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Omsorgsplan 2022

Del 1 — Sammendrag

Regjeringen Stoltenberg lai juni 2006 fram Stortingsmelding nr 25 (2005-2006) om framtidas omsorg-
sutfordringer: Mestring, muligheter og mening. Meldingen presenterer seg som en «omsorgsplan 2015»
og tar opp en rekke sider ved morgendagens omsorg. Det springer i gynene at det er to store utfordrin-
ger nar vi skuer framover mot 2020-tallet:

B Befolkningssammensetningen endrer seg dramatisk ved at vi far en stigende gjennomsnitts-
alder med langt flere gamle, faare unge og faare yrkesaktive. Vi er alerede blitt fortrolige med
begrepet «eldrebal gen».

B Kampen om arbeidskraften — og saalig den fagutdannede arbeidskraften —er et like igynefal -
lende trekk, og regjeringen understreker pa side 51 i Omsorgsmeldingen at dette blir en hoved-
utfordring.

Regjeringen understreker ogsa paside 58 i Omsorgsmeldingen at de kommende 15 &r med en relativt
stabil sammensetning av befolkningen ma benyttestil forebyggende tiltak pa omsorgsfeltet.

Den arbeidsgruppen som har utformet dette dokumentet har valgt & benevne den Omsorgsplan 2022.
Vi velger et lengre perspektiv enn regjeringens omsorgsmel ding og begrunner dettei del 2. | aret 2022
treffer eldrebglgen Ser-Varanger kommune. Da far vi brétt en sterkt stigende eldre befolkning, og
kommunen ma i tide vaare forberedt pa de utfordringer dette gir. For & gi et perspektiv pa de kom-
mende 15 & gir vi ogsdi del 2 eksempler paendringer i samfunnet de siste 15 &.

| del 3 ser vi denne omsorgsplanen i sammenheng med kommunepl anen, andre styringsdokumenter og
lokale utredninger. | kampen om arbei dskraften maen arbeidsgiver posisjonere seg og iverksette tiltak
som virker tiltrekkende pa fagutdannet personale enten de er arbeidssgkende eller ikke, enten de bor i
kommunen eller holder til lenger unna. | del 4 lister vi opp saalige trekk ved Sar-Varanger-samfunnet
som blant annet kan vaae fortrinn i kampen om arbeidskraften.

Omsorgsplan 2022 legger det synspunktet til grunn for behandlingen av omsorgstjenestene at «alt
henger sammen med at». Derfor har vi valgt en samfunnsanalytisk innfallsvinkel, der vi beskriver
mange faktorer lokalt, nagonalt og globalt. Regjeringen understreker et slikt perspektiv i Omsorgs-
meldingen side 7 nér den pa den ene side skriver om en «desentralisert forvaltning som kan samar-
beide tett med familie, lokal samfunn og frivillige organisasjoner» og pa den annen side fremhever at
det «skjer en internasjonalisering av helse- og sosisaltjenestetilbudet badei forhold til rekruttering av
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fagpersonell, internasjonal e tjenestetilbydere og sterre mobilitet i befolkningen». Med sin naerhet bade
til Russland og Finland, er Sar-Varanger-samfunnet ikke fremmed for disse erfaringene.

| del 5 omtaler vi organisatoriske endringer og forvaltningsreformer innenfor helse- og omsorgsfeltet
I landet som helhet. Vi vurderer endringer i omsorgens innhold, blant annet nye funksoner og roller
for sykehjemmene. | del 6 introduserer vi veivalgsmodellen Den gode sirkel som et mulig redskapi en
strategisk prosess paomsorgsfeltet — eller andre omrader i den kommunal e virksomheten. Vi beskriver
fem prinsipielt forskjellige kommunal e posisjoner.

| del 7 henter vi fram elementer av kommunens rammebetingel ser. Rammebetingelseneer i liten grad
stabile og forutsigbare. Utfordringen for kommunen blir & vaare tilstrekkelig forutseende, bygge opp
en strategisk beredskap som gir muligheter for adekvat handlingi forhold til endringer i behov, statlige
faringer, plutselige |okale begivenheter, tunge trender osv. En rekke konkrete eksempler er nevnt i del
1.

Mensdel 7 kan karakteriseres som en «omverdensanalyse», presenterer del 8 seg som et redskap for en
«internanayse». Del 8 gjennomgar ni elementer av strategisk karakter for kommunen. Vi ser paselve
omsorgsproduktet og gjennomgar kommunens ulike tjenester og institusioner pa omsorgsfeltet. Pro-
duktet handler om tjenestenes art, omfang og kvalitet. Vi ser pa malgruppene for kommunens omsorg
—som etter St meld nr 25 omfatter alle omsorgstrengende personer i kommunen, enten de er eldreeller
funksjonshemmet. Men malgruppen omfatter ogsa pargrende og vordende brukere, samarbei dspart-
nere og eksterne leverandgrer. Del 8 vurderer flere sider av personal sparsmal et —behovet for arbeids-
kraft, organiseringen av arbeidskraften og bruk av frivillige ressurser, forholdet mellom deltidsarbeid
og fulltidsstillinger, behovet for en livsfasepolitikk. Vi tar ogsa opp sparsmal et om bygninger og utstyr
og presenterer kommunens ingtitusjoner og deres kapasitet og bruksomrader. Vi omtaler standarden
«universell utforming. | del 8.8 kommer vi inn pafinansieringen av morgendagens omsorg.

Del 8 er den tyngste delen av Omsorgsplan 2022. Det er ferst og fremst i denne delen vi gér inn pa
konkrete beskrivelser og utfordringer av innholdet i omsorgen i Sar-Varanger — tjenestenes art og
kvalitet og tjenesteproduksonens effektivitet. Men innhol det er avhengig av bade rammevilkarene og
strategien, slik vi har forsekt aframstille dissei planensfarste deler. | del 9tar vi endelig opp kvalitets-
utfordringene og muligheten for konkurranseeksponering, og vi presenterer konseptet «bestiller-utfa-
rer-model |»

Padefalgende sidene gjengir vi et resyméav tiltak omtalt i del 8 og entidsfasing av tiltakenes gnskede
giennomfaring. De konkrete tiltakene er listet opp i henhold til @konomiplanperioden.

Omsorgsplan 2022, dlik den foreligger fra arbeidsgruppens hand, er et problematiserende dokument.
Vi ansker ikke bare & fastsla hvordan omsorgen er og kommer til & bli og hvordan behovene skal
dekkes. Vi gnsker a stille spagrsma som kan egne seg for dreftelse i folkevalgte organer, i foreninger
og lag og innbyggerne imellom. Dokumentet er gjennomillustrert med organisasonsmodeller, gra-
fiske framstillinger og tabeller, avisfaksimiler og sitater fralitteratur og utredninger. Vi hdper at dette
bidrar til & stimulere de dreftelsene vi imgteser etter framlegget av denne rapporten.
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TILTAK/BEHQOV 2007/2008 - Fordag:

@kt bemanning pa natt ved Tangenlia omsorgsholiger

VillaAktiv /avlastningstilbud til barn tilfares 5,5 arsverk

Hjemmebasert omsorg tilferes 5,5 arsverk i Kirkenes, samt 0,5 arsverk pa
Bugaynes

Dagnkontinuerlig tilbud pa alle baser i hjemmebasert omsorg utredes.
Kostnad kr.150.000 i progiektmidler.

Dagsenter for demente, starter november 2007

Laalingeplasser opprettes

Tilskudd til instruktaeropplaaing /hel sefagarbeidere.

Oppgradering av Wesselborgen

Bestiller/utfaremodel| utredes. Kostnad kr.150.000 i prosjektmidier
Oppgradering av inventar og utstyr

Utvide kapasiteten pa matombringing/utrede kjgkken. Kostnad kr 150.000
I progektmidler.

Etablere trygghetspl asser

Etablere et kommunalt demensteam

Bofellesskap for demente/utrede bruk av sykehjemsplasser. Kostnad
kr.150.000 i progektmidler

Kompetanseheving av ansatte/flere fagarbeidere

Rekruttering og stabilisering av fagpersonell. Plan. Kostnad kr.150.000 i
prosjektmidler

Utrede bruk av omsorgslgnn

Boligsosia handlingsplan

Deltidsstillinger til heltidsstillinger, organisering av turnus, vikarpool osv.

TILTAK/BEHOV | 2009 - Fordag:

Bemannede omsorgsboliger pa Hesseng

Aktiviter i omsorgsboligene

Avlastningstilbud for barn, 4 arsverk

Deltid /heltidsstillinger fortsetter

Oppgradering av inventar/utstyr fortsetter

Aktiviter ved Prestgyhjemmet, 0,5 arsverk

Dagnkontinuerlig tilbud ved alle baser i hjemmebasert omsorg
Kompetanseheving av ansatte/flere fagarbeidere

Rekruttering og stabilisering av fagpersonell
Fagutviklingssykepleier /vernepleier ved virksomhetene
Opprettelse av egen base pa Hesseng, hjemmebasert omsorg
Utvide kapasiteten pa matombringing

Dagsenter for psykisk utviklingshemmede utredes. Kostnad kr 150.000 i
prosjektmidler
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TILTAK /BEHOV | 2010 - Fordag:

Avlastningstilbud for eldre

Deltid /heltid forts.
Fagutviklingssykepleiere/vernepleiere

Utvide kapasiteten pa matombringing

Dagsenter for psykisk utviklingshemmede forts.
Kompetanseheving av ansatte/flere fagarbeidere
Rekruttering og stabilisering av fagpersonell

Oppgradering av inventar/utstyr fortsetter

Omsorgsplan 2022
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Del 2. Innledning
2.1 Tidsper spektivet

Pa skrivende tidspunkt er vi i ar

2007. Det er 15 ar til 2022. Noen

kan oppleve det som et langt

tidsspenn. Andrevil faleat 2022

er skremmende naat. Ser vi 0SS

15 ar tilbake, vil vi oppdage at

myeer skjedd i denne perioden:

e |1992laGjaxevoll-utvalget
fram sin utredning om eldre-
omsorgen Trygghet — Om-
sorg—\Verdighet. | utrednin-
genbledet lagt sterk vekt pa
at forholdene skulle legges
til rette for at eldre mennes-
ker kunne fortsette & bo i
eget hjem og delta (fullt ut)
I samfunnslivet

e 11992 var Sydvaranger ASA
fremdelesi full drift

e |1992bledetimidlertidlagt
fram en stortingsproposigon
(nr 80 (1991-92)) om reduk-
sjon av driften ved Syd-
varanger ASA og omstilling
av lokalsam-funnet

e | 1992 hadde Ser-Varanger
kommune 286 flere inn-
byggere enn i 2007 (9756
mot 9470)

350 000

| 1992 var internett og
mobiltelefon ukjente reds-
kaper for pensonistene (og
for folk flest)

| 1992 var erfaringen med
kontakt over grensen til
Russland ny og famlendefor
folk i Sar-Varanger-samfun-
net

| 1992 ble FNs store milje-
konferanse holdt i Rio de
Janeiro. Konferansen fikk
virkninger i utallige lokal-
samfunn over hele kloden
gjennom Lokal Agenda 21.
Konferansen og LA 21 er
omtalti Ser-Varangerskom-
muneplan side 10. Det nye
slagordet handlet om a
«tenke globalt og handlelo-
kalt»
Barentssamarbeidet er i
2007 en bazebjelkei det re-
gionale samarbeidet i nord.
Barentsregionen har nesten
6 millioner innbyggere, og
rike naturressurser innen
skog, mineraer, olje, gassog
fisk. Barentssamarbeidet ble
formelt etablert ved et mate
blant utenriksministre og

Omsorgsplan 2022

andre representanter fra 13
land samt Europakommi-
sionen i Kirkenes den 11.
januar 1993. | 1992 var
Barentssamarbeidet med an-
dre ord ikke etablert.

e | 2007 er EZJS-avtalen en
selvfglgelig del av norsk
hverdag og virkelighet. |
1992 diskuterte Norge pa
nytt EU-medlemsskap og
E@S-avtalen var ikke en ak-
tuell idé. Det europeiske
gkonomiske samarbeids-
omrade (E@S) bleferst opp-
rettet 1. januar 1994 ved at
E@S-avtalen mellom EU og
EFTA datradtei kraft.

De mange forandringene vi ser
giennom et 15 ars tilbakeblikk,
indikerer at vi har mye i vente
framtil 2022, og mange ukjente
faktorer og fenomener vil
komme til uttrykk. Denne
omsorgsplanen tar ikke md av
seg til & veare en presis for-
utsigel seav hvasom kommer til
askje. Vi er fremfor alt opptatt
av agi noenlunde realistiskein-
dikasjoner pa hva som vil bli

300 000

Antall innbyggere i Norge over 80 ar i perioden 2005-2030

250 000

200 000 -

150 000 -

100 000 -

50 000 -

0

Eldrebolgen

Kilde: Statistisk sentralbyra
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Figur 2.1 En seerlig grunn til & feste blikket pa 2022 er at dette er tidspunktet da den virkelige
eldrebglgen starter. | 2022 fyller 26 014 nordmenn 80 ar. | 2025 fyller 36 399 nordmenn 80 ar.
Dette er en gkning pa 35 prosent pa tre ar. Den bra gkningen kommer etter en periode (fra
2007) hvor vi fgrst har et synkende antall 80-aringer og sa en svak gkning fram mot 2022.
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Ser-Varanger kommunes pro-
blemer, utfordringer og mulig-
heter i areneframover mot 2022,
samtidig som vi forsgker a be-
skrive mulige tilstander i kom-
munen 15 ar frana

2.2 Ar 2022

Det kan vage flere grunner til &
velge 2022 som tidsperspektiv
for denne omsorgsplanen. For
det farste er 15 & et overkom-
melig tidsrom rent mentalt. De
fleste av dem som skal forholde
seg til planen har et minne som
gar 15 &r tilbake i tid. Flere av
oss har gjennomlevd flere 15-
arsperioder og kan etter hukom-
mel sen datere begivenheter som
fant sted for 15 &r siden. Dessu-
ten: De fem kvinnene som
sammen med ekstern konsulent
Jan H. Heitmann la fundamen-
tet for denne omsorgsplanen er
dlei en alder der de om 15 ar
med stor sannsynlighet vil vage
yrkesaktive. Som degjer erfarin-
ger i 2007, vil de ogsa gjere er-
faringer i 2022, rimeligvis som
ansatte i Sgr-Varanger kom-
mune.

2.3 Omsor gsplan 2022 og an-
dre dokumenter

Selv om mange av de tiltakene
denne planen skisserer og fore-
slér er satt ut i livet i perioden
2007-2022, er det i 2022 og i
arene deretter, de store test-
sparsmalene stilles: Var vi for-
beredt pa det som kom? Hadde
vi kapasitet og kompetansetil &
ta oss av de gamle? Opplever
brukerne at Ser-Varanger kom-
mune tar imot dem med verdig-
het og omsorg? Far de tjenester
som ngdvendige, nyttige og sti-
mulerende? Mater hjelperne og

Omsorgsplan 2022

Befolkningen i Sgr-Varanger over 80 ar

2005

Ar
| Over80&r! 358 | 374

Endring:

2015
374
+4,5

2022
399
+6,7  +68

2025
426

Figur 2.2: Tabellen viser den dramatiske gkningen i den eldste befolknings
gruppen i Sgr-Varanger kommune. En gkning pa 68 personer over 80 ar vil
skape behov for en markant sterkere eldreomsorg i kommunen. @kningen
er pa 19 prosent for hele perioden pa 20 ar, men den er sveert skjevt fordelt,
idet gkningen de fgrste 10 arene bare er pa 4,5 prosent, mens den samlet
for den siste tidrsperioden er p& 13,9 prosent.

pleierne dem med holdninger og
handlinger som kommunen kan
vaae bekjent av? Det handler
atsa bade om art, mengde og
kvalitet. Det handler ogsa om
effektivitet og relevans.

Denne omsorgsplanen ma ses i
sammenheng med andre planer
kommunen utarbeider: Kom-
muneplan, rehabiliteringsplan
0g psykiatriplan. Omsorgsplanen
kunnefange opp uendelig mange
elementer og momenter. Arbelds-
gruppen har mattet velge og
vrake, og dokumentet er likevel
blitt omfangsrikt. Planen vil
kunnekritiseresfor ikke a hatatt
med alle momenter. Vi tenker at
det er ugjerlig.

Omsorgsplanen er dynamisk i
den forstand at den ikke er en-
delig. Flere steder i planen be-
skrivesmomentenerel ativt kort-
fattet og summarisk. Disse ele-
mentene kan suppleres og til-
foyes planen i arene som kom-
mer, og arbeidsgruppen foreslar
paflere punkter nye utviklings-
tiltak og involverende prosesser.
Det er ogsadik at ideer som ska-
pesi planprosessen kan bli satt
ut i livet umiddelbart. Arbeids-
gruppen har ingen beslutnings-
myndighet - den er et «uansvar-
lig» organ - men noen kan fange
gode forslag og gjere bruk av
dem. Vi ser for oss at ideer og
fordag realiseresgjennom arlige

8

budgetter og handlingsplaner i
arene mellom 2008 og 2022.
Dette innebager at planens be-
skrivelseav 2022 er sammenfal-
lende med den opplevel sen bru-
kerne i 2022 har av Ser-Varan-
ger kommune.

Til det siste ma vi ta et forbe-
hold. Vi lever nai overraskel se-
nes tidsalder. Far i tiden kunne
vi planlegge, det vil si: vi kunne
med rimelig grad av sikkerhet

| de siste 25-30 ar har begrepet
«planlegging» veert meget
fruktbart. Man kunne anta en
forlengelse av tendens eller
trend innen noksa nere
marginer. Man kunne starte med
dagens trend og projisere den
inn i framtiden - hvilket er det
forretningsfolk, politikere og
gkonomer alle i alminnelighet
forstar med planlegging. Man
kunne anta at morgendagen
ville veere en fortsettelse av
dagen i dag, kanskje med en
annen mix, men i hovedsaken
den samme totale tendens.

Den mest sannsynlige tendens
i dag er at det vil inntreffe
uventede hendelser som
drastisk vil forandre tendens-
kurven. Uventede hendelser
kan ikke planlegges. Men de
kan forutses. Eller heller: Man
kan forberede seg pa dem og
trekke fordeler av dem. Man kan
ha strategier for morgendagen
som dekker omrader hvor de
stgrste forandringer har mulig-
heter for & oppsta.

Peter F. Drucker: Ledelse i
urolige tider side 55-56
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Kvinner og menn over 80 &r 2005-2025.

Figur 2.3: Kvinner lever lenger enn menn, og

Ser-Varanger kommune

0 4
05 06 07 08 09 10 11 12 13 14 15 16 17 18

19 20 21 22 23 24 25

menn har i overveiende grad ektefeller som er

K yngre enn dem selv. Derfor har vi ogséa langt
flere enker enn enkemenn, og den eldre delen
M av befolkningen bestar av flere kvinner enn

menn. | Sgr-Varanger kommune endrer bildet
seg noe i perioden 2005-2025: Kvinnene vil
fremdeles veere i stort flertall, men overvekten
reduseres noe ved at andelen menn over 80
gker sterkere enn den kvinnelige.

foruts hva som ville komme til
askje noen & frami tid. Denne
tid er forbi. Vi skal begrunne
dette nedenfor. Men vi konsta-
terer at det sikre og sannsynlige
ofte ikke inntreffer, samtidig
som det utenkelige skjer.

Omsorgsplan 2022 bygger paen
rekke kilder og fakta. Arbeids-
gruppen har vaat opptait av at
forslagene ikke skal bygge pa
ren synsing, men ha et empirisk
fundament. Fundamentet ligger
dels i statlige utredninger og
stortingsmeldinger, delsi under-
sekelser gjort pa oppdrag for
Ser-Varanger kommune, dels i
faglitteraae arbeider og forsk-
ningsrapporter, dels i dybde-
intervjuer med brukere og syste-
matiserte erfaringer gjort i Ser-
Varanger kommune og andre
steder. Kildeneer listet bakerst i

Den kommunale helse- og
omsorgstjenesten star overfor
store utfordringer iforhold til nye
brukergrupper og flere eldre .....
Utfordringene den lokale
omsorgstjenesten star overfor
forutsetter langsiktig planleg-
ging av bygningsmessige inves-
teringer, personellinnsats,
kompetansebehov, utdannings-
kapasitet og tilrettelegging av
fysiske og sosiale omgivelser.
St meld nr 25 (2005-2006) -
Omsorgsmeldingen - side 58

dokumentet i form av noter og en
litteraturliste.

2.4 Arbeidsgruppen

Arbeidsgruppen som har lagt
fundamentet for denne omsorgs-
planen har bestatt av

» Anita Kurthi, virk-
somhetsleder for Wesselborgen
sykehjem

»  Siw-Inger Braathen, helse-
og sosialgef

» SandraFrydstad, virksom-
hetsleder hjemmebasert omsorg
» Grete Bernhardsen, virk-
somhetsleder Prestagyhjemmet
» NinaWikan, ledende saks-
behandler

» Jorunn Sandhell, virksom-
hetsleder Tjenesten for funk-
gonshemmede

= Jan H. Heitmann, ekstern
konsulent.

2.5 Prosessver ktgyet
Morgendagens omsorg

Utredningen har benyttet model -
ler og verktgy fra det fakta-
baserte prosessverktgyet Mor-
gendagens omsorg, utviklet av
konsulentfirmaet Heitmann
PLUS. Viktige akterer som El-
drerédet, Radet for funksjons-
hemmede og Komite for helse
og sosia er trukket inn i utvi-

klingsprosessen, bade gjennom

et kick off-seminar 30. januar

2007, en workshop i september

2007 og gjennom muligheter for

skriftligeinnspill og rapporter til

arbeidsgruppa. Fastleger og
tilsynslege har medvirket ved
systematiserte rapporter.

Det faktabaserte prosessverk-

teyet Morgendagens omsorg,

nearmer seg utfordringene pa
omsorgsfeltet ut fra sju ulike
innfallsvinkler:

e Dendemografiskeutvikling-
en — eldre som oppgave og
eldre som ressurs

e Endringer arbeidsliv og
utdanningspreferanser

e Sosialmedisinske faktorer —
for eksempel ensomhet og
individuelle nettverk

e Indremedisinske faktorer —
sykdomsbilder i eldre & og
blant yngre omsorgstreng-
ende

e Verdier og holdninger pa
omsorgsfeltet

e Kuvalitet og trivsel innen
omsorgen

e Forholdet mellom staten og
kommunene pa omsorgs-
feltet.

I Omsorgsplan 2022 er disse
komponentene vektlagt i vari-
erende grad —noen ganske grun-
dig presentert og gjennomggatt;
andre mer overflatisk behandlet.
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Figur 2.4: Allerede i
1990 var situasjonen i
pleie- og omsorgs-
sektoren i Bodg kri-
tisk. Senere har en
lang rekke kommuner
varslet om kriser, og
tilsynsmyndighetene
peker pa at utilfreds-
stillende og rettsstri-
dige tilstander fore-
kommer. Omsorgs-
plan 2022 handler om
hvordan Sgr-Varanger
kommune kan forbe-
rede seg pa morgen-
dagens omsorgsopp-
gaver.

\/@en med stagnerte

D

~—

Omsorgsplan 2022

-

| Nordlands Framtid 16. februar 1990 |

Slik er eldreomsorgen i Bodg:

Bodg kommune vil
ha flere frivillige

Bodg kommune satser na pa afa private organisagoner inn i omsor gsar -
beidet. Uten hjelp fradissevil ordningen med hjemmehjelp og hjemmesy-
kepleie bryte fullstendig sammen. Dette sier omsorgssjef Ola Esbensen i

Bodg kommune.
Bodg kommune arbeider
med et prosjekt for afa pri-
vate organisasioner med i
omsorgstjenesten. Omfan-
get av dette prosjektet av-
henger av om Sosialdepar-
tementet bevilger pengene

som matil.

- Det er den stadig starre
gruppen hjelpe-trengende,

budsjetter, som bidrar til at
systemet med hjemmehjelp
og hjemmesykepleie vil
bryte fullstendig sammen
uten hjelpfraprivate perso-
ner og organisasjoner, for-
teller Ola Esbensen.

Hvis Sosialdepartemen-
tet bevilger midler til pro-
gektet, vil det i farste om-
gangvagesnakk om samar-
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beid med blant annet Rade
Kors, Norsk Folkehjelp,
Sanitetsforeningen og
Husmorforbundet.

- Det matashensyntil de
forskjellige organisasjone-
nesmal setting ogideol ogi i
denne planleggingen, me-
ner Esbensen. Men den
tyngre pleien maforbli det
offentliges oppgave, sa
han.
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Del 3. Syringsdokumenter og dokumentason

3.1 Kommuneplan for Ser-
Varanger kommune

Kommuneplanen—og kommune-
planprosessen — er et grunn-
leggende redskap for lokal-
samfunnsutviklingen. Gjeldende
kommuneplan for Sar-Varanger
kommune dekker perioden 2003-
2016. Kommu-neplanen er
kommunens sentrale dokument
med henblikk pa fastsettelse av
overordnede politiske mal,
prioriteringer, samordning av
virksomhet og utvikling av
fellesstrategier pa tvers av
sektorer og etater. Kommunen
som organisagon kan likevel i
liten grad beslutte hvordan Sar-
Varanger skal utvikle seg i
framtiden, heter deti kommunen-
planen side 3. Arbeidsgruppen er
av den oppfatning at utviklingen
i Ser-Varanger bestar av noen
elementer som kan styres lokalt
0og mange elementer hvor lokal
styring er umulig eller svaat
begrenset. Vi kommer tilbaketil
dette under omverdensanalysen
nedenfor. Arbeidsgruppen mener
det er viktig at det tas politisk
styring pa de omradene hvor
lokal styring er mulig.

Kommunenplanen vil vare
fgrende for det kommunale
omsorgsansvaret som beskrives
I Omsorgsplan 2022. Denne
planen peker imidlertid ut over
kommunenplanperioden og vil
derfor kunne ha innflytelse pa
neste kommunenplan. En slik
utakt mellom ulike planer og
perspektiver skaper forst og
fremst en positiv dynamikk i
planprosessene. Som vi kommer
til nedenfor under omverdens-
analysen, vil ogsa andre doku-

menter og faktakunnegripeinni
den kommunale planleggingen
uavhengig av de tidshorisonter
kommunen har fastsatt.

3.2 Satsingsomr ader

Kommuneplanen nevner fire
satsingsomrader: Negrings-
utvikling, infrastruktur, barn og
ungdom og kompetansebygging.
Omsorgsfeltet omtales bare
sporadisk og svaat generelt.
Arbeidsgruppen mener at
omsorgsfeltet ma bli viet
betydelig oppmerksomhet i
arene fram mot 2022, ogsa
innenfor den tidshorisonten som
dekkes av kommuneplanen.
Pleie og omsorg er ved siden av
skole og barnehage det sterste
virksomhetsomradet i kom-
munal sektor og utgjer nag en
tredjedel av kommunenes netto
driftskostnader. Det er stor
sannsynlighet for at det i drene

etter 2022 vil gke sin andel av
kommunebudsjettet. Kommun-
en ma i arene forut for 2022
forberede seg pa en slik
utvikling.

Omsorgsfeltet kan delesi flere
elementer og hvert av disse
elementene kan by pa
avgjerende strategiske utford-
ringer og valg (se kapittel 8).
Kommuneplanen inneholder
valg og formuleringer som peker
I ulike retninger. Noen formu-
leringer peker i proaktiv retning
(se veivalgsmodellen i kapittel
6), noen i aktiv retning, noen i
reaktiv retning, noen i inaktiv
retning. Enkelte viktige omrader
synes ikke a vage gjenstand for
nevneverdig oppmerksomhet og
kan etter veivalgsmodellen
under punkt 6.1 sies a vagre ded
og begravet. Dette gjelder i
saalig grad omsorgsfeltet.

BEFOLKNINGENS ALDERSSAMMENSETNING
- store variasjoner mellom kommunene

Kommune

Hele landet 4 606 000
Alta 17 600
Bjarkay 500
Sgr-Varanger 9400
Sortland 9500
Os (Hordaland) 14900
Lier 22000
Kleebu 5200
Sigdal 3500
Valer (Jstfold) 4000

0-17 ar 18-66 ar | over 67 ar
23,6 63,3 13,1
28,6 62,5 8,9
21,5 55,5 23,0
24,0 63,4 12,6
25,7 61,7 12,6
26,9 63,0 10,1
25,2 63,3 11,5
30,6 62,5 6,9
21,7 60,3 18,0
26,5 63,8 9,7

Figur 3.1: Befolkningssammensetningen varierer frakommune til kom-

mune.

Sgr-Varanger ligger 1. januar 2005 omtrent pa lands-

gjennomsnittet, og framskrivninger indikerer at dette bildet vil holde
seg i arene framover. Dersom kommuneplanens ambisjoner om gkt
folketall slar til, ma vi regne med at flere i yrkesaktiv alder og flere unge
bosetter seg i kommunen. Dette fgrer igjen til en nedgang i den relative
andelen eldre innbyggere. | tabellen legger vi merke til at Alta og Klaebu
har en sveert ung befolkning, mens Bjarkgy har en sveaert gammel be-
folkning. Disse kommunene har sveert ulike utfordringer.
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Befolkningsprognoser
Statistisk Sentralbyra (SSB)
utvikler flere alternative
befolkningsprognoser. De
ulike prognosene vektlegger
faktorer som fgdsels-
hyppighet, dgdelighet, innflyt-
ting og utflytting pa ulik mate.
| denne planens tabeller leg-
ger vi alternativ MMMM til
grunn ved presentasjonen av
befolkningsframskrivninger.

Befolkningssammensetningen over 80 ar i Sgr-Varanger kommune

ABSOLUTTE TALL FORDELING

2005 2015 2025 2005 2015 2025
Kvinner 239 239 259 67 64 61
Menn 119 135 167 33 36 39
Sum 358 374 426 100 100 100

Figur 3.2: Tabellen viser forholdet mellom eldre (over 80 &r) kvinner og
menn i Sgr-Varanger kommune. Tabellen gjengir bade det totale antallet
og de relative utviklingen i perioden 2005-2025. Tabellen er grafisk gjengitt

i figur 2.3.

3.3 Regjeringensomsor gs-
melding

Sommeren 2006 la regjeringen
fram St meld nr 25 (2005-2006)
— Mestring, muligheter og
mening. Framtidas omsorgs-
utfordringer, gjerne omtalt som
Omsorgsmeldingen. Stortings-
melding nr 25 vil vaaeretnings-
givende for kommunenes
omsorgsansvar og omsorgs-
utfordringer i areneframover, og
ingen lokal plan kanignorerede
signalene som gis i Omsorgs-
meldingen. Et vesentlig trekk
ved meldingen er at al omsorg
samordnes og skal forvaltes
samlet i kommunene. Eldre-
omsorgen hgrer fra na av
sammen med omsorgen for
yngre omsorgstrengende enten
det dreier seg om utviklings-
hemming, psykiatri eller livs-
truende lidel ser.

3.4 Lokale utredninger

Brukerne er trukket inn i arbei-
det med Omsorgsplan 2022

gjennom en empirisk, postalt ba-
sert, undersgkelse blant dagens
0og morgendagens eldre i Ser-
Varanger kommune, gjennomfert
av Norut NIBR Finnmark i 2007.
Norut NIBRs undersgkelse er
integrert og kommentert i denne
omsorgsplanen og ligger i sin
helhet som et vedlegg il planen.
Arbeidsgruppen har vurdert data
I denne undersgkelsen som noe
usikre: a. Svarprosenten er pas0,
0g arbeidsgruppen mener det er
grunn til atro at en overvekt av
«ressurssvake» eldre har unnlatt
a svare, og at rapporten derfor
angir underestimerte behov for
omsorgsytel ser. Kommunen ma
derfor tahgydefor at behovet for
omsorgstjenester blir hayereenn
det rapporten indikerer. b. Ar-
beidsgruppen mener ogsa at
respondenter i aldersgruppen 60-
67 &r langt pavei har vanskelig
for presist a forestille seg hvor-
dan alderdommen vil bli og
hvordan de selv gnsker ahadet.
Arbeidsgruppa mener det er lett
apresentereforestillinger somer
mer optimistiske enn det er
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grunnlag for. For @ kompensere
noe for dlike feilkilder og for &
gi mer presise eksempler har ar-
bei dsgruppen vurdert &intervjue
eldre og vordende eldre i kom-
munen. Omsorgstjenesten har
imidlertid, av kapasitetsmessige
grunner, ikke sett seg i stand til
a giennomfare en ik undersg-
kelse.

3.5 Intern utredning

Et internt utvalg i kommunen
[Braathen-utvalget] ledet av
helse- og sosialsief Siw-Inger
Braathen ble etablert i januar
2006 og leverte etter kort tid en
betenkning vedrarende tjeneste-
tilbudet i pleie og omsorgs-
tjenesten 1 Sgr-Varanger
kommune - omfang, utvikling og
fremtidige satsingsomrader.
Betenkningen presenterer flere
konkretetiltak. Dissetiltakeneer
fulgt opp her i Omsorgsplan
2022. Braathen-utval gets utred-
ning ligger ogsa som vedlegg til
denne omsorgsplanen.



Sgr-Varanger kommune

Omsorgsplan 2022

Del 4. Hva er spesielt med Sar-Varanger kommune?

4.1Alder

Dadsal deren/forventet leveal der
I Finnmark er lavere enn i lan-
det som gjennomsnitt, og fylkes-
legen har anbefalt kommunene
a beregne at konsekvensene av
eldrebglgen gjar seg gjeldende
fra74 &, mensen ellersi landet
legger 80 &rsalder til grunn. Sta-
tistikken viser imidlertid at al-
dersfordelingen i Ser-Varanger
kommune sammenlignet med
resten av landet stort sett falger
gjennomsnittlig alderssammen-
Ssetning.

4.2Yngrevender tilbake

Y ngrevender tilbaketil Sar-Va-
ranger kommune (SVK) etter endit
utdannelse. En ordinaa utkant-
problematikk er «hjerneflukt»;
unge som tar utdannelseunnlater
aflyttetilbaketil fadekommunen,
men blir pa utdanningsstedet og
eller i en av utdanningsstedets
nabokommuner. | motsetning il
mange andre utkant-kommuner

opplever SVK at relativt mange
unge vender tilbake og etablerer
seg i fedekommunen.

4.3 Folketallet

I Ser-Varanger kommune gker.
Statistisk sentralbyra (SSB) reg-
ner med en svak gkning i inn-
byggertallet, men kommunesty-
ret har i kommuneplanen plan-
lagt en sterkere gkning, dlik at
folketallet i 2016 nar 12 000
(side 13). Kommunestyrets am-
bigoner med hensyn il folketal-
let vurderes ikke urealistisk.
Olje- og gassutvinning i Barents-
havet og bygging av dypvanns-
kai i Kirkenes kan stimulere ny
landbasert naaringsvirksomhet
og sterk befolkningsgkning. |
SSBsbefolknings-prognoser for
Finnmark (alternativ MMMM)
regnes det med folketall sekning
I perioden 2005-2025 barei Alta,
Vadsg, Hammerfest, Ser-Varan-
ger, Karagok, Nordkapp og Ber-
levdg — 6 av 19 kommuner. De

140

Innbyggere over 80 ar 2005-2025. 2015=100

120

100

e~

— Hele landet
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Figur 4.1: Befolkningsutviklingen i Sgr-Varanger kommune atskiller
seg ikke dramatisk fra landsgjennomsnittet i &rene 2005-2025. Vi ser
imidlertid at eldrebglgen fra 2022 er mer markant i landet som helhet
enn i Sgr-Varanger. Dette indikerer en noe lavere forventet levealder
og en relativt mindre andel av de aller eldste i Sgr-Varanger.

— Sgr-Varanger

13

evrige kommunene vil fatilba-
kegang i folketallet.

4.4 Geogr afisk utstrekning
og befolkningstetthet.

Ser-Varanger kommune er med
sine 3968 km?den fjerde starste
kommuneni Finnmark i utstrek-
ning. | landet for evrig er det bare
Ranakommunei Nordland som
gar forbi Ser-Varanger i ster-
relse. | Norge er det gjennom-
snittlig 14 innbyggere per km?. |
SVK er det til sammenligning
bare 2,4 innbyggere per km?. |
Sar-Varanger bor 78 prosent av
innbyggerne pa Kirkenes-halv-
aya. | innbyggertall er SVK den
neststarste kommunen i Finn-
mark. BareAltahar flereinnbyg-
gere, nesten dobbelt s3 mange
som Sar-Varanger. Ser vi pabe-
folkningens inntekter, har inn-
byggernei SVK den fjerde hay-
este gjennomsnittsinntekten i
Finnmark — bak innbyggerne i
Hammerfest, VadsgogAlta. Hay
inntekt indikerer gjerne hgyt
utdanningsniva.

4.5 Na het til Russland

Ingen annen kommune i Norge
grenser mot Russland. Nazrheten
til Russland representerer bade
utfordring og mulighet for Ser-
Varanger kommune. Norge kan
tilby russiskearbeidstakere hoay-
ere lgnn og levestandard enn de
for tiden kan oppna hjemme.
Russere kan representere en at-
traktiv arbeidskraftreserve i et
presset norsk arbeidsmarked.

Ser-Varanger kommune har tatt
ansvar for & stimulere utvikling
og velferdsvekst i Russland.
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Befolkningsutviklingen i enkelte kommuner. SSB - Alternativ MMMM

2005 2006 2007 2010 2015 2020 2025

Alta 1768 17726 1792 18315 18862 19385 19918
Bjarkay 53 532 52 419 433 403 319
Sar-Varanger 9463 9456 9470 9510 9633 978l 9983
Sortland 95 954 9663 9865 10221 1096 10928
0s (Hordaland) 14908 15087 152718 1580 16657 17465 1828
Lier A75 2A70 2081 2049 2411 284 23502
Kleebu 59 5380 544 5670 6024 6390  67%
Sigdal 3937 3530 350 3488 3419 34%  3H49
Valer (@stfold) 4000 4009 4024 4026 4031 4060 4108

Figur 4.2: Kommunens befolkning er ikke statisk - verken i antall eller i
alderssammensetning. Vi kan likevel ane noen mgnstre. Det er et tydelig
trekk at befolkningsrike kommuner har en tendens til & vokse, mens
befolkningsfattige kommuner far en ytterligere redusert befolkning. Det er
ogsa et trekk at sentrumsneere kommuner vokser mer markant enn perifere
kommuner. | Norge ser vi en lokal og regional sentralisering. Vi ser ogséd en
markant vekst i de fire store befolkningskonsentrasjonene: Oslo-omradet,
Bergens-omradet, Trondheims-omradet og Stavanger-Sandnes-omradet.
Kommuneplanen for Sgr-Varanger legger opp til sterkere bolighygging pa
Kirkenes-halvgye enn i kommunens utkanter. P4 denne maten stimuleres

en lokal sentralisering i Sgr-Varanger kommune.

Gjennom vennskapsavtaler, ut-
veksling og ved abenytte fasili-
teter i Russland ved seminarer
oglignendeer det kommet i stand
samarbeidsrelasjoner. Hittil er
nagheten til Russland opplevd
som en ressurs og ikke som et
problem. Mangerussere er alle-
rede ansatt i helse- og omsorgs-
sektoren i Ser-Varanger kom-
mune. Erfaringen med disse ar-
beidstakerne er at de lazrer seg
raskt norsk, gar uproblematisk
inni et norsk arbeidsmenster og
yter en velkvalifisert innsats.

4.6 Neae het til Finland

En innvandring fra Finland er
ikke uparegnelig. Sdledes kan
befolkningeni Nord-Finland re-
presentere en tilsvarende ar-
beidskraftreserve som befolk-
ningeni grenseomradenei Russ-
land. Bade russisk og finsk inn-
vandring gjer Sar-Varanger til et
flerkulturelt samfunn. | henhold
til kommuneplanen skal det ar-
beides for afabygd en mellom-

riksvei gjennom Pasvik til Fin-
land.

4.7 Kirkenessykehus

Ved siden av Hammerfest er Sar-
Varanger den eneste kommunen
I Finnmark som har et sykehus.
Sykehuset representerer konkur-
ranse om velutdannet arbeids-
kraft innenfor feltene helse og
omsorg. Samtidig gjer sykehu-
set det attraktivt for velutdan-
nede helse- og omsorgsarbeidere
abosette seg i SVK; sykehuset
skaper et arbeidsmarked for
disse kategoriene. Samarbeid
mellom kommunen og sykehu-
set tilfarer ogsa kompetanse og
oppgaver til kommunehel setje-

Omsorgsplan 2022

nesten og kan bidratil at enkelte
oppgaver kanlgsesi et samspill.

4.8 Flyplassen

Flyplassen paHeybuktmoen gjar
SVK til enkommunei nagheten
av Oglo. Avstanden mellom Kir-
kenes og Haybuktmoen er 15 mi-
nutter, og direkteflyet mellom
Kirkenes og Odlo tar vel to ti-
mer. Ingen andre sentra i Finn-
mark har en sdgunstig beliggen-
het i forhold til hovedstaden.

4.9 Garnisoneni Sar-Var anger

Ingen annen kommune i Finn-
mark har nden militegrforlegning.
GSV skaper arbeidsplasser, og
ansatte i GSV kan ha ektefeller
som er potensiellemedarbeidere
I helse- og omsorgssektoren i
SVK. GSV gjer ogsa at unge
mennesker blir kjent med Ser-
Varanger og sdledes kan repre-
sentere et fremtidig potensial for
arbeidskraft.

4.10 Hurtigruta

Kirkeneser vendepunkt for Hur-
tigruta. Norske og utenlandske
turister besgker Kirkenes pa en
rundreisemed Hurtigruta; noen
ankommer Kirkenesmed fly for
areise sgrover med Hurtigruta.
Dette gir muligheter for a pre-
sentere Sar-Varanger overfor en
stor malgruppe — Ser-Varanger
0gsa som bo- og arbeidssted.

Figur 4.3 Boforhold 2001
Sgr-Varanger| Finnmark Landet
(Angivelse i prosent)
Andel bosatte i blokk/bygard. 1,5 1,1 12,8
Andel bosatte i bolig bygd etter 1961. 64,0 71,8 66,9
Andel husholdninger som disponerer bil. 69,7 67,5 70,3

Tall fra SSBs folke- og boligtelling 2001
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5. Omsorgen 2022

5.1 Forvaltningsrefor mer

Den offentlige forvaltning i
Norge er gjenstand for en
kontinuerlig debatt, vurdering og
reorganisering. 1 1990 ble
HVPU-reformen vedtatt og
psykisk utviklingshemmede ble
et kommunalt ansvar. | 2002 ble
helseregionene etablert og
sykehusene flyttet ut av
fylkeskommunen. Vi vil oppleve
nye reformer fram til 2022. Er
kommunen omsorgsansvarlig da
eller er ansvaret overfort til
andre forvaltningsenheter?
Fremskrittspartiet har program-
festet en statlig overtakelse av
omsorgsansvaret. Omsorgs-
ansvaret altsa vaae overfert til
staten, eventuelt til et regionalt
forvaltningsniva. Bakgrunnen
for en dik overfering kan veae
et prinsipielt politisk standpunkt
om at staten ma ha styring over
et sa ressurskrevende felt, for
eksempel for a skape likhet i
omsorgen. Ansvarsoverfgringen
kan alternativt vaae en reakgon
paat kommunebudsjettene ikke
holdes (fordi omsorgsoppgavene
blir for overveldende).

Omsorgsmeldingen opererer
ikke med en alternativ organi-
sering av de neste 15 arene, men
meldingen peker innledningsvis
pa at dike reformer har funnet
sted i rikt omfang i nag fortid.
Omsorgsmeldingen (side 9)
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— Sjukeheim blir sjukehus

P Men ressursane oker ikkje i takt med oppgavane, meiner tilsyns|lege Gunnar Bjerknes-FHaugen.

Jukanines Marken
PSP P —

. Sjukeheimar md

| ta segrav sjukare

{ eldre og treng meir
avansert hehandling

{ —utan 4 ha firr verken
| pengar eller fagiolk.
nis. P Grande har vi
hatt fleire som har
deydd den farste
wveka dei har vore
her. 'Rekorden” var
18 timare

Civemar Bjerkres-Haiigm
Elepenlge Crands spkrijem

~ For 20 dr sid

|||||

Sjukehe:

Figur 5.1: Dette oppslaget i Vart Land 2. april 2007 forteller at sykehjem-
mene ikke blir hvade har veert. Pagrunn av beboernes helsetilstand endres
sykehjemmets karakter. Institusjonene blir bolig for sykere mennesker i el-
dre ar, men ogsa for pasienter ferdigbehandlet p& sykehus, kreftpasienter i

terminalfasen osv. Sykehjemmet utvikler seg til et B-sykehus.

fremhever da de reformer som
har overfert ansvaret fra stat og
fylkeskommune til kommunen.
Sykehusreformen i 2002 er
imidlertid et eksempel paen stor
reform som har gétt i motsatt
retning. Det samme gjelder
reformeni 2004 som resulterte
opprettelsen av Barne-,
ungdoms- og familieetaten
(Bufetat og Buf-direktoratet).

5.2 Sykehjemmene far
sykehusfunksjoner

Kommunens pleie og omsorgs-
tjenester har i de senere ar blitt
tilfart flere og mer helserettede
oppgaver knyttet til rehabiliter-
ing, terminal pleie og oppfalging

fasen i livet.

Sykehjemmets oppgave er a gi sterkt hjelpetrengende, oftest eldre per-
soner, bade en god bolig og optimal medisinsk behandling, sykepleie
og omsorg. Beboerne er altsd bade beboere og pasienter, og det kan
stille krav som det kan veere vanskelig & forene. Malsettingen for opp-
holdet i sykehjemmet bestemmes av om det dreier seg om et korttids-
opphold med en bestemt hensikt eller et langtidsopphold i den siste

Ranhoff, Schmidt og Andstad (2007) side 9
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og viderebehandling etter syke-

husopphold. Disse endringene

forer til at sykehjemmene i

stigende grad far B-sykehusets

karakter. Utviklingen skyldes

blant annet :

e sterk gkning i muligheter til
agi meningsfull helsehjelp.

e mer kunnskap om betyd-
ningen av et tjenestetilbud
naer pasientens hjem, de
pargrendes roller og det
sosiale nettverket.

e Store reformer med bolig-
basering av pleie og
omsorgstjenestene.

Sosial- og helsedirektoratet
mener det er behov for & ha et
saalig fokus pa enkelte grupper
I den videre oppfaigingen av
pleie- og omsorgstjenestene:
e eldre med mange og
sammensatte sykdom-

mer og behov for
tjenester

e brukergrupper under 67
ar
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brukergrupper med
psykiske lidelser og
rusproblemer

personer med demensog
behov for utbygging og
tilrettelegging av tjenes-
ter
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BEFOLKNINGENS ALDERSSAMMENSETNING

1970 1980 1990 2000/ 2010 | 2020 | 2030
0-15 ar 26,0 23,6 20,3 21,2 20,0 185 18,7
16-66 ar 62,9 63,6 653 651 66,7 64,9 621
67-79 ar 88 | 99 106 93 8,7 12,1 |128

Over80ar | 22 30 38 45 47 | 45 64

Vedlegg til Langtidsprogrammet 1998-2001

Fakta og analyser tabell 12.1 (St meld nr 4 (1996-97))
Figur 5.2: Over en 60-arsperiode finner det sted betydelige endringer i
befolkningsstrukturen i Norge. Det blir faerre barn og betydelig flere gamle.
Den reelt yrkesaktive delen av befolkningen pavirkes av mange faktorer. Pa
1970-tallet fant det sted en kraftig oppbygging av helse- og omsorgsfeltet.
Dette fgrte mange kvinner fra hjemmene og ut i arbeid. Senere har vi fatt
skolereformer og utbygging av hgyskolesystemet, innfagring av skolefritids-
ordning og en sterk satsing pa barnehageutbygging. Vi har ogsé fatt ned-
satt pensjonsalder fra 70 til 67 ar og etablert en ordning med avtalefestet
pensjon. Alle disse faktorene bidrar til & endre befolkningens atferd, priori-
teringer og valg.
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Del 6. Veivalgsanalyse

6.1 Den gode sirkel - en
modell for veivalgene

Kommuneplanen benytter
ordet «vegvalg» (side
11). Samtidig er kom-
mune-planen pessimistisk
med hensyntil valgmulig-
hetene, nér den peker pa
at «kommunen som orga-
nisagon i liten grad kan
bedl utte hvordan Ser-Va-
ranger skal utvikle seg i
framtiden» (side 3). Ar-
beidsgruppen konsta-
terer at vi i kommune-
planen finner uttrykk for
ulikeveivalg og holdnin-
ger til framtiden, og vi vil

PROAKTIV

Figur 6.1: Den gode sirkel er en scenario-modell for
enkeltvirksomheter eller kommuner. Konseptet legger
opp til at det tegnes fem framtidsbilder av organisasjo-
nen som helhet eller for enkelte strategiske omrader.
Modellen kan brukes diagnostisk - som beskrivelse av
tilstanden her og nd. Modellen kan imidlertid ogsa bru-
kes strategisk - til & beskrive framtidige tilstander fra det
verst tenkelige til det best tenkelige. Ved & bruke model-
len i et planarbeid kan vi stimulere en intern prosess,
der vi systematisk utvikler et ideelt framtidsbilde. Dette
ideelle, komponerte framtidshildet blir s& utgangspunk-
tet for de tiltak og strategier som utformes. Modellen er
blant annet omtalt i Jan H. Heitmann: Malrettet arbeids-
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trendsettende og beun-
dringsverdig, men den
er heller ikke preget av
kriser og sammen-
brudd. Kommunen har,
I takt med de gkte be-
hov, lagt til rette for
hensiktsmessige bolig-
0g neeringsareal....
(side 12).

Kommuneplanen (side
8) peker pa at arbeids-
ledighet og mangel pa
arbeidskraft opptrer
paralelt—et svaat van-
lig fenomen i et
utviklingsfokusert
samfunn som det nor-
ske. | Ser-Varanger har

I det falgende anbefale
kommunestyret a foreta

giverpolitikk i offentlig sektor (1995) side 38.

bade offentlig og privat

bevisste valg mellom en-

kelte alternativer. Arbeidsgrup-
pen har vurdert enkelte uttrykk i
kommuneplanen i forhold til
veivalgsmodellen, Den godesir-
kel, utviklet av Heitmann PLUS.
Her pekes det pa fem stiliserte
veivalg — av Heitmann PLUS
kalt «framtidsbilder». Kom-
muneplanen gir inntrykk av en
godmix av aledissefemtilstan-
dene:

6.2 En aktivkommune

En aktiv kommuneer veldrevet
og virkelighetsnaa. Kommunen
gjer det som ventes, verken mer
eller mindre. Innbyggereer i det
store og heleforngyde med kom-
munen, og andremyndigheter fin-
ner lite a kritisere nar de farer
tilsyn eller behandler klager;
kommunen lever opp til
forventinger og statlige krav. Til-
litsvalgte og tilsatte har lite &

beklage seg over pasin arbeids-
plassog overfor sinarbeidsgiver.
Kommunen er kortsiktig orien-
tert, men tilpasningsdyktig og
fleksibel. Ordtak: Du trenger
ikke gi bakerens barn brad.

Nar kommuneplanen refererer
vision og hovedmal for Ser-Va-
ranger-samfunnet 2016, er fram-
stillingen preget av en aktiv
holdning: Det er en naturlig og
selvfalgelig utvikling som har
funnet sted; den er ikke ekstra-
ordinax eler uventet, dener ikke

sektor problemer med
arekruttere stabil arbeidskraft til
en rekke stillinger. Kommune-
planen lanserer en del tiltak for
amete denne situasjonen; ingen
av dem er av innovativ karakter,
men ligner pa tiltak som kom-
muner i andre omrader ogsa sat-
ser pa.

6.3 En reaktiv kommune

En reaktivkommuneer forsiktig
og formalistisk. Kommunen er
defensiv, fortidsfokusert og
problemorientert. Kommunen er

Figur 6.2 .
Befolkningsstruktur 2004. Prosent
Sgr-Varanger | Fylket Landet
Andel barn og unge 0-17 ar 23,9 24,8 23,6
Andel eldre 80 &r og over 3,9 3,3 4,6
Andel personer med innvandrerbakgrunn, vestlig 2,8 2,4 2,2
Andel pers. med innvandr.bakgrunn, ikke-vestlig 55 3,1 54
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dyktig parapportering, men fat-
tig painitiativ. Den blir et offer
for eksterne hendelser og den
skylder ytre forhold nar noe gar
galt. Kommunen kaster ikke bort
tiden pa «ungdvendig» plan-
legging —dentenker «dentid den
sorg». Kommunen rammes av
negativetrender, og julekvelden
kommer pakjerringa. Problem-
ene sakes last nar de oppstar,
men tiltakene blir hjelpelgse og
utilstrekkelige. Irrelevante meto-
der og strategier benyttes for &
skape ny suksess. Ordtak: Den
som satser lite, taper ogsa lite.

Tendensen til endring i
bosettingsstrukturen forsterker
forskyvningen mot eldreinnbyg-
gere i ytterdistriktene (kom-
muneplanen side 7). En slik
strukturell endring vil hainnfly-
telse pa organiseringen av
omsorgstilbudet, sannsynligvis
0gsa pa behovet for omsorg.
Arsaken til denne utviklingen
antas & ha sammenheng med
omstillingen i samfunnet, men

det synes ikke som om det er
tenkt pa gode tiltak for & mot-
virke en uheldig befolk-
ningssammensetning i kom-
munens utkanter. Kommune-
planen signaliserer heller ingen
proaktive tiltak for a forebygge
ensomhet ogisolagoni adrende
og avsidesliggende befolkning.

Kommuneplanen legger stor
vekt pa et bredt undervisnings-
tilbudi den videregaende skolen
(side 18). Arbeidsgruppen vil
peke paat dette er den normerte
13-a&rige obligatoriske skolen, og
at det virker noe reaktivt bare &
ngye seg med et utdanningsniva
som dagensunge stort sett vil ha
som ordinaa skolegang. Den
analysen av universitets- og
hagskol eutdannelse som kom-
muneplanen inneholder pa side
8 har en helt annen proaktiv ka-
rakter. Arbeidsgruppen mener
kommunen ma arbeide for a fa
hayskole- og undervisnings-til-
bud etablert i kommunen.

Andelsfordeling
hjemmetjenester,

Ser - Varanger

Landet for gvrig,

. kommune Finnmark utenom Oslo
i prosent

Andel innbyggere under 67 ar

som mottar hjemmetjenester 1,3 1,2 1,3
Andel innbyggere 67 &r og over

som mottar hjemmetjenester 21,7 23,6 18,8
Andel innbyggere 67-79 ar

som mottar hjemmetjenester 10,9 14,6 9,2

Andel innbyggere 80-89 &r
som mottar hjemmetjenester

44,8 44,4 34,1

Andel innbyggere 90 &r og over
som mottar hjemmetjenester

47,2 49,8 50,6

Figur 6.3: Nar vi foretar sammenligninger mellom Sgr-Varanger kommune,
Finnmark og landet for gvrig pd omrader som befolkningsstruktur og bruk
av offentlige tjenester, ser vi at Sgr-Varanger ofte ligger naer lands-
gjennomsnittet, mens gjennomsnittet i Finnmark er noe mer avvikende. Det
er for eksempel gjennomsnittlig flere innenfor de ulike aldersgrupper i
Finnmarkskommunene som benytter seg av kommunale pleie og omsorgs-
tjenester enn i Sgr-Varanger kommune i 2005. Kilde: Kostra/SSB.

18

Omsorgsplan 2022

6.4 Eninaktivkommune

Eninaktiv kommunekan fremsta
som avleggs og apatisk. Kommu-
nen mangler mal og har lav be-
vissthet om sinemalgrupper. Den
sier for eksempel takk til ale
gremerkede midler og lar seg
styre og manipulereav ytre kref-
ter. Produktiviteten er lav; men
metevirksomheten omfattende.
Det investeres mye tid pa plan-
legging, men vedtatte planer set-
tesnormaltikkeut i livet. Settes
planeneuti livet, virker ikketil-
takenefordi deer skapt ut fraen
virkelighet som ikke eksisterer.
Organisasionen gjar forsgk paa
kopiere andre som lykkes bedre,
men baserer seg bare pa over-
flatiske inntrykk og ikke paun-
dersokelser og analyse.

Kommuneplanen viser til at naar
100 lokale bedrifter tidlig pa 90-
tallet inngikk intengons- og for-
retningsavtaler med russiske
partnere (side 4). Siden har tal-
let sunket, og det pekes pa en
rekke arsaker til nedgangeni for-
retningsmessig kontakt. Var det
for liten bevissthet og kunnskap
om forutsetningene som sam-
handlingen med Rusdand?Kunne
utbyttet blitt starre og mer sta-
bilt gjennom en bedre forbere-
delse?Kan erfaringene fra dette
feltet overfares til andre felter,
for eksempel rekruttering av ar-
beidskraft til pleie- og omsorgs-
feltet?

6.5 En dad og begravet
kommune

En ded og begravet kommune
eksisterer ikke lenger; den star
ikke lenger i telefonkatal ogen;
den har ingen hjemmeside.
Kommunen kan vaae sammen-
slétt med andre kommuner eller



Sgr-Varanger kommune

kommunen kan ha endt sine da-
ger, fordi alleinnbyggereflyttet
bort. Men selv i en eller aktiv
eller proaktiv kommune kan det
vaae omrader som er ded og
begravet etter kommunens eget
valg. Omradene kan vaae dede
0g begravet fordi kommunesty-
ret har vedtatt konkurranse-
utsetting eller samarbeid med
eksterne leverandgrer pa annet
grunnlag - eller kommunen kan
ha valgt selskapsorganisering
som |@sning.

Omradet «omsorg» er imidlertid
av endik karakter at kommunen
maforholde seg til og engagjere
seg padirekte. Det falger av sen-
trale myndigheters vedtak og
lovgivningen at omsorgsfeltet er
et kommunalt ansvar, som kom-
munestyret ikke kan delegere.

Men vi kan selvsagt ogsa tenke
0ss at kommunen er dad og be-
gravet paenkelte omrader, mens
den er proaktiv eller reaktiv pa
andre omrader.

Arbeidsgruppen ser det ogsa
nadvendig dhaen offensiv hol d-
ning til tredje sektor i kommu-
nen, til frivillige organisasjoner
og sosiale fellesskap. Pa dette
feltet inneholder kommune-

IASAA ASARE e eaa = e = =
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% Vi far fler

20 proseht"féer
nsomhet g

Naermiljoet som
sosial arena er svek-
ket. Dette rammer
spesielt barn og
eldre.

A

Figur 6.4: Denne reportasjen i Vart Land 5. november 2004 inneholder et
intervju med forskar Anders Barstad ved Statistisk sentralbyra. Han peker
blant annet pafelgende fakta:

M Einslege er meir enn dobbelt s& ofte einsame som gifte og sambuande.
B | tillegg til sivil status ser vi at gkonomiske ressursar star i sterk

samanheng med opplevd einsemd.

B Heile 59 prosent av dei som seier at dei har alvorlege gkonomiske
problem, seier samtidig at dei er plaga av einsemd.

B gkonomiske problem kan til demes vere resultat av at folk star utanfor
arbeidsmarknaden eller har helseproblem.

M Vi veit at bade arbeid og helse er viktige sosiale ressursar i kampen mot

einsemda.

planen fa vurderinger og kom-
mentarer.

6.6 En proaktiv kommune

En proaktiv kommune er malret-
tet og mulighetsorientert. Kom-
munen er offensiv og ambisigs.
Dendriver pionervirksomhet, er
innovativ og lykkes pa mange
omrader tross vanskelige
rammevilkar. Det er engasje-

Figur 6.5 Helse, sosial og omsorg 2002

Sgr-Varanger| Finnmark Landet
(Angivelse i prosent)
Andel barn 0-17 &r med barnevernstiltak 35 3,6 33
Sosialhjelpsmottakere per 100 innb. 20-66 ar 4,9 6,3 4,6
Legearsverk per 10000 innb. 115 12,3 8,4
Andel innb. 80 &r og over som er beboere
painstitusjon. 245 22,3 154
Andel innb. 80 &r og over som mottar
hjemmetjenester 46,1 38,4 48,0
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ment og entusiasme blant defol-
kevalgte, tillitsvalgte og i admi-
nistrasjon og tjenestepro-
duks on. Kommunen represente-
rer et ideal andre ser opp til; be-
sekende kommer til Sgr-Varan-
ger for dlege.

Kommuneplanen (side 9) peker
pa at regjeringen signaliserer
behov for modernisering av
kommunene, nedbygging av ad-
ministrason og oppjustering av
tjenesteytingen. Videre skal in-
terkommunale Igsninger og
kommunesammenslutninger
vurderes. Kommuneplanen sig-
naliserer at Ser-Varanger her
skal vagre en padriver for sam-
arbeid og interkommunale |ags-
ninger.

Defire satsingsomradene vitner
om stor grad av proaktivitet; Sear-
Varanger kommune vil ta initi-
ativ og starte konkrete prosjek-
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NIBR-undersgkelsen

P& oppdrag fra Sgr-Varanger
kommune har Norut NIBR gjen-
nomfart en undersgkelse for a
kartlegge preferanser innen pleie
og omsorg hos innbyggere som
er 60 ar eller eldre, det vil si kom-
mende eldre og ndveerende el-
dres situasjon og deres syn pa
fremtidig behov for hjelpetiltak
ogl/eller tjenester fra kommunen.
Undersgkelsen er gjennomfart
postalt i februar 2007 og er rettet
mot befolkningen over 60 ar, i alt
1841innbyggere. Spgrreskjemaet
ble sendt til et utvalg pa 315 (17
prosent av malgrupppen) og ble
besvart av 158 personer (50 pro-
sent respons). Oppdragstaker
Norut NIBR Finnmark v/forsker
Gunn J. Kristiansen og forsker
Christen Ness. Disse er ansvar-
lige for gjennomfaring og utarbei-
delse av rapporten.

ter som tilrettelegger for okt
nagingsvirksomhet, bedreinfra-
struktur, flere boliger og bedre
tilbud for barn og unge. De pro-
aktive holdningene og tiltakene
har potensial til skaperingvirk-
ninger og smitte over pa andre
kommunal e ansvarsomrader.
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Mottakere av Herav bade

hjemme- Antall Herav bare praktisk bistand

UEmEsiel Qs Herav bare hjemmesyke- [og hjemme-
praktisk bistand|pleie sykepleie

Personer under 104

67 ar

Personer 67 — 79 90

ar

Personer 80 — 89 146

ar

Personer 90 ar 25

og eldre

I alt 365 93 106 166

Figur 6.6: Mottakere av ulike kommunale pleie og omsorgstjenester i Sgr-
Varanger kommune i 2005. Kilde: Kostra/SSB

6.7 Kommunensegnevalg

De fem scenariene ovenfor vi-
ser at kommunen kan gjereulike
valg. Pa de enkelte politikk-
omrédene kan kommunestyret
velge ulike posisjoner. |
Omsorgsmeldingen fremhever
regjeringen det kommunale selv-
styret ved pa understreke hvor
viktig det er er med |okal forank-
ring ved utformingen av
omsorgstjenestene: «Lokal-
demokrati, naerhet og lokal-
kunnskap gir de beste mulighe-
tenefor afaetindividuelt til pas-
set tjenestetilbud og styrket

20

brukerinnflytelse» (side 7). Her
legitimeres med andre ord ulike
valg, sominnebager at omsorgs-
tjenestene kan faulik utforming
frakommunetil kommune. «Lo-
kal forankring stiller samtidig
krav til en mer fleksibel utfor-
ming av tjenestetilbudet, dlik at
innbyggernes behov sikres nar
de beveger seg over kommune-
grenser og oppseker tjeneste-
tilbud i andre land. Dette forut-
setter at kommunene utvikler et
bedre samarbeid seg imellom og
trekker inn internasjonale per-
spektiver i sitt lokale arbeid»
(side7).
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7. Omverdensanalyse

7.1 Ulike eksterne faktorer

Kommunen har ansvaret for om-
sorgsfunksjonene for samt-lige
innbyggere. Det er mange ek-
sternefaktorer som pavirker mu-
ligheten for a drive et effek-
tivt, malrettet og kvalitativt godt
omsorgsarbeid. Faktoreneer for-
skjelligei sinkarakter. Fellesfor
dem er at kommunen bare i be-
grenset grad har pavirknings-
mulighet. Vi tenker her pa for-
hold som den demografiske ut-
viklingen — alderssammenset-
ningen i befolkningen — og de
behovene som demografieni seg
selv sannsynliggjer. Vi tenker
videre pastatligefaringer, prio-
riteringer, premieringer og regu-
leringer. Vi tenker videre pa at
vi pa mange vis lever i «over-
raskelsenes tidsalder» og ma
planlegge ogsa
ukjente situasjoner

trekk, som ofte virker inn pabe-
hov i kommunen lengefar tren-
dene er sett, analysert og inntatt
I det kommunale planverket.
Christiansen-utval get, som utre-
det kommunestrukturen i 1992,
pekte paat ingen kommunei lan-
det planla nedgang i befolk-
ningen. | dag regner SSB med at
halvparten av.kommunene vil
matteregistreretilbakegang. In-
gen kommune har sterkere enn
Tynset aksjonert for a stimulere
tilbakeflytting til bygda. Likevel
har folketallet gatt tilbake.
Befolkningsmobilitet og
befolkningssentralisering er
svaat klare trender bade i glo-
bal, nasional og regional male-
stokk. | Norge er «sgrover-
bglgene» igynefallende: Folk
flytter nordfratil hovedstadsom-
radet.
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| dette dokumentet gar vi grundi-
gere inn pa en del av disse ek-
sternefaktorene. Ingen har over-
sikt over den komplettelisten av
eksterne faktorer, og vi maogsa
gjere et utvalg. Omverdens-
analysen skisserer muligeinnde-
linger og spesifikagoner av de
ulike strategiske omradene som
fremgar av internanalysen.
Omverdensanalysen danner
ogsabakgrunn for de strategiske
utfordringene som omtales un-
der internanalysen og de tilta-
kene som foresl as der.

7.2 Alder ssammensetningen

Sar-Varanger kommune har i det
store og hele en aderssammen-
setning som samvarierer med
landsgjennomsnittet. Hvis vi
legger SSBs befolkningsfram-
skriving til grunn
(alternativ

som bratt kan inn-
treffe. Alle kommu-
ner har erfaringer
med at begivenhe-
tene kan komme
som julekvelden pa
kjerringa i form av
ulykker og uvaa. En-
keltmennesker utset-
tes for ulykker og
sykdommer som
over natteninvalidi-
serer dem. Pa kort
tid kan friske og op-
pegdende mennes-
ker endrestil pasien-
ter med tunge
omsorgsbehov. Vi
registrerer ogsaat en
rekke tunge trender
slér inn over landet.
Trendene er lang-
siktige utviklings-

Sar-Varanger

kommune

Figur 7.1: Omverdensanalysen handler om a identifisere
eksterne krefter som virker inn pd kommunens muligheter
og frihet. Hvilke faktorer gir Sgr-Varanger kommune
problemer, ufordringer eller nye muligheter? Nar ytre krefter
er identifisert, blir det naturlig a fglge opp med en
internanalyse; hva er kommunens styrke og svakhet i mgte
med morgendagens problemer, utfordringer og muligheter?
Hvordan skal kommunen forberede seg og utforme sine
strategier, slik at den er forberedt nar begivenhetene
inntreffer?

MMMM), vil Sar-
Varanger kom-
mune ha en svak
befol kningsvekst
fram til 2025.
Eldrebglgen vil
ramme kommun-
en pa mer mode-
rat mateenni lan-
det som helhet,
men det er likevel
enmarkant og dra-
matisk vekst i an-
tall innbyggere 80
ar og over, jf figur
2.2.

Dersom kom-
muneplanens mal
om en vekst i fol-
ketallet til 12 000
innen 2016 opp-
fylles, vil det
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Ngkkeltall i eldreomsorgen

Figur 7.2: Kostratallene til venstre sammenligner to om-
trent like store kommuner med landsgjennomsnittet. Sort-

land og Sgr-Varanger har like stor andel eldre i befolknin-
gen, men Sortland har relativt flere innbyggere over 80 ar
enn Sgr-Varanger. | Sgr-Varanger kommune er det flere
pensjonister som mottar hjemmetjenester enn i lands-
gjennomsnitt. Sortland har f& mottakere av hjemme-

Antall innbyggere

Andel mottakere av

tienester. Ogsa antall beboere painstitusjon er hgyt sam-

menlignet med Sortland og landsgjennomsnittet. Repre-
senterer disse tallene utfordringer og et forbedrings-
potensiale for Sgr-Varanger kommune? Vil kommunen
matte innstille seg pa en lavere servicegrad nar antall inn-
byggere over 80 ar viser en sterk gkning i 2022?

over som er beboere pa
institusjon

Antall innbyggere over 67 &r

hjemmetjenester over 67 &r

Andel plasser i enerom i pleie
0g omsorgsinstitusjoner

Andel innbyggere over 80 &r 3,8 5,1 4,6
Andel innbyggere 80 ar og

2005 2005 2005
Sgr-Varangel Sortland |Hele landet
9400 9500 4 606 000
12,6 12,6 131
71,5 394 69,6
%,3 100 89,7

21,1 113 14,5

KILDE: KOSTRA

neppe pavirke utviklingen i an-
tall gamlei nevneverdiggrad. En
ekstraordinaa befolkningsvekst
vil i hovedsak forarsakesav inn-
flytting av yngre og arbeidsfgre.
Dette vil gi en annen sammen-
setning av befolkningen med en
relativ vekst i aldersgruppene
under 67 ar.

7.3 Statligefaringer

Det er mange problemer knyttet
samspillet mellom kommunen
som omsorgsansvarlig og staten
som lovgiver og |gftegiver.
Kommunen har et planleggings-
ansvar, og regjeringen understre-
ker dette ansvaret i Omsorgs-
meldingen (side 58): «Utfordrin-

For den gamle er overgangen til
sykehjemstilveeregsen en stor
forandring i livet, som gjerne fal-
ler sammen med eller kommer i
kjglvannet av opplgsning av
hjemmet. Prosessen innebeerer
endring i sosial status fra & veere
en selvstendig voksen person til
aveere avhengig av institusjons-
omsorg. For de pargrende er
overgangen tilsvarende stor. De
har ofte veert beerebjelken i om-
sorgen for sin gamle ektefelle, far
eller mor, og lettelsen over at hjel-
pen blir s& omfattende er gjerne
blandet med sorg fordi flytting til
sykehjem er et sikkert tegn pa at

dgden neermer seg.
Ranhoff, Schmidt og Anstad
(2007) side 144

gene den lokale omsorgstjenesten
stér overfor forutsetter langsik-
tig planlegging av bygningsmes-
sige investeringer, personell-
innsats, kompetansebehov,
utdanningskapasitet og tilrette-
legging av fysiske og sosiale
omgivelser.» «Regjeringen vil
understreke betydningen av aha
en lokalt og demokratisk foran-
kret omsorgstjeneste.....,» heter
det videre i Omsorgsmeldingen
(side 58). Patross av denne opp-
fordringen til lokal planlegging
og lokal forankring, kan mange
kommuner oppleve hvordan det
er narmest umulig aleggelang-
siktige planer fordi staten ofte
endrer preferanser og prioriterin-
ger. Staten kan ogsakommetil &
premieretiltak, som kommunene
likevel finner det vanskelig a
giennomfare. | Sgr-Varanger
kommunebledet i 2006 utarbei-
det et plandokument vedrarende
tjenestetilbudet i pleie- og
omsorgstjenesten i SVK — om-
fang, utvikling og fremtidige
satsingsomrader. Arbeidsgrup-
pen som utviklet dokumentet i
2006, har i stor grad tatt utgangs-
punkt i St meld nr 50 (1996-97)
— Handlingsplan for eldreom-
sorgen. Det tankevekkende er at
denne stortingsmel dingen knapt
er nevnt nar regjeringen i 2006
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legger fram en ny omsorgs-
melding. Det finner sted brudd i
tenkning, strategi og praksisfra
enregjering til en annen somkan
gjere det tilnaamet umulig for
kommunene afalgeenrad trédi
sitt eget planarbeid.

Uforutsigbar het

Det er altid en tidsforsinkelse
mellom statlige lanseringer og
vedtak og kommunal gjennom-
fering. Kommunene har ogsa
begrenset kapasitet til utredning
og planarbeid; det daglige pres-
set gjer at en maprioritere akutte
oppgaver sterkere enn lokal til-
pasning av nye statlige faringer.
Vi ser ogsa at enkeltpersoners
eller grupperingers akgoner kan
medfare omlegging av omsor-
gen og utl gse ekstrabevilgninger
til spesidlletiltak. Ny politikk pa
ett omrade kan brétt fa virknin-
ger paandre omrader. Det brede
satsingen pa universell utfor-
ming eller tilgjengelighet for alle
er et slikt eksempel.

Y ngreomsor gen
Regjeringen skriver innled-
ningsvis i Omsorgsmeldingen
(side5) at « kjeglvannet av re-
formen for utviklingshemmede
0g opptrappingsplanen for psy-
kisk helseer tallet payngre bru-
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kereav dekommunale omsorgs-
tjenestene nag fordobl et de siste
ti ar». Denne utviklingen fikk
Dagsavisen (16.04.07) til a
skrive at «Yngreomsorgen
danker ut de eldste». Konse-
kvensene av rusmisbruk, trafikk-
skader og medfgadte fysiske
funksjonshemminger medfarer
ogsden gkning i tallet payngre
omsorgstrengende.

Bade desentralisering og
sentralisering
Regjeringen legger i Omsorgs-
meldingen (side 9) vekt paat det
har funnet sted en klar desentra-
lisering av omsorgsfunksjonene
paralelt med at den kommunale
omsorgen er bygd ut—fra1970-
tallet til i dag. Videre er det et
viktig poeng for regjeringen av
omsorgen skal ha en lokal og
folkeval gt forankring. Den opp-
byggingen av nyehierarkier som
bade de regionale helse-foreta-
kene og Bufetat (Barne-, ung-
doms- og familieetaten etablert
med virkning fra 1. januar 2004)
bager bud om er imidlertid et

b L

T3 fir gammel, el hjelpelas kvinse. Kvinnan
er Dallsiendiy pleicirengends og er ikke en  inbelt smsorgenivi | Ve
pang i stand & & brykke ph knappen for

Slar alarm om
osrgsswk_t_ __

= Hva mb #l for at mammas skal £ syke: trygghetsalormes. Men Hkeved B bun fdor
Bjemsplses, sper den fortvilee datteren ol en  sylehjemspliss | Vibm bommone, Mi slir

dlitterim akirm og spor oo som er ef aksep-
Mingrsa
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Figur 7.3: Reportasjer
om omsorgssvikt, kapa-
sitetsmangel, pasient-
kger, ledige stillinger og
ulovlig bruk av overtid
hgrer til dagens orden.
Det er mange indikasjo-
ner pa at slike presse-
oppslag kan bli enda
mer dagligdags i arene
fremover. Kommuner
som ikke er forberedt p&
a mgte problemer og ut-
fordringer, er verre stilt
enn desom itideog pro-
aktivt utarbeider en stra-
tegi. Oppslaget i avisa
Helgeland 6. juni 2006 er
et tidstypisk tegn.

SIDE 4-5

klart brudd med den tendensen
somvi gjennom lang tid har sett
og som har gétt ut paanedbygge
de store hierarkiene og modifi-
seredissetil flatere organisasjo-
ner. Gjennom mange & har det
vaat en tendens til & forenkle,
rasjonalisere og skape kortest
mulig avstand mellom topp og
bunn i organisagoner, mellom
beslutningstakere og brukere.
Innenfor kommunesektoren har
dennetendensen vaat ytterst klar

giennom en lang periode, noe
somfartetil det en kalte «toniva:
modellen». Det synesimidlertid
som om nye idealer vinner fram
og at staten gnsker en sterkere
detaljstyring blant annet gjen-
nom lansering av normerende
standarder. Kommunal Rapport
melder i mai 2007 at én av fire
kommuner mener samarbeidet
med Bufetat er darligere enn det
var med fylkeskommunene. De
klager over overpreving av kom-

en gang i dggnet

flere ganger i dggnet

Sykehjem dersom behov for pleiehjelp

Sykehjem dersom behov for pleiehjelp

Sykehjem dersom utrygg i eget hjem,
selv om helsemessig i god form

Pastand Helt |Ganske | Litt
enig | enig |uenig

Ikke sykehjem, men bo hjemme

med ngdvendig hjelp s lenge som mulig 109 22 4

Sykehjem i kortere perioder, ellers hjemme 71 37 5

12 25 23

63 29 10

30 19 11

Helt | Vet |Mangler | Totalt
uenig | ikke
3 7 13 158
6 15 24 158
40 28 30 158
10 22 24 158
38 33 27 158

Figur 7.4: | NIBR-undersgkelsen (tabell 4.26) ble respondentene bedt om & ta standpunkt til en del pastander som
de skulle gradere i forhold til om de var helt enige eller helt uenige. Hvis mulig gnsker et stort flertall 4 bo hjemme
salenge som mulig, hele 69 % er helt enig i dette. @nsket om & bo hjemme bekreftes ogsa av at selv om behovet
for opphold pa sykehjem i kortere perioder er ngdvendig, er 45 % helt enig i a fortsatt bo hjemme. Selv med
behov for pleiehjelp en gang i dggnet er flertallet av respondentene helt eller litt uenig i at sykehjem er det beste
alternativet. Det er fgrst ved behov for pleiehjelp flere ganger i dggnet, flertallet er helt enig i at sykehjem er det
beste alternativet. 40 % har gnske om plass pa sykehjem i dette tilfellet. Naermere en tredjedel av respondentene
har svart vet ikke eller det mangler data her. Alle har tydeligvis ikke et sa aktivt forhold til denne problemstillingen.
Tilsvarende gjelder for den siste pastanden der like mange er uenige\enige i pastanden, men Vet ikke og Mangler
utgjer til sammen den starste gruppen. Svarene pavirkes ikke av kjgnn.
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munalevedtak, byrakrati og man-
glende oppfalging. KSmelder at
kommuner over helelandet kran-
gler med Bufetat ominstitugons-
plasser og gkonomi.

7.4 Overraskelsenestidsalder

En mindre kommune er en sar-
bar enhet. Noen faekstrabrukere
som krever tung omsorgsinnsats,
kan gdelegge budsjettet og
sprenge rammene. | en liten po-
pulasion endrer forholdene seg
ofte raskt og uforutsigbart. Men
vi ser ogsa at i og for seg lett
forutsigbare forhold og fenome-
ner er oversett av planleggerne.
Kriser kan for eksempel oppsta
pa grunn av epidemier og hayt
sykefravaa. «Den kommunale
helse- og omsorgstjenesten star
overfor store utfordringer i for-
hold til nye brukergrupper og
flere eldre,» skriver regjeringen
I Omsorgsmeldingen (side 59).
Flere kommuner vil i 2022 opp-
dage at de star uforberedt over-
for begge disse utfordringene.

Samspillet mellom de kommu-
nale tjenestene og familie og
frivillig sektor star sentralt for &
mgte et gkende tjenestebehov.
Det samme gjelder behovet for
arbeidskraft.

St meld nr 25 (2005-2006) side 59

7.5Tungetrender

7.51 Befolkningsmobilitet og
befolkningssentralisering

er en av detungetrendene. | na
sjonal malestokk ser vi en lands-
omfattende sentralisering.
Hovedstadsomradet blir en sta-
dig tyngre befolkningsenhet. |
dag bor 28 prosent av befolk-
ningen i de fire storste
byomradene (Oslo, Bergen,
Trondheim og Stavanger-Sand-

Omsorgsplan 2022

Bosettingsmgnsteret i Sgr-Varanger per 31.11.2001
Bosetningen
i prosent
Bostedsstrgk
Tettbygd strgk 7264 75,5 %
Spredtbygd strgk 2337 24,3 %
Uoppagitt 22 0,2%
Sum 9623 100,0 %
Grunnkrets (delomrader)
Vestre Sgr - Varanger 589 6,1 %
Hagybuktmoen/Bjgrnevatn 4 253 44,2 %
Kirkenes 3271 34,0 %
@stre Sgr — Varanger 723 7,5 %
Pasvik 755 7,8 %
Uoppagitt 32 0,3%
Sum 9623 100,0 %
Figur 7.5

nes). Disse kommunene utgjer
0,54 prosent av Norges areal. Vi
ser samtidig at regional sentrali-
sering. | Finnmark vokser Alta
kommune sterkt, mens de fleste
andre kommunene har tilbake-
gang i folketallet. Innenfor den
enkelte kommune er det en ten-
denstil at utkantene svekkes og
kommunesenteret vokser. | 1875
bodde bare 23 prosent av Nor-
gesbefolkning i tettbygde strok.
125 &r senerevar det motsatt: 23
prosent bodde pabygda. Og ten-
densen har holdt seg det farste
ti-aret av det 21. drhundre. Sar-
Varanger kommune velger gjen-
nom kom-muneplanen a aksep-
tereat folk vil bo sentralt og sat-
ser derfor pa at 500 av 600 nye
boliger skal ligge pa Kirkenes-
halvaya.

7.52 Ensomhet ogisolagon

er en annentung trend—en av de
markante sosa medisinske utfor-
dringene. Folk som har hatt ak-
tiv deltakelse i menigheter, for-
eninger og frivillige organi-
sasioner i yngre ar, har ogsalet-
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tere for & finne fellesskap som
pengjonister og i eldre &. Kvin-
ner har generelt lettere for a
kommeinni nye fellesskap enn
menn. Menn har ogsa oftere enn
kvinner hatt sine vesentlige nett-
verk knyttet til jobben og mister
disse nettverkene ved pensjone-
ring. Regjeringens omsorgs-
melding (punkt 5.2) viser til at
«barnlgse eldre over 80 ar far
mindrefamilieomsorg og bruker
mer offentlige omsorgstjenester
enn eldre som har barn.» Videre
viser studier at voksne barn som
har skilteforeldregir uttrykk for
en sterkere solidaritet med sine
madre enn sinefedre. Svekkede
familienettverk som felge av
skilsmisser og befolknings-
mobilitet er en annen faktor
innenfor det sosialmedisinske
feltet.

En aktiv seniorbefolkning
«De internasjonale prinsippene
om Active Ageing forutsetter at
eldre ikke trekker seg tilbake,
men fortsatt tar del i et samfunn
som involverer ale, patversav
aldersgrupper eller andre skille-
linjer... Seniorbefolkningens
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Figur 7.6 gjengir NIBR-
undersgkelsens tabell

3.16. respondentene er
bedt om & oppgi de
omsorgstjenestene dei

dag gjgr bruk av. De
fleste respondentene,

82 %, har ingen hjelpe-
tiltak fra kommunen i

dag. Av dem som
mottar hjelpetiltak er

det Trygghetsalarm og
Andre hjemmetjenester
som dominerer. Totalt

er det 21 respondenter
som oppgir at de mottar
ett eller flere hjelpe-
tiltak, 8 har ikke svart.

13 personer, mottar
mer enn ett hjelpetiltak.

Det er spesielt enker i
den eldste aldersgrup-

pen som mottar hjelpe-
tiltak fra kommunen.

Hjelp fra pleie og omsorgstjenesten i dag Antall Prosent
Ingen hjelpetiltak i dag. 129 81,6 %
Mat/middag levert fra kommunen. 2 1,3%
Trygghetsalarm fra kommunen. 13 8,2 %
Vaktmester fra kommunen 0 0,0 %
Andre hjemmetjenester fra kommunen

(hjemmehjelp, hjemmesykepleie, miljgarbeid) 17 10,8 %
Bade hjemmetjenester og

opphold pa sykehjem 0 0,0 %
Korte opphold pa sykehjem 0 0,0 %
Sykehjem hele tiden. 3 _19%
Sum 164 104.0 %

deltakelse eller tilbaketrekning
vil vagre av stor betydning bade
for pensjonsordninger, helse,
familieomsorg og omsorgs-
tjenesten i framtiden ... Det of -
fentlige ber legge til rette for
sosiale mateplasser og stimulere
til utvikling av sosiale nettverk.
Men det er sivilsamfunnet og den
enkelte som i fellesskap ma ta
ansvar for aktivitetene gjennom
sine organisasjoner, foreninger,
kulturvirksomheter....,» heter det
I regjeringens omsorgsmelding
punkt 11.6.

Ser-Varanger - langstrakt og
tynt befolket
Sar-Varanger kommune er lang-
strakt og tynt befolket. Det er
krevende & holde oppe en hgy
omsorgsstandard til enkelte ut-
kanter. Det er stor risiko for at
den desentraliserte bosettingeni
kommunen i gkende grad bestar
av eldre mennesker med begren-
sede kontaktmuligheter. En slik
utvikling representerer en klar
utfordring til omsorgsfeltet i kom-

munen.

Arbeidsgruppen foreslar at det
etableres et konkret progekt for
autvikleaktiviteter og tiltak som
forebygger ensomhet og isola-
g on og som kan kompenserefor
svekkede familienettverk i Sar-
Varanger.

7.53 Instrumentalisering av
tredjesektor

| stigende grad er virksomheter i
tredje sektor (frivillig sektor)
blitt instrumenter for a virke-
liggjere statens politikk. Frivil-
lige organisasioner har hatt et
ambivalent forhold til denne po-
litikken; defleste har satt prispa
pengenefraoffentlig sektor, men

Sykehjemspasienten kjenneteg-
nes fgrst og fremst av
funksjonstap og behov for be-
handling, pleie og omsorg og
har gjerne mange sykdommer,
dels alvorlige og uhelbredelige.
70-80 prosent av pasientene li-
der av aldersdemens, hvorav
halvparten i alvorglig grad ... 40
prosent av alle dgdsfall i Norge

skjer pa sykehjem.
Ranhoff, Schmidt og Anstad
(2007) side 10
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midlikt krav og kontrollordninger
som parallelt er etablert.

Sortingsmeldinger om
frivillighet
P&1990-tallet kom det flere stor-
tingsmeldinger som lanserte of -
fentlig politikk paomrader hvor
organisagoner hadde sterke in-
teresser og stort engasjement.
Dette gjadt innen kulturpolitikk,
helse og idrett. | kommune-
sektoren sa vi en betydelig
kommunalisering av private
ikke-kommersielleinstitugoner.
Samtidig begynte det offentlige
a merke kapasitetsproblemer
med a ivareta alle de oppgaver
som det offentlige under vel-
ferdsstatens framvekst hadde
patatt seg. Derfor begynte appel -
lene om frivillig innsats a
stremme ut frastat og kommune,
samtidig som nye tiltak for a
skape frivillig engasement tok
form. | denne sammenheng kan
vi for eksempel peke pafrivillig-
hetssentralene, som farst og
fremst ble et kommunalt elet og
drevet tiltak for formidling av
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Figur 7.7 viser andelen innbyggere
over 67 ar i en del tilfeldige kommu-
ner. Vi konstaterer at det er stor va-
riasjon mellom kommunene. Denne
variasjonen indikerer ogsa ulike ut-
fordringer. Sgr-Varanger har en
befolkningssammensetning som lig-
ger neer landsgjennomsnittet. 1. ja-
nuar 2005 var 12,6 prosent av inn-
byggerne i Sgr-Varanger over 67 ar.
Gjennomsnittet for kommunene i
Finnmark var 11,7 prosent og for
hele landet 13,1.

ubetalt arbeidskraft. Kommune-
planen for Sar-Varanger nevner
paside 18 at offentlige tjenester
verken kan eller skal erstattefri-
villige organisasjoners innsats
eller dugnadsandeni naarmiljget.
For arbeidsgruppen er spors-
malet motsatt: Skal eller ma
kommunen proaktivt legge til
rette for og tainitiativ som sik-
rer frivillige organisasonersinn-
sats og dugnadsand paomsorgs-
feltet?

Behov for samspill
offentlig-frivillig
Alleredei 1990 var situasjonen
for velferdskommunen prekag i
Bodg - sefigur 2.4. Og Bodg er
representativ for mange kom-
muner. Det offentlige makter ikke

Hand i hand

En sterk offentlig omsorgssektor
gar hand i hand med en omfat-
tende og aktiv frivillig sektor. De
nordiske land er foreningstette
land med sterke tradisjoner for at
religigse, humaniteere og koope-
rative organisasjoner samarbei-
der med velfredstjenestenen pa
en rekke omrader. Det ser ut til at
den offentlige velferdsstaten og
frivillighetssektoren forsterker
hverandre.

Omsorgsmeldingen side 108
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BEFOLKNINGENS ALDERSSAMMENSETNING
- store variasioner mellom kommunene
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Andel innbyggere over 67 ar 1.1.2005

divaretasitt ansvar for helse- og
sosialtjenestene. Det blir behov
for et samarbeid mellom statlige
og kommunale myndigheter og
frivillige organisasjoner. En
uoverkommelig omsorgsoppgave
kan bli det offentliges skjebne -
og kanskjefrivilligeorganisaso-
nersmulighet. Men samtidig min-
ner Situas onen ossom det offent-
liges sterke tendens til a ville
styre og dirigere den innsatsen
frivillige organisagoner skal yte.
Organisasjonene blir et instru-
ment til & virkeliggjere den of-
fentlige politikken.

Sar-Varanger kommune er rela-
tivt fattig pa foreninger og lag.
Arbeidsgruppen foreslar at det
iverksettes et arbeid med en
frivillighetsmelding eller fri-
villighetsplan, som kan bidratil
astimulerelokalt foreningdliv og
gkedenfrivillige, forebyggende
innsatsen innenfor omsorgsfeltet.

7.54 Frivillige or ganisas oner
svekkes

En sterk offentlig sektor gar hand
i hdnd med en omfattende og ak-
tiv frivillig sektor, skriver regje-
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ringeni Omsorgsmeldingen side
108. Regjeringen konsta-terer at
den offentlige velferds-staten og
frivillighetssektoren forsterker
hverandre. Frivillige organisa-
sioner har flere viktige roller &
spille innen omsorgs-sektoren,
bade aktive leveran-derer og
Som pionerer.

Samtidig som vi peker pa at fri-
villige organisasjoner repre-
senterer en betydelig ressurs i
l@sningen av viktige omsorgs-
oppgaver og har forebyggende
effekt i relasjon til offentlig
tjenesteyting, er det ogsa viktig
ataad notam at mangefrivillige
organisasioner sliter med opp-
slutning og viderefgring av fri-
villigetiltak. | Sgr-Varanger har
Rade K ors sett seg nadit til dav-
vikle sin besgkstjeneste. | hele
OECD-omrédet gjar den samme
tendensen seg gjeldende, og
mest markant er det at forenin-
ger som tradigonelt har samlet
kvinner, sterkere enn andre mer-
ker tilbakegangen. Den ressur-
sen sanitetsforeninger, helselag
og husmorlag har representert, er
kraftig svekket over en 25-ars-
periode. For arbeidsgruppen re-
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maneden pa Eldresenteret

Frivillige aktiviteter i Sgr-Varanger kommune

I regi av frivillige organisasjoner foregar det ukentlig ulike aktiviteter
i Sgr-Varanger kommune, blant annet vanntrimmen i regi av
Landsforeningen for hjerte- og lungesyke (LHL) pa Kirkenes sykehus
hver mandag. Vanntrim er det ogsd i Bjgrnevatn hver onsdag. Hver
tirsdag og torsdag er det kulturtiltak for psykisk utviklingshemmede.
Eldrekafeen for eldre og ufgre pa Eldresentereer apen hver tirsdag.
Kafeen arrrangeres av Frivillighetssentralen og Segr-Varanger Rgde
Kors. Sgr-Varanger hgrselslag av HLF har mgter hver fgrste torsdag i

Sgr-Varanger kommune stgtter idrettsarbeid pd mange omrader med
tilskudd, rad og veiledning til lag og foreninger, drifter og leier ut
anlegg, planlegger nye anlegg, utvikler idrettsplaner og driver generelt
arbeid for & fremme idrett og fysisk aktivitet.

presenterer denne utviklingen et
faresignal, og sparsmdlet er om
kommunen kan finne tiltak som
bidrar til at slik forenings-
aktivitet kan viderefares.

Frivillig basertetiltak
avvikles
NinaBerven skriver i enrapport
til Makt- og demokr ati-utrednin-
gen at «Norske Kvinners Sani-
tetsforening har hatt en
pionérrolle nettopp innen for
barneomsorg, eldreomsorg og
omsorg for kronisk syke ... Vi-
derehar detatt et stort ansvar for
utdanning av sykepleiere, helse-
sestre og hjelpepleiere og der-
med sgrget for at de familie-
baserte velferdsordningene er
blitt understettet av tilgang pa
fagfolk.» (Selle og Berven side
75). 1 2007 spiller N.K.S. og
Rade Korsen helt perifer rollei
utdanningen av hel se- og omsorg-
spersonale. Alle disse organisa-
gonenes sykepleierhggskoler er
avviklet og de bidrar derfor lite
til styrkingen av profesonene.
Organisasjonenes sykehus er
ogsd i stor grad nedlagt eller

overtatt av det offentlige.

7.55 Posten pakker sammen

| boken Scenarier for Norge ar
2000, som ble publisert i 1987,
finnesdet en beskrivelse av Pos-
teni ar 2000. Posten blir karak-
terisert som informagons-sam-
funnets landhandel, og det star
a lese at “postkontorene ble et
viktig metested mellom distrik-
tene og et modernisert stor-
samfunn. Posten utvidet Sitt til-
bud. Alletjenester man kunnefa
utfert i en bank, kunne ogsa gje-
res pa postkontoret. | tillegg
kunne man reservere billetter til
tog og fly, teater og kino. Man
kunne bestille time hos lege og
tannlege. Man kunne skaffe seg
total oversikt over postordre-
markedet, bestille og betale med
det samme. Pa postkontoret fikk
man réd og veiledning i abruke
tjenester basert pany teknologi.
Derfor brukte mange postkon-
toret mer” (Hompland 1987:
169). Mens det i 1986 var 2700
postkontor her i landet, mener
scenarieboken at antallet vil gke
til 3000 i & 2000. Utviklingen
ble stikk motsatt; en kraftig re-
dukgoni tallet paegentlige post-
kontor. Antall ansattei postenvar
26 000 i 1986; prediksjonen
indikerte 45 000 ansatte i ar
2000.
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Postensomstilling
- et symbol?
Ved arhundreskiftet er Posten
inne i en kraftig omstillings-
periode. Den innebager avvik-
ling og samtidig kraftig vekst.
Men veksten kommer pahelt an-
dre méter og pahelt andre omra-
der enn Scenarier 2000 beskri-
ver. Utviklingen i privat og per-
sonlig bruk av PC, var ikke for
pyei 1987; utviklingen av mobil-
telefon ble langt mer avansert
enn en forestilte seg 13 ar tilbake
i tid. Og hvem tenkte i 1987 pa
internett og world wide web?
Dette kan vaae en paminnelse
om at det er vanskelig a spaom
fremtiden. Vart poeng i denne
sammenhengen er imidlertid at
Postensutvikling innebager flere
budskap enn det som har med tek-
nologi og rasionalisering agjere.
Postens utvikling er et symbol,
men har samtidig kraftige
lokalsamfunnsvirkninger. Nar
postens eget kontor lukkes, ma
likevel noenivaretapostaefunk-

Frivillighetssentralen
i Sandefjord

Helse- og velferdssentralen i
Sandefjord ble etablert i 1967
som en paraplyorganisasjon
med stgtte fra Sandefjord kom-
mune og Anders Jahres huma-
niteere stiftelse. Formalet var &
fremme helse ved praktisk hjelp
og hygge til en gkende gruppe
eldre. | 1969 ble det ansatt dag-
lig leder og sentralen gikk inn i
en ekspansiv periode. Virksom-
heten besto blant annet av har-
og fotpleie, mosjonspartier, kul-
turkvelder, opplysningsvirksom-
het og bokutlan. Det ble stadig
behov for starre lokaler... P&
gamle Sandar Herredshus ble
det startet opp med kafeteria-
virksomhet, ombringing av mid-
dager og ergoterapitjeneste. |
1978 hadde sentralen to mini-
busser.

Ole Kr. Hetlesgether (2004)
side 14
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Figur 7.8: Befolkningsstatistikken
opererer gjerne med alders-
gruppene 0-15 ar, 16-66 ar og over
67 ar. Denne inndelingen baserer
seg pa «skolealder», «yrkesaktiv
alder» og «pensjonsalder». Vi ser
imidlertid at inndelingen er blitt mer
og mer misvisende. Den yrkesaktive
perioden avkortes i begge ender. De
unge utdanner seg lenger for de for
fullt trer inn i arbeidslivet, og den
faktiske pensjonsalderen har vist en
sterkt synkende tendes. Varen 2006
viser for eksempel statistikken av
vi har:

H 300 000 uferetrygdede

H 120 000 sykemeldte

H 100 000 arbeidsledige.

Dette er folk i yrkesaktiv alder, som
er ute av arbeidslivet. Tilsvarende
viser utdanningsstatistikken at en
stor del av befolkningen mellom 16
og 25 ar holder pa med utdannelse
pa videregaende skole (174 000) og
som studenter (223 000). En god
gruppe er ogsa involvert i andre
utdannings- og kvalifiseringstiltak.

funksjoner i lokalsamfunnet.
Dette gir butikker og bensinsta-
sjoner nye muligheter. Og nett-
opp bensinstasjonene er et annet
eksempel pa et motested i lokal-
samfunnet som har ftt nye funk-
sjoner i renes lop. Mens bensin-
salget er automatisert, har fast
food- og dagligvareomsetningen
pa bensinstasjonene blitt et svaert
viktig innslag.

Ringvirkninger av samfunns-
institusjonens avvikling

Det har konsekvenser i et lokal-
samfunn at postkontoret forsvin-
ner. Posten var en av mange so-
siale meteplasser i bygda. Ved
postkontoret, meieriet og naerbu-
tikken mettes bygdefolket, slo av
en prat, herte nytt, leste plaka-
tene som tilbed meter pa
ungdomshuset og bedehuset.
Kanskje er ogsd grendeskolen
nedlagt og ungene skysses i buss
til sentralskolen. Den danske
forskeren Bjarne Ibsen ser orga-
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Befolkningens fordeling pa alderskohorter
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Flere unge
pensjonister

Forlenget
utdannings-
periode

| Finnmark var det i mai 2007 6495 personer med ufereytelse og 1333
registrerte arbeidsledige. Samtidig hadde NAV registrert 816 ledige
stillinger. 7,5 % av den yrkesaktive befolkningen hadde legemeldt
sykefraveaer. Registrerte arbeidsledige var 5,8 %. -1 Sgr-Varanger kommune
utgjer befolkningen mellom 16 og 66 ar 63,4 prosent - ngyaltig 6000

personer

nisasjonenes rolle i en ny sam-
menheng nér de gamle lokal-
institusjonene avvikles: “Efter-
handen som de klassiske krav til
konstitueringen af lokalsamfundet
er opgivet, fordi de funksionelle
feellesskaber - arbejdspladser,
dagligvareforretninger og skoler
- 1 vid udstreekning er forsvundet

Innvandrerungdommen
tar utdannelse
SSB har pa oppdrag fra

Integrerings- og mangfoldsdirek-
toratet (IMDi) utarbeidet statistisk
ngkkelinformasjon om innvand-
rerbefolkningen i de 12 kommunene
med storst ikke-vestlig innvand-
rerbefolkning, samt for 5 bydeler i
Oslo. | rapporten sammenliknes de
12 kommunene med hverandre
blant annet nar det gjelder inn-
vandrerbefolkningenes sammen-
setting, storrelse, inntekter, sosial-
hjelpsbruk og syssel-setting og
arbeidsledighet. En av konklu-
sjonene i rapporten er at ungdom
med innvandrerbakgrunn tar mer
utdannelse enn ungdom med norsk
bakgrunn i samme kommune.
SSB Rapport 2007/24:
Innvandreres demografi og
levekar i 12 kommuner i Norge
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fra de lokale omrader, har
foreningerne faet ny
opmerksomhed, som varetager
og formidler af det sociale og
kulturelle fellesskab” (Ibsen
1995: 230).

7.56 Yrkesaktivitet og syssel-
setting

Mange demografiske statistikker
presenterer befolkningen inndelt
1 tre kohorter: 0-15 ar, 16-66 ar
og over 67 ar. En slik presen-
tasjon bygger pa foreldet
virkelighetsoppfatning. Man har
antatt at befolkningen mellom
16 og 66 er i arbeid; de utgjor
den statistisk yrkesaktive del av
befolkningen. I Ser-Varanger
kommune utgjorde denne delen
av befolkningen 63,4 prosent per
1. januar 2005 — temmelig noy-
aktig 6000 mennesker. Men den
«yrkesaktive delen av befolknin-
gen» avkortes stadig i begge en-
der. For det forste utdanner ung-
dommen seg generelt vesentlig



Sor-Varanger kommune

enslige forsergere.

Flere uferepensjonister
Stadig flere personer i yrkesaktiv alder er midlertidig eller varig borte
fra arbeidslivet pa grunn av helsesvikt. @kningen i antall
uferepensjonister har medfart at vi i 2003 nadde hele 300 000, samtidig
som det i de senere arene har vaert en sterk vekst av mottakere med
sykepenger, rehabiliterings- og attferingspenger. En gkning i antall
fortidspensjonerte forer ogsa til feerre yrkesaktive. Det er en viss
okning i sosialhjelpsmottakere, og mottakerne er flest blant unge og

Sandra Lien og Kirsti Gaaso i Samfunnsspeilet nr. 4, 2004

lenger enn til den er 16 ar (grunn-
skolens avslutning). En stigende
del av befolkningen vil vere
minst 23 ar for den er rede til &
debutere for fullt i arbeidslivet.
Mange gar av lenge for de nér
den formelle pensjonsalderen pa
67 ar, og en forsvinnende liten
del av befolkningen arbeider ut
over den formelle pensjonsalde-
ren. [ den resterende gruppen av
yrkesaktive er folk utenfor ak-
tivt arbeid av ulike grunner.

Helse og omsorg
sysselsetter stadig flere
Det har skjedd betydelige end-
ringer i sysselsetting og arbeids-
forhold de siste generasjonene.
Jordbrukssamfunnet ble erstattet
av industrisamfunnet som igjen
er erstattet av informasjonssam-
funnet. Veksten i sysselsetting
skjer pd nye omréder enn for
bare fa ar tilbake. Sterst har vek-
sten vaert innen helse og omsorg
(offentlig sektor) og innen fritids-
aktiviteter og turisme. Varehan-
delen gker i omsetning, men ra-
sjonaliserer bort arbeidsplasser.

Eldre kvinner har pa slutten av li-
vet en lengre periode med alvor-
lige helseproblemer og
funksjonstap enn menn. Eldreom-
sorgen ma derfor ta hensyn til at
det er mange flere kvinner enn
menn i brukergruppen.
Omsorgsmeldingen side 47

7.57 Arbeid for alle

Siden 1970-tallet har vi hatt en
sterk okning i antall yrkesaktive
kvinner; den store omsorgs-
reserven som fantes blant hjem-
mevarende kvinner da den kom-
munale omsorgsutbyggingen be-
gynte pa 1970-tallet, er hentet ut.
Et stort sparsmal er hvor vi skal
finne nye arbeidstakere med
henblikk pé det forsterkede
omsorgsbehovet som melder seg
nér eldrebelgen nar kommunen
12022. Gjarevoll-utvalget som
utredet livsvilkarene for de eldre
pa begynnelsen av 1990-tallet,
vurderer ogsa sysselsettings-si-
tuasjonen og mener at et av de
store samfunnsproblemene blir &
finne arbeid til en stor del av
befolkningen (NOU 1992:1).
Arbeidsledigheten tidlig i 1990-
arene forte til mange nye ordnin-
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ger i arbeidslivet, noen av dem
av sa midlertidig karakter at de
raskt kunne avskaffes da arbeids-
ledigheten sank. Andre er blitt
varige, for eksempel avtalefestet
pensjon, en lgsning i samspill
mellom myndighetene og partene
i arbeidslivet. Femten ar etter
Gjarevoll-utvalget er
sysselsettingsbehovet snudd pa
hodet: Det er mangel pa arbeids-
kraft i mange sektorer. Det er
serlig folbart innen helse, pleie
og omsorg, men gjor seg gjel-
dende ogsé innen undervisning
og tekniske fag. Mange arbeids-
givere strever nd med 4 fa ar-
beidstakere til & st i tjenesten
ut over det tidspunkt de har mu-
lighet til & g& av med pensjon.

Kvinnenes sterke inntog
i arbeidslivet
Ved begynnelsen av det 20. ar-
hundre var ca. 35 prosent av
kvinner i1 yrkesaktiv alder i ar-
beid. De fleste av disse var
ugifte, men ogsd mange gifte
matte arbeide av hensyn til fa-
miliens gkonomi. Jordbruket var
en betydelig naring da drhundret
gikk inn og skaffet arbeid til alle.
Da arhundret gikk ut, utgjorde
arbeidsplassene i landbruket ca.

Ar 1995

Endring: -47

Endring: +9.8

Omsorgspotensial og omsorgsbehov

2000
427485

2005 2015
390779 492908
-8,4 + 26,1
207993

+12,1 -2,3

Figur 7.9: Hvis vi tenker oss at pensjonistene i aldersgruppen 67-79 ar i
overveiende grad er friske og oppegaende, vil de kunne representere en
ressurs i eldreomsorgen. Denne gruppen eldre og de mange enda yngre
pensjonistene kan vi betrakte som et omsorgspotensial i kommunen.
Gruppen over 80 ar vil vaere mer omsorgstrengende og ha sterre behov
for a bli betjent. Forholdet mellom de to gruppene har ikke og vil ikke
vere stabilt. Fra til 2015 far vi na en gkning i aldersgruppen 67-79 ar og
en liten nedgang i gruppen over 80. Fra 2020 vil det bli feerre i den forste
gruppen og flere i gruppen over 80 ar. Behovet for omsorg gker, samtidig
som potensialet blant de eldre reduseres.
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Nyttige eldre
Det er ngdvendig a stimulere til
hgyere yrkesdeltaking blant
eldre... Utfordringene knyttet til
gkte pensjonsutgifter i folke-
trygden framover bgr mgtes
med en kombinasjon av tiltak
som begrenser veksten i de
offentlige pensjonsutgiftene og
stimulerer til gkt yrkesaktivitet...
Forelgpig rapport fra
Pensjonskommisjonen
4. september 2002 side 12

to prosent av den samlede sys-
selsetting og det var langt mel-
lom gardsbruk der begge ektefel -
ler hadde sin hovedinntekt fra
virksomheten. | 1960 var 24 pro-
sent av kvinner i yrkesaktiv al-
der i arbeid (Folkets bilder side
137). Idet vi gikk inn i det 21.
arhundre kunne vi konstatere at
naa hundre prosent kvinner i yr-
kesaktiv alder er i arbeid.

7.58 @konomiskefor skjeller

De gkonomiske forskjellene i
Norge er store ndr vi ser pa en
rekke faktorer av relevans for
kommunens evne til & mestre
omsorgsutfordringene.

Borsenere
og fattigfolk

Ved inngangen til det 21. arhun-
dret er det ett navn som preger
det gkonomiske nyhetsbildet
mer enn andre: Kjell Inge
Rekke. Han er den fremste ek-
sponenten for de nyrike nord-
menn, som ikke bare investerer
I samfunnsganglige tiltak, men
som ogsa har rad & bruke naa-
mest ubegrensede midler til a
dekke personlige behov. Noen
formuende mennesker handterer
bel gp som storparten av befolk-
ningen ikke har noen mulighet
til & forholde seg rasjonelt til.
Noen av dem velger ogsa a be-
nyttesin kapital pasveaat ekstra-
vagante tiltak og livsformer.

Som en kontrast til bersener-
nes gkonomi, kan vi i avisrepor-
tasjer og forskningsrapporter
lese om samfunnets ngd og men-
nesker som lever med inntekter
under fattigdomsgrensen. Statis-
tisk sentralbyrd melder at det i
1999 var 126 000 sosiahjelps-
mottakere i Norge, et tall som
riktignok har gatt konsekvent
nedover desiste drene: «Talet pa
sosiahjelpsmottakarar gjekk ned
fraomlag 132 500 klientar i 1998
til litt over 126 200i 1999. Dette
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er ein nedgang pa nesten 5 pro-
sent, eller omlag 6 300 personar,
fra dret for. Talet pa mottakarar
av sosialhjelp har ikkje vorelag-
are sidan 1987. Totalt blel 3,8
milliardar kroner utbetalt til so-
sahjelpi fjor.

Nedgangen i talet pa
sosialhjelpsklientar, som byrja
pa midten av 1990-talet, heldt
fram i 1999. Etter topparet i
1994, da over 166 000 personar
tok imot sosialhjelp, har nedgan-
gen i talet pa sosiahjelpsmott-
akarar vore stabil. Ser ein patala
pamottakarar av sosialhjelp ved
utgangen av aret, har dei gétt ned
frai overkant av 53 000 personar
i 1998 til litt under 52 000 per-
sonar i 1999.»

Bildet endrer seg over tid og fra
ar 2000 ser vi igjen en liten gk-
ning i tallet pa sosialhjelps-
mottakere. | 2003 passerte
utbetalingene i sosialhjelp for
farste gang 5 mrd kroner. Tallet
pa stenadsmottakere var 135
000. Pa grunn av eller pa tross
av statlig innsats synes sosial-
hjelpen bare & variere moderat
fradet enedret til det andre. SSB

TALL FRA SYSSELSETTINGSSTATISTIKKEN

3917 000

4 370 000
4 606 000

1673000 61,2 %
2158 000| 71,4 %
2382000 73 %

AR Antall Person- | Andel Andel Yrkes- | Yrkes- | Yrkes- | Yrkes-
innbyggere eri bef?)\llkn kwg\?er aktive aktive aktive aktive
i Norge arbeid | 15.74 &r syssel kvinner | menn kvinner ialt

25-54 ar

34 %
46 %
46,6 %

52,3 %
81,7 %
81,7 %

Figur 7.10 viser en betydelig endring i sysselsettingen i perioden 1972-2004. Antall
sysselsatte gkte med 42,4 %, mens gkningen i folketallet var pa 17,6 %. Dette innebaerer
at en langt stgrre del av befolkningen er i arbeid n& enn p& begynnelsen av 1970-
tallet. Kvinnene utgjegr na nesten halvparten av alle yrkesaktive, og kvinner i alle
aldersgrupper er mer yrkesaktive enn pa begynnelsen av 70-tallet. Menns
yrkesfrekvens er imidlertid blitt lavere. Mens 81 prosent av mennene i aldersgruppen
55-66 ar i 1972 var yrkesaktive, er bare 70 prosent av denne aldersgruppen yrkesaktive
i 2004. | 1972 var pensjonsalderen 70 ar. Nedsettelsen av pensjonsalderen til 67 ar,
forte til at sveert fa arbeider etter dette tidspunktet.

55-66 ar

81,0 %
67,2 %
70 %

*Yrkesaktive 67-74 ar | prosent av hele befolkningen over 67 ar

55-66 ar |67-74 ar
40,1 %

54,0 %
59 %

23,9 %
7,3 %
3,8 %*

30



Sgr-Varanger kommune

kommenterer desist tilgjengelige
tallene slik: «122 400 personar
fekk vel 4,6 milliardar kroner i
gkonomisk sosiahjelp i 2006.
Samanlikna med 2005 er dette
ein nedgang pa 5 prosent i talet
pamottakarar. Utbetalingane har
samlagatt ned med 7 prosent fra
aret far. | 2006 fekk 2,6 prosent
av befolkninga gkonomisk sosi-
ahjelp. Sjglv om det har blitt
feerre mottakarar og lagare
utbetalingar, har det skjedd sma
endringar i kven som tek imot
gkonomisk sosiahjelp. Framlels
finn ein kvar fjerde mottakar i
aldersgruppa 30-39 ar. Det er
som i 2005 flest sosialhjelps-
mottakarar i adersgruppa20-24
ar, malt som del av befolkninga
I same alder. Neamare 8 prosent
av befolkninga i aldersgruppa
20-24 & tok imot gkonomisk so-
sialhjelp i 2006. Dette talet har
vore stabilt i om lag ti & — ned-

Sgr—Varanger kommunes orga-
nisasjonsutviklingsprosjekt har
hatt som ett av flere tiltak &
evaluere kommunens forvalt-
ningspraksis. Av totalinntrykket
fra evalueringen fremkommer
det at kommunen «synes & ha
betydelig mer & hente pa en mer
systematisk og styrt utvikling av
tjenestene i dialog med
brukerne». Videre evalueringer
av tjenestetilbudet er for
kommunen viktige tiltak for &
identifisere omrader for forbed-
ring og fremvise potensiale for
a mgte fremtidige utfordringer.
Det & skaffe tilveie faktainfor-
masjon, gjennomfgre bruker-
undersgkelser, kompetanse-
heving av kommunens perso-
nell osv skal bidratil & gjgre Sar-
Varanger til en mer bruker-
orientert kommune.

Norut NIBRs undersgkelse 2007

gangen fra2005 er paomlag 0,5
prosentpoeng.»

Fastsettelse av nivaet pa sosial-
hjelpen er et kommunalt ansvar,
0g sosialhjelpssatsene varierer
fra kommune til kommune. |
august 2007 annonserte arbeids-
og inkluderingsminister Bjarne
Hakon Hanssen gjennom NRK
at mange kommuner hadde for
lave satser og at departementet
ville gripe inn overfor kommu-
ner som utbetalte for lite. «Re-
gjeringen vurderer dinnfare en
minstesats for sosialhjelp, etter
at Sivilombudsmannen har pa
pekt store forskjeller i satsene |
deforskjelligekommunene,» het
det i NRK-reportagen (15. au-
gust 2007). «- Det som gjer
denne saken viktig, er at den
bergrer veldig mange mennes-
ker, og mange av dem er i en
veldig vanskelig livssituasjon,
sier Hanssen. Sosialhjel psatsene
I kommunene varierer fra 5763
kroner i Karasjok til 3170 kro-
ner i Solund. I tillegg til ase pa
kommunesatsene skal ministe-
ren se pa om rettssikkerheten er
ivaretatt med dagens ordning.

- Hvistenkningen til kommunene
er at de skal serge for & gi sa
lave utbetalinger som mulig pa
sosialhjelp for & stete fra seg
folk, sAgar det parettsikkerheten
|@s, sier arbeids- og inkludering-
sministeren.»
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Det er i dag om lag 66 000 perso-
ner med demens i Norge, og Vi
regner med at om lag 250 000
personer - bade syke og parg-
rende - er bergrt av sykdommen.
Omlag 10 000 personer rammes
arlig av demens. Fordi antall el-
dreover 75 pr og spesielt de elds-
tre over 80 ar vil stige de neste
tiarne, vil antallet personer med
demens i Norge kunne dobles til
om lag 130 000 innen en periode
péa 30-40 ar.
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Ikkealleféar del i

velstandsutviklingen
| velferdsmeldingen fra1995 (St
meld nr 35 (1994-95) konstate-
rer regjeringen at ikke alle har
tatt del i velstandsutviklingen:
«Selv om det store flertall har
gode levekar og har gkt sin vel-
ferd de senere arene, er noen
grupper blitt hengende etter.
Flere mottar n& gkonomisk so-
siahjelp enn for noen &r siden.
Blant dem som har dérligere le-
vekar, finner en blant annet el-
dre som bor alene uten annen
inntekt enn folketrygdens min-
stepensjon, enslige forsargere
med full overgangsstgnad fra
folketrygden, ungearbeiddedige
med lav utdannelse og enkelte
grupper blant funksjonshem-
mede» (side 13).





