Helse og omsorgsplan 2040 for Vestre Toten kommune - kortversjon

Helse- og omsorgsplan 2040 er en strategisk plan
som synliggjer utfordringsbildet, mal,
satsningsomrader og hovedtiltak for & mgte
samfunnsutviklingen pa kort og lang sikt, og pa
en baerekraftig mate. Den viser hvorfor og
hvordan tjenestene og befolkningen ma omstille
seg nar ressursene ikke lenger kan forventes a
gke i takt med behovene.

Utviklingsbildet

Helse - og omsorgstjenesten star overfor bade
kjente og nye utfordringer. Drivkrefter i samfunnet
utfordrer, men gir ogsa nye muligheter.
Framskrivning av befolkningsutviklingen og helse-
og sykdomsutvikling viser at det blir flere med
tjenestebehov, de eri alle aldersgrupper og vil ha
et mer sammensatt tjienestebehov. Sterkt gkende
andel eldre over 80 ar, samtidig som den starst
veksten i ressursbehov de siste tidrene er blant
yngre under 67 ar. Dette samtidig med mangel pa
helsepersonell og stramme gkonomiske rammer.

Beregnet behov for tjienester. 2020 = 100 K-3443 Vestre Toten
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For & mgte denne utfordringen pé en slik mate at
innbyggernes behov for helse - og
omsorgstjenester ivaretas, ma det tenkes nytt om
hvordan tjenestene organiseres og innrettes.
Samfunnets samlede ressurser ma i stgrre grad
mobiliseres, og fellesskapets ressurser
prioriteres. Se helhet og sammenheng med
folkehelsearbeid for en friskere befolkning,
samarbeid pa tvers av nivaer, sektorer og med
befolkningen. Dette krever felles forstaelse og
forventningsavklaring til hva tjenesten skal veere
og hva den enkelte selv kan bidra med.

Kommunens helhetlige innsatstrapp er bade
en strategi og et verktgy for samarbeid om denne
utviklingen. —
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Helse - og omsorgstjenestens visjon og
overordnede mal for tjenesten:

Sammen om beerekraftige helse og
omsorgstjenester i takt med samfunnsutviklingen

1. Utvikle helse- og omsorgstjenester som bidrar
til selvstendighet og mestring hos innbyggerne

2. Sikre kvalifisert arbeidskraft til de riktige
oppgavene for ndvaerende og fremtidige behov

Strategien for 8 na malene handlerom &

styrke det forebyggende og rehabiliterende
arbeidet, bygge opp under mestring og
selvstendighet. Samarbeide med frivillige og
pargrende.

Etablere et mer differensiert og samlet botilbud,
ta i bruk teknologiske lgsninger og styrke den
hjemmebaserte tjenester.



Satsningsomrader og hovedtiltak

1. Helhet og sammenheng itjenestene

Helsefellesskapet og regionalt helsesamarbeid
Samhandle om de som trenger det mest
Ledelse og kvalitetsforbedring

Bruker- og pargrendemedvirkning pa system- og individniva

Utvikle legetjenesten
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2. Helsefremming, forebygging og tidlig innsats

Utvikle og styrke de nederste trinnene (1-4) i den helhetlige
innsatstrappen

Tjenester tilbys med minst mulig inngripen
Sykdom- og skadeforebyggende arbeid

Tverrsektorielt samarbeid

3. Arbeidskraft med riktig kompetanse til
oppgavene

God ledelse og kompetanseutvikling
Beholde og rekruttere
Utvikling og innovasjon

Utenforskap
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4. Teknologi og nye arbeidsmater

Innbygger skal unngé ungdvendig inngripen i hverdagen

Nye arbeidsmater

5. Samskaping og samarbeid med frivillighet

Legge til rette for deltakelse og samskaping

Legge til rette for frivillighet
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6. Botrygtieget hjem

Boligtilpasning og planlegging
Organisering av tjenester til hjemmeboende

Levende lokalsamfunn




