
Hvordan løse dette? 

Presentasjon av noen utfordringer i dag og framover innen Helse og mestring



SITUASJONEN HELSE OG MESTRING I DAG

• Vi har 11 korttidsplasser + OBS-rom (akuttrom)
• Alle 12 rom har vært opptatt siden november i fjor
• 8 av rommene beboes nå av pasienter som har fått vedtak på langtidsplasser
• Dette vil si at korttid i praksis =  en tilnærmet langtidsavdeling pr i dag 
• Dette gir dårligere tjenester til personer med behov for utredning, behandling, rehabilitering, 

lindring og avlastning – som igjen har medført økt press på hjemmetjenesten/fysio og ergo.
• Det fører også til at vi i noen grad må benytte andre tilbud som f.eks Betania på Malvik (legges 

ned 31.05 i år) for utskrivningsklare eller at de rett og slett ligger lengre utskrivningsklar på 
sykehuset. 

• Vi har vurdert å opprette langtidsavdeling på Rossvolltunet og overflytte de friskeste som bor 
der til egne rom på Rosefløya, slik at Hjemmetjenesten fremdeles kan serve disse. Men:

• Dette ville hatt en kostnad på 7 mill i årsvirkning, penger vi ikke har budsjett til i år. 
• Fastlegekrisen har i tillegg innhentet Skaun – vi har 0 ledige plasser på fastlegelisten pr i dag



• Vi har kommet dit at vi har store kapasitetsutfordringer på Rossvollheimen og behov for flere 
langtidsplasser. Spesielt til gruppen demente! 

• Det holder ikke å vente til nye lokaler for Hjemmetjenesten skal frigjøre rom. Vi må åpne en 
langtidsavdeling raskt, kommer derfor med et budsjettforslag om å åpne Rossvolltunet som 9 nye 
langtidsplasser fra neste år. 

• Også viktig å huske at når vi flytter ut Hjemmetjenesten i 2026, så er dette for å øke kapasiteten 
ytterligere på sykehjemsplasser. Dette vil da også medføre bemanning av en ny avdeling fra utflytting 
– hvilket må være med i budsjett, dersom nye lokaler skal ha vesentlig virkning.  

• Dette krever omstilling 
• Apropos omstilling ……….



Det må satses mer på forebygging og at folk tar vare 
på sin egen helse for å redusere presset på 
helsetjenestene. Tjenestene og helsepersonellet må 
selv unngå å bidra til overbehandling. 

Kommunale helsetjenester må styrkes på 
bekostning av spesialisthelsetjenesten.

Bedre oppgavedeling.

Velferdsteknologi må utnyttes der det er mulig.



Vår utfordring er å tette gapet
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• Vi trenger kontinuerlig
satsing på bærekraftig
helsekompetanse:

• Ofte er vi bistandsyterne eller
omsorgspersonene den største
utviklingshemmeren for den 
utviklingshemmede eller
demensfremmeren for den demente!  

• Hvorfor?
• Overtar oppgaver personen kan klare selv

• Fratar personen muligheten til å oppleve
naturlige konsekvenser

• Hindrer personen fra å få være seg selv?

• Historien

• Det har vi prøvd før!

• Holdningen og forventningene vi har til den 
enkelte

• Oppmerksomhet mot negativ utvikling

• Medisin: Bærekraftig fagutvikling! 
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Hva ønsker vi å oppnå?
Vi ønsker at Skaun kommune skal være en god 
bokommune for alle våre innbyggere! 
Vi ønsker å være en utviklingsfremmende kommune –
som bidrar til mest mulig selvstendighet, som ivaretar 
selvbestemmelse og som har fokus på et aktivt liv fylt 
med mestringsopplevelser! 



«Personer med nedsatt funksjonsevne skal på lik 
linje med andre kunne velge hvor og hvordan de 
bor»

VUBB og Trygge hjem



Hva er viktig framover
• Vi må få korttidsavdelingen oppe å gå slik den opprinnelig er tenkt å fungere! 
• Vi må satse på kompetanseutvikling og nok ressurser i alle tjenester som forebygger 

hjelpavhengighet (også Ergo/Fysio – Tildelingskontor)
• Vi trenger flere langtidsplasser og omsorgsleiligheter/hybler. 
• Vi må se på oppgavedelingen internt i kommunen, mellom kommune og innbygger, 

frivillighet og næringsliv. Eks; Matombringing
• Vi må legge til rette for at det i Skaun utbygges boliger som gjør det mulig å kunne 

eie selv og bo mest mulig selvstendig, selv med dårligere funksjonsnivå og med 
akkurat den bistanden som er nødvendig – ikke mer eller mindre! Strategisk 
boligutvikling! 

• Hjemmetjenesten trenger et varig lokale som legger til rette for gode tjenester 
gjennom plass til kompetanseheving, velferdsteknologi, hjelpemideler, plass til 
samarbeid med frivilligheten og plass til skape motivasjon, god ledelse og et 
fagmiljø! 

• Pluss at vi trenger en hjemmel til på legekontoret – dialog om hvordan vi løser dette 
med legekontoret
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