

Betre Tverrfagleg Innsats (BTI) for barn og unge
SLT-koordinator + SLT-modellen (samordning pa tre niva
av rus- og kriminalitetsfgrebyggande tiltak)

Folkehelseoversikt og folkehelsetiltak

Helsenorge.no

ASK (alternativ og supplerande kommunikasjon)

Digital oppleering (ferebygga digitalt utanforskap, i
samarbeid med frivillig sektor)

DIPS Samspill (elektronisk samhandlingsverktgy for arbeid
med individuell plan)

Betre tverrfagleg innsats-oversikt Gjemnes - BTI - Betre samarbeid for bamn
og unge i Gjemnes kommune .

Diii—helsestas"on

Innbyggardialog (hjemmesiden, helss
helsenorge)
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Trinn 3 — Tidleg innsats
Meistring | kvardagen

Slik vil vi ha det:
Vi i Gjemnes tar aktive grep for a meistra livet og daglege

aktivitetar, ogsa nar livssituasjonen endrar seg og livet byr
pa ekstra utfordringar.

Slik gjer vi det:

Vi sikrar at barn og unge med ulike utfordringar blir
verdsett og er del av ein fellesskap

Vi tilbyr lett tilgjengelege gruppetilbod, kurs, rad og
rettleiing slik at innbyggarane kan meistra eigen
livssituasjon

« Vi samarbeider pa tvers av tenester og sektorar for
heilskapleg og koordinert oppfalging av
enkeltinnbyggarar og familiar

* Vilegg til rette for at innbyggarane kan gjera gode
helseval og planlegga for endra livssituasjonar, til
dgmes planlegga for eigen alderdom




Trinn 3 — Tidleg innsats

Meistring | kvardagen

10 11 12

Radgivning- og koordineringstenester

Helsestasjon og skulehelseteneste

Rad og rettleiing for vidaregaande skule
Rad og rettleiing for yrkesliv/vidare
utdanning (fylkeskommunen)
Ergo-/fysioterapi (individuell rettleiing om
aktivitet og tilrettelegging)
Demenskoordinator

Bustadrettleiing (ergo, flyktningetenesta,
bustadkontor)

Bustadtilpasning (sgknad om hjelpemidlar
(fysio og ergo)(kartleggingsteamet)
Bistand til a skaffa og behalda bustad (jf.
lov)

Rad og rettleiing om gkonomi, arbeid,
bustad, heimeforhold, omsorg for barn, el.l.
(Nav)

Sommarjobb for unge (Nav, statte til arb.gj.)
Fastlege og legevakt (....... pa natt/helg))
Rus- og kriminalitetsfarebyggande arbeid
(SLT-koordinator)

Ruskonsulent (individuell oppfalging)
Krisesenter (interkommunalt/tenestekjap)
Psykisk helseteam

Psykososialt kriseteam

Lagterskeltilbod

Pargrandeskule for pargr. til personar med
demens

Hjelpemiddelformidling (utlan kort og lang
tid)

TIBIR — tidleg innsats for barn i risiko,
familierad, familierad lagterskel, nettverk
foreldre mater foreldre

Psykisk helsevern for barn og unge (.....)
Besaksvenn/spisevenn (frivillige)

Digitale lgysingar

Helsenorge.no

NAV.no

Assistert sjalvhjelp og digitale

kurs psykisk helse unge og vaksne
Helseappar

Tolketenester

Husbanken

Planleggelitt.no(koble pa frivilligsentral og
pensjonistforening)
Innbyggardialog (hjemmesiden,
helsestasjon via helsenorge)



Trinn 4 - Meiningsfull og =
inkluderande kvardag T T T w iallll
Oppleering, aktivitet og arbeid 1] J Ll SR S — ——

Slik vil vi ha det:
Innbyggarane i Gjemnes opplever meistring i eige liv.

Slik gjer vi det:

» Vi stattar og rettleiar innbyggarane, slik at alle kan bidra
med sine evner og ressursar.

* Vi gjer moglegheit til a ha ein meiningsfull kvardag i
barnehage, skule, aktivitetstilbod og arbeid.

Vi tilpassar aktivitet med mal om a utsetta behov for meir ~
omfattande tiltak.
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Vi sikrar inkluderande, likeverdige og treffsikre tenester

- Vi sikrar rettane til innbyggarane gjennom godt samarbeic., @ ~ @ ¢ 92000 % =

og ngdvendig kompetanse %0 ©,0_o0° 09,0



Trinn 4 — Meiningsfull og inkluderande kvardag

Oppleering, aktivitet og arbeid

1 2 3 5 6 8 9 10 11 12

Arbeidsretta oppfelging/Tilrettelagt arbeid

Arbeidsretta oi sosialfailei oiileiini fra Nav

Rad oi rettleiini om gkonomi oi ileld (Nav)

Lysfabrikken /frivilligsentralen /dagsentertilbud

Tllrettelagt opplaering
 Tilpassa og tilrettelagt oppleering (tidl.
spesialundervisning) for skule
» Spesialpedagogiske hjelp og tilrettelegging i
barnehage
« Tilrettelegging for barn med nedsett
funksjonsevne
PPT som stotteteneste
Seerskilt sprakoppleering i skule
Introduksjonsprogram for flyktningar
Spraktrening i arbeidspraksis
Tilrettelagt vgs-oppleering (Mgre og Romsdal
fylkeskommune)

» Vaksenoppleering/grunnskuleopplaering (vaksen

oppleering grunnskule, tenestekjgp fra

kommune)
* Inn pa tunet (privat teneste)

 Skulefritidsordning 1.-4. trinn og tilrettelagt
skulefritidsordning 5.-7. trinn.

 Avlasting far og etter skuletid u-skule og

Transport- og stotteordningar vgs.(internat pa Tgndergard for noen fa)

» Transportordning for personar med nedsett
funksjonsevne til og fra arbeid/aktivitet

* Vedtaksteam og koordinerande eining (for IP)
og barnekoordinator (lovpalagt funksjon)

» TT-kort (tilrettelagt transport via fylkeskomm.)

» Parkeringsbevis for personar med nedsett
funksjonsevne (HC-kort)

* Folgekort/ ledsagerbevis

» Helsetransport og pasientreiser (Helfo)

* @ko. statte for barns deltaking i fritidsaktivitetar
(barnevrn, NAV, idrettslag)

* Gratis SFO (- gratis kjernetid 1.-3. kl 12 t uka)

» Redusert foreldrebetaling

Digitale loysingar (deme)

- Digital heimeoppfalging (tryggleiksalarm,
medisindispensere)

« Kommunikasjonsplattform Dips samspill for
personar med fleire helse- og
omsorgstenester/individuell plan

skule

Akt|V|tetst|Ibod
» Dagsenter for personar med demens (....... ) 0g
transport t/r
» Dagsenter for eldre heimebuande (......... )
Dagaktivitetstilbud for vaksne med
utviklingshemming (Lysfabrikken)
Dagsenter psykisk helse (onsdagklubben)
Stattekontakt/fritidskontakt

 Digitale hjelpemiddel for barn og unge i bhg. og



Trinn 5 — Kommunalt
disponerte bustader
Bustader som kommunen eiqg eller formidlar

Slik vil vi ha det:
Innbyggarane i Gjemnes treng ein trygg heim. Dei som ikkje
klarer a skaffa seg eigen bustad sjalv, far nadvendig hjelp

og oppfalging.

Slik gjer vi det:

Vi utviklar eit differensiert bustadtilbod gjennom
samarbeid med private utbyggarar

Vi tilbyr hgvelege bustadar for leige og eventuelt kjap.
Bustadane inngar i kommunen si overordna
bustadplanlegging

* Vi har kommunalt disponerte bustader for a sikra at
vanskelegstilte pa bustadmarknaden far ein eigna
bustad

Vi nyttar tilgjengelege gkonomiske stgtteordningar for
a sikra gkonomisk vanskelegstilte ein bustad

Vi sikrar mellombelse butilbod for personar som star
utan bustad.




Trinn 5 — Kommunalt disponerte bustader

Bustader som kommunen eig eller formidlar 12 /3 (4 67 (8 (9 10 11 12
Stoetteordningar/Tiltak » Mellombels bustadtilbod (Nav sitt ansvar)
etter vedtak basert pa behov .

* Tilskot til tilpassing (Kommune)
- Bostgtte (NAV)

« Startlan (Husbanken) * Internett og digital infrastruktur for bruk av

+ Bistand for a finna, skaffa og behalda eigna velferdsteknologi og tilstrekkelege el-punkt
bustad (lovkrav juli-23) (Boligkontor) .

Kommunalt disponerte bustader Digitale lgysingar

tildeling av bustad etter sgknad og vedtak + KOBO - Saksbehandlingssystem for

sgknader om kommunal bustad
utpeikingsrett (rett il & bestemma kven'som| (soknadsportal)

skal kjgpa) (mogleg prosjekt paveginn) - Infrastruktur som legg til rette for bruk av
+ Private bustader med tilvisingsavtale

smarthusteknologi

« Utleigebustader for vanskelegstilte pa
bustadmarkedet

+ Utleigebustader for helse- og
omsorgsformal (Qratunet, torget 4)

Heilskapleg innsatstrapp i Gjemnes kommune 2025 18 N



Trinn 6 - Leva godt i eigen heim =——==""_

Familie-/pargrandestatte, praktisk bistand og
oppleering

Slik vil vi ha det:

Innbyggarane i Gjemnes, unge og eldre, skal fa leva trygt og
godt i eigen heim, ogsa i periodar der det trengst praktisk
stgtte og rettleiing.

Slik gjer vi det:

» Vi styrkar den enkelte si evne til a leva godt i eigen heim
gjennom radgjeving og tilpassing av eigen bustad, digitale
l@ysingar, oppleering, rehabilitering, habilitering, praktisk
bistand og statte

* Vi sikrar familiestatte og praktisk bistand som styrkar omsorgs:

personar si evne til & sta i omfattande omsorgsoppgaver over
tid

» Vi sikrar heilskaplege og koordinerte tenester

» Vi tar vare pa innbyggarar som lever under forhold som kan

skada helse og utvikling, slik at dei far ngdvendig hjelp og
omsorg til rett tid

* Vilegg til rette for at barn og unge med nedsett funksjonsevne

far bu heime saman med familien sa langt det er mogleg.
Kommunen og fgresette samarbeider om omsorgsansvaret

* Vi sikrar brukarmedverknad og sjglvbestemming

|
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Trinn 6 — Leva godt i eigen heim

Familie-/para@randestagtte, praktisk bistand og oppleering.

12

Opplaermg og rettleiing (hjelp til sjslvhjelp)

Ruskonsulent (familie- og pargrandestgtte)
Bustadoppfelging (ergoterapi, .
flyktningetenesta, boligkontor, Nav .
Rettleiingstiltak i heimen (barnevernet
interkommunalt samarbeid, forebyggande

helseteneste) .
+ Psykisk helseteam - Pargrendesamtaler utan °

vedtak .
« Koordinator, barnekoordinator og individuell

plan (koordinere ansvarsgruppe, IP) .
« Demenskoordinator °
Habilitering/rehabilitering °
(Habilitering=vedlikehalde eller leere nye *
funksjonar. Rehabilitering=trene opp att °
tidlegare funksjonar) ‘
» Fysioterapi og ergoterapi °
« Kvardagsrehabilitering i eigen heim °

Kartleggingsteam

Familiestotte/stotteordningar

Omsorgsstagnad
Dagsentertilbod for mennesker med dement

Stattekontakt/fritidskontakt i gruppe eller
individuelt

Stattekontakt som avlasting

Avlastningstiltak for barn (inkl. time- og
dagnbasert avlastning)
Besgksheim/avlasningsheim

Frivillig plassering i fosterheim

Konfliktrad (fylket)

Mekling ved samlivsbrot (familievernkontoret
i Molde eller KSU)

Barnehage-/SFO-plass

Samarbeidsrutinar med Nav og offentleg
tannhelseteneste

MST - multisystemisk terapi — Bufetat
Foreldre og barn institusjon - Bufetat
Foreldrettleiing/foreldrestyrkande tiltak
Hjelpemiddelsentral

Frivilligsentralar og andre frivillige
Brannfgrebygging (eks. trygg hjemme,
trygghetsalarm inkl brannvarsling)

Praktlsk bistand

Praktisk bistand og opplaering
Butikker med pakking og hjemlevering etter
avtale/handleliste

Matombringing
Brukarstyrt personleg assistanse (BPA)

Digitale loysingar

Helsenorge.no

Tryggheitsalarm med rgykvarslar tilknytt
alarmsentral

Digital kompetanse for alle aldersgrupper

DIPS
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Trinn 7 - Helsehjelp til
heimebuande
Malretta, fleksible og tidsavgrensa tiltak

Slik vil vi ha det:

Innbyggarane i Gjemnes med forbigaande eller konstante
helseutfordringar, far fleksible tverrfaglege tenester, slik at
dei kan vera trygge og ha gode kvardagar i eigen heim.

Slik gjer vi det:

» Vifagrebygger og gir tilbod om rehabilitering/habilitering*
som bidrar til & oppretthalda funksjonsniva.

* Vi kartlegg innbyggarane sine ressursar, og tiltak som
kan styrka meistringsevna deira.

« Vi skaper tryggleik giennom a gi ngdvendig helsehjelp
og avlasting.

« Vi tilbyr palliativ behandling/omsorg ved livets slutt.

* Habilitering handlar om a laera nye funksjonar, medan rehabilitering handlar om
a trena opp att tapte funksjonar.




Trinn 7 - Helsehjelp til heimebuande

Mailretta, fleksible og tidsavgrensa tiltak AN NN AN 5o 104110
Malretta helsehjelp, habilitering og rehabilitering Digitale leysingar
- Helsetenester i heimen (heimesjukepleie) - Digital heimesjukepleie

Kartlegging (saksbehandler, hjiemmetjeneste, demenskoordinator, Elektronisk medisineringsstatte (medisindispenser)
fysio/ergo) * Lokaliseringsteknologi (Safe Mate)
Kvardagsrehabilitering/ergo- og fysioterapitenester i heimen - Digital sarbehandling

Oppfolging og samtalar rus og psykisk helse « Sensorteknologi

Palliativt team (spes. Helsetjenesten, oppfelging ved livets slutt) * Darsensor

Omsorg ved livets slutt (palliativ behandling) - Digitalt tilsyn (f.eks. Room Mate)
Legemiddelassistert rehabilitering (LAR) * Ragykvarslar knytt opp mot tryggleiksalarm
Vurdering av brannsikkerheit for risikoutsette grupper (Trygg

hjemme)

Stotteordningar

Avlastingstiltak med helsekompetanse i heimen (barn)
Avlastingstiltak for barn (private avlastere)



Trinn 8 - Bustader med
fellesfunksjonar

Nye buformer, samlokaliserte bustader,
tilgang til ambulante tenester

Slik vil vi ha det:
Innbyggarane i Gjemnes har tilgang til ulike buformer tilpassa

eigne behov. Nar funksjonsevne eller alder skaper behov for
ambulante tenester og meir tilrettelegging, kan ein flytta til
bustader med fellesfunksjonar.

Slik gjer vi det:

* Vi samarbeider med private aktgrar om utvikling av
nye buformer (bade eige og leige), med aktivitetsfremjande
inne- og uteareal. Bustadane har naerleik til butikk,
offentleg transport og gjerne ulike helse- og servicetilbod

* Vilegg til rette for samlokaliserte bustader med velferds-
teknologiske lgysingar og fellesfunksjonar som gir tryggheit
og stimulerer til sosiale fellesskap og kulturelle aktivitetar,
med lag grad av bistand

* Vitilbyr helsehjelp og praktisk bistand i eigen heim

* Vi set av areal sentralt i kommunen til bustader med
fellesfunksjonar og aktivitetsfremjande uteareal




Trinn 8 - Bustader med fellesfunksjonar

Nye buformer, samlokaliserte bustader, tilgang til ambulante 1213 (4 (5 (6 (7 a 9 10 1112
tenester

Rad og rettleiing Diiitale Iaisiniar

Elektronisk medisineringsstatte

Omsorgsbustader » Sporingsteknologi (GPS)

« Omsorgsbustader for eldre (...... ) - Digital sarbehandling

« Omsorgsbustader tilrettelagt for psykisk/fysisk - Sensorteknologi
funksjonsnedsetting (....... ) . Dgralarm

Deme pa nye buformer for framtida

Antall
tienestemottakere

Andel av kostnad 0 %
Total kostnad O mill. kr

Pris per mottaker

Heilskapleg innsatstrapp i Gjemnes kommune 2025 24 AX.4



Slik vil vi ha det:

Innbyggarar i Gjemnes som har omfattande behov for
helse- og omsorgstenester for ein periode, kan fa
tidsavgrensa opphald der det er vurdert som
hensiktsmessig.

Slik gjer vi det:

Vi avklarar rett innsats gjennom heilskapleg og
tverrfagleg utgreiing

Vi gir kommunal strakshjelp («@yeblikkelig hjelp») og
medisinsk behandling

Vi gir omsorgstilbod i fosterheim/beredskapsheim

 Virehabiliterer innbyggarar etter funksjonstap, slik at dei
blir i stand til 8 meistra kvardagen i eigen heim

Vi tilbyr avlasting og statte til pargrande som star |
omfattande omsorgsoppgaver over tid

Vi tiloyr behandling ved livets slutt




Trinn 9 - Tidsavgrensa opphald 12 (3 (a5 e T 8 10112

Tidsavgrensa opphald Digitale lgysingar (deme)
« Korttidsopphald Velferdsteknologi, slik som:
« Kartleggingsopphald (observasjon) « Pasientvarslingsanlegg
* Rehabiliteringsopphald - Digitalt tilsyn
- Avlastingsopphald (eldre — sykehjem: rullerende og - Sensorteknologi med varslingar
enkeltopphold, institusjon barn — Tandergard)  Kjernejournal

» Pleie og behandling (palliativ og andre som ikkje fell inn - Lokaliseringsteknologi (for eksempel Safe Mate)

under punkta over)
Spesialiserte avdelingar; demens, avklaringsplassar,
rehabilitering, lindrande
» Beredskapsheim (interkommunalt barnevern)
* Mellombels opphald pa institusjon (barnevern, interkommunalt)

Kommunal akutt degnplass (KAD)
* 1 kommunal akutt dggnplass

Stottetenester og -tiltak
* Hjelpemiddelformidling
« Ergo- og fysioterapitenesta



Trinn 10 - Bustader med
moglegheit for dagntenester

Samlokaliserte bustader med fellesareal og
personalbase

Slik vil vi ha det:

Innbyggarar i Gjemnes som treng vedvarande og omfattande
helse- og omsorgstenester, far tilbod om bustader med
moglegheit for dggntenester.

Slik gjer vi det:

» For kortare periodar tilbyr vi treningsbustad med moglegheit for
daggntenester, som kan bidra til & utsetta eller erstatta behovet
for langtidsopphald.

» Vi tilbyr bustader for langtidsopphald med moglegheit for
dagntenester

» Vi stgttar opp under den enkelte si evne til a styrka sine
funksjonar og fungera i kvardagen

» Vi stimulerer til god helse, sosialt fellesskap og livskvalitet

« Vi gir tilgjengelege og opps@kande tenester med rett og
spesialisert kompetanse ut fra funksjonsniva og behov




Trinn 10 - Bustader med moglegheit for deggntenester

Samlokaliserte bustader med fellesareal og personalbase AN AN ANANANANANS 1112
Bustader til: Helseteknologi/Digitale lgysingar

« Personar med nedsett funksjonsevne (Eks. Eldresenteret)  Tryggleiksalarm

* Fosterheim « Digitalt tilsyn (dgralarm/darsensor; bevegelsessensor;

sensorteknologi med varsling; kamera)

Lokaliseringsteknologi
Elektronisk medisindispenser

Meiningsfyit fritid

« Gruppeaktivitetstilbod (eldresenteret)
* Frivilligheit (besgksvenn m.m.)
 Attraktive og trygge uteomrade

Tenester

« Tilkeyring av matvarer fra daglegvarebutikk .
Praktisk bistand/heimehjelp
Fysio/ergo/habilitering/rehabilitering

Helsetenester i bustaden

Malretta miljgarbeid (Nastad)

Verge (statsforvalteren)

Hjelpemiddel (kommune, Nav)

Dagsentertilbod for mennesker med demens (felles)

Stoetteordningar
 Pargrandesamarbeid



Trinn 11 - Institusjon

Langtidsplassar for heildggns pleie og
omsorg

Slik vil vi ha det:

Innbyggarar i Gjemnes med vedvarande og omfattande
helse- og omsorgsbehov, far langtidsopphald,

nar hjelpetiltak pa lagare trinn er forsgkt og ikkje lenger er
fagleg forsvarleg.

Slik gjer vi det:

» Vi varetar innbyggarar med omfattande og
kontinuerleg behov for heildagns pleie- og
omsorgstenester

* Vi har institusjonsbygg som inviterer omgjevnadane
inn og som legg vekt pa fellesareal ute og inne

* | samarbeid med pargrande og frivillige skaper vi
sosial aktivitet og trivsel

« Vi gir dggnomsorg i livets siste fase, nar dette ikkje
kan skje forsvarleg i eigen heim




Trinn 11 - Institusjon

Langtidsplassar for heildggns pleie og omsorg

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 m 12

Tenester

» Helsehjelp og behandling, inkl. opptrening
« Demensomsorg, demensavdelingar

* Lindrande behandling ved livets slutt

Stottetenester
* Fysio- og ergoterapitenesta
« tilsynslege

Aktivitet og trivsel

* Den kulturelle spaserstokken

« Frivillig innsats (t.d. kiosksal, bingo, konsertar, dans)
» Besgks-/pasient-/avdelingsvenn

* Innsats for andre (ungdomsskule)

« Samarbeid med barnehage

Helseteknologi/digitale l@ysingar
Velferdsteknologi, slik som:
Pasientvarslingsanlegg med tilbehayr

Kjernejournal

Ulike teknologiske lgysingar til bruk i miljgbehandling (Min
Memoria)

Antall
tienestemottakere:
16
Andel av kostnad 6,7 %
Total kostnad 16 mill. kr

Pris per mottaker:
1,0 mill kr
Heilskapleg innsatstrapp i Gjemnes kommune 2025 30 X4
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Trinn 12 - Bustader og msﬂtus;on ce
- spesialiserte plassar

Forsterka plassar for barn og vaksne

Slik vil vi ha det:

Innbyggarar i Gjemnes med omfattande og
samansette behov kan fa tilgang til spesialiserte bu-
og tenestetilbod, nar dette er mest tenleg.

Slik gjer vi det:

* Vi gir tenester som varetar innbyggarar med behov for
spesialisert oppfalging

» Vi sgrger for bustader og institusjonsplassar med stor
grad av spesialisering, forsterka bemanning og spissa
fagkompetanse for ulike brukargrupper som har rett pa
dette

» Vikjgper tenester fra eksterne aktgrar ved behov




Trinn 12 — Bustader og institusjon — spesialiserte plassar

Forsterka plassar for barn og vaksne AN AN AN NN AN

10

11

Type bustader Digitale lgysingar
« Spesialisert fosterheim (gjennom Bufetat)  Digitalt tilsyn
» Eksterne butilbod til menneske med komplekse behov (t.d. kjgp < Pasientvarslingsanlegg
av private) « Kollegavarsling
« Sensorteknologi med varsling
Spesialiserte institusjonsplassar » Lokaliseringsteknologi
- Skjerma sjukeheimsplassar (ikkje forsterket) :

» Barnevernsinstitusjon (gjennom Bufetat)

Aktivitet og trivsel

* Den kulturelle spaserstokken

 Frivillig innsats (t.d. kiosksal, bingo, konsertar, dans)
» Beswgks-/pasient-/avdelingsvenn



Heilskapleg innsatstrapp i «tett-pa-kommunane»

«Sette penger pa trappa» - kva er likt og ulikt i «tett pa»




Hvorfor er vi opptatt av a fordele ressursene i den helhetlige
innsatstrappa?

Forebygging og tidlig innsats: Ved a investere i forebyggende tiltak pa de lavere trinnene i innsatstrappen kan
kommunen redusere behovet for mer omfattende og kostbare tiltak pa hayere trinn. Tidlig innsats kan forhindre at
problemer eskalerer, noe som sparer bade tid og penger pa lang sikt. Vi er opptatt a vise at innsatsen og effekten er
tilstrekkelig.

Effektiv ressursutnyttelse: at ressursene benyttes der de gir mest mulig verdi, pa kort og lang sikt med minst mulig
personalmessig og gkonomisk ressursbruk. | dette ligger ogsa en vurdering av oppgavefordeling mellom deler av
organisasjonen.

Helhetlig tilnaerming: Ved a ha en strukturert og trinnvis tilnaerming til ressursbruk, vil vi lettere se tjenester i en helhet
og styrke mulighet til a gi riktig tjeneste, pa riktig niva, i riktig omfang til riktig tid.

Bedre planlegging og styring: En innsatstrapp gir en klar ramme for hvordan ressursene skal fordeles over tid og
mellom ulike tiltak. Dette gjar det lettere a planlegge og styre gkonomien, og sikrer at man har midler tilgjengelig for de
mest kritiske behovene.

Okt treffsikkerhet: Ved a bruke en innsatstrapp kan kommunen malrette innsatsen mot spesifikke behov i ulike deler av
befolkningen. Dette kan bidra til & redusere ulikheter og sikre at alle far nadvendig statte pa riktig tidspunkt.

Redusert behov for reaktiv innsats: Ved a sette inn ressurser pa et tidlig stadium kan man i mange tilfeller unnga at
problemene eskalerer til et niva som krever dyre og omfattende tiltak. Dette er bade gkonomisk fordelaktig og bedre
innbyggere og tjienestemottakere.

Barekraftig utvikling: En godt gjennomfart innsatstrapp legger grunnlaget for en baerekraftig ressursbruk i kommunen.
Ved a tenke langsiktig og prioritere forebygging, sikres det at kommunen ikke bare reagerer pa akutte problemer, men
ogsa jobber for & forhindre dem i fremtiden. Dette er godt for ressursbruken, de ansatte og ikke minst innbyggerne.



Kva er likt og kva er ulikt?

Heilskapleg bustadtrapp Heilskapleg innsatstrapp

Trinn 6: Institusjon og butilbod med forsterka tiltak

Ordinzere og spesialiserte plassar pa institusjon og spesialiserte butilbod
Bustader og institusjon — spesialiserte plassar

Barnebustad, forsterka plassar

Institusjon
Langtidsplassar for pleie, medisinsk oppfelging og behandling

Bustader med moglegheit for degntenester
Samlokaliserte bustader med fellesareal og personalbase

Trinn 5: Bustader med moglegheit for dogntenester
Samlokaliserte bustader med personalbase og fellesfunksjonar

Trinn 4: Tidsavgrensa opphald i bustad og institusjon
Rehabilitering, KAD og avlasting, treningsbustader
Tidsavgrensa opphald

Rehabilitering, avlasting, omsorg ved livets slutt, kommunal strakshjelp («@yeblikkelig hjelp» - @H)

Bustader med fellesfunksjonar

disponerte bustader Nye buformer, samlokaliserte bustader, tilgang til ambulante tenester

Nye buformer, samlokaliserte bustader med moglegheit
for tenester. Utleigebustader og bustader med
kommunal tilvising og tildelingsrett

Helsehjelp til heimebuande
Malretta, fleksible og tidsavgrensa tiltak

Leva godt i eigen heim
Familie-/pargrandestette, praktisk bistand og oppleering, habilitering og rehabilitering

Kommunalt disponerte bustader
Utleigebustader og bustader med kommunal tilvising og tildelingsrett

Trinn 2: Ueigna private bustader
Ikkje universelt utforma, utan
tilgang til fellesfunksjonar
og senterfunksjonar
i neerleiken
(eigd eller leigd)

Meiningsfull og inkluderande kvardag
Oppleering, aktivitet og arbeid

Tidleg innsats
Meistring i kvardagen
Trinn 1:
Eigna private bustader
Universelt utforma med tilgang
til fellesfunksjonar og senter-
funksjonar i neerleiken (eigd eller leigd)

Helsefremmande og ferebyggande aktivitet
God helse og livskvalitet for alle -

Ein raus og inkluderande kommune

at
TAX. 4 Det gode liv for alle 1]

Tverrfagleg innsats, forebyggande tiltak, tilrettelegging av bustad, digitale lgysingar mv.




Sammenlikning pa tvers av «Tett pa kommunene» for hele kommunen

Hva er likt og ulikt, interessante forskjeller?

Sammenlikning av ressursbruk i 'Tett pa' kommunene for Hele kommunen

40,0 %
Seerlig store 35,0%
. o
forskjeller pa 30,0%
trinn 4, 10 og 11 25,0%
= 20,0%
=]
=
<t 15,0%
10,0%
D,D o - - |
-5,0%
L 2 4 5 10. BolIiZler
Attraktiv  Helsefre 3. . ' 7. 8. Boliger €
. Menings Kommun 6. Leve . . 9. 0g
og mmende  Mestring . Helsehje Boliger _. med 11. L
. . full og alt godti . Tidshegr . .. Institusj
inkluder og . . Ip til med mulighet | Institusj
inkluder disponer  eget . enset on -
ende  forebygg hverdag ) hjemme  fellesfun for on .
ende te hjem . hold . spesialis
kommun ende en \ boende = ksjoner degntjen
. hverdag boliger erte
e aktivitet ester
plasser
Stranda, andel per brukergruppe - Hele kommunen 34.6% 7,0% 5,7% 6,3 % 0,0 % 3,0% 9,9 % 0,0% 3,1% 19,3%  10,9% 0,1%
B Vanylven 24, andel per brukergruppe - Hele kommunen 28,8% 6,7 % 55% 11,2%  -1,0% 0,8 % 11,5% 0,0% 42 % 21,0%  11,3% 0,1%
B Fjord 24, andel per brukergruppe - Hele kommunen 30,8% 8,4% 73% 5,7 % 0,9 % 1,1% 6,9 % 0,0 % 50% 186% 14,1% 1,1%

Gjemnes 24, andel per brukergruppe - Hele kommunen = 36,2 % 85% 5,2 % 18,2 % 1,2% 3,8% 53% 0,0 % 2,4 % 11,3 % 6,7 % 1,1%
Sande 24, andel per brukergruppe - Hele kommunen 31,2% 7,8% 46 % 9,1% -1,3% 2,7 % 11,8% 0,0% 3,2% 17,1%  139% 0,0%



Sammenlikning pa tvers av «Tett pa kommunene» for oppvekst

Hva er likt og ulikt, interessante forskjeller?

Sammenlikning av ressursbruk i ‘Tett pa' kommunene for Oppvekst

Flere 80,0%
kommuner med  700%
stor andel pa 50.0%

trinn 4 og liten

o 50,0%
pa2og 3
40,0%
Ulik bruk av 1005
styrkingstiltak
9 . 20,0%
pa trinn 6
Forskjell i . L 2 -
barneverns- 1 2 \ 10, 7
[l [} : .
plasseringer pa Attraktiv | Helsefre | 3. | (WSF o 5. e 7o giger o | Boliger .
og mmende = Mestring Kommun . Helsehijel . med 11 L
: . . ull og godt i . med Tidshegr . .. institusjo
trl nn 1 2 inkludere og i . alt p til mulighet | Institusjo
inkludere eget , fellesfun = enset n -
nde forebygg hverdage disponert ) hjemmeb . for n .
nde . hjem ksjoner = opphold , spesialise
kommun ende n e boliger oende degntjen
.. hverdag rte
e aktivitet ester
plasser
Stranda, andel per brukergruppe - Oppvekst 69,2 % 4,4 % 88% 10,5 % 0,0% 6,8% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,2%
mVanylven 24, andel per brukergruppe - Oppvekst 65,6 % 7,1% 14,7 % 12,3% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 03%
B Fjord 24, andel per brukergruppe - Oppvekst 71,7% 2,0% 8,1% 10,6 % 0,0 % 4,0 % 0,0 % 0,0 % 0,0 % 0,0 % 0,0 % 3,7 %

Gjemnes 24, andel per brukergruppe - Oppvekst  63,4% 5,9% 4,8 % 16,0 % 0,0 % 7.3 % 0,0 % 0,0 % 0,0 % 0,0 % 0,0 % 2,5%
Sande 24, andel per brukergruppe - Oppvekst 66,5 % 3,2% 10,6 % 15,6 % 0,0 % 4,1% 0,0 % 0,0 % 0,0 % 0,0% 0,0% 0,0%



Sammenlikning pa tvers av «Tett pa kommunene» for psykisk utviklings-
IfunijonShemmede Hva er likt og ulikt, interessante forskjeller?

Sammenlikning av ressursbruk i 'Tett pa' kommunene for Psykisk utviklings-/funksjonshemmede

Kraftig fokusering pa 0%
bolig, seerlig i Fjord,  '®°%
Vanylven og Stranda  #9°*

60,0 %
Lite bruk av 40,0%
ambulante tjenester  200%
_ 0,0 % m -
Lite bruk av o0
R : ’ 12.
aktivitetstiloud med L2 , ; 10 oier
: Attraktiv Helsefre 3. X ' 7. 8. Boliger
Unntaok av GJemneS 0g mmend = Mestrin N]lilr;lgggs Kon”;;?u Bg'gj:? Helsehje Boliger Tidsﬁegr med 11 ins?iiusj
(noe a I%re?) inkluder eog gi inkluder | disponer | eget Ilptll med enset mulighet  Institus; on
ende forebygg hverdag . hjemme  fellesfun for on .
ende te hjem . opphold . spesialis
kommu ende en . boende @ ksjoner degntje
.. hverdag = boliger erte
ne aktivitet nester
plasser

Stranda, andel per brukergruppe - Psykisk utviklings-

: 0,0% 0,0% 0,0% 6,1% 0,0% 2,9% 0,0% 0,0% 0,0% 91,0% 0,0% 0,0%
Jfunksjonshemmede

B Vanylven 24, andel per brukergruppe - Psykisk utviklings-

. 00% = 00% | 00% 69% | 00%  00% 00% 00% | 00% | 931% 00% 00%
Jfunksjonshemmede

B Fjord 24, andel per brukergruppe - Psykisk utviklings-

: 0,0% 0,0% 0,0% 1,1% 0,0% 0,0% 3,4% 0,0% 0,0% 95,4 % 0,0% 0,0%
/funksjonshemmede

Gjemnes 24, andel per brukergruppe - Psykisk utviklings-

: 0,0% 0,0% 0,0% 32,9% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 67,1% 0,0% 0,0%
Jfunksjonshemmede

Sande 24, andel per brukergruppe - Psykisk utviklings-

. 0,0% 0,0% 0,0% 0,5% 0,0% 1,4% 12,7 % 0,0% 0,0% 85,5% 0,0% 0,0%
Jfunksjonshemmede



Sammenlikning pa tvers av «Tett pa kommunene» for gruppen hovedsakelig eldre
Hva er likt og ulikt, interessante forskjeller?

Sammenlikning av ressursbruk i ‘Tett pa' kommunene for Andre, i hovedsak eldre

Ulik bruk av boliger med 60,0 %
mulighet for D
dagntjenester (trinn 10) 50,0%

40,0 %

Alle kommunene har
relativt lav bruk av 30.0%
korttidstilbud (trinn 9) ’

_ 20,0%
Ville en tettere
boligstruktur med mer 10,0%
bruk av leiligheter kunne . . \
gitt positiv effekt med 0,0% - - = -
starre bruk av ressursene ]
pa trinn 4, 6 og 77 -10,0% : , . 5
Attraktiv Helsefre 3. 4.' > 7. 8. Boliger Boliger
. Menings Kommu 6. lLeve : . . 0g
og mmend = Mestrin . Helsehje Boliger _. med 11 .
. . full og nalt godti . Tidsbegr . .. . institusj
inkluder  eog . . Ip til med mulighe = Institus
inkluder | dispone | eget . enset on -
ende  forebyg hverdag : hjemme fellesfun t for on .
ende rte hjem , opphold , spesialis
kommu @ gende en . boende = ksjoner degntje
.. hverdag boliger erte
ne aktivitet nester
plasser

Stranda, andel per brukergruppe - Andre, i hovedsak eldre 0,0% 0,0% -0,1% 1,1% 0,0% 0,1% 29,6 % 0,0% 94% | 27,4% | 32,5% 0,0%

B Vanylven 24, andel per brukergruppe - Andre, i hovedsak
eldre

B Fjord 24, andel per brukergruppe - Andre, i hovedsak eldre 0,0% 0,0% 0,6% 1,6% 30% -06% | 21,4% 0,0% 16,8 % 95% 47,6% 0,0%

Gjemnes 24, andel per brukergruppe - Andre, i hovedsak
eldre

Sande 24, andel per brukergruppe - Andre, i hovedsak eldre 0,0 % 0,0 % 0,0 % 52% -48% 31%  277%  00%  115%  69% | 505%  00%

00%  00% | 00% | 06%  -26% 25%  375% | 00%  137% | 11,6% | 367% | 00%

00%  00% | 00% | 13%  -07% 28%  269% | 00% | 12,3% | 232% | 342% | 00%



Sammenlikning pa tvers av «Tett pa kommunene» for sosial

Hva er likt og ulikt, interessante forskjeller?

Sammenlikning av ressursbruk i 'Tett pa' kommunene for Sosial

Lav bruk av 120,0 %
ressursene pa trinn
100,0 %
3
80,0%

Kunne en stgrre
bruk av ressursene 60,0 %
her redusert trinn 4

. . . 40,0%
innen sosial og |
tillegg pavirket 20,0%
oppvekst og pleie-
Og 0,0 % [
omsorgstjenestene?
20,0 %
L 2 4 10 Bo%izer
Attraktiv = Helsefre 3. . 5. 7. . Boliger g
. Meningsf 6. Leve . . 8.Boliger 9. og
og mmende = Mestring Kommun . Helsehjel . med 11 L
. . ull og godti . med Tidshegre . ... | institusjo
inkludere 0g . t p til mulighet = Institusjo
inkludere = eget , fellesfunk nset n-
nde forebygg hverdage disponert . hjemmeb . for -
nde . hjem sjoner | opphold . spesialise
kommun ende n e boliger oende dagntjen
. hverdag rte
e aktivitet ester
plasser
Stranda, andel per brukergruppe - Sosial -4,5 % 0,0% 21,1% 83,4% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
B Vanylven 24, andel per brukergruppe - Sosial  0,0% 0,0% 8,1% 95,9% -3,9 % 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
B Fjord 24, andel per brukergruppe - Sosial 0,0% 0,0% 28,3% 70,2 % 1,5% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
Gjemnes 24, andel per brukergruppe - Sosial 0,0% 0,0% 12,1% 74.6% 13,4% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
Sande 24, andel per brukergruppe - Sosial 0,0% 0,0% 27,4% 71,4 % 1,2 % 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0 %



Sammenlikning pa tvers av «Tett pa kommunene» for sosial

Hva er likt og ulikt, interessante forskjeller?

Sammenlikning av ressursbruk i 'Tett pa' kommunene for Sosial

Lav bruk av 120,0 %
ressursene pa trinn
100,0 %
3
80,0%

Kunne en stgrre
bruk av ressursene 60,0 %
her redusert trinn 4

. . . 40,0%
innen sosial og |
tillegg pavirket 20,0%
oppvekst og pleie-
Og 0,0 % [
omsorgstjenestene?
20,0 %
L 2 4 10 Bo%izer
Attraktiv = Helsefre 3. . 5. 7. . Boliger g
. Meningsf 6. Leve . . 8.Boliger 9. og
og mmende = Mestring Kommun . Helsehjel . med 11 L
. . ull og godti . med Tidshegre . ... | institusjo
inkludere 0g . t p til mulighet = Institusjo
inkludere = eget , fellesfunk nset n-
nde forebygg hverdage disponert . hjemmeb . for -
nde . hjem sjoner | opphold . spesialise
kommun ende n e boliger oende dagntjen
. hverdag rte
e aktivitet ester
plasser
Stranda, andel per brukergruppe - Sosial -4,5 % 0,0% 21,1% 83,4% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
B Vanylven 24, andel per brukergruppe - Sosial  0,0% 0,0% 8,1% 95,9% -3,9 % 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
B Fjord 24, andel per brukergruppe - Sosial 0,0% 0,0% 28,3% 70,2 % 1,5% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
Gjemnes 24, andel per brukergruppe - Sosial 0,0% 0,0% 12,1% 74.6% 13,4% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
Sande 24, andel per brukergruppe - Sosial 0,0% 0,0% 27,4% 71,4 % 1,2 % 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0 %



‘

Heilskapleg innsatstrapp i Gjemnes kommune i 2025

» Eit rammeverk for utvikling av tenester og samfunn — tilpasset mal under
arbeid

» | regi av Statsforvalteren i Mgre og Romsdal i samarbeid med Mare og
Romsdal fylkeskommune, Distriktssenteret og Agenda Kaupang

AGENDA

KAUPANMNMG

Agenda Kaupang bidrar til omstilling og utvikling av offentlig sektor. Vi bistar
ledere og medarbeidere med faktabaserte beslutningsgrunnlag og
effektivisering av prosesser. Agenda Kaupang gjennomfgrer analyser og
radgiving innen ledelsesutvikling, styring, gkonomi, organisasjonsutvikling og

digitalisering.
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