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Beskrivelse:
Saksbehandle betyr å innhente opplysninger på bakgrunn av en henvendelse/søknad. Vurdere opplysninger i forhold til lov, forskrift og retningslinjer. Sikre at saken er tilstrekkelig opplyst før en tar en beslutning. Sikre at de som søker om en tjeneste får lik behandling, og tilstrekkelig veiledning om sine rettigheter. 
Det gjelder all saksbehandling, både nye henvendelser/søknader, evaluering av løpende tjenester og klagebehandling.

Målgrupper:
Rutinene gjelder for saksbehandlere i sektor helse og omsorg som saksutreder og fatter vedtak om pleie og omsorgstjenester.  

Kvalitetsmål:
En god og helhetlig kartlegging av søkers ressurser, ønsker og behov for bistand, er en forutsetning for at tjenestetilbudet på en best mulig måte skal kunne dekke det faktiske behovet.


Utredningsfasen:
	Hvem:
	Saksutreder i forhold til:

	Saksutredere (5 sykepleiere)i hjemmesykepleien
	Helsehjelp i hjemmet, praktisk bistand, trygghetsalarm, matombringing, snømåking, omsorgsboliger/trygdeboliger, alle typer opphold i sykehjem/aldershjem.

	Psykiatriske sykepleier i rus- og psykiatritjenesten (alle)
	Psykisk helsehjelp, miljøarbeid, dagsenter
 (voksne)

	Ruskonsulenter i rus- og psykiatritjenesten (alle)
	Saker i forhold til rusproblematikk.

	Fagansvarlig psykiatri barn/unge
	Saker i forhold til å ivareta barn-/unges psykiske helse.

	Prosjektleder for unge og rus
	Saker i forhold til tiltak og oppfølging av unge rusmisbrukere. Forebyggende tiltak.

	Fagledere i tjenesten for funksjonshemmede (3)
	Miljøarbeid og avlastningsopphold i bolig for barn 0-18 år, omsorgsbolig for utviklingshemmede.


	Saksbehandlere Fag- og forvaltningsenhet i Sektor helse og omsorg
	Omsorgslønn, BPA, støttekontakt og tverrfaglige saker, Ip og koordinerende tjenester, avlastning utenfor institusjon.,
Egenbetaling institusjon




Vedtaksfasen:
	Avdeling:
	Vedtaksmyndighet

	Hjemmesykepleien og praktisk bistand
	Tildelingsteam

	Rus- og psykiatritjenesten
	

	Tjenesten for funksjonshemmede
	

	Fag- og forvaltningsenhet 
	





Saksbehandlingsprosess:

1. Søknad/henvendelse mottatt – sendes til Fag- og forvaltningsenhet i Sektor helse og omsorg for registrering.
2. Søknad/henvendelse scannes inn i postjournalen i Profil.
3. Nye brukere 
a. Akutte henvendelse: virksomheten legger inn brukeren i profil og gir beskjed til arkivansvarlig i fag- og forvaltningsenheten om at det må opprettes en arkivmappe.
b. Arkivansvarlig legger inn nye brukere og oppretter arkivmappe.
4. Saksutreder avklarer i forhold til partsforhold, samtykkekompetanse og evt. partsrepresentant. Samtykkeerklæring fylles ut dersom andre representerer søkeren.
5. Saksutreder sender ut foreløpig svar dersom saken ikke kan behandles innen 4 uker.
6. Saksutreder avtaler vurderingsbesøk:
a. Det avklares nærmere om:
· Om det foreligger et hjelpebehov
· Har parten samtykkekompetanse (dette kan gjelde både personer med demens, utviklingshemming, rusproblemer, psykiske lidelser og mindreårige). Dersom søkeren mangler samtykkekompetanse, så må det oppnevnes en partsrepresentant.
· Har parten behov for en partsrepresentant. (Kan også være ut i fra ønsker).
7. Under hjemmebesøket skal:
a. Parten skal informeres om hvilke tjenester som finnes.
b. Egenbetalingsordninger.
c. Innhente nødvendige opplysninger; deriblant iplos-kartlegging
8. Saksutreder skal ta stilling til om det er nødvendig å innhente supplerende opplysninger fra fastlege, sykehus, NAV og andre (obs søkeren har da gitt samtykkeerklæring i søknadsskjemaet).

9. Når alle opplysninger er innhentet vurderer saksutreder om vilkårene for å tildele tjenester er oppfylt. Avveie søkerens funksjonsnivå opp i mot kriterier for de ulike tjenester. Det er som regel nødvendig å utøve skjønn når en skal foreta denne vurderingen. 

10. Dersom vilkårene er oppfylt blir neste trinn å vurdere hvilke tjenester som skal tildeles, og omfanget av de ulike tjenester. Hovedregel er at det er kommunen som avgjør hvilke tjenester som skal gis, men det skal også legges betydelig vekt på hva parten selv mener.

11.  Innstilling med forslag til vedtak påføres saksutredningsskjemaet i profil, skrives ut, og saken leveres virksomhetsleder, evt. andre etter delegasjon.
a. Innstillingen skal beskrive de faktiske forhold, konkret beskrive det skjønn som er lagt til grunn i begrunnelsen.

12.  Virksomhetsleder legger fram saken på tildelingsteamet.

13.  Tildelingsteamet avgjør søknaden.

14.  Arkivansvarlig skriver og sender ut vedtak, legger inn tjeneste og arkivere.






























Vedlegg 1:

Myndighetskrav:
	LOV 1967-02-10 nr 00: Lov om behandlingsmåten i forvaltningssaker 

	LOV 2011-06-24 nr 30: Lov om kommunale helse- og omsorgstjenester m.m 

	LOV 1999-07-02 nr 63: Lov om pasient- og brukerrettigheter 

	FOR 2003-06-27 nr 792: Forskrift om kvalitet i pleie- og omsorgstjenestene for tjenesteyting etter lov av 19. november 1982 nr 66 om helsetjenesten i kommunene og etter lov av 13. desember 1991 nr 81 om sosiale tjenester m.v. 

	FOR 2002-12-20 nr 1731: Forskrift om internkontroll i sosial- og helsetjenesten

	FOR 2011-12-16 nr 1393: Forskrift om helsepersonellovens anvendelse for personell som yter tjenester etter lov om kommunale helse- og omsorgstjenester

	FOR 2011-12-16 nr 1254: Forskrift om kommunale helse- og omsorgsinstitusjon

	FOR 20-12-16 nr 1256: Forskrift om habilitering og rehabilitering, individuell plan- og koordinator

	FOR 20-12-16 nr 1348: Forskrift om kommunens dekning av utgifter til helse- og omsorgstjenester

	FOR 20-12-16 nr 1349: Forskrift om egenandel for kommunale helse- og omsorgstjenester

	FOR 2011-11-18 (1115) Forskrift om kommunal betaling for utskrivningsklare pasienter

	FOR 2016-10-28 (1250) Forskrift om ledelse og kvalitetsforbedring i helse og omsorgstjenesten



	Gebyr og avgiftsregulativ 2018 – Kommunestyrets vedtak des 2017



Tildeling av helse- og omsorgstjenester (enkeltvedtak)
	Vilkår for å få tjenester:

	(gjelder hjemmetjenester, problematikk i forhold til psykiske helseplager, rus etc)

	Kommunale helsetjenester
	Pbrl § 2-1 a

	Kommunale sosialtjenester
	Pbrl § 2-1 a

	Tiltak ved særlig tyngende omsorgsoppgaver
	Pbrl § 2-8



	Tjenester:

	Praktisk bistand/opplæring (miljøarbeid)
	Khol § 3-2 første ledd nr 6 bokstav b

	Brukerstyrt personlig assistent (BPA)
	Khol § 3-2 første ledd nr 6 bokstav b og § 3-8

	Avlastning til de som har særlig tyngende omsorgsoppgaver
	Khol § 3-6

	Støttekontakt
	Khol § 3-2 første ledd nr 6 bokstav b

	Plass i institusjon eller bolig med heldøgns omsorgstjenester (aldershjem, avlastning for barn under 18 år)
	Khol § 3-3 første ledd nr 6 bokstav c

	Omsorgslønn
	Khol § 3-6

	Boliger til vanskeligstilte
	Khol § 3-7

	Hjemmesykepleie
	Khol § 3-2 første ledd nr 6 bokstav a

	Sykehjem og boform for heldøgns omsorg og pleie
	Khol § 3-2 første ledd nr 6 bokstav c

	Medisinsk habilitering og rehabilitering (i og utenfor institusjon)
	Khol § 3-2 første ledd nr 5

	Utredning, diagnostikk og behandling
	Khol § 3-2 første ledd nr 4

	Helsefremmende og/eller forebyggende tiltak
(rus/psykisk helseproblematikk)
	Khol § 3-2 første ledd nr 1 og § 3-3
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