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1 INNLEDNING

Dette dokumentet kommer som et resultat av arbeidet i prosjektet "Omsorg i
Utvikling” som ble avsluttet mars 2010 og faringer lagt i Fagrapporten.

Det tar ogsa utgangspunkt i RO (ressurssenter for omstilling i kommunene) sin
rapport mai 2008 og de anbefalinger som fremkommer der.

Rapporten beskriver saksbehandlinga i Vestre Toten som god. De papeker derimot
at det er viktig at vurderingene utfares av sa fa personer som mulig for & sikre en
likeverdig og optimal vurdering. De etterlyser ogsa et stagrre fokus pa mestring i
forbindelse med vurdering og tildeling. God dialog mellom de som tildeler og de som
skal organisere tid og personer i praksis er ogsa avgjagrende for ressursbruken.
Terskel for tildeling av tjienester og niva ble anbefalt vurdert.

Dokumentet er ment a vaere en presisering av hvordan Omsorgsavdelingen i Vestre
Toten kommune gnsker a tilby sine tjenester til befolkningen, samt bidra til & skape
en felles forstaelse for nivaet og kriterier ved tjenesteytingen pa bakgrunn av
myndighetskrav, politiske prioriteringer, verdier og malsettinger.

E. J. Witzge Jostein Andersen
Vernepleiekonsulent Sykepleiekonsulent

2 BAKGRUNN

To farende prinsipp er lagt for framtidige omsorgstjenester i Vestre Toten kommune.
Det ene er mestringsprinsippet, som tar utgangspunkt i at folk gnsker & ha ansvar
for & mestre eget liv og helse. Det andre er BEON-prinsippet (beste effektive
omsorgsniva), som blant annet innebeerer at folk etter en individuell vurdering av sine
behov skal fa et korrekt og individuelt tilpasset tilbud pa rett niva.

Kort oppsummert innebaerer dette:

- gkt fokus og satsing pa aktiv omsorg og forebyggende arbeid, inkl. frivillig arbeid

- styrking av hjelpetiltak (ulike hjemmetjenester med mer) slik at folk kan bo hjemme
lengst mulig

- at sykehjemmene i kommunen fortrinnsvis blir brukt til korttidsopphold med vekt pa
medisinsk behandling ved akutt sykdom, utredning og observasjon, korttidspleie for
kronisk syke, avlastning, etterbehandling og rehabilitering etter sykehusopphold og
omsorg ved livets slutt. Det anbefales imidlertid langtidsplasser for spesielle
brukergrupper. Mennesker som har behov for varig bo -og heldggnstilbud, bar tilbys
dette i omsorgsbolig med heldggnsbemanning.

Alt dette kan synliggjgres gjennom dette Omsorgslaftet:



OMSORGSLOFT
Opprettholdelse av livskvalitet

Klarer lite selv
med behov for
mye hjelp

Klarer noe selv
med behov for

en god del hjelp

Tjenesteniva

Klarer seg
selv

Endringer i omsorgsbehov (funksjonsniva)

Kilde: Gran kommune 2009

Hensikten er a tildele tjenester ut fra det hjelpebehov den enkelte bruker har, men pa
et s& lavt niva som mulig for & bygge opp om og ha fokus pa brukerens egne
ressurser og derigjennom bidra til starst mulig grad av selvhjulpenhet og livskvalitet.

Nederst pa grafen ligger f eks lavterskeltilbud, dagsenter, trygghetsalarm etc. @verst
finner vi heldggnsbemannede tilbud med sykehjem som den mest ressurskrevende
tienesten.

Denne grafen gir et bedre bilde enn den tradisjonelle "lomsorgstrappa” da ingen
tjenester i prinsippet kan utelukkes pa noe niva. Det kan f.eks tildeles bade
hjemmehjelp og stattekontakt i heldggnsbemannet bolig

Med bakgrunn i disse prinsippene har Vestre Toten kommune vedtatt (UVO
16.02.10) falgende visjon, verdigrunnlag og mal for omsorgstjenesten:

Visjon:
Sammen skaper vi muligheter

Verdigrunnlag:
Respekt Mestring Trygghet

Overordnet mal:
Alle med omsorgsbehov skal oppleve at deres egne gnsker, muligheter og ansvar for
& mestre eget liv, blir ivaretatt

Hovedmal:

1. Brukeren mgtes med respekt

2. Brukeren mestrer dagliglivet

3. Brukeren opplever trygghet

4. Brukeren opplever et godt tilpasset tjenestetilbud



3 TILDELING AV OMSORGSTJENESTER

En viktig del av saksbehandlingen er den faktiske vurderingen av den enkeltes
rettigheter og behov.

Brukerne skal fa tjenester vurdert ut fra lovverk, individuelle behov og vedtatt
tjenesteniva.

Hovedregelen for tildeling av tjenester er at det skal vaere godt samsvar mellom
stigende funksjonssvikt hos brukerne og den mengde tjeneste de mottar.

All tienesteyting skal ta utgangspunkt i den enkeltes ressurser og bidra til at brukeren
opprettholder eller gjenvinner stgrst mulig grad av egenmestring.

Tjenestene skal tilrettelegges péa en slik mate at de bidrar til at den enkelte kan bo
hjemme lengst mulig.

Ved vurdering av tjenester skal det tas hensyn til husstandens samlede ressurser,
sosial nettverk og muligheter for tjenester fra frivillige (jfr tilrddning i St.meld 25-
prinspippet om partnerskap med familie og lokalsamfunn.)

Tildeling av tjenester skal tildeles utfra BEON-prinsippet. (beste effektive
omsorgsniva)

For & sikre at tjenestetilbudet etableres pa beste effektive omsorgsniva (BEON), skall
blant annet fglgende tjenester og tilbud vaere vurdert/og eller utprevd for
langtidsopphold i institusjon eller bolig med heldggns omsorgstjenester/bemanning
(omsorgsbolig):

- tiltak i hiemmet

Praktisk bistand, hjemmesykepleie, trygghetsalarm, hjemmesituasjon
(ektefelle), matombringing, tilrettelegging av bolig,

- tiltak utenfor hjemmet

Dagtilbud/dagplass, stgttekontakt, ulike typer korttidsopphold

Swknad om hjelp kan ikke avslas av gkonomiske grunner. Nar det er fastslatt at
saker fyller vilkarene til hjelp etter Sosialtjenesteloven eller
Kommunehelsetjenesteloven, ma kommunen i samarbeid med sgker finne frem til
hvilken form og i hvilke omfang hjelpen skal ytes.

Tjenestetilbudet og tiltak som etableres ma veere ngdvendig og forsvarlig i forhold til
hjelpebehovet.

3.1 Lovgrunnlag

Swgknader/saker behandles i hovedsak etter Lov om helsetjenester i kommunene og
Lov om sosiale tjenester.



Lov om helsetjenesten i kommunene

§ 1-2 Lovens formal : Kommunene skal ved sin helsetjeneste fremme folkehelse, og
sake a forebygge og behandle sykdom, skade eller lyte. Den skal spre opplysning
om og gke interessen for hva den enkelte selv og allmennheten kan gjgre for &
fremme sin egen trivsel, sunnhet og folkehelse.

§ 2-1 (rett til helsehjelp): Enhver har rett til ngdvendig helsehjelp i den kommunen
han eller hun bor eller midlertidig oppholder seg.

Kommunens plikt til & opprette helsetjenester er beskrevet med fglgende oppgaver i
lovens § 1-1.

Fremme helse og forebygge sykdom, skade eller lyte.
Diagnostisering og behandling av sykdom, skade eller lyte.
Medisinsk habilitering og rehabilitering.

Pleie og omsorg.

For & lgse disse oppgavene fremgar det av lovens 8§ 1-3 annet avsnitt hvilke tjenester
kommunen plikter & opprette:

Allmennlegetjeneste, herunder ogsa legevaktsordning.
Fysioterapitjeneste.

Sykepleie, herunder helsesgstertjeneste og hjemmesykepleie.
Jordmortjeneste.

| de tilfeller hvor kommunen har plikt til & yte ngdvendig helsehjelp, skal denne
plikten oppfylles. Sgkere som har behov for ngdvendig helsehjelp, har rettskrav pa
hjelp.

(Lov om helsetjenesten i kommunene § 2-1)

Lov om sosiale tjenester

§ 1-1, bokstav c, Lovens formal : a bidra til at den enkelte far muligheten til a leve
og bo selvstendig og til & ha en aktiv og meningsfylt tilveerelse i fellesskap med
andre.

8 4-3 : Hjelp til de 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 a greie dagliglivets gjgremal, har krav pa hjelp etter § 4-2 bokstav
a-d.

| Sosialtjenestelovens 8§ 4-2 heter det at de sosiale tjenestene skal omfatte :

a) praktisk bistand og opplaering til de som har et saerlig hjelpebehov pa grunn av
sykdom, funksjonshemming, alder eller 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 de som har
behov for det pa grunn av funksjonshemming, alder eller andre arsaker.
e) Lann til personer som har et tyngende omsorgsarbeid

Om vilkarene i § 4-3 er oppfylt, har sgkeren krav pa tjenester jfr § 4-2 bokstav a-d, og
omsorgstjenesten har en tilsvarende plikt til & dekke behovet. Unntatt fra rettskrav er
bokstav e, omsorgslgnn. punkt e.

Lov om sosiale tjenester Sosialtienesteloven palegger videre kommunene a yte
sosiale tjenester til alle som bor eller midlertidig oppholder seg i kommunen (jf.
sosialtjenesteloven 8§ 10-1)

| de tilfeller hvor kommunen har plikt til & yte bistand etter Lov om sosiale tjenester §
4-2, skal denne plikten oppfylles.
Andre viktige lovverk og retningslinjer er:

o Forvaltingsloven

o Pasientrettighetsloven

o Helsepersonelloven

o Forskrift om kvalitet i pleie —og omsorgstjenestene
o IPLOS-forskriften

o Veileder 1S-1040 Saksbehandling og dokumentasjon for pleie — og
omsorgstjenester

3.2 Malsetting for saksbehandling/tjenestetildelinga

Vi har forngyde brukere som far riktige tjenester pa rett niva etter effektiv og
kvalitativt god saksbehandling.

Delmal

e Kuvalifiserte medarbeidere gjgr vurderinger av tjenestebehov

e Det er god kommunikasjon mellom de som vurderer og vedtaksansvarlige

Vi har et felles grunnlag for behandling av sgknader som gir stgrst mulig likhet i
vurderinger.

For & sikre/bidra til at disse malsettingene nas, blir det fra hgsten 2010 blant annet
opprettet et vurderingsteam samt gjort noen endringer i eksisterende
Samordningsutvalg. Navnet Samordningsutvalg blir for gvrig endret til Inntaksteam.
Se vedlegg 3 og 4 vedrgrende naermere opplysninger/beskrivelser av disse teamene.



3.3 Saksgang

Seknad

Det skal sa langt som mulig foreligge skriftlig sgknad. Omsorgsavdelingen vil om
nadvendig bista sgker i & fylle ut sgknaden. Ved sgknad om tjenester merket L i
sgknadsskjema, ma det foreligge legeopplysninger. Ved sgknad merket L1 ma
legeopplysningene inneholde problemstilling og malsetting for oppholdet.
Saksbehandlingen skal forega i henhold til gjeldende lov -og avtaleverk.

Sgknadsskjema kan fas i omsorgsavdelingens administrasjon og i serviceskranken
pa Radhuset, Raufoss eller kan hentes fra kommunens hjemmesider pa internett.

Skriftlig sgknad rettes til:
Vestre Toten kommune,
Omsorgsavdelingen,
Post boks 84,

2831 Raufoss.

TIf. 61 15 33 90.

Ekspedisjonstid fra kl. 07.30 - 15.30,
mandag - fredag.

Internett: www.vestre-toten.kommune.no.
E-post: post@vestre-toten.kommune.no.

Underskrevet sgknad gir tjenesten tillatelse til & innhente nadvendige opplysninger
som grunnlag for en helhetlig og faglig vurdering av sgknaden.

Samtykkekompetanse

Det skal foreligge informert samtykke fra sgker, eller eventuelt innhente samtykke fra
pargrende, hjelpeverge eller verge der sgker selv ikke er i stand til & gi informert
samtykke pa grunn av sin helsetilstand.(jf. Lov om pasientrettigheter kap.4)

Behandling av sgknader

Sgknadene mottas av Omsorgsavdelingens administrasjon v/merkantil som
registrerer alle sgknader og henvendelser i Gerica. Disse fordeler sgknadene til de
aktuelle saksbehandlerne i Vurderingsteamet. Det skal som hovedregel foretas
vurderingsbesgk for & innhente ngdvendig informasjon og opplysninger.
Saksbehandler vil i samarbeid med bruker komme fram til hvilke tjenester det er
behov for. All datainnsamling dokumenteres og det foretas en vurdering av
funksjonsniva ved hjelp av IPLOS-registrering.

Etter at all ngdvendig informasjon og opplysninger er kartlagt og anbefalinger fra
saksbehandler skrevet, blir sgknaden behandlet av sykepleiekonsulent eller
vernepleiekonsulent som fatter vedtak om tildeling eller avslag pa tjenester.

Vedtaket skal beskrive hva slags hjelp og hvor mye hjelp som tildeles. Dersom det
skal betales for tjenesten vil dette ogsa sta i vedtaket. Se flytskjema vedlegg 5.


http://www.vestre-toten.kommune.no/
mailto:post@vestre-toten.kommune.no

Klageadgang
Sgker vil fa tilsendt skriftlig svar pa sin sgknad, med opplysninger om vedtaket som
er fattet, samt om klageadgang.

Dersom det blir fattet vedtak med avslag pa tjenester eller det blir fattet vedtak med
mindre hjelp enn det er sgkt om kan vedtaket paklages. Det er ogsa anledning til &
klage pa kvaliteten pa tjenesten som utfares.

Omsorgsavdelingen kan om ngdvendig bistad med utforming av klagen.

Gangen i en klagesak er forskjellig avhengig av hvorvidt det dreier seg om saker som
omfattes av kommunehelsetjenesteloven, pasientrettighetsloven eller
sosialtjenesteloven sine bestemmelser. (jf veileder. Saksbehandling og
dokumentasjon for pleie -og omsorgstjenester kap.4) Se flytskjiema vedlegg 6.

Klagen sendes til:

Vestre Toten kommune,
Omsorgsavdelingen,
P.B 84,

2831 Raufoss

Hastesaker

Dersom normal saksgang ikke kan fglges og tjenester/tiltak iversettes far saken er
vurdert og vedtak fattet, skal vedtaksansvarlig ha melding om dette senest farste
virkedag etter at tjenesten er igangsatt. Deretter fglges vanlig prosedyre for
saksbehandling og vedtaksansvarlig fatter vedtak om tjenesten i ettertid.

Taushetsplikt:

Alle ansatte i Omsorgsavdelingen har taushetsplikt etter Forvaltningslovens 8§ 13.

| tillegg er taushetsplikten for helse -og sosialpersonell forankret i flere lover:

Lov om sosiale tjenester § 8-8, Helsepersonelloven kap 5 og Pasientrettighetslovens
§4-1.

3.4 lIplos

Iplos (Individbasert pleie og omsorgsstatistikk) er et nasjonalt register med data som
beskriver ressurser og bistandsbehov til dem som sgker eller mottar naermere
definerte kommunale helse- og sosialtjenester og hvilke tjenester som ytes.

Iplos-registerets formal (jfr forskriften § 1-3) er & samle inn og behandle data fra
kommunene om personer som har sgkt, mottatt eller mottar pleie- og
omsorgstjenester.

Opplysninger i Iplos-registeret kan behandles og brukes til utarbeidelse av nasjonal,
regional og lokal pleie- og omsorgsstatistikk.

Iplos ble obligatorisk i alle landets kommuner 1. mars 2006.

| kommunen er Iplos kun en del av den relevante og ngdvendige dokumentasjon for
saksbehandling og utgvelse av tjenesten.



For & kunne gi tilrettelagte tjenester som kan imagtekomme tjenestemottakers behov,
trenger vi god kunnskap om bistandsbehovet.

| kriterier for tildeling av tjenester vektlegges det blant annet ulike variabler som gir
opplysninger om sgkers/tienestemottakers behov for bistand ut i fra grad av
funksjonsnedsettelse:

1 |Alminnelig husarbeid 7 |Spise 13 [Beslutninger i dagliglivet
2 |Skaffe seq varer og tjenester | 8 [Bevege seq innendsrs 14 |Sosial deltakelse

3 |Personlig hygiene 9 |Bevege seq utendsrs 15 |Styre atferd

4 |P3 og avkledning 10 |lvareta egen helse 16 |Syn

5 |[Toalett 11 |Hukommelse 17 [Harsel

E [Lage mat 12 |kommunikasjon

Ved vurderingsbesgk skal det blant annet kartlegges behov for bistand. Dette gjagres
blant annet ved & ga igjennom hver variabel i Iplos sammen med sgker og/ eller
pargrende for a finne frem til hvilke variabler som er relevante og gi et score fra 1-5
pa de variablene som ma vurderes. Tabellen under viser hva slags score man kan gi
pa hver enkelt variabel.

Tabellen viser at det er farst ved score 3 det er behov for personbistand ut i fra grad
av funksjonssvikt. Men i tillegg til denne kartleggingen ma det alltid ogsa inn en
faglig skjgnnsmessig vurdering for a fa en totalvurdering av situasjonen.

1. UTGJER INGEN PROBLEMER/UTFORDRING for sskentjeneste-
muottaker.
ikke behov far
2. IKKE BEHOVY FOR BISTAND/ASSISTANSE. Utfarerklarer personbistand
selv (eventuelt med hjelpemidler), men har utfordringer eller
endret standard. Endret standard wil si hwvordan enkletindividet
utferer’klarer aktiviteten i forhold til tidligere.

3. MIDDELS BEHOW FOR BISTAND/ASSISTANSE. Utfererfklarer
deler av aktivitetne selv, men trenger personbistand til andre
deler av aktiviteten. Bistandsyter kan eventuelt g3 til og fra.

4. STORE BEHOW FOR BISTAND/ASSISTANSE. Uferer/klarer Eehov for
deler selv, men med bistandsyter tilstede hele tiden. personbistand
Bistandsyter er til stede for assistansedilretteleggingfreiledning. tilpasset ut i fra grad

av funksjonsswvikt

3. FULLT BISTANDS /ASSISTANSEBEHOW. Behov for
personbistand til alle aktiviteter. S

9. IKKE RELEWANT. Opplysningen er ikke relevant for &
lkartlegge ressurser og vurdere behov for personbistand.
Cet forligger ikke bistands-fassistansebehov pd registrerings-
tidspunktet og opplysningen er ikke relevant far en helhetlig
wardering.

Det skal alltid foreligge oppdatert Iplos-score i forbindelse med nytt vedtak og ved
revurderinger.

Iplos-opplysninger anvendes ikke ved lavterskeltilbud/ &pne kommunale tilbud, der
personer gjgres oppmerksom pa tilbudet og kan komme og ga uten avtaler og / eller
det ikke fattes vedtak om tjenesten. (eks matombringing)
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4 TIJENESTER

4.1 Matombringing

Lovgrunnlag
Matombringing er ikke lovpalagt, men er a betrakte som et servicetilbud.

Formal
Sikre tilfredsstillende ernaering til hjemmeboende.

Hvem far tjenesten
e Eldre og funksjonshemmede som ikke klarer & lage middag selv.
e Andre som har behov for/gnsker dette tilbudet.

Tjenesten er for tiden ikke behovspravd og alle som gnsker vil kunne benytte seg av
tilbudet.

Innhold i tjenesten

¢ Det kan leveres et valgfritt antall porsjoner middag og dessert/suppe pr uke
Maten er nedkjgalt

Maten tilberedes slik at den er tilpasset de fleste kosttyper

Porsjonene er merket med navn, innhold, pakkedato og "bgr brukes innen” dato
Middagen leveres til hjemmet 1 gang pr. uke

Brukers rettigheter og plikter

- Bruker har rett til & fa informasjon om tjenesten

Som bruker ma du:

- ha kjgleskap som holder en temperatur mellom O til + 4 grader Celsius og bar
ha mikrobglgeovn til varming av maten.

- gi beskjed om avbestilling senest kl. 12.00 en uke far levering til
Storkjgkkenet, Gimle

Egenbetaling
Satser for egenandel indeksreguleres arlig.
Det sendes regning en gang pr. maned.

Henvendelse og avtale om tjenesten:
e P.g.a. blant annet registrering av tjenesten, ma henvendelses/bestillingsskjema
(Sgknad om pleie -omsorg og rehabiliteringstjenester) fylles ut. Du kan fa skjema
i omsorgsavdelingens administrasjon og i serviceskranken pa Radhuset, Raufoss,
Storkjgkkenavd. pa Gimle eller hente dette fra kommunens hjemmesider pa
internett.
e Skjema sendes:
Vestre Toten kommune,
Storkjgkkenavdelingen,
Gimle sykehjem,
2846 Bgverbru.
Ved oppstart av tjenesten vil brosjyrer med menyutvalg og praktiske opplysninger
folge med farste middagslevering.
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4.2  Trygghetsalarm

Formal
Gi gkt trygghet for bruker slik at han/hun kan bo i eget hjem sa lenge som mulig.

Lovgrunnlag
Trygghetsalarm er ikke lovpalagt

Klagemuligheter
Vedtaket kan paklages til Klagenemnda (etter Forvaltningslovens § 28 ).
Klagefristen er 3 uker.

Kriterier for tildeling

Trygghetsalarm tildeles ut fra en faglig vurdering og prioritering.

Det tas utgangspunkt i :

e Sgkerens fysiske og psykiske helse, ikke avhengig av alder.

Eventuelle familiemedlemmers helse.

Boligens beskaffenhet, for eksempel om en daglig er avhengig av a ga trapper.
Neerhet til familie og venner.

Motivasjon og evne til & bruke alarm.

Innhold i tjenesten
Kommunal alarm

e Vestre Toten kommune monterer alarmen, har service og opplaering i bruken av
denne.

e Alarmen gar til hiemmesykepleien.

e Det skal maksimum ta 40 minutter fra hjemmesykepleien, som tar telefonkontakt
umiddelbart, far beskjed om at alarmen er utlgst og til event. nadvendig hjelp
kommer.

e Kommunen kan ikke ta ansvaret for konsekvenser ved en evt. driftsstans

V.T. Sanitetsforening
har noen alarmer de leier ut. Ellers gjelder det samme som for kommunal alarm.

Begrensninger

e Vestre Toten kommune kan betjene TMA2- og TMA3 alarmer.

e Det finnes et begrenset antall alarmer i kommunen. En kan derfor paregne noe
ventetid pa kommunal alarm hvis ikke situasjonen tilsier hgy prioritering.

Seker/brukers rettigheter og plikter

e Bgr ha analog linje til alarm. Alarm kan kobles til mobiltelefon dersom bruker
kjgper mobilboks/GSM sender. Ca. kr. 3.000/4.000,-

e Strgm og telefonkontakt ma veere i neerheten av hverandre. Evt. ekstra
installasjon ma ordnes og kostes av bruker.

e Ma beere alarmsmykket hele dggnet

e Trygghetsalarmen kan inndras dersom den ikke brukes etter hensikten.
Dvs. akutte situasjoner hvor bruker ikke mestrer & skaffe hjelp pa annen mate.

e Bruker ma selv betale skade pa alarmen/alarmsmykket som er pafart som falge
av uforsiktighet eller dersom dette blir mistet
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e Det ma gis beskjed til Omsorgsavdelingen nar behovet for alarm oppharer.

Egenbetaling
Satser for egenandel indeksreguleres arlig.
Regning sendes en gang pr. maned.

4.3  Praktisk bistand og opplaering

Lovgrunnlag

Praktisk bistand og oppleering tildeles innbyggere i kommunen som ikke kan dra
omsorg for seg selv, eller som er helt avhengig av praktisk og personlig hjelp for &
greie dagliglivets gjgremal, eller er helt avhengig av hjelp til deler av dagliglivets
gjigremal.

Praktisk bistand og oppleering er en fellesbetegnelse for hjiemmebaserte tjenester
med hjemmel i Lov om sosiale tjenester § 4-3 og 8§ 4-2, bokstav a.

Vestre Toten utfgrer disse tjenestene innenfor omradene hjiemmehijelp, miljgarbeid
og brukerstyrt personlig assistanse.

Egenbetaling

Husstandens samlede inntekt legges til grunn for betalingen. Det er jfr "Forskrift om
vederlag/egenbetaling for hiemmesykepleie og hjelp i hjemmet” ikke anledning til &
kreve vederlag for praktisk bistand og oppleering til personlig stell og egenomsorg.
Satser fastesettes av kommunestyret. Mottakere av sosialhjelp kan ved
fremleggelse av dokumentasjon pa dette, be om fritak fra egenandel.

Regning sendes en gang pr. mnd.

Klagemuligheter
Vedtak etter Lov om sosiale tjienester kan paklages til fylkesmannen.
Klagefristen er 3 uker.

Felles begrensninger hjelpetiltak etter §4-3:

e Det skal ikke innvilges praktisk bistand nar den som sgker om hjelpen
ikke er representant (fullmektig) for den som skal ha hjelpen, og nar den
det blir sgkt for viser ved praktisk handling eller pa annen mate viser at
de ikke gnsker & motta hjelp.

e Personer som er ensomme, skal ikke tildeles tjenester etter Lov om
sosiale tjenester § 4-2 bokstav a, som kun er begrunnet i behov for
sosial kontakt.

e Personer som har merarbeid i form av stell og/eller pass av barn fordi
den ene ektefellen er syk, skal vanligvis ikke tildeles tjenester etter Lov
om sosiale tjenester § 4-2 bokstav a.
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4.3.1 Hjemmehjelp

Formal

Yte ngdvendig praktisk bistand i hjemmet slik at den enkelte kan bo lengst mulig i
egen bolig.

Opprettholde den enkeltes egenomsorg sa lenge som mulig og ikke overta gjgremal
som den enkelte, eller andre i husstanden, kan utfgre selv.

Hvem far tjenesten
De som er helt avhengig av praktisk og personlig hjelp for & greie dagliglivets
gjgremal.

Tjenesten tildeles ut i fra en faglig vurdering, og behovet vurderes fortlgpende. Det

tas utgangspunkt i

e Dbrukerens situasjon

e hva brukeren med rimelighet selv klarer

e vurdering av bolig - kan bruker ved tilrettelegging i eget hjem klare & ivareta sin
egenomsorg?

Det vil ogsa bli tatt hensyn til:

e gvrige husstandsmedlemmers situasjon

e tilgang pa privat hjelp

Samarbeidet mellom brukeren og hjemmehjelperen er basert pa gjensidig tillit. Dette
oppnas ved at brukeren selv motiveres til & gjgre de oppgaver han/hun har mulighet
for & klare.

Innhold i tjenesten

Rengj@ring

e Rengjaring i de rom brukeren benytter daglig. Stgvsuge, vaske gulv, tarke stav
normalt annenhver uke. Bad/WC etter behov

Oppvask etter bruker

Vanne innendgrs blomster

Skifte sengetgy minimum en gang pr mnd. eller ved behov

Vask av tgy i maskin

Temming av sgppel ved behov

Vindusvask 2 g. pr. ar

Innvendig vask av kjgleskap og ovn/mikrobglgeovn inntil 4 ganger pr. ar.

Den individuelle vurderingen skal sikre at renholdet opprettholder tilfredsstillende
hygienisk standard.

Maltider

e Smgre frokost og kveldsmat, evt. sette fram maten
e Varme middag
e Tilpasset hjelp ved maltider/spising

Personlig stell
e Hijelp til & std opp og legge seg
¢ Hijelp til personlig hygiene, toalettbesgk
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e Hijelp til pa -og avkledning
¢ Hijelp til tannpuss/munnhygiene morgen og kveld
¢ Hijelp til bad/dusj normalt annenhver uke

Innkjgp

Innkjgp av dagligvarer og eerend som omfatter:

e Hijelp til & bestille dagligvarer i butikk som bringer varene ut en gang pr. uke

e Hijelp til & handle i naermeste butikk der varebringing ikke er mulig

e Hijelp til a&erend i bank, post og apotek i naermiljget nar brukeren eller familie ikke
kan utfgre dette

Annet
¢ Vedbeering og parafinfylling etter behov

Begrensninger

Hjemmehjelpstjenesten omfatter vanligvis ikke:
e Sngmaking og vedhugging

Middagslaging

Trappevask i blokk, rengjaring av veranda
Kjap av kleer og sko. Stell av tgy og handvask av tay
Falge til frisgr og andre instanser

Falge til lege/sykehus

Vaske opp etter gjester

Skift/vask av gardiner

Pynting til helligdager

Vask oppe pa hgye skap og lignende

Hjemmehjelpstjenesten omfatter ikke
Pusse kobber og sglvtay

Haste frukt og baer samt tilberede dem
Passe og lufte dyr

Hagearbeid

Storrengjgring

Rengjgring av loft, kjeller

Vedlikehold av bolig

Hjelp til flytting

Hjelp til rengjaring oppharer hvis voksne pargrende eller andre er pa besgk i
hjemmet i lengre perioder.

| ferier, helligdager og ved stort sykefraveer blant hjemmehjelperne gis bare
nadvendig hjelp, dvs. personlig stell og hjelp til maltider.

Det gis ikke hjemmehijelp nar bruker er borte og det er ikke anledning til & bytte dag.

Sogker/brukers rettigheter og plikter

e Sgker har rett til & f& informasjon om tjenesten og saksbehandlingen.
e Sgker skal bli informert hvis saksbehandlingen tar lenger tid enn forventet.
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e Tjenesten ytes i henhold til vedtak som skal opplyse om hva bruker skal fa hjelp til
og antall timer det maksimalt er innvilget pr. uke

o Bruker kan forvente, sa langt det er mulig, faste hjemmehjelpere og hjelp pa fast
ukedag (med unntak ved sykdom, ferieavvikling etc).

e Bruker kan forvente at det blir gitt beskjed hvis det skulle oppsta store forsinkelser
eller forandringer.

e Bruker kan forvente at hjemmehjelper viser respekt overfor ham/henne og
hans/hennes privatliv.

e Bruker ma sgrge for at det blir gitt beskjed til omsorgsavdelingen dersom
brukeren blir bortreist/ikke er hjemme til avtalt tid, eller har/far langvarig besgk av
voksne pargrende.

e Bruker ma stille til radighet ngdvendig utstyr og vaskemidler til
hjemmehjelpsjobben:

e stgvsuger med riktig hgyde (langt nok rar)

mopp eller lang gulvkost

batte

stgvklut, gulvklut

rengjgringsmidler

hansker til rengjgring

e Bruker ma respektere at hjemmehjelperen har taushetsplikt.

e Bruker ma respektere at hjemmehjelperen ikke har lov til & motta penger og
gaver.

e Bruker ma sa langt som mulig ha det fremkommelig til huset. For eksempel at det
er utelys og bragytet veg.

e Huvis bruker ikke selv kan lase opp, skal han/hun gi tillatelse til & sette opp
nakkelboks sa hjemmehjelper selv kan lase seg inn.

4.3.2 Miljgarbeid

Formal

Yte ngdvendig praktisk bistand og oppleering for & gjare den enkelte mest mulig
selvstendig i dagliglivets gjgremal eller trening pa vedlikehold av ferdigheter og
ressurser.

Hvem far tjenesten
Denne tjenesten kan gis den som pa grunn av ulike typer funksjonshemninger er helt
avhengig av praktisk og personlig hjelp for & greie dagliglivets gjgremal.

Eksempler pa hvem som kan fa tienesten er personer med:
- multifunksjonshemming

- utviklingshemming

- fysisk funksjonshemming

- psykisk lidelse

- rusproblemer

Potensialet for laering, forventet resultat samt vedlikehold vurderes.
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Innhold i tjenesten
Det kan gis veiledning, bistand og oppleering innen omrader som:

Dagliglivets ferdigheter (personlig hygiene, erneering, stell av bolig, med mer)
Planlegging av egen hverdag

Kommunikasjon

Sosial fungering

@konomi

Bruk av andre offentlige tjenester/tilbud

Miljgarbeid ytes i neert samarbeid med andre kommunale tjenester og gvrige
offentlige hjelpeinstanser. Eksempelvis skole, voksenoppleering, arbeid, dagsenter og
Habiliteringstjenesten.

Begrensninger
Miligarbeid omfatter vanligvis ikke

Sngmaking/vedhugging

Trappevask i blokk, rengjgring av veranda
Handvask av tgy

Vask oppe pa hgye skap og lignende
Hagearbeid

Miljgarbeid omfatter ikke

Pusse kobber og salvtay
Hgaste beaer og frukt
Passe og lufte dyr
Storrengjaring
Rengjaring av loft, kjeller
Vedlikehold av bolig
Hjelp til flytting

Seker/brukers rettigheter og plikter

Sgker og eventuelt foresatte/hjelpeverge har rett til a fa informasjon om tjenesten
og saksbehandlingen.

Sgker skal bli informert hvis saksbehandlingen tar lenger tid enn forventet.
Tjenesten ytes i henhold til vedtak som skal opplyse om hva bruker skal fa hjelp til
og antall timer det maksimalt er innvilget pr. uke

Bruker kan forvente at det blir gitt beskjed hvis det skulle oppstéa store forsinkelser
eller forandringer.

Bruker kan forvente at miljgarbeider viser respekt overfor ham/henne og
hans/hennes privatliv.

Bruker ma sgrge for at det blir gitt beskjed til omsorgsavdelingen dersom
brukeren blir bortreist/ikke er hjemme til avtalt tid, eller har/far langvarig besgk.
Bruker ma respektere at miljgarbeider har taushetsplikt.

Bruker ma respektere at miljgarbeider ikke har lov til @ motta penger og gaver.
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4.3.3 Brukerstyrt personlig assistanse

Formal
Yte ngdvendig praktisk og personlig hjelp bade i og utenfor hjemmet slik at bruker far
et aktivt og mest mulig uavhengig liv til tross for sterk funksjonshemming.

Hvem far tjenesten

Den som pa grunn av sterk funksjonshemming er helt avhengig av praktisk og
personlig hjelp for a greie dagliglivets gjgremal, og som vil og er i stand til & pata seg
ansvaret for a tilpasse og lede egen hjelp.

Tjenestebehovet ma veere av en slik art at det ikke kan eller vanskelig kan dekkes via
de tradisjonelle omsorgstjenester.

Omfanget av tjenesten skal tilsvare hva kommunen ville ytt av tjenester gjennom de
ordingere omsorgstjenestene.

Behovet bgr/skal veere vurdert til minimum 20 timer/uke.

Tjenesten kan veere aktuell for:

e Brukere med sammensatte og omfattende behov.

e Brukere som er i stand til & inneha arbeidslederrollen.

e Brukere som har egeninnsikt og som har ressurser til aktivt liv i og utenfor
boligen.

BPA kan ogsa tildeles brukere som ikke kan ivareta arbeidslederrollen og
brukerstyringen selv og for de som trenger noe bistand til dette. Dette innebaerer
blant annet at familier med barn med nedsatt funksjonsevne og personer med
utviklingshemming kan fa tjienestene organisert som BPA. Forutsetningen er at
bruker har en person som er i stand til og sier seg villig til inneha arbeidslederrollen
vederlagsfritt og at tilbudet vurderes som faglig forsvarlig.

Innhold i tjenesten

e Praktisk bistand i alle dagliglivets gjgremal/aktiviteter i og utenfor hjemmet.

e Praktisk bistand knyttet til egenomsorg og personlig stell.

e Bruker far vedtak hvor antall timer pr uke er utmalt. Det skal i vedtaket vaere
spesifisert hvor mange timer som er beregnet til egenomsorg og personlig stell
kontra praktisk bistand det kan kreves egenbetaling for. Bruker bestemmer selv
naermere innhold i tjenesten.

Noen eksempler pa tjienester som kan utfgres av assistentene er:

Husarbeid, daglige eerender, deltagelse i fritidsaktiviteter, personlig stell, transport,
tienester i forbindelse med organisasjonsarbeid, tjenester i forbindelse med
feriereiser.

Begrensninger

e Dersom bruker har vedtak etter Lov om sosiale tjenester kapittel 4A, kan ikke
tienesten organiseres som BPA. Dette fordi lovverket setter krav til faglig
kompetanse hos tjenesteyterne.

e Kravene til arbeidslederfunksjonen innebaerer at brukeren/dennes representant
ma vaere myndig.
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Lov om offentlig anskaffelser (LOA) og Forskrift om offentlige anskaffelser (FOA)
gjelder dersom kommunen lar bruker velge en annen BPA arbeidsgiver enn
kommunen, eventuelt bruker, selv. Det vil derfor kun i helt spesielle/saerskilte
tilfeller apnes opp for denne muligheten. P& prinsipielt grunnlag vil det kun veere
ideelle organisasjoner som vil bli invitert til eventuelle anbudsrunder.

Tildeles ikke for den tid man er pa skole og arbeid.

Tjenester som krever medisinsk faglig kompetanse og som derfor bare kan
hjemles i kommunehelsetjenesteloven, skal normalt ikke innga i tildelingen av
brukerstyrt personlig assistanse.

Pargrende og andre neerstaende som yter omsorg vil ikke kunne ansettes som
personlige assistenter.

Kortvarig behov i form av ngdvendig omsorg/bistand innvilges ikke som BPA.

Soker/brukers rettigheter og plikter

4.4

Sgker har rett til & fa informasjon om tjenesten og saksbehandlingen.

Seker skal bli informert hvis saksbehandlingen tar lenger tid enn forventet.
Sweknaden skal inneholde en utfyllende beskrivelse av hjemmesituasjonen samt
legeerkleering fra fastlege

Bruker ma kunne definere sine egne behov, laere opp og veilede assistenten i
hvordan hjelpen bgr gis, sette opp og falge arbeidsplaner og ivareta andre forhold
knyttet til tienesten.

Bruker bestemmer fordelingen av timetallet som tilstds av kommunen. Dette
innebzerer bade hva assistenten skal gjgre og hvilke tidspunkt pa dggnet
assistenten skal arbeide.

Bruker deltar i ansettelsen av assistenter.

Bruker ma forplikte seg til & gjennomfare oppleering i arbeidslederrollen.

Bruker ma gi beskjed dersom behovet endrer seg.

Kommunen har ansvar for & gi bruker opplaering og veiledning i
arbeidslederrollen.

Kommunen har ansvar for basisoppleering som etiske problemstillinger,
taushetsplikt og lignende til assistentene.

Kommunen skal dekke utgifter til annonsering og opplaering av arbeidsleder..
Ansvaret for a skaffe vikarer ved sykdom og lignende paligger kommunen som
arbeidsgiver, men de praktiske sidene ved dette, eks ringe vikar ved behov, tas
hand om av bruker.

Helsehjelp i hjemmet

Lovgrunnlag

Helsehjelp i hjemmet innvilges til alle som bor eller midlertidig oppholder seg i
kommunen og fyller vilkarene for & motta helsehjelp jfr. Lov om helsetjenesten i
kommunene 82-1. Tjenesten er hjemlet i Lov om helsetjenesten i kommunene § 2-1
jfr. 8 1-3 om sykepleietjeneste.

Tjenesten skal ikke overta funksjoner som tjenestemottaker selv kan utfgre, men ta
utgangspunkt i den enkeltes ressurser og bidra til at brukeren opprettholder eller
gjenvinner stgrst grad av egenmestring.
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Vestre Toten utfagrer disse tjienestene innenfor omradene hjemmesykepleie og
psykiatrisk tjeneste.

Egenbetaling
Helsehjelp i hjemmet er gratis.

Klagemuligheter
Vedtak etter Lov om helsetjenesten i kommunene kan paklages til Helsetilsynet.
Klagefristen er 3 uker.

4.4.1 Hjemmesykepleie

Formal
Ngdvendig helsehjelp slik at man kan bo lengst mulig hjemme.

Hvem far tjenesten

e Personer, uansett alder, som pa grunn av sykdom eller skade har behov for
ngdvendig helsehjelp i hjemmet.

e Hjelpebehovet ma vaere av helsemessig art og bygge pa en helsefaglig vurdering

e Tjenesten tildeles etter individuell vurdering og vurderes fortlgpende.

Forhold som kan gi rett til hiemmesykepleie er:

Nedsatt evne til egenomsorgsaktivitet som personlig stell og hygiene.

Nedsatt evne til bevegelse og mobilitet.

Nedsatt evne til eliminasjon.

Nedsatt evne til & opprettholde ernaering og vaeskebalanse.

Nedsatt evne til ngdvendig aktivitet, sgvn og hvile.

Nedsatt evne til respirasjon, sirkulasjon og varmeregulering.

Nedsatt evne til & falge opp ngdvendig medisinsk behandling som for

eksempel sarbehandling, oksygenbehandling, administrering av

medisiner/teknisk utstyr, mm.

8. Nedsatt orienteringsevne for tid, sted og personer.

9. Nedsatt realitetssans, selvtillit og identitetsfalelse.

10. Nedsatt evne til sosial fungering pa grunn av adferd, kommunikasjons -og
kontaktvansker.

11. Nedsatt intellektuell fungering pa grunn av sykdom, skade eller
utviklingshemming.

12.Nedsatt funksjonsevne og mulig behov for rehabilitering.

NookrwhE

Innhold i tjenesten

¢ Hjemmesykepleie er en tjeneste som ytes 24 timer i dggnet.

e Det er en forutsetning at den som mottar tjenesten skal klare mest mulig selv med
det mal a bli mest mulig selvhjulpen.

e Bruker skal gis mulighet til & kunne ivareta sin egenomsorg og sine
grunnleggende behov.

20



Hjemmesykepleien defineres innenfor falgende omrader:

Personlig stell og omsorg

Omsorg ved livets slutt

Oppfelging/veiledning til brukere med mental svikt og/eller fysisk svikt
Sarbehandling

Oppfalging og observasjon av foreskrevet medikamentell/medisinsk behandling
som ikke krever innleggelse pa sykehus

Personlig stell og omsorg

Brukeren skal fa tilbud om a fa dekket sine grunnleggende fysiologiske behov.
Hva som er ngdvendig hjelp evalueres kontinuerlig. Hjelpen reduseres eller gkes
etter behov.

Ngdvendig hjelp til & fa ivaretatt personlig hygiene.

Ngdvendig hjelp til av -og pakledning.

Ngdvendig hjelp ved maltider.

Tilstrekkelig naering, variert og helsefremmende kosthold.

Der det er behov, f& hjelp til & fa drikke utenom faste maltider, maling av drikke,
mat og vekt kontroll, sonde ernaering.

Ngdvendig hjelp til aktivitet og hvile, hjelp til middagshvil der det er behov.
Ngdvendig hjelp til munnhygiene.

Ngdvendig hjelp til daglig bruk og vedlikehold av proteser, briller og hgreapparat.
Ngdvendig hjelp ved barbering.

Ngdvendig hjelp ved naturlige funksjoner som toalettbesgk, bleieskift, stell av
stomi, kateterisering og stell av kateter.

Ngdvendig hjelp til fot -og neglestell i forbindelse med dusj og bad.

Tilpasset hjelp ved forebygging av trykksar og kontrakturer.

Tilsyn i form av besgk eller telefonoppfalging. Tilsynsbesgk skal ha en klar
konkret hensikt, faglig begrunnet, som for eksempel utrygghet hos bruker og
behov for observasjon.

Omsorg ved livets slutt

Det skal gis mulighet for at brukere som gnsker det far da i hjemmet.

Brukers gnsker og behov skal sa langt som mulig etterkommes dersom dette er
faglig forsvarlig

Brukeren skal sikres best mulig pleie og stell gjennom feerrest mulig personer a
forholde seg til. Det bar vektlegges fleksible lgsninger for & ivareta dette.
Tjenesten ma sgrge for at samhandling med behandlende sykehus og/eller
fastlege blir avklart.

Det skal kunne gis tilbud om smerte -og symptomlindrende behandling
Intravengs ernaering og vaesketilfgrsel

Bruker skal kunne veere i trygge omgivelser med sine naermeste til stede.

Sikre at pargrende far ngdvendig statte slik at de kan ivareta sin rolle/ omsorgen.

Sarbehandling

En faglig vurdering legges til grunn nar vi gir tilbud om tjenesten. Fglgende skal
sjekkes fgr sarbehandling iverksettes.
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e Erdeten grunn til at en fagperson bar skifte pa saret, kan brukeren (evt.
pargrende) gjgre dette selv, evt. fa opplaering?

e Sar som henvises til hiemmesykepleien skal som hovedregel vaere vurdert av
fastlege/sykehus.

e Dersom brukeren kan komme seg til lege eller sykehus/poliklinikk skal sarskiftet
utfares der. Det ma ogsa legges til grunn hvor ofte saret ma skiftes pa.

Nar brukeren far tilbud om sarstell bar:

e Vurdering og plan for sarbehandling foretas av sykepleier.

e Oppfelging og revidering av sarprosedyre og kontakt med fastlege foretas av
sykepleier.

e Andre som har kunnskaper om hygieniske prinsipper for sarbehandling, kan
skifte pa sar, men ikke foreta revidering av sarprosedyre.

e Sarprosedyre skal alltid falges.

Oppfalging og observasjon av foreskrevet medikamentell/medisinsk behandling som
ikke krever innleggelse pa sykehus:

Hjelp til & administrere medisiner:
Hovedregelen er at bruker tar hand om sine medisiner selv.

e Nar hjemmesykepleien tar over ansvaret for & administrere medisiner skal det
alltid veere skriftlig avtale mellom bruker, behandlende lege og
hjemmesykepleien.

e  Skriftlig oversikt over medisiner fra fastlege skal foreligge.

e Brukers medisiner skal forskriftsmessig oppbevares pa medisinrom eller i eget
hjem.

e Bruker holder dosett/dosedispenser selv og bekoster ny nar dette er ngdvendig.

Retningslinjer for oppfalging av prgver, undersgkelser, injeksjoner, blodprgver og
lignende:

Hovedregel er:

e Tjenester som for eksempel blodpraver og injeksjoner, ytes ikke dersom
bruker kan komme segq til lege

e Maling av blodtrykk, puls og blodsukker er undersgkelser vi gjgr som ledd i
en observasjon. Det skal faglig begrunnes og tidsavgrenses

e Folge til lege og sykehus utfares vanligvis ikke

Hjemmesykepleien trekker inn andre fagfolk der det er ngdvendig og samarbeider
tett med rehabiliteringsavdelingens fysioterapeuter og ergoterapeuter.

Begrensninger

e Auvtaler om fast klokkeslett kan sjelden gjares

e Brukere som trenger akutt medisinsk/kirurgisk behandling skal henvises til
spesialisthelsetjenesten

e Begrenset tilbud pa kveld, natt og helger
- da kun helt ngdvendig hjelp
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Soker/brukers rettigheter og plikter
e Sgker har rett til & f& informasjon om tjenesten og saksbehandlingen
e Sgker skal bli informert hvis saksbehandlingen tar lenger tid enn forventet
Saker har plikt til & gi beskjed hvis forutsetningene for sgknaden endres
Legeerklzering fra fastlege ma fglge sgknaden eventuelt ettersendes
Bruker kan forvente at tjenesten ytes i henhold til vedtak
Bruker kan forvente at hjemmesykepleier viser respekt overfor ham/henne og
hans/hennes privatliv
Det vil bli opprettet en primaerkontakt
e Bruker ma respektere at hiemmesykepleier ikke har lov til & motta penger og
gaver
e Som bruker ma du:
- sgrge for & gi beskjed dersom du av forskjellige arsaker ikke er tilstede ved
avtalt tid.
- sgrge for at veien til din bolig er fremkommelig sommer som vinter.
- veere villig til & installere hjelpemidler i hjemmet ditt til hjelp for deg selv, men
ogsa for a hindre arbeidsskader hos oss som hjelper deg.
- av sikkerhetsmessige arsaker, vaere villig til & ommgblere.
- sarge for at du stiller til radighet en del ngdvendig utstyr.
- respektere at vi har taushetsplikt og av den grunn ikke kan diskutere andre
brukere.

4.4.2 Psykiatrisk tjeneste

Formal

Gi mennesker med psykiske lidelser tjenester som kan bedre deres livskvalitet, bidra
til en mest mulig selvstendig og selvhjulpen tilvaerelse og i starst mulig grad
deltagelse i det vanlige livet i neermiljget.

Hvem far tjenesten

Innbyggere med psykiske lidelser og problemer som i betydelig grad hemmer deres
daglige tilveerelse og livsutfoldelse.

Innvilges fortrinnsuvis til personer som er utredet av lege og fatt konstatert en
diagnose som kan kategoriseres som psykisk lidelse.

Innhold i tjenesten

¢ Individuelle statte -og/eller veiledningssamtaler

e Andre individuelle tilbud: eksempelvis hjelp til praktisk tilrettelegging av
dagliglivets aktiviteter, statte til & mestre utfordringer i dagliglivet, individuelle
trimtilbud.

e Tilbud i grupper

e Hijelp til dosering av medisiner og injeksjon

e Tilbud om stgtte til pargrende/familie.

e Neert samarbeid med andre kommunale tjenester og gvrige offentlige
hjelpeinstanser.

e Hijelp til samordning av ulike tiloud nar behovene er omfattende og sammensatte.
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e Undervisning/veiledning til samarbeidspartnere i kommunen

Begrensninger

e Tjenesten gir tilbud primaert innenfor vanlig dagtid

e Tjenesten rettes hovedsaklig mot personer som er over 18 ar

e Brukere som trenger akutt psykiatrisk behandling, skal henvises til
spesialisthelsetjenesten

Soker/brukers rettigheter og plikter

e Sgker har rett til & fa informasjon om tjenesten og saksbehandlingen.

e Sgker skal bli informert hvis saksbehandlingen tar lenger tid enn forventet.

e Sgker har plikt til & gi beskjed til Omsorgsavdelingen hvis forutsetningen for
sgknaden endres.

e Legeerkleering fra fastlege ma falge sgknaden eventuelt ettersendes

e Bruker kan forvente at tjenesten ytes i henhold til vedtak

e Bruker kan forvente at psykisk helsearbeider viser respekt overfor ham/henne og
hans/hennes privatliv.

e Bruker ma respektere at psykisk helsearbeider ikke har lov til & motta penger og
gaver.

4.5 Avlastningstilbud for funksjonshemmede barn/unge

Lovgrunnlag
Tjenesten er hjemlet i Lov om sosiale tjenester § 4-3, jfr. 8 4-2 bokstav b.

Egenbetaling
Avlastning er gratis.

Klagemuligheter
Vedtak etter Lov om sosiale tienester kan paklages til Fylkesmannen. Klagefristen er
3 uker.

Formal

Formalet med avlastning er klart forebyggende ved at det skal gi kortvarige pauser i
omsorgsarbeidet for pargrende og andre som har omsorgsfunksjoner utover det som
ma anses som vanlig.

Hvem far tjenesten
Familier og enkeltpersoner som har et seerlig tyngende omsorgsarbeid.

Seerlig tyngende omsorgsarbeid defineres blant annet som:

Om sgkeren arbeider mange timer pr. maned med omsorgarbeidet.

Om omsorgsarbeidet er mer fysisk eller psykisk belastende enn vanlig.

Om omsorgarbeidet innebaerer mye nattarbeid eller avbrudd i nattesgvnen.
Hvordan omsorgarbeidet er fordelt over tid, om det skjer i perioder eller hele
tiden.

Om omsorgsarbeidet har veert eller forventes a vare i lang tid.

Om omsorgsarbeidet farer til sosial isolasjon og mangel pa ferie og fritid.

YV VVVYVY
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Viktige momenter som gjelder ved tildeling:

- Omsorgsarbeidet ma vurderes som saerlig tyngende

- Den omsorgstrengende ma veere helt avhengig av hjelp fra omsorgsyter for &
kunne bo hjemme

- Er avlastning ngdvendig for & imgtekomme omsorgsyters behov?

- I vurderingen av omsorgsbyrde vil det sees i forhold til andre offentlige tilbud
den omsorgstrengende har, eks skole, barnehage, stgttekontakt m.m.

- Omsorgsbehovet er slik at den omsorgstrengende ikke kan veere alene hele
eller deler av dggnet.

- Omsorgarbeidet kan veere av fysisk eller psykisk karakter og det ma medfare
betydelig starre behov for hjelp enn det som normalt forventes hos andre
barn/unge pa samme alder.

- Tilsyn i foresattes arbeidstid er ikke avlastning, men skal tildeles som praktisk
bistand.

Forhold til skole:

Barn med funksjonsnedsettelse som har behov for tilsyn far og/eller etter skolen, skal

benytte det ordinsere SFO tilbudet i kommunen nar dette er pent.

> Alle elever i Vestre Toten kommune pa trinn 1 til 4 kan sgke plass i SFO.

> | tillegg kan barn pa trinn 5 til 7 med seerskilte behov og/eller nedsatt
funksjonsevne sgke plass i SFO.

Forhold til folketrygden:

Stgnad til barnetilsyn skal hjelpe enslig mor eller far med & betale for tilsyn med

barnet slik at vedkommende kan jobbe, veere reell arbeidssgker eller veere under

utdanning. Som hovedregel kan stgnad fas til barnet har fullfart fierde skoleér.

Dersom barnet trenger vesentlig mer tilsyn enn jevnaldrende, kan stgnad ogsa fas

etter fierde skolear. NAV-kontoret kan gi neermere orientering om stgnaden, vilkar

etc.

Innhold i tjenesten

e Tilpasses sa langt det er mulig den enkeltes behov. Utformes i nzert samarbeid
med hjem og skole/barnehage.

Gi omsorgsmottaker tilfredsstillende omsorg.

Gi omsorgsmottakeren meningsfylt samveer og tilrettelagte aktiviteter.

Bidra til gkt egenutvikling, mestring og selvstendighet for omsorgsmottaker.
Folge planlagte aktiviteter som omsorgsmottaker ellers ville deltatt pa nar
han/hun er hjemme.

e Avlastningstilbudet skal gi trivsel og kontinuitet.

Typer avlastning

Avlastning kan gis bade i private hjem og i seerskilte kommunale tiltak.

Avlastning kan veere i form av dag, kveld eller dagnopphold.

e Hjemmeavlastning.
Avlastningsopphold hjemme hos en familie eller hos den omsorgstrengende.
Satser for godgjaring til privat avlaster er pr. 31.08.10 kr. 2676,- pr helg + kr. 50,-
pr. dggn i utgiftsdekning.

e Avlastning i Kirkeveien 10.
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Kirkevn. 10 er apent fra onsdag ettermiddag til tirsdag morgen annenhver uke,
samt fredag til sendag hver 4. uke. Til sammen 3 av 4 helger pa 4 uker.

Begrensninger

e Det finnes til enhver tid et bestemt antall tilgjengelige plasser.

e Avlastningstilbudet i Kirkevn. 10 er normalt ikke apent pa dagtid hverdager.

e Vikan ikke garantere at alle med behov for avlastning i Kirkevn. far avlastning pa
helg

e Tilgang pa avlastningsfamilier/personer og plasser kan fare til noe ventetid pa
tienesten.

Seker/brukers rettigheter og plikter

e Sgker har rett til & fa informasjon om tjenesten og saksbehandlingen.
Sgker skal bli informert hvis saksbehandlingen tar lenger tid enn forventet.
Sgker har plikt til & gi beskjed hvis forutsetningene for sgknaden endres.
Legeerklzering fra fastlege ma fglge sgknaden eventuelt ettersendes
Bruker ma selv ha med:

Lommepenger, medisiner ved behov, eventuelt bleier og ngdvendige
toalettartikler.

4.6 Omsorgslgnn

Lovgrunnlag
Tjenesten er hjemlet i Lov om sosiale tjenester 8 4-3, jfr. 8 4-2 bokstav e. Jfr.
Rundskriv 1-42/98.

Klagemuligheter:
Vedtak etter Lov om sosiale tjenester kan paklages til Fylkesmannen. Klagefristen er
3 uker.

Formal
Lann til personer som har seerlig tyngende omsorgsarbeid.

Hvem far tjenesten
Omsorgslgnn kan gis til personer som har et seerlig tyngende omsorgsarbeid over
lang tid.

Andre tiltak som skal vurderes er for eksempel avlastningstiltak, plass i institusjon
eller bolig med heldggnstjenester, stattekontakt og praktisk bistand og oppleering.

Det er en forutsetning at omsorgsyter utfgrer omsorgsarbeid som ellers ville hgre inn
under helse -og sosialtjenesten i kommunen.

Det tas utgangspunkt i:

e Brukerens situasjon og omsorgsbehov.

e Omsorgsoppgavenes karakter (spesielt belastende fglelsesmessig og/eller
fysisk), omfang og forventet varighet.
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Grad av sosial isolasjon.

Hva som er vanlige omsorgsoppgaver for barn/ungdom etter alderen.
Om tjenesten skal veere et supplement eller en erstatning for ordinaere
hjemmetjenester/andre kommunale tjenester.

Det legges vekt pa:

Om omsorgsarbeidet er saerlig tyngende.

Om omsorgsarbeidet gjelder ngdvendige omsorgsoppgaver.

Om omsorgen fra omsorgsyter er det beste for den som trenger hjelp.
Om pargrende har hovedansvaret for omsorgen.

Innhold i tjenesten

Omsorgslgnn er et gkonomisk bidrag til den som yter pleie til naere pararende
eller andre.

Omsorgsyter gis godtgjaring tilsvarende hjemmehjelpers lgnn.

Omsorgslgnn regnes som inntekt etter skattelovgivningen.

Ny vurdering foretas ved endring av omsorgsyters og/eller omsorgstrengendes
situasjon.

Omsorgslgnn opphgrer umiddelbart og uten forutgdende oppsigelse nar den
omsorgstrengendes behov forsvinner.

Begrensninger

Omsorgslagnn er ikke en ytelse den enkelte har krav pa etter loven og omfanget
av ytelsen bestemmes ut i fra den omsorgstrengendes behov og kommunens
gkonomi.

Kommunen kan tilby annen hjelp nar dette anses som det beste for den
omsorgstrengende, eller innebeerer en bedre utnyttelse av kommunens ressurser.
| Vestre Toten kommune tilsvarer full omsorgslgnn for tiden 40 timer i maneden.

Seker/brukers rettigheter og plikter

Sgker har rett til & fa informasjon om tjenesten og saksbehandlingen.

Sgker skal bli informert hvis saksbehandlingen tar lenger tid enn forventet.

Bade omsorgsyter og omsorgsmottaker kan sgke.

Swgknaden skal inneholde en utfyllende beskrivelse av hjemmesituasjonen,
tidsestimat fra sgker med dggn og ukeplan samt legeerklaering
Omsorgsmottaker skal ha sgkt trygdekontoret om hjelpestgnad til tilsyn og pleie.
| de tilfeller den omsorgstrengende innlegges i institusjon, sykehus med videre,
skal dette varsles av den som er tildelt omsorgslgnn. Dette gjelder ogsa dersom
tilstanden til den omsorgstrengende endrer seg.

Omsorgslgnn innvilges for 6 maneder og utbetales fra den dato sgknaden er
mottatt i Omsorgsavdelingen

Timelister ma leveres omsorgsavdelingen far den 15. hver maned.
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4.7 Dagsenter/dagtilbud

Lovgrunnlag
Dagsenter/dagtilbud er ikke lovpalagt

Klagemuligheter
Vedtaket kan paklages til kommunal klagenemnd. Forvaltningslovens § 28.
Klagefristen er 3 uker.

4.7.1 Kirkeveien 10

Formal
Gi et meningsfylt og stimulerende aktivitets -og utviklingstilbud til svaktfungerende
utviklingshemmede og multifunksjonshemmede.

Hvem far tjenesten
Svaktfungerende utviklingshemmede og multifunksjonshemmede som bor i
kommunen og har behov for et tilbud pa dagtid. Gjelder ikke de som omfattes av
skole- eller sysselsettingstilbud.
Innhold i tjenesten
e Tilpasses den enkeltes behov innenfor en rekke ulike omrader i samarbeid med
naerpersoner til den enkelte. For eksempel:
- Kommunikasjon
- Dagliglivets ferdigheter
- Sosiale ferdigheter
- Mobilitet og fysiske ferdigheter
- Spill og formingsaktiviteter
- Uteaktiviteter
Sansestimulering
o Tllbudet gis bade individuelt og i gruppe
e Dagsenteret skal legge vekt pa den enkeltes mulighet for sosial kontakt,
opplevelser, trivsel og utvikling.
e For a opprettholde optimal egenomsorg, skal tienesteyteren i minst mulig grad ta
over funksjoner brukeren selv kan utfgre
e Lunsj og drikke i lgpet av dagen.

Begrensninger:

¢ Det finnes til enhver tid et bestemt antall plasser.

e Dagsenteret er apent fra kl. 09.00 — 13.30 mandag til fredag.

e Dagsenteret er stengt 4 uker i fellesferien og i forbindelse med hgytider.
e Transport ma besgrges selv.

Soker/brukers rettigheter og plikter

e Sgker har rett til & f informasjon om tjenesten og saksbehandlingen.

e Sgker skal bli informert hvis saksbehandlingen tar lenger tid enn forventet.
e Sgker har plikt til & gi beskjed hvis forutsetningene for sgknaden endres.
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e Brukere som far innvilget dagtilbud og uteblir over lengre tid/ikke benytter tilbudet
regelmessig, kan miste tilbudet
e Som bruker ma du:
- sgrge for at det blir gitt beskjed til dagsenteret dersom du ikke kommer til
avtalt tid og ved sykdom
- ta med innesko, samt eventuelt tgyskift
- ta med medisiner som du ma ha i lgpet av dagen

Egenbetaling

e Brukerne betaler p.t kr. 30,- pr. dag for mat og drikke.
e Ved utflukter blir kostnadene fordelt pa brukerne.

e Regning sendes en gang pr. mnd.

4.7.2 Psykiatrisk dagsenter

Formal
Gi et meningsfylt og stimulerende aktivitets -og utviklingstilbud til mennesker med
alvorlig psykisk lidelse.

Hvem far tjenesten
Mennesker med alvorlig psykisk lidelse som bor i kommunen og har behov for et
tilbud pa dagtid.

Innhold i tjenesten
e Tilpasses den enkeltes behov. For eksempel:
- Kommunikasjon
- Dagliglivets ferdigheter
- Sosiale ferdigheter
- Mobilitet og fysiske ferdigheter
- Spill og formingsaktiviteter
- Uteaktiviteter
- Kursaktiviteter
e Tilbudet gis bade individuelt og i gruppe
e Dagsenteret skal legge vekt pa den enkeltes mulighet for sosial kontakt,
opplevelser, trivsel og utvikling.
e Tjenesteyterne skal i minst mulig grad ta over funksjoner brukeren selv kan
utfgre, men legge vekt pa & stimulere brukernes egenmestring blant annet
gjennom veiledning og psykisk statte

Begrensninger:

e Dagsenteret har 6 plasser 5 dager pr. uke. Dagene er delt i to, slik at det gis
tilbud om halve dager ut fra den enkelte brukers behov

e Dagsenteret er apent fra kl. 09.00 — 15.00 mandag til fredag.

e Dagsenteret er stengt i forbindelse med hgytider.

Soker/brukers rettigheter og plikter
e Sgker har rett til & f informasjon om tjenesten og saksbehandlingen.
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e Brukere som far innvilget dagtilbud og uteblir over lengre tid/ikke benytter tilbudet
regelmessig, kan miste tilbudet
e Som bruker ma du:
- sgrge for at det blir gitt beskjed til dagsenteret dersom du ikke kommer til
avtalt tid og ved sykdom
- ta med medisiner som du ma ha i lgpet av dagen

Egenbetaling

e Brukerne betaler p.t kr. 30,- pr. dag for mat og drikke.
e Ved utflukter blir kostnadene fordelt pa brukerne.

e Regning sendes en gang pr. mnd.

4.7.3 Mgteplassen

Formal
Gi et meningsfylt og stimulerende aktivitets -og utviklingstilbud til mennesker som har
en psykisk lidelse.

Hvem far tjenesten
Mennesker med en psykisk lidelse som er bosatt i kommunen og har behov for et
tilbud pa dagtid.

Innhold i tjenesten
e Mgteplassen og samarbeidende parter skal engasjere/involvere brukeren til
deltakelse i den daglige driften og vektlegge den enkeltes mulighet for sosial
kontakt, opplevelser, trivsel og utvikling.
e Brukeren egne ressurser skal vektlegges.
e Tilbudet gis bade individuelt og i gruppe tilpasset den enkeltes behov.
For eksempel:
- Kommunikasjon
- Dagliglivets ferdigheter
- Sosiale ferdigheter
- Mobilitet og fysiske ferdigheter
- Spill -og formingsaktiviteter
- Auvis, data og internett
- Enkelt kafe -og matsalg
- Trim -og treningstilbud
- Tur -og uteaktiviteter
- Kursaktiviteter
- Tilbud gjennom samarbeidende parter

Begrensninger:

e Mgteplassen er et apent lavterskeltiloud 5 dager pr. uke

e Mateplassen er vanligvis apen fra kl. 09.00-15.00 mandag til fredag. Kan ha
utvidet apningstid etter aktivitetsplan

e Mgteplassen kan ha endret apningstid i forbindelse med haytider/ferier

Seker/brukers rettigheter og plikter
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Bruker har rett til & f& informasjon om tilbudet

Bruker ma medbringe ngdvendige medisiner

Bruker ma melde forfall ved uteblivelse fra pameldte aktiviteter
Bruker har medansvar for & bidra til en positiv utvikling av tiloudet

Egenbetaling

Tilbudet er gratis

Det er mulighet for & kjgpe mat og drikke

Ved utflukter blir kostnadene fordelt pa brukerne

Brosjyre om tilbudet er under utarbeidelse.

4.7.4 Grgnn Omsorg

i:ormél
Gi arbeidstreningstilbud til mennesker som er eller har veert i behandling for psykiske
lidelser.

Hvem far tjenesten

Mennesker som er/eller har vaert i behandling for psykiske lidelser og som gnsker a
komme over i en mer normalisert livssituasjon med meningsfylte og stimulerende
arbeidsoppgaver. Ma veere bosatt i kommunen og ha behov for et tilbud pa dagtid.

Innhold i tjenesten
e Grgnn Omsorg tilbyr et allsidig arbeidstreningstilbud pa Lunde gérd.
e Brukers egne ressurser og kompetanse skal vektlegges for en utvikling i trygge
omgivelser.
e Tilbudet gis bade individuelt og i gruppe tilpasset den enkeltes behov.
For eksempel:
- Husdyrstell
- Bruk av traktor
- Planteproduksjon
- Vedlikeholdsarbeid
- Skogkulturarbeid og kulturlandskapspleie
- Vedproduksjon -og salgsproduksjon
- Friluftsaktiviteter
- Slakting, baking, kosthold og matstell
- Bedriftsbesgk
- Spesielle oppdrag utenfor Lunde gard
- Kontakt med barn gjennom gardsbarnehagen

Informasjonsbrosjyre om tilbudet er utarbeidet.

Begrensninger:

e Grgnn Omsorg, Lunde gard, har 5 dagplasser, 2 dager pr. uke
e Apent fra kl. 10.00 -14.00, mandag og torsdag.

e Tilbudet er stengt i forbindelse med
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Soker/brukers rettigheter og plikter

e Sgker har rett til & f informasjon om tjenesten og saksbehandlingen.

e Sgker skal bli informert hvis saksbehandlingen tar lenger tid enn forventet.

e Sgker har plikt til & gi beskjed hvis forutsetningene for sgknaden endres.

e Brukere som far innvilget tilbud og uteblir over lengre tid/ikke benytter tilbudet
regelmessig, kan miste tilbudet

e Som bruker ma du:
- sgrge for at det blir gitt beskjed til Grann Omsorg, Lunde gard, tif. 97 69 77 38

dersom du ikke kommer til avtalt tid og ved sykdom

- ta med medisiner som du ma ha i lgpet av dagen

e Bruker mottar oppmuntringspenger.

Egenbetaling
Tilbudet er gratis.

4.8 Dagplass

Lovgrunnlag
Dagplassttilbud er ikke lovpalagt

Klagemuligheter
Vedtak kan paklages til kommunal klagenemnd. Forvaltningslovens § 28.
Klagefristen er 3 uker.

4.8.1 Raufosstun sykehjem med/uten rehabiliteringstilbud

Formal

e Forebygge ensomhet/isolasjon ved a gi fysisk, psykisk og sosial stimulering.
e Avlastning for pargrende.

e Brukeren trives og faler seg trygg.

e Starst mulig selvstendighet i dagliglivet.

Nar kan det sgkes om rehabiliteringsplass?

e Etter en akutt sykdom eller skade

e Sviktende helse over tid.

e Om situasjonen tilsier at det trengs rad og hjelp til & mestre hverdagen bedre.

Hvem far tjenesten

Dagavdelingen gir tilbud til eldre og trygdede som bor hjemme og som pa grunn av
sin livssituasjon trenger sosial stimulering og aktivisering.

Tilbudet gis inntil 3 mnd. om gangen, 1 dag pr. uke.

Tilbudet om dagrehabilitering gis 1 dag pr. uke i 4 uker med mulighet til forlengelse.
Innhold i tjenesten

e Sosial stimulering
e Hijelp til & opprettholde og forbedre funksjonsniva
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Rad og veiledning om erneering

Enkle aktiviteter

Nyhetsorientering

Har -og fotpleie mot betaling

Fysioterapi etter henvisning fra lege 2 dager i uka

Erneeringsrike maltider

Gjelder dagrehabilitering:

Tilbudet er tverrfaglig. Det vil bli utarbeidet en tverrfaglig plan for rehabiliteringen.

Dagavdelingen er ansvarlig for henting og bringing til og fra hjemmet.

Begrensninger

e Det er begrenset til 12 plasser 2 dager i uken og 8 plasser 1 dag i uken (inkl. 3
plasser dagrehab.)

o Apningstid mandag, tirsdag og onsdag kl. 08.30/09.00-15.00/15.30.

e Kan ikke faglge til tannlege, lege, fysioterapi, fotpleier eller frisgr som ligger utenfor
institusjon.

Sgker/brukers rettigheter og plikter

e Sgker har rett til & fa informasjon om tjenesten og saksbehandlingen.

o Sgker skal bli informert hvis saksbehandlingen tar lenger tid enn forventet.

e Sgker har plikt til & gi beskjed til omsorgsavdelingen hvis forutsetningene for
sgknaden endres.

e Brukere som far innvilget dagplass og uteblir over lengre tid/ikke benytter
tilbudet regelmessig, kan miste tilbudet

e Brukere som har vedtak om dagplass, men har tilbud om Kkorttidsplass i
perioder, benytter ikke dagplassen i disse periodene

e Som bruker ma du:

- sgrge for at det blir gitt beskjed til dagavdelingen, Raufosstun tif. 61 19 90 06,
senest samme morgen, dersom du er forhindret fra @ komme en eller flere
dager

- ta med innesko, samt eventuelt tayskift

- ta med medisiner som du ma ha i lgpet av dagen

Egenbetaling

e Satser for egenandel indeksreguleres arlig. Kostnaden inkluderer mat og
transport

e Regning sendes en gang pr. mnd.

4.8.2 Erindringssenteret Gimle sykehjem

Formal

Gi hiemmeboende aldersdemente et tilbud som gker livskvaliteten og muligheten til &
bo hjemme sa lenge som mulig.

Avlastning for pargrende.

Hvem far tjenesten
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e Hoveddiagnosen skal veere aldersdemens.

e Vedkommende skal veere forholdsvis fysisk frisk og mobil.

Innhold i tjenesten

e Mulighet til & utsette demensutviklingen ved stimulerende tiltak som sosialt
samveer, fellesskap og tilbud om deltagelse i ulike aktiviteter.

e Tjenesteyter skal bidra til & opprettholde optimal egenomsorg ved i minst mulig
grad ta over funksjoner brukeren selv kan utfgre

¢ Individuelt tilpassede aktiviteter, i samsvar med tidligere livsstil.

e Erindringsarbeid er en metode vi bruker for a gjenkalle og formidle personlige og
felles kulturelle minner

e Erneeringsrike maltider

e Omsorgsavdelingen har ansvar for henting og bringing

Begrensninger

e P.t. 6 dagplasser inntil 5 dager pr. uke.

e Apningstid kl. 08.30-15.30.

e Kan ikke fglge til tannlege, lege, fysioterapi, fotpleier eller frisar som ligger utenfor
institusjon.

Sgker/brukers rettigheter og plikter
e Sgker har rett til & fa informasjon om tjenesten og saksbehandlingen.
e Sgker skal bli informert hvis saksbehandlingen tar lenger tid enn forventet.
e Sgker har plikt til & gi beskjed til omsorgsavdelingen hvis forutsetningene for
sgknaden endres.
e Brukere som far innvilget dagplass og uteblir over lengre tid/ikke benytter tilbudet
regelmessig, kan miste tilbudet
e Brukere som har vedtak om dagplass, men har tilboud om korttidsplass i perioder,
benytter ikke dagplassen i disse periodene
e Som bruker ma du:
- ta med innesko, samt eventuelt tgyskift
- ta med medisiner som du ma ha i lgpet av dagen
- gi beskjed til Erindringssenteret senest samme morgen tif.: 61 15 92 22 eller
tif. 61 15 92 10, helst far kl. 08.30, dersom du er forhindret fra & komme en
eller flere dager

Egenbetaling

e Satser for egenandel indeksreguleres arlig. Kostnaden inkluderer mat og
transport.

e Regning sendes en gang pr. mnd.

4.9 Korttidsopphold i institusjon

Lovgrunnlag
Tjenesten er hjemlet i Lov om helsetjenesten i kommunene 8§ 1-3 og 8§ 2-1 eller Lov
om sosiale tjenester 8§ 4-3 jfr. § 4-2 bokstav b (avlastning).

Klagemuligheter
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e Vedtak etter Lov om sosiale tjenester kan paklages til Fylkesmannen.
Klagefristen er 3 uker.

e Vedtak etter Lov om helsetjenesten i kommunene kan paklages til Helsetilsynet.
Klagefristen er 3 uker.

Formal

Forebyggende tiltak for & kunne bo hjemme lengst mulig.

Kortidsopphold er et tidsbegrenset opphold som tilbys nar det i en kortere periode er
behov for heldggns omsorg i institusjon. Korttidsopphold kan tildeles ut i fra
forskjellige kriterier og malsettinger.

Typer korttidsopphold

¢ Rehabiliteringsplass (Raufosstun)
Korttidsopphold, utredning/behandling
Avlastning

Kriseplass (Gimle)

Korttidsopphold, annet

Korttidsopphold innvilges vanligvis for 2 uker.
Kriseplassene brukes vanligvis for opphold 1-3 dagn.

Hvem far tjenesten

Tjenesten tildeles ut fra en faglig vurdering og prioritering til brukere, uavhengig av
alder, som for eksempel:

e har behov for & fa kartlagt og vurdert helsetilstand, evne til egenomsorg, og behov
for tienester. For eksempel etter utskrivelse fra sykehus.

trenger opptrening/vedlikeholdstrening.

trenger sosial stimulering.

har pargrende som trenger avlastning.

har akutt behov for institusjonsplass.

Forhold som kan gi rett til kortidsopphold:

- Medisinsk behandling, pleie og tilsyn som ikke krever sykehusinnleggelse,
men hvor det er behov for helsetjenester i institusjon i en periode.

- Utredning og observasjon.

- Vurdering av tilstand og funksjonsniva fysisk og mentalt med tanke pa
behandling, tiltak og fremtidige omsorgsbehov.

- Medisinsk behandling og korttidspleie for kronisk syke og personer med
komplekse og sammensatte behov.

- Hjemmeboende med kroniske sykdommer som i perioder har behov for ekstra
tilsyn og behandling dggnet rundt

- Etterbehandling og viderefgring av behandling og pleie etter sykehusopphold.
Dette kan innebaere medisinsk behandling med samtidig kontinuerlig
sykepleiefaglig observasjon.

- Rehabilitering

- Pleie og omsorg ved livets slutt

- Opphold hvor malet er & lindre pasientens fysiske smerter og andre
plagsomme symptomer
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Forhold som ikke gir rett til kortidsopphold:

- Omsorgstjenesten vurderer om ngdvendig helsehjelp kan gis i hjemmet. Der
hvor denne hjelpen kan gis pa forsvarlig vis i eget hjem har ikke sgkeren krav
pa korttidsopphold.

- Der helsetilstanden etter faglige vurderinger tilsier at sgker har behov for
tjienester pa et hayere niva (sykehus)

- Der behovet for oppholdet er begrunnet med ensomhet og mangel pa sosial
stimulering. Da skal det farst vurderes behov for andre typer tjenester pa et
lavere niva.

Innhold i tjenesten

Mulighet til & ivareta sin egenomsorg.

Mulighet til & opprettholde og forbedre funksjonsniva.

Hjelp til personlig hygiene etter behov.

Erneeringsrike maltider.

Hjelp ved maltider etter behov.

Hjelp til av - og pakledning etter behov.

Medisiner og medisinsk forbruksmateriell etter behov.
Fysio -og ergoterapi ut fra faglig vurdering.

Legetjenester etter behov.

Tilbud om kjgp av fotterapi -og frisgrtjenester.

Mulighet for samveer, sosial kontakt, fellesskap og aktivitet.
Kartlegging og tilrettelegging av hjelpetiltak i hjemmet.

For & kunne opprettholde optimal egenomsorg, skal tienesteyteren i minst mulig
grad ta over funksjoner brukeren selv kan delta i.

Begrensninger
e Det finnes et visst antall plasser.
e Kun vask av privat tgy som taler vaskemaskin/tarketrommel.

Soker/brukers rettigheter og plikter

e Sgker har rett til & fa informasjon om tjenesten og saksbehandlingen.

e Sgker skal bli informert hvis saksbehandlingen tar lenger tid enn forventet.

e Sgker har plikt til & gi beskjed til omsorgsavdelingen hvis forutsetningen for
sgknaden endres.

e Sgker ma s@arge for at alt tay er merket far innleggelse.

e Legeopplysninger ma foreligge far innleggelse.

e Alle pasienter som sgker institusjonsopphold fra sykehuset skal som hovedregel
fa korttidsvedtak. Omsorgsavdelingen vurderer selv pasientens omsorgsniva.

e Tilbud om korttidsopphold gis pa den institusjonen det er ledig plass. De som
takker nei, mister tilbudet.

Egenbetaling

Niva for egenbetaling fastsettes av Kommunestyret i henhold til Forskrifter 26. april
1995 nr.392 om beregning av fribelgp og vederlag for korttidsopphold og dag -og
nattopphold i institusjoner, jfr. Lov om helsetjenesten i kommunen, § 2-3.
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Etter 60 dggn har kommunen anledning til & beregne vederlag som ved
langtidsopphold, jfr. Forskrift om vederlag for opphold i institusjon, jfr. Lov om
helsetjenesten i kommunen § 2-3.

Regning sendes en gang pr. mnd.

Dette gjelder alle typer opphold med unntak av avlastningsplass som er gratis.

4.10 Langtidsopphold i sykehjem

Lovgrunnlag
Tjenesten er hjemlet i Lov om helsetjenesten i kommunene 8§ 1-3 og § 2-1.

Klagemuligheter
Vedtak etter Lov om helsetjenester i kommunene kan paklages til Helsetilsynet.
Klagefristen er 3 uker.

Formal

Gi langtids tilbud for syke og pleietrengende mennesker med omfattende
funksjonssvikt og som har behov for dggnkontinuerlig pleie og tilsyn.
Langtidsopphold i institusjon skal i begrenset grad benyttes som varig botilbud, og da
kun for spesielle brukergrupper/tilstander

Typer tilbud
e Raufosstun sykehjem
e Gimle sykehjem

Hvem far tjenesten

e Mennesker med kronisk somatisk, event. psykisk, sykdom uavhengig av alder.

e Mennesker som pa grunn av alderdomssvekkelse og eventuelt sykdom har stort
behov for medisinsk behandling, tilsyn og sykepleie.

Tjenesten tildeles utfra en faglig vurdering av hjelpebehov og helsetilstand.

Det tas hensyn til sgkerens:
- evne til egenomsorg
- mentale tilstand
- behov for medisinsk faglig oppfalging
- nettverk og dets omsorgsevne
- boforhold

Innvilges kun der det er konstatert at hjelpebehovet ikke kan ivaretas pa et annet
omsorgsniva.

Dersom den medisinske tilstanden og hjelpebehovet forandrer seg, kan det bli aktuelt
a flytte til et annet tilbud som ivaretar beboerens behov pa en faglig riktigere mate.
Sweknad om overflytting behandles av Inntaksteamet.
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Forhold som ikke gir rett til langtidsopphold:
- Sgkere som kan gis et faglig forsvarlig tjenestetilbud pa et lavere/annet
omsorgsniva

Innhold i tjenesten

Mulighet til & ivareta sin egenomsorg

Hjelp til personlig hygiene -og toalettbesgk etter behov

Hjelp til av -og pakledning etter behov

Ernaeringsrike maltider

Hjelp ved maltider etter behov

Legetjenester etter behov. Fast lege hver uke

Medisiner og medisinsk forbruksmateriell etter behov

Sykepleiefaglig oppfalging. Avdelingene har primeersykepleie. En pleier har
ansvar for bestemte pasienter slik at kontinuiteten ivaretas rundt pasienten
Fysio -0og ergoterapi ut fra faglig vurdering

Tilbud om kjgp av fotpleie og frisgrtjenester

Tilbud om gratis tannpleie og behandling

Mulighet for samveer, sosial kontakt og fellesskap

For & kunne opprettholde optimal egenomsorg, skal tienesteyteren i minst mulig
grad ta over funksjoner brukeren selv kan delta i.

Begrensninger

e Det finnes et bestemt antall plasser

e Dersom pasienten gnsker alternative behandlingsformer, ma pasienten selv
betale

e Privat tgy ma tale vask i vaskemaskin og bruk av tgrketrommel

e Transportutgifter til private besgk ma pasienten selv betale

e Rayking er ikke tillatt pa rommet. Raykerom finnes

Sogker/brukers rettigheter og plikter

e Sgker har rett til & f& informasjon om tjenesten og saksbehandlingen.

e Sgker skal bli informert hvis saksbehandlingen tar lenger tid enn forventet.

e Sgker har plikt til & gi beskjed til omsorgsavdelingen hvis forutsetningene for
sgknaden endres.

e Legeopplysninger ma foreligge far innleggelse.

¢ Alle pasienter som sgker institusjonsopphold fra sykehuset skal som
hovedregel fa korttidsvedtak. Omsorgsavdelingen vurderer selv pasientens
omsorgsniva.

e Privat tgy skal merkes av pasient eller pargrende. Tgynummer fas kjgpt pa
sykehjemmet.

Egenbetaling

For tjenesten betales et vederlag i henhold til forskrift gitt av Sosial —og
helsedepartementet 26. april 1995, i medhold av Lov om helsetjenester i kommunen
8§ 2-3 og 6-9.

Den farste maneden er gratis dersom sgker ikke har hatt 60 dager pa
korttidsopphold innevaerende kalenderar.

38



4.11 Langtidsopphold for mennesker med demens

Lovgrunnlag
Tjenesten er hjemlet i Lov om helsetjenesten i kommunene § 1-3 og § 2-1.

Klagemuligheter
Vedtak etter Lov om helsetjenester i kommunene kan paklages til Helsetilsynet.
Klagefristen er 3 uker.

Formal
Gi mennesker med demens en best mulig livskvalitet og botilbud i alle faser av
sykdommen.

Typer tilbud
e Gimle, avd. 6:
Plasser for mennesker med demens i en tidlig fase av sykdommen
e Gimle, avd. 4:
Skjermet enhet for mennesker med demens
e Gimle, avd. 5:
Psykogeriatrisk avdeling

Hvem far tjenesten

e Hoveddiagnosen skal vaere demens og/eller av psykiatrisk art (psykogeriatrisk
avdeling).

e Diagnosen skal veere fastlagt far innflytting, eller utredning skal skje sa raskt som
mulig.

Tjenesten tildeles ut fra en faglig vurdering av hjelpebehov og helsetilstand.

Dersom den medisinske tilstanden og hjelpebehovet forandrer seg, kan det bli aktuelt
a flytte til en annen avdeling/botilbud som ivaretar beboerens behov pa en faglig
riktigere mate.

Sweknad om overflytting behandles i Inntaksteam.

Innhold i tjenesten

e Mulighet til & utsette demensutvikling ved stimulerende tiltak som sosial samveer,
fellesskap og tilbud om deltagelse i ulike aktiviteter

o Daglige aktiviteter tilpasset den enkelte (for eksempel husarbeid)

Erindringsarbeid er en metode som benyttes for & gjenkalle og formidle

personlige og felleskulturelle minner

Mulighet til & ivareta sin egenomsorg

Hjelp til personlig hygiene -og toalettbesgk etter behov

Hjelp til av -og pakledning etter behov

Erneeringsrike maltider

Hjelp ved maltider etter behov

Legetjenester etter behov. Tilsynslege hver uke

Medisiner og medisinsk forbruksmateriell etter behov

Fysio -og ergoterapi ut fra faglig vurdering

Tilbud om kjgp av fotpleie og frisgrtjenester

Tilbud om gratis tannpleie og behandling
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e For a kunne opprettholde optimal egenomsorg, skal tjenesteyteren i minst mulig
grad ta over funksjoner brukeren selv kan delta i.

Begrensninger

e Det finnes et bestemt antall plasser

e Kun vask av privat tgy som taler vaskemaskin/tarketrommel
e Transportutgifter til private besgk ma pasienten selv betale

Soker/brukers rettigheter og plikter

e Sgker har rett til & fa informasjon om tjenesten og saksbehandlingen.

e Sgker skal bli informert hvis saksbehandlingen tar lenger tid enn forventet.

e Sgker har plikt til & gi beskjed til omsorgsavdelingen hvis forutsetningene for
sgknaden endres.

e Legeopplysninger ma foreligge far innleggelse.

e Bruker/pargrende ma sgrge for at tayet er merket fgr innleggelse.
Taynummer kjgpes pa sykehjemmet.

Egenbetaling:

For tjenesten betales et vederlag i henhold til forskrift gitt av Sosial -og
helsedepartementet 26. april 1995, i medhold av Lov om helsetjenester i kommunen
8§ 2-3 og 6-9.

Den fgrste maneden er gratis dersom sgker ikke har hatt 60 dager pa
korttidsopphold inneveerende kalenderar.

4.12 Boliger/botilbud

4.12.1 Omsorgsbolig

| Vestre Toten kommune er det kun boliger med heldggns stedlig bemanning som
har betegnelsen omsorgsbolig.

i:ormé’ll
Langvarig botilbud for mennesker som har et omsorgsbehov som gjar tjenester med
heldagns bemanning ngdvendig.

Typer tilbud

Pr. d.d er det etablert omsorgsboliger for eldre, mennesker med psykiske lidelser og
innen miljgarbeid (mennesker med seerskilte behov). Disse befinner seg pa Eina,
Baverbru, Reinsvoll og Raufoss.

Det er utarbeidet egne informasjonsbrosjyrer for de enkelte omsorgsboligene med
naermere beskrivelse av boligene og innhold.

Hvem far tjenesten

Tjenesten tildeles ut fra en faglig vurdering av hjelpebehov og helsetilstand.
Kriterier for & fa innvilget omsorgsbolig, er at sgker har et omsorgsbehov som gjar
tienester med heldggns-bemanning ngdvendig.

Det kan veere utrygghet, fysiske, psykiske eller sosiale funksjonsvansker.
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Ved endring av behov, vil det kunne bli vurdert et annet botilbud.

Omsorgsbolig kan ogsa tildeles ektepar/samboere hvor den ene eller begge fyller
kriteriene for tildeling. Dersom kun den ene fyller kriteriene og denne faller fra, vil
gjenlevende ektefelle ikke kunne paregne og fortsatt bli boende i omsorgsboligen

Tildeling blir vurdert ut fra sgkerens behov, og ikke nar behovet ble meldt/nar det ble
sokt.

Forhold som ikke gir rett til omsorgbolig:
- Sgkere som kan gis et faglig forsvarlig tjenestetilbud pa et lavere/annet
omsorgsniva

Innhold i tjenesten

e Mulighet til & ivareta sin egenomsorg

Hjelp til personlig hygiene -og toalettbesgk etter behov

Hjelp til av -og pakledning etter behov

Hjelp ved maltider etter behov

Mulighet for samveer, sosial kontakt og fellesskap

For & kunne opprettholde optimal egenomsorg, skal tienesteyteren i minst mulig
grad ta over funksjoner brukeren selv kan delta i

Begrensninger
e Det finnes et bestemt antall boliger
e Leilighetene er stort sett umgblerte

Soker/brukers rettigheter og plikter

e Sgker har rett til & fa informasjon om tjenesten og saksbehandlingen.

e Sgker skal bli informert hvis saksbehandlingen tar lenger tid enn forventet.

e Sgker har plikt til & gi beskjed til omsorgsavdelingen hvis forutsetningene for

sgknaden endres.

Legeopplysninger ma foreligge sammen med sgknaden

Bruker leier leiligheten.

Bruker bestemmer i stor grad dggnrytme.

Bruker kan velge om han/hun vil delta i felles aktiviteter der dette finnes eller

ordne seg selv i leiligheten.

Hjemmetjenester innvilges pa samme vilkar som for andre hjemmeboende.

e Bruker kan fa individuelt tilpassede hjelpemidler pa lik linje med andre
hjemmeboende.

Lovgrunnlag
Omsorgsbolig er ikke en lovpalagt tjeneste.

Egenbetaling

Husleie inkl. kommunale avgifter, vedlikehold og vakimestertjeneste. Husleien
varierer. Betaling for hjemmetjenester etter de retningslinjer som til enhver tid gjelder.
Betaling for medisiner/legetilsyn som for andre hjemmeboende.

Andre utgifter: stram, mat, telefon, aviser m.m. betales av brukeren selv.
Boligkontoret, event. Omsorgsavdelingen, kan tilby hjelp med sgknad om bostgtte.

41



Klagemuligheter:
Vedtak kan paklages til kommunal klagenemnd. Forvaltningslovens § 28.
Klagefristen er 3 uker.

4.12.2 Trygdeboliger

Formal
Tilbud for mennesker som trenger en tilrettelagt bolig.

Typer tilbud

Pr. d.d finnes det trygdeboliger for eldre, mennesker med psykiske lidelser og innen
miljgarbeid (mennesker med saerskilte behov). Disse befinner seg pa Eina,
Baverbru, Reinsvoll og Raufoss.

Det er utarbeidet egne informasjonsbrosjyrer for de enkelte trygdeboligene med
naermere beskrivelse av boligene og innhold.

Hvem far tjenesten

Tjenesten tildeles utfra en faglig vurdering av hjelpebehov og helsetilstand.

Kriterier for & fa innvilget trygdebolig er at sgker har et omsorgsbehov som gjgr at en
tilrettelagt bolig er ngdvendig.

Det kan veere utrygghet, fysiske, psykiske eller sosiale funksjonsvansker.

Ved endring av behov, vil det kunne bli vurdert et annet botilbud.

Tildeling blir vurdert ut fra sgkerens behov, og ikke nar behovet ble meldt/nar det ble
sokt

Begrensninger
e Det finnes et bestemt antall boliger
e Leilighetene er umgblerte

Soker/brukers rettigheter og plikter

e Sgker har rett til & f informasjon om tjenesten og saksbehandlingen.

e Sgker skal bli informert hvis saksbehandlingen tar lenger tid enn forventet.

e Sgker har plikt til & gi beskjed til omsorgsavdelingen hvis forutsetningene for
sgknaden endres.

e Bruker leier leiligheten.

Lovgrunnlag
Trygdebolig er ikke en lovpalagt tjeneste.

Egenbetaling
Husleie inkl. kommunale avgifter, vedlikehold og vaktmestertjeneste. Husleien
varier. Strgam kommer i tillegg. Boligkontoret kan tilby hjelp med sgknad om bostgatte.

Klagemuligheter

Vedtak kan paklages til kommunal klagenemnd. Forvaltningslovens § 28.
Klagefristen er 3 uker.
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4.12.3Klausulerte borettslagsleiligheter

Dette er leiligheter bygget av Gjgvik og Omegn boligbyggelag i samarbeid med
Vestre Toten kommune, og med omsorgstilskudd fra staten.
Leilighetene tildeles av Vestre Toten kommune, Omsorgsavdelingen.

For hvem ?
Klausulerte borettslagsleiligheter er et tilbud til de som er over 60 ar, eller som har et
pleie -og omsorgsbehov og har veert bosatt i Vestre Toten kommune siste 2 ar.

Om leilighetene:

Alle leilighetene har livslgpsstandard.

Innskudd som i andre borettslag.

Fellesutgifter (husleie) varierer fra leilighet til leilighet, i forhold til starrelse og
standard.

Den som tar imot disse leilighetene ma bli medlem i boligbyggelaget.

Pr. d.d finnes klausulerte borettslagsleiligheter pa Eina, Raufoss og Reinsvoll.

Det er utarbeidet egen informasjonsbrosjyre for leilighetene med naermere
beskrivelse av boligene.

4.12.4 Klausulerte leiligheter

Dette er leiligheter bygget av privat utbygger i samarbeid med Vestre Toten
kommune, og med omsorgstilskudd fra staten.
Leilighetene tildeles av Vestre Toten kommune, Omsorgsavdelingen.

For hvem ?

Klausulerte leiligheter er et tilbud til de som er over 60 ar, eller som har et pleie -og
omsorgsbehov og har vaert bosatt i Vestre Toten kommune siste 2 ar.

Alle leilighetene er pa Raufoss og har livslgpsstandard.

Det er utarbeidet egen informasjonsbrosjyre for leilighetene med naermere
beskrivelse av boligene

Vedlegg

1. Sweknad om pleie-, omsorg og rehabiliteringstjenester 10.04.10

2. Registrering av bruker og tjenester, Omsorgsavdelingen - Gerica , 14.10.09,
versjon 2

3. Vurderingsteam

4, Inntaksteam

5. Flytskjema saksgang

6. Flytskjema klage
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