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Bakgrunn og innholdet | konseptet, og innledning til
gruppearbeidet der kommunestyret medvirker i valg av

Kriterier for tomt.
Presentasjon | plenum.

Orienteringen er avgrenset til a handle om konseptet og
strategien for et nytt sykehjem. Medvirkningen for valg av
Kriterier knyttet til tomtevalget.
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Helsepartnerskapet Honefoss
Sammen om helse, arbeid og laering
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Arbeid og inkludering Spesialisthelsetjenesten
Helse, arbeid og leering
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Sykehjem og hjemmetjeneste Kompetanse og trening

Et kraftsenter for framtidens behov
Samskaping - Nye roller - Kompetansedeling
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Beslutningsprosess og milepaeler

Budsjett 2026
Verbalvedtak om alternative tomter for
nytt sykehjem. Apen innspillsperiode og
offentlig drift.

11. februar 2025
Detaljregulering for Vesterntunet — 1.
gangsbehandling.

5. september 2024
Skisseprosjekt for Vesterntunet
omsorgssenter behandles.

9. desember 2022

Mulighetsstudie for Hpnefoss
omsorgssenter behandles.

August 2025
Politisk enighet om a vurdere ett stgrre
sykehjem i stedet for to.

2020 - 2035
2021 Strukturutredning helse og
omsorg vedtas som grunnlag for
framtidig behov for

sykehjemsplasser.

13. desember 2024

Avklaring av klima- og miljgkrav samt
parkering for Vesterntunet.

30. mai 2024
Oppfelgingssak om strukturendringer i
helse og omsorg.

1. september 2022
Mulighetsstudie for Hgnefoss
omsorgssenter

19. september 2022
Dialogmgte med innbyggere i neeromradet
til Hgnefoss omsorgssenter
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Hvorfor ma vi tenke nytt?

Demografi
* Flere eldre, seerlig 80+, starre sykdomsbyrde for eksempel personer med demens
* Faerre 1 yrkesaktiv alder
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Kostnhader
* Kraftig vekst i utgifter til helse og omsorg
* Dagens modell utfordrer baerekraften

Arbeidskraft
* Sterk gkning i behov for arsverk
* Vi vil ikke ha nok personell

Rekrutte l'ing Foto: raconteur.net
* Allerede krevende a rekruttere til sykehjem
* @kende konkurranse om helsepersonell

@)
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Konsekvens og valg

Vi kan ikke bemanne oss ut av utfordringen
Vi ma organisere tjenestene annerledes

Avhengig av nye Igsninger

* Mer hjemmebaserte tjenester
* Forebygging og egenmestring
* Oppgavedeling og samarbeid

Deknmgsgrad og kapasitet
* Dekningsgrad = antall langtidsplass delt pa andel 80+
* Hgay dekningsgrad — hgy bemanning og kostnad
* Lavere dekningsgrad — krever sterkere tjenester hjemme

* Dette er et strategisk valg:
Hvor skal vi legge innsatsen i framtidens tjenester?
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Jobb, opplaering og utdanning i ett lgp

Mulighet for a starte uten formell kompetanse
Gradvis utvikling til fagbrev eller hgyere utdanning
Samhandling med spesialisthelsetjenesten

Foto: Aftenposten
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Behov gkt arsverk akkumulert Grafen viser en jevn og tydelig
(antall) gkning i behovet for arsverk i
1600 institusjon fram mot 2040.
1200 Mot 2050 gker arsverksbehovet
1000 med 42 prosent sammenlignet
med 2025.

800

600

Utviklingen illustrerer at veksten

Ilkke kommer plutselig, men

200 bygger seg opp over tid, og blir
0 seerlig tydelig etter 2030.

2025 2030 2035 2040 2045 2050

400
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Befolkningsvekst 80 + og antall personer med demens @

Framskrevet befolkningsvekst 80 + og antall * Antall eldre over 80 gker fra
innbyggere med demens 2025-2040 . . .
1747 i 2025 til 2982 i 2040
e 2082 ° En gkning pa 71% de neste
2649 . .

2500 o “.'248? ...................... 15 ar
w0 o
1500 b ° Antall personer med demens
w0 Mo, B Mg oker fra 744 personer i 2025 til
I I I I 1150 personer i 2040

i 2025 2030 2033 2035 2040 °* En ﬁkning pé 55% de neste

B Antall innbyggere 80+ mm Antall personer med demens 15 ér

--------- Linezer (Antall innbyggere 80+)
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Et partnerskap for arbeidskraft, tjenester og inkludering @

* Konseptet bygger pa et
Ringerike forpliktende partnerskap

kommune

* Samarbeid gja@r oss sterkere
enn hver for oss

* Attraktivt for arbeidstakere

* Helsepartnerskap er
kommunens viktigste grep for
a sikre arbeidskraft, bedre
tienester og inkludering




Helsepartnerskap Honefoss

Et regionalt kraftsenter for helse, arbeid, utdanning og inkludering
* Lokalisert til nytt omsorgssenter
° En av kommunens viktigste strategiske satsinger

En ny modell for rekruttering og kompetanse - i
* Veiinn i arbeid, ogsa uten formell utdanning R . koo [0)

*  Kombinasjon av jobb og utdanning Y 3 2
* Fagbrev, fagskole og hayere utdanning i praksis

Partnerskap i praksis

* NAV - inkludering og arbeidsdeltakelse

* Utdanning — laering og forskning tett pa tjenestene
* Sykehus — samhandling og kompetanse

*  Kommune og @vrige aktgrer — utvikling av tjenester

Effekt

*  Flereiarbeid

° @kt tilgang pa arbeidskraft

* Bedre og mer sammenhengende tjenester

‘
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Denne orienteringen vil ogsa bli gitt til
Eldreradet (deltar sammen med KS i dag)
Radet for personer med nedsatt funksjonsevne
Hovedutvalget for helse, omsorg og velferd
Hovedutvalget for oppvekst og kultur

Kommunedirektar vil fremme en politisk sak for kommunestyret far
sommeren med mal om beslutning av konseptet Helsepartnerskap
Hanefoss og kriterier for valg av tomt

Kriterier vil deretter bli kunngjort for a fa innspill pa aktuelle tomter
Fremdriftsplan og byggestart vil avhenge av tomtens beskaffenhet
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Helsepartnerskap Hanefoss er et strategisk grep for a mgte fremtidige utfordringer:
knyttet til arbeidskraft, tienestekvalitet og baerekraft. Samtidig skal konseptet sikre at

Ringerikes befolkning ogsa i arene som kommer far institusjonstjenester og tilgang til
nagdvendig helsepersonell.

Hvilke kriterier bar legges til grunn for at en tomt best mulig skal legge til rette for
samhandling, rekruttering og utvikling i trad med det presenterte konseptet?

Hvilke kriterier bar vektlegges for at tomtevalget ogsa skal understatte by- og
samfunnsutvikling, bidra til rekruttering fra utenforskap og legge til rette for god
samhandling med partnerne?

Hvilke tre kriterier bar veere styrende for tomtevalget for a sikre at Helsepartnerskap
Hanefoss gir gnsket effekt, magter fremtidige behov og samtidig ikke begrenser

videre utvikling?
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Takk for oppmerksomheten!
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