FRAMTIDAS HELSE | LEVANGER KOMMUNE

FRAMTIDAS TIENESTER -1 BYGG SOM TIENER TIENESTENE

Driftsutvalget i Levanger kommune 04.09.2024

Status ved Anne-Ruth Jangaard, prosjektkoordinator for helsebygg i Levanger kommune

PROSJEKTKOORDINATOR
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HVA VIL VI, HVOR SKAL VI, OG HVORDAN SKAL VI GJORE DET?
Eﬂ Levanger kommune



GRUNNLAG — POLITISK VEDTAK

Politisk vedtak: Handlings- og gkonomiplan 2024-2027 — milepeel 1

Investeringer — helse/velferd
_----_

Staup helsehus - byggetrinn 2 5000 260 000 265 000 530 000
Heldogns omsorg — omsorgsbase 5000 41 000 20 000 - 66 000
LBAS rehabilitering og ombygging - - - 30 000 30 000
Kommunale boliger 24 750 24 000 8 000 8 000 16 000

Budsjetterte kostnader justeres i

budsjettprosessen i hgst.

m Levanger kommune



HANDLINGS — OG @KONOMIPLAN 2024-2027

TRE HOVEDUTFORDRINGER:

Hvordan handtere den store gkningen i antall (og andel) eldre, noe som
sannsynligvis vil medfare flere med komplekse sykdomstilstander og gkt forekomst
av demens?

Hvordan handter den gkende mengde behov i malgruppen yngre personer med

funksjonsnedsettelser?
Hvordan sikre et tilstrekkelig antall personer med helsepersonellkompetanse |

tjenestene? (eller: med riktig kompetanse)

DETTE ER MED OSS HELE VEIEN .
Ew Levanger kommune



TJENESTEKONSEPT — ORGANISERING — BYGGKONSEPT

VEIEN TIL BYGG SOM SKAL TJENE TIENESTENE

BYGGKONSEPT

Hvordan ma bygg/lokaler
utformes og plasseres for 4
stagtte opp om
tjenestekonseptet/
samfunnskonseptet?

TJIENESTEKONSEPT ORGANISERING

Basert pa mal, lokale planer, Hvordan ma tjenestene

nasjonale fgringer, lovverk. organiseres for & kunne realisere
Tjeneste- og samfunnskonsept. tjenestekonseptet/
samfunnskonseptet?

REKKEFQALGEN ER IKKE LIKEGYLDIG!

FLERE PERSPEKTIVER SAMTIDIG:

* gode tjenesteribygg som tjener tjenestene
tjenestedrift og byggdrift

* hjem og arbeidsplass

skjermet — og del av lokalmiljget

m Levanger kommune



Kommunestyret
(bestiller)
ordfgrer

ORGANISERING AV PROSJEKTET FRAMTIDAS HELSE

Kommunalsjef
organisasjon og HR
Ingrid Soknes Aunet

Kommunalsjef
samfunnsutvikling
Trude Ngst

Kommunedirektar
Peter Ardon

L

Kommunalsjef
helse og oppvekst
Grete S Jacobsen

Kommunalsjef
gkonomi
Arnstein Kjeldsen

Byggherre
enhetsleder teknisk
Havard Heistad

4

»

Byggeprosjekter
prosjektleder)
Svein Roger Trostad

v

v

¥

Helse og bygg
prosjektkoordinator
Anne-Ruth Jangaard

|

Tjenesteutvikling og
organisasjonsutvikling
helse
(ansvarlig?)

v v v
Institusjon og Boliger og baser for Brukerorganisasjon
heldggns omsorg, mennesker med (bruker- ?? ??
ev. andre tjenester. nedsatt koordinatorer?)
(Staup 2) funksjonsevne NN




FRAMTIDAS HELSE — PROSJEKTPLAN — SKISSE

HVA VIL VI, HVOR SKAL VI, HVORDAN SKAL VI GJZRE DET - OG NAR?

BEHOVSKARTLEGGING

KUNNSKAPSINNHENTING VURDERINGER OG
MEDVIRKNINGSPROSESSER i E NG

FASER OG MILEPZALER (M)

1. M1: Konseptfasen: Konseptvalgrapport
politisk vedtatt. Legger grunnlaget for
videre arbeidet med byggkonsept
tilpasset tjienestekonsept.

B e SoIoE 2. M2: Programmeringsfase: programmering
av bygg, strategi for bygget
3. MBS3: Valg av gjennomfgringsmodell.
BEHOVSKARTLEGGIN 4. M4: Konkurransegjennomfgring. Kontrakt
OMSORGSBASER KUNNOSKiPSINNH(I;E?\ITII(\I;G gJ g

BYGNINGSMESSIGE MEDVIRKNINGSPROSESSER V%FEREE'HI?\EESG med va lgt entrepren@r med

FORBEREDESER samarbeidspartnere om bygging.

5. MS5: Utvikling, prosjektering og byggefase.
Fase fram til byggestart, byggefase,

VURDERINGER 0 pragvedrift. byggestart. Milepael: Byggherre

overtar bygget.

6. M6: Innflyttingsfase: Innredning og

mgblering. Klargjgring for tjenestedrift.

KOMMUNALE Innflytting. Offisiell &pning.
BOLIGER 7. Driftsperiode

MEDVIRKNINGSPROSESSER




SKISSERT TIDSPLAN PER NA (ikke delt opp i delprosjekter)
m““-_-
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KONSEPTFASEN <
konseptrapport -
HUSBANKEN |, NNVILGET TILSKUDD 6 mnd. for byggestart
avklaringer, avklaringer, svar pa krav, sgknad
melde behov
PROGRAMMERINGSFASEN:
rom- og funksjonsprogram, <
byggstrategi, ny beregning
VALG AV
GJENNOM- 3
FORINGSMODELL
KONKURRANSE-
GJENNOMF@RING =
valg av entreprengr
UTVIKLING, PROSJEKTERING OG BYGGEFASE (ved totalentreprise)
fra byggestart til ferdigstillelse for prgvedrift og til byggherren overtar bygget 5
INNFLYTTING=
»

apning



Levanger kommune

PROSESSMANDAT - KONSEPTFASEN

Utarbeidet av: Godkjent av:

17.06.2024 19.06.2024

Prosjektkoordinator Kommunalsjef samfunnsutvikling
Anne-Ruth Jangaard Trude Marian Nest

Prosjektets navn: Fase:

Framtidas helse i Levanger kommune Konseptfasen

Bakgrunnen for prosjektet:

Vedtak i kommunestyret 29.11.2023 sak 79/2023: Budsjett 2024 - Handlings- og
ekonomiplan 2024-2027.

Resultatmal for fasen:

« En konseptvalgrapport til politisk behandling som tydelig og konkret legger
grunnlag for det videre arbeidet i prosjektet.

« Rapporten skal

+ ivareta helhet og omfatte bade tjenestesida, byggsida og
samfunnsmessige konsekvenser

+ legge fram analyser, begrunnelser og alternativer og anbefale et konsept
for det videre arbeidet.

+ identifisere og beskrive avhengigheter, usikkerhet og gevinstmuligheter
= Den vedtatte rapporten skal vaere styrende for det videre arbeidet i prosjektet.

Mal for prosjektet:

Konseptvalgfasen skal ogsa beskrive hovedmal for prosjektet og innrette
konseptarbeidet slik at det stetter opp om disse hovedmalene.

Konseptfasens om omfang og avgrensning:

Omfanget at konseptfasen defineres av det oppgavene fasen skal lgse. Fasens
avslutning nas nar konseptvalgrapporten er politisk vedtatt. Denne beslutningen er
en milepasl som markerer overgangen til programfasen-

Rammebetingelser:

Det forutsettes at medarbeidere som skal delta i fasens arbeidsgruppe, i
referansegrupper og eller skal bidra i arbeidet, far frigitt ressurser til dette.

@konomi:
Ingen skonomiske ressurser ut over ansattes arbeidstid.

KONSEPT:

en plan eller
modell for noe




KONSEPTVALGFASEN
Milepeel 2: Konseptvalgrapport politisk vedtatt

HVA SKAL VI GJZRE? HVEM SKAL GJ@RE DET? HVORDAN SKAL VI GJ@RE DET - OG NAR?

HVA SKAL VI LEVERE?

LEVERANSE/RESULTAT:

 En konseptvalgrapport til politisk behandling som tydelig og
konkret legger grunnlag for det videre arbeidet i prosjektet.
* Rapporten skal
- ivareta helhet og omfatte bade tjenesteutvikling,
byggutvikling og samfunnsmessige konsekvenser
- legge fram analyser, alternativer og begrunnelser og
anbefale et konsept for det videre arbeidet.
- identifisere og beskrive avhengigheter, usikkerhet og
gevinstmuligheter
* Denvedtatte rapporten skal veere styrende for det videre

arbeidet i prosjektet. ALLEREDE ER GJORT | KOMMUNEN OG HENTER
KUNNSKAP OG ERFARINGER FRA ANDRE




ARBEIDSGRUPPA FOR KONSEPTUTVIKLING - FRAMTIDAS HELSE | LEVANGER KIOMMUNE

Elin Lersveen, enhetsleder bolig og mestring

Lars Johan Kverkild, enhetsleder helsefremming

Einar Hindenes, enhetsleder hjemme- og institusjonstjeneste

Sissel Rehaug, avdelingsleder bolig og mestring

Monica Fjerdingen, avdelingsleder hjemmetjenesten sentrum (LBAS)
Malin Andrea Midjo/Lilly Nerenget, ergoterapeut, ergo- og fysioterapitjenesten
Victoria Johansen Skjgnhaug, avdelingsleder forvaltning
Ingvild Radwan, frivilligkoordinator/kultur

Laila Kristin L Munkeby, representant for tillitsvalgte

Gerd Talsnes Heggdal, representant for eldreradet
Guro Skjetne. representant for raden for personer med funksjonsnedsettelse
Ingvild Augdal, barn og unges representant

Tore Sundal, kommunale boliger

Svein Roger Troset, fagansvarlig prosjekt, prosjektleder bygg

Havard Heistad, teknisk sjef

Anne-Ruth Jangaard, prosjektkoordinator helsebygg



HOVEDMAL FOR OPPSTARTSM@TET 27.08.2024

Etablere gruppa:
bli kjent og avklare forventninger.

Skape felles forstaelse for arbeidet.

Mandat og leveranse.

Naerme o0ss noen problemstillinger.

Avklarer videre arbeid.

Arbeid i fellesskap og i smagrupper.




M@TEPLAN AUGUST 2024 — FEBRUAR 2025

Oppstartsmate

Arbeidsmgte

Arbeidsmgate

Arbeidsmgte

Arbeidsmgte
Arbeidsmgte

Arbeidsmgte

27.08.2024

01.10.2024

22.10.2024
19.11.2024

10.12.2024
21.01.2025
18.02.2025

08.30-11.30

08.30-10.30

08.30-10.30
08.30-10.30

08.30-10.30
08.30-10.30
08.30-10.30

Etablere gruppa.

Skape felles forstaelse for arbeidet.
Mandat og leveranse.

Naerme oss noen problemstillinger.
Avklarer videre arbeid.

Nasituasjon. Befolkning og bosetting.
Behovskartlegging. Verktgy og metoder.

Klargjaring av leveranse for politisk behandling i mars.

Lekse for alle deltakerne fra gang til gang:

Informere om prosjektet og arbeidet i sine sammenhenger:
informere, skape forstaelse, svare pa spagrsmal, innhente innspill.



OMSORGSTRAPP — MESTRINGSTRAPP — INNSATSTRAPP

Bolig og institusjon — spesialiserte plasser
— Bamegohg. 'ofsterkedejplasser P
Institusjon ;

" Langtidsplasser for pleie, medisinsk oppfelging og behandling

‘ Bol}gsr med mulighet for degntjenester
* Samlokaliserte boliger med fellesareal og areal for personalbase

Tidsavgrenset oerhold
Rehabilit , aviastning, omsorg ved livets slutt og kommunal eyeblikkelig hjelp

l i ' Bolgggr med fellesfunksjoner
-

rmer, samiokaliserte boliger, mulighet for oppsekende tjenester

‘ ' 77H°|3°hl°|p til hjemmeboende

"~ Malrettede, fleksible og tidsbegrensede tiltak

"efve godt i eget hjem
Tverrfaglig innsats, forebyggende tiltak, tilrettelegging av bolig, velferdsteknologi mv.

S Praktisk opplaering, bistand, habilitering og familiestotte
- Kommunalt diponerte boliger
o Utleieboliger og boli med kommunal tilvisning og tildelingsrett

~ Meningsfull og inkluderende hverdag
R, Opplaenng, aktivitet og arbeid

~ Tidlig innsats
- Mestring | hverdagen

' ﬂeluﬁemmende gg forebyggende aktivitet i i |

" Deltakelse og selvstendig

"‘ Attraktive aktive lokalsamfunn
" Tilhenghet, m old og trivsel

FRAMTIDAS HELSE | LEVANGER KOMMUNE

Agenda Kaupangs innsatstrapp (med noen tilfgyelser)

m Levanger kommune


https://www.agendakaupang.no/2023/02/helsepersonellkommisjonen-viser-til-agenda-kaupangs-helhetlig-innsatstrapp-og-ressurskalkulator/

BOLIG FOR LIVET -

ER BYGGKVALITET OG BOKVALITET DET SAMME?

SEEROT Bh—
BALKDNG' == JAKTf—r—=zAD
oA M ELT T

Ck ]
n_F

Det bygges en mengde boliger der
det skal vaere enkelt & bli gammel.
Blir de tilstrekkelig funksjonelle for
beboerne?

' I " o e o GA
o :..-.u | | i5m
.= = STUE/KIOEKEN!SPIS
' I K 5 ==
- I 7.6 W K
Lrs
- "y
| E
_______ 1
i i i ,
1
_______ i 1
rr=-r=-a"--11 ' i }
[ | i L
ot '
| TR I d44 :
i o ey || el i e -Sr—Srnr s
1 '{'-\- ": Wi 1|I
o L r__“ _-:1".."
=" ' '
," "., . / | "1.: :
| SOVERDM} = " SOVERDM
\hImis ] Aonm )
- - 5
B T EETer U ———
1o
| : 30 m
Il

Snusirkler er pa plass, men bad
med toalett er plassert lengst
mulig unna soverommene. Dette
er lite hensiktsmessigi det
daglige, og enda mindre
hensiktsmessig den dagen man
trenger bistand i hjemmet.

1. ETASJE. INNGANG FRA FELLES GANG

Vindmgllebakken i Stavanger vant
Statens pris for byggkvalitet 2020

https://dibk.no/statens-pris-for-
byggkvalitet/vindmollebakken-i-stavanger-vant-

statens-pris-for-byggkvalitet/
—HVA ER «BYGGKVALITET»?

HVA ER «BOKVALITET»?




FRAMTIDAS HELSE- OG OMSORGSTJENESTER | BYGG SOM TJENER TIENESTENE —
OG | GODE BOLIGER FOR INNBYGGERNE?

Vindmgllebakken, Stavanger, 61 kvm.
Lite bad. Langt fra soverom til bad.
Prefabrikkerte bad med begrensede framtidsmuligheter.

Vindmgllebakken, Stavanger.

Stor leilighet pa 137 kvm med to bad, men begge er like sma.

Prefabrikkerte bad med begrensede framtidsmuligheter.
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I. ETASJE. INNGAMG FRA FELLES GANG

BYLEILIGHET 137,7 M’

SPORTSBOD
50m

GLASSTAX

4. ETASJE INNGANG DIREXKTE FRA BEIS
ELLER VIA FELLES GANG | 3, ETAS)E
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HANDLINGS — OG @KONOMIPLAN 2024-2027

TRE HOVEDUTFORDRINGER: @

Hvordan handtere den store gkningen i antall (og andel) eldre, noe som
sannsynligvis vil medfare flere med komplekse sykdomstilstander og gkt forekomst
av demens?

Hvordan handter den gkende mengde behov i malgruppen yngre personer med

funksjonsnedsettelser?
Hvordan sikre et tilstrekkelig antall personer med helsepersonellkompetanse |

tjenestene? (eller: med riktig kompetanse)

DETTE ER MED OSS HELE VEIEN o
Eb*l Levanger kommune



Enkle kjagreregler for prosjekter (og veldig mye annet)

1. Man ma ville shakke sammen
2. Man ma ville hgre pa hverandre

3. Man ma ville gjore det praktiske arbeidet
som ma til for a na resultater

4. Man ma stadig sgke forbedring
5. Man ma ville bli fornayd

Anne-Ruth Jangaard 2015/2019

.
Eb‘l Levanger kommune
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