Var storczL utfordring knytt til
demografiog helse — korleissikre
berekraftige tenester.i.fellesskap?
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Folket i Stad

Utviklinga i samfunnet vart fgrer til at det vert
feerre barn og unge, feerre i yrkesaktiv alder
og fleire eldre.

(Sja fremtidsverktgyet til KS for din kommune
https://www.ks.no/fagomrader/innovasjon/n
orge-2040/)
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Helsetilstand

Helsa var blir stadig bedre. Best helse
finn vi blant dei med lang utdanning,
god inntekt og som lever i parforhold.

lkkje-smittsom sjukdom er den stgrste
arsaka til tap av helse og levear.
Forekomsten er hggast i aldersgrupper
rundt 70 ar.
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Smittsomme, madre-,
neonatale- og ernaeringssykdommer

HIV og seksuelt overfgrbare sykdommer

Infeksj i luftveiene og tuberkulose
1 Infeksigse tarmsykdommer
B FTS & malaria
B Andre infeksjonssykdommer
B Maternell & neonatal
B Mangelsykdommer

Ikke-smittsomme sykdommer

Svulster
Kardiovaskular sykdom
B Kroniske luftveissyk
B Fordeyelsessykdommer
B Nevrologiske sykdommer
B Diabetes og nyre
Rusbrukslidelser
Psykiske lidelser
B Hudsykdommer
B Sanseorgansykdommer
B Muskel-skjelett sykdommer
B Andre ikke-smittsomme sykdommer

Skader

Transportskader
B utilsiktede skader
B selvskade & vold
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Konsekvensen

Denne utviklinga i demografi og sjukdomsbyrde vil
auke behovet for tilsette i helse- og omsorgssektoren.

Dette vil ha konsekvensar for tilgang pa arbeidskraft for
andre offentlege tenester og for private neeringar.

Berekrafta i velferdsmodellen er avhengig av at det er
rom for private naeringar til & utvikle seg. Tilgang pa
arbeidskraft er ein viktig feresetnad for dette.

Det er mogleg a tilnaerme seg utfordringa ved a forsgke
a unnga utviklinga eller ved a forsgke a redusere
negative konsekvensar av utviklinga.




wggggm Endre utviklinga eller handtere
utviklinga?
Alternativ 1: Fa fleire yrkesaktive

Kan kommunen fagre ein politikk som gjev fleire yrkesaktive?

Ja, kommunen kan legge til rette for ein del av desse
lgysingane, men kan i liten grad endre utviklinga.
Samfunnsutviklinga som heilskap, inkludert nasjonal politikk
og individuelle val er meir styrande for utviklinga enn
kommunen sin politikk.

Konkurransen om arbeidskrafta er hard. Arbeidskraft ma
sjaast i eit regionalt perpektiv. Det vil seie at tilflytting fra
nabokommunar ikkje vil gje meir arbeidskraft i regionen.

Fleire yrkesaktive avhenger av samfunnsutviklinga og
individuelle val, ei endring vil kreve brei innsats fra fleire
aktgrar i samfunnet.




Ws Endre utviklinga eller handtere &

utviklinga?
Alternativ 2: Redusere sjukdomsbyrden ved a bedre
folkehelsa, spesielt innanfor ikkje- smittsome sjukdomar

Kan kommunen fgre ein politikk som gjev bedre folkehelse?

Ja, kommunen kan vere med 3 legge til rette for eit
helsefremmande samfunn som pa lang sikt kan endre utviklinga. Eit
helsefremmande samfunn vil auke livskvaliteten for mange og pa
sikt redusere behovet for behandling og rehablitering. Pa kort sikt
kan vi ikkje endre utviklinga da grunnlaget for god helse vert lagt i
tidlege levear og konsekvensane kjem i seine levear.

Ei utvikling som gjev bedre folkehelse vil fgre til at ein mindre del av
arbeidskrafta vert bunden til helse- og omsorgssektoren, noko som
vil gje bedre vilkar for andre private og offentlege verksemder.

Bedre folkehelse avhenger av samfunnsutviklinga og individuelle
val, difor vil endring kreve brei innsats fra fleire aktgrar i samfunnet.

Redusere ulikhet i:

Inntekt . Likeverdig
Oppvekst og Redusere ulikhet i: helsa
utdanning Levevaner Redusere ulikhet i helse og

Bolig Fysiske og konsekvenser av uhelse:

Arbeid sosiale

Helsetjenester
miljofaktorer
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Alder, kjenn og biologi



W sw — Endre utviklinga eller handtere
utviklinga?
Alternativ 3: Lgyse samfunnet sine behov pa nye matar og
endre pa offentlege tenester

Kan kommunen fagre ein politikk som Igyser samfunnet sine
behov pd nye matar og endrar pd offentlege tenester?

Ja, samfunnsutvikling, oppvekst og helse og omsorg er kommunen
sine kjerneomrader og utgangspunktet for politisk engasjement.
Det vil vere avgjerande a finne ein balanse mellom korleis vi skal
drive tenestene og kor mykje arbeidskraft som skal nyttast opp i
mot dei ulike tenestene. Det er viktig a fortsette & behandle og
rehablitere dei som har behov for det, samtidig som vi tar tak i den
store utfordringa det er & arbeide helsefremmande og endre
tenestene slik at vi har nok arbeidskraft bade til helse- og
omsorgstenester, til andre offentlege tenester og til private

naeringar.
@ o ® ©
KOMMUNE 1.0 KOMMUNE 2.0 KOMMUNE 3.0

«Kommunen bestemmer» «Brukeren bestemmer» «Vi skaper sammen»



Ja, takk - alt saman!

Det er viktig @ handtere pa kort sikt og endre pa lang sikt. For &
oppna endring pa lang sikt ma vi gjere ting annleis allereie i dag.

Stad kommune ma arbeide parallelt med alternativ 1, 2 og 3.
Kommunen sine roller og handlingsrom vil variere og ma sjaast i
samanheng med kommunen sine ressursar.

Kommunen har ansvar for a velge langsiktige og heilskaplege
lgysingar som bidrar til 3 lgyse samfunnet sine behov. Det vi gjer i
dag paverkar korleis vi far det i framtida. Samfunnsutvikling skal
bidra til 3 nd FN sine berekraftsmal.

Vi ma finne ut i kva grad kommunen skal ha ei rolle, eventuelt om
det er andre ressursar som bgr aktiviserast for a lgyse
utfordringane.

Folkevalte

Tilsette i helse og omsorgstenestene

Tilsette i kommunen
Innbyggarar
Frivillige

Naeringsliv

Kulturliv

|drettsliv
Brukarorganisasjonar
Brukarutval

Helse Fgrde
Nabokommunar
Tenestemottakarar

Pargrande
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Aktuelle temai.arbeidet med
kommunedelplan for helse og omsorg
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W Viktige tema i vidare planarbeid h % M

Auka sjukdomsbyrde og avgrensa tilgang pa arbeidskraft.

med diagnose/som parerende

Pa lang sikt ma vi arbeide for a redusere sjukdomsbyrden og auke
tilgangen pa arbeidskraft - redusere utfordringa.

Pa kort sikt ma vi handtere desse utfordringane ved & endre pa
helse- og omsorgstenestene - tilpasse oss til utfordringa.

HELSEFREMMING

Alle barn, unge og foresatte

Etablere modell for @ fremme helse i alt vi gjer, for heile samfunnet og kommuneorganisasjonen

Auke kunnskap om
— korleis fremme helse i alt vi gjer
— kva faktorarar som gjev risiko for sjukdom, og korleis redusere risiko for a utvikle sjukdom, inkludert samanhengen mellom
levevanar og ikkje-smittsame sjukdomar
— tidleg innsats, aldersvenleg samfunn (for heile livet), rom for frivillige

Diskutere korleis vi kan Igyse samfunnet sine behov pa matar som tar hggde for auka sjukdomsbyrde og avgrensa tilgang til arbeidskraft
(nye arbeidsformer?)

Diskutere kommunale helsetenester og korleis sikre framtidig berekraft i desse ved auka sjukdomsbyrde og avgrensa tilgang til arbeidskraft

Stad heile samfunnet heile kommuneorganisasjonen helse- og omsorgstenestene
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Eidkommune

HELSE | ALT DU GJER - din val paverkar helsa di

Helse i alt du gjer - dine val paverkar

Det er eit mal for kommunen som tenesteytar at du
som innbyggjar skal ha heg grad av eigenmestring i
kvardagen. For & oppna betre helse er det ein foreset-
nad at du og dei andre innbyggjarane har forstaing
for og kunnskap om at det er helse i “alt du gjer”.

Eidkommune

GODE HELSE OG OMSORGSTENESTER - der du bur

Fokus pa tidleg innsats og ferebygging

Grunnlaget for at du som innbyggjar skal ha eit godt
livogeigod helse vert lagt allereie i tidleg barndom.
Kommunen skal ha som mal a gje alle ein best mog-
leg start pa livet, og jobbe forebyggande for & sikre
eit godt, trygt og sunt livslop.

Eidkommune

GODE HELSE 0G OMSORGSTENESTER - der du bur

14

Det offentlege ma jobbe smartare - pa alle niva
Oppgavene ma loysast og tilpassast deg giennom
eit tverrsektorielt teamarbeid - der blant anna
teknologisk assistanse/velferdsteknologi er ein
integrert del av tenesteytinga.
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Planarbeid helse og omsorg 2018-2030 Planarbeid helse og omsorg 2018-2030 Planarbeid helse og omsorg 2018-2030

Wed DEG
{ fokus!

Eid kommune

EIN DEL AV SAMFUNNET - engasjert i kvardagen EIN DEL AV SAMFUNNET - engasjert i kvardagen

14

Gje rom til dei frivillige

Samfunnet sine fellesskapsloysningar foreset at
du som innbyggjar ogsa tek del i oppbygginga og
utforminga av det offentlege tenestetilbodet.

Livskvalitet og meistring i kvardagen

Ei meistringsfull livsutfalding for deg som innbyggjar

er heilt sentralt i helse og omsorgstenestene.

Det viktigaste malet er ikkje berre god helse.

- Livetikvardagen er ogsa eit viktig fokusomrade Eit aktivt og levande samfunn der frivillig arbeid

for kommunen. ilag, nettverk og organiasjonar har gode tilhove _
() vil styrke gode samarbeidslesingar og

” kollektive handlingar i lokalsamfunnet. ”

Planarbeid helse og omsorg 2018-2030 Planarbeid helse og omsorg 2018-2030



Stad kommune sin samfunnsdel gjev overordna fgring for
samfunnsutvikling og det overordna samfunnsmalet er: Stad
er eit livskraftig og trygt samfunn der vi alle dreg i lag.

Delmala i samfunnsdelen dekker alle dei tre alternativa:

— Stad kommune skal vere ein sa god kommune a bu i at
folk gnsker a bli buande her og nye flyttar til.

— Stad kommune skal ha gode levekar og tenester for
innbyggarar i alle livsfasar og aldrar.

— Stad kommune skal innan 2030 ha 10 000 innbyggarar -
ein samla vekst pa 6 % (55 innbyggarar per ar) fram til
2030.

— Stad kommune deltek i verdas felles innsats for a sikre
sosial rettferd og god helse og for & stanse tap av
naturmangfald og klimaendringar.

Overbygget er pa plass i samfunnsdelen. Ein kommunedelplan
skal vere strategisk og bygge vidare pa den utviklingsretninga
som er gjeve i samfunnsdelen.

Stad kommune er bade demokratisk arena, samfunnsutviklar,
forvaltar og tenesteytar. | kommunen sine planar er det gjort
naerare greie for val knytt til strategisk utvikling og kor aktiv

rolle kommunen skal ha, t.d. legge til rette eller vere padrivar.

Stad kommune
mot 2030

Vedteken av Stad kammunestyre
3 10.september 2020,
Kommuneplanen sin samfunnsdel 2020-2032




kommune

W Stad Aktuelle planar som stgttar opp om utvikling av gode oppvekst- og
levekar bidrar til at kommunen legger til rette for at folk skal kunne bu
og leve sine liv i Stad:

- Strategisk utviklingsplan
- Bustadpolitisk handlingsplan
- Strategisk utvikling av Nordfjordeid sentrum

Alte rn at|V 1 : - Kommuneplanen sin arealdel med tilhgyrande reguleringsplanar

- Plan for mottak av flyktningar og integrering

Fa fleire yrkesaktive ‘

- Kommunedelplan for fysisk aktivitet, friluftsliv og idrett

Kommunedelplan for oppvekst

- Kulturplan

- Kompetanse- og rekrutteringsplan

- Retningslinjer for heiltidskultur

Kommunedelplan for helse og omsorg gar ikkje djupare inn pa denne tematikken.



Alternativ 2:
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kommune

Redusere
Kommunedelplan for helse og omsorg gar djupare inn pa delar av denne tematikken. sjukdomsbyrden ved a |
bedre folkehelsa, |
| arbeidet med kommunedelplanen for helse og omsorg er det B , ;!x"ii:iiiiil:"lr t“,' ,*w

o o . . . smittsome sjukdomar
behov for a etablere tankesettet om a fremme helse i alt vi gjer j i

som den fgrste og mest grunnleggande tilnaerminga vi har - dette
kan vi gjere ved a nytte ein modell som viser korleis vi skal arbeide
systematisk og kva skiljelinjer vi skal nytte, jf. figur under. Om vi

Aktuelle planar som stgttar opp om utvikling av bedre folkehelse
bidrar til at sjukdomsbyrden i Stad kommune vert mindre:

skal lukkast med a bedre folkehelsa vesentleg, ma heile samfunnet
vart forsta og nytte denne modellen.

Andre viktige tema i kommunedelplan for helse og omsorg vil vere
a sikre at organisasjonen har kunnskap om kva faktorar som gjev
risiko for sjukdom og kva som kan gjerast for a redusere risiko for
a utvikle sjukdom. Behandling, rehabilitering og habilitering skjer
pa fagleg grunnlag - her er det ei ansvarsdeling mellom primaer
helsetenester i kommunen og spesialisthelsetenester i
helseforetaka.

Aktgrar i lokalsamfunnet har ei viktig rolle i & skape sosiale
fellesskap, arenaer for fysisk aktivitet og andre meiningsfulle
mgteplassar og aktivitetar som inkluderar og bidrar til god helse
blant innbyggarane. Det er ogsa mange som brukar si tid til 3
stptte andre i kvardagen.

- Strategisk utviklingsplan

Bustadpolitisk handlingsplan

Frivilligpolitisk plattform

Leve heile livet - handlingsplan

Strategisk utvikling av Nordfjordeid sentrum
Kommuneplanen sin arealdel med tilhgyrande reguleringsplanar
Plan for mottak av flyktningar og integrering
Kommunedelplan for oppvekst

Kommunedelplan for fysisk aktivitet, friluftsliv og idrett
Kulturplan

Temaplanar for vatn, avlgp og overvatn

Lokal transportplan

Kompetanse- og rekrutteringsplan

Retningslinjer for heiltidskultur



Heg kostnad

Institusjonsopphald
Institusjon, kortid/rehab. og avlastning A
Omsorgsbustadar med heildegns omsorg
Brukarstyrt personleg assistanse
Omsorgslen

Omsorgsbustadar med heimetenester
Heimeteneste

Stad
kommune

Kommunedelplan for helse og omsorg gar djupare inn pa denne tematikken.

Helsedirektoratet ser pa folkehelse i eit livslgpsperspektiv.

Regjeringa arbeider med ny Nasjonal helse- og samhandlingsplan,
med eit overordna mal om 3 sikre "sgmligse pasientforlgp" og
"gode tjenester over hele landet".

Fram til ny plan er pa plass er det nasjonal helse- og sykehusplan
2020-2023 som gjev fgringar, og her er det lagt vekt pa "pasientens
helsetjeneste", "Hva er viktig for deg?". Malet er at pasientar,
pargrande og helsepersonell skal oppleve helse- og
omsorgstenesta som i modellen under.

Hvor vil v
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Tryggleiksalarm
Fysio- / ergoterapi
Forebyggjande tiltak

Arbeid, aktivitetstilbod for menneske med nedsett funksjonsevne
Dagsenter for demente
Praktisk bistand i heimen

Lav kostnad
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Pasienten er aktiv deltager

Helhetlige og sammen-
hengende tjenester

Sarbare pasienter
metes med team
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En sammenhengende
akuttmedisinsk kjede

Spesialisthelsetjenester | hjemmet

Bruk av helsedata
til det beste for fellesskapet

"Et hovedgrep i Nasjonal helse- og sykehusplan 2020-2023 er 3 opprette 19 (O A
helsefellesskap. Disse skal besta av helseforetak og kommunene i o \ o 00
opptaksomradet. Representanter fra helseforetak, tilhgrende kommuner, I_E ‘ ‘\%ﬁ W & m qaé_ A m
fastleger og brukere vil mgtes for a planlegge og utvikle tjenestene sammen. \/_ | @ @
Barn og unge, alvorlig psykisk syke, pasienter med flere kroniske lidelser og m F

skrgpelige eldre skal prioriteres."

Livslang lzering

Ledelse bidrar til endring

Vi leerer av hverandre


https://www.helsedirektoratet.no/rapporter/folkehelse-i-et-livslopsperspektiv-helsedirektoratets-innspill-til-ny-folkehelsemelding

