@ Lillesand kommune

\"ﬂ Helsedirektoratet

Forsgksordning med statlig

finansiering av omsorgstjenester




Aktuelle kostra-funksjoner

o 234 Aktiviserings- og servicetjenester overfor
eldre og personer med funksjonsnedsettelser

e 253 Helse og omsorgstjenester i institusjon

e 254 Helse og omsorgstjenester til
hjemmeboende

e 261 Institusjonslokaler
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01.01.16
Fase 1 Fase 2
8 mndr g 4 mndr

Forberedelse av
forsgksordningen i
kommunene

Prosjektetablering og

utredning

01.05.16
Fase 3
3ar

Gjennomfaring av forsgksordningen

01.05.19
Fase 4
3ar
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Partenes samhandling

1.4 Partenes samhandling - plikter og oppgaver i forsgksperioden

Frem mot Oppstartstidspunktet skal Partene forberede oppstart iht. det tidsskjema som
fremkommer i bilag 1.

Kommunen skal i forsgksperioden felge de instrukser som Helsedirektoratet gir om
forstaelse og praktisering av de statlige kriteriene for arbeidsprosess og tjenestetildeling
(Kriteriene). De ansatte pa tildelingskontoret mottar en instruks fra Kommunen om at de ved
tildeling av helse- og omsorgstjenester skal fglge Kriteriene og Helsedirektoratets instrukser.

Helsedirektoratet skal i trad med tilskuddsregelverket gi opplaering i forstaelsen og
praktiseringen av Kriteriene, og i prismodellen for finansiering av omsorgstjenesten
(Prismodellen). Helsedirektoratet skal bidra med veiledning og oppfelgning i
forsgksperioden.

Kommunen patar seg 3 implementere og fglge Kriteriene og Prismodellen. Kommunen ma
sgrge for nedvendig priskoding av de tjenestene som tildeles, enten i fagsystemene eller
separat i eget skjema. Helsedirektoratet bistar ved ngdvendig tilpasning av fagsystem med
inntil kroner 40.000 - f@rti tusen -.

Helsedirektoratet skal sikre korrekte og rettidige utbetalinger til Kommunen i trad med
tilskuddsregelverket.
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Formal med forsgksordningen

Prgve ut en modell med statlige kriterier og statlig finansiering som gir:

RIKTIG
BEHOVSDEKNING

DKT
LIKEBEHANDLING

- -

Pa tvers av kommunegrenser For innbyggere/ brukere av tjenestene

Hi Helsedirektoratet
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Likhet mellom kommuner og
riktig behovsdekning

Brukers behov | sentrum

e Brukerne tilbys tjenester
som er individuelt tilpasset
den enkeltes behov

e Brukermedvirkning er satt i

skal preges av: system

Tildeling av tjenester

Lik tildelingsprosess

 RIiktig kompetanse og
kunnskapsgrunnlag er
benyttet | behovsvurdering
0g tjenestetildelingen

h
-



Lillesand kommune




Hvordan var det ved starten av
prosjektet?

Vi tenkte farst veldig praktisk:
1. Rapportering: teknisk og faglig oppdatering

2. Tverrfaglig kartlegging: vurdering, forebyggende tiltak,
rehablllterlngsmul|gheter eller eventuelle varlge tiltak

=> Dette sa vi at vi ikke var veldig gode pa

Sa vi begynte a se stgrre pa det:

1. Hva er brukernes egentlige behov? Hva er viktig for deg?
2. Brukermedvirkning pa alle niva

3. Helhetlige pasientforlgp



@ Lillesand kommune

Tjenestekriterier =

Arbeidsprosesskriterier

13.des 2017

=

Hjemmetjenester

Institusjonstjenester

Helsetjenester i hjemmet,
herunder
. sykepleie

Tidsbegrenset opphold,

herunder

. avlastning,

° behandling,

. rehabilitering

. annet, herunder omsorg

ved livets slutt

Rehabilitering og habilitering
utenfor institusjon

Langtidsopphold i institusjon,

herunder
. ordinaer sykehjemsplass
. forsterket

sykehjemsplass
. skjermet sykehjemsplass

Praktisk bistand, herunder
. daglige gjgremal

. opplaering
. stgttekontakt
o BPA

Kommunal forskrift om kriterier
for langtidsopphold
(01.07.2017)

— Brukermedvirkning tydeliggjgres og dokumenteres.

— Samhandlingsrutiner og prosesser avtales, beskrives og

konkretiseres

— Verktgy i sakshehandlingen, f.eks IPLOS, sgknads- og

kartleggingsskjema

— Kompetanse, tverrfaglighet, omsorgsfag/jus/gkonomi
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Seknadskjema

Helse- og omsorgstjenester

Unntatt offentlighet jf. OffJoyen § 13, jf. hol. § 12-1

Mavn (fornavn etternavn):

Personnummer (11 siffer):

kvinne [] Mann [l

Adresse:

Postnummer og sted:

Ti.nr/Mab.nr:

E-post adresse:

Bostedskommune:

Sprak:

Bor dualene []

Baor du hjemme hos foreldre 1

Bor dusammen med andre [ ]

Har du omsarg for barn under 187 ja [] nei [

Pargrende

Mavn: Tilknytning til sgker:
Adresse: Paostnr. og sted:
Epost: Tif.nr/Mob.nr:

10
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13.des 2017

Hverdagsl,
sosial situasjon

MNettverk,

arbeid, samfuni

deltagelse Hva er viktig
for deg &
mestre i

Fysisk heke,
personlg stell

hwerdagen?

Maltid,
ernEring

| vurderingene — beslutningen skal detlegges stor vekt pa: sgkerens egne mal
(swkers tilstand), ressurser og ensker opp mot tildelingskriterier basert pa pasient- og
brukerrettighetsloven, helse- og omsorgstjenesteloven og kriterier.

Vurderingen skal vaere individuell, konkret og ta utgangspunktisgkerens ressurser, malogbehov.

11
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LEON Prinsippet

A

HELSEFREMMENDE
TILTAK

Helsefremmende
hjemmebesgk
Demens-, kreft-,
frivillig-, frisklivs
koordinator

Frivilligsentralen
FrisklivsSentralen

Kontaktperson i
kommunen

A

FOREBYGGENDE

Innsatsteam
Trygghetsalarm

Ledsagerbevis
Stpttekontakt
Privat AVL

Psyk helse og rus:
trening, tur og

middelskolen dagsenter

A

A

EGEN BOLIG
Samtaler psykisk hels
og rus
Hjemmetjenester

Dagtilbud psyk helse
0g rus, omsorg

Individuell plan og
koordinator

TIDSBEGRENSET
OPPHOLD |
INSTITUSJON
Avlastning, korttid og
rehabilitering

h
-

INSTITUSJON OG
BOFELLESKAP
MED HELD@GNS
PLEIE
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Tjeneste-

Bedre bruk av

kriterier, data/
koding, informasjon
system-

\ tilpasning



SIO = kvalitetsprosjekt

e Qversikt over hva vi
faktisk gjar Jy

« Utvikling av gkonomi-, fag
0g ressurs systemene il

e Utvikling av nye méter & (‘#H)
lgse vare oppgaver pa

« Organisasjonen ma N e
endres raskere
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Far SI0O Etter SIO 1. mai 2016 Grunnlag for uttrekk
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Fra rammetilskudd til ny
finansieringsmodell

e Rundsum-tilskudd
 Vedtaks-tilskudd

e Ressurskrevende
tienester

 Inntektspaslag
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Vedtaks-tilskudd

Tjenester til hjemmeboende

Helsetjenesteri hjemmet

Personlig assistanse - Praktisk bistand daglige gjgremal
Personlig assistanse - Praktisk bistand opplasring
Brukerstyrt personlig assistanse (BPA)

Stpttekontakt

Dag/aktivitetstilbud

Omsorgslgnn

Avlastning

Institusjonstjenester

Tidsbegrenset opphold - avlastning
Tidsbegrenset opphold — rehabilitering
Tidsbegrenset opphold - annet

Langtidsopphold i institusjon —ordinzer plass
Langtidsopphold i institusjon —aldershjem
Langtidsopphold i institusjon —skjermet/tilrettelagt plass
Langtidsopphold i institusjon —forsterket plass
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Oppbygging av priser institusjon

Tids-
Tids- SKjermet/
Ordinzr | begrenset beorenset Forsterket ﬁll‘i ttelast
svkehjems-| opphold- 0 8 hold syke hjems- svke]l'eni'
plass re habili- Pp . plass yRetcin
, avlastning plass
tering
Helsepersonell med hgyere utdanning 0,30 0,37 0,35 0,50 0,35
Helsepersonell med videregaende utdanning 0,57 0,63 0,62 0,78 0,62
@vrig stedbunden personell 0,20 0,20 0,20 0,20 0,20
Sum bemanningsfaktor 1,07 1,20 1,17 1,48 1,17
Tids- . .
Ordinzer begrenset b Tl_ds_ Forsterket %k'lﬂme”
. . egrenset . tilre ttelagt
sykehjems- | Aldershjem| opphold- onphold - sykehjems- svkeliems
plass re habili- a\g:s i plass * pla!s
tering '
Arssats egenbetaling 167 175 167 175 53655 167 175 167 175

h
-
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-

Oppbygging av priser tjenester | hjemmet

Hasotkmactss Praktisk bistand Praktisk bistand
* - daglig gjeremal - opplring
Ambulerende Boliger s]':tn; Ambulerende Boliger Ambulerende Boliger
Dag/ Dag/ Dag/ Dag/ Dag/ Dag/ Dag/
weld | kvetd VO "::':’ kveld O [ veld M | kveld | kveld "
Andel direkte brukertid 60 % S0% 80% 100% 100 % 75% 50%| 90% 100% 75% 50 % 90% 100%
Andel indirekte brukertid 40 % 50 % 20 % 25% 50 % 10% 5% 50 %| 10%
Sum 100% 100%) 100% 100% 100%| 100% 100%| 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Andel av arslgnn
Praktisk
Praktisk bistand
bistand/BPA| opplaering | Helsehjelp | Dagsenter
Andel uten fagutdanning 73% 0% 0% 1%
Andel med fagutdanning pa videregaende niva 21% 68 % 46 % 61 %
Andel med fagutdanning pa hgyskoleniva 6% 32% 54 % 35%
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Litt statistikk!

100 %

90 %

80 %

70%

60 %

50 %

40 %

30%

20%

10%

0%

Prosentuvis fordeling av tilskudd pa tjenestetype

m Korttidsopphold
m Langtidsopphold
| Praktisk bistand opplaering
W Praktisk bistand
o Helsetjenester
m BPA
Dagsenter

=% B Stpttekontakt, avlastning,
3% omsorgslgnn, utskrivningsklare

Hobgl Lillesand Os Stjgrdal
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Utvikling dagn 1. — 3. kvartal Lillesand

8000
7 000
6000 -
5000 - Korttids kjgp

W Korttids komm.
4000 -

Langtids kjop

3000 - m Langtids komm.
2000 -
1000 -
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Utvikling timer 1. — 3. kvartal Lillesand

60 000
50000 -
15 216
40000 — ————— ————— —
14 087 12954
M Natt Praktisk bistand/opplaering
30000 +——— I — I M Natt Helsetjeneste
Dag/kveld Praktisk bistand/opplaering
Dag/kveld Helsetjeneste
20000 +—— EEEEE— EEE— —
34701
30 607 31530
10000 +—— EEEEE— EEE— —

Lillesand
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Driftsstatus per 3. kvartal 2017

e Tjenestetimer levert - ca. 229 140 timer
 |nstitusjonsdggn - ca. 19 900 dagn
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Tjenestetimer

* Helsetjenester | hjemmet ca.115 700 t
 Prakt. bistand — daglige gjgremal ca. 14 200t
e Prakt. bistand — opplaering ca. 29 700t
* Prakt. Bistand — BPA ca. /7800t
 Omsorgslgnn ca. 5350t
o Stgttekontakt ca. 6300t
« Avlastning utenfor institusjon ca. 3500t

« Dag- /aktivitetstiloud ca. 47 000t



o . .
Inntektspaslaget, mulighet til
satsing!

« Radgiver inne helsefremmende hjemmebesgk,
dagsenter for demente

* Profil og IPLOS, grunnarbeid og oppfalging

* Opprettelse av innsatsteam

« Radgiver innen velferdsteknologi

o Livsgledesykehjem

 Middag til middagstid




Lillesand sine erfaringer sa

Er malene oppnadd?
e Okt likebehandling
e RIktig behovsdekning
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Velen videre — uansett....

 Teknologi VIL ta over for
varme hender - og det er
Ikke ngdvendigvis fell

Vi MA endre fokus fra
kompenserende til
stgttende omsorg

* Vi MA bruke tverrfaglig
kompetanse
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