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Innsparing - hjemmebaserte tjenester
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Sakens bakgrunn og innhold:

Det vises til kommunestyrets vedtak ved behandling av budsjett 2008, pkt 6 om
Innsparing.

Samtlige enheter er na i gang med a se pa muligheter for kostnadsreduksjoner og
muligheter for gkte inntekter, sa ogsa i pleie- rehabilitering og omsorg.

Tjenestene er stadig under stort press, og man opplever stor etterspgrsel. Dette
"bekreftes" nar man ser pa demografien i Bjugn. Som hovedutvalget tidligere har fatt
orientering om, sa er det relativt mange eldre innbyggere her.

For noen ar tilbake vedtok kommunestyret i Bjugn serviceerkleringer for bl.a.
hjemmebaserte tjenester. Disse serviceerkleringene kan benevnes som 1. generasjons
serviceerklazringer, og man finner det na naturlig a arbeide med revidering av disse.
Enhetsleder har sammen med sine medarbeidere sett muligheten for at man skulle kunne
gke inntektsgrunnlaget noe gjennom revidering og tydeliggjaring av nye
serviceerkleringer for hjemmebaserte tjenester. Men fgr man iverksetter et arbeid av
denne typen, gnsker kommunalsjefen a involvere hovedutvalget pa innhold og endringer
som vil matte komme i kjglvannet av en slik revidering av serviceerkleringene.

Kort om de ulike lovhjemlene som styrer enkeltvedtak fattet i hjemmebaserte tjenester:
Ett av de enkeltvedtak som benyttes mye er vedtak om hjemmesykepleie. Dette er en
tjeneste hjemlet i Kommunehelsetjenesteloven. Tjenesten er gratis.

Et eksempel pa slikt vedtak kan se slik ut:

Opplysninger i saken:
Det opplyses at du bor i en lettstelt leilighet i Botngard sentrum. Du ser og harer noe darlig, er usts og
har flere fall. Du gnsker hjelp til dusjing annenhver uke.

Vedtak:
Du innvilges hjemmesykepleie for hjelp til dusjing, annenhver uke......



Et annet type enkeltvedtak er tildeling av praktisk bistand. Dette er frem til nd mest brukt
nar brukere far hjemmehijelp.

Tjenesten er hjemlet i Lov om sosiale tjenester. Denne tjenesten er ikke gratis. Prisene/
satsene for hjelp fastsettes arlig av kommunestyret.

For 2008 er disse:

F.2 HHELPEORDNINGER FOR HIEMMENE:
Abonnement pr. mnd. for brukere med inntekt

inntil 2 G kr  150,-
2-3G kr 467,-
3-4G kr  700,-
4-5G kr 1.001,-
over5G kr 1.291,-

Timepris for praktisk bistand/hjemmevaktmester kr 180,- pr. time.

Et eksempel pa enkeltvedtak av denne typen kan se slik ut:

Opplysninger til saken:
| ssknaden forteller du at du har helsemessige problemer og at du ikke lenger faler deg i stand til & utfare
husarbeid. Du gnsker derfor hjelp til stevsuging, stevterking og vask av golv.

Vedtak:
I henhold til kriterier for praktisk bistand innvilges du praktisk bistand inn til 2 timer hver 14 dag.
Dette skal ga til stavsuging, stevterking og qulwask i faktisk brukte rom.

Hva sier lovteksten:
Lov om sosial tjenester

§ 4-2. Tjenester.

De sosiale tjenester skal omfatte

a) praktisk bistand og oppleering, herunder brukerstyrt personlig assistanse, til dem som har et
seerlig hjelpebehov pa grunn av sykdom, funksjonshemming, alder eller av andre arsaker,

b) avlastningstiltak for personer og familier som har et seerlig tyngende omsorgsarbeid,

c) stattekontakt for personer og familier som har behov for dette pa grunn av funksjonshemming,
alder eller sosiale problemer,

d) plass i institusjon eller bolig med heldagns omsorgstjenester til dem som har behov for det pa
grunn av funksjonshemming, alder eller av andre arsaker,

e) lgnn til personer som har et seerlig tyngende omsorgsarbeid.

Endret ved lov 14 april 2000 nr. 32 (i kraft 1 mai 2000 iflg. res. 14 april 2000 nr. 326).

§ 4-3. Hjelp til dem som ikke kan dra omsorg for seg selv.

De som ikke kan dra omsorg for seg selv, eller som er helt avhengig av praktisk eller personlig
hjelp for & greie dagliglivets gjgremal, har krav pa hjelp etter § 4-2 bokstav a-d.

Kommunehelsetjenesteloven:
§ 1-3. (Oppgaver under helsetjenesten)

Kommunens helsetjeneste skal omfatte falgende oppgaver:
1. Fremme helse og forebygge sykdom, skade eller lyte. Tiltak med dette for gye organiseres som

a) miljgrettet helsevern




b) helsestasjonsvirksomhet

c) helsetjenester i skoler

d) opplysningsvirksomhet

e) helsetjenester for innsatte i de kommuner der det ligger anstalter under kriminalomsorgen.
. Diagnose og behandling av sykdom, skade eller lyte
. Medisinsk habilitering og rehabilitering
. Pleie og omsorg.
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. Hjelp ved ulykker og andre akutte situasjoner

For & lgse de oppgaver som er nevnt foran, skal kommunen sgrge for disse deltjenestene:
. allmennlegetjeneste, herunder en fastlegeordning

. legevaktordning

. fysioterapitjeneste

. sykepleie, herunder helsesgstertjeneste og hjemmesykepleie
. jordmortjeneste

. sykehjem eller boform for heldggns omsorg og pleie

. medisinsk ngdmeldetjeneste
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. transport av behandlingspersonell.

Kommunen kan organisere disse tjenestene ved & ansette personell i kommunale stillinger eller
ved & inngd avtaler med personell om privat helsevirksomhet som nevnt i § 4-1. Kommunen kan
innga avtale med andre kommuner, fylkeskommunen eller private om drift av sykehjem eller boform
for heldggns omsorg og pleie

Kap. 2. Rett til helsehjelp.

§ 2-1. (Rett til helsehjelp)

Enhver har rett til ngdvendig helsehjelp i den kommune der han eller hun bor eller midlertidig
oppholder seg.

Helsetjenesten skal gi den som sgker eller trenger helsehjelp de opplysninger vedkommende
trenger for & ivareta sin rett, og se til at det ikke pafgres ungdig utgift, tap, tidsspille eller uleilighet.

Forvaltningslovens regler gjelder ikke for vedtak etter paragrafen her.

For vedtak om hjemmesykepleie og vedtak om tildeling eller bortfall av plass i sykehjem eller
boform for heldggns omsorg og pleie gjelder likevel forvaltningslovens regler.

Er det flere som samtidig sgker en tieneste det er knapphet pa, regnes de likevel ikke som parter
i samme sak, og en sgker som mener seg forbigatt, kan ikke klage over at en annen har fatt ytelsen.

Endret ved lover 11 juli 1986 nr. 55, 13 des 1991 nr. 81.

Hva sier serviceerklaeringene (utdrag):

"Hjemmesykepleie er en behovsprevd hel setjeneste. Tjenesten er et tilbud til de som har akutt
eller kronisk sykdom (somatisk eller psykisk) og/ eller funks onshemming, og som kar/ vil
motta sykepleie i eget hjem. Det gis hjelp til kortvarig og langvarig sykdom.”

"Tjenesten tildeles etter lov om helsetjenester i kommunen, 881-3 og 2-1, samt forskrift om
kvalitet i omsorgstjenesten.”

"Hjemmehjelp er en tjeneste som ytes til innbygger i Bjugn (og @rland) som ikke kan dra
omsorg for seg selv eller er avhengig av praktisk eller personlig hjelp for & greie dagliglivets
gjgremal."




| "Tjenesten tildeles etter Lov om sosiale tjenester, §4-3 jf §4-2a"

Vurdering:

Det er apenbart at vi skulle kunne dreie tyngden av vedtak fra
kommunehelsetjenesteloven til sosialtjenesteloven. Da vil det bli mer samsvar mellom
lovteksten, serviceerklaringer og ny praksis. Slik praksis er pr i dag, gir vi tjenester "ved
darene™ som vi med rette kunne tatt betaling for.

For at dette skal kunne skje ma kommunen bli tydeligere pa hva som er forskjellen pa
hjemmesykepleie og praktisk hjelp/ bistand. Herunder kan kommunalsjefen i skrivende
stund anta at innslagspunktet/ nalgyet for a kunne fa hjemmesykepleie heves/ smales
inn. Hjemmesykepleie vil bli brukt der brukeren har behov for behandling og Zeller
oppfelging i forhold til en medisinsk (somatisk eller psykisk) tilstand.

Det er viktig & merke seg at man ikke vil fierne noen tjenester fra noen. Ei heller a heve
innslagspunktet for & kunne motta hjelp. Man endrer bare den lovmessige tilnermingen.
Konsekvensene for brukerne vil vare at flere vil fa vedtak om praktisk bistand, hjemlet i
lov om sosiale tjenester. Gjerne i kombinasjon med et vedtak om hjemmesykepleie. For
det farst nevnte vil bruker matte betale en sats fastsatt av kommunestyret

Konsekvensen for Bjugn kommune vil vere et krav om gkt bevissthet rundt forskjellene
mellom hjemmesykepleie og praktisk bistand, og ikke minst; det ville gitt et gkt potensial
for inntjening.

Oppsummering:

Gjennom en grundig revidering av serviceerkleringene for hjemmesykepleie og praktisk
bistand, vil enheten kunne oppna inntjeningspotensiale. Dette er ngdvendig med tanke
pa kommunens totale gkonomiske situasjon. Den gkonomiske belastningen for hver
enkelt bruker vil ikke ngdvendigvis bli sa stor i og med at kommunestyret har vedtatt
inntektsbasert abonnementsordning. Det er ogsa viktig at en slik revidering har en
lovmessig karakter. Rett bruk av rett lovverk til rett tid. Dette gir innbyggerne en starre
grad av trygghet pa at vi som tjenesteutavere gir riktig bistand i de ulike tilfellene.

En revidering burde kunne skje av en gruppe hvor ogsa brukerrepresentanter deltok.

Ordfgrerens/Hovedutvalgslederens innstilling:

Som et ledd i innsparingsprosjektet, men ogsa som et naturlig ledd i utvikling og
tilpasning av tjenestene, skal pleie - rehabilitering og omsorgstjenestene gjennomfare en
revidering av eksisterende serviceerklaringer.

Nytt forslag til serviceerkleringer skal fremlegges hovedutvalg og kommunestyre for
politisk behandling i lgpet av varen 2008.

Det skal tilstrebes brukerrepresentasjon i revideringsarbeidet.



