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Sak 6/10      Godkjenning av innkalling og sakskart til møte 
02.03.2010 - Barn, ungdom og kultur komite  

 
Arkivsak: 201000027 
Arkivkode: 026.2 
Saksbehandler: Irene Borge-Hansen 
 
Saksgang Møtedato Saknr 
Barn, ungdom og kultur komite 02.03.10 6/10  
 
GODKJENNING AV INNKALLING OG SAKSKART TIL MØTE 02.03.2010 - BARN, 
UNGDOM OG KULTUR KOMITE  
 
 
BYDELSDIREKTØRENS FORSLAG TIL VEDTAK 
Innkalling og sakskart til møte 02.03.10 godkjennes 
 
 
 
 
 
 
Oslo, 17.02.10 
 
Per Johannessen/s/ 
bydelsdirektør 
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Sak 7/10      Godkjenning av protokoll fra møte 26.01.2010 - Barn, 
ungdom og kultur komite  

 
Arkivsak: 201000026 
Arkivkode: 026.2 
Saksbehandler: Irene Borge-Hansen 
 
Saksgang Møtedato Saknr 
Barn, ungdom og kultur komite 02.03.10 7/10  
 
GODKJENNING AV PROTOKOLL FRA MØTE 26.01.2010 - BARN, UNGDOM OG 
KULTUR KOMITE  
 
 
BYDELSDIREKTØRENS FORSLAG TIL VEDTAK 
Protokoll fra møte 26.01.10 godkjennes 
 
 
 
 
 
 
Oslo, 17.02.10 
 
Per Johannessen/s/ 
bydelsdirektør 
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Sak 8/10      Årsberetning 2009 for Bydel Nordstrand  
 
Arkivsak: 201000218 
Arkivkode: 101.1 
Saksbehandler: Inge Olav  Solli 
 
Saksgang Møtedato Saknr 
Arbeidsutvalget 18.02.10 11/10  
Eldrerådet 01.03.10 10/10  
Arbeidsmiljøutvalg 02.03.10  
Medbestemmelsesutvalg 02.03.10  
Rådet for funksjonshemmede 01.03.10 11/10  
Ungdomsrådet 01.03.10 7/10  
Helse- og sosialkomite 01.03.10 8/10  
Byutvikling, miljø og samferdsel 02.03.10 9/10  
Barn, ungdom og kultur komite 02.03.10 8/10  
Bydelsutvalget 11.03.10  
 
 
ÅRSBERETNING 2009 FOR BYDEL NORDSTRAND  
 
 
BYDELSDIREKTØRENS FORSLAG TIL VEDTAK 
 
Til arbeidsutvalget:  
Arbeidsutvalget sender saken om Årsberetning 2009 for Bydel Nordstrand til behandling i: 
Helse- og sosialkomiteen 
Barn, ungdom og kulturkomiteen 
Byutvikling, miljø og samferdselskomiteen 
Eldrerådet 
Rådet for funksjonshemmede 
Ungdomsrådet 
Bydelsutvalget 
 
Til komiteer og råd:  
Bydelsdirektørens forslag til vedtak til bydelsutvalget anbefales vedtatt 
 
Til medbestemmelsesutvalget:  
Årsberetning 2009 for Bydel Nordstrand tas til orientering 
 
Til arbeidsmiljøutvalget:  
Arbeidsmiljøutvalget ser det ikke nødvendig å påpeke spesielle forhold knyttet til 
arbeidsmiljømessige konsekvenser, da disse prinsipielt behandles i forbindelse med planverk 
(herunder budsjett) og i enkeltsaker. Arbeidsmiljøutvalget tar Årsberetning 2009 for Bydel 
Nordstrand til etterretning. 
 
Til bydelsutvalget:  
Årsberetning 2009 for Bydel Nordstrand vedtas. 
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SAKSBEHANDLING   
 
VEDLEGG:   
Årsberetning 2009 for Bydel Nordstrand 
 
 
BEGRUNNELSE FOR SAKEN 
I følge økonomireglementets pkt 2.6 ”Årsregnskap og årsberetning” er ”bydelsutvalget 
ansvarlig for å utarbeide, behandle og vedta en årsberetning”.  Det er en ny formulering i 
økonomireglementet at bydelsutvalget nå skal vedta årsberetningen. 
 
 
TIDLIGERE RELEVANTE VEDTAK/OPPLYSNINGER 
Årsmelding 2008 ble tatt til etterretning av bydelsutvalget. 
 
BYDELSDIREKTØRENS VURDERINGER 
Faktaopplysninger 
Det vises til Årsberetning 2008 for Bydel Nordstrand, med vedlegg. 
 
Sammendrag  
Årsmeldingen er i henhold til Fellesskriv 6/2009. 
 
 
Arbeidsmiljømessige konsekvenser 
Ingen arbeidsmiljømessige konsekvenser. 
 
Ytterligere vurdering 
Årsberetningen sendes Bystyret med protokoll fra bydelsutvalgets vedtak.  
 
 
 
 
Oslo, 10.02.2010 
 
 
 
 
Per Johannessen/s/     Inge Olav Solli/s/ 
bydelsdirektør      økonomisjef 
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Sak 9/10      Årsstatistikk 2009 for Bydel Nordstrand  
 
Arkivsak: 201000218 
Arkivkode: 101.1 
Saksbehandler: Inge Olav  Solli 
 
Saksgang Møtedato Saknr 
Arbeidsutvalget 18.02.10 12/10  
Eldrerådet 01.03.10 11/10  
Arbeidsmiljøutvalg 02.03.10  
Medbestemmelsesutvalg 02.03.10  
Rådet for funksjonshemmede 01.03.10 12/10  
Ungdomsrådet 01.03.10 8/10  
Helse- og sosialkomite 01.03.10 9/10  
Byutvikling, miljø og samferdsel 02.03.10 10/10  
Barn, ungdom og kultur komite 02.03.10 9/10  
Bydelsutvalget 11.03.10  
 
 
ÅRSSTATISTIKK 2009 FOR BYDEL NORDSTRAND  
 
 
BYDELSDIREKTØRENS FORSLAG TIL VEDTAK 
 
Til arbeidsutvalget:  
Arbeidsutvalget sender sak om Årsstatistikk 2009 for Bydel Nordstrand  til behandling i: 
Helse- og sosialkomiteen 
Barn, ungdom og kulturkomiteen 
Byutvikling, miljø og samferdselskomiteen 
Eldrerådet 
Rådet for funksjonshemmede  
Ungdomsrådet 
Bydelsutvalget 
 
Til komiteer og råd:  
Bydelsdirektørens forslag til vedtak til bydelsutvalget anbefales vedtatt 
 
Til medbestemmelsesutvalget:  
Årsstatistikk 2009 for Bydel Nordstrand tas til orientering 
 
Til arbeidsmiljøutvalget:  
Arbeidsmiljøutvalget ser det ikke nødvendig å påpeke spesielle forhold knyttet til 
arbeidsmiljømessige konsekvenser, da disse prinsipielt behandles i forbindelse med planverk 
(herunder budsjett) og i enkeltsaker. Arbeidsmiljøutvalget tar Årsstatistikk 2009 for Bydel 
Nordstrand til etterretning. 
 
Til bydelsutvalget:  
Bydelsutvalget tar Årsstatistikk 2009 for Bydel Nordstrand til etterretning 
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SAKSBEHANDLING   
 
VEDLEGG:   
Årsstatistikk 2009 for Bydel Nordstrand 
 
 
BEGRUNNELSE FOR SAKEN 
Ut fra Fellesskriv 8/2009 om Årsstatistikk 2009 presiseres det årsstatistikken ”utgjør et sentralt 
og viktig datagrunnlag for byrådets oppfølging av bydelene, og inngår i byrådets vurdering av 
tjenesteproduksjonen og måloppnåelsen i bydelene og i omtalen av denne i byrådets 
årsberetning til bystyret”.  
 
 
TIDLIGERE RELEVANTE VEDTAK/OPPLYSNINGER 
Årsstatistikk for 2008 ble tatt til etterretning av bydelsutvalget 
 
 
BYDELSDIREKTØRENS VURDERINGER 
 
Faktaopplysninger 
Det vises til vedlagte Årsstatistikk 2009 for Bydel Nordstrand. 
 
Sammendrag  
Årstatistikken er utfylt i henhold til Fellesskriv 8/2009. 
 
 
Arbeidsmiljømessige konsekvenser 
Ingen arbeidsmiljømessige konsekvenser. 
 
 
 
 
 
Oslo, 10.09.2010  
 
 
 
Per Johannessen/s/      Inge Olav Solli/s/ 
bydelsdirektør       økonomisjef 
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Sak 10/10    Årsregnskap 2009 for Bydel Nordstrand  
 
Arkivsak: 201000218 
Arkivkode: 101.1 
Saksbehandler: Inge Olav  Solli 
 
Saksgang Møtedato Saknr 
Arbeidsutvalget 18.02.10 13/10  
Eldrerådet 01.03.10 12/10  
Arbeidsmiljøutvalg 02.03.10  
Medbestemmelsesutvalg 02.03.10  
Rådet for funksjonshemmede 01.03.10 13/10  
Ungdomsrådet 01.03.10 9/10  
Helse- og sosialkomite 01.03.10 10/10  
Byutvikling, miljø og samferdsel 02.03.10 11/10  
Barn, ungdom og kultur komite 02.03.10 10/10  
Bydelsutvalget 11.03.10  
 
 
ÅRSREGNSKAP 2009 FOR BYDEL NORDSTRAND  
 
 
BYDELSDIREKTØRENS FORSLAG TIL VEDTAK 
 
Til arbeidsutvalget:  
Saken sendes alle komiteer, råd, utvalg og bydelsutvalget til behandling. 
  
Til komiteer og råd:  
Bydelsdirektørens forslag til vedtak til bydelsutvalget anbefales vedtatt. 
 
Til medbestemmelsesutvalget:  
Bydelsdirektørens forslag til vedtak til bydelsutvalget anbefales vedtatt 
 
Til arbeidsmiljøutvalget:  
Bydelsdirektørens forslag til vedtak til bydelsutvalget anbefales vedtatt 
 
Til bydelsutvalget:  
1. Årsregnskap 2009 for Bydel Nordstrand godkjennes.   
2. Kommunerevisjonens rapport vedrørende årsregnskap 2009 fremlegges til orientering for 
bydelsutvalget når denne foreligger. 
 
SAKSBEHANDLING   
 
VEDLEGG:   
Årsregnskap 2009 for Bydel Nordstrand 
 
BEGRUNNELSE FOR SAKEN 
I henhold til økonomireglementet for Oslo kommune skal Bydelsutvalget behandle bydelens 
regnskap. Avvik i forhold til opprinnelig vedtatt og justert budsjett er beskrevet i sak om 
Årsberetning 2009 for Bydel Nordstrand. 
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TIDLIGERE RELEVANTE VEDTAK/OPPLYSNINGER 
I 2009 vedtok Bydelsutvalget årsregnskapet i sak 36/09.  Kommunerevisjonens rapport ble 
gjennomgått når den forelå i ettertid.  
 
 
BYDELSDIREKTØRENS VURDERINGER 
 
Faktaopplysninger 
Når Bystyret godkjenner årsregnskapet 2009 for Oslo kommune, deriblant Bydel Nordstrand, 
så bør det på forhånd være behandlet og godkjent av Bydelsutvalget.  Kommunerevisjonens 
rapport fremlegges til orientering så snart den foreligger. 
 
Sammendrag  
Årsregnskap for Bydel Nordstrand er utarbeidet og levert i henhold til de aktuelle instanser 
innen fastsatt frist. 
 
Arbeidsmiljømessige konsekvenser 
Denne saken har ingen arbeidsmiljømessige konsekvenser. 
 
Ytterligere vurdering 
Det vises til vedlagte Årsregnskap 2009 for Bydel Nordstrand. 
 
 
Oslo, 10.02.2010 
 
 
 
 
Per Johannessen/s/     Inge Olav Solli/s/ 
bydelsdirektør      økonomisjef  
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Sak 11/10    Konkurranseutsetting av bydelens kommunale 
barnehager  

 
Arkivsak: 200900454 
Arkivkode: 000.0 
Saksbehandler: Tove Heggen Larsen 
 
Saksgang Møtedato Saknr 
Arbeidsutvalget 18.02.10 17/10  
Arbeidsmiljøutvalg 02.03.10  
Medbestemmelsesutvalg 02.03.10  
Rådet for funksjonshemmede 01.03.10 16/10  
Barn, ungdom og kultur komite 02.03.10 11/10  
Bydelsutvalget 11.03.10  
 
 
KONKURRANSEUTSETTING AV BYDELENS KOMMUNALE BARNEHAGER  
 
 
BYDELSDIREKTØRENS FORSLAG TIL VEDTAK 
 
Til arbeidsutvalget: 
Arbeidsutvalget sender sak vedrørende kommunale – private barnehager i Bydel Nordstrand til 
behandling i: 
Barn, ungdom- og kulturkomiteen 
Rådet for funksjonshemmede 
Bydelsutvalget 
 
Til komiteer og råd: 
Bydelsdirektørens innstilling til bydelsutvalget anbefales vedtatt. 
 
 Til Medbestemmelsesutvalget: 
Bydelsdirektørens innstilling til bydelsutvalget anbefales vedtatt. 
 
Til Arbeidsmiljøutvalget: 

1. Ingen arbeidsmiljømessige konsekvenser. 
2. Dersom bydelen, på egen hånd, skal utføre et ressurskrevende utredningsarbeid vil 

dette kunne medføre arbeidsmessige konsekvenser. 
 
Til bydelsutvalget:  

1. Bydelsutvalget tar saken til orientering. 
2. Dersom det fra 2011 kommer en ny finansieringsmodell for barnehager, som har 

vesentlig nye elementer i seg, vil bydelsdirektøren komme tilbake med ny sak til 
bydelsutvalget. 

 
SAKSBEHANDLING  
Vedlegg: 
Oppdragsnotat 20.03.2009. 
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BEGRUNNELSE FOR SAKEN 
I Bydelsutvalget 24.4.08 ble det, tilknyttet behandling av Plan for full barnehagedekning Bydel 
Nordstrand 2008 – 2011, stilt spørsmål rundt lønnsomhet/hensiktsmessighet av kommunale vs. 
privat etablering av nye barnehager. Etter en diskusjon ble det ikke fattet noe vedtak, men 
bydelsdirektøren meddelte at han på generelt grunnlag - og gjerne tilknyttet case - ville se på 
alle forhold tilknyttet dette spørsmålet.  
 
 
TIDLIGERE RELEVANTE VEDTAK/OPPLYSNINGER 
Det vises til : 

1. Drøfting i bydelsutvalget 24.04.2008.  
2. Vedtak i bydelsutvalget 18.06.2009, sak 65/09 – Kommunale og private 

barnehager. 
3. Bydelsutvalgets møte 17.12.2009, sak 123/09 hvor Frp`s forslag om 

konkurranseutsetting av bydelens kommunale barnehager ble oversendt 
Arbeidsutvalget. 

4. Notat til Arbeidsutvalget datert 14.01.2010 – Konkurranseutsetting av bydelens 
kommunale barnehager. 

5. Informasjon fra Bydelsdirektøren vedr. notatet av 14.01.2010 på møtet i 
Arbeidsutvalget 18.01.2010. 

 
BYDELSDIREKTØRENS VURDERINGER 
 
Faktaopplysninger 
 

• Privat drift av barnehager skal skje i samsvar med de krav som ligger i Lov om 
barnehager. 

 
• Privat drift skal oppfylle forskriftene om pedagogisk bemanning og Oslo kommunes 

standardvedtekter med bestemmelser om opptak, åpningstid, foreldrebetaling m.v. 
 

• Barnehagelokaliteter som bygges ut og eies av kommunen v/Omsorgsbygg Oslo KF 
forutsetter at driver inngår leieavtale på markedsmessige vilkår, dvs. som gir 
kostnadsmessig dekning av kapital- og driftskostnader. 

 
• Privat drift forutsettes å ha kvalifisert personale, både til realkompetanse og 

fagkompetanse. 
 

• Det stilles krav til ledelsen om hvilke kvalitetssikringssystem som legges til grunn for 
driften. 

 
• Bydelen skal utøve systematisk tilsyn for å sikre at kvaliteten og innholdet er 

tilfredsstillende. 
 

• Privat driver må følge regelverket om ”makspris” i foreldrebetlingen. 
 

• Den øvrige finansieringen skal være likeverdig mellom kommunal og privat drifting, 
d.v.s. at kommunen dekker kostnadene som ikke dekkes av andre offentlige tilskudd og 
foreldrebetalingen. 
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• Det statlige tilskuddet utmåles av fylkesmannen, og beregnes ut fra antall barn, 
oppholdstid og alder. 

 
• Etter barnehagelovens § 15 skal alle barnehager behandles likeverdig i forhold til 

offentlig tilskudd. D.v.s at bydelen er pliktig til å gi tilskudd til private barnehager som 
utgjør minst 85 % av det kommunale barnehager i gjennomsnitt mottar, maksimalt 100 
%. 

 
 

Sammendrag 
Saken ble reist i bydelsutvalget 24.4.08 tilknyttet behandling av Plan for full barnehagedekning 
Bydel Nordstrand 2008 – 2011, hvor det ble stilt spørsmål rundt lønnsomhet/hensiktsmessig av 
kommunal vs. privat etablering av nye barnehager. 
 
Saken har vært under arbeid i bydelsadministrasjonen. I mellomtiden har bystyret vedtatt 
gjennomført ny organisering av Oslo som eget opptaksområde og sentral bestilling av 
barnehager. Bydelen avventet nærmere avklaringer rundt virkningene av dette vedtaket. 
 
Bydelsdirektøren opprettholder sin anbefaling om å komme tilbake med ny sak til 
bydelsutvalget, dersom det fra 2011 kommer en ny finansieringsmodell for barnehager, som har 
vesentlig nye elementer i seg. 
 
Økonomiske forhold – budsjettmessige og andre 
Er ikke relevant for saken på dette tidspunkt.  
 
Arbeidsmiljømessige konsekvenser 
Saken har så langt ingen arbeidsmiljømessige konsekvenser for bydelens ansatte. Men, en lokal 
utredning som innebærer en total analyse som evnt. kan ”underbygge” problemstillingen: 
”Lønner det seg å starte opp og drive kommunale barnehager, eller bør det legges til rette for 
etablering av private barnehager der bydelen kun har tilsynsansvar, i tillegg til videreformidling 
av statstilskudd og utbetaling av kommunalt ( likebehandlings) tilskudd” er både tidkrevende 
og synes urealistisk for bydelen å gjennomføre på egen hånd.  
 
Ytterligere vurdering 
Retten til barnehageplass medfører at utbygging av barnehager er meget høyt prioritert av Oslo 
kommune. Flere etater i Oslo kommune jobber sammen for å fremskaffe tomter som kan 
benyttes til barnehager. Omsorgsbygg Oslo KF er byggherre for de prosjektene Oslo kommune 
bestiller. Omsorgsbygg Oslo KF har også fått økte rammer i 2009 for å kjøpe eiendommer som 
kan benyttes til barnehager for å bidra til at Oslo kommune oppnår den lovfestede retten til 
barnehageplass i 2009. 
 
I forbindelse med at Oslo er blitt ett opptaksområde er det opprettet en sentral bestillerenhet.  
Denne organiseringen er gjort for en periode av 2 år og at byrådet, dersom det foreligger 
grunner til det, kan fremme sak om forlengelse.  
 
For å få en bedre utnyttelse av barnehagene er det også satt vilkår for tildeling av kommunalt 
tilskudd til private barnehager ved at barnehagen utnytter kapasiteten fullt ut. 
 
Bydelene skal fortsatt komme med forslag til utbygging, og driften av barnehagene skal ligge 
til den bydelen der barnehagen geografisk er plassert. 
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Bydel Frogner har gjennomført en anbudsprosess om barnehagedrift i kommunalt eiet lokale og 
bydelsdirektøren har konkludert (BU-sak 116/09) slik: 

• Bydelen fikk kun ett tilbud fra en etablert aktør i markedet. Det forelå således ingen 
reell konkurransesituasjon.  

• Bydelen mener at den oppnådde målsettingen om å få på plass driften av den 
kommunalbygde barnehage er i samsvar med konkurransegrunnlaget. 

• Det er beregnet at bydelen vil få en brutto mindrekostnad på ca. 0,5 mill.kr i 2010, som 
de mener ikke vil bli videreført fra 2011 med omleggingen av de statlige 
tilskuddsatsene. Da har man ikke har tatt høyde for transaksjonskostnadene ved 
gjennomføringen av konkurranseprosessen som var betydelige. 

• Bydelen mener at markedet for drift av nye kommunale barnehager ikke er interessant 
for private aktører. 

• Det er bydelens vurdering at konkurranseutsetting av nye barnehager i liten grad bidrar 
til effektivitet, økonomisk besparelse eller frigjør kommunale ressurser. 

• Bydelen mener at de samlede omstendigheter knyttet til omlegging av finansiering av 
barnehager vil kunne gjøre videre konkurranseutsetting risikofylt. Bydelen vil avvente 
utviklingen før eventuell ny konkurranseutsetting blir vurdert. 

 
I en evaluering gjort av et konsulentfirma (følger vedlagt) blir det trukket bl.a. følgende 
slutninger: 

• Bydelens konkurranseutsetting av gjeldene barnehage til privat kontra kommunal drift 
ga ingen budsjettmessige konsekvenser. 

• Bydelen vil bare kunne oppnå besparelser, dersom privat tilbyder er villlig til å drifte en 
barnehage til lavere kostnader pr. plass enn gjennomsnittet for kommunale barnehager – 
noe som antas å være lite sannsynlig. 

• Hvis målet er å oppnå økonomisk gevinst kreves det flere private tilbydere i en 
anbudsprosess – noe som med nåværende rammebetingelser neppe er realistisk. 

 
Til orientering: 
I forbindelse med sak om :Vurdering av drift av nye og eksisterende barnehager i Bydel 
Frogner, BU – sak 116/09, skriver bydelsdirektøren i sitt forslag til vedtak:  
”Bydelsutvalget tar evaluering av konkurranseutsetting av barnehager til etterretning. 
Bydelsutvalget finner at de samlede omstendigheter knyttet til omlegging av finansiering av 
barnehagefeltet med mer gjør videre konkurranseutsetting av barnehager risikofylt. 
Bydelsutvalget vil derfor avvente statens iverksettelse av finansieringsordning før ytterligere 
konkurranseutsetting av bydelens barnehager vurderes gjennomført”. 
 
På møte i bydelsutvalget i april 2009 fattet BU i bydel Frogner følgende vedtak: ” 
” På bakgrunn av positiv oppstart av nye barnehage hvor driften ble satt ut til en privat aktør, 
ønsker Bydelen fortsatt å konkurranseutsette driften av kommende nye barnehager i Bydelen. 
Erfaringer fra første runde skal brukes for å tilpasse konkurransegrunnlaget med målsetting om 
å tiltrekke seg flere interesserte tilbydere. 
 
Det må legges til rette for at også kommunen skal kunne være en av tilbyderne i 
anbudsrundene. 
 
Bydelsutvalget vil allikevel fra sak til sak bestemme hvorvidt den enkelte barnehage skal 
konkurranseutsettes”. 
 
Det vil bli nedsatt en sentral arbeidsgruppe med representanter fra bydelene og 
byrådsavdelingene for å vurdere om dagens fordeling av kapitalkostnadene/husleieutgiftene og 
fordelingen av budsjettet for dette til bydelen, bør justeres.  
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Bydelsdirektøren anbefaler at Bydel Nordstrand avventer dette arbeidet før bydelen selv 
eventuelt vurderer å gå videre med analysearbeidet av konkurranseutsetting av barnehagedrift 
 
 
Oslo, februar 2010 
 
 
 
 
Per Johannessen/s/                                                                   Tove Heggen Larsen/s/  
bydelsdirektør                                                                           ass. bydelsdirektør  
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Sak 12/10    Gjennomkjøringstrafikk på Nordstrandplatået - privat 
forslag fra Venstre i bystyret  

 
Arkivsak: 201000140 
Arkivkode: 000.0 
Saksbehandler: Jan Nordahl 
 
Saksgang Møtedato Saknr 
Arbeidsutvalget 18.02.10 15/10  
Eldrerådet 01.03.10 14/10  
Rådet for funksjonshemmede 01.03.10 15/10  
Byutvikling, miljø og samferdsel 02.03.10 13/10  
Barn, ungdom og kultur komite 02.03.10 12/10  
Bydelsutvalget 11.03.10  
 
 
GJENNOMKJØRINGSTRAFIKK PÅ NORDSTRANDPLATÅET - PRIVAT FORSLAG 
FRA VENSTRE I BYSTYRET  
 
BYDELSDIREKTØRENS FORSLAG TIL VEDTAK 
 
Til arbeidsutvalget:  
Saken legges frem for: 

-    Eldrerådet 
- Rådet for funksjonshemmede 
- Komite for byutvikling, miljø og samferdsel 
- Komite for barn, ungdom og kultur 
- Bydelsutvalget 

 
Til komiteer og råd:  
Den innstilling som foreslås for bydelsutvalget, vedtas. 
 
Til bydelsutvalget:  

1. Bydelsutvalget i Bydel Nordstrand mener at trafikksituasjonen i bydelen er krevende. 
Det er mange uoversiktlige kryss, trange og uoversiktlige veier, stor trafikk og utrygge 
skoleveier. 

2. Bydelens politiske trafikkutvalg bør få i oppdrag å levere en innstilling om konkrete 
trafikktiltak i bydelen. Tiltakene fremmes for bydelsutvalget i juni 2010, og saken sendes 
deretter til Samferdselskomiteen. 

 
VEDTAK I KOMITEER, RÅD OG UTVALG 
 
Arbeidsutvalgets behandling: 
Sigbjørn Odden (H) fremmet tilleggsforslag, nytt punkt 2 som følger: 

 
 2.  Arbeidsutvalget gir sin tilslutning til at Sigbjørn Odden(H) etter behandling i den lokale         
trafikkkomiteen sender alternativt forslag til vedtak med sakskartet til BMS-komiteen 
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Votering: 
Bydelsdirektørens forslag til vedtak, punkt 1, ble enstemmig vedtatt 
Sigbjørn Oddens (H) forslag til vedtak, punkt 2, ble enstemmig vedtatt 

 
Arbeidsutvalgets vedtak: 
1.   Saken legges frem for: 

-    Eldrerådet 
- Rådet for funksjonshemmede 
- Komite for byutvikling, miljø og samferdsel 
- Komite for barn, ungdom og kultur 
- Bydelsutvalget 

2 .  Arbeidsutvalget gir sin tilslutning til at Sigbjørn Odden(H) etter behandling i den lokale   
trafikkkomiteen sender alternativt forslag til vedtak med sakskartet til BMS-komiteen 

 
 
SAKSBEHANDLING   
 
VEDLEGG:   
Privat forslag fra Venstres bystyregruppe om gjennomkjøringstrafikk på 
Nordstrandsplatået med bystyrets vedtak, uttalelser fra Ruter og Samferdselsetaten og 
byrådens uttalelse. 
 
 
BEGRUNNELSE FOR SAKEN 
 
Venstres bystyregruppe la i mai 2009 frem et forslag om sanering av gjennomkjøringstrafikk på 
Nordstrandsplatået. Bystyret har vedtatt at saken skal behandles av samferdsels- og 
miljøkomiteen. Dette skjer i april. Forut for dette bør saken være behandlet av bydelsutvalget. 
 
 
TIDLIGERE RELEVANTE VEDTAK/OPPLYSNINGER 
 
Bydelsutvalget oppnevnte i møte 14.05.09 en egen arbeidsgruppe for å ta tak i utfordringene 
innen trafikkspørsmål for bydelen.  
 
 
BYDELSDIREKTØRENS VURDERINGER 
 
Faktaopplysninger 
I henhold til reglement for bystyret, kan bystyremedlemmene fremsette private forslag til 
behandling i bystyret. Venstres bystyregruppe har lagt frem et privat forslag om sanering av 
gjennomkjøringstrafikk på Nordstrandsplatået. 
 
Sammendrag  
Det private forslaget fra Venstres bystyregruppe tar utgangspunkt i stigende trafikkmengde og 
at en vesentlig del av innfartstrafikken fra syd går over Nordstrandsplatået. En ønsker to 
effekter: 

- trafikken skal reduseres ved å stimulere og tilrettelegge for økt bruk av kollektivtrafikk 
- en betydelig andel av den trafikken som i dag går over platået styres over til 

hovedinnfartsveiene. 
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Forslag: 
- Tillate parkering ved Ekeberghallen for å gå til Sportsplassen stasjon på Ekebergbanen. 
- Tilrettelegging for økt bruk av sykkel 
- Bruk av signalregulering for å begrense trafikk 
- Innføre parkeringsrestiksjoner i flere småveier 
- Etablere flere innfartsparkeringsplasseri Sørkorridoren 

Bystyregruppen ber byrådet om å utarbeide en trafikksaneringsplan for å redusere uønsket 
gjennomkjøring over Nordstrandsplatået. 
Ruter og Samferdselsetaten har avgitt uttalelser til forslaget, og byråden har på bakgrunn av 
disse uttalelsene ikke ønsket å anbefale at det settes i gang et arbeid med trafikksaneringsplan. 
 
Økonomiske forhold – budsjettmessige og andre 
Det er ingen økonomiske konsekvenser for bydelen.  
 
Arbeidsmiljømessige konsekvenser 
Det er ingen arbeidsmiljømessige konsekvenser. 
 
 
Ytterligere vurdering 
 
Bydelsdirektøren mener at bydelen har en utfordrende trafikksituasjon. Det er flere 
uoversiktlige kryss, hvor det kan være vanskelig å lese trafikkbildet, det er trange småveier, og 
det er generelt en stor belastning på bydelens veinett selv om en del trafikk er blitt loset over på 
nye E6. Det er nettopp denne krevende situasjonen som gjør at bydelen har oppnevnt en egen 
politisk trafikkgruppe. 
 
Bydelsdirektøren finner at det er nødvendig å få utarbeidet en trafikkplan for bydelen, og mener 
at dette arbeidet er godt i gang og ivaretatt av den politiske trafikkgruppen. Bydelens 
trafikkgruppe bør få gjøre den oppgaven som Venstres bystyregruppe foreslår at Byrådet skal 
besørge. Bydelens trafikkgruppe bør få utarbeide en ferdig trafikkplan for bydelen og legge 
denne frem for bydelsutvalget i juni i år. Bydelsutvalget oversender deretter innstillingen til 
Samferdselskomiteen.  
 
 
Oslo 11.02.2010 
 
 
 
  
Per Johannessen/s/ 
bydelsdirektør 
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Sak 13/10    Rapport om Helhetlig Risiko Styring  
 
Arkivsak: 201000207 
Arkivkode: 120.2 
Saksbehandler: Sissel Karin Badendyck 
 
Saksgang Møtedato Saknr 
Arbeidsutvalget 18.02.10 18/10  
Eldrerådet 01.03.10 15/10  
Arbeidsmiljøutvalg 02.03.10  
Medbestemmelsesutvalg 02.03.10  
Rådet for funksjonshemmede 01.03.10 17/10  
Ungdomsrådet 01.03.10 10/10  
Helse- og sosialkomite 01.03.10 11/10  
Barn, ungdom og kultur komite 02.03.10 13/10  
Byutvikling, miljø og samferdsel 02.03.10 14/10  
Bydelsutvalget 11.03.10  
 
 
RAPPORT OM HELHETLIG RISIKO STYRING  
 
BYDELSDIREKTØRENS FORSLAG TIL VEDTAK 
 
Til arbeidsutvalget:  
Arbeidsutvalget sender sak vedrørende rapport om Helhetlig Risiko Styring i Bydel Nordstrand 
til behandling i: 
Eldrerådet 
Rådet for funksjonshemmede 
Ungdomsrådet 
Helse- og sosialkomiteen 
Barn, ungdom- og kulturkomiteen 
Byutvikling, miljø og samferdsel 
Bydelsutvalget 

 
Til komiteer og råd: 
Bydelsdirektørens innstilling til bydelsutvalget anbefales vedtatt. 
 
Til Medbestemmelsesutvalget:  
Bydelsdirektørens innstilling til bydelsutvalget anbefales vedtatt. 
  
Til arbeidsmiljøutvalget:  
1. Ved bruk av Helhetlig Risiko Styring kan risiki tydliggjøres og forebygges på et tidlig  
    tidspunkt.   
2. Bydelens tjenester vil i større grad enn tidligere kunne se uheldige hendelser i forkant av   
    hendelsen og iverksette nødvendige tiltak. 
 
Til bydelsutvalget:  
1. Bydelsutvalget tar saken til orientering 
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SAKSBEHANDLING   
Vedlegg  
Rapport om Helhetlig Risiko Styring 
 
 
BEGRUNNELSE FOR SAKEN 
Helhetlig risikostyring (HRS) 
Pilotprosjektet ble startet opp 2005. Dersom det blir vellykket er HRS tenkt gjennomført i hel 
Oslo kommune. Prosjektet skal synliggjøre at HRS påskynder utviklingen/videreutviklingen av 
bydelens styrings- og kvalitetssystemer og prosessen skal bidra til en klargjøring av bydelens 
mål og lovpålagt HMS-krav. Prosjektet skal klargjøre og knytte sammen strategi og mål og 
forsterke ledelsens evne og styring og kontroll.  
 
Målområder i prosjektet er: 
1. Brukere/ befolkningen 
2. Ansatte 
3. Tjenesteytelse/kvalitet 
4. Ressursforvaltning 
 
Prosjektet involverer ledelse, ansatte, tillitsvalgte og politikere slik at HMS forankres i hele 
organisasjonen og etableres som en metodisk arbeidsform for planlegging og styring. 
Pilotprosjektet drives av Oslo Forsikring. Det Norske Veritas bistår med eksterne konsulenter 
for råd veiledning i arbeidet.  
Prosjektet finansieres av Opplærings- og utviklingsfondet (OU-fondet) i Oslo kommune og 
Oslo forsikring. I tillegg ytes det stor innsats i arbeidet fra bydelens ledelse, resultatsjefer, 
stabssjefer og øvrige ansatte. 
 
Hva er helhetlig risikostyring 
Risikostyring er etterpåklokskap på forhånd og et hjelpemiddel i arbeidet med å løse de 
styringsmessige utfordringer en står overfor når en skal lede og utvikle en virksomhet.  
Helhetlig risikostyring klargjør og knytter sammen overordnede/ politisk vedtatte mål og 
operative mål, og forsterker derigjennom ledelsens evne til styring og kontroll av virksomheten. 
For å kunne betegne risikostyringen helhetlig må den omfatte alle vesentlige mål virksomheten 
styres etter og favne alle typer risiko.   
Virksomhetens risikoeksponering er en funksjon av hvor god den er på sine sentrale prosesser 
(produksjon av tjenester og informasjon) og virksomhetens sentrale prosesser er derfor fokus 
for risikokartleggingen. Risiko oppstår som følge av iboende mangler og svakheter ved disse, 
samt en rekke andre faktorer - noen er knyttet til indre forhold og betegnes interne - mens 
andre kommer utenfra og betegnes eksterne. De interne og eksterne kildene sorteres i grupper 
som refereres til som risikokategorier. Risikostyring i Oslo kommune skal rettes mot enhetens 
sentrale prosesser og omfatte de interne risikokategoriene fasiliteter/ teknologi, 
medarbeidere/organisasjon og ledelse/styring, samt de eksterne kategoriene rammebetingelser, 
leverandører, brukere/ kunder og andre forhold (naturforhold og kriminelle handlinger). 
Risikovurdering av alle sentrale prosesser avdekker virksomhetens samlede risikobilde. 
Strategiske risikofaktorer er det utvalg av operasjonelle risikofaktorer (totalt risikobilde) som 
truer virksomhetens eksistens eller truer virksomhetens mulighet til å nå sine overordnede/ 
politisk vedtatte mål.   
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Hendelse

X

Risiko

Sannsynlighet Konsekvens

 
 
En hendelse som inntreffer med en viss sannsynlighet og som kan ha konsekvens mot ett eller 
flere mål. Risikonivå er sannsynlighet multiplisert med konsekvens. Det fremstiller: 
� Hva som ”er” eller kan gå galt 
� Sannsynligheten for at det går galt 
� Konsekvenser hvis det går galt 

 
Hvorfor risikostyring 
Effektiv risikostyring skal sikre Bydel Nordstrand kvalitet på tjenestene og verdiskapning. Et 
annet viktig prinsipp med risikostyring er at det er et effektivt verktøy for å skjelne mellom 
viktige forhold (kritiske risikoer) og mindre viktige forhold (ubetydelige risikoer) slik at det 
lettere kan prioriteres tiltak der det har størst effekt. 
 
Målstyring ble innført som prinsipp i Oslo kommune i 1987 for å gjøre kommunen mer effektiv 
og resultatorientert, og for å sette fokus på mål og resultater i forhold til brukerne av 
kommunens tjenester. 
Innenfor en rekke fagmiljøer er det i ferd med å utvikle seg en ny holdning til målstyring. En 
legger i større grad vekt på å være proaktive i arbeidet med å nå sine mål; utøve risikobasert 
målstyring. Hensikten med risikobasert styring er å få et mer helhetlig bilde og en dypere 
forståelse av den risiko en virksomhet kan stå overfor.  Denne utviklingen har sammenheng 
med at virksomhetene blir større, kompleksiteten og graden av samhandling med andre øker, 
samtidig som endringer i rammebetingelsene skjer oftere/raskere. Som et resultat av denne 
utviklingen er helhetlig risikostyring i ferd med å etablere seg som et hjelpemiddel for å 
kontrollere alle typer risiko som kan få konsekvenser for virksomhetenes tjenester og 
verdiskapning.  
 
Kvalitetsstyring og risikostyring utfyller hverandre 
Dersom det ikke foreligger et godt utviklet kvalitetssystem som etterleves, vil det naturlig nok 
avdekkes uforholdsmessige mange risikoer (svakheter) som vil være nesten umulig å forholde 
seg til. Det viktigste risikoreduserende tiltak vil derfor være å starte med å etablere et godt 
kvalitetsstyringssystem. Det er derfor bortimot en forutsetning at det først er etablert et 
fungerende kvalitetssystem før arbeidet med Helhetlig risikostyring etableres. 
 
Når kvalitetsstyringen er godt på plass vil det finnes forholdsvis mindre, håndterbare antall 
risikoer. I et slikt tilfelle er basissikringen på plass og en kan konsentrere seg om risikofaktorer 
som går ut over dette, og som ikke naturlig dekkes av kvalitetssystemet.  
 
Ved avvik eller svakheter oppdaget i forbindelse med kvalitetsrevisjoner, må det skjelnes 
mellom hvilke forhold som naturlig hører inn i forbedringsprosessen og i hvilke forhold som 
bør håndteres videre i risikosystemet. 
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Implementering– kompetansegivende opplæring 
Det er en stor pedagogisk utfordring å få til en felles forståelse av helheten. Forståelsen om at 
brukerne skal trekkes med underveis i utarbeidelse av Serviceerklæringer og 
brukerundersøkelser må stå sentralt i arbeidet. Det er viktig at brukerundersøkelsene er 
relevante og at brukerne får tilbakemeldinger. 
 
Det må tenkes annerledes når det gjelder informasjon – skreddersøm er utfordringen. 
Tjenestene skal gjenspeile det brukerne er opptatt av. Å lykkes i dette arbeidet avhenger av at 
ansatte får tilført tilstrekkelig med kompetanse til å delta i kvalitetsarbeidet og se 
forbedringspotensialet. Det må derfor lages et system for oppfølging.  
 
Obligatoriske kurs, seminarer og konferanser må tilrettelegges slik at alle ansatte, tillitsvalgte 
og politikere blir en del av den helhetlige prosessen. På denne måten blir brukerorienteringen 
en tilpasning av tilbudet til den enkelte brukers behov og ønsker. Og arbeidet blir forankret i 
Oslo kommunes verdigrunnlag. 
 
Videreføring av HRS i virksomheter i Oslo kommune  
( ref. Rambøll Norge AS)  
1. Styrke beslutningsprosessen, sikre evne og mulighet til prioritering, forbedre  
            gjennomføringsevnen. 
2. Styrke tjenesteproduksjon ved at riktig tiltak settes i verk for å sikre leveranse og 
kvalitet 
     i leveransen.          
3. Forbedre måloppnåelse ved at en gjennom styring tar riktig risiko. 
4. Styrke innovative evner, øke endringsviljen og omstillingsevnen. Endre fokus og  
  ressurser fra  
            ” brannslukning til proaktiv oppgaveløsning. 
5. Øke evnen til å begrense risiko, og bidra til bedre ressursutnyttelse, effektivitet og  
            økonomistyring. 
 
 
TIDLIGERE RELEVANTE VEDTAK/OPPLYSNINGER 
Saken er nedfelt i bydelens strategiske plan for 2009/2011 og i budsjettet for 2009/2010 
Helhetlig Risiko Styring i Bydel Nordstrand 
Bydelsutvalget vedtok i budsjett 2008 følgende: 
Tiltak: 
”Bydelen har kartlagt farer og problemer og på denne bakgrunn vurderer risiko, samt 
utarbeidet tilhørende planer og tiltak for å redusere risikoforholdene (internkontrollforskriftens 
§ 5-6) 
Deltiltak: 

1. System for Risiko- og sårbarhetsanalyser (ROS) er en del av bydelens HMS-system. 
2. For ytterligere å styrke proaktivt arbeid med risiko- og sårbarhetsanalyser, vurderes 

fra og med 2009 å igangsette arbeid med helhetlig risikostyring. 
3. ROS-metoden er benyttet for å kartlegge og avdekke mulige overtredelser av lovens 

krav til helse-miljø og sikkerhet. 
Konsekvenser for brukerne:   
- Tilfredse brukere. 
Arbeidsmiljømessige konsekvenser: 
- Sikrer at kravene i henhold til lover og forskrifter innen helse, miljø og sikkerhet følges opp. 
- Sikre at de ansatte har et trygt og godt arbeidsmiljø”. ( Vedtatt i bydelsutvalget i budsjett 2008). 
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BYDELSDIREKTØRENS VURDERINGER 
 
Faktaopplysninger 
Helhetlig Risiko Styring som prosjekt i Bydel Nordstrand startet i juni 2009. 
HRS-arbeidet startet med en redegjørelse og innføring i arbeidet, v/HRS-konsulenter fra Veritas.   
Tilstede var da bydelens tjenesteledere, enhetsledere, direktører, stab økonomi, personalsjef, 
kvalitetsrådgiver. Det ble på dette tidspunkt kunngjort at kvalitetsrådgiver skulle ha 
koordineringsansvaret og lede prosjektet i bydelen. 
HRS-arbeidet i bydelen består av 4 møter tilknyttet hvert tiltak. 

- Oppstartsmøte 
- Intervju 
- Analysemøte 
- Tiltaksmøte  

Det ble utarbeidet en møteplan for hvert tiltak, deltakelse, tid og sted for møtene. Planen ble 
gjennomgått med bydelsdirektør før utsendelse for å sikre at møtene ikke kolliderer med andre planer 
i høstens budsjettarbeid. 
 
Bydel Nordstrand har utarbeidet 12 funksjonsområder planlagt for HRS- arbeid. 
Funksjonsområdene er som følger: 
Funksjonsområde 1 Tilbakeføring av brukere fra kjøpsplasser til legen bydel (Enhet for 
bestiller) 
Funksjonsområde 2  Framtidig bruk av Marmorberget samlokaliserte boliger (Enhet for  
                                 veiledning/støtteordninger for voksne) 
Funksjonsområde 3  Mer effektiv bruk av barnehagelokaler (Enhet for barnehager) 
Funksjonsområde 4  Sikre overgang og implementering – NAV – Nordstrand (Enhet for  
                                 veiledning/støtteordning for voksne) 
Funksjonsområde 5  Optimal bruk av innsatsteam ( bl.a.:bemanningsvolum, kompetanse, 
organisering,  
                                 tverrfaglig samhandling). Enhet for Bestiller 
Funksjonsområde 6  Etablere ordninger for bistand boligene i mellom i aktuelle situasjoner (Enhet for  
                                 bo- og dagtilbud).          
Funksjonsområde 7  Effektiv bruk av ressurser; spesialpedagogiske tiltak og allmennpedagogiske 
tiltak  
                                 (Enhet for forebyggende arbeid) 
Funksjonsområde  8 Tiltak for å økonomisere barnevernet uten å redusere tjenestenes kvalitet (Enhet 
for   
                                  barnevern) 
Funksjonsområde 9  Optimalisere direkte brukertid i hjemmetjenesten (Enhet for hjemmesykepleie/  
                                  Enhet for praktisk bistand) 
Funksjonsområde 10 Etablere kommunens mest effektive kontraktsbase inkl. alle samhandlende  
                                  relasjoner (Enhet for service og forvaltning)                
Funksjonsområde 11 Lage en samordnet kompetanseplan (stab personal- og organisasjonsutvikling) 
Funksjonsområde 12 Tydeliggjøre tjenesteledernes økonomiansvar (herunder blant annet:   
                                   Prosedyre/rutiner, kompetanse, organisering, ledelse, felles kulturforståelse,  
                                   rapportering). (BDT / økonomi). 
 
Sammendrag  
Det Norske Veritas, med tre konsulenter, har ledet bydelens utvalgte tjenester gjennom arbeidet 
som i første omgang ble avsluttet 04.11.2009. Arbeidet fortsetter i enhetene, og består i å 
iverksette tiltak tilknyttet gitte risikoområder. Risikoområdene ble manifestert under veiledning 
av HRS - konsulentene. Avsluttende HRS-rapport utarbeides av HRS-konsulentene og 
presenteres i bydelens ledergruppe nov./des. 2009. 
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HRS som system synliggjør uheldige situasjoner i forkant av eventuelle hendelser.  
Bydel Nordstrand har et sterkt fokus på kvalitet og HRS bidrar til en helhet i det pågående 
kvalitetsarbeidet i bydelen.   
Bydel Nordstrand har valgt en avgrensning på arbeidet med konsentrasjon på 12 fokusområder. 
Bydelen har gjennomført 53 møter med henholdsvis 3 og 2 ½ time pr. møte. 
I hvert fokusområdene har ledere og ansatte gjennomført følgende møter: 

- oppstartsmøte 
- intervjuer 
- analysemøte 
- tiltaksmøte 

Prosjektet er gjennomført med utgangspunkt i følgende: 
 
Visjon:  
Bydel Nordstrand skal være en god bydel å leve og arbeide i. 
Bydel Nordstrands virksomhetside  
•tilbyr fleksible tjenester tilpasset befolkningens behov 
•yter nødvendig helsehjelp og tjenester med kvalitet og service 
•utvikler tjenester i takt med endrede brukerbehov, samfunnsforhold og rammer 
•har fornøyde ansatte med tilstekkelig kunnskap og ferdigheter 
•søker god dialog med bydelens befolkning 

Verdier:    
Brukerorientering, Redelighet, Engasjement, Respekt 

Overordnede mål:  
Brukere, Omdømme, Ansatte, Økonomi, Kvalitet på tjenesten  
 
Prosjektet er gjennomført med stor interesse og motivasjon. Kunnskap og veiledning i HRS-
arbeidet har vært svært nyttig. Det har bidratt til utvikling og nytenkning tilknyttet 
fokusområdene samtidig som man ser at nyervervet kunnskap har overføringsverdi til andre 
områder. 
   
Økonomiske forhold – budsjettmessige og andre 
Helhetlig Risiko Styring har som mål å kunne håndtere uheldige situasjoner før de oppstår.    
Det er sannsynlig at dette vil slå positivt ut budsjettmessig. 
Prosjektomkostninger. 
Bruk av Verita er finansiert av Oslo Pensjons Forsikring. mens bydelens deltakelse er i form av 
personalressurser. 
 
Arbeidsmiljømessige konsekvenser 
Tjenestestedene vil kunne oppleve:  

- En mer forutsigbar tjeneste 
- Verktøy til å håndtere situasjoner som man tidligere ikke var forberedt på 
- Tilfredse tjenestemottakere 
- Mer åpenhet i miljøet – bedre samhandling på tvers av enheter 
- Ansatte som trives 
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Ytterligere vurdering 
Helhetlig Risiko Styring krever oppfølging av risiki med tiltak som skal utføres innen angitt tid. 
All dokumentasjonen foregår i elektronisk system EasyRisk. Systemet må læres og benyttes av 
de som leder arbeidet. Dette er en forutsetning at hele arbeidet med Helhetlig Risiko Styring får 
optimal effekt i bydelen. Det er planer om kurs og opplæring slik at dette blir ivaretatt. 
 
 
 
Oslo, 08.02.2010 
 
 
 
Per Johannessen/s/ 
bydelsdirektør      
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Protokoll 1/10 
 
 
Møte: Barn, ungdom og kultur komite  
Møtested: Bydelsadministrasjonen, Ekebergveien 243  


Møtetid: Tirsdag 26. januar 2010 kl. 19.00     
Sekretariat: 02 180  
 
 
Møteleder: Knut Hedemann (A)  
   
Tilstede: Knut Hedemann (A) 


Martin Kirkengen(V) 
Andreas Bareid (H) 
Anne Louise Hübert (KrF) 
Ingeborg Midttun (H) 


 


   
Forfall: Kjersti  Bagle Tennebø (H) 


Tedd Urnes (SV) 
Lars Petter Solås (FrP) 


 


   
Som vara møtte:   
   
I tillegg møtte:   
   
Møtesekretær: Forfall  
 
Åpen halvtime:  Ingen møtte til åpen halvtime. 
 
Informasjon:  
• Denne ble ikke gjennomført pga forfall. 
            Komiteleder delte ut kopi av bydelsdirektørens brev til bydelsutvalget om    
            årsregnskapet som har vist seg å bli betydelig bedre enn prognostisert. 
 
Eventuelt: 
• Leder orienterte om den farlige trafikksituasjonen for skoleelever på vei til og  
            fra Lambertseter skole ved Glimmerveien på grunn av at innkjøringen til  
            Glimmeren barnehage sammenfaller med slutten av turveien og den er  
            uoversiktelig og trang pga brøytingen og mørket om vinteren. Skolens 
            driftsstyre og FAU skal ta opp denne saken og vil gå inn for at biltrafikk og  
            gående skilles med betongelementer ved utkjørselen i Glimmerveien. I og med 
            at barnehagen er bydelens ansvarsområde bør Nordstrand Bydelsdministrasjon  
            ta fatt i denne saken. 







• Leder tok opp arbeidet rundt frivillighetsmidlene som den forsterkede BUK- 
komiteen skal arbeide med å tilrå fordelingen av senere i år, og ba om at utlysingen     
med søknadsprosedyren ble satt i gang allerede rundt 1. mars slik at arbeidet med 
tilrådingen for bydelsutvalget var ferdig og bydelsutvalget kan behandle saken i 
junimøtet i år. 
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Sak 1 /10    Godkjenning av innkalling og sakskart til møte 26.01.10- 
barn, ungdom og kulturkomite 


 
BYDELSDIREKTØRENS FORSLAG TIL VEDTAK 
 
Innkallig og sakskart til møte 26.01.10 godkjennes 
 
BEHANDLING OG VEDTAK I KOMITEER, RÅD OG UTVALG 
 
Barn, ungdom og kulturkomiteens behandling: 
Ingen forslag fremmet 
 
Votering: 
Bydelsdirektørens forslag til vedtak ble enstemmig vedtatt 
 
Barn, ungdom og kulturkomiteens vedtak: 
Innkallig og sakskart til møte 26.01.10 godkjennes 


  


Sak 2 /10    Godkjenning av protokoll fra møte 08.12.09 - barn, 
ungdom og kultur komite 


 
BYDELSDIREKTØRENS FORSLAG TIL VEDTAK 
 
Protokoll fra BUK- møte 08.12.09 godkjennes 
 
BEHANDLING OG VEDTAK I KOMITEER, RÅD OG UTVALG 
 
Barn, ungdom og kulturkomiteens behandling: 
Ingen forslag fremmet 
 
Votering: 
Bydelsdirektørens forslag til vedtak ble enstemmig vedtatt 
 
Barn, ungdom og kulturkomiteens vedtak: 
Protokoll fra BUK- møte 08.12.09 godkjennes 
 
 


 Sak 3 /10    Avviksrapport  november 2009 for Bydel Nordstrand 
 
BYDELSDIREKTØRENS FORSLAG TIL VEDTAK 
 
Til arbeidsutvalget:  
Saken sendes alle komiteer, råd, utvalg og bydelsutvalget til behandling 
 
Til komiteer og råd:  
Bydelsdirektørens forslag til vedtak til bydelsutvalget anbefales vedtatt 







 
Til medbestemmelsesutvalget:  
Bydelsdirektørens forslag til vedtak til bydelsutvalget anbefales vedtatt 
 
Til arbeidsmiljøutvalget:  
Bydelsdirektørens forslag til vedtak til bydelsutvalget anbefales vedtatt     
 
Til bydelsutvalget:  
Avviksrapport november 2009 for Bydel Nordstrand tas til orientering 
 
BEHANDLING OG VEDTAK I KOMITEER, RÅD OG UTVALG 
 
Barn, ungdom og kulturkomiteens behandling: 
Ingen forslag fremmet 
 
Votering: 
Bydelsdirektørens forslag til vedtak ble enstemmig vedtatt 
 
Barn, ungdom og kulturkomiteens vedtak: 
Bydelsdirektørens forslag til vedtak til bydelsutvalget anbefales vedtatt 
 
 


 Sak 4 /10    Planskisse for Holtet stasjonsområde 
 
BYDELSDIREKTØRENS FORSLAG TIL VEDTAK 
 
Til arbeidsutvalget:  
Saken sendes til behandling i: 


- Komite for byutvikling, miljø og samferdsel 
- Rådet for funksjonshemmede 
- Komite for barn, ungdom og kultur 
- Eldrerådet 


 
Til komiteer og råd:  
Den høringsuttalelse som er fremmet for bydelsutvalget, anbefales vedtatt. 
 
Til bydelsutvalget:  


1. Bydelsutvalget finner at foreliggende planskisse for Holtet stasjonsområde bidrar til å 
realisere flere viktige målsettinger for bydelen, samtidig som planskissen også 
realiserer målsettinger i Oslo kommune fortettingsstrategi og knutepunktstrategi. 


2. Trafikkmessig innebærer planskissen en nødvendig forenkling av og opprydding i 
Holtet-krysset. Dette er ikke minst viktig med tanke på alle barna som ferdes i 
området. Bydelsutvalget ser det som positivt at det er lagt betydelig vekt på hensyn til 
gående og syklister. 


3. Slik Holtet-krysset utformes, vil både trafikken i Kongsveien og trikken krysse det som 
visuelt oppleves som et sammenhengende torg. Bydelsutvalget mener at det bør legges 
opp til at passering av dette torget skjer på de gåendes premisser, det vil si i gangfart 
– både for biler og trikker. Bydelsutvalget mener at den beste løsningen ville være å 
legge veitrafikken i kulvert under trikkelinje og torg, og ber om å få vurdert dette. 


4.  Med hensyn til parkeringsnormer, har bydelsutvalget vedtatt følgende i møte 
17.12.09, sak 116/09:   


 2







 


 3


”Bydelsutvalget har gjennom arbeidsgruppen for trafikkplan for Bydel Nordstrand, 
fase 3, vurdert at det blir feil å legge parkeringsnormen for indre by til grunn for 
knutepunkter som Holtet og Sæter. Bydelsutvalget mener at parkeringsnormen for ytre 
by / den åpne  byen må legges til grunn for de nevnte knutepunktene. Bydelsutvalget 
mener dessuten at ingen boenheter skal ha mindre enn 1 parkeringsplass…..” 


5. Bydelsutvalget finner i sum at planskissen bidrar til utvikling av Holtet som et 
attraktivt knutepunkt og naturlig møtested. Planskissen vitner om at krav til estetikk, 
byggeskikk og verneinteresser er ivaretatt. 


6. Bydelsutvalget forutsetter at prosjektet i sin helhet utformes i henhold til Oslo 
kommunes strategiske plan for universell utforming. 


 
BEHANDLING OG VEDTAK I KOMITEER, RÅD OG UTVALG 
 
Barn, ungdom og kulturkomiteens behandling: 
 BUK-komiteens fremmet følgende tilleggsforslag: 
 Den høringsuttalelse som er fremmet for bydelsutvalget, anbefales vedtatt med et  


tilleggspunkt 2 b:   
  2 b.   Det tilrås at det opparbeides et tydelig forgjengerfelt med veimerking og  
           belyste skilt i krysset Kongsveien – Ekebergveien ved Steinhammerveien 
           slik at det blir mulig uten risiko og gå mot Holtet i Ekebergveiens  
           forlengelse i Kongsveien. Det må gjøres umulig å parkere i sykkelstien fra 
           dette krysset og til krysset ved Raschs vei. 
 
Votering: 
Bydelsdirektørens forslag til vedtak ble enstemmig vedtatt 
BUK-komiteens  tilleggsforslag, punkt 2 b, ble enstemmig vedtatt 
 
Barn, ungdom og kulturkomiteens vedtak: 
BUK-komiteens vedtakforslag overfor bydelsutvalget: 
 


1. Bydelsutvalget finner at foreliggende planskisse for Holtet stasjonsområde bidrar til å 
realisere flere viktige målsettinger for bydelen, samtidig som planskissen også 
realiserer målsettinger i Oslo kommune fortettingsstrategi og knutepunktstrategi. 


 
2. Trafikkmessig innebærer planskissen en nødvendig forenkling av og opprydding i 


Holtet-krysset. Dette er ikke minst viktig med tanke på alle barna som ferdes i 
området. Bydelsutvalget ser det som positivt at det er lagt betydelig vekt på hensyn til 
gående og syklister. 


 
      2 b. Det tilrås at det opparbeides et tydelig forgjengerfelt med veimerking og  
           belyste skilt i krysset Kongsveien – Ekebergveien ved Steinhammerveien 
           slik at det blir mulig uten risiko og gå mot Holtet i Ekebergveiens  
           forlengelse i Kongsveien. Det må gjøres umulig å parkere i sykkelstien fra 
           dette krysset og til krysset ved Raschs vei. 


 
3. Slik Holtet-krysset utformes, vil både trafikken i Kongsveien og trikken krysse det som 


visuelt oppleves som et sammenhengende torg. Bydelsutvalget mener at det bør legges 
opp til at passering av dette torget skjer på de gåendes premisser, det vil si i gangfart 
– både for biler og trikker. Bydelsutvalget mener at den beste løsningen ville være å 
legge veitrafikken i kulvert under trikkelinje og torg, og ber om å få vurdert dette. 


 
 







 
4.  Med hensyn til parkeringsnormer, har bydelsutvalget vedtatt følgende i møte 


17.12.09, sak 116/09:   
”Bydelsutvalget har gjennom arbeidsgruppen for trafikkplan for Bydel Nordstrand, 
fase 3, vurdert at det blir feil å legge parkeringsnormen for indre by til grunn for 
knutepunkter som Holtet og Sæter. Bydelsutvalget mener at parkeringsnormen for ytre 
by / den åpne  byen må legges til grunn for de nevnte knutepunktene. Bydelsutvalget 
mener dessuten at ingen boenheter skal ha mindre enn 1 parkeringsplass…..” 
 


5. Bydelsutvalget finner i sum at planskissen bidrar til utvikling av Holtet som et 
attraktivt knutepunkt og naturlig møtested. Planskissen vitner om at krav til estetikk, 
byggeskikk og verneinteresser er ivaretatt. 


 
6. Bydelsutvalget forutsetter at prosjektet i sin helhet utformes i henhold til Oslo 


kommunes strategiske plan for universell utforming. 
 
 
 


 Sak 5 /10    Evaluering av bydelsdagene 2009 
 
BYDELSDIREKTØRENS FORSLAG TIL VEDTAK 
 
Til arbeidsutvalget: 
Saken legges frem for: 
Eldrerådet 
Rådet for funksjonshemmede 
Ungdomsrådet 
BUK-komiteen  
Bydelsutvalget 
 
Til komiteer og råd:  
Bydelsdirektørens innstilling til bydelsutvalget anbefales vedtatt 
 
Til bydelsutvalget:  


1. Evalueringsrapport fra Lambertseter frivillighetssentral vedrørende bydelsdagene 
2009 tas til orientering.  


2. Evaluering av bydelsdagene 2010 gjøres av ansvarsgruppen innen 1. november i 
henhold til BU-sak 147/08 


 
BEHANDLING OG VEDTAK I KOMITEER, RÅD OG UTVALG 
 
Barn, ungdom og kulturkomiteens behandling: 
BUK-komiteens fremmet følgende tilleggsforslag: 
 
Bydelsdirektørens innstilling til bydelsutvalget anbefales vedtatt med følgende tillegg:  
Regnskapet fra arbeidsutvalget for bydelsdagene viser at selv med en svært 
 nøktern bruk av midler strakk ikke 20000 kr til og det ble skjøtet på med  
 innsamlede midler. Dette tilsier at beløpet for 2010 økes til 25 000 kroner  
 ved en budsjettjustering, og da er kostnaden for bydelsprisen ikke med. 
                     
 Komiteen vil også peke på at kunngjøringen om innsending av forslag til 
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    kandidater til bydelsprisen 2010 må gjøres bedre med plakater på bydelens           
    torg og tjenestesteder i tillegg til annonse og info på bydelens hjemmeside 
    slik at vi er sikret et best mulig utvalg av kandidater. 
 
Votering: 
Bydelsdirektørens forslag til vedtak ble enstemmig vedtatt 
BUK-komiteens tilleggsforslag ble enstemmig vedtatt 
 
Barn, ungdom og kulturkomiteens vedtak: 
BUK-komiteens vedtakforslag overfor bydelsutvalget: 
 
1. Evalueringsrapport fra Lambertseter frivillighetssentral vedrørende bydelsdagene 2009 


tas til orientering.  
2. Evaluering av bydelsdagene 2010 gjøres av ansvarsgruppen innen 1. november i henhold 


til BU-sak 147/08 
 


Regnskapet fra arbeidsutvalget for bydelsdagene viser at selv med en svært 
       nøktern bruk av midler strakk ikke 20000 kr til og det ble skjøtet på med  
       innsamlede midler. Dette tilsier at beløpet for 2010 økes til 25 000 kroner  
       ved en budsjettjustering, og da er kostnaden for bydelsprisen ikke med. 
                     
       Komiteen vil også peke på at kunngjøringen om innsending av forslag til 
       kandidater til bydelsprisen 2010 må gjøres bedre med plakater på bydelens           
       torg og tjenestesteder i tillegg til annonse og info på bydelens hjemmeside 
       slik at vi er sikret et best mulig utvalg av kandidater. 
 
  
 
Oslo, 27.01.2010 
 
 
 
Knut Hedemann (A) 
leder av barn, ungdom og kulturkomiteen 
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1 INNLEDNING 
 
Byrådets fellesskriv (6/2009) til bydelene vedrørende årsberetningen (tidligere omtalt som 
årsmeldingen) fastslår at ”Årsberetningen fra bydelsutvalget er bydelenes tilbakemelding til 
byrådet og bystyret om bydelenes aktivitet innenfor de ulike tjenesteområder, og skal spesielt 
redegjøre for hvordan bystyrets overordnete mål er fulgt opp i den enkelte bydel”. 
”Årsberetningen skal i tillegg være relevant for bydelsutvalgenes egen styring og planlegging av 
bydelens virksomhet”.  
 
I årsberetningen skal bydelen berette om organisasjonen og kommentere i hvilken grad bystyrets 
og bydelens egne mål er oppnådd. 
 
Bydel Nordstrand søker å følge disse intensjoner og bydelens årsberetning bygger på interne 
rapporteringer av oppnådde resultater for økonomi og produksjon i forhold til budsjettet for 2009.   
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2 SITUASJONSBESKRIVELSE 
 
Bydel Nordstrand gikk inn i 2009 med flere store utfordringer. Sluttresultatet for 2008 viste et 
merforbruk på 23,6 mill kr. Avviket mellom budsjett og regnskap var på 18,1 mill kr i 
merforbruk, men i tillegg kom særskilte øremerkede midler på 5,5 mill kr som ble søkt overført til 
2009.  
 
Ut fra budsjettrammen for 2009 og budsjettforutsetninger fikk bydelen i tillegg et 
omstillingsbehov på 11,8 mill kroner da man ikke fikk fordele inndekking av merforbruk over 2 år 
som forutsatt i budsjettet for 2009.  Bydelsutvalget vedtok en budsjettjustering i tråd med kravene 
i økonomireglementet og innarbeidet det nye omstillingsbehovet i justert budsjett. Fra ledelsens 
side var det nødvendig med : 
  


• Iverksettelse og oppfølging gjennom tydelig og synlig ledelse på alle nivåer 
• Korte intervaller for rapportering i forhold til vedtatte forutsetninger og om nødvendig 


med ytterligere korreksjoner for måloppnåelse.   
• Klar og tydelig oppfølging av korrektive tiltak for å innarbeide budsjettbalanse  


 
Bydel Nordstrand har i 2009 hatt et mindreforbruk på 0,4 mill kr, og i tillegg er 6,5 mill kr i 
særskilt øremerkede midler søkt overført til 2010. Regnskapsresultatet for 2009 er tilnærmet 
identisk med bydelens budsjett for 2009.   
 
Bydelen hadde fram til 31.08.2007 vært organisert etter tradisjonell 3-nivå modell med 
avdelinger. Med virkning fra 01.09.2007 er 2-nivå modell (Resultatenhetsmodellen) 
implementert.   
 
Dette er en organisasjonsmodell med to myndighetsnivåer hvor man tydelig skiller mellom 
strategisk (overordnet) nivå og tjenesteytende (drifts- og operativt) nivå. Formålet er å få så 
effektiv ressursbruk og god kvalitet på tjenestene som mulig. Det er lagt vekt på en flat struktur 
hvor det etableres direkte ledelseslinjer mellom tjenesteytende enheter og bydelsdirektør 
(bydelsdirektørteamet).  Med denne modellen mener man å kunne oppnå en mer effektiv 
forvaltning av bydelens økonomi. 
 
Erfaringene med modellen vurderes å være en god organisatorisk investering.   
 


 2.1 ORGANISASJON/BEMANNING 
 
I løpet av 2009 har bydelen fortsatt arbeidet med utbygging av barnehager for å oppnå full 
barnehagedekningen. Dette har medført økning i antall ansatte innen denne sektoren. Som følge 
av disse endringene er antallet ansatte og årsverk økt i løpet av året.  
 
 01.01.2009 31.12.2009 Endring 
Ansatte 1 413 1499 + 86 
Årsverk 864 961 + 97 
 







Årsberetning for Bydel Nordstrand for 2009 
 


Årsberetning 2009 Bydel Nordstrand[1].doc 5


Bydel Nordstrands organisatorisk hovedmodell – Organisasjonskart : 
 
 
  


 
      


        
                  
 
                    Bydel Nordstrand       
                  Organisatorisk hovedstruktur     
                  (Resultatenhetsmodellen)      
        
        
        
        


 
 
 


  
    


 Strategisk/overordnet nivå       
        
     
 Operativt nivå       
        
                       
        
        
        
        
        
        
        
        
        
        
        
        
        
        
        
         
        
        
        
        
 
Organisasjonsmessige endringer:  
Bydel Nordstrand har siden september 2007 vært organisert i en to-nivå modell. Denne 
hovedstrukturen har vært gjeldende siden.  
Bydel Nordstrand er organisert i 11 resultatenheter og 2 stabsenheter, ledet av bydelsdirektør og 
to assisterende bydelsdirektører. Organiseringen framkommer av organisasjonskartet over.   
 
Hjemmesykepleien har vært pilot på Kompass og PDA – håndterminaler i 2008. Dette ble 
evaluert som vellykket og innført fast i 2009. Kompass er et styringssystem for riktig bruk av 
kompetanse.   
 


Bydelsdirektør 
(bydelsdirektørteamet)


Service- og
forvalt-
nings-
enhet 
  


Personal- og 
organisasjonsutvikling 


Økonomi


Samfunn og helse  


Enhet for bestiller  
Enhet for bolig  og  
dagtilbud 


Enhet for 
forebyggende 
arbeid          


Enhet for 
barnehager nord  


Enhet for 
barnehager sør  Enhet for 


barnevern  
Service-
torget  


Enhet for 
hjemmesykepleie  


Enhet for 
veiledning og 
støtteordninger for 
voksne  


Enhet for praktisk 
bistand  Enhet for 


barnevern  
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2.2 BEFOLKNINGSGRUNNLAG 
 


Tabell 2.2.1 
Befolknings- 
utvikling 


 
1.1. 


2006 


 
1.1. 


2007 


 
1.1. 


2008 


 
1.1. 


2009 


Andel av 
bef. i 


bydel pr. 
1.1.2009 


Andel av 
bef. i Oslo 


pr. 
1.1.2009


0 - 17 år 9 907 10 114 10 102 10 308 22,55% 19,94%
18 - 49 år 18 897 19 108 19 359 19 810 43,35% 52,21%
50 - 66 år 8 400 8 510 8 732 9 056 19,82% 17,50%
67 - år + 6 752 6 691 6 609 6 526 14,28% 10,35%
Sum 43 956 44 423 44 802 45 700 100,00% 100,00%
Herav 
innvandrere *) 


3 212 3 485 3 833 3 322 7,27% 19,52%


*) Innvandrere er definert som personer med bakgrunn fra land utenom vestlige land iht. SSB’s definisjon. 


 
Tabell 2.2.2 
Befolknings- 
utvikling 


 
1.1. 


2006 


 
1.1. 


2007 


 
1.1. 


2008 


 
1.1. 


2009 


Andel av 
bef. i 


bydel pr. 
1.1.2009 


Andel av 
bef. i 


Oslo pr. 
1.1.2009


Fødsler 646 640 725 693  
0-2 år 1 887 1 943 1 862 1 965 4,30% 4,60%
3-6 år 2 243 2 257 2 320 2 408 5,27% 4,75%
7-9 år 1 660 1 628 1 610 1 663 3,64% 3,03%
10-17 år 4 175 4 286 4 310 4 272 9,35% 7,57%
Sum 0-17 år 9 965 10 114 10 102 10 308 22,55% 19,94%
Herav 
innvandrere *) 


815 1501 885 826 8,01% 28,28%


 *) Innvandrere er definert som personer med bakgrunn fra land utenom vestlige land iht. SSB’s definisjon. 


 
Tabell 2.2.3 
Befolknings- 
utvikling 


 
1.1. 


2006 


 
1.1. 


2007 


 
1.1. 


2008 


 
1.1. 


2009 


Andel av 
bef. i 


bydel pr. 
1.1.2009 


Andel av 
bef. i 


Oslo pr. 
1.1.2009


67 - 79 år 3 829 3 776 3 724 3 661 8,01% 6,28%
80 - 84 år 1 582 1 505 1 419 1 342 2,94% 1,91%
85 - 89 år 892 959 984 1 025 2,24% 1,41%
90 år + 449 453 482 481 1,05% 0,75%
Sum 67 år + 6 752 6 693 6 609 6 509 14,24% 10,35%


 
Bydelens vurderinger: 
 
Bydelen har relativt små endringer i befolkningsutviklingen i forhold til aldersgrupper og i 
bydelens prosentandel sett opp mot Oslos prosentandel som utgjør bygjennomsnittet. 
 
Bydelen har fortsatt en tydelig større prosentmessig andel av befolkningen i aldersgruppene 0-17  
og 67+ i forhold til bygjennomsnittet. Bydelen har også en tydelig mindre andel innvandrere enn 
bygjennomsnittet.  
 
Den høye veksten i antall fødsler som ble meldt i årsberetning for 2008 er noe avtatt – men 
fortsatt høy i forhold til tidligere år. 
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Utviklingen i andel prosentmessig befolkning i aldersgruppen 67+ er noe redusert i bydelen mens 
den er økende for bydelen totalt. Bydelen har en relativt sett større i befolkningsreduksjon enn 
bygjennomsnittet i aldersgruppene 67-79 og 80-84 år. 
 
 


2.3 OMFANG AV POLITISKE ORGANERS VIRKSOMHET 
 
 2008 2009 
 Møter Saker Møter Saker 
POLITISKE UTVALG     
Bydelsutvalg 10 151 8         123 
Arbeidsutvalg 9 124 7         112 
Lokal klagenemnd 1 4 0 0 


 
Oppvekst/kulturkomité 9 71 7            53 
Miljø/byutviklingskom. 10 73 6 55 
Andre utvalg/komiteer 9 71 7 79 
     
BRUKERUTVALG     
Eldreråd 9 72 7 78 
Råd for funksjons-
hemmede 


9 61 7 80 


Tilsynsutvalg alders- og 
sykehjem 


10 10 13 13 


Andre utvalg/komiteer 
(ungdomsrådet)  


9 49 9 52 


     
  
Bydelens vurderinger: 
 
Det ble planlagt 9 møter i 2009. Imidlertid ble to møter avlyst på grunn av få saker. Ett møte ble 
avviklet over to dager på grunn av stort sakskart. 
 
Det ble avholdt 5 konferansemøter for BU-medlemmene (3 budsjettkonferanser høsten 2009,  1 
resultatkonferanse i mars, og 1strategikonferanse i juni 2009). 
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3 MÅL OG RESULTATER 2009 


3.1 BYDELENS OVERORDNEDE MÅL OG OPPNÅDDE RESULTATER 


3.1.1 Bydelens totale ressursinnsats - driftsregnskapet 
 
Tabell 0.1 Brutto driftsutgifter i 1000 kr. 
 


Brutto driftsutgifter 
 


Regnskap
2008 


Oppr. 
budsjett 


2009 


Regulert 
budsjett 


2009 


Regnskap 
2009 


Avvik 
reg.bud./ 


regnskap 
2009 


Funksjonsområde 1  107 713 133 430 111 026 115 071 -4 045


Funksjonsområde 2 A 331 884 349 112 377 149 383 728 -6 579


Funksjonsområde 2 B 114 011 77 189 84 153 88 108 -3 955


Funksjonsområde 3 735 579 747 166 756 110 779 036 -22 926


Sum brutto utgifter, drift 1 289 187 1 306 897 1 328 438 1 365 943 -37 505


Funk. område 4, sosialhjelp 34 405 32 833 32 460 38 951 -6 491


Sum brutto utgifter drift + 
sosialhjelp 


1 323 592 1 339 730 1 360 898 1 404 894 -43 996


 
Tabell 0.1 B Netto driftsutgifter i 1000 kr. 
 


Netto driftsutgifter 
 


Regnskap
2008 


Oppr. 
budsjett 


2009 


Regulert 
budsjett 


2009 


Regnskap 
2009 


Avvik 
reg.bud./ 


regnskap 
2009 


Funksjonsområde 1  86 936 119 777 97 523 93 140 4 383


Funksjonsområde 2 A 100 436 96 561 131 308 120 724 10 584


Funksjonsområde 2 B 88 773 75 192 82 455 81 880 575


Funksjonsområde 3 534 310 549 025 557 658 563 729 -6 071


Sum netto utgifter, drift 810 455 840 555 868 944 859 473 9 471


Funk. omr. 4, sosialhjelp 29 436 27 933 26 860 29 416 -2 556


Sum netto utgifter drift + 
sosialhjelp 


839 891 868 488 895 804 888 889 6 915
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Bydelens vurderinger: 
 


Funk-
sjon Funksjon Dok 3 2009 


Budsjett 
(just) 2009 


Regnskap 
2009 Avvik 


Særskilte 
overf. 


Avvik etter 
særsk. overf 


100 Politisk styring og kontrollorganer 922 922 832 90  90
120 Administrasjon 20 414 32 708 25 188 7 521 -460 7 061
130 Administrasjonslokaler 5 025 5 025 3 845 1 180  1 180
180 Diverse fellesutgifter 8 683 8 683 10 944 -2 261  -2 261
190 Interne serviceenheter 43 182 0 0 0  0
233 Forebyggende arbeid, helse og sosial 474 495 825 -329 -69 -398
241 Diagnose, behandling, rehabilitering 11 748 12 592 12 090 502 -5 497
242 Råd, veiledning og sosial forebyggende arbeid 19 960 24 003 23 821 182 -2 540 -2 358
243 Tilbud til personer med rusproblemer 2 676 2 729 3 474 -745  -745
265 Kommunalt disponerte boliger 4 819 4 815 5 089 -274 0 -274
275 Introduksjonsordningen 1 595 5 674 5 536 137 -324 -187
283 Bistand til etablering og opprettholdelse av egen 0 -282 1 309 -1 591 -139 -1 730
335 Rekreasjon i tettsted 159 159 186 -27  -27
385 Andre kulturaktiviteter 120 0 0 0  0
Sum funksjonsområde 1 119 777 97 523 93 139 4 385 -3 537 848
     
201 Førskole 92 252 114 994 74 967 40 027 -2 044 37 983
211 Styrket tilbud til førskolebarn 8 604 19 409 17 728 1 681 -100 1 581
221 Førskolelokaler og skyss -4 295 -3 095 28 029 -31 124  -31 124
Sum funksjonsområde 2A 96 561 131 308 120 724 10 584 -2 144 8 440
     
215 Skolefritids tilbud 0 0 -117 117  117
231 Aktivitetstilbud barn og unge 3 973 5 107 4 144 963 -631 332
232 Forebygging, helsestasjons- og skolehelsetjeneste 16 003 16 178 15 363 814 -202 612
244 Barneverntjeneste 12 765 13 123 12 529 594  594
251 Barneverntiltak i familien 10 947 11 107 9 287 1 820  1 820
252 Barneverntiltak utenfor familien 31 504 36 941 40 674 -3 733  -3 733
Sum funksjonsområde 2B 75 192 82 456 81 880 575 -833 -258
     
234 Aktivisering eldre og funksjonshemmede 34 860 35 037 32 666 2 371 0 2 371
253 Pleie, omsorg, hjelp i institusjon 311 784 313 593 318 164 -4 571 0 -4 571
254 Pleie, omsorg, hjelp til hjemmeboende 190 481 196 436 198 295 -1 859 0 -1 859
261 Institusjonslokaler brukere under 67 år 0 0 416 -416  -416
733 Transport (ordninger) for funksjonshemmede 11 900 12 591 14 188 -1 597  -1 597
Sum funksjonsområde 3 549 025 557 657 563 729 -6 072 0 -6 072
     
281 Økonomisk sosialhjelp 27 933 26 860 29 416 -2 556  -2 556
Sum funksjonsområde 4 27 933 26 860 29 416 -2 556 0 -2 556
     
Sum alle funksjonsområder 868 488 895 804 888 889 6 916 -6 514 402


 
Vesentlige avvik mellom regulert budsjett 2009 og regnskap 2009 
Totalt har bydelen et mindreforbruk på 0,402 mill kroner. Ut fra en total budsjettramme  på 
895,804 mill kroner avviker regnskapet med 0,045%  i forhold til tildelt ramme. Med andre ord er 
det et godt samsvar mellom totalt forbruk og total bevilget budsjettramme.  
 
På hvert enkel funksjon og hvert enkelt funksjonsområde fremstår det ulike avvik.  De vesentlige 
avvik tilknyttet hver enkelt Kostra-funksjon kommenteres ved økonomitabeller for de enkelte 
funksjonsområder.  
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Avvik mellom kriteriefordelt og bydelens budsjett pr funksjonsområde: 
Det er i budsjettdokumentet for 2009 gjort en sammenligning basert på fordelt ramme etter 
tilleggsinnstilling. I bydelsdirektørens forslag til budsjett er det på FO1 totalt avsatt 60,8 mill kr til 
fellesutgifter som inndekning av merforbruk, lønnsoppgjør, IKT, revisjon og 
yrkesskadeforsikring. 
 


Budsjett 2009 Fo1 Fo2A Fo2B Fo3  Sum drift Fo4  
Bydelen 
totalt 


Sum Bydelsramme pr funk. område etter 
Tilleggsinnstillingen 86 861 119 113 88 641 542 623 837 238 27 933 865 171


Sum Bydelsdirektørens forslag til budsjett  116 459 96 562 75 192 549 025 837 238 27 933 865 171


 
Områder som er vesentlig styrket/svekket i budsjettjusteringer: 
Det er foretatt en vesentlig budsjettjustering i 2009.  På bakgrunn av prognose pr. 30.04.2009 med 
merforbruk på 15,590 mill kroner ble det ut fra økonomireglementet gjennomført en 
budsjettjusteringssak med motvirkende/korrektive tiltak. Budsjettjusteringen ble behandlet og 
vedtatt av Bydelsutvalget den 18.06.2009.  De vedtatte innstrammingene ble budsjettjustert på de 
enkelte koststeder og motpost på 15,590 mill kroner ble budsjettert på eget koststed som 
midlertidig avsetning. I denne saken ble også budsjett for økonomisk sosialhjelp nedjustert. 
 
Vesentlige endringer i utgiftsnivå mellom 2008 og 2009: 
I regnskap for 2008 ble det utgiftsført netto 4,541 mill kroner til skolefritidsordning (Kostra-
funksjon 215, funksjonsområde 2B oppvekst) mens dette var i sin helhet avviklet i 2009. 
 


3.1.2 Bydelens investeringer 
 
Bydelens investeringer følger i eget vedlegg. 
 


3.1.3 Noter i regnskapet  
 
Bydel Nordstrand henviser til Årsregnskap 2009. 
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3.2  FUNKSJONSOMRÅDE 1: HELSE, SOSIAL OG NÆRMILJØ  
 


3.2.1 Ansvarsområde 
 
Tjenester innen funksjonsområde 1 omfatter helsetjenester for voksne, miljørettet helsevern, 
smittevern, psykisk helsearbeid og medisinsk faglig rådgivning. Videre inngår 
sosialsentervirksomheten med rådgivning og økonomisk hjelp, booppfølging, kvalifiserings- og 
sysselsettingstiltak for arbeidsledige sosialhjelpsmottakere, iverksetting av behandlings- og 
omsorgstiltak for rusmiddelmisbrukere, samt bosettingsarbeid og introduksjonsprogram for 
flyktninger. Bydelenes ansvar for personrettede boligvirkemidler for vanskeligstilte på 
boligmarkedet omhandler tildeling av kommunale boliger, statlige og kommunale 
bostøtteordninger og Husbankens finansieringsvirkemidler for kjøp og utbedring av bolig. 
 
Det viktigste lovgrunnlaget er: 


o Lov om helsetjenesten i kommunen 
o Lov om vern mot smittsomme sykdommer 
o Lov om statlige tilsyn med helsetjenesten 
o Lov om sosiale tjenester m.v. 
o Lov om introduksjonsordning 
o Lov om sosiale tjenester i arbeids- og velferdsforvaltningen 


 


3.2.2 Hovedmål 
 
Gjennomgå bydelenes internkontrollsystem innen miljørettet helsevern og smittevern. 


• Tilrettelegge for tiltak som bedrer folkehelsen bl.a. gjennom inngåelse av 
partnerskapsavtaler mellom kommunehelsetjenesten og spesialisthelsetjenesten. 


• Videreutvikle samarbeidet med spesialisthelsetjenesten gjennom oppfølging av lokale 
avtaler i bydelene. 


 


3.2.3 Situasjonsbeskrivelse 
 
 
Miljørettet helsevern 
Arbeidet med miljørettet helsevern hjemles og beskrives i Lov om helsetjenesten i kommunene 
(khl), kap 4a, med tilhørende forskrift. Miljørettet helsevern i barnehager og skoler har en egen 
forskrift. Arbeidet dreier seg om de faktorer i miljøet som til enhver tid kan ha innvirkning på 
helsen, direkte eller indirekte. Dette kan blant annet dreie seg om støy, utslipp, forurensning, 
luktplager, ulykker og skader. 
 
En vesentlig av bydelens arbeid med miljørettet helsevern oppstår på bakgrunn av 
publikumshenvendelser og klager. Hovedinntrykket ved oppsummering av henvendelsene i 2009 
er at henvendelser og klager både er velbegrunnet og berettiget. Bydelens helsekonsulent 
samarbeider tett med Helse- og velferdsetaten (HEV), og kan rekvirere målinger av både støy, 
inneklima og luftkvalitet (partikkelanalyse). Noen klager fra publikum er blitt løst ved bistand fra 
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HEV, mens de fleste har latt seg løse ved direkte kontakt med den som forurenser eller belaster 
omgivelsene. Det meste dreier seg om støy.  
 
Den mest arbeidskrevende enkeltsaken har vært støy fra containerterminalen på Ormsund. For å 
kartlegge denne støyen, har Oslo Havn foretatt støymålinger siden mars 2009. Ved utgangen av 
2009 gjenstår det å få avklart hvordan måledata kan presenteres og tolkes for å kunne brukes som 
grunnlag for dokumentasjon og eventuelle sanksjoner. 
 
I tillegg til arbeid som knytter seg til publikumshenvendelser og klager, innebærer miljørettet 
helsevern et ansvar for kontroll med og godkjennelse av barnehager, skoler og aktivitetsskoler. 
Status for alle skolene i bydelen ble gjennomgått i 2009, og det viste seg at flere skoler ikke var 
godkjent etter forskrift om miljørettet helsevern. Flere av disse ble godkjent i 2009. Den fremdrift 
som er lagt for dette arbeidet, innebærer at alle skoler skal være godkjent innen utgangen av første 
kvartal 2010. I 2009 ble det også påbegynt et arbeid for å systematisere arbeidet med kontroll og 
godkjennelse av barnehager. Dette arbeidet fortsetter i 2010.  
 
Tekningsgrunnlag fra miljørettet helsevern preger også arbeid med plan- og utbyggingssaker i 
bydelen, spesielt i forhold til trafikkproblematikk. Bydelen har stor gjenomgangstrafikk og stor 
planlagt byggeaktivitet. Det viktige i alle sammenhenger blir å sikre at risiko for ulykker og 
skader reduseres så langt det er mulig.  
 
Fysio- og ergoterapitjenester til voksne og altmuligmannstjenester til hele befolkningen. 
Bydelens fysio-, ergo- og altmuligmannstjeneste bidrar til at funksjonshemmede og eldre kan 
fortsette å bo og klare seg i eget hjem. 
 
De kommunalt ansatte fysioterapeutene koordinerer fysioterapitilbudet til brukere som ikke kan 
motta tilbud ute på institutt. Henvendelsene blir vurdert ut fra høy, middels og lav prioritet. Alle 
hastesaker blir behandlet fortløpende. 
Brukerne får opptrening og motiveres og instrueres til selvtrening. De kommunalt ansatte 
fysioterapeutene søker også om ganghjelpemidler og enklere trygdefinansierte hjelpemidler. 
De privatpraktiserende fysioterapeutene gir primært fysioterapi på 4 fysikalske institutt. Bydelen 
har driftsavtale med 17 privatpraktiserende fysioterapeuter, fordelt på 13,56 hjemler.                   
1,5 hjemmel fordelt på 7 fysioterapeutene gir også hjemmefysioterapitilbud. 
En av de privatpraktiserende har gruppetrening for lungepasienter. 
 
Ergoterapeutene tilrettelegger boligene og søker om trygdefinansierte tekniske hjelpemidler for 
brukerne, samt vurderer, søker og følger opp hjelpemiddelsøknadene. 
 
Altmuligmennene håndterer alle de trygdefinansierte tekniske hjelpemidlene som det søkes om. 
De leverer, returnerer, monterer, reparerer og utfører service på hjelpemidlene. Brukere som har 
behov for hjelpemidler for å kunne komme hjem fra sykehus og korttidsopphold på sykehjem blir 
prioritert. Brukere med høy prioritet går først og ventetidene kan være lange for brukere med 
middels og lav prioritet, siden presset på tjenesten er stort. 
 
Altmuligmannstjenesten avvikles i bydelen 31.12 .2009. Tjenesten vil da inngå i en byomfattende 
hjelpemiddelteknisk tjeneste som legges til en etat under bydelsdirektøren i Bydel Bjerke. Når det 
gjelder søknad om trygdefinansierte tekniske hjelpemidler skal bydelens brukere fortsatt 
henvende seg til bydelens ergo- og fysioterapeuter for vurdering av hjelpemiddelbehovet. 
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Norskundervisning for kvinnelige innvandrere og flyktninger 
Bydel Nordstrand organiserer norskundervisning med samfunnskunnskap for  kvinner i samarbeid 
med AOF Oslo (Arbeidernes opplysningsforbund) og Oslo Voksenopplæring. En har i 2009 
tilbudt seks kurs med til sammen 70 deltakere. Noen har deltatt på to kurs, slik at det dreier seg 
om ca 50 kvinner fra ca 20 ulike nasjoner. Deltakerne kunne gå på kurs fra 3 til 21 timer pr. uke. I 
tillegg ble det opprettet en praksisplassklasse, hvor deltakerne gikk tre hele dager på kurs, og var 
to dager ute i språkpraksis. Tre lærere underviste til sammen 57 timer pr uke. 
 
Norskundervisningen samarbeider med avdelingen Bølgen på Knausen barnehage, der det er plass 
til 12-18 barn, avhengig av barnas alder. Mens barna er i barnehagen deltar mødrene på kurs hos  
norskundervisningen. Det har vært venteliste til dette barnehagetilbudet gjennom hele 2009,og 
ved utgangen av året stod 8 barn på venteliste. Følgen av dette er at tilsvarende antall mødre ikke  
får deltatt på norskundervisning. 
 
Psykisk helsearbeid 
I forbindelse med at tjenesten i 2008 ble organisert etter bestiller/utførermodellen som bydelen for 
øvrig anvender, ble Enhet for Bestiller bydelens hovedkontakt mot spesialisthelsetjenesten. 
Seksjon for psykisk helsearbeid koordinerer og følger opp tiltak rundt enkeltpersoner, etter vedtak 
fra Enhet for bestiller. Det har tatt tid å etablere gode og effektive samarbeidsrelasjoner mellom 
Enhet for bestiller og seksjon psykisk helse. Bydelen har ansvar for å etablere individuelt 
tilpassede botiltak for utskrivningsklare pasienter innenfor målgruppen, noe som igjen gir bydelen 
store økonomiske utfordringer i en tid med stramme økonomiske rammer.  
 
Bydelen har fortsatt en stor utfordring med å bygge opp tjenester til mennesker med psykiske 
lidelser i takt med nedbygging av de psykiatriske institusjonene og bosettingsansvaret for 
utskrivingsklare pasienter. Selv om bydelen nå har Herregårdsveien 4 og Marmorberget 
samlokaliserte boliger å tilby denne gruppen, er etterspørselen etter bemannede boliger økende. I 
den forbindelse ble det i 2008 nedsatt en partssammensatt arbeidsgruppe for å vurdere muligheten 
for mer effektiv bruk av Marmorberget samlokaliserte boliger. Gruppens arbeid ble sluttført i 
2009, resultatet av arbeidet forelå som et budsjettnotat for 2010. 
 
Bydelen har ansvaret for 13 omsorgsboliger med personalbase i Herregårdsveien.  Boligene er 
bemannet og benyttes til overnevnte formål. Det er et viktig virkemiddel for å klare å innfri de 
forpliktelsene bydelen har hatt og har fremover. Samtlige leiligheter er leid ut til personer som er i 
målgruppen. Herregårdsveien 4 har laveste omsorgsnivå for personer som er i behov for bemannet 
bolig. 
 
Bydelen disponerer omsorgsboliger for personer med psykiske lidelser og har 15 samlokaliserte 
boliger med døgnbemanning i Marmorberget, hvorav tre plasser selges til bydel Søndre 
Nordstrand. Marmorberget samlokaliserte boliger tilbyr det høyeste omsorgsnivå til personer i 
målgruppen. I tillegg til boligene bydelen selv har driftsansvar for, kjøpes det også botilbud i 
institusjoner eller andre boformer gjennom Sykehjemsetaten eller fra andre bydeler og kommuner. 
 
Bydelene har ansvar for å bygge opp tjenester til mennesker med psykiske lidelser i takt med 
nedbyggingen av de psykiatriske institusjonene. Dette innebærer særlig utvikling av differensierte 
oppfølgings/omsorgstjenester knyttet til bolig, og aktiviseringstilbud med sikte på økt livskvalitet, 
som fordrer spesialiserte tiltak og kompetanse.  
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Mennesker med psykiske lidelser har dessuten behov for tjenester fra det ordinære hjelpeapparatet 
på linje med andre – det være seg hjemmetjenester, sosialtjenester, primærhelsetjenester eller 
annet. Det er derfor viktig at det ordinære tjenesteapparat har tilstrekkelig kunnskap om psykiske 
lidelser, slik at tilbudet innrettes på en hensiktsmessig måte. Det er videre avgjørende at det er et 
godt samarbeid mellom bydelens tjenester og de spesialiserte helsetjenestene innen psykisk 
helsearbeid, både når det gjelder bistand til den enkelte og ansvarsfordeling.                 
 
Seksjon for psykisk helsearbeid driver aktivitetshuset ”Gnisten”, som er et lavterskeltilbud til den 
delen av bydelens befolkning som har eller har hatt psykiske helseproblemer. I 2009 har 
aktivitetshuset ”Gnisten” utvidet sitt samarbeid til å gjelde flere tjenestesteder i bydelen, deriblant 
sosialsenteret. Det er i dag ett tett samarbeid mellom aktivitetshuset, bydelens booppfølgere og 
LAR-konsulent. (LAR – Legemiddelassistert rehabilitering). 
 
Sosialsentervirksomheten 
Sosialtjenesten har klienters selvhjulpenhet som hovedmål for virksomheten. Dette innebærer 
oppfølging av økonomisk sosialhjelp for å finne annen kilde til livsopphold, rådgivning med tanke 
på sysselsetting, behandling, trygdeytelser eller andre tiltak. Videreutvikling av arbeidet med 
individuelle planer for personer med langvarige og sammensatte behov for tjenester, både i det 
kommunale samarbeid og NAV-samarbeidet (sosial-, trygd- og A-etat), er et prioritert område. 
Det har vært arbeidet kontinuerlig med kvalitetssikring av rutiner og oppfølging for å sikre en 
mest mulig effektiv sosialhjelpsforvaltning.  
 
Sosialsenteret har utarbeidet en tiltaksplan og en faglig plattform for tjenesteytingen og 
prioriteringen av arbeidet. Arbeidet har som hovedmålsetting å gjøre flest mulig selvhjulpne ved 
hjelp av økt innsats i aktive tiltak og kvalifisering, og dermed også redusere bydelens utgifter til 
økonomisk sosialhjelp. Videre har sosialsenteret fortsatt prioritert arbeidet med klienter under 20 
år i forhold til inntektsgivende aktivitet eller utdanning, slik at de blir raskere selvhjulpne. 
 
I de tilfeller bydelens sosialsenter er i kontakt med familier med barn blir barnas levekår og 
interesser spesielt fulgt opp. 
 
I 2009 har bydelen hatt en økende andel brukere som stabiliserte seg på slutten av året. Årsaken  
har vært en samfunnsøkonomisk forverring med økt ledighet blant de marginale gruppene i 
arbeidslivet. I tillegg har utfordringene i NAV også i 2009 bidratt til flere henvendelser  til 
sosialsenteret. 
 
Antall 
sosialhjelpsmottakere
. 


Gjennomsnittlig 
brutto utbetalt pr 
måned pr klient 


Antall 
råd/veiledning uten 
utbetaling i mottak 


Antall nye klienter Antall personer i 
rusinstitusjoner 


853 9 530 678 253 77 
Tabellen viser tall akkumulert per 31.12.09 innenfor ulike områder 


 
Sosialsenteret har også et særskilt ansvar for å sørge for midlertidig botilbud for personer uten fast 
bolig. En har på grunn av manglende tilgang på plasser i godkjente døgnovernattingssteder, ved 
enkelte anledninger vært nødt til å benytte steder uten kvalitetsavtale. Sosialtjenesten driver 
booppfølging slik at personer som er uten bolig og har mangelfull bokompetanse kan mestre et 
selvstendig boforhold. Dette gjelder også personer skal etableres i bolig etter opphold i 
institusjon.  
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De to siste årene har det vært et tilfredsstillende bosettingsarbeid, bydelen lykkes også i 2009 med 
å bosette den tildelte kvoten med flyktninger. Dette stiller bydelen ovenfor store utfordringer da 
den kommunale boligmassen har liten gjennomstrømning. For øvrig har Boligbygg Oslo KF ikke 
kunnet skaffe nye boliger, blant annet som følge av høye priser i markedet.  
 
Introduksjonsprogram for flyktninger  
Lov om introduksjonsordning for flyktninger av 04.07.2003 regulerer rett og plikt til 
introduksjonsprogram for nyankomne flyktninger som bosettes i kommunene, og innebærer 
heldags virksomhet innen språkopplæring, kvalifisering og sysselsetting. Programmet går over to 
år og målet er at arbeidsføre flyktninger deretter er etablert i ordinært arbeid. I programperioden 
utbetales introduksjonsstønad, som er en skattepliktig ytelse knyttet til pliktig deltakelse i 
programmet. Bydelen har etablert introduksjonsprogrammet for flyktninger under Nordstrand 
sosialsenter og sosialsenterets flyktningkonsulent er tilknyttet programmet ved mottak og 
etablering av flyktingene.  
 
Målgruppen for introduksjonsprogrammet er flyktninger bydelen mottar for førstegangs bosetting 
fra asylmottak eller flyktningleir, etter avtale med Utlendingsdirektoratet (UDI). Ved årets slutt 
hadde introduksjonsprogrammet 42 deltakere som mottok introduksjonsstønad. 
 
Tiltak for rusmiddelmisbrukere 
I henhold til Lov om sosiale tjenester har sosialsenteret plikt til å påse at personer med 
rusmiddelproblemer får nødvendige hjelp. Dette innebærer blant annet at sosialsenteret må sørge 
for egnet institusjonsopphold for rusmiddelmisbrukere som ikke er i stand til å dra omsorg for seg 
selv. Om lag en fjerdedel av sosialsenterets brukere har uttalt rusbruk og mange brukere i 
målgruppen har legemiddelassistert rehabilitering. Pr. 31.12.2009  bodde 33 brukere i 
Rusmiddeletatens tiltak. Dette fordrer tett oppfølging med tanke på motivering for behandling 
eller oppfølging i bolig/andre polikliniske tiltak. Stillingen som ruskonsulent ble opprettet fast fra 
01.01.2007 og jobber målrettet og tett opp mot aktuelle brukere i samarbeid med 
sosialkonsulentene. Bydelen har i tillegg en LAR-konsulent finansiert med  prosjektmidler fra 
Fylkesmannen som er innrettet spesielt mot tiltaksarbeidet overfor målgruppen. 
 
Bydelen har en stor andel brukere med rusmiddelrelaterte problemer. Arbeidet knyttet til å utvikle 
og opprettholde kompetanse på dette området i bydelen har høy prioritet. Samarbeidet mellom 
spesialisthelsetjenesten og bydelen innenfor dette området er godt. Ytterligere informasjon om 
bydelens arbeid med rusomsorg finnes under sosialsentertjenesten. 
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Tabellen viser det arbeidet og den oppfølgingen som gjøres i bydelen knyttet til personer hvor 
rusmiddelmisbruk er kjent og uttalt. 
 
 Uttalt 


rusavhengighet 
uten LAR 


Med LAR-
behandling 


Totalt 95 65 
Booppfølging 12 12 
RME 
rehabilitering 


8 4 


RME 
omsorgssenter 


9 4 


Skadereduksjon 
RME 


16 2 


Poliklinisk 
behandling 


10 7 


Oppfølging 
ruskonsulent 


20 3 


Oppfølging LAR 
konsulent 


0 23 


Oppfølging MAR 
Oslo 


0 7 


Behandling Helse 
Sør Øst 


12 6 


Seksjon psykisk 
helse 


0 1 


Tiltak via NAV 11 17 
Oppfølging 
sosialkonsulent 


75 42 


Kommentar til behandling Helse Sør Øst. Det er registrert de som har vært inne til behandling i løpet av 2009. 
 
Individuell plan (IP) 
Retten til IP er hjemlet i blant annet sosialtjenesteloven, psykisk helsevernlov, 
kommunehelsetjenesteloven og arbeids- og velferdsforvaltningsloven. Ansatte får fortløpende 
opplæring i bruk av individuell plan og alle brukere med rett til IP får tilbud om dette.  
 
Bokollektiv Oslo Øst 
Kollektivet er et byomfattende tiltak som administreres av Bydel Nordstrand. Institusjonen tilbyr 
langvarige opphold til voksne/eldre menn med langvarige rusmiddelproblemer, og som trenger en 
vernet bosituasjon.  De fleste beboere har langvarige opphold. Bokollektivet har 10 plasser, 
hvorav  bydelen disponerer en plass selv, mens de øvrige selges til andre bydeler. Bemanningen 
måtte i 2009 økes kraftig etter en inspeksjon fra Brann- og redningsetaten. Boligbygg Oslo KF 
iverksatte høsten 2009 en omfattende ytre rehabilitering av bygget av både brannverns- og øvrige 
hensyn. Det skal for øvrig igangsettes indre rehabilitering.  
 
Boligkontoret 
Boligkontoret saksbehandler alle bostøtteordningene, Husbankens låne/støtteordninger for kjøp og 
utbedring av bolig og tildeling av kommunale boliger. Ny forskrift om kommunal bolig stiller 
krav til bydelene om inngåelse av samarbeidsavtale og oppfølging for søkere som trenger 
hjelpetiltak for å mestre et eget boforhold. Dette forutsetter tett samarbeid mellom Boligkontoret 
og de instansene i bydelen som har ansvar for oppfølgingen. Særlig gjelder dette samarbeid med 
sosialsenteret. 
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3.2.4 Hovedoversikt økonomi F- 1 - netto driftsutgifter 
Tall i 1000 kr. 


Netto driftsutgifter per 
KOSTRA-funksjon 
 


Regnskap
2008 


Oppr. 
budsjett 


2009 


Regulert 
budsjett 


2009 


Regnskap 
2009 


Avvik 
reg.bud./ 


regnskap 
2009 


100 Politisk styring  1 133 922 922 832 90
110 Kontroll og revisjon     
120 Administrasjon 32 490 20 414 32 708 25 188 7 521
121 Forvaltningsutgifter i 
eiendomsforvaltningen 


    


130 Adm. lokaler 3 759 5 025 5 025 3 845 1 180
170 Årets premieavvik     
180 Diverse fellesutgifter 5 514 8 683 8 683 10 944 -2 261
190 Interne serviceenh. 0 43 182 0 0 0
233 Annet forebyggende 
helsearbeid 


417 474 495 825 -329


241 Diagnose, 
behandling og re-
/habilitering 


11 100 11 748 12 592 12 090 502


242 Råd, veiledning og 
sosialt forebyggende arb. 


20 604 19 960 24 003 23 821 182


243 Tilbud til personer 
med rusproblemer 


2 648 2 676 2 729 3 474 -745


265 Kommunalt 
disponerte boliger 


4 013 4 819 4 815 5 090 -275


273 Kommunale 
sysselsettingstiltak 


    


275 Introduksjonsordn. 3 669 1 595 5 974 5 536 137
276 Kvalifiseringsprogr.     
283 Bistand til etablering 
og opprettholdelse av 
egen bolig 


1 532 0 -282 1 309 -1 591


301 Plansaksbehandling 0 0 0 0 0
302 Bygge- og 
delesaksbehandling og 
seksjonering 


0 0 0 0 0


315 Boligbygging og 
fysiske bomiljøtiltak 


0 0 0 0 0


320 Kommunal 
næringsvirksomhet 


0 0 0 0 0


333 Kommunale veier, 
nybygg, drift og vedlikeh. 


0 0 0 0 0


334 Komm. veier, miljø- 
og trafikksikkerhetstiltak 


0 0 0 0 0


335 Rekreasjon i tettsted -1 159 159 186 -27
360 Naturforvaltning og 
friluftsliv 


0 0 0 0 0


365 Kulturminnevern 0 0 0 0 0
377 Kunstformidling 0 0 0 0 0
380 Idrett og tilskudd til 
andre idrettsaktiviteter 


0 0 0 0 0


385 Andre kulturakt. 60 120 0 0 0
386 Komm. kulturbygg 0 0 0 0 0
Sum netto utgifter *) 86 936 119 777 97 523 93 140 4 383


*) Overføres hovedoversikten, tabell 0.1 B 
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Bydelens vurderinger: 
 


Funk-
sjon Funksjon Dok 3 2009 


Budsjett 
(just) 2009 


Regnskap 
2009 Avvik 


Særskilte 
overf. 


Avvik etter 
særsk. overf 


100 Politisk styring og kontrollorganer 922 922 832 90  90
120 Administrasjon 20 414 32 708 25 188 7 521 -460 7 061
130 Administrasjonslokaler 5 025 5 025 3 845 1 180  1 180
180 Diverse fellesutgifter 8 683 8 683 10 944 -2 261  -2 261
190 Interne serviceenheter 43 182 0 0 0  0
233 Forebyggende arbeid, helse og sosial 474 495 825 -329 -69 -398
241 Diagnose, behandling, rehabilitering 11 748 12 592 12 090 502 -5 497
242 Råd, veiledning og sosial forebyggende arbeid 19 960 24 003 23 821 182 -2 540 -2 358
243 Tilbud til personer med rusproblemer 2 676 2 729 3 474 -745  -745
265 Kommunalt disponerte boliger 4 819 4 815 5 089 -275 0 -275
275 Introduksjonsordningen 1 595 5 674 5 536 137 -324 -187
283 Bistand til etablering og opprettholdelse av egen 0 -282 1 309 -1 591 -139 -1 730
335 Rekreasjon i tettsted 159 159 186 -27  -27
385 Andre kulturaktiviteter 120 0 0 0  0
Sum funksjonsområde 1 119 777 97 523 93 140 4 383 -3 537 848


 
 
Totalt har ”Funksjonsområde 1 Helse, sosial og nærmiljø” et netto positivt avvik, dvs 
mindreforbruk på 4,383 mill kroner.  Av dette mindreforbruket utgjør kr 3,537 mill kroner 
ubrukte øremerkede midler – og når man trekker ut disse øremerkede midlene som overføres til 
2010 gjenstår et positivt avvik på 0,848 mill kroner. 
 
Største avvik finner man på funksjon 120 Administrasjon hvor det er et mindreforbruk på hele 
7,521 mill kroner.  Når man trekker ifra øremerkede midler utgjør avviket 7,061 mill kroner. 
Generelt er administrasjonsutgifter i tråd med budsjetterte utgifter, men særskilte årsaker bidrar til 
et vesentlig sluttavvik. Følgende hovedårsaker finnes til avvik:  


• Midlertidig avsetning jfr budsjettjusteringssak juni 2009 bidrar med 
”mindreforbruk” alene på  +15,560 mill kroner.  


• Merutgifter tilknyttet bydelens fellesutgifter blant annet inndekking av merforbruk 
over 1 år i stedet for 2 år  utgjør - 11,8 mill kroner. Andre forhold tilknyttet bydel 
felles bidrar til å redusere dette merforbruket, blant annet merutgifter funksjon 180 
Diverse fellesutgifter 


• Det er i tillegg noen tilfeller av at det er regnskapsførte utgifter på denne 
funksjonen mens det er blitt budsjettert på andre funksjoner.  Dette gjelder 
pensjonsutgifter på 0,648 mill. kroner, bydelshuset 0,730 mill kroner, enhet 
forbyggende tiltak 0,755 mill kroner, overtallige arbeidstakere 0,645 mill kroner og 
IKT-utgifter kr 0,705 mill kroner. 


 
Mindreforbruk tilknyttet funksjon 130 Administrasjonslokaler på 1,180 mill kroner må korrigeres 
jfr ovenstående med 0,730 mill kroner ført på funksjon 120 Administrasjon. 
 
Merutgifter tilknyttet diverse fellesutgifter under funksjon 180 på 2,261 mill kroner må ses i 
sammenheng med bydelens fellesutgifter nevnt under funksjon 120 Administrasjon. 
 
Kostra-funksjon 283 Bistand til etablering og opprettholdelse av egen bolig viser et merforbruk på 
kr 1,591 mill kroner. Merforbruket relateres til Boligkontoret som kun hadde et sluttavvik på 
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6.000 kroner. Utgiftene har hovedsakelig vært regnskapsført på funksjon 283 mens det har vært 
budsjettert på funksjon 242. 
 
Kostra-funksjon 242 Veiledning, råd og sosialt forebyggende viser et merforbruk i forhold til 
budsjett på 2,358 mill kroner når man medberegner særskilte overføringer av øremerkede midler.  
3,228 mill kroner tilknyttet Familieteamet er utgiftsført på denne Kostra-funksjonen jfr kostra-
regler – men er blitt budsjettert som barnevernstiltak. I tillegg er 1,690 mill kroner budsjettert på 
denne funksjonen men utgiftsført på funksjon 283 Bistand til etablering og opprettholdelse av 
egen bolig. Med disse korreksjonene har Kostra-funksjonen et reelt merforbruk på 0,820 mill 
kroner. Hovedårsaken til dette merforbruket er tilknyttet merutgifter psykiatri. 
 
Kostra-funksjon 243 Tilbud til personer med rusproblemer har et merforbruk på 0,745 mill 
kroner.  I sin helhet kan dette merforbruket knyttes til større kjøp av plasser til rusomsorg enn det 
som er blitt forutsatt i budsjettet. 
 


3.2.5 Måltall for tjenesteproduksjon 
 
Obligatoriske måltall for 
funksjonsområde 1 – 
Sosialtjenesten 


Resultat 
2007 


Resultat 
2008 


Måltall    
2009 


Resultat 
2009 


Avvik 
resultat - 
måltall 


Finansiering til kjøp av 
boliger - andelen søknader 
behandlet innen 1 måned 79% 100% 80% 100% +20%


Søknad om kommunal bolig 
- andelen søknader 
behandlet innen 3 måneder 75% 100% 95% 100% +5%


Andel positive vedtak for 
kommunal bolig effektuert 
innen 6 måneder 23% 70% 80% 69% -11%
Antall personer i 
døgnovernattingssteder 
uten kvalitetsavtale (pr 
31.12.) 3 6 0 1 +1


Antall personer med 
opphold over 3 måneder i 
døgnovernatting 5 6 0 6 +6


Økonomisk sosialhjelp - 
andel søknader behandlet 
innen to uker 83% 88% 95% 91% -4%


Minimum andel fornøyde 
brukere etter 
brukerundersøkelser i 
sosialtjenesten 60% 64% 70% * *
* Det er ikke gjennomført noen brukerundersøkelser i Oslo kommune i 2009 
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Bydelens vurderinger: 
Bydel Nordstrand ønsker ikke å benytte seg av døgnovernattingssteder uten kvalitetsavtale, men 
på grunn av for liten tilgang på døgnovernattingssteder med kvalitetsavtale, har en likevel i noen 
utstrekning måttet benytte seg av slike tilbud. 
 
Bydel Nordstrand har en utfordring med å effektuere vedtak om kommunale boliger på grunn av 
liten tilgang på ledige boliger i bydelen. 
 
Obligatoriske nøkkeltall for 
funksjonsområde 1 og 4 


Resultat  
2007 


Resultat  
2008 


Resultat  
2009 


Antall mottakere av økonomisk 
sosialhjelp 769 786 853 
Andel sosialhjelpsmottakere 25-66 
år i forhold til innbyggere 25-66 år 2,70% 2,67% 2,77% 


Andel sosialhjelpsmottakere 18-24 
år i forhold til innbyggere 18-24 år 22,14% 21,65% 21,48% 
Brutto driftsutgifter til økonomisk 
sosialhjelp pr mottaker 44 206 44 300 45 744 


Gjennomsnittlig stønadslengde 
økonomisk sosialhjelp (måneder) 5,2 4,9 4,8 


Gjennomsnittlig stønadslengde 
økonomisk sosialhjelp - mottakere 
18-24 år 4,8 4,1 3,7 


Andel mottakere med sosialhjelp/ 
introduksjonsstønad som 
hovedinntektskilde 41,4% 61,2% * 


Andel sosialhjelpsmottakere med 
stønad i 6 måneder eller mer. 41,4% 36,0% 38,7% 
* Tall foreligger først når den foreløpige KOSTRA-statistikken presenteres 15.03.2010  


 
Bydelens vurderinger: 
Bydel Nordstrand har hatt et økende antall brukere som stabiliserte seg på slutten av året. Årsaken  
har vært en samfunnsøkonomisk forverring med økt ledighet blant de marginale gruppene i 
arbeidslivet. I tillegg har utfordringene i NAV også i 2009 bidratt til flere henvendelser  til 
sosialsenteret. 
 
Det er for øvrig gledelig å se at andelen som mottar sosialhjelp i aldersgruppen 18-24 år gradvis 
reduseres noe, og at gjennomsnittlig stønadslengde for aldersgruppen har blitt redusert merkbart. 
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Måltall 2009 (Måltallet defineres som det antall deltakere som 
er i kvalifiseringsprogrammet 31.12. inkl evt. i permisjon) 0 


Registrerte søknader i 2009 0 


Innvilgende søknader i 2009 0 


Søknader vedtatt avslått 0 


Antall deltakere som har vært i programmet i løpet av året 0 


Deltakere 31.12. (Deltakere med kvalifiseringsstønad som 
løper inkl evt. i permisjon) 0 


Droppet ut i 2009 (Antall vedtak om varig stans i stønad som 
følge av ikke avtalt uteblivelse fra tiltak i programmet) 0 
    
Antall deltakere med kvp 31.12. som har mottatt supplerende 
sosialhjelp samtidig med kvalifiseringsstønad i løpet av siste 
tertial. 0 
 
Bydelens vurderinger: 
Bydel Nordstrands kvalifiseringsprogram startet først opp 01.01.2010. 
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3.3  FUNKSJONSOMRÅDE 2A: BARNEHAGER  
 


3.3.1 Ansvarsområde 
 
Funksjonsområde 2 A omfatter kommunale og private barnehager og spesialpedagogiske tiltak 
gjennom pedagogisk fagsenter. Barnehagene har ulike driftsformer og åpningstider og inkluderer 
åpne barnehager og familiebarnehager.  
 


3.3.2  Hovedmål 
 
Alle barn i alderen 1-5 år skal få tilbud om barnehageplass når foresatte ønsker det. Dette 
innebærer at kapasiteten i barnehagesektoren må overvåkes nøye fremover, og det må legges til 
rette for utvikling av differensierte tilbud. 
 
Barnehagens pedagogiske innhold og kvalitet vektlegges. Bydelen fortsetter arbeidet med å 
videreutvikle det pedagogiske innholdet i alle kommunale og private barnehager i tråd med 
veilederen ABC 1-2-3. 
 
Barnehagene har fokus på å styrke barnas mulighet for språkutvikling. 
 


3.3.3 Situasjonsbeskrivelse 
 
Lovfestet rett til barnehageplass trådte i kraft fra 01.01.2009. Under hovedopptaket i 2009 fikk 
alle som hadde lovfestet rett til barnehageplass tilbud om plass. Det vil i praksis si høsten 2009, 
siden retten til barnehageplass var begrenset til å omfatte kun de barna som var fylt ett år innen 
31.08.2009. 
Befolkningsframskriving for Oslo og Bydel Nordstrand i perioden 01.01.2008 – 01.01.2010 viser 
en økning av antall barn i alderen  0 – 5 år  fra 3.663 til 3.915 ( 6,9 % økning). Dette innebærer en 
forventet økning på 252 barn. Pr 15.11.2009 var det registrert 352 barn på søkerliste til 
barnehageplass, hvorav 324 er 1-2 år.  
Pr 15.11.2009 var det registrert 2.787 barn fra bydelen med plass i barnehage. I tillegg hadde 202 
barn, med bostedsadresse i bydelen, barnehageplass i andre bydeler. 48 barn benyttet seg av plass 
i de to åpne barnehagene. Steinspranget barnehage som var etablert i midlertidige lokaler var 
forventet å flytte inn i permanente lokaler i desember 2008. Innflytning i nye lokaler ble forsinket 
og barnehagen flyttet inn i nye lokaler permanente lokaler først i mars 2009 
 
I løpet av 2009 ble det opprettet i alt 431 nye barnehageplasser. Bydelens økning av antall 
barnehageplasser skyldes delvis kommunal utbygging av nye barnehager og utnyttelse av ledig 
kapasitet i eksisterende barnehager. Det ble lagt ned 16 plasser i private familiebarnehager i 2009.  
 
I bydelens utbyggingsplan er følgende områder beskrevet som utfordringer :  


• Små barnehageenheter med behov for omfattende vedlikehold 
• Omregulering av tomter til barnehageformål kan komme i interessekonflikt med andre 


kommunale etater.  
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• Omgjøring av opptaksområdet fra bydelsnivå til å omfatte hele Oslo kommune, gjør at 
befolkningstilveksten i bydelen ikke lenger danner grunnlaget for planlegging av nye 
barnehageplasser. Dette kan føre til overkapasitet.  


• Rekruttering av førskolelærere til nye barnehager. Behovet for nye førskolelærere øker i 
takt med barnehageutbyggingen. 


 
Rekruttering av førskolelærere  
Bydelens utbygging i 2009 har generert et stort behov for flere førskolelærere. Med tillegg av 44 
pedagogiske ledere i kommunale og private barnehager som hadde midlertidig dispensasjon fra  
kravet om førskolelærerutdanning, vil rekrutteringsarbeidet i tiden fremover blir enda mer 
krevende og må ha høy prioritet.  
 
Enhet for barnehager har etablert en opplærings- og rekrutteringsgruppe bestående av enhetsleder 
for barnehager, leder av pedagogisk fagsenter og styrere fra kommunale og private barnehager. 
Opplærings- og rekrutteringsgruppen har ansvar for opplæringstiltak i tråd med målsettinger i 
rammeplanen. Fylkesmannen har gitt midler til kompetansehevingstiltak for å implementere 
rammeplanen i barnehagene. Dette er et arbeid som inngår i en nasjonal plan for perioden 2006 –
2010. Alle tilbud om kompetansehevende kurs og seminarer omfatter både private og kommunale 
barnehager i bydelen.  
 
Rekrutteringstiltak 
Bydelen har veiledning av nyutdannede førskolelærere som et ledd i sosialiseringen til yrket og til 
arbeidsplassen. Bydelen har inngått gjensidig og forpliktene samarbeidsavtale med Høgskolen i 
Oslo hvor noen av målene er å utvikle praksisarenaer som skal bidra til en kvalitativ god 
profesjonsutdanning og hvor barnehagenes praksisfelt kan være arena for forsknings- og 
utviklingsarbeid. Samtidig med utviklingen av en mer langsiktig strategi, skjer det hele tiden 
konkret rekrutteringsarbeid i bydelen. Bydelen har nå 12 studenter (assistenter) som tar 
arbeidsplassbasert førskolelærerutdanning (AbF). Ordningen med 90% lønn, 70% arbeid i 
barnehagen og studier 30% utløser bindingstid i Oslo kommune. Bydelen skal bistå med praktisk 
tilrettelegging og oppfølging av studentene, samt  ha veiledningsansvar. Interessen for 
arbeidsrelatert førskolelærerutdanning er meget stor i bydelen.  
 
Rekrutteringstiltakene er knyttet opp mot 5 hovedområder: 


1. Rekruttering til førskolelærerstudiet 
2. Tiltak i utdanningen for å hindre studiefrafall 
3. Rekruttering til studiet fra barnehagen 
4. Sikre at førskolelærere blir værende i barnehagen 
5. Stimulere til å få førskolelærer tilbake til studiet. 
 


• Bydelen har 28 øvingslærere som tar imot studenter i praksisperioden. Bydelen har iverksatt 
tiltak for å rekruttere flere øvingslærere. Erfaringsvis søker mange av studentene jobb i 
øvingsbarnehagen etter endte studier. 


• Representanter for barnehagene har deltatt på rekrutteringsdagene som arrangeres av HiO med 
faglige foredrag og stands med presentasjon av bydelen og barnehagene.  


• Alle barnehager har deltatt i nærværsprosjekt i samarbeid med NAV arbeidslivssenter med 
mål om redusert sykefravær. 


• Bydelen har etablert faglige nettverk for styrerne i kommunale og private barnehager.   
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Kompetanse- opplæringsprogram i 2009: 
• Inspirerende læringsmiljø for liten og stor 
• Barnehagen som lærende organisasjon 
• Løft for barn og voksne 
• Barns medvirkning 
• Inkludering av barn med spesielle behov 
• Motivasjon og arbeidsglede 
• Digitale verktøy i barnehagen 
• Språkvansker hos barn 
• Overgang fra barnehage til skole – ”fra eldst til yngst” 
 
I tillegg arbeides det med å utvikle et eget lederutviklingsprogram for styrere og stedfortredere. 
 
Bydelen er knyttet opp mot Høgskolen i Oslo vedrørende veiledning av nyutdannede 
førskolelærere. Dette er et viktig ledd i rekrutteringsarbeidet for å få førskolelærere til bydelen. 
 
Kvalitetsystem 
De kommunale barnehagene har bydelens kvalitetsystem som skal sikre at bydelens tjenester 
arbeider i tråd med gjeldende myndighetskrav. 
 
Veiledningstjeneste 
Bydelen selger veiledningstjeneste til 16 private familiebarnehagegrupper, forankret i Lov om 
barnehager og forskrift som omhandler familiebarnehager. 
 
Miljøfyrtårn 
Bydelen har to barnehager som er miljøtårnsertifisert – satsningen på miljøtårnsertifisering 
intensiveres i 2010. 
 
Et godt pedagogisk tilbud til førskolelærerbarn 
Barnehagens pedagogiske innhold og kvalitet vektlegges. Bydelen fortsetter arbeidet med å 
videreutvikle det pedagogiske innholdet i alle kommunale og private barnehager i tråd med 
veilederen A,B,C og 1,2,3. 
 
Grunnleggende norskkunnskaper ved skolestart 
Det er etablert et tverrfaglig samarbeid mellom helsestasjon, pedagogisk fagsenter og barnehage 
om ” språk 4”. Et av tiltakene er gruppetilbud for barn uten barnehageplass. Målet er å sikre god 
språkforståelse/opplæring før skolestart. Barna er noen timer i barnehage sammen med andre barn 
og får grunnleggende begrepsinnlæring og generell språkopplæring. Tilbudet er knyttet til 
Knausen barnehage. Bydelen ønsker å styrke samarbeidet mellom barnehage og skole og gjennom 
gode rutiner skape en god overgang for barn når de begynner på skolen. 
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Pedagogisk fagsenter 
Pedagogisk Fagsenter arbeider med barn fra 0 –6 år med spesielle behov og deres familier. 
Pedagogisk Fagsenter bistår alle barnehager i bydelen, både private og kommunale.  
Pedagogisk fagsenter arbeider for  


• å bidra til at barn med spesielle behov får en god utvikling på områder som språk, 
motorikk, sosial kompetanse og kognitiv utvikling. 


• å gi barn med nedsatt funksjonsevne et tilpasset barnehagetilbud, som gir mulighet for 
mestring og utvikling, sosialt samspill og lek med andre barn. 


• å styrke barnehagens språkmiljø. 
 
Pedagogisk Fagsenter fatter vedtak etter Opplæringslovens § 5-7.   
Enhetsleder for forebyggende arbeid fatter det endelige vedtaket. For å kvalitetssikre det 
spesialpedagogiske tilbudet, er det opprettet et drøftingsteam med medlemmer fra Pedagogisk- 
psykologisk tjeneste (PPT), barne- og ungdomspsykiatrien (BUP) , leder og 2 fagkonsulenter fra 
Pedagogisk Fagsenter. Dette er et forum for lavterskeldrøfting der barnehager, helsestasjoner og 
andre samarbeidspartnere kan møte for å ta opp problemstillinger rundt barn en er bekymret for.  
 
I 2009 har Fagsenteret fokusert på arbeidet med språklig mangfold i bydelens barnehager. To av 
fagsenterets pedagoger jobber hovedsakelig med språkstimuleringsarbeid. Det er utarbeidet et 
idéhefte til bruk i barnehagene, som gir tips til aktiviteter som fremmer språkinnlæringen. Det er 
kjøpt inn språkmateriell til bruk i språkgruppene, samt faglitteratur og barnebøker på ulike språk.  
Fagsenteret setter i gang og driver språkgrupper. I 2009  har fagsenteret hatt 20 –25 språkgrupper 
ukentlig, samtidig som det gis veiledning til barnehagepersonalet i dette viktige arbeidet. 
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3.3.4 Hovedoversikt økonomi F - 2 A - netto driftsutgifter 
Tall i 1000 kr. 


Netto utgifter per KOSTRA-
funksjon 
 


Regnskap
2008 


Oppr. 
budsjett 


2009 


Regulert 
budsjett 


2009 


Regnskap 
2009 


Avvik 
reg.bud./ 


regnskap 
2009 


201 Førskole 67 969 92 252 114 994 74 967 40 027
211 Styrket tilbud til 
førskolebarn 


10 420 8 604 19 409 17 728 1 681


221 Førskolelokaler og 
skyss 


22 047 -4 295 -3 095 28 029 -31 124


Sum netto utgifter *) 100 436 96 561 131 308 120 724 10 584
*) Tall overføres hovedoversikten, tabell 0.1 B 
 
Bydelens vurderinger: 
 
Funk-
sjon Funksjon Dok 3 2009 


Budsjett 
(just) 2009 


Regnskap 
2009 Avvik 


Særskilte 
overf. 


Avvik etter 
særsk. overf 


201 Førskole 92 252 114 994 74 967 40 027 -2 044 37 983
211 Styrket tilbud til førskolebarn 8 604 19 409 17 728 1 681 -100 1 581
221 Førskolelokaler og skyss -4 295 -3 095 28 029 -31 124  -31 124
Sum funksjonsområde 2A 96 561 131 308 120 724 10 584 -2 144 8 440


 
Totalt har ”Funksjonsområde 2A Førskole” et netto positivt avvik, dvs mindreforbruk på 10,584 
mill kroner.  Av dette mindreforbruket utgjør kr 2,144 mill kroner ubrukte øremerkede midler – 
og når man trekker ut disse øremerkede midlene som overføres til 2010, gjenstår et positivt avvik 
på 8,440 mill kroner. 
 
Funksjon 201 Førskole og 221 Førskolelokaler bør vurderes i sammenheng. Regnskapet viser et 
riktig forbruk på funksjonene, men budsjettmessig er det skjevheter.  Totalt avvik for ordinær 
førskole (barnehager) er et mindreforbruk på 6,859 mill kroner når man korrigerer for særskilt 
øremerkede midler som overføres til 2010. Hovedårsaken til dette mindreforbruket er en bedre 
kompensasjonsordning for husleie i nye barnehager enn forutsatt i budsjettet.  I tillegg har det 
vært et nøkternt forbruk innen barnehagesektoren. 
 
Funksjon 211 Styrket tilbud til førskolebarn gjelder Pedagogisk fagsenter og har et netto 
mindreforbruk i forhold til budsjett på kr 1,581 mill kroner.  Hovedårsaken til mindreforbruket er 
høyere kompensasjoner enn budsjettert. 
 


3.3.5 Måltall- og nøkkeltall for tjenesteproduksjon 
 
 
Obligatoriske måltall for 
funksjonsområde 2 A  


Resultat 
2007 


Resultat 
2008 


Måltall    
2009 


Resultat 
2009 


Avvik 
prognose 
- måltall 


Andel barn 1-5 år med 
barnehageplass 


89,4% 91,7% 87,0% 96%  +9%
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Obligatoriske nøkkeltall for 
funksjonsområde 2 A 


Resultat 
2007 


Resultat 
2008 


Resultat  
2009 


Andel barn 1-2 år med 
barnehageplass 


80,6% 85,5% 94,0% 


Andel barn 3-5 år med 
barnehageplass 


95,4% 96,0% 97,4% 


Barn 1-2 år med barnehageplass 1 043 1 066 1 195 


Barn 3-5 år med barnehageplass 1 581 1 641 1 820 


Antall styrere og pedagogiske 
ledere i kommunale barnehager 


122 133 154 


Ansatte i kommunale barnehager 
med dispensasjon fra kravet om 
førskoleutdannelse 


21 26 31 


Andel styrere og pedagogiske 
ledere i kommunale barnehager 
med dispensasjon fra kravet om 
førskoleutdannelse som har annen 
pedagogisk utdannelse 


11 8 18 


Andel barn fra språklige og 
kulturelle minoriteter som går i 
barnehage, i forhold til 
innvandrerbarn 0-5 år 


40,3% 57,0% 73,4% 


Korrigerte brutto driftsutgifter i 
kroner per barn i kommunal 
barnehage 


105 686 116 995 122 615 


 
Bydelens vurderinger: 
Bydel Nordstrand nærmer seg full barnehagedekning takket være en omfattende kommunal 
utbygging og merutnyttelse av eksisterende barnehager. Utbyggingen genererer et stort behov for 
pedagogiske ledere som en ikke har hatt mulighet til å fylle med førskolelærere. En har dermed 
måttet gi mange dispensasjoner fra kravet om førskolelærerutdanning. Det er for øvrig 
tilfredsstillende å se at andelen barn fra språklige og kulturelle minoriteter som går i barnehage er 
sterkt økende. 
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3.4  FUNKSJONSOMRÅDE 2B: OPPVEKST  
 


3.4.1 Ansvarsområde 
 
Funksjonsområde 2B omfatter forebyggende arbeid for barn og ungdom, 
fritidsklubber/ungdomstiltak, forebyggende barnevern og tiltak for barn under omsorg, samt 
helsestasjons- og skolehelsetjeneste. 
 


3.4.2 Hovedmål 
 
Barn og unge som lever under vanskelige forhold skal få rett hjelp til rett tid av et barnevern med 
kvalifiserte medarbeidere. Tjenesten skal kjennetegnes ved effektiv saksbehandling, god 
ressursutnyttelse og rettsikkerhet. Barnevernet skal bruke familieråd som  metode i 
beslutningsprosesser. Barnevernets familieteam skal videreutvikles til å bli et godt lokalbasert 
tiltak.  
 


3.4.3 Situasjonsbeskrivelse 
 
Barneverntjenesten 
Barneverntjenestens familieteam startet opp 02.01.2007. Teamet jobber med endringsarbeid og 
kompenserende arbeid i familier. Teamet ble utvidet med tre årsverk i 2009, til totalt syv årsverk. 
Teamet vurderes å være et godt alternativ til kjøp av tiltak fra eksterne leverandører.  
 
Barneverntjenesten har  etablert lokal oppfølging av ungdom på hybel istedenfor å kjøpe dette fra 
eksterne leverandører. Dette er gjort ved å engasjere miljøarbeider til enkeltungdommer for å 
hjelpe til med å finne bolig, og gi støtte og hjelp i etterkant. Barneverntjenesten har god erfaring 
med dette tiltaket selv om tilgangen på hybler har vært begrenset. 


Barneverntjenesten deltar i effektiviseringsnettverk i regi av HEV. Dette videreføres i 2010. 


Barneverntjenestens deltar i implementeringen av bydelens ”ADHD-kjede”, og er siden  2008 fast 
medlem i habiliteringsteamet for barn. 


Barneverntjenesten har prioritert kompetansehevingsarbeid med  ”vold i nære relasjoner” og 
deltatt i veiledning i regi av HEV, og barneverntjenesten viderefører dette i form av utvikling og 
gjennomføring av egen metodikk i disse sakene. 


Bydelens deltagelse i prosjektet ”Psykiatri i skolen” har ført til at barnevernkonsulentene som 
deltar i prosjektet har etablert en tettere kontakt med enkelte skoler i form av drøftingsmøter. 


Barneverntjenesten har fullført  13 adopsjonssøknader med tanke på utenlandsadopsjon. 


Samarbeidet med politiet er intensivert i forbindelse med det sentrale tiltaket ”unge gjengangere”. 
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Barneverntjenesten har hatt stort sykefravær i  2009 og utskifting av medarbeidere grunnet 
fødselspermisjoner og turn-over. Det har vært arrangert et dagsseminar om stressmestring og 
nærværsarbeid for alle ansatte og tilbudet om ekstern veiledning er utvidet i 2009. 
  
Barneverntjenesten har vært representert i arbeidsgruppe med mandat å vurdere ”norm” for  
arbeidsmengde.  
 
Skolefritidsordningen 
Ansvaret for skolefritidsordningene (SFO) ble 01.08.2008 overført til Utdanningsetaten. Bydelens 
bestillerenhet kjøper likevel tilbud til enkelte elever utover ordinær SFO-alder, men dette skjer da 
under Kostra-funksjon 234 Aktivisering og støttetjenester ovenfor eldre og funksjonshemmede  
 
Fritidstilbud til barn og unge 
Bydel Nordstrand har samlet det kommunale tilbudet til barn og unge på Lambertseter 
fritidsklubb. Aktivitetstilbudet består i første rekke av ungdomsklubb og juniorklubb med i alt 3-4 
åpningskvelder pr. uke. Aldersgruppene er henholdsvis 10-12 og 13-19 år.  
Med de åpne kveldene og gruppevirksomhetene (danseklubber, bandøving, bandinstruksjon, 
rapping, filmklubb, skateboard) har klubben aktiviteter gjennom hele uken., også i helgene. 
Filmklubben drives i samarbeid med Utekontakten. Videre samles bydelens Ungdomsråd i 
fritidsklubbens lokaler. 
 
Ungdoms- og juniorklubben, i samarbeid med Utekontakten, arrangerer ulike større 
arrangementer: Ungdommens Kulturmønstring, Bydelsdagene (barne- og ungdomsdelen),  
Lambertseter LIVE rock-/rap-konsert ca. 6 ganger i året og et film-multimediaprosjekt som er i 
oppstartfasen og som arrangeres med tilskudd fra DnB NOR sparebankfond. Tilbudene benyttes 
av barn- og unge fra hele bydelen. Ulike organisasjoner har tilbud om å benytte klubbens lokaler: 
Koranlesning for barn med pakistansk bakgrunn, Koranlesning for barn med somalisk bakgrunn. 
Sistnevnte ønsker nå å inkludere leksehjelp. I tillegg driver avdelingen ”Kjeller’n juniorklubb” i 
bydelsadministrasjonen i samarbeid med Nordstrand Lions, Nordstrand Vel og Ungdomsrådet. 
 
Utekontakten 
Bydelen har 2,5 årsverk i utekontaktvirksomheten fordelt på 3 stillinger. Utekontakten er bydelens 
oppfølgingstjeneste og jobber tett opp mot barnevern, bydelspoliti, skoler, helsetjenester, SaLTo-
koordinator og fritidsklubb. Utekontakten driver aktiviteter og tiltak rettet mot både 
enkeltungdom og grupper, deriblant oppsøkende feltarbeid, Sisterhood-grupper, 
konflikthåndteringsverksteder, Correlation ( rusforebyggende EU-prosjekt) og prosjektet Idrett og 
utfordring i samarbeid med Oslo Idrettskrets. 
 
Helsestasjon, skolehelsetjeneste,  familiesenter og fysio- og ergoterapi for barn og unge. 
Bydel Nordstrand har to store helsestasjoner. Det tilbys hjemmebesøk til alle førstegangsfødende 
og nyinnflyttede, samt 9 konsultasjoner første leveår. Antall fødsler økte med 16 %  i 2008 og 
fødselstallet holder seg fortsatt høyt i 2009, selv om antallet er noe redusert. Økende fødselstall 
gjør at etterspørsel etter  helsesøster- og jordmortjenester øker. Bydel Nordstrand er bydelen med 
høyest antall barn pr. helsesøsterårsverk 0-5 år. En matematisk sammenligning bydelene i mellom 
gir dog ikke det riktige sammenligningsgrunnlaget, da det må korrigeres for status levekårsindeks. 
Svangerskapskontroll med jordmor tilbys på begge helsestasjoner. Det avholdes svangerskapskurs 
på kveldstid. Smittevern og reisevaksine tilbys hele befolkningen. Høsten 2009 koordinerte leder 
av tjenesten vaksinering mot svineinfluensa og alle ansatte i tjenesten bidro i arbeidet.  
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Dette krevde mye innsats fra tjenesten, men arbeidet var svært vellykket og medførte at Bydel 
Nordstrand hadde høyest vaksinedekning i Oslo. Det tilbys skolehelsetjeneste på 17 skoler i 
bydelen. Skolene har økende elevtall som igjen gir et økt press på tjenesten. Det ble innført en ny 
vaksine til jenter i 7. klasse mot livmorhalskreft i 2009. Fire skoler deltar i Utdanningsetatens 
prosjekt ” Psykisk helse i Osloskolen”. Skolehelsetjenesten i videregående skole deltar i et 
samarbeidsprosjekt med Utdanningsetaten og Barne- og ungdomspsykiatrien. Prosjektet heter : 
”Utviklingsfremmende samtaler, et lavterskeltilbud til ungdom”. Prosjektet er nå utvidet til å 
omfatte tre bydeler i Oslo og ønskes videreført som en samarbeidsmodell for hele byen. 
 
Ansatte fra Barne- og ungdomspsykiatrien er også tilstede i bydelens tjenester for å gi et tilbud til 
aldersgruppen 0-5 og 6-12 år og deres foresatte. Dette er et lavterskeltilbud som er mye benyttet. 
 
Helsestasjon for ungdom er godt besøkt av ungdom av begge kjønn. Mange ungdommer blir tett 
fulgt opp på grunn av misbruk av rusmidler. Det benyttes kontrakter som innebærer bruk av 
urinprøver i tett samarbeid med ungdommen selv, foresatte, politi og /eller barnevern. 
 
Fysio- og ergoterapitjenesten til barn og unge er samlokalisert på Karlsrud. Det er et økende 
antall barn og unge med nedsatt funksjonsevne som har behov for og rett til koordinerte tjenester, 
inklusiv individuell plan. 99 barn og unge har ansvarsgrupper, av disse har 47 individuell plan. 
Det er behov for kontinuerlig kompetanseheving på dette området og det er avholdt samlinger for 
koordinatorer.  
 
Familiesenter med åpen barnehage videreføres som et sted med vekt på nettverksbygging og 
ulike forebyggende tiltak til småbarnsforeldre. Åpen barnehage er godt besøkt. Det er ansatt 
familieterapeut som er svært etterspurt. I tillegg til et årsverk fordelt på førskolelærer og 
psykiatrisk sykepleier deltar øvrige fagpersoner fra tjenesten til faste tider og bidrar etter behov.  
 
Satsingsområder 2009   


• Innføringen av nytt elektronisk helsekort for tjenesteområdet i hele Oslo har medført tid til 
opplæring og endring av tidligere rutiner. Endringen berører alle deler av tjenesten og gjør 
bydelen i stand til å dokumentere arbeidet på en bedre måte, samt sikrer at den enkelte kun 
har en fellesjournal. 


• Språk 4-kartlegging av alle 4-åringer og konkrete tiltak med logoped på helsestasjon til de 
som har behov for oppfølging. To helsesøstre har deltatt  i prosjekt i regi av IMDI med 
eksterne midler vedrørende utprøving av språkmateriell på somalisk og urdu.  


• Prosjekt i videregående skole, se under skolehelsetjenesten. 
• Parkurset ”Godt Samliv” er  holdt for førstegangsforeldre med barn i aldersgruppen 4-10 


måneder. Det er avviklet 7 kurs og tilbudet er blitt godt mottatt med bare positive 
tilbakemeldinger fra brukerne. 


• Tilbud til somaliske jenter/kvinner ifm midler søkt vedrørende kjønnslemlestelse. 
            Samtalegrupper for somaliske jenter ved Holtet videregående skole 
            Svømmegruppe for somaliske kvinner / jenter. 


• Veiledning av ulike faggrupper  i gruppe eller som kollegaveiledning. 
• ADHD-prosjekt, nettverksgruppe for foreldre er igangsatt  og har jevnlige treff i 


familiesenterets lokaler. 
• Fagteam på  familiesenteret har månedlige tverrfaglige møter hvor to ansatte fra 


barnevernet deltar, her kan ulike fagpersoner melde inn saker som kan drøftes anonymt. 
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• Tidlig intervensjon: Tre ansatte fra tjenesten har deltatt sammen med barnevern og 
barnehageansatte i et opplæringsprogram vedrørende ICDP.  Dette videreføres i 2010. 


• Faste samarbeidsmøter med Nanna Maries mødrehjem ved Kirkens Bymisjon  med blant 
annet veiledning av en gruppe helsesøstre og jordmødre. 


• Pandemiberedskap i siste kvartal ble prioritert til deltagelse i svineinfluensavaksinering. 
Det ble utarbeidet både konkrete planer og informasjonsskriv, men det meste av tiden gikk 
med til praktisk arbeid i forbindelse med selve vaksineringen. Det vil bli utarbeidet en 
egen evalueringsrapport for dette arbeidet.    


 
SaLTo koordinator 
SLT er en modell for Samordning av Lokale kriminalitetsforebyggende Tiltak blant barn og unge. 
I Oslo kalles samarbeidsmodell mellom Oslo kommune og Oslo politidistrikt SaLTo (”Sammen 
lager vi et tryggere Oslo”). Formålet er å bekjempe barne- og ungdomskriminaliteten, samt 
samordne og strukturere samarbeidet internt i kommunen og mellom Oslo kommune og andre 
statlige instanser. SaLTo-modellen skal bidra til å videreutvikle og formalisere 
samarbeidsstrukturene og sikre at tjenester og tiltak forebygger mer effektivt. I 2008 har det 
jevnlig vært avholdt møter på styrings-, koordinerings- og utførernivå, og det har vært igangsatt 
ulike tiltak. Eksempler på dette er Unge gjengangere, Trygghetsprogram/ offeroppfølging, kursing 
og opplæring, Unge og rus – rusforebyggende program i skolen, konflikthåndteringsnettverk 
SaLTo Syd.  
 


3.4.4 Hovedoversikt økonomi FO2B- netto driftsutgifter 
Tall i 1000 kr. 


Netto utgifter per KOSTRA-
funksjon 
 


Regnskap
2008 


Oppr. 
budsjett 


2009 


Regulert 
budsjett 


2009 


Regnskap 
2009 


Avvik 
reg.bud./ 


regnskap 
2009 


215 Skolefritidstilbud 4 541 0 0 -117 117
222 Skolelokaler og 
skoleskyss 


4 044 0 0 0 0


231 Aktivitetstilbud for barn 
og unge 


3 819 3 973 5 107 4 144 963


232 Forebygging – skole- og 
helsestasjonstjeneste 


15 265 16 003 16 178 15 363 814


244 Barneverntjeneste 11 489 12 765 13 123 12 529 594
251 Barneverntiltak i familien 9 580 10 947 11 107 9 287 1 820
252 Barneverntiltak utenfor 
familien 


40 035 31 504 36 941 40 674 -3 733


Sum netto utgifter *) 88 773 75 192 82 456 81 880 575
*) Tall overføres hovedoversikten, tabell 0.1 B 
 
Funk-
sjon Funksjon Dok 3 2009 


Budsjett 
(just) 2009 


Regnskap 
2009 Avvik 


Særskilte 
overf. 


Avvik etter 
særsk. overf 


215 Skolefritids tilbud 0 0 -117 117  117
231 Aktivitetstilbud barn og unge 3 973 5 107 4 144 963 -631 332
232 Forebygging, helsestasjons- og skolehelsetjeneste 16 003 16 178 15 363 814 -202 612
244 Barneverntjeneste 12 765 13 123 12 529 594  594
251 Barneverntiltak i familien 10 947 11 107 9 287 1 820  1 820
252 Barneverntiltak utenfor familien 31 504 36 941 40 674 -3 733  -3 733
Sum funksjonsområde 2B 75 192 82 456 81 880 575 -833 -258
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Bydelens vurderinger: 
Totalt har ”Funksjonsområde 2B Oppvekst” et netto positivt avvik, dvs mindreforbruk på 0,575 
mill kroner. Av dette mindreforbruket utgjør kr 0,833 mill kroner ubrukte øremerkede midler – og 
når man trekker ut disse øremerkede midlene som overføres til 2010, gjenstår et negativt avvik på 
0,258 mill kroner. 
 
Kostra-funksjon 252 Barnevernstiltak utenfor familien viser et totalt merforbruk i forhold til 
budsjett på kr 3,733 mill kroner. Mens Kostra-funksjon 251 Barnevernstiltak viser et netto 
mindreforbruk på 1,820 mill kroner. Det er viktig å påpeke at barnevernstiltak tilknyttet 
Familieteamet er utgiftsført jfr Kostra-regler på funksjon 242 (funksjonsområde 1) – og disse 
utgjør en merutgift der på kr 3,228 mill kroner.   
 
Kostra-funksjon 244 Barnevernstjeneste, dvs barnevernadministrasjon, viser et totalt 
mindreforbruk på 0,594 mill kroner. Barneverntjenesten har samlet, inklusive Familieteamet, et 
netto merforbruk i forhold til budsjett på 4,547 mill kroner. Merforbruket skyldes høyere aktivitet 
og pris enn forutsatt i budsjettet. 
 
Positivt avvik på funksjon 215 Skolefritidstilbud skyldes etteroppgjør tilknyttet SFO i 2008.   
 
Funksjonene ”231 Aktivitetstilbud barn og unge” og ”232 Forebygging, helsestasjons- og 
skolehelsetjeneste” viser mindreforbruk på henholdsvis 0,332 mill kroner og 0,612 mill kroner når 
det korrigeres for særskilte øremerkede midler. I tillegg må det korrigeres for kr 0,489 mill kroner 
pga ulike funksjoner mellom budsjett og regnskap slik at totalt mindreforbruk på disse 
funksjonene er 0,455 mill kroner. Mindreforbruket knyttes til fysioterapi og fritidsklubb. 
 


3.4.5 Måltall for tjenesteproduksjon 
 
Obligatoriske måltall for 
funksjonsområde 2 B – 
Barnevern 


Resultat 
2007 


Resultat 
2008 


Måltall    
2009 


Resultat 
2009 


Avvik 
resultat - 
måltall 


Andel avsluttede 
undersøkelser innen 3 mnd. 86% 79% 100% 52% -48
Andel avsluttede 
undersøkelser innen 6 mnd. 99% 98% 100% 97% -3
Antall gjennomførte 
tilsynsbesøk pr fosterbarn 
under 18 år hvor Oslo har 
plasseringsansvaret 


2,9 2,8 4 2,9 -1,1
Antall gjennomførte 
tilsynsbesøk pr fosterbarn 
under 18 år hvor Oslo har 
tilsynsansvaret 3,1 3 4 2,7 -1,3
Antall gjennomførte 
oppfølgingsbesøk  
pr fosterbarn 3,6 4 4 3,6 -0,4
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Bydelens vurderinger: 
 
Bydel Nordstrand har hatt stort fokus på fristoversittelser i undersøkelsessaker. Etterslepet av 
undersøkelsessaker fra tidligere år og en økning av antall undersøkelsessaker, samt 
kompleksiteten i sakene, har ført til at fristoversittelser i undersøkelsessakene har økt betraktelig i 
2009. 
Det opprettes 2 nye saksbehandlerstillinger i 2010 for å øke barnevernets kapasitet. 
 
Bydelen har fokus på oppfølging av fosterhjem. Det er fortsatt vanskelig å få 
fosterhjemskommunene til å skaffe tilsynsfører og gjennomføre tilsynsbesøk i henhold til lovkrav. 
Bydelen engasjerer nå i større grad profesjonelle aktører som tilsynsførere. Det kreves et 
kontinuerlig oppfølgingsarbeid fra saksbehandler for å sørge for at tilsynsbesøkene gjennomføres 
i henhold til kravene, og at rapporter blir mottatt. Oppsigelser og sykdom hos tilsynsfører eller 
fosterfamiliene er medvirkende årsak til at bydelens tilsynsansvar ikke er utført 100% i henhold til 
lovkrav. Avviket på gjennomførte oppfølgingsbesøk oppstår når planlagte besøk av ulike årsaker 
avlyses, og man ikke får tid til å erstatte disse, samt at mottatt tilsynsrapporter ikke er mottatt 
tidsnok før årsskiftet. I noen saker er antallet tilsynsbesøk redusert til to i henhold forskriften for 
fosterhjem, slik at gjennomsnittlig antall besøk blir lavere enn fire. 
 
Obligatoriske nøkkeltall for 
funksjonsområde 2 B 


Resultat 
2007 


Resultat 
2008 


Resultat 
2009 


Netto driftsutgifter per innbygger 
0-17 år) barneverntjenesten 


5 295 5 928 6 342 


Andel barn med barneverntiltak i 
forhold til innbyggere 0-17 år 


2,7 2,8 3,0 


Antall barn i tiltak i familien i løpet 
av året 


199 204 260 


Antall barn i tiltak i familien pr. 
31.12. 


121


 


154 184 


Antall barn i tiltak utenfor familien 
pr. 31.12. 


61 54 59 


Netto driftsutgifter (f 244, 251 og 
252) per barn i barnevernet* 


115 775 141 133 199 256 


Brutto driftsutgifter per barn (f 244) 23 366 26 536 44 956 


Brutto driftsutgifter per barn i 
opprinnelig familie (f 251) 


34 281 46 961 35 434 


Brutto driftsutgifter per barn 
utenfor opprinnelig familie (f 252)* 


466 130 482 699 496 310 


Andel barn med tiltak i familien av 
alle barn i tiltak i løpet av året 


72,1 71 83 


Antall oppholdsdøgn i 
barnevernsinstitusjoner 


5 922 6 742 5 835 


Gjennomsnittlig oppholdsdøgn pr 
barn i barnevernsinstitusjon  


228 173 188 


Kilde SSB/Kostra – Barnevern, bydel – nivå 2. Nøkkeltall over gjennomsnitt for bydelene. 
* Medregnet samtlige utgifter og derfor ikke sammenlignbart med andre kommuner som kun betaler egenandel til 
staten for institusjonsplasser. 
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Bydelens vurderinger: 
 
Det spørres her etter Kostra-størrelser for 2009 som ikke er klare fra SSB pr dags dato. Vi har 
vært i kontakt med SSB, og de kunne ikke levere foreløpige tall, og de var også skeptiske til det vi 
kunne få til på egen hånd. Det er derfor stor usikkerhet knyttet til tallene. På den annen side er 
ikke økningen noen overraskelse, siden alvorlighetsgraden i sakene har vært klart økende samtidig 
som antall saker har økt. 
 
Bydelen har hatt stort fokus på å bruke lokalbaserte tiltak i familien (Familieteamet). Dette viser 
seg ved at utgiftene til tiltak i familien er blitt redusert (f 251). I tillegg har bydelen redusert antall 
oppholdsdøgn i barnevernsinstitusjoner.  
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3.5  FUNKSJONSOMRÅDE 3: PLEIE OG OMSORG  


3.5.1 Ansvarsområde 
 
Funksjonsområdet omfatter følgende tjenester: 


• Hjemmesykepleie  
• Hjemmehjelp 
• Omsorgslønn 
• Brukerstyrt personlig assistanse 
• Trygghetsalarm 
• Eldresenter  
• Omsorgsboliger  
• Alders- og sykehjem 
• Dagsenter til eldre og funksjonshemmede 
• Boliger/dagtilbud/arbeidstilbud og fritidstilbud til psykisk utviklingshemmede 
• Avlastning til funksjonshemmede 
• Støttekontakt  
• Transporttjenesten for forflytningshemmede (TT) 
• Innkreving av egenandeler og vederlag 


 
Det viktigste lovgrunnlaget er: 
- Lov om helsetjenesten i kommunene  
- Lov om sosiale tjenester m.v. 
- Lov om helse, miljø og sikkerhet 
- Lov om pasientrettigheter 
- Lov om helsepersonell 
Ulike forskrifter, rundskriv og retningslinjer for Oslo kommune. 
 
 


3.5.2 Hovedmål 
 
Bestillerenhetens hovedmål for 2009 har vært: 


• Tjenestene til eldre og funksjonshemmede har som mål å tilrettelegge for at eldre og 
funksjonshemmede i størst mulig grad kan bevare selvstendighet og selvhjulpenhet. 


• Bydelen skal tilrettelegge for at mennesker med funksjonshemminger skal gis 
likeverdige muligheter for deltakelse i samfunnslivet. 


• Det skal ytes tilstrekkelig tjenester i form av pleie, omsorg, praktisk bistand og 
avlastning i hjemmet.  
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Bestillerenhetens delmål for 2009 har vært: 
• Det legges opp til en reduksjon gjennom året til 498 sykehjemsplasser. Reduksjon skal 


tas ved å heve innslagspunktet for tildeling av sykehjemsplass. 
• Heve innslagspunktet for tildeling av hjemmesykepleie og praktisk bistand. 
• Tildelingsstandarden i bydelen vil tilsi at man tilbyr tjenester etter LEON-prinsippet 


(Lavest Effektive Omsorgs Nivå).  
• Økt kvalitet og raskere responstid på korttidsplass i sykehjem – gir plass til flere. 
• Gi brukere som har et tilrettelagt botilbud individuelt tilpasset bistand og kvalitet på 


tjenestene de mottar. 
 
Hjemmetjenestens hovedmål for 2009 har vært: 


• Enhet for hjemmetjenester skal arbeide for å bedre kvaliteten på pleie- og 
omsorgstjenesten til både eldre og yngre brukere. 


• Enhet for hjemmetjenester skal ha en brukerorientert og effektiv tjeneste med 
nødvendig og tilstrekkelig kvalitet og med stor grad av trivsel for de ansatte.  


• Brukerne skal gis en nødvendig pleie – og omsorgstjeneste slik at de kan bli boende i 
eget hjem så lenge som mulig.  


 
Hjemmetjenestens delmål for 2009 har vært: 


• Tilby rett hjelp til den enkelte bruker til rett tid 
• Gjennomføre prosjekt Kompass i et distrikt 
• Gjennomføre prosjekt – håndterminaler PDA 
• Heve kompetansen hos de ansatte 


 
Enhet for bo- og dagtilbud sine hovedmål for 2009 har vært: 


• Tjenestemottakere har et tilrettelagt botilbud, individuelt tilpasset bistand og kvalitet 
på tjenestene de mottar. 


• Fremme trivsel, egenmestring, selvstendighet og selvbestemmelse for den enkelte 
basert på individuelle forutsetninger og behov. 


• Tilstrebe tjenesteyting som baseres på faglige kunnskaper og etter metoder som er 
målrettede, systematiske og velprøvde. 


• Sikre god dialog og samhandling med pårørende og andre 
• Ansatte trives, opplever anerkjennelse og faglig utvikling dvs ansatte med rett 


kompetanse på rett sted  
• Tilby gode arbeidsplasser med fokus på godt arbeidsmiljø, faglig utvikling og 


kompetent ledelse 
• Gjennomføre prosjekt Kompass i alle boliger 
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3.5.3 Situasjonsbeskrivelse 
 
Sykehjemsdrift 
Bydelen kjøper sykehjemsplasser fra Sykehjemsetaten som drifter alle kommunale sykehjem.  
 
Det var i budsjettet for 2009 lagt opp til en ambisiøs nedtrappingsplan for sykehjemsplasser med 
et gjennomsnitt på 498. Ved utgangen av året hadde en gjennomsnittlig brukt 510 plasser.  
 
Bydelen har en høy befolkningsandel på 85år+ og  90år+. Mange eldre blir demente og/eller får 
andre store omsorgsbehov. Dette medfører økt behov for institusjonsplasser. Det blir i større grad 
enn tidligere satt i gang behandling av sykdommer hos eldre og de skrives tidligere ut av sykehus 
enn før  med behov for fortsatt medisinsk oppfølging. Dette medfører igjen økt behov for 
korttidsopphold. Mange av de som tildeles korttidsopphold etter opphold i sykehus er så syke og 
pleietrengende at de må innvilges vedtak om langtidsplass ved sykehjem etter at oppholdet ved 
korttidsavdelingen er avsluttet.  
 
Bydelen fikk som en forsøksordning i 2008 – 2009 fem rehabiliteringsplasser til disposisjon ved 
rehabiliteringssenteret Centro Asistencial Noruego (CAN) i Altea i Spania. Bydelen fikk midler til 
å dekke disse plassene i 2008 –2009 for å evaluere effekten av rehabilitering i Spania. 
 
Bydelen har ikke tilbud om omsorgsboliger med bemanning. Det ble i 2008 igangsatt planlegging 
av Omsorg + i Ljabruhjemmets lokaler, slik at behovet for langtidsplasser i sykehjem ville kunne 
reduseres på sikt. Arbeidet har fortsatt i 2009 med planleggingen av et forprosjekt. 
 
Bydelen har videreført arbeidet med å oppnå reduksjon av sykehjemsplasser ved å i større grad 
enn tidligere sette fokus på tjenester på et lavere nivå og derved innføre et høyere innslagspunkt 
for tildeling av institusjonsplass. Snuoperasjonen innebar blant annet mye tettere samarbeid 
mellom utførerne for å sikre rett tjeneste i rett omfang til rett tid. 
 
På den måten skulle man:  


• ta hjem flere B-meldte til eget hjem ved hjelp av innsatsteamet. 
• bidra til at korttidsavdelingene blir bedre til å komme i gang med opptrening og fokus på 


hjemreise fra dag èn, slik at liggetiden reduseres og sjansene for hjemsending øker. 
• få en ”normal” frekvens på avgang på langtidsplasser. 
 


Innsatsteamet har hatt 557 oppdrag i 2009. Brukerne har fått 2,5 timer i gjennomsnittlig hjelp pr 
uke i en gjennomsnittlig periode på 7, 5 dager. Brukernes gjennomsnittsalder har vært 83 år. 147 
brukere kom rett fra sykehus. Det er grunn til å tro at mange av disse hadde vært i behov av 
korttidsopphold dersom innsatsteamet ikke hadde fulgt dem opp. 179 brukere kom fra 
korttidsavdeling. Brukerne har fått tett oppfølging og rehabilitering i eget hjem for å kunne 
fungere bedre og lengre hjemme. Innsatsteamet ble redusert fra 6 til 4 årsverk i august 2009. Dette 
medførte at innsatsteamet gikk over fra å arbeide 7 dager i uken til å arbeide bare hverdager frem 
til kl 18.00.  
 
Samarbeidet mellom tjenestene er bedret, og Enhet for hjemmetjenester har hatt et nært og tett 
samarbeid med Enhet for bestiller. Det har blant annet vært avholdt ukentlige møter, noe som har 
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vist seg å være hensiktsmessig i forhold til samhandling rundt brukerne. Det har også vært 
gjennomført overordnede samarbeidsmøter på systemnivå. 
 
Liggetiden på korttidsplasser er ikke redusert tilstrekkelig, noe som kan skyldes at brukerne har 
lavere funksjonsnivå ved innleggelse på korttidsplass enn tidligere, og dermed trenger medisinsk 
oppfølging i større grad. 
 
Dagsentervirksomheten 
Antall dagsenterplasser er noe redusert i 2009 fra 98 til 85 plasser, hvorav 23 på skjermet 
dagsenter. Bydelen vurderer dagsentertilbud til den eldre befolkningen som særdeles viktig for at 
eldre kan bo hjemme lengst mulig, og tilbudet er en viktig del av LEON-prinsippet. Dersom 
bydelen kan sette inn tilbud om dagsenter raskt, vil det kunne utsette tildeling av langtidsplasser i 
sykehjem. Det er viktig at plassene blir utnyttet fullt ut, og at det planlegges med overbooking 
hver dag for å sikre at plasser ikke står tomme. På tross av reduksjonen på 13 plasser er 
ventelistene til dagsenter i bydelen redusert, og man forventer en bedre utnyttelse av de 85 
gjenværende plassene. Det er imidlertid usikkert om dagsenterplassene har blitt fylt opp med 
tilstrekkelig antall brukere hver dag, da det alltid er en viss andel fraværende. Dialogen med 
sykehjemsetaten rundt dette er ikke avsluttet. Det har også vært gjennomført møter med de 
respektive dagsentrene og det er avtalt at plassene skal overbookes for å få en best mulig 
utnyttelse. 
 
Eldresentre 
Det er i 2009 gitt driftstilskudd til tre private eldre/seniorsentre: Nordstrand eldresenter, 
Bekkelaget seniorsenter og Simensbråten-Ekeberg seniorsenter. Krystallen seniorsenter drives av 
bydelen selv.   
 
Seniorsentrene er et viktig bidrag til det helsefremmende og sykdomsforebyggende arbeidet blant 
eldre i bydelen. Det arbeides aktivt med å  rekruttere frivillige til ulike oppgaver. De frivilliges 
bidrag er betydelig og bidrar til at sentrene kan gi et allsidig tilbud.  For mange er deltakelse i 
frivillig arbeid på eldre/seniorsentrene å regne som arbeidsdager. Sentrenes programmer er gode 
og omfattende, og bør appellere til de fleste eldre. Alle sentre rapporterer om stor og solid 
aktivitet. 
 
Bydelsutvalget har vedtatt retningslinjer og kriterier for  driftstilskudd der det legges til grunn en 
likebehandling av seniorsentrene. Dette prinsippet er fulgt ved  tildeling i 2009. 
 
I 2009 har seniorsentrene brukt tidligere tildelte incentivmidler til oppsøkende virksomhet overfor 
hjemmeboende eldre over 80 år.  
 
Enhet for Hjemmetjenester 
Det ble i budsjettet for 2009 lagt opp til at den kommunale hjemmehjelptjenesten skulle reduseres 
ved å tilby mindre hjelp til de friskeste brukerne, samtidig som tilbudet skulle bedres for brukere 
med komplekse behov. Enhetsleder for Hjemmesykepleien har hatt det overordnede ansvaret for 
både praktisk bistand og hjemmesykepleie i 2009. Bruker-  og medarbeiderundersøkelse er 
gjennomført. Handlingsplan for medarbeiderundersøkelsen er utarbeidet. Bystyret vedtok i 
budsjett 2009 at det skal utarbeides kompetanseplaner i kommunenes pleie og omsorgstjenester. 
Målet var at ansatte skal oppleve at de har en arbeidsplass med et godt arbeidsmiljø, trivsel, 
kvalitet og riktig kompetanse. Bydel Nordstrand v/Enhet for Hjemmetjenester fikk tildelt 200 000 
kr til utvikling av kompetanseplan. For å møte de utfordringer hjemmetjenesten står overfor både i 
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dag og i fremtiden, ønsket hjemmetjenesten i Bydel Nordstrand å satse på kompetanse i form av 
kompetansekartlegging og kompetanseheving. Kompetanseplanen ble et verktøy og en 
handlingsplan for hvordan dette kan gjøres. Årshjulet for opplæringsplanen er gjennomført og 
videreføres i 2010. Det ble søkt OU-midler til norskundervisning, lederutvikling, 
forflytningsteknikk og trakassering og mobbing. Helhetlig risikostyring (HRS) er innført og det er 
brukt mye tid og ressurser på dette i 2009. Enhet for hjemmetjenester har hatt stort fokus på 
økonomistyring i 2009. 
  
Enhet for Hjemmesykepleie: 
Hjemmesykepleien har økt i 2009 økt med 15 brukere, mens vedtakstiden har økt med 57 timer.  
Enhet for hjemmesykepleie har fakturerer kr 619,- pr time for utført tid og kr 206,33 pr time (1/3) 
for avlyste oppdrag. Enheten har hatt 60% brukertid som målsetning, mens resultatet ble 58%.  
 
Brukerne av tjenesten har blitt dårligere og trenger oftere og mer hjelp.  Enhet for 
hjemmesykepleie har faste møter med Enhet for bestiller hvor det gjennomgås nye vedtak og 
endringer. Natt-tjenesten har blitt redusert med  1,55 årsverk.  En bruker med spesielle behov har 
tilsyn 10 timer pr. vakt hele uken. Det er opprettet et eget natt-team for denne brukeren.   
 
Det har vært arbeidet aktivt med sykefraværet og oppfølging av sykemeldte innen enheten. 
Lederne har fått opplæring innen IA og fått bedre kompetanse på området. Bedriftshelsetjenesten 
NIMI har bidratt med opplæring i forflytningsteknikk, ergonomi samt faktorer knyttet til 
arbeidsmiljø . 
 
Hjemmesykepleien har etablert systemer for ferdigdoserte legemidler – multidose. Ny 
samkjøpsavtale har medført at alle brukere med vedtak om administrasjon av legemidler skal ha 
multidose.  Legemiddelavvik føres elektronisk i avvikssystemet Delta. Det har vært arbeidet 
målrettet med å få redusert avvik innen legemiddelhåndtering og dette har gitt positive resultater.  
 
Bydel Nordstrand fikk våren 2008 innvilget sin søknad om å få være pilot i bydel for Kompass. 
Kompass er et helhetlig styringssystem for hjemmetjenester, sykehjem og boliger for 
funksjonshemmede. Målet er kvalitet, arbeidsmotivasjon (arbeidsglede) og effektivitet (riktig bruk 
av ressurser) gjennom bruk av kompetanse. Hjemmesykepleien har implementert Kompass i ett 
distrikt. Prosjektet ble avsluttet 15.12.2009 og skal videreføres i de andre distriktene i 2010.  
Kompass er utviklet med utgangspunkt i brukernes behov. Gjennomføringen har krevd bred 
forståelse og involvering av ansatte, som igjen innebærer en struktur- og kulturendring. Det har 
blitt omgjort stillinger som en følge av å innføre Kompass. Resultatet har blitt opplevd som 
positivt både for brukere og ansatte. 
  
Enhet for hjemmesykepleie har vært pilot for innføring av håndterminaler (PDA). Prosjektet ble 
gjennomført i ett distrikt og vil videreføres til alle fire distrikter i 2010. Resultatet har vært 
vellykket og ansatte opplever en bedre arbeidssituasjon når de er hos brukerne.  
 
Brukervalg innen hjemmesykepleien er utsatt til 2011. 
 
På grunn av budsjettsituasjonen i Bydel Nordstrand ble det i tillegg iverksatt ekstraordinære tiltak 
i 2009. Fagutviklingssykepleierstilling ble holdt vakant i fire måneder, bemanningen ble redusert 
med én hjelpepleierstilling fra 01.09.2009 og overtidsbruk og innleie av vikarer fra vikarbyrå ble 
også redusert, samtidig som en økte fokuset på utført brukertid ytterligere. 
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Enhet for praktisk bistand: 
Det gis tilbud om fire timer praktisk bistand til alle brukere som ønsker det. Dette har gjort at 
brukerne kan anvende tjenesten på en mer fleksibel måte. Praktisk bistand i den kommunale 
hjemmehjelpstjenesten har blitt redusert med 30 brukere fra 777 til 747 i løpet av 2009.  Antall 
vedtakstimer har blitt redusert  med 449 timer fra 4 460  til 3 961 timer i løpet av året. Enhet for 
praktisk bistand har fakturert kr 400,- pr utført time og kr 133,- pr time (1/3) for avlyste oppdrag. 
Enheten har hatt 70% brukertid som målsetning, uten at dette har blitt innfridd. Sykefraværet har 
økt i enheten i 2009. Enheten har 28 % ansatte over 60 år, hvorav en del trenger tilrettelegging.    
 
Brukervalg – praktisk bistand 
Leverandører pr. 31.12.2009  
Kamfer 18
A.S.O.R 30
Carema Omsorg as 220
CityMaid HjemmeService 41
Omsorg & Helse as 65
Oslo Helse og Omsorg 22
Attendo Care AS Hjemmetjenester 10
Total Helseservice AS 3
Nordstrand Hjemmehjelpstjeneste  750
Hjemmehjelpstjenesten for døve og døvblinde 2
Seniorstøtten 3
Totalt antall mottakere av praktisk bistand 1164
 
Praktisk bistand inngår i brukervalgordningen, og brukerne har i 2009 kunnet velge mellom 
tjenester fra to kommunale og ni private leverandører, inkludert bydelens egen hjemmetjeneste. 
35,4% av brukerne i Bydel Nordstrand velger nå privat leverandør. Snittet blant bydelene er på 
21%, og det varierer fra Grünerløkka med bare 4,6 % til Vestre Aker med 59,8 %. Ullern ligger 
med sine 38 % noe høyere enn Nordstrand, men det er langt ned til de resterende tolv bydelene.   
  
Omsorgslønn og brukerstyrt personlig assistanse (BPA) 
Omsorgslønn og BPA er alternative måter å organisere tjenester på. Begge ordningene tar 
utgangspunkt i hva en søker ville hatt krav på av ordinære tjenester. For omsorgslønn stilles det 
krav til at det skal dreie seg om særlig tyngende pleieoppgaver i hjemmet.  
Omsorgslønn betales ikke ut pr utført time, men er et incentiv for å motivere pårørende til privat 
omsorgsarbeid. BPA kan gis i stedet for tjenester som pleie, praktisk bistand, tilsyn og 
støttekontakt, og er en måte å organisere hele eller deler av et vedtak på. Målet med BPA er økt 
uavhengighet og større mulighet for brukerne til å styre hverdagen selv. Begge tjenester kan gis 
alene eller i kombinasjon med andre tjenester. Etterspørselen etter tjenestene er stor, og tilbudet 
blir stadig mer kjent blant bydelens befolkning. 
 
Trygghetsalarm   
Bydelen disponerer pr 31.12.2009 1.291 alarmer. En har høsten 2009 inngått en ny avtale slik at 
en nå kun betaler for de alarmene som er i bruk uten noen fast rammebestilling.  
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Transporttjenesten for funksjonshemmede (TT) 
Bydel Nordstrand hadde i 2009 1 578 brukere med vedtak om TT –kort.  
 
Prøveprosjekt fritidsreiser 
I 2009 ble Bydel Nordstrand med i et 3-årig prøveprosjekt sammen med Bydel Østensjø for TT-
fritidsreiser basert på anropstyrte servicelinjer og bestillingstransport. Tilbudet skal utvikles i 
samarbeid med brukerne og utformes slik at brukerne skal oppleve et bedre tilbud. 
Prøveprosjektet går ut på at dagens individuelle TT-transport knyttet til fritidsreiser erstattes med 
samordning og forhåndsbestilling av reiser. Det benyttes maxitaxi/minibusser som transporterer 
brukerne fra dør til dør. Prosjektet skal også gi grunnlag for en eventuell endring av organisering 
av TT-transporten i Oslo.  
 
Innkreving av egenandeler og vederlag 
Bydel Nordstrand har også i 2009 krevd inn vederlag og egenbetaling i henhold til lover, 
forskrifter og budsjettvedtak i Oslo kommune. På tross av mange utfordringer og en del merarbeid 
som følge av endrede rutiner hos NAV, er en ved utgangen av 2009 à jour med arbeidet og en 
anser at en har god kontroll og oversikt. 
 
Bo- og dagtilbud 
Enhetsleder for Bo- og dagtilbud har det overordnede ansvar for fag, personal og økonomi i 
enheten. Det enkelte tjenestested ledes av en styrer med delegert ansvar for både fag, personal og 
budsjett. Enheten yter tjenester i form av heldøgns botilbud i bemannede boliger og institusjoner, 
dagsenter for mennesker med nedsatt funksjonsevne, i tillegg til noe miljøarbeid i brukeres egne 
hjem utenfor bydelens botilbud. Enheten leverer en eller flere tjenester til i alt 68 brukere på 
bakgrunn av vedtak fattet av Enhet for bestiller. 
 
Enhet for Bo- og dagtilbud består av 11 bofellesskap og ett dagsenter. I tillegg yter enheten 
tjenester til 6 brukere i deres egne hjem utenfor bofellesskapene. Brukerne mottar praktisk bistand 
og opplæring i dagliglivets gjøremål, samt hjelp og aktivisering i dagsenter eller i eget hjem eller 
institusjon. Tjenestene ytes i et livsløpsperspektiv for de fleste av brukerne. Tjenestemottakerne 
har omfattende og sammensatte bistandsbehov. Vedtakene varierer i omfang i henhold til 
brukernes individuelle forutsetninger og funksjonsnivå. 
 
Alle ansatte har deltatt eller hatt tilbud om å delta på minst to kurs i løpet av året. Enheten fikk kr 
40 000,- fra Utviklings- og kompetanseetaten for å holde kurs om regelverket for begrenset bruk 
av tvang i Lov om sosiale tjenester (LOST) sitt kapittel 4A. Det ble gjennomført kurs både vår og 
høst. Det er også avholdt kurs i førstehjelp, legemiddelhåndtering, utviklingshemmede og aldring, 
håndtering av vold og trusler, samt diverse kurs i regi av Fagforbundet. Enheten har dessuten 
startet et faglig forum for 3-årige miljøterapeuter. Det er utarbeidet nye brukerpermer som et 
praktisk og informativt verktøy for nyansatte og ekstravakter. En har gjennomgått brannrutiner og 
sjekklister, og hatt både praktisk og teoretisk brannopplæring. Opplæringsplanene til nyansatte 
følges opp kontinuerlig. 
 
Helhetlig risikostyring (HRS) er innført og det er brukt mye ressurser på dette i 2009.  
Bruker-  og medarbeiderundersøkelse er gjennomført. Handlingsplan for 
medarbeiderundersøkelsen er utarbeidet.    
 
Boligene har etablert systemer for ferdigdoserte legemidler, såkalt multidose. Ny samkjøpsavtale 
har medført at alle brukere som har vedtak om administrasjon av legemidler skal ha multidose.  
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Legemiddelavvik føres elektronisk i avvikssystemet Delta av de ansatte. En har arbeidet målrettet 
med å redusere avvik innen legemiddelhåndtering, noe som har gitt positive resultater.  
 
Bydel Nordstrand fikk våren 2008 innvilget sin søknad om å få være pilot i bydel for Kompass. 
Kompass er et helhetlig styringssystem for hjemmetjenester, sykehjem og boliger for 
funksjonshemmede. Målet er kvalitet, arbeidsmotivasjon (arbeidsglede) og effektivitet (riktig bruk 
av ressurser) gjennom bruk av kompetanse. Enheten har implementert Kompass i en bolig. 
Prosjektet ble avsluttet 15.12.2009 og skal videreføres i de andre boligene i 2010.  
Kompass er utviklet med utgangspunkt i brukernes behov. Gjennomføringen har krevd bred 
forståelse og involvering av ansatte, som igjen innebærer en struktur- og kulturendring. 
Innføringen av Kompass har medført omgjøring av stillinger for å få ansatte med mer kompetanse. 
Resultatet har blitt opplevd som positivt for både brukere og ansatte. 
 
Fagsystemet Gerica brukes på alle tjenestestedene. Gerica bidrar til å sikre at de vedtatte 
tjenestene faktisk gis og kvalitetssikrer arbeidet med tiltaksplaner, individuell plan, journalføring 
og fortløpende faglig evaluering.  
 
Det er innvilget to vedtak om benyttelse av tvang etter LOST kapittel 4A-5 bokstav b og c. 
Spesialisttjenesten har bistått enheten i dette arbeidet. Rutinen for oppfølging av tjenestemottakere 
som allerede har vedtak om tvang evalueres fortløpende. Alle tjenestestedene har rutiner for 
utfylling av enkeltmeldinger om skadeavvergende tiltak i nødsituasjoner etter Sosialtjenestelovens 
i 4a-5 bokstav a. De enkelte tjenestestedene tar selv hånd om forsendelse av enkeltmeldinger. 
Hurtig forsendelse av enkeltmeldinger og skademeldinger er en prioritert oppgave. 
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3.5.4 Hovedoversikt økonomi FO3 – netto driftsutgifter 
 


Tall i 1000 kr. 
Netto utgifter per 
KOSTRA-funksjon 


 


Regnskap
2008 


Oppr. 
budsjett 


2009 


Regulert 
budsjett 


2009 


Regnskap 
2009 


Avvik 
reg.bud./ 


regnskap 
2009 


234 Aktivisering og 
støttetjenester ovenfor 
eldre og 
funksjonshemmede 


30 374 34 860 35 037 32 666 2 371


253 Pleie, omsorg, hjelp og 
re-/habilitering i institusjon 


300 310 311 784 313 593 318 163 -4 570


254 Kjernetjenester knyttet 
til pleie, omsorg, hjelp til 
hjemmeboende 


187 312 190 481 196 436 198 295 -1 859


261 Institusjonslokaler 328 0 0 416 -416
733 Transport (ordninger) 
for funksjonshemmede 


15 986 11 900 12 591 14 188 -1 597


Sum netto utgifter *) 534 310 549 025 557 658 563 729 -6 071
*) Tall overføres hovedoversikten, tabell 0.1 B 
 
 


Funk-
sjon Funksjon Dok 3 2009 


Budsjett 
(just) 2009 


Regnskap 
2009 Avvik 


Særskilte 
overf. 


Avvik etter 
særsk. overf 


234 Aktivisering eldre og funksjonshemmede 34 860 35 037 32 666 2 371 0 2 371
253 Pleie, omsorg, hjelp i institusjon 311 784 313 593 318 164 -4 570 0 -4 571
254 Pleie, omsorg, hjelp til hjemmeboende 190 481 196 436 198 295 -1 859 0 -1 859
261 Institusjonslokaler brukere under 67 år 0 0 416 -416 0 -416
733 Transport (ordninger) for funksjonshemmede 11 900 12 591 14 188 -1 597 0 -1 597
Sum funksjonsområde 3 549 025 557 658 563 729 -6 071 0 -6 071


 
Bydelens vurderinger: 
 
Funksjonsområde 3 Pleie og omsorg har et netto merforbruk på totalt 6,071 mill kroner.    
 
På funksjon 234 Aktivisering av eldre og funksjonshemmede er det netto mindreforbruk på 2,371 
mill kroner. En vesentlig forklaring er mindreforbruk av støttekontakter og individuell avlastning. 
I tillegg er det besparelser på sjåførtjeneste og servicegruppe. 
 
En har et merforbruk på 4,571 mill kroner tilknyttet funksjon 253 Pleie, omsorg og hjelp i 
institusjon. Hovedårsak til merforbruket er et høyere forbruk av institusjonsplasser enn 
budsjettert. Det var budsjettert med 498 sykehjemsplasser mens det i gjennomsnitt ble benyttet 
510.  I tillegg hadde bydelen et høyere forbruk av psykiatriplasser enn budsjettert. Betydelig 
større vederlagsinntekter enn budsjettert bidro imidlertid til å redusere merforbruket på funksjon 
253. 
 
Innen funksjon ”254 Kjernetjenester knyttet til pleie, omsorg og hjelp til hjemmeboende” er det et 
totalt netto merforbruk på 1,859 mill kroner.  Innen hjemmesykepleie og praktisk bistand ble det 
benyttet internfakturering hvor Enhet for bestiller hadde budsjett for kjøp tjenester og utførende 
enheter fikk henholdsvis kr 619 og kr 400 pr utført time.  Hovedårsak til merforbruk er at reelle 
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priser pr utført time ble vesentlig høyere. Enhet for hjemmesykepleie hadde et merforbruk på  
7,166 mill kroner og Enhet for praktisk bistand hadde et merforbruk på 2,592 mill kroner. Enhet 
for Bo- og dagtilbud hadde et mindreforbruk på 3,520 mill kroner. I tillegg har en hatt et 
mindreforbruk tilknyttet brukervalg praktisk bistand, omsorgslønn, innsatsteam. 
 
Funksjon 733 Transport (ordninger) for funksjonshemmede har i 2009 hatt et merforbruk i forhold 
til budsjett på 1,597 mill kroner.  Årsak til merforbruk er en høyere aktivitet enn forutsatt i 
budsjettet. 
 
 


3.5.5 Måltall for tjenesteproduksjon 
 
Obligatoriske måltall for 
funksjonsområde 3 – Pleie og 
omsorg 


Resultat 
2007 


Resultat 
2008 


Måltall    
2009 


Resultat 
2009 


Avvik 
resultat - 
måltall 


Brukertilfredshet i 
hjemmetjenesten - andel fornøyde 
brukere  79 % 85 %  80 % 87 %  +7 %
 
 
Bydelens vurderinger: 
 
Bydel Nordstrand hadde i 2009 en svarprosent på 31 % i sin brukerundersøkelse, noe som 
tilsvarer gjennomsnittet for bydelene i Oslo kommune. Brukertilfredsheten har økt fra 85% til 
87%, og dette er også på Oslo-gjennomsnittet. En handlingsplan vil for øvrig utarbeides innen 
01.04.2010. 
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Obligatoriske lokale måltall i 
bydelsbudsjettene – FO3 Pleie og 
omsorg 


Resultat 
2007 


Resultat 
2008 


Måltall 
2009 


Resultat 
2009 


Avvik 
Prognose
- måltall 


Saksbehandlingstid* for søknad om 
institusjonsplass 1) 27,0 33,0 28,0 25,6  2,4


Saksbehandlingstid* for søknad om 
praktisk bistand  36,0 30,0 28,0 30,9  -2,9
Saksbehandlingstid* for søknad om 
hjemmesykepleie  3,0 4,0 3,0 5,0  -2,0


Iverksettingstid* for søknad om 
praktisk bistand 7,1 7,0 7,0 8,3  0,7


Iverksettingstid* for søknad om 
hjemmesykepleie 1,5 1,4 2,0 1,0  1,0


Andel innbyggere 66 år og under år 
som mottar hjemmetjenester 2) 1,00% 0,86% 1,00% 0,81%  0,19%
Andel innbyggere 67-79 år som 
mottar hjemmetjenester per 31.12  
2) 8,20% 7,18% 8,00% 7,29%  0,71%
Andel innbyggere 80-89 år som 
mottar hjemmetjenester per 31.12  
2) 33,50% 31,53% 30,00% 32,26%  -2,26%
Andel innbyggere 67-79 år som 
mottar hjemmetjenester per 31.12  
2) 8,20% 7,18% 8,00% 7,29%  0,71%
Andel innbyggere 90 år og over som 
mottar hjemmetjenester per 31.12  
2) 50,00% 53,35% 45,00% 49,48%  -4,48%
       
Andel innbyggere 67-79 år som er 
beboere i institusjon per 31.12  1) 1,80% 1,64% 2,00% 1,91%  0,08%
Andel innbyggere 80-89 år som er 
beboere i institusjon per 31.12  1) 11,40% 11,64% 11,00% 11,11%  -0,11%


Andel innbyggere 90 år og over som 
er beboere i institusjon per 31.12  1) 37,70% 35,71% 35,00% 35,13%  -0,13%


Andel heldøgnsbeboere på 
tidsbegrenset opphold i institusjon 
3) 10,20% 10,10% 12,00% 12,3%  -0,3%
* Gjennomsnittlig saksbehandlingstid og iverksettingstid for perioden hele året 
1) Sykehjem, aldershjem og andre boformer med heldøgns omsorg og pleie som er hjemlet i lov om helsetjenesten i kommunene 
eller sosialtjenesteloven, dvs. boformer der det kan kreves vederlag for opphold i institusjon. 
2) Praktisk bistand og hjemmesykepleie (jfr. lov om helsetjenesten i kommunene § 1-3 annet ledd nr. 3 og Lov om sosiale tjenester 
§ 4-2 a, b og e). Hjemmesykepleie skal også omfatte tjenester innenfor kategorien psykisk helsearbeid. I henhold til loven omfatter 
praktisk bistand: Hjemmehjelp, husmorvikar og annen hjelpevirksomhet i hjemmet, herunder miljøarbeid, opplæring i dagliglivets 
gjøremål, boveiledning og brukerstyrt personlig assistent. 
3) Sykehjem, aldershjem og andre boformer med helgdøgns omsorg og pleie som er hjemlet i lov om helsetjenesten i kommunene 
eller sosialloven, dvs. boform der det kan kreves vederlag for opphold i institusjon. 
 
Bydelens vurderinger: 
Saksbehandlingstiden for hjemmetjenester har vært noe lengre enn fastsatt mål, men samtidig har 
saksbehandlingstiden vært noe kortere enn fastsatt mål for sykehjem. En noe større andel av de 
eldste eldre har hatt hjemmetjenester enn det som ble vedtatt som måltall for 2009. 
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3.6 FUNKSJONSOMRÅDE 4: ØKONOMISK SOSIALHJELP 
 


3.6.1 Ansvarsområde 
 
Økonomiske ytelser skal hjelpe mennesker til å kunne tilpasse seg eller overvinne en vanskelig 
livssituasjon, primært i en kortere periode. Sosialtjenesten skal bistå brukerne for å oppnå mest 
mulig grad av selvhjulpenhet og forvalte de statlige og kommunale bostøtteordningene slik at de 
kommer innbyggerne til gode. Økonomisk sosialhjelp må sees i sammenheng med 
Introduksjonsprogrammet og rusbehandling under funksjonsområde I. 
 


3.6.2 Hovedmål 
 
Å skape et inkluderende Oslo som gir muligheter for alle og bekjempe fattigdom og sosial 
eksklusjon. Økonomisk sosialhjelp ytes til de som ikke er i stand til å sørge for sitt livsopphold og 
skal være en sikkerhet for økonomisk og sosial trygghet. Målrettet bruk av aktive tiltak skal bidra 
til at sosialhjelpssøkere raskest og best mulig blir økonomisk selvhjulpne. 
 


3.6.3 Situasjonsbeskrivelse 
 
Sosialsentervirksomheten 
Sosialtjenesten har klienters selvhjulpenhet som hovedmål for virksomheten. Dette innebærer 
motivasjonsarbeid og kartlegging i samarbeid med brukeren for å finne annen kilde til 
livsopphold, rådgivning med tanke på sysselsetting, behandling, trygdeytelser eller andre tiltak. 
Det er et prioritert område å bidra med videreutvikling av arbeidet med individuelle planer for 
personer med langvarige og sammensatte behov for tjenester både i det kommunale samarbeidet 
og NAV-samarbeidet (sosial-, trygd- og A-etat). Det har vært arbeidet kontinuerlig med 
kvalitetssikring av rutiner og oppfølging for å sikre en mest mulig effektiv sosialhjelpsforvaltning.  
 
Sosialsenteret har utarbeidet en tiltaksplan og en faglig plattform for tjenesteytingen og 
prioriteringen av arbeidet.  Arbeidet har som hovedmålsetting å få kontroll over 
sosialhjelpsutgiftene ved å øke innsatsen for aktive tiltak og kvalifisering for å gjøre flest mulig 
selvhjulpne. Videre har sosialsenteret fortsatt prioritert arbeidet med brukere under 20 år i forhold 
til inntektsgivende aktivitet eller utdanning slik at de raskere blir selvhjulpne. 
 
Sosialsenteret har også et særskilt ansvar for å sørge for midlertidig bolig for personer uten fast 
bolig. En har på grunn av manglende tilgang på plasser i godkjente døgnovernattingssteder, ved 
enkelte anledninger vært nødt til å benytte steder uten kvalitetsavtale. Sosialtjenesten driver 
booppfølging slik at personer uten bolig og med lavere funksjonsnivå kan mestre et selvstendig 
boforhold. Dette gjelder også personer som skal etableres i bolig etter opphold i institusjon. 
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3.6.4 Hovedoversikt økonomi FO4 – netto driftsutgifter  
Tall i 1000 kr. 


Netto utgifter 
 


Regnskap
2008 


Oppr. 
budsjett 


2009 


Regulert 
budsjett 


2009 


Regnskap 
2009 


Avvik 
reg.bud./ 


regnskap 
2009 


281 Økonomisk sosialhjelp 29 436 27 933 26 860 29 416 -2 556
Sum FO4 *) 29 436 27 933 26 860 29 416 -2 556


*) Tall overføres hovedoversikten, tabell 0.1 B 


 
Bydelens vurderinger: 
Bydelen hadde i 2009 et høyere antall brukere og en høyere utbetaling enn forutsatt i budsjettet.  
Dette har bidratt til et merforbruk på 2,556 mill kroner.  Det var målsatt 310 brukere i 
gjennomsnitt pr måned med en gjennomsnittlig utbetaling på 8.715 kroner.  I realiteten ble det 
336 brukere i gjennomsnitt pr måned med en gjennomsnittlig utbetaling på 9.531 kroner. 
 
 
Antall sosialhjelpsmottakere (Kostra bydel nivå 3) 853  


Antall deltakere i introduksjonsordning 31.12. (Årsstatistikk) 47  


Antall deltakere i kvalifiseringsprogrammet 31.12. (Questback) 0  


Utbetalt sosialhjelp (funksjon 281 brutto utgifter i 1000 kr.) 38 951  


Utbetalt introduksjonslønn (funksjon 275 art 1089* i 100 kr.) 3 324  
Utbetalt kvalifiseringsstønad (funksjon 276 art 1089* i 1000 
kr..) 0  
 
Bydelens vurderinger: 
Bydel Nordstrand har ikke hatt noen klienter på kvalifiseringsstønad i 2009, men bydelen 
igangsetter sitt kvalifiseringsprogram 01.01.2010. 
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3.7 GJENNOMFØRTE OMSTILLINGS- OG EFFEKTIVISERINGSTILTAK, SAMT 
STØRRE ”PROSJEKTER” 


 
Omstillingsbehov 2009.  
Bydelen hadde ved inngangen av 2009 fortsatt et omfattende omstillingsbehov. Den økonomiske 
situasjonen innebar at bydelen måtte fortsette det allerede igangsatte omstillingsarbeidet. Det 
forelå et behov for systematisk og målrettet arbeid innen administrasjon  /forvaltning og 
tjenesteproduksjon for å komme i økonomisk balanse og sikre bydelens handlefrihet. 
Omstillingsbehovet har krevd et sterkt fokus, en gjennomgripende styring og et riktig kvalitativt 
nivå på alle tjenester. Økonomi er vedtatt som det første av åtte hovedutfordringer i bydelens 
strategiske plan og ett av de tolv hovedfokusområder i bydelens arbeid med helhetlig 
risikostyring. 
Bydelen har i 2009 fortløpende arbeidet med tiltak som en konsekvens av et 
avviksrapporteringssystem innen økonomi i alle bydelens enheter.  
 
Helhetlig Risiko Styring i Bydel Nordstrand 
Bydel Nordstrand startet prosjektarbeidet med Helhetlig Risiko Styring (HRS) 22.06.2009. Det 
Norske Veritas har med tre konsulenter ledet bydelens utvalgte tjenester gjennom arbeidet som i 
første omgang ble avsluttet 04.11.2009. Arbeidet fortsetter i enhetene, og består i å iverksette 
tiltak tilknyttet gitte risikoområder. Risikoområdene ble manifestert under veiledning av HRS - 
konsulentene. Avsluttende HRS-rapport ble utarbeidet av HRS-konsulentene og presentert i 
bydelens ledergruppe i desember 2009. 
 
HRS som system synliggjør uheldige situasjoner i forkant av eventuelle hendelser. Bydel 
Nordstrand har et sterkt fokus på kvalitet og HRS bidrar til en helhet i det pågående 
kvalitetsarbeidet i bydelen. Bydel Nordstrand har valgt en avgrensning på arbeidet med 
konsentrasjon på 12 fokusområder. I hvert fokusområdene har ledere og ansatte gjennomført 
følgende møter: 


- Oppstartsmøte 
- Intervjuer 
- Analysemøte 
- Tiltaksmøte 


 
Prosjektet er gjennomført med utgangspunkt i følgende visjon:  
 
Bydel Nordstrand skal være en god bydel å leve og arbeide i. 
 


Bydel Nordstrands virksomhetsidé:  
•tilbyr fleksible tjenester tilpasset befolkningens behov 
•yter nødvendig helsehjelp og tjenester med kvalitet og service 
•utvikler tjenester i takt med endrede brukerbehov, samfunnsforhold og rammer 
•har fornøyde ansatte med tilstrekkelig kunnskap og ferdigheter 
•søker god dialog med bydelens befolkning 
 


Verdier:    
Brukerorientering, Redelighet, Engasjement, Respekt 
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Overordnede mål:  
Brukere - Omdømme - Ansatte - Økonomi - Kvalitet på tjenesten  
 
HRS-arbeidets 12 fokusområder i Bydel Nordstrand 
Tiltak 1  Tilbakeføring av brukere fra kjøpsplasser til egen bydel (Enhet for bestiller) 
Tiltak 2  Framtidig bruk av Marmorberget samlokaliserte boliger (Enhet for  
             veiledning/støtteordninger for voksne) 
Tiltak 3 Mer effektiv bruk av barnehagelokaler (Enhet for barnehager) 
Tiltak 4 Sikre overgang og implementering NAV(Enhet for veiledning/støtteordninger for 


voksne) 
Tiltak 5 Optimal bruk av innsatsteam (blant annet: bemanningsvolum, kompetanse,  


organisering, tverrfaglig samhandling. 
Tiltak 6 Etablere ordninger for bistand boligene i mellom i aktuelle situasjoner (Enhet for 


bo- og dagtilbud) 
Tiltak 7 Effektiv bruk av ressurser; spesialpedagogiske tiltak og allmennpedagogiske tiltak 


(Enhet for forebyggende arbeid) 
Tiltak 8 Tiltak for å økonomisere barnevernet uten å redusere tjenestens kvalitet (Enhet for 


barnevern) 
Tiltak 9 Optimalisere direkte brukertid i Enhet for hjemmetjenester 
Tiltak 10 Etablere kommunens mest effektive kontraktsbase inkludert alle samhandlende 


relasjoner (Enhet for service og forvaltning)  
Tiltak 11 Lage samordnet kompetanseplan (Stab personal- og organisasjonsutvikling) 
Tiltak 12 Tydeliggjøre tjenesteledernes økonomiansvar (herunder blant annet: 


Prosedyrer/rutiner, kompetanse, organisering, ledelse, felles kulturforståelse, 
rapportering). Dette gir som sluttprodukt et ”komplett kompendium”. 


 
Prosjektet er gjennomført med stor interesse og motivasjon. Det har vært lite frafall når det gjelder 
deltakelse. Enkelte ledere har deltatt i møter på flere fokusområder. Kunnskap og veiledning i 
HRS-arbeidet har vært nyttig. Det har bidratt til utvikling og nytenkning tilknyttet fokusområdene 
samtidig som man ser at nyervervet kunnskap har overføringsverdi til andre områder. 
 
Elektronisk kvalitetssystem (Ek)   
Elektronisk kvalitetssystem er videreutviklet i 2009, og benyttes av ansatte i alle enhetene. 
 
Delta – bydelens databaseprogram for registrering og oppfølging av avvik og klager. 
Dette er et elektronisk avviks-/klagesystem som gjør det mulig å planlegge, målstyre og sikre 
kvaliteten på tjenestetilbudet. 
 
Sykehjemstilbud i Spania 
Bydel Nordstrand ble våren 2008 invitert til å drive et pilotprosjekt hvor det skulle samles og 
systematiseres erfaringer fra Bærum kommunes institusjon Centro Asistencial Noruego (CAN) i 
Altea i Spania og evaluere effekten av rehabilitering i Spania. Bydelen fikk midler til å dekke tre 
korttidsplasser i Altea f.o.m. juni 2008 t.o.m. desember 2009. Fra 01.01.2009 ble antall plasser 
utvidet til å gjelde fem korttidsplasser ved CAN. 
 
Mål for pilotprosjektet var at rehabilitering i Spania skal gi mulighet for et års forlengelse i eget 
hjem før behov for varige institusjonsopphold blir nødvendig. 
I løpet av 2009 – 2010 har bydelen hatt 60 brukere på korttids-/rehabiliteringsopphold ved CAN. 
Det ble sendt ut spørreskjema til alle brukerne som har vært ved senteret. Av 59 mulige brukere 
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har 37 svart, noe som innebærer en svarprosent på 62,7 % var svært fornøyd eller fornøyd med 
oppholdet generelt. 
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Kvalitetskommuneprogrammet 
Bydelen har fra 2008 deltatt i Kvalitetskommuneprogrammet i regi av Kommunenes 
Sentralforbund. Prosjektet har fokus på nærværsarbeid og sykefravær”. 
Konsekvenser for brukerne: ” Mer tilfredse brukere”. 
Arbeidsmiljømessige konsekvenser: ” Ledelse, ansatte og tillitsvalgte deltar sammen med 
politikerne i en partssammensatt gruppa. Kompetanseheving og erfaringsoverføring gjennom 
deltakelse i nettverksarbeid sammen med andre bydeler og kommuner”. 
Formålet er å få så effektiv ressursbruk og god kvalitet på tjenestene som mulig.  Bydel 
Nordstrand  legger til grunn hovedmålet nedfelt i avtalen som er inngått mellom staten, KS og 
arbeidstakerorganisasjonene: 


" Målet er å øke kvaliteten og effektiviteten på det kommunale tjenestetilbudet gjennom en 
konstruktiv samhandling mellom de folkevalgte, lederne og de ansatte slik at innbyggerne merker 
en forbedring. Det er et særskilt mål å øke nærværet og redusere sykefraværet i bydelen."  


Deltakelsen er forankret i kvalitetsarbeid og sykefravær i tre resultatenheter med ringvirkninger 
henholdsvis i nettverk av enhetsledere for: Enhet for bestiller, Enhet for bolig og dagtilbud og 
Enhet for veiledning og støtteordninger for voksne, til administrativ og politisk ledelse og i 
samarbeid med de ansattes organisasjoner og brukerorganisasjoner. Prosjektarbeidet er organisert 
gjennom en styringsgruppe, prosjektgruppe og arbeidsgrupper. Eksternt samarbeider bydelen i 
nettverk med andre kommuner, Rælingen, Nome og Eidsberg. Kvalitetskommunesamarbeidet vil 
gi oss mulighet til å sammenligne oss og lære av andre, samtidig som det vil bidra til økt 
kunnskap om egne styringsutfordringer.  
 
Prosjekt barnehagesatsning 
Prosjektet startet høsten 2008 og ble videreført i 2009. Formålet har vært å redusere sykefraværet 
i barnehagene. Det er utarbeidet en plan i samarbeid med NAV-Arbeidslivssenteret for å styrke 
barnehagestyrernes kompetanse i arbeidet med sykefraværsoppfølging. Styrere og verneombud fra 
12 barnehager har deltatt i prosjektet som har tatt for seg 3 hovedområder: lederutvikling, 
kunnskap om psykiske lidelser og nærværsarbeid. Alle bydelens kommunale barnehager vil bli 
omfattet av prosjektet i 2010. 
 
Prosjekt reduksjon av sykefravær i Bydel Nordstrand  
Bydel Nordstrand står foran store utfordringer på personalområdet. Dette gjelder innenfor arbeidet 
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med reduksjon av sykefravær, lederutvikling og andre viktige personalpolitiske områder som er 
beskrevet i strategisk plan.  Bydel Nordstrand skal jobbe systematisk for å redusere sykefraværet, 
og skal arbeide med personalpolitiske områder beskrevet i strategisk plan rettet inn mot reduksjon 
av sykefravær med fokus på nærværsarbeid, sykefraværsoppfølging og lederutvikling for å nå 
målet om å redusere sykefraværet med 08, prosentpoeng. For å styrke arbeidet med reduksjon av 
sykefraværet ble det i 2009 opprettet en 60% prosjektstilling tilknyttet Personal- og 
organisasjonsenheten.  
 
Tverrfaglig samarbeid  
For å styrke det tverrfaglige samarbeidet innen forebyggende virksomhet har Enhet for 
forebyggende arbeid og Enhet for barnevern i 2009 etablert og videreutviklet et tett og 
forpliktende samarbeid. Dette er i tråd med den allerede inngåtte samarbeidsavtale mellom 
bydelens bestiller og utførerenheter av 24.06.2008, revidert 10.07.2008. Her framgår det av 
avtalens formål at den skal bidra til hensiktsmessige, effektive og gode samarbeidsrelasjoner. 
Denne samarbeidsavtalen omhandlet ikke Enhet for forebyggende arbeid og Enhet for barnevern. 
 
Barnevernet ble i budsjettet for 2009 styrket med to nye saksbehandlerstillinger, samt en 
miljøarbeider og to konsulenter i familieteamet. I Enhet for forebyggende arbeid er en stilling som 
helsesøster lagt inn som en fast stilling. Samlet sett vil disse stillingene bidra til å styrke det 
forebyggende arbeidet blant annet ved at det gis mulighet til å tidligere fange opp og gi tilbud til 
barn og unge med psykiske problemer, og at familier som sliter får foreldrestøtte og hjelp til å 
drive endringsarbeid. Et mål i dette arbeidet er å forebygge plasseringer utenfor hjemmet.  
 
Enhet for barnevern bruker store ressurser på nærmiljøbaserte oppfølgingstiltak fra  private 
aktørerer. Med to nye konsulenter i Familieteamet forventes det at barnevernet reduserer sine 
kostnader til slike tiltak. Dette er også et ledd i å redusere kjøp av kostbare institusjonsplasser. 
Erfaringer fra barnevenet er at bruk av egne ressurser til å løse oppgavene selv internt i bydelen, 
er av like god kvalitet og prismessig gunstigere.  
 
Målgruppene er barn og unge med  sammensatte problemer som skoleskulk/drop-outs, 
begynnende eller etablert rus/eller kriminalitet, generasjonskonflikter eller som lever med vold i 
nære relasjoner. 
 
Bydelsdirektøren legger i budsjettet vekt på: 


• Tidlig intervensjon, tiltak på lavest mulig nivå ( Leon – prinsippet) i nærmiljøet 
• Kjennskap og eksistens i nærmiljøet ivaretar kravet om primært å iverksette tiltak i 


hjemmet og i nærmiljøet. 
• Bedre ressursutnyttelse personalmessig og økonomisk og av bydelens eksisterende 


kommunale og frivillige tilbud. 
• Mulighet for utviklende fagmiljø ved faste personer framfor mange skiftende personer 


gjennom private aktører. 
 
For å vurdere potensialet for organisering av et mer målrettet og konkret samarbeid mellom Enhet 
for barnevern, Enhet for barnehager og Enhet for forebyggende arbeid nedsettes en arbeidsgruppe 
bestående av representanter fra begge enheter. 
 
 Arbeidsgruppa skal presentere en : 


1. Kartlegging av allerede eksisterende nettverk når det gjelder barn og unge i bydelen. 
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2. Komme med forslag på en ny sturktur på samarbeidet. 
 
Tverrfaglig samordningsgruppe. 
Bydel Nordstrand har etablert en tverrfaglig samordningsgruppe for brukerstyrt personlig 
assistanse, støttekontakt, avlaster. 
  
 


 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Samordningsgruppens målsetting. 
- Sikre at brukere tilknyttet målgruppen ivaretas på en kvalitetsmessig og forsvarlig måte. 
- Bidrar til at brukeren får et aktivt og mest mulig uavhengig liv til tross for redusert  
  funksjonsevne. 
Bydel Nordstrand er organisert som bestiller/utførermodell.  
Enhet for bestiller har ansvar for å motta henvendelser/søknader og utarbeider vedtak. 
Nye henvendelser, tilknyttet målgruppen, som resulterer i vedtak, videreformidles til utfører i 
samordningsgruppens faste månedlige møter.  
 
Samordningsgruppens mandat: 
Samordningsgruppen er tverrfaglig sammensatt slik at den gjenspeiler brukere tilknyttet 
målgruppene.   
 


Bydelsdirektør 


Enhet forebyggende arbeid 
Enhetsleder 


Enhet for praktisk  bistand  
Enhet for hjemmesykepleie  
Enhetsleder 


Enhet bo- og dagtilbud 
Enhetsleder 


Enhet for bestiller 
Enhetsleder 


Enhet for veiledning 
og støtteordninger for 
voksne 
Enhetsleder 
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Gruppen har ansvar for: 
- Rekruttering  
- Opplæring 
- Veiledning 
- Oppfølging 
- Rapportering   
 
Evaluering 
Samordningsgruppen har en årlig evaluering av gruppens arbeid internt og ut mot bruker. 
Tilbakemelding fra brukere og brukernes støttepersoner drøftes. 
Avviksmeldinger blir gjennomgått.  
Forbedringstiltak avtales og prosedyrer endres / nye prosedyrer utarbeides i tråd med 
forbedringstiltak. 
 
Kompass 
Kompass er et helhetlig styringssystem for boliger, hjemmesykepleie og sykehjem og formålet er 
kvalitet, arbeidsmotivasjon og effektivitet gjennom rett bruk av kompetanse. Det vil si at tjenester 
ytes på laveste effektive omsorgsnivå (LEON-prinsippet). Kompass omfatter ordninger med 
tjenesteansvarlige (TA), primærkontakter (PK), riktig grunnbemanning og rapportering for 
styring. Kompass er utviklet med utgangspunkt i brukernes behov.  
 
Bydel Nordstrand startet arbeidet med Kompass 18.08.2008. Ett distrikt i enhet for 
hjemmesykepleie og en bolig i enhet for bo- og dagtilbud har vært piloter for innføringen. Bydel 
Nordstrand skal innføre Kompass i hele Enhet for hjemmesykepleie og hele Enhet for bo- og 
dagtilbud i løpet av 2010. Sykepleiere og helsefagarbeidere melder om økt arbeidsmotivasjon på  
grunn av Kompass. Kompass legger til grunn at læring og utvikling er noe de aller fleste 
arbeidstakere ønsker seg, og systemet har bidratt til å beholde dagens helsefaglige personell i 
tjenesten og styrke muligheten for rekruttering av kvalifisert arbeidskraft.  
 
Kompass gir et felles språk i tjenesten og skaper kulturutvikling. Systemet er forankret i 
overordnede nasjonale planer, og skal innføres i andre bydeler og etater innen hjemmesykepleie, 
bolig og sykehjem i 2010. 
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4 UTKVITTERING AV BYSTYRETS VERBALVEDTAK OG MERKNADER 
 


4.1 FLERTALLSMERKNADER VEDRØRENDE BYRÅDETS ÅRSBERETNING 2008 
 
Funksjonsområde 1: Helse, Sosial og Nærmiljø - Byrådets årsberetning s 87 
Komiteen viser til at antall vedtak om kommunal bolig som er effektuert innen 6 måneder, er gått 
ned fra 80 prosent til 70 prosent på ett år. Det er en relativt stor nedgang. Antall personer i 
døgnovernattingssteder uten kvalitetsavtale er økt fra 15 personer i 2007 til 50 personer i 2008. 
Dette er en ganske stor økning. Komiteen mener det er viktig at byrådet setter fokus på endring til 
det positive i begge disse forholdene. 
 
Bydelens utkvittering: 
Bydel Nordstrand ønsker ikke å benytte seg av døgnovernattingssteder uten kvalitetsavtale, men 
på grunn av for liten tilgang på døgnovernattingssteder med kvalitetsavtale, har en likevel i noen 
utstrekning måttet benytte seg av slike tilbud. 
 
Bydel Nordstrand har en utfordring med å effektuere vedtak om kommunale boliger på grunn av 
liten tilgang på ledige boliger i bydelen, men en arbeider målrettet med å fremskaffe boliger. 
 
Komiteen vil peke på at det er alt for store ulikheter innad i byen på hvor lenge man må vente for 
å få bolig etter innvilget søknad. For eksempel i bydel Søndre Nordstrand ble 70 prosent av 
vedtakene om bolig ikke effektuert innen 6 mnd, mens det i Oslo totalt var 30 prosent som ikke fikk 
effektuert sine vedtak innen 6 måneder. Komiteen mener dette er en uheldig situasjon. 
 
Bydelens utkvittering: 
Effektueringen er avhengig av tilgangen på kommunale boliger i bydelen, og selvfølgelig også av 
antall søknader. Bydel Nordstrand har en begrenset tilgang på kommunale boliger i egen bydel, og 
en vil derfor ofte måtte bruke en del tid før vedtakene effektueres. 
 
Sykefravær og sysselsetting 
Komiteen ser det som positivt at byrådet i året som har gått har hatt fokus på å få flere 
sysselsatt. Tiltak som satsning på utarbeidelse av individuell plan for alle som ønsker dette, er 
bra. Det er også positivt at det har kommet på plass en samarbeidsavtale mellom NAV, 
byrådsavdelingen for kultur og utdanning og byrådsavdelingen for velferd og sosiale tjenester. 
Komiteen mener det er viktig at dette kvalifiseringsprogrammet innfases i bydelene etter hvert 
som det etableres NAV-kontorer der. 
 
Bydelens utkvittering: 
Bydel Nordstrand etablerer sitt kvalifiseringsprogram 01.01.2010 og bydelens sosialsenter inngår 
i NAV-etableringen i Cecilie Thoresensvei fra 01.10.2010. 
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Byrådets årsberetning s 96 ff 
Komiteen vil påpeke det store merforbruket innen Pleie og omsorg, også etter at det er 
omdisponert midler fra andre funksjonsområder for oppvekst og økonomisk sosialhjelp. 
Komiteen har også merket seg debatten som har gått over lengre tid der det er reist spørsmål om 
bydelene og bestillerkontorene velger de rimeligste sykehjemsplassene istedenfor demensplasser 
for å holde sine budsjetter. Komiteen mener det er viktig at Sykehjemsetaten går nøye inn i dette 
spørsmålet. 
 
Bydelens utkvittering: 
Bydeler med en befolkningssammensetning som Bydel Nordstrand vil ofte ha behov å 
omdisponere midler til FO3 Pleie og omsorg fra de andre funksjonsområdene for å kunne levere 
tilfredsstillende pleie- og omsorgstjenester til bydelens befolkning. En vil likevel kunne oppleve 
merforbruk på FO3 slik at en er avhengig av mindreforbruk på andre funksjonsområder for å 
holde budsjettet. 
 
Bydelens bestillerenhet tildeler sykehjemsplasser etter behov og det er aldri noe tema å 
nedgradere til somatisk plass for demente brukere, med mindre det somatiske behovet begrenser 
demensproblematikken. Bydelen vil også påpeke at en må betale Sykehjemsetaten for svært dyre 
spesialplasser til yngre demente på Villa Enerhaugen også etter at brukerne har blitt 67 år, og 
dermed kunne nyttiggjort seg ordinære skjermede plasser med tilhørende prisnivå. 
 
Komiteen vil understreke at det har tatt svært lang tid for byrådet å få konkretisert visjonen 
om Omsorg +. Heller ikke i 2008 har det lykkes å få dette tilbudet opp og stå. Behovet for 
omsorgsboliger i Oslo er også stort. 
 
Bydelens utkvittering: 
Det er gjennomført et mulighetsstudie i forbindelse med mulig ombygging av Ljabruhjemmet til 
Omsorg+. Bydel Nordstrand avventer det endelige kostnadsoverslaget før forprosjektet 
igangsettes. Det forventes at Ljabruhjemmet med om lag 50 omsorgsleiligheter er ferdig 
rehabilitert og tatt i bruk i løpet av 2011 eller 2012. 
 
Komiteen merker seg at brukere under 67 år som benytter seg av hjemmetjenestene er stor og 
økende og svært ressurskrevende. Det bør arbeides mer med å få oversikt over hvordan denne 
brukergruppen vil utvikle seg i fremtiden slik at man kan få prioritert tilstrekkelig midler til disse 
oppgavene, uten at det går ut over den pleie og omsorg som eldrebefolkningen har behov for. 
 
Bydelens utkvittering: 
Andelen innbyggere under 67 år som mottar hjemmetjenester i Bydel Nordstrand er gradvis 
redusert siden 2007, og ligger i 2009 på 0,81%. En følger med på utviklingen, men anser foreløpig 
ikke at dette er noe problemområde for bydelen. 
 
Komiteen vil påpeke at det er uheldig at det kan ta relativt lang tid før søknad om 
hjemmesykepleie blir behandlet. Av årsberetningene fra de fire bydelene som var i komiteen, 
framgår det også at det er store forskjeller i saksbehandlingstiden. I Bydel Søndre Nordstrand 
brukte man for eksempel 11,6 dager i snitt, mens i Ullern bydel klarte seg med 2,6 dager. Det bør 
etterstrebes å få mer likhet mellom bydelene på dette feltet. 
 







Årsberetning for Bydel Nordstrand for 2009 
 


Årsberetning 2009 Bydel Nordstrand[1].doc 56


Bydelens utkvittering: 
Saksbehandlingstiden for søknad om hjemmesykepleie i Bydel Nordstrand var i 2009 på 5 dager, 
hvilket er klart lavere enn gjennomsnittet i Oslo de siste årene. Målet for 2009 var dog på 3 dager, 
og en hadde således et negativt avvik på 2 dager. 
 
Komiteen viser til at det i både Bydel Søndre Nordstrands og eldreombudets årsberetninger er 
påpekt svært lange ventetider for å få enkle rehabiliteringstiltak i hjemmet. Komiteen mener det er 
viktig å få ned ventetiden på rehabiliteringstjenester for å tilrettelegge for spesielt eldre 
mennesker slik at det blir lettere å bo lenger i eget hjem. 
 
Bydelens utkvittering: 
Ergoterapeutene tilrettelegger boligene og søker om trygdefinansierte tekniske hjelpemidler for 
brukerne, samt vurderer, søker og følger opp hjelpemiddelsøknadene. Altmuligmennene håndterer 
alle de trygdefinansierte tekniske hjelpemidlene som det søkes om. De leverer, returnerer, 
monterer, reparerer og utfører service på hjelpemidlene. Brukere som har behov for hjelpemidler 
for å kunne komme hjem fra sykehus og korttidsopphold på sykehjem blir prioritert. Brukere med 
høy prioritet går først og ventetidene kan være lange for brukere med middels og lav prioritet, 
siden presset på tjenesten er stort. Bydelens egen altmuligmannstjeneste avvikles 31.12 .2009. 
Tjenesten vil da inngå i en byomfattende hjelpemiddelteknisk tjeneste som legges til en egen etat 
under bydelsdirektøren i Bydel Bjerke. Når det gjelder søknad om trygdefinansierte tekniske 
hjelpemidler skal bydelens brukere fortsatt henvende seg til bydelens ergo- og fysioterapeuter for 
vurdering av hjelpemiddelbehovet. 
 
 


4.2 FLERTALLSMERKNADER VEDRØRENDE BUDSJETT 2009 
 


Kultur- og utdanningskomiteen 
 
GENERELT  
 
DEL 2 BYDELENE  
Funksjonsområde 2A Barnehager  
Komiteens flertall, medlemmene fra H, F, V og KrF viser til de mål som er satt opp for full 
barnehagedekning i Oslo. Disse medlemmer er opptatt av at barnehager skal være et pedagogisk 
og kvalitativt godt tilrettelagt tilbud som består av både private og kommunale barnehager, og 
hvor tilbudene inkluderer ulike driftsformer og åpningstider. Det må være et mål å sikre at 
barnehagetilbudet skal kunne tilpasses barnefamilienes behov best mulig, og sikre barna en aktiv 
og stimulerende hverdag.  
 
Konkurranseutsetting  
Komiteens medlemmer fra H, F, V og KrF er opptatt av hvordan loven om offentlige anskaffelser 
praktiseres i forhold til ideelle institusjoner. Disse medlemmer mener at man må finne ordninger 
som gjør at det ideelle tilbudet kan videreføres for å skape bredde og mangfold i tjenestetilbudet.  
 
Bydelens utkvittering: 
I Bydelsutvalget 24.4.2008 ble det, tilknyttet behandling av Plan for full barnehagedekning Bydel 
Nordstrand 2008 – 2011, stilt spørsmål rundt lønnsomhet/hensiktsmessighet av kommunale versus 
privat etablering av nye barnehager. Etter en diskusjon ble det ikke fattet noe vedtak, men 
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bydelsdirektøren meddelte at han på generelt grunnlag - og gjerne tilknyttet case - ville se på alle 
forhold tilknyttet dette spørsmålet.  
 
På denne bakgrunn ble det utarbeidet en sak for behandling i bydelsutvalget. Bydelsutvalget 
vedtok 18.06.2009, sak 65/09  om Kommunale og private barnehager. Bydelsutvalget tok saken til 
orientering og sluttet seg til bydelsdirektørens innstilling om at : ” Dersom det fra 2011 kommer 
en ny finansieringsmodell for barnehager, som har vesentlig nye elementer i seg, vil 
bydelsdirektøren komme tilbake med ny sak til bydelsutvalget”. 
 
Bydelsutvalget har også ved senere anledninger drøftet dette temaet og til bydelsutvalgets møte i 
mars 2010 foreligger det en sak til behandling om ”Konkurranseutsetting av bydelens kommunale 
barnehager”. 
 
Bydelsdirektøren opprettholder i denne saken sin anbefaling om å komme tilbake med ny sak til 
bydelsutvalget, dersom det fra 2011 kommer en ny finansieringsmodell for barnehager, som har 
vesentlig nye elementer i seg. 
 
Bydel Nordstrand har drøftet muligheten for utvidede åpningstider i enkelte av bydelens 
barnehager, men tiltaket er foreløpig lagt på is både på bakgrunn av kostnadene det ville medført 
og utfordringen i forhold til å samle barna til foreldre med behov for utvidet eller avvikende 
åpningstid i én eller noen få barnehager. 
 
Bydel Nordstrand har gjennom kommunale og private barnehager både bredde og mangfold i 
tjenestetilbudet. Tjenestetilbudet videreutvikles og ivaretas gjennom samarbeidsavtalen med de 
kommunale og private barnehagene i bydelen. Bydel Nordstrand følger lov om anskaffelser og 
likebehandler alle private barnehager enten de er eid av kommersielle eller ideelle aktører. 
 
Funksjonsområde 1 – Helse, sosial og nærmiljø  
 
Flyktninger  
Komiteens medlemmer fra H, F, V og KrF, er opptatt av å styrke nyankomne innvandreres 
mulighet for deltakelse i yrkes- og samfunnslivet. Kombinasjonen av norskopplæring, 
undervisning i norsk samfunn med målsetting om deltakelse i yrkeslivet er en nøkkel for 
integrering. Investerer vi i undervisning og kompetanseoppbygging og legger til rette for 
yrkesdeltakelse så tidlig som mulig, er sjansene større for integrering i arbeidslivet og et 
økonomisk selvstendig liv.  
 
Disse medlemmer viser til at Integrerings- og mangfoldsdirektoratet har bedt Oslo kommune om å 
ta imot flere flyktninger i 2009. Disse medlemmer er opptatt av at Oslo tar et økt ansvar knyttet til 
bosetting av flyktninger, herunder også av enslige mindreårige flyktningbarn.  
Disse medlemmer viser til at barn og unge på flukt fra krig, undertrykkelse og nød har helt 
spesielle behov. Mange har mistet eller blitt skilt fra sine foreldre eller andre omsorgspersoner, 
og de har et stort behov for trygghet og støtte. Det er derfor viktig at enslige flyktningebarn følges 
opp på en svært god måte.  
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Bydelens utkvittering: 
Bydelen har ikke bosatt mindreårige flyktninger i 2009 og har således ikke systemer for å ivareta 
og håndtere en situasjon som dette tjenestene i mellom. 
 
Funksjonsområde 2 - Oppvekst  
 
Barnevern  
Komiteens medlemmer fra H, F, V og KrF, vil understreke at alle barn har rett til en trygg og god 
oppvekst. Barn og unge med en problemfylt hverdag skal tilbys god, fleksibel og individuelt 
tilpasset hjelp.  
 
Disse medlemmer vil påpeke at hjelpeapparatet innenfor barnevernet må ta utgangspunkt i at 
hvert barn er forskjellig. Tiltak må skreddersys hver enkelt, og det betyr at barnevernets løsninger 
må være fleksible og forskjellige slik vi mennesker er forskjellige.  
 
Disse medlemmer viser til at samarbeid mellom foreldre og pårørende, og ulike offentlige 
instanser som barnevern, skolen og politiet, i mange sammenhenger er helt avgjørende for å 
lykkes.  
  
Bydelens utkvittering: 
Bydelen vurderer det enkelte barns behov og utformer individuelle løsninger i tråd med dette. 
Barnevernets Familieteam er et lokalbasert tiltak som yter bistand til det enkelte barn/ familie ut 
ifra dokumenterte behov. Bydelen er opptatt av et godt samarbeid med involverte parter. Her kan 
spesielt nevnes SaLTo-samarbeidet og samarbeid med politiet om unge gjengangere. 
 
Funksjonsområde 4 – Økonomisk sosialhjelp og bostøtte  
Komiteens medlemmer fra H, F, V og KrF, vil understreke at Oslo kommune har lang tradisjon 
for å være en foregangskommune innenfor det sosialpolitiske området, og viser til at mange 
reformer som har blitt nasjonale ordninger har hatt sitt utspring i Oslo. Disse medlemmer ønsker 
at Oslo fortsatt skal stå for nytenkning og ta initiativ når det gjelder å utvikle bedre ordninger og 
tiltak for dem som trenger det mest.  
 
Disse medlemmer vil påpeke den betydningen økonomisk selvstendighet har som en plattform for 
den enkeltes frihet i møtet med samfunnet. Målet må være at ingen skal være avhengig av 
økonomisk sosialhjelp over lang tid, men at man tidlig må komme inn i positive prosesser for å 
gjenvinne kontrollen over sitt eget liv. Disse medlemmer viser til at samfunnet blir stadig mer 
komplekst. Mens man tidligere la vekt på generelle og like støtteordninger, blir viktigheten av 
individuelt rettede tiltak større, og bruk av individuell plan blir et stadig viktigere redskap i tiden 
fremover.  
 
Disse medlemmer er opptatt av at byrådet i sterkere grad prioriterer innføring av og bruk av 
individuelle planer for å hjelpe vanskeligstilte med å forbedre sin livssituasjon. Det er videre 
behov for fortsatt kompetanseheving og –utvikling på saksbehandlernivå i bydelene på dette feltet.  
 
Bydelens utkvittering: 
Retten til individuell plan (IP) er hjemlet i blant annet sosialtjenesteloven, psykisk helsevernlov, 
kommunehelsetjenesteloven og arbeids- og velferdsforvaltningsloven. Ansatte får fortløpende 
opplæring i bruk av individuell plan og alle brukere med rett til IP får tilbud om dette. 
DEL 04 – BARN OG UTDANNING  
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Generelt  
 
Kap. 360 Barne- og familieetaten - Barnevern  
Komiteens medlemmer fra H, F, V og KrF, mener det forebyggende barnevernet er svært viktig, 
og at det er positivt at også frivillige institusjoner ønsker å bidra på dette området med nyttige og 
utfyllende supplement til de kommunale tjenestene. Disse medlemmer stiller seg videre positiv til 
at flere hjelpetiltak settes inn i hjemmet, men slike tiltak må komme tidlig nok og være av et 
tilstrekkelig omfang og med tilstrekkelig høy kvalitet slik at institusjonsplasseringer i størst mulig 
grad kan unngås. Institusjonsbarnevernet vil imidlertid fortsatt spille en viktig rolle i det totale 
tjenestetilbudet.  
 
Disse medlemmer har stor tro på lokale tiltak, og er positiv til økt bruk av slike. Disse medlemmer 
vil imidlertid understreke at det er viktig med en høy grad av akuttberedskap, slik at plassene er 
tilgjengelige når barn og unge trenger dem.  
 
Komiteens medlemmer fra H, F, V og KrF, vil understreke det store arbeidet som legges ned av 
fosterforeldre i Oslo. For å sikre at disse er trygge i hverdagen, og at barna har det godt, må 
opplæring, oppfølging og tilsyn i disse familiene være en prioritert oppgave både for bydelene og 
for Barne- og familieetaten.  
 
Bydelens utkvittering: 
Bydel Nordstrand har gitt oppfølging og utført tilsyn i fosterhjemmene i henhold til forskrift om 
fosterhjem. Flertallet av fosterhjemmene fungerer tilfredstillende og barnevernet har da i tråd med 
forskriften vedtatt færre oppfølgings-/tilsynsbesøk enn fire pr år når fosterhjemmet har fungert 
godt i mer enn to år. En følger likevel opp med flere besøk hvis det skulle være behov for det. 
 
 


4.3 VERBALVEDTAK BUDSJETT 2009 
 
F2. Mottak av flyktninger  
Oslo kommune tar imot 300 flyktninger i 2009. Byrådet gis fullmakt til å foreta nødvendige 
budsjettjusteringer.  
 
Bydelens utkvittering: 
Bydel Nordstrand har i 2009 hatt to minoritetsrådgivere og en flyktningkonsulent som har 
arbeidet målrettet med å bosette den tildelte kvoten på 24 flyktninger. På tross av få ledigmeldte 
kommunale boliger, har bydelen klart å bosette samtlige flyktninger i kvoten. 
  
F12. Tilskudd til frivillige, organisasjoner og til idretts-, kunst- og kulturtiltak  
For tilskudd til frivillige organisasjoner og til idrett, kunst- og kulturtiltak til enkeltperson og 
andre private rettssubjekter som følge av bystyrets budsjettvedtak, skal Regler for 
tilskuddsforvaltning – Instruks for utforming av tilskuddsordninger i Oslo kommune, 
bystyrevedtak 18.12.2002 (sak 503), jf. Instruksens pkt 1 siste ledd, legges til grunn.  
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Bydelens utkvittering: 
Bydel Nordstrand ga i 2009 tilskudd til de to frivillighetssentralene i bydelen med kr 140.000,- til 
hver, til sammen kr 280.000,-. Bydelen bidro dessuten med kr 16.000,- til arrangering av 
bydelsdager og kr 4.000,- til utdeling av bydelsprisen, til sammen kr 20.000,-. Totalt brukte 
bydelen kr 300.000,- på frivillighet i 2009. Det var også budsjettert med kr 120.000,- til frivillige 
lag og foreninger, men disse midlene ble inndratt i en omfattende budsjettrevisjon. 
 
K1. Myndighet til å fatte vedtak etter opplæringsloven § 7-6. Skyss til barn under 
opplæringspliktig alder  
Bystyrets vedtak av 05.05.2004 i sak 235 punkt 45 om myndighet til å fatte vedtak om skyss for 
barn under opplæringspliktig alder oppheves fra 01.01.2009.  
Bydelene delegeres myndighet til å treffe vedtak med hjemmel i opplæringsloven § 7-6 om skyss 
for barn under opplæringspliktig alder fra 01.01.2009.  
I reglement for bydelene vedtatt av bystyret 20.10.1999 sak 595, gjøres følgende endringer: nytt 
punkt 9 skal lyde, Vedtak om spesialpedagogisk hjelp og skyss, jfr opplæringsloven §§ 5-7 og 7-6. 
Endringen gjelder fra 01.01.2009.  
 
Bydelens utkvittering: 
Bydel Nordstrand har i 2009 fattet vedtak om skyss i henhold til lovverk og tildelt myndighet. 
 
K2. Spesialpedagogikk for førskolebarn  
Byrådet bes følge situasjonen for førskolebarn som har rett på spesialpedagogiske tiltak nøye, slik 
at den organisatoriske omleggingen som er foretatt, blir slik at barna får hjelpen de har krav på.  
 
Bydelens utkvittering: 
En har i 2009 arbeidet kontinuerlig for å sikre faglig god og samtidig kostnadseffektiv oppfølging.  
 
K3. Kompetanseheving i barnehagene  
Byrådet bes utrede spørsmålet om hvorvidt Utdanningsetaten kan og bør overta ansvaret for å 
legge frem og drive et samlet program for kompetanseheving i barnehagene.  
 
Bydelens utkvittering: 
Bydelen er positiv til at det igangsettes en utredning om hvorvidt utdanningsetaten bør overta 
ansvaret for kompetanseheving i barnehagene.   
 
K17B. Aktivitetstilbud for funksjonshemmede på 8.-10. årstrinn i SFO  
Byrådet gjennomgår fordelingen av budsjettmidler mellom bydelene og kap. 211 
Skolefritidsordningen for å avklare om det er blitt en skjevhet i den opprinnelige fordelingen, 
knyttet til utgifter til aktivitets tilbud for funksjonshemmede på 8.-10. årstrinn i SFO. Byrådet får 
fullmakt til å innarbeide eventuelle korreksjoner i Dok 3/2009.  
 
Bydelens utkvittering: 
Bydel Nordstrand har ingen kommentar til byrådets fullmakt på dette området. 
 
H1. Innsatsteam  
Byrådet bes opprette innsatsteam og arbeide med tettere individuell oppfølging av mennesker som 
er i overgangen fra fengsel til frihet. 
 
Bydelens utkvittering: 
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Bydel Nordstrand har ikke igangsatt sitt innsatsteam for rusmiddelavhengige i 2009. 
 
H2. Boliger for rusavhengige  
Byrådet bes i den bebudede rusmeldingen å avklare hvordan man kan hjelpe flere rusavhengige 
fra akutt-tiltak og over til permanente boliger.  
 
Bydelens utkvittering: 
Bydelen har ikke egne boliger for rusmiddelsmisbrukere og er avhengig av å kjøpe dette tilbudet 
for personer som ikke kan bo i den ordinære boligmassen med tilrettelagte tjenester. En har i hele 
2009 hatt en ruskonsulent samt en prosjektstilling på booppfølging som har fulgt opp den enkelte 
rusmiddelavhengige i akutt-tiltak i forhold til blant annet bosituasjon. Fra 01.09.2009 har en 
dessuten hatt ytterligere en prosjektstilling på booppfølging. 
 
H4. Samarbeid med frivillige organisasjoner  
Byrådet bes styrke samarbeidet med de frivillige organisasjonene innenfor helse- og 
sosialsektoren. Byrådet bes sørge for at frivillige og ideelle organisasjoner får informasjon om 
aktuelle utfordringer innenfor denne sektoren, samt om hvordan de kan samarbeide med 
kommunen og medvirke til et bedre helse-, rus og sosialfaglig tilbud i Oslo.  
 
Bydelens utkvittering: 
Bydelen har i 2009 gitt tilskudd til tre private eldresentre og to private frivillighetssentraler. Det 
har også vært arrangert fritidstilbud for ungdom i regi av Lions i bydelens lokaler. 
 
H6. Kompetanseplaner i eldreomsorgen  
Byrådet bes medvirke til at Sykehjemsetaten og bydelene utarbeider kompetanseplaner i 
eldreomsorgen. Byrådet bes disponere de midlene som er satt av til kompetansetiltak, på en slik 
måte at sykehjem og bydeler kan søke om midler. Byrådet bes rapportere til helse- og 
sosialkomiteen om hvordan midlene er brukt.  
 
Bydelens utkvittering: 
Bystyret vedtok i budsjettet for 2009 at det skal utarbeides kompetanseplaner i kommunenes pleie 
og omsorgstjenester. Målet var at ansatte skal oppleve at de har en arbeidsplass med et godt 
arbeidsmiljø, god trivsel og kvalitet og riktig kompetanse. Bydel Nordstrand v/Enhet for 
Hjemmetjenester fikk tildelt kr 200.000,- til utvikling av kompetanseplan. For å møte de 
utfordringer hjemmetjenesten står overfor i dag, og som tjenesten vil møte i fremtiden, ønsket 
hjemmetjenesten i Bydel Nordstrand å satse på kompetanse i form av kompetansekartlegging og 
kompetanseheving. Kompetanseplanen har blitt både et verktøy og en handlingsplan for hvordan 
dette kan gjøres, og den er sendt Helse og Velferdetaten innen fristen 01.12.2009. 
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H10. Egenbetaling for renhold, matlaging m.m.  
Med hjemmel i forskrift til lov om sosiale tjenester m.v. fastsettes fra og med 01.01.2009 følgende 
betalingssatser og utgifter for renhold, matlaging m.m.:  
 
Husstandens samlede skattbare nettoinntekt før særfradrag 
– ihht forskrift til lov om sosiale tjenester mv.  


Timesats 
i kroner  


Utgiftstak i kroner 
(timer)  


Inntil 140 512 (under 2 G)  
Fra 140 513 (2-3 G)  
Fra 210 768 (3-4 G)  
Fra 281 024 (over 4 G)  


20  
50  
125  
215  


1 800 (90 timer)  
4 500 (90 timer)  
11 250 (90 timer)  
19 350 (90 timer)  


*) Inntektsgruppene justeres i samsvar med endringer i Folketrygdens grunnbeløp pr. mai 2009.  
 
Bydelens utkvittering: 
Bydel Nordstrand har i 2009 innkrevd egenbetaling for tjenester i henhold til de vedtatte satsene. 
 
H12. Egenbetaling trygghetsalarm 
  


Husstandens samlede skattbare nettoinntekt før særfradrag – i 
henhold til forskrift til lov om sosiale tjenester mv.  


Månedssats 
kroner  


Fra 210 768 (over 3 G)  185  
*) Inntektsgruppene justeres i samsvar med endringer i Folketrygdens grunnbeløp pr. mai 2009.  
 
Bydelens utkvittering: 
Bydel Nordstrand har i 2009 innkrevd egenbetaling i henhold til den vedtatte satsen. 
 
H13. Valgfri innkreving av egenbetaling for trygghetsalarm  
Bydelene gis fullmakt til å avgjøre hvorvidt de vil la være å innkreve egenandeler på 
trygghetsalarm.  
 
Bydelens utkvittering: 
Bydel Nordstrand har valgt å ikke avstå fra å innkreve egenbetaling for trygghetsalarm i 2009. 
Satsen er vedtatt av bydelsutvalget og er i henhold til bystyrets verbalvedtak. 
 
H14. Veiledende normer for økonomisk sosialhjelp til livsopphold  
Satser for økonomisk sosialhjelp økes med 1,8 % utover prisjust i Sak 1/2009 og fastsettes slik:  
Enslige aleneboende 5 392  
Ektepar/samboere 8 464  
Enslige forsørgere 6 140  
Barnetillegg 0-10 år 1 213  
Barnetillegg 11-18 år 1 609  
Ung hjemmeboende 18-23 år 1 609  
 
Bydelens utkvittering: 
Bydel Nordstrand har i 2009 utbetalt økonomisk sosialhjelp i henhold til de vedtatte satsene etter 
vurdering av individuelle behov. 
 
H18. Sosialhjelpsrammene i bydelene  
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Byrådet bes ha fokus på utviklingen knyttet til sosialhjelpsutbetalinger i bydelene, og komme 
tilbake til bystyret med rapporteringer i tertialrapportene om utbetalingsutviklingen sett i forhold 
til budsjettet.  
 
Bydelens utkvittering: 
Bydel Nordstrand har meldt avvik både månedlig og i tertialrapportene. En har hatt fokus på å få 
klienter over på annen inntekt (arbeid/trygd), og en har også intensivere arbeidet med å få aktuelle 
søkere over på bostøtte etter de nye reglene. 
  
H26. Pris pr. vektet sykehjemsplass i 2009  
Pris pr. vektet sykehjemsplass i 2009 fastsettes til kr 627 400.  
 
Bydelens utkvittering: 
Bydel Nordstrand har betalt Sykehjemsetaten de vedtatte prisene pr vektet sykehjemsplass i 2009, 
og benyttet disse prisene i bydelens prognoser gjennom året. 
 
H35. Bydelsbetaling og døgnpris for opphold på Rusmiddeletatens institusjoner  
a) Bydelsbetaling for opphold på samtlige institusjoner under Rusmiddeletaten utgjør i 2009 kr 
249 pr. døgn pr. klient.  
b) Rusmiddeletaten gis i samarbeid med aktuell bydel fullmakt til å fastsette en høyere 
bydelsbetaling for ekstrakjøp av private institusjonsplasser utover plantallene.  
 
Bydelens utkvittering: 
Bydelen benytter primært rusmiddeletatens tiltak for rusmiddelavhengige. Døgnpris for plassene 
er regulert i avtaler. Det har ikke vært behov for tilrettelagt tilbud utover gjeldende kostnad for 
forhåndsavtalt døgnpris. 
 
H62. Ettervernspott i barnevernet  
Bydelene får et kriteriefordelt tilskudd som skal benyttes til ettervernstiltak. Bydelene redegjør i 
løpet av året for ettervernsarbeidet i barnevernet.  
 
Bydelens utkvittering: 
Bydelen har rapportert oppfølging av ettervernet i 2009 til byrådsavdelingen. 24 unge over 18 år  
har mottatt ettervern av bydelen i løpet av 2009, hvorav fire er avsluttet. Hovedfokus har vært å 
sikre barn i fosterhjem videre omsorg og hjelp, sikre barn med alvorlige rusproblemer mulighet til 
å sluttføre behandling og sikre barn med særlige behov hybel med oppfølging over i en voksen 
tilværelse. Bydelen har brukt 5,9 mill kr på ettervern i 2009. 
 
H65. Fosterforeldre  
Byrådet bes i samarbeid med Barne- og familieetaten snarlig ferdigstille opplegg for bydelene for 
å sikre opplæring, oppfølging og tilsyn i fosterhjemfamilier, slik at fosterhjemsbarn får en så 
kvalitativt god livssituasjon som mulig.  
 
Bydelens utkvittering: 
Barne- og familieetaten har i 2009 planlagt et veiledningstilbud for fosterforeldre. Tilbudet er 
etablert fra 01.01.2010 og Bydel Nordstrand vil i 2010 benytte seg av dette tilbudet ved behov.  
 
H68. Tilskudd til Omsorg+  
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Investeringstilskuddet på 83 mill. som ble bevilget til Omsorg+-prosjektet i Økernveien skal 
benyttes til å redusere husleien i andre Omsorg+-prosjekter som etableres innenfor den gitte 
kostnadsrammen på 500 mill. Redusert husleiekostnad fordeles proporsjonalt med størrelsen av 
kostnadsramme for hvert prosjekt, dvs. at 83/500= 16,6 % skal beregnes som finansiert av 
kommunalt tilskudd  
 
Bydelens utkvittering: 
Det er gjennomført et mulighetsstudie i forbindelse med mulig ombygging av Ljabruhjemmet til 
Omsorg+. Bydelen avventer det endelige kostnadsoverslaget før forprosjektet igangsettes. Det 
forventes at Ljabruhjemmet med om lag 50 omsorgsleiligheter er ferdig rehabilitert og tatt i bruk i 
løpet av 2011 eller 2012. 
 
S2. Transporttjenesten for forflytningshemmede mellom 6 og 67 år - fritidsreiser  
For brukere av transporttjenesten for forflytningshemmede mellom 6 og 67 år settes kvoten til 150 
reiser pr. år. For brukere 6 - 67 år som for første gang søker etter 1. juli settes kvoten til 75 
fritidsreiser første året.  
 
Bydelens utkvittering: 
Bydel Nordstrand har i 2009 forholdt seg til de vedtatte kvotene i tildelingen av transporttjenester. 
 
S3. Transporttjenesten for forflytningshemmede over 67 år som ikke er blinde eller 
svaksynte - fritidsreiser  
For brukere av transporttjenesten for forflytningshemmede over 67 år som ikke er blinde eller 
svaksynte, settes kvoten for fritidsreiser til 50 reiser pr. år. For brukere som for første gang søker 
etter 1. juli settes kvoten til 25 fritidsreiser første året.  
 
Bydelens utkvittering: 
Bydel Nordstrand har i 2009 forholdt seg til de vedtatte kvotene i tildelingen av transporttjenester. 
 
S4. Transporttjenesten for forflytningshemmede over 67 år som er blinde eller svaksynte 
eller spesialbilbrukere - fritidsreiser  
For primærbrukere av transporttjenesten for forflytningshemmede over 67 år som er blinde eller 
svaksynte eller spesialbilbrukere gis en kvote på 150 fritidsreiser pr. år. For primærbrukere over 
67 år som for første gang søker etter 1. juli settes kvoten til 75 fritidsreiser første året.  
 
Bydelens utkvittering: 
Bydel Nordstrand har i 2009 forholdt seg til de vedtatte kvotene i tildelingen av transporttjenester. 
 
S8. Transporttjenesten for forflytningshemmede - egenandel  
Egenandelen innenfor Oslos grense for turer innen transporttjenesten for forflytningshemmede 
settes til kr. 30 for voksne og kr. 15 for barn under 18 år.  
 
Bydelens utkvittering: 
Bydel Nordstrand har benyttet de vedtatte egenandelene for transport i 2009. 
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S9. Egenadel for reiser til arbeid og dagsentra  
Egenandelen for transporttjenester for reiser til arbeid og dagsentra for forflytningshemmede over 
16 år settes til kr. 315 pr. måned.  
 
Bydelens utkvittering: 
Bydel Nordstrand har benyttet de vedtatte egenandelene for transport i 2009. 
 
 


4.4 VERBALVEDTAK FRA TIDLIGERE SOM FORTSATT GJELDER 
 
H5/2008 Seniorveiledertjeneste 
Alle bydeler skal tilby en seniorveiledertjeneste som har ansvar for å tilrettelegge systematisk 
oppsøkende virksomhet og gjennomføre forebyggende hjemmebesøk hos alle over 80 år som ikke 
er i kontakt med kommunens tjenester. I tillegg skal det vurderes om andre målgrupper er aktuelle 
for dette. Bydelenes seniorveiledertjeneste bør samarbeide med seniorsentrene i bydelene om 
oppgaven. 
 
Bydelens utkvittering: 
Bydel Nordstrand oppretter 01.01.2010 en egen seniorveilederstilling i 50%. Seniorveilederen 
skal ha oppgaver i forhold til hele bydelen, men er administrativt knyttet til Krystallen 
seniorsenter. 
  
H24/2008 Sosialhjelp til barnefamilier 
Byrådet bes i samarbeid med bydelene medvirke til at sosialkontorene også legger vekt på barnas 
behov for fritidsaktiviteter når de vurderer støtten til barnefamilier. 
 
Bydelens utkvittering: 
Bydel Nordstrand legger vekt på barnas behov for fritidsaktivitet når bydelens sosialsenter 
vurderer støtten til barnefamilier. 
 
H55/2006 Et godt tilbud i eldresentrene 
Bystyret mener eldresentrene er en viktig del av tiltakskjeden for eldre i byen, og ber bydelene 
innenfor rammen av de økte økonomiske rammene sørge for at eldresentrene gir alle eldre over 67 
år et godt tilbud. 
 
Bydelens utkvittering: 
Bydel Nordstrand har ett kommunalt drevet seniorsenter og likebehandler i tillegg tre private 
seniorsentre ved hjelp av tilsvarende tilskudd. Bydelen opplever samarbeidet som godt og at 
bydelens eldre over 67 år har et godt tilbud om aktivitet. 
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5 SÆRSKILT RAPPORTERING 
 


5.1 TILTAK FOR FORBEDRET SERVICE OVERFOR BRUKERNE 
 
Bydelens servicetorg har fått nye oppgaver i 2009. Boligkontorets front er nå  lagt til samme 
kontor.  Dette medfører en kontinuerlig pågang av brukere som gjør førstegangs henvendelser til 
Servicetorget. Det arbeides fortsatt med videreutvikling av de ansattes kompetanse. Det har i løpet 
av 2009 vært arrangert flere seminarer der serviceutvikling har vært tema. Dette har kommet flere 
enheter til gode, blant annet enhet for veiledning og støtteordninger for voksne.  
 
Via dette programmet har bydelen skolert serviceveiledere som skal implementere det videre på 
sine tjenestesteder. Intensjonen med dette programmet er blant annet å tilrettelegge og være 
forberedt for den forestående NAV reformen. 
 
Forbrukerrådet gjennomførte en undersøkelse om økonomisk rådgivning på kommunenes 
sosialsentre. Bydel Nordstrand var blant de beste i Oslo kommune. 
 
I 2009 har det vært en stor økning i antall lesere på bydelens nettsider. De store sakene i 
samfunnsbildet blant annet Pandemien og Valg 2009 har bidratt til dette. I november 2009 var 
Bydel Nordstrand sine hjemmesider blant de mest besøkte i Oslo kommune. Et økende antall 
lesere har gitt tilbakemelding og tips om sidenes innhold. Bydelen har revidert sine hjemmesider 
utseendemessig og med tanke på brukervennlighet. En har også hver måned en egen side med 
bydelsinformasjon og bydelsdirektørens spalte i Nordstrands Blad i en fulldistribusjonsutgave. 
 
Omdømmebygging er et sentralt tema i bydelen. Det har i 2009 vært gjennomført felles seminarer 
for alle ansatte i bydelen med omdømmebygging som tema.  
 
Bydelen har revidert utseendet på sine intranettsider og hatt fokus på gode elektroniske skjemaer, 
foto og media for de ansatte. 
 
Serviceerklæringene er for alle tjenester revidert og oppdatert i 2009 og ligger lett tilgjengelig på 
bydelens nettsider. 
 
Bydelens bestillerenhet og hjemmetjeneste har deltatt i effektiviseringsnettverk. 
Kvalitetskommuneprogrammet evalueres i 2010. Bydelen vil bruke de gode erfaringene fra 
prosjektet for å forbedre service. 
 
Det er gjennomført brukerundersøkelser på boligene og hjemmetjenesten. Resultatene vil bli brukt 
i det videre arbeidet med utvikle service og kvalitet på tjenestene.  
 
Bydelens kvalitetssystemer er videreutviklet med hensyn til prosedyrer, avvik og klager. Det er 
laget prosedyrer for de fleste oppgaver som skal bedre oppfølging av tjenestene. Ansatte har fått 
opplæring i bruken av meldingssystemene. 
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5.2 SAKSBEHANDLINGSTID 
 
Bydelen følger bestemmelsene om saksbehandling i forvaltningslovens og i Lov om sosiale 
tjenester. Ved mottak av søknader gjennomgås de raskt og det sendes forvaltningsmelding hvis 
det mangler dokumentasjon. Dersom man på tross av at all dokumentasjon foreligger, forventer 
lengre saksbehandlingstid enn loven fastsetter, sendes det rutinemessig forvaltningsmelding til 
søker. 
 
Sosialsenteret behandler alle søknader om nødhjelp samme dag. i 2009 har bydelen mottatt 5.555 
søknader om økonomisk sosialhjelp. Av disse er 5.056 behandlet innen to uker. Det øvrige har tatt 
lengre tid og skyldes hovedsakelig manglende dokumentasjon. Andelen søknader som er 
behandlet innen to uker ligger på 91%. 
 
Bydelens sosialsenter har en tett oppfølging av restanselister og listene ajourføres og kontrolleres 
to ganger per måned. 
 
Bydelens bestillerenhet følger forvaltningslovens bestemmelser om saksbehandling. Det sendes 
rutinemessig forvaltningsmelding med antatt saksbehandlingstid ved mottak av søknader. 
 
Saksbehandlertiden totalt for bestillerenheten samsvarer godt med måltallene for 2009. 
Saksbehandlertiden for institusjonsplass er en del lavere enn i 2008 og måltallet for 2009, mens 
saksbehandlertiden for praktisk bistand er noe høyere enn måltallet for 2009. 
 


5.3 TILGJENGELIGHET FOR MENNESKER MED FUNKSJONSHEMMING 
 
Rådet for funksjonshemmede (RFF) bidrar til universell utforming i Bydel Nordstrand ved å 
komme med uttalelser til de sakene som RFF får til behandling i rådet. Dette er en del av den 
politiske saksgangen i bydelen. 
  
I 2009 var følgende aktuelle saker til behandling/uttalelse i RFF: 
Sak 08/09. Lov om tilgjengelighet for funksjonshemmede 
Sak 09/09. Opprettelse av Serviceråd i bydel Nordstrand 
Sak 15/09. Transportordning/behandlingsreiser 
Sak 29/09. Tilbud om deltagelse i prosjekt innen TT ordning 
Sak 30/09. Trafikkplan 
Sak 31/09. Evaluering av transporttjenesten i bydelen 
Sak 33/09. Forhold knyttet til fremtidige legekontor på Lambertseter 
Sak 76/09. Parkering i bydel Nordstrand 
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5.4 TILTAK I OSLO KOMMUNES FOLKEHELSEPLAN 
 
Folkehelsetiltak/prosjekter avsluttet pr. 31.12.2009 
Navn på 
tiltaket 


Ansvarlig 
kommunal 
instans 


Samarbeids-
partnere 


Finansiering Tidsrom Avslutt 
Ja/Nei 


Kontakt-
informasjon 
 


Flerkulturell 
kvinnegrupp
e med fokus 
på fysisk 
aktivitet 


Bydel 
Nordstrand – 
Lambertsete
r 
helsestasjon 


Fylkesmannen i 
Oslo og 
Akershus 
(finansierer 
tiltaket) 


Kr 30.000,- fra 
Fylkesmanne
n i Oslo og 
Akershus 


Våren 
2009 


Ja Kirsten 
Slåttedalen – 
Tlf: 23 49 54 20


 
I 2008 søkte bydelen om midler fra handlingsplan mot kjønnslemlestelse og satte i gang en 
somalisk kvinnegruppe med vekt på kvinnehelse generelt og kjønnslemlestelse spesielt. Her kom 
det frem et ønske om mer fysisk aktivitet, og en valgte derfor å starte opp en kvinnegruppe med 
tilbud om svømming og svømmeundervisning på Lambertseter bad. Aktiviteten ble gjennomført 
ukentlig våren 2009 for flerkulturelle kvinner og jenter med 2 timer hver søndag ettermiddag og 
tilbudet har vært svært populært. Prosjektet har vært finansiert av Fylkesmannen i Oslo og 
Akershus med kr 30.000,- som har gått til leie av svømmehall og lønning av to instruktører pr økt. 
 


5.5 INTERNKONTROLL HELSE, MILJØ, SIKKERHET (HMS) OG TILTAK FOR 
ARBEIDSMILJØFORBEDRINGER 


 
 
Det har i løpet av 2009 vært gjennomført tilsyn innen HMS (helse, miljø og sikkerhet i Bydel 
Nordstrand fra følgende tilsynsmyndigheter:  
• Arbeidstilsynet (arbeidsmiljøloven) 
• Direktoratet for samfunnssikkerhet og beredskap/kommunale brannvernmyndigheter (brann- 


og eksplosjonsvernloven) 
• Direktoratet for samfunnssikkerhet og beredskap/Det lokale el-tilsyn (lov om tilsyn med 


elektriske anlegg og elektrisk utstyr samt produktkontrolloven når det gjelder 
forbrukertjenester og produktenes fysiske, termiske, mekaniske og brannmessige egenskaper) 


 
Questback-undersøkelsen  
Bydel Nordstrand hadde gode resultater i questback-undersøkelsen på de fleste områder.  
 
Bydelen har jobbet systematisk og målrettet med HMS-arbeid i 2009. Alle tjenesteledere skal 
være kjent med bydelens mål innenfor HMS-området, og rapporterer regelmessig på om HMS-
prosedyrer er gjennomgått med personalgruppen. Bydelen har kvalitetshåndbok og avvikssystem 
som utvikler seg i takt med erfaringer som gjøres, og avvik som registreres. 
 
Bydelen gjennomførte internrevisjon i 2009.  Følgende punkter ble gjennomgått:  


• Tjenestestedets kartlegging og oppfølging av eget arbeidsmiljø 
• Rutiner for sykefraværsoppfølging 
• Håndtering av skader på ansatte 
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Utover dette har bydelen, i samarbeid med Veritas, gjennomført risiko og sårbarhetsanalyser i 
2009. Analysene benyttes som bakgrunn for videre læring og utvikling. Bydelen viderefører 
arbeidet i 2010. 
 
Bydel Nordstrand jobber også med en anskaffelsesstrategi der et av målene skal være å unngå 
sosial dumping ved å velge seriøse leverandører. Dette krever systematisk kontroll av 
leverandører og årvåkenhet hos våre egne ansatte. Det planlegges opplæring innenfor 
anskaffelsesregelverket i 2010 og bydelen vil ha fokus på kontraktsoppfølging og systematisk 
kontroll av innleide tjenester. Bydelen er informert om at NHO service har oversikt over 
risikomomenter som bydelen bør være på vakt for med hensyn til leverandører som ikke etterlever 
myndighetskrav og regler fastsatt av Oslo Kommune.   
 
 


5.6 YTRE MILJØ 
 
 
1. Miljøsertifisering  
 
Bydel Nordstrand har valgt Miljøfyrtårn som sin miljøsertifiseringsstandard. 
 


 2008 2009
Antall godkjente sertifiseringer 4 4
Antall gjenstående sertifiseringer 58 62


 
2.a Stasjonær energi 
  


 
1) Konverteringsfaktoren multipliseres med antall liter olje og gir kWh. 
2) Garantert fornybar energi, opsjon i samkjøpsavtale med Hafslund Strøm AS 
3) Fastsatt mengde kg CO2-ekvivalenter per kWh energikilde [kg CO2/kWh] 
4) CO2-utslipp = forbruk i kWh multiplisert med utslippsfaktoren.  


 


Forbruk av  
parafin/ fyringsolje 


[liter] 


Omregnings-
faktor 1) 


Energiforbruk fordelt på 
energikilder 


kWh 


Utslipps- 
faktor 3) 


CO2-utslipp 4) 
 


kg CO2 


Energikilde 


2008 2009  2008 2009  2008 2009 
Olje, parafin 
 131 580 4 811 *7,5 986 850 36 083 *0.276   272 370 9 959 


Elektrisk energi  
– ordinær avtale 


med Hafslund 
  4 685 980 4 976 907 *0,108   506 086 537 506 


Elektrisk energi  
- Grønn strøm 2)   0 0 *0   0 0 


Fjernvarme 
   0 0 *0,0455   0 0 


Bioenergi  
(flis/pellets/etc.)   0 0 *0   0 0 


  
SUM 


 
5 672 830 5 012 990 SUM 533 323 547 465 
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2.b Spesifikt energiforbruk.  
 


 2008 2009 
Oppvarmet areal (m² areal over 15 °C)  24 364 27 374
SUM energiforbruk  5 672 830 5 012 990
Spesifikt energiforbruk [kWh/m²*år] 232,84 183,13


 
 
Bydelens kommentarer: 
Bydel Nordstrand har hatt stor fokus på strømforbruk i 2009. Oppfølging av strømforbruk har 
vært et punkt på avviksrapporteringen hver måned.  
 
Bydelen har utfordringer med overflytting av strøm i forbindelse med etablering av nye 
barnehager. KWH for 6 nyetablerte barnehager er ikke tatt med i bydelens miljøregnskap, da disse 
ikke er tilgjengelige på portalen til Hafslund nett.  
 
 
3.a CO2-utslipp egen bilpark 
 


 2008 2009 
Antall kjøretøy  40 39


 
Alle bydelens biler er registrert hos Autolease. Tallene er oppgitt basert på opplysninger fra 
portalen til Autolease. 
 


1) Fastsatt mengde kg CO2-ekvivalenter per liter/kWh energibærer [kg CO2/liter eller kWh] 
2) CO2-utslipp = liter drivstoff multiplisert med utslippsfaktoren. Aktuelle utslippsfaktorer er oppgitt i kolonnen utslippsfaktor 
3) CO2-utslipp per kjørte km = CO2-utslipp dividert med antall kjørte km.  


 


Forbrukt mengde 
drivstoff 


liter 


Utslipps- 
faktor 1) 


CO2-utslipp 2) 
kg CO2


 
Kjørte kilometer 


 
 


CO2-utslipp per 
kjørte km 3) 


kg CO2/km 4) 


Energibærer 


2008  2009  2008  2009 2008  2009  2008 2009 
Autolease  
biladmin.-system     4 267 128 030  3 566 779  0,036 


Elbil (kWh) 


 0 0 *0,108 0 0 0 0 0 0 


Bensin 
 0 0 *2,316 0 0 0 0 0 0 


Bioetanol - E 85  
85 % etanol & 15 % 
bensin 


0 0 *0,348 0 0 
0 0 0 0 


Diesel  
 0 0 *2,663 0 0 0 0 0 0 


Biodiesel – B30  
30 % biodiesel & 
70% diesel  


0 0 *0,798 0 0 
0 0 0 0 


Biodiesel – B100  
100 % biodiesel 0 0 *0 0 0 0 0 0 0 


 
SUM    4267 128 030 


 3 566 779  0,036 
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3.b CO2-utslipp innkjøpte transporttjenester 
 
 2009 
Kjørte kilometer: 8 497,50
Totalt CO2-utslipp kg:  
CO2-utslipp per kjørte km  


 
I følge Oslo taxi er det ikke fastsatt standart utslippstall pr kjørte km. Derfor er det manglende 
utfylling på dette punktet.  
 


5.7 MILJØTILTAK 
 
Byøkologisk program 
Bydelen har store utfordringer knyttet til støy fra bygge- og anleggsvirksomhet, havna og 
samferdsel. Det arbeides forebyggende i forhold til konkret forurensning gjennom vårt arbeid med 
plansaker. 
 
Bydelen mottar jevnlig henvendelser om skadedyr, avfallshåndtering, inneklima, bolighygiene, 
konflikter i forhold til fortetting i småhusområdene og støy fra tekniske innretninger som 
kjølekompressorer på boliger m.m. Sakene er fulgt opp etter lov om helsetjenesten i kommunene 
og aktuelle forskrifter. I forbindelse med bydelens behandling av enkelte saker har det vært en 
dialog med ulike beboergrupperinger, tiltakshavere og offentlige instanser.  
 
En mottar også mange henvendelser vedrørende områder som er forsøplet. Slike henvendelser 
følges opp fortløpende og bydelen gjennomfører på eget initiativ opprydding i egne 
parker/nærmiljøanlegg ved hjelp av bydelens servicegruppe.  
 
 


5.8 IA-AVTALEN 
 


Sykefravær i %           
2007 


 
2008 


 
2009 


Endring 
2008-2009 


Menn 9,1 8,4 8,0 -0,4 
Kvinner 10,9 10,7 11,5 0,8 
Totalt 10,6 10,3 10,9 0,6 


 
Bydelens vurderinger: 
 
Målsettinger og tiltak: 
Bydel Nordstrand har arbeidet systematisk for å få ned sykefraværet. Det har vært et mål for 
bydelen å komme ned på 9,8 % sykefravær. Til tross for systematisk arbeid på området har 
sykefraværet økt. Resultatet plasserer Bydel Nordstrand i midten av bydelene som varierer fra  
9,6% til 11,8%. 
 
I arbeidet med å redusere sykefraværet i bydelen, er lederopplæring og nærværsarbeid sentralt.  
Det har vært lagt særlig vekt på å gi ledere nødvendig verktøy for å sikre god oppfølging av 
enkeltpersoner. 
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Ved ledighet i stillinger vurderes fortløpende hvorvidt det finnes ansatte som er overtallige eller 
har redusert arbeidsevne som kan gå inn i stillingen. Oversikten i punktet nedenfor, om 
Attføringsutvalgets arbeid, viser at Bydel Nordstrand i noen saker har lykkes med å plassere 
yrkeshemmede arbeidstakere inn i ledige stillinger etter endt attføring.  
 
Bydel Nordstrand er IA-bedrift, og bydelens IA-relaterte tiltak er integrert i det løpende HMS-
arbeid. Sykefraværsrutinene er justert slik at de samsvarer med rutiner som er utarbeidet av NAV 
Arbeidslivssenteret. 
 
Første delmål - Oppfølging av sykefravær på individnivå 
Bydel Nordstrand har skriftlige prosedyrer og rutiner for oppfølging av sykefravær på individnivå. 
For å sikre at tjenesteledere og andre sentrale aktører har kompetanse på oppfølging av 
sykefravær har bydelen gjennom flere år drevet utstrakt opplæring for å øke kompetansen på dette 
området.  
 
Bydel Nordstrand er tilknyttet IA-avtalen og i henhold til regelverk vedtatt 01.03.2007, er det som  
hovedregel gjennomført dialogmøter innenfor 12 ukers sykefravær. Bedriftshelsetjenesten er 
tilstede og bydelen søker å oppnå at behandlende lege også skal innkalles (den sykmeldte må gi 
sitt samtykke.) Bydelen har en velfungerende samarbeidsavtale med bedriftshelsetjenesten (BHT) 
. BHT benyttes flittig til funksjonsvurderinger på arbeidsplassen. Det henvises også til samtaler 
med allmennlege, psykolog/psykiater ved BHT etter innmeldt behov fra tjenesteleder. 
BHT er representert med lege i bydelens attføringsutvalg og dette medvirker ofte til hurtigere 
løsning av spesielle attføringssaker. Det lokale kontoret for NAV-trygd har dessverre i liten grad 
hatt kapasitet til å møte i utvalget i 2009. Bydelen har henvendt seg skriftlig til NAV med 
forespørsel om tettere samarbeide i 2010. 
 
Bydelen opprettet i 2008 en IA-gruppe og innførte i den sammenheng månedlige IA-verksteder. 
Dette er videreført i 2009. Bydelen har egne kontaktpersoner i NAV-Arbeidslivssenteret å 
forholde seg til. I samarbeid med NAV-Arbeidslivssenteret har det i 2009 vært avholdt månedlige 
IA-verksteder for tjenesteledere og hovedtillitsvalgte/hovedverneombud i bydelen. Dette er 
forankret i toppledelsen, som er representert i IA-gruppen og på IA-verkstedene. Det avholdes 
også IA-verksteder med tema for tillitsvalgte og verneombud. Det er i 2009 i alt vært arrangert 9 
samlinger med temaene:   
 


• Sykmeldingsblanketten  (ny sykmeldingsblankett) 
• Den viktige samtalen - sykefraværsoppfølging - flere samlinger 
• Oppfølgingsplaner ift fravær og søknader om tilretteleggingstilskudd – flere samlinger 
• Sykefraværsoppfølging via kalendernotater 
• Psykisk helse 
• Kollegastøtte v/psykiske reaksjoner, psykiske lidelser eller depresjon 
• Tillitsvalgtsamling 


 
Temaene utarbeides for et halvt år av gangen i IA-gruppen som består av Arbeidslivssenteret og 
oppnevnte bydelsrepresentanter inkludert toppledelsen og IA-kontakten. IA-arbeidet videreføres i 
2010. 
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Sykefravær/Nærværsprosjekter 
Bydelens deltagelse i Kvalitetskommuneprogrammet i regi av Kommunenes Sentralforbund (KS) 
er videreført i 2009 og det offisielle programmet  gjennom KS går i sin nåværende form med 3 
enheter fram til sommeren 2010. Programmet implementeres i bydelens øvrig enheter etter 
sommeren 2010. 
 
Opplæring i Forflytningsteknikk for ansatte i Hjemmetjenesten og boliger for utviklingshemmede 
ble startet i 2009 og videreføres i 2010. Tiltaket tar sikte på at ansatte skal lære teknikker for å 
forebygge skader og belastningslidelser for å forebygge sykefravær som følge av feil 
arbeidsstilling og manglende arbeidsteknikk. Formålet er å etablere en kultur for å forflyte og ikke 
løfte. Det utvikles verktøykasser og metoder, samt arbeides med holdingsendringer hos de ansatte.  
 
I 2009 har det vært arbeidet aktivt med opplæringstiltak for å forebygge vold, og trusler og 
utagerende adferd. Tiltaket har vært rettet mot grupper av ansatte som i det daglige arbeidet kan 
bli utsatt for slik adferd. Dette er: Ansatte på Sosialsenteret, i Barnevernet, i Boliger for 
utviklingshemmede, i Hjemmetjenesten og innen psykiatrien. Statistikk over antall 
skademeldinger viser en reduksjon av antall skader fra 2008 til 2009. Det kan synes som om 
tiltaket har fungert etter intensjonen. For å sikre at antall skader og sykmeldinger som følge av 
dette fortsatt synker i 2010 er det nødvendig med fortsatt fokus på dette risikoområdet.  
 
Prosjekt barnehagesatsing startet opp høsten 2008 og er videreført gjennom hele 2009. Formålet 
er å redusere sykefraværet i barnehagene. Det er utarbeidet en plan i samarbeid med Nav 
Arbeidslivssenter i den hensikt å styrke barnehagestyrernes kompetanse i arbeidet med 
sykefraværs-/nærværsoppfølging. Dette arbeidet videreføres i 2010. 
 
Attføringsutvalget 
Attføringsutvalget har avholdt 6 møter i 2009. 
Utvalget har fått framlagt i alt 21 saker, enten til behandling eller orientering. 
7 av sakene var framlagt første gang i 2009, de øvrige har vært behandlet flere ganger 
(gjengangere). 
4 av de nye sakene i 2009 er avsluttet.  
 
Det er i 2009 avsluttet 15 attføringssaker  (11 gjengangere,) 
2 personer er attført til annet arbeid i bydelen,  
1 person er i praksisplass i bydelen gjennom Arbeid med bistand. 
1 person er i praksisplass i bydelen etter omskolering ved Arbeidstreningsbedriften Oslo KF.  
1 person er tilbakeført til eget arbeide.  
1 person har fått permisjon for å prøve seg i annet arbeid. 
1 person har søkt om AFP. 
5 personer har valgt å si opp. 
3 personer er meddelt oppsigelse grunnet årevis med rehabilitering/midlertidig uførepensjon uten 
resultat.  
 
Attføringsutvalgenes rolle ble i 2007 noe endret som følge av at et nytt reglement for Oslo 
kommunes attføringsarbeid ble gjort gjeldende fra 29.11.2007. Bydel Nordstrand har imidlertid 
valgt å videreføre tidligere praksis med månedlige attføringsutvalgsmøter for å sikre en bred og 
allsidig behandling av de enkelte sakene.   
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Andre delmål – Nedsatt funksjonsevne 
 
Bydel Nordstrand driver et aktivt sykefraværs- og attføringsarbeid, og har i stor utstrekning 
tilrettelagt for at arbeidstakere med redusert arbeidsevne skal kunne fortsette i arbeid. Vi har et 
godt samarbeid med NAV-Arbeidslivssenteret, slik at både når det gjelder forebyggende arbeid og 
tilrettelegging, så har bydelen søkt og fått store summer i tilretteleggingstilskudd i 2009. I hvert 
enkelt tilfelle blir tilrettelegging og deretter bedriftsintern attføring vurdert, og forsøkt, før man 
konkluderer med at det anbefales å søke uførepensjon.  
  
Bydelen har samarbeidet med NAV-Arbeidslivssenteret om IA-plasser, og har totalt hatt 3 IA-
plasser i 2009. Samtlige av disse tre tilfellene kommer utenfra bydelens og Oslo kommunes 
virksomhetsområde. 2 av IA-plassene har vært innenfor IKT-området, og 1 av plassene innenfor 
plan og miljø. To av disse arbeider fremdeles i vårt system, den andre personen har fått fast 
arbeide i annen virksomhet. Dette har så langt vært opplevd som vellykket, og Bydel Nordstrand 
vil fortsette å stille seg til disposisjon for IA-plasser i 2010.  
 
Tredje delmål – gjennomsnittlig avgangsalder 
 
Gjennomsnittlig avgangsalder i Bydel Nordstrand er 64,8 år. Tiltak for å øke avgangsalder i 
bydelen må ses i sammenheng med arbeidet som gjøres for å redusere sykefraværet. På 
tjenestestedsnivå arbeides det aktivt med individuell tilrettelegging av arbeidet. Dette gjelder også 
for ansatte 50+. Bydelen har utarbeidet forslag til Seniorpolitisk plan. Planen er, grunnet bydelens 
økonomiske situasjon, ikke iverksatt i 2009, men vil bli formalisert og implementert i løpet av 
våren 2010. De seniorpolitiske virkemidlene som er nedfelt i planen er innenfor de virkemidler 
som er realistiske innenfor de rammene som Bydel Nordstrand har til disposisjon.  
 
 


5.9 RAPPORTERINGSKRAV I HENHOLD TIL LIKESTILLINGSLOVEN, 
DISKRIMINERINGSLOVEN OG DISKRIMINERINGS- OG 
TILGJENGELIGHETSLOVEN 


 
Lovområde Er det utarbeidet mål for 


loven?     Ja/Nei 
Er det utarbeidet 
aktivitetsplaner i forhold til 
mål?      Ja/Nei 


Likestillingsloven Ja Ja 
Diskrimineringsloven Ja Ja 
Diskriminerings- og  
tilgjengelighetsloven 


Ja Ja 


 
Bydel Nordstrand har med utgangspunkt i Oslo kommunes avtale om likestilling - dokument 24, 
lagt vekt på å arbeide for likestilling og forebygging av diskriminering. Følgende områder er 
vektlagt, jf. Likestillingsavtalen § 5.2. Denne beskrivelsen er gitt på bakgrunn av bydelens 
samlede planverk – Strategisk plan med hovedmål og delmål og Budsjett 2010 med tiltak. 
 
Personalsituasjonen 
Ved inngangen til 2009 hadde Bydel Nordstrand 961 fast månedslønnede medarbeidere som 
fordeler seg på 800 kvinner og 161 menn.  
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Kompetanseutvikling 
Uavhengig av kjønn eller etnisk bakgrunn gis alle samme mulighet til stipend, kurs og/eller 
videreutdanning. Det har i 2009 vært satset på norskopplæring i samarbeid med Skullerud 
voksenopplæringssenter for å gi ansatte i Hjemmetjenesten med minoritetsbakgrunn økt 
norskforståelse. Dette tiltaket er evaluert som vellykket og videreføres i 2010.  
 
Bruk av kvoteringsreglene  
Bydel Nordstrand søker å oppnå best mulig balanse mellom kjønnene ved ansettelser der dette er 
mulig.  
 
Holdningsskapende arbeid 
Bydel Nordstrand søker gjennom holdningsskapende arbeid å bidra til at likestillings- og 
likebehandlingsaspektet blir ivaretatt ved den daglige utøvelsen av bydelens tjenester. 
 
Kjønnsdiskriminerende forhold 
Bydel Nordstrand arbeider for at kjønns- og etnisk diskriminerende forhold ikke skal utvikles, og 
for at menn, kvinner og ansatte med minoritetsbakgrunn blir likebehandlet ved alle beslutninger. 
Ved rekruttering vurderes dette aspektet spesielt i henhold til bydelens prosedyrer for ansettelser.  
Det er et mål at likestillingsaspektet skal være vurdert ved alle ansettelser i bydelen. 
 
Likelønnsutvikling 
Bydel Nordstrand har i sin lønnspolitikk sørget for at ansatte ikke blir diskriminert på grunnlag av 
kjønn eller minoritetsbakgrunn i bydelens lønnsutvikling. 
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5.10 PERSONALUTVIKLING 
 
 
Område ja nei Kommentar 


 
Personalpolitisk plan  X En planlegger å utarbeide en overordnet 


personalpolitisk plan i 2010.  
Plan for 
kompetanseutvikling 


X  Bydel Nordstrand innførte i 2009 HRS (Helhetlig 
Risikostyring).  Et av 12 sentrale områder i HRS 
er å få på plass en helhetlig plan for 
kompetanseutvikling. Bydelen har pr. i dag en 
opplærings- og kompetanseplan. Den sentrale 
kompetanseplanen inneholder plan for 
lederutvikling, HMS-opplæring osv. I tillegg 
gjennomføres opplæringsaktiviteter sentralt og 
lokalt i henhold til lokale kompetanseutviklings-
planer.  


Plan for seniorpolitikk X  Arbeidet med seniorpolitisk plan ble sluttført i 
2009.  


Implementering av etisk 
regler 


X  Etiske regler er implementert. Implementering av 
etiske regler ble startet i 2008, videreført i 2009 for 
å sikre god forståelse og kunnskap hos ledere og 
ansatte i bydelen. 


 
 
Sentrale kompetansetiltak gjennomført i 2009: 
  
• Tjenesteledersamlinger med temaer: 


- Arbeid med inkluderende arbeidsliv 
- Økonomistyring  


• Motivasjonsarrangement for ansatte: Nærværsfaktorer i det daglige arbeidsmiljøet. Seminaret 
ble gjennomført på kveldstid med godt oppmøte. (350 ansatte).    


• Kulturutvikling, omdømmebygging og styrking av ansattes endringskompetanse. Målgrupper: 
Barnevernet og Bestillerenheten 


• Lederutviklingsprogram for ledere i Hjemmetjenesten. Tiltaket videreføres i 2010. 
• Dagsseminar: Lederverktøy for langtidsfriske medarbeidere. Målgruppe: Ledere, 


hovedtillitsvalgte og verneombud. Antall deltakere: 115 
• HMS-tiltak: Styrke ansattes evne til å håndtere og forebygge situasjoner med utagerende 


adferd og vold og trusler. Målgruppe: Ansatte i boliger for utviklingshemmede, Barnevernet, 
Sosialsenteret, psykiatritjenesten og Hjemmetjenesten. 


• Norskopplæring for minoritetsspråklige fra Hjemmetjenesten og boliger for 
utviklingshemmede.  


• Lederseminar, ½ dag: ”Moderne lederskap i lys av Ibsens Kongsemnerne”. Målgruppe: 
Ledere og hovedtillitsvalgte.   


• Seminar om konflikthåndtering – Arbeidsmiljømessige spilleregler. Målgruppe: Ledere  
• Opplæring i forflytningsteknikk. Formålet er holdningsendring - Ikke løfte for å flytte men 


flyte. Målgruppe: Ansatte i Hjemmetjenesten og boliger for utviklingshemmede.  
 
Mange av disse opplæringstiltakene er gjennomført med støtte fra OU-fondet. I tillegg til 
ovenstående opplæringstiltak kommer lokale tiltak som er gjennomført på det enkelte tjenestested.  
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5.11 ØKONOMISK/ADMINISTRATIV TILSYN OG KONTROLL 
 


5.11.1 Interne kontrollaktiviteter 
 
Det er også i 2009 gjennomført månedlig økonomirapportering med rapporter fra hvert enkelt 
tjenestested til enhetsleder og videre til bydelsdirektør. Grunnlaget for økonomirapporteringen ble 
lagt i 2005, og modellen har deretter blitt videreutviklet noe i både 2006, 2007, 2008 og 2009. 
Med dette er det opparbeidet en økt kompetanse hos de budsjettansvarlige i bydelen. 
 
Alle involverte i avviksarbeidet blir hvert år i forkant av den første rapporteringen innkalt til en 
obligatorisk opplæring der modellen, forrige års resultater, eventuelle nyheter og vanlige feil blir 
gjennomgått. I tillegg holdes det informasjonsmøter gjennom året etter behov. Ved hver 
rapportering gis det dessuten tilbud om hjelp, oppfølging og opplæring fra økonomiavdelingen. 
 
Hensikten med rapporteringen er tidligst mulig å avdekke avvik, slik at en kan iverksette 
korrektive tiltak for å komme i balanse. Modellen for økonomirapportering er god og riktig for 
bydelen. 
  
I 2009 har man i særdeleshet fokusert på at man på et tidligst mulig tidspunkt iverksetter 
korrektive tiltak dersom forbruket ikke er i tråd med vedtatt budsjett. Denne innskjerpingen er 
tenkt ytterligere forsterket i 2010. 
 
Helhetlig risikostyring 
Bydelen har hatt en omfattende prosess med implementering av helhetlig risikostyring i 2009.  
Det ble valgt ut 12 fokusområder tilknyttet ulike enhetsområder, og en har med bistand fra Det 
Norske Veritas nedlagt et omfattende arbeid. Henviser forøvrig til pkt 3.7 side 49-50 når det 
gjelder HRS.  
  


5.11.2 Varslingsordningen  
 
Bydel Nordstrand har etablert en varslingsordning der ansatte og publikum anonymt kan melde 
fra om ulovlige forhold. Varslingsordningen er presentert både på Internett og Intranett. 
Eventuelle saker behandles av bydelens varslingsgruppe bestående av bydelsdirektør, personalsjef 
og enhetsleder for service og forvaltning. Det har kommet inn én henvendelse via bydelens 
varslingsmottak i 2009. 
 


5.11.3 Merknader fra Kommunerevisjonen og kontrollutvalget 
 
Bydel Nordstrand har i 2009 vært gjenstand for flere kvalitetskontroller fra Kommunerevisjonen 
innen både forvaltningsrevisjon og regnskapsrevisjon. Merknader fra Kommunerevisjonen er 
utkvittert og bydelen har ingen uavsluttede revisjonssaker. Bydelsdirektøren er av den oppfatning 
at samarbeidet med Kommunerevisjonen fungerer godt. 
 
Prosjekt forvaltningsrevisjon av Bydel Nordstrand ble startet i 2007 og avsluttet i 2009 med 
”Rapport 8/2009 Økonomistyring i Bydel Nordstrand – oppfølging av rapport 15/2005”.  
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5.12 ANSKAFFELSER 
 
Anskaffelsesstrategien for Bydel Nordstrand 2010-2012 er under arbeid. Planen beskriver 
organisering av anskaffelser i virksomheten og viser til tiltak som effektiviserer innkjøp. 
 
Bydelen har formelt utpekt leder av Enhet for service og forvaltning som innkjøpsansvarlig og 
som leder av bydelens anskaffelsesteam. Teamet har overordnet faglig ansvar for prosedyrer og 
rutiner. Teamet gir råd og veiledning til budsjettansvarlige og kvalitetssikrer anskaffelser.  
 
I 2009 har bydelen lagt vekt på prosedyre- og kompetanseutvikling og laget prosedyrer for 
innkjøp og anskaffelser for virksomheten. Ansvarsforholdene i forbindelse med anskaffelser er 
nedfelt i fullmaktene for budsjettansvarlige. Økonomikurs er obligatorisk for ansatte med 
budsjettansvar, og anskaffelser inngår som en del av dette kurset. Det fokuseres på bestiller og 
godkjennerfunksjon, samt rutiner i regnskapet. 
 
Team for anskaffelser foretar jevnlige stikkprøver i regnskapet.  Hensikten med kontrollen er å 
lokalisere avvik og iverksette tiltak. 
 
Bydelen har satt i gang en analyse av kontraktsarbeidet i bydelen. Arbeidet er knyttet til helhetlig 
risikostyring og vil fortsette også i 2010. 
 
Bydelsdirektør signerer behovsmelding, kontrakt og protokoll for alle anskaffelser som overstiger 
kr. 500.000,-. I henhold til lokale prosedyrer skal alle kontrakter med varighet utover inneværende 
år godkjennes av bydelsdirektøren. Dette er et av tiltakene som sikrer gode anskaffelser og gir en 
samlet oversikt i bydelens kontraktsbase. Avvik meldes i fra til nærmeste overordnet og følges 
opp i henhold til prosedyrer. Gjeldende lovverk innenfor anskaffelser, Oslo kommunes 
retningslinjer og bydelens lokale rutiner er implementert i bydelens overordnede prosedyrer. 
 
Bydelen har i 2009 foretatt anskaffelser i forbindelse med kjøp av plasser, renholdstjenester, 
teknisk utstyr, barnehage- og kontormøbler og leasing av biler.  
 
 


5.13 KVALITETSKONTROLL FOR VIRKSOMHETER SOM YTER HELSETJENESTER 
 
Bydel Nordstrand har kvalitet som et av sine viktigste satsningsområder, og som følge av dette har 
man en egen kvalitetsrådgiver som kontinuerlig arbeider for å sikre at myndighetskravene blir 
ivaretatt på alle nivåer i bydelen. 
 
Elektronisk kvalitetshåndbok (Ek) 
Elektronisk kvalitetshåndbok inneholder bydelens prosedyrer, og er lett tilgjengelig for alle 
ansatte i bydelens enheter. For å sikre systematisk arbeid er det etablert en kvalitetsgruppe på 
hvert tjenestested innenfor enhetene. Prosedyrene drøftes og nye prosedyrer utarbeides i tråd med 
bydelens utvikling. Systemet varsler om revisjon hvert annet år. På den måten sikres det at 
systemets prosedyrer til enhver tid er aktuelle. 
 
Prosedyrer for legemiddelhåndtering.  
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I tråd med forskrift revideres prosedyrer for legemiddelhåndtering årlig av legemiddelrevisor.  
Et utvalg av HMS-prosedyrer, overordnede prosedyrer, prosedyrer for legemiddelhåndtering og 
avviksbehandling gjennomgås med alle ansatte på alle aktuelle tjenestesteder hvert kvartal. Det 
rapporteres kvartalsvis til bydelsdirektør på utført gjennomgang.  
 
Elektroniske avviks- og /klagesystem (Delta). 
Elektronisk avvikssystem er lett tilgjengelig for registrering av avvik, og kan benyttes av alle 
ansatte. Kvalitetsrådgiver gjennomgår månedlig alle avvik i legemiddelhåndtering, utarbeider 
oversikter og sammenligninger med foregående måned og gir enhetsleder tilbakemelding 
angående forbedring i tjenesten og/eller utvikling av nye prosedyrer. Bydelen har en egen 
kompetansegruppe tilknyttet kurs i legemiddelhåndtering. Gruppen har et sterkt fokus på kvalitet 
og forsvarlig legemiddelhåndtering. Bydelsoverlegen har en sentral plass i dette arbeidet. 
 
Kurs i legemiddelhåndtering gjennomføres 2 ganger pr år. 
Oppfølging og veiledning av ansatte etter kurs gjennomføres kontinuerlig i enhetene. 
 
Øvrige tilsyn  
Bydelen er fra tid til annen gjenstand for tilsyn fra blant annet fylkesmann, helsetilsyn og 
arbeidstilsyn. Kvalitetsrådgiver koordinerer arbeidet gjennom planlegging, tilrettelegging og 
oppfølging i samarbeid med tjenestene som er under tilsyn. I forarbeidet til hvert tilsyn 
gjennomgås de aktuelle tilsynskrav. Forarbeidet bidrar til en bevissthet på området. 
 


5.14 FORVALTNING AV KUNSTVERK I OSLO KOMMUNES VIRKSOMHETER 
 
Bydel Nordstrand har 29 registrerte og 6 nummererte kunstverk. Det er ikke mottatt nye kunstverk 
som krever registrering. 
 


5.15 REKRUTTERING AV LÆRLINGER 
 
Bydel Nordstrand har av kapasitetsmessige grunner ikke tatt inn lærlinger i 2009. Dette med 
bakgrunn i bydelens ressurssituasjon, både økonomisk og av personalmessige årsaker. Bydelen er 
godkjent som lærebedrift, og en vil i 2010 vurdere inntak av lærlinger. 
 


5.16 OPPFØLGING AV ANMERKNINGER FRA HELSE- OG SOSIALOMBUD 
 
Bydel Nordstrand mottok 03.04.2009 en henvendelse fra Helse- og sosialombudet hvor det 
etterspørres planer for videre arbeid knyttet til ombudets tilbakemelding for 2008. 
 
Bydelen besvarte henvendelsen i brev datert 01.07.2009 og bemerket følgende: 
Bydelen har nå påført direkte telefonnummer til sosialkonsulentene på samtlige vedtak. Det er 
ikke lengre telefontid, og telefonhenvendelser går til saksbehandler direkte eller via sentralbord. 
 







Årsberetning for Bydel Nordstrand for 2009 
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I samarbeid med Service og forvaltningsenheten i bydelen har sosialsenteret gjennomgått et 
serviceutviklingsprogram våren 2009. Bydelen har fokus på mål om god service og arbeider aktivt 
for å utvikle tjenesten. 
 
En har som målsetning at arbeidet som utføres skal være i tråd med gjeldende lovverk og 
retningslinjer. Tilbakemeldinger knyttet til feil som måtte skje i tjenesten tas til etterretning. 
 
Bydel Nordstrand har om lag 413 kommunale boliger, inkludert boliger med døgnbemanning. I 
2008 mottok bydelens boligkontor 211 søknader om kommunal bolig inkludert søknader om bytte 
og fornying av leiekontrakt.. Det ble gitt avslag i 109 av sakene, i hovedsak på grunn av mangel 
på boliger i bydelen. 
 
De fleste som søker fornying av leiekontrakt får dette innvilget da de fremdeles fyller 
grunnkravene i henhold til Forskrift om tildeling av kommunal bolig. Dette medfører at det blir få 
ledigstilte boliger. De fleste ledigstilte boliger blir tildelt til kvoteflyktninger som bydelen er 
pålagt å gi permanent bosetting i egen bydel. 
 
Bydel Nordstrand har mottatt kompetansetilskudd fra Husbanken i 2009, som bl.a. benyttes til å 
forsøke å komme til avtaler med private utleiere slik at vi kan bistå våre boligsøkere i arbeidet 
med å finne gode og botilbud. Bydelen har en forventning om at det skal gi resultater for våre 
brukere i form av bedre bistand til bosetting. 
 
Det er et tett og godt samarbeid mellom boligkontor og bydelens sosialkontor i situasjoner med 
felles brukere. 
 
Enhet for bestiller i Bydel Nordstrand hadde i 2008 4 klager på avslag om korttidsopphold og 12 
avslag om langtidsopphold i sykehjem. Bydel Nordstrand hadde i 2008 gjennomsnittlig 510 
sykehjemsplasser, hvorav 60 korttidsplasser. Bydelen har også i 2009 disponert 510 
sykehjemsplasser, hvorav 46 korttidsplasser. Bydelen tilstreber å ha en god kommunikasjon med 
brukere og pårørende slik at brukerne får tjenester tilpasset sine ønsker og behov for trygghet og 
nødvendig pleie og omsorg. I enkelte tilfeller har brukerne et ønske om sykehjem som ikke kan 
imøtekommes siden vedkommende ikke er i behov av slik pleie og omsorg som plass i sykehjem 
tilsier. I de fleste tilfeller har dette latt seg løse gjennom å tilby brukerne andre typer tjenester. 
  


5.17 GJELDSOFFERASSISTANSE 
 
Bydelen har en økonomisk rådgiver som er organisert i sosialsentervirksomheten. I tillegg har 
bydelens boligkontor kompetanse og muligheter for å tilby tjenesten til personer som er i 
målgruppen for refinansiering ved hjelp av startlån. Det er et svært tett og godt samarbeid mellom 
sosialsenteret og bydelens boligkontor opp mot brukere som er i målgruppen. 
 


5.18 ANDRE SPØRSMÅL FRA BYRÅD/BYSTYRET 
 
Bydelen er ikke kjent med at det er reist spørsmål fra byrådet/bystyret som ikke er besvart. 
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Investeringsregnskap på prosjektnivå 2009 
 
Investeringsprosjekter for kap 271 Byomfattende barnehager 
 


I II III IV V VI VII VIII IX X 
Prosjektnavn Prosjekt-


nummer 
Arts-


gruppe 
Bystyre-
vedtatt 
ferdig 
(kv/år) 


Faktisk/ 
forventet 


ferdig 
(kv/år) 


Dok. 3 
2009 


Regulert 
budsjett 


2009 (inkl. 
y.disp. fra 


2008 


Regnskap 
2009 


Avvik  
(VII-VIII) 


Kommentarer/årsak til avvik 


Barnehager – 
Inventar og utstyr 


105080 01 04/10 04/10 0 9 281 000 4 423 000 4 858 000 Se under 


 105080 04 04/10 04/10 0 0 837 000 -837 000  
 105080      5 260 000 4 021 000  
Sum kap. XXX       
* Budsjett- og regnskapstall skal kun være sum finansieringsbehov, dvs. sum artsgruppene 000-599  
 


Prosjekt 105080 gjelder Barnehager inventar og utstyr, kapittel 271 Byomfattende barnehageoppgaver 
 
Prosjektet ble igangsatt i 2005 jfr Byrådssak 1305/05.  Kostnadsramme i 2005 2,460 mill kr, hvorav 1,598 mill kr ble regnskapsført i 2005 og 
resterende 0,862 mill kr ble overført til 2006.  
 
Prosjektet ble i Byrådens sak 59/06 tildelt budsjettøkning med totalt med 2,630 mill kr slik at total budsjettramme pr 31.12.06 var 3,492 mill kr.  
Prosjektet viste pr 31.12.2006 et mindreforbruk på 0,438 mill. kr som ble overført til 2007. 
 
Prosjektene ble i Byrådens sak 42, 63 og 76/2007 tilført henholdsvis kr 0,303 mill kr, 4,367 mill kr og 1,033 mill kr slik at budsjett inkl y.disp 
viser totalt 6,141 mill kr.   Prosjektet viser pr 31.12.2007 et mindreforbruk på 2,264 mill kr. 
 
Prosjektet ble i Byrådens sak 46/2008 (KOU) tilført kr 1,920 mill kr. Sett sammen med y.disp fra 2007 på 2,264 mill kr utgjør dette et årsbudsjett 
på 4,184 mill kr. Prosjektet viser pr 31.12.2008 et mindreforbruk på 1,663 mill kr. 
 
Prosjektet ble i Byrådens sak  48/2009 tilført kr 7,618 mill kr.  Sett sammen med y.disp fra 2008 på 1,663 mill kr utgjør dette kr 9,281 mill kr. 
Det er postert 5,260 mill kr i 2009 slik at y.disp til neste år (2010) blir 4,021 mill kr. 
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		Byrådets fellesskriv (6/2009) til bydelene vedrørende årsberetningen (tidligere omtalt som årsmeldingen) fastslår at ”Årsberetningen fra bydelsutvalget er bydelenes tilbakemelding til byrådet og bystyret om bydelenes aktivitet innenfor de ulike tjenesteområder, og skal spesielt redegjøre for hvordan bystyrets overordnete mål er fulgt opp i den enkelte bydel”. ”Årsberetningen skal i tillegg være relevant for bydelsutvalgenes egen styring og planlegging av bydelens virksomhet”. 

		I årsberetningen skal bydelen berette om organisasjonen og kommentere i hvilken grad bystyrets og bydelens egne mål er oppnådd.

		Bydel Nordstrand søker å følge disse intensjoner og bydelens årsberetning bygger på interne rapporteringer av oppnådde resultater for økonomi og produksjon i forhold til budsjettet for 2009.  

		Bydel Nordstrand gikk inn i 2009 med flere store utfordringer. Sluttresultatet for 2008 viste et merforbruk på 23,6 mill kr. Avviket mellom budsjett og regnskap var på 18,1 mill kr i merforbruk, men i tillegg kom særskilte øremerkede midler på 5,5 mill kr som ble søkt overført til 2009. 

		Ut fra budsjettrammen for 2009 og budsjettforutsetninger fikk bydelen i tillegg et omstillingsbehov på 11,8 mill kroner da man ikke fikk fordele inndekking av merforbruk over 2 år som forutsatt i budsjettet for 2009.  Bydelsutvalget vedtok en budsjettjustering i tråd med kravene i økonomireglementet og innarbeidet det nye omstillingsbehovet i justert budsjett. Fra ledelsens side var det nødvendig med :

		 Korte intervaller for rapportering i forhold til vedtatte forutsetninger og om nødvendig med ytterligere korreksjoner for måloppnåelse.  

		 Klar og tydelig oppfølging av korrektive tiltak for å innarbeide budsjettbalanse 

		Bydel Nordstrand har i 2009 hatt et mindreforbruk på 0,4 mill kr, og i tillegg er 6,5 mill kr i særskilt øremerkede midler søkt overført til 2010. Regnskapsresultatet for 2009 er tilnærmet identisk med bydelens budsjett for 2009.  

		Bydelen hadde fram til 31.08.2007 vært organisert etter tradisjonell 3-nivå modell med avdelinger. Med virkning fra 01.09.2007 er 2-nivå modell (Resultatenhetsmodellen) implementert.  

		Dette er en organisasjonsmodell med to myndighetsnivåer hvor man tydelig skiller mellom strategisk (overordnet) nivå og tjenesteytende (drifts- og operativt) nivå. Formålet er å få så effektiv ressursbruk og god kvalitet på tjenestene som mulig. Det er lagt vekt på en flat struktur hvor det etableres direkte ledelseslinjer mellom tjenesteytende enheter og bydelsdirektør (bydelsdirektørteamet).  Med denne modellen mener man å kunne oppnå en mer effektiv forvaltning av bydelens økonomi.

		Erfaringene med modellen vurderes å være en god organisatorisk investering.  

		I løpet av 2009 har bydelen fortsatt arbeidet med utbygging av barnehager for å oppnå full barnehagedekningen. Dette har medført økning i antall ansatte innen denne sektoren. Som følge av disse endringene er antallet ansatte og årsverk økt i løpet av året. 

		01.01.2009

		31.12.2009

		Endring

		Ansatte

		1 413

		1499

		+ 86

		Årsverk

		864

		961

		+ 97

		                    Bydel Nordstrand

		                  Organisatorisk hovedstruktur

		                  (Resultatenhetsmodellen)

		Operativt nivå

		Bydel Nordstrand er organisert i 11 resultatenheter og 2 stabsenheter, ledet av bydelsdirektør og to assisterende bydelsdirektører. Organiseringen framkommer av organisasjonskartet over.  

		Hjemmesykepleien har vært pilot på Kompass og PDA – håndterminaler i 2008. Dette ble evaluert som vellykket og innført fast i 2009. Kompass er et styringssystem for riktig bruk av kompetanse.  

		*) Innvandrere er definert som personer med bakgrunn fra land utenom vestlige land iht. SSB’s definisjon.

		Tabell 2.2.2

		Befolknings-

		utvikling

		Fødsler

		646

		640

		725

		693

		0-2 år

		1 887

		1 943

		1 862

		1 965

		4,30%

		4,60%

		3-6 år

		2 243

		2 257

		2 320

		2 408

		5,27%

		4,75%

		7-9 år

		1 660

		1 628

		1 610

		1 663

		3,64%

		3,03%

		10-17 år

		4 175

		4 286

		4 310

		4 272

		9,35%

		7,57%

		Sum 0-17 år

		9 965

		10 114

		10 102

		10 308

		22,55%

		19,94%

		Herav

		innvandrere *)

		815

		1501

		885

		826

		8,01%

		28,28%

		 *) Innvandrere er definert som personer med bakgrunn fra land utenom vestlige land iht. SSB’s definisjon.

		Tabell 2.2.3

		Befolknings-

		utvikling

		67 - 79 år

		3 829

		3 776

		3 724

		3 661

		8,01%

		6,28%

		80 - 84 år

		1 582

		1 505

		1 419

		1 342

		2,94%

		1,91%

		85 - 89 år

		892

		959

		984

		1 025

		2,24%

		1,41%

		90 år +

		449

		453

		482

		481

		1,05%

		0,75%

		Sum 67 år +

		6 752

		6 693

		6 609

		6 509

		14,24%

		10,35%

		Bydelens vurderinger:

		Bydelen har relativt små endringer i befolkningsutviklingen i forhold til aldersgrupper og i bydelens prosentandel sett opp mot Oslos prosentandel som utgjør bygjennomsnittet.

		Bydelen har fortsatt en tydelig større prosentmessig andel av befolkningen i aldersgruppene 0-17  og 67+ i forhold til bygjennomsnittet. Bydelen har også en tydelig mindre andel innvandrere enn bygjennomsnittet. 

		Den høye veksten i antall fødsler som ble meldt i årsberetning for 2008 er noe avtatt – men fortsatt høy i forhold til tidligere år.

		Utviklingen i andel prosentmessig befolkning i aldersgruppen 67+ er noe redusert i bydelen mens den er økende for bydelen totalt. Bydelen har en relativt sett større i befolkningsreduksjon enn bygjennomsnittet i aldersgruppene 67-79 og 80-84 år.

		2008

		2009

		Møter

		Saker

		Møter

		Saker

		POLITISKE UTVALG

		Bydelsutvalg

		10

		151

		8

		        123

		Arbeidsutvalg

		9

		124

		7

		        112

		Lokal klagenemnd

		1

		4

		0

		0

		Oppvekst/kulturkomité

		9

		71

		7

		           53

		Miljø/byutviklingskom.

		10

		73

		6

		55

		Andre utvalg/komiteer

		9

		71

		7

		79

		BRUKERUTVALG

		Eldreråd

		9

		72

		7

		78

		Råd for funksjons-hemmede

		9

		61

		7

		80

		Tilsynsutvalg alders- og sykehjem

		10

		10

		13

		13

		Andre utvalg/komiteer (ungdomsrådet) 

		9

		49

		9

		52

		Bydelens vurderinger:

		Det ble planlagt 9 møter i 2009. Imidlertid ble to møter avlyst på grunn av få saker. Ett møte ble avviklet over to dager på grunn av stort sakskart.Det ble avholdt 5 konferansemøter for BU-medlemmene (3 budsjettkonferanser høsten 2009,  1 resultatkonferanse i mars, og 1strategikonferanse i juni 2009).

		Brutto driftsutgifter

		Regnskap

		2008

		Oppr. budsjett

		2009

		Regulert

		budsjett

		2009

		Regnskap

		2009

		Avvik

		reg.bud./

		regnskap

		2009

		Funksjonsområde 1 

		107 713

		133 430

		111 026

		115 071

		-4 045

		Funksjonsområde 2 A

		331 884

		349 112

		377 149

		383 728

		-6 579

		Funksjonsområde 2 B

		114 011

		77 189

		84 153

		88 108

		-3 955

		Funksjonsområde 3

		735 579

		747 166

		756 110

		779 036

		-22 926

		Sum brutto utgifter, drift

		1 289 187

		1 306 897

		1 328 438

		1 365 943

		-37 505

		Funk. område 4, sosialhjelp

		34 405

		32 833

		32 460

		38 951

		-6 491

		Sum brutto utgifter drift + sosialhjelp

		1 323 592

		1 339 730

		1 360 898

		1 404 894

		-43 996

		Netto driftsutgifter

		Regnskap

		2008

		Oppr. budsjett

		2009

		Regulert

		budsjett

		2009

		Regnskap

		2009

		Avvik

		reg.bud./

		regnskap

		2009

		Funksjonsområde 1 

		86 936

		119 777

		97 523

		93 140

		4 383

		Funksjonsområde 2 A

		100 436

		96 561

		131 308

		120 724

		10 584

		Funksjonsområde 2 B

		88 773

		75 192

		82 455

		81 880

		575

		Funksjonsområde 3

		534 310

		549 025

		557 658

		563 729

		-6 071

		Sum netto utgifter, drift

		810 455

		840 555

		868 944

		859 473

		9 471

		Funk. omr. 4, sosialhjelp

		29 436

		27 933

		26 860

		29 416

		-2 556

		Sum netto utgifter drift + sosialhjelp

		839 891

		868 488

		895 804

		888 889

		6 915

		Bydelens vurderinger:

		Funk-sjon

		Funksjon

		Dok 3 2009

		Budsjett (just) 2009

		Regnskap 2009

		Avvik

		Særskilte overf.

		Avvik etter særsk. overf

		100

		Politisk styring og kontrollorganer

		922

		922

		832

		90

		90

		120

		Administrasjon

		20 414

		32 708

		25 188

		7 521

		-460

		7 061

		130

		Administrasjonslokaler

		5 025

		5 025

		3 845

		1 180

		1 180

		180

		Diverse fellesutgifter

		8 683

		8 683

		10 944

		-2 261

		-2 261

		190

		Interne serviceenheter

		43 182

		0

		0

		0

		0

		233

		Forebyggende arbeid, helse og sosial

		474

		495

		825

		-329

		-69

		-398

		241

		Diagnose, behandling, rehabilitering

		11 748

		12 592

		12 090

		502

		-5

		497

		242

		Råd, veiledning og sosial forebyggende arbeid

		19 960

		24 003

		23 821

		182

		-2 540

		-2 358

		243

		Tilbud til personer med rusproblemer

		2 676

		2 729

		3 474

		-745

		-745

		265

		Kommunalt disponerte boliger

		4 819

		4 815

		5 089

		-274

		0

		-274

		275

		Introduksjonsordningen

		1 595

		5 674

		5 536

		137

		-324

		-187

		283

		Bistand til etablering og opprettholdelse av egen

		0

		-282

		1 309

		-1 591

		-139

		-1 730

		335

		Rekreasjon i tettsted

		159

		159

		186

		-27

		-27

		385

		Andre kulturaktiviteter

		120

		0

		0

		0

		0

		Sum funksjonsområde 1

		119 777

		97 523

		93 139

		4 385

		-3 537

		848

		201

		Førskole

		92 252

		114 994

		74 967

		40 027

		-2 044

		37 983

		211

		Styrket tilbud til førskolebarn

		8 604

		19 409

		17 728

		1 681

		-100

		1 581

		221

		Førskolelokaler og skyss

		-4 295

		-3 095

		28 029

		-31 124

		-31 124

		Sum funksjonsområde 2A

		96 561

		131 308

		120 724

		10 584

		-2 144

		8 440

		215

		Skolefritids tilbud

		0

		0

		-117

		117

		117

		231

		Aktivitetstilbud barn og unge

		3 973

		5 107

		4 144

		963

		-631

		332

		232

		Forebygging, helsestasjons- og skolehelsetjeneste

		16 003

		16 178

		15 363

		814

		-202

		612

		244

		Barneverntjeneste

		12 765

		13 123

		12 529

		594

		594

		251

		Barneverntiltak i familien

		10 947

		11 107

		9 287

		1 820

		1 820

		252

		Barneverntiltak utenfor familien

		31 504

		36 941

		40 674

		-3 733

		-3 733

		Sum funksjonsområde 2B

		75 192

		82 456

		81 880

		575

		-833

		-258

		234

		Aktivisering eldre og funksjonshemmede

		34 860

		35 037

		32 666

		2 371

		0

		2 371

		253

		Pleie, omsorg, hjelp i institusjon

		311 784

		313 593

		318 164

		-4 571

		0

		-4 571

		254

		Pleie, omsorg, hjelp til hjemmeboende

		190 481

		196 436

		198 295

		-1 859

		0

		-1 859

		261

		Institusjonslokaler brukere under 67 år

		0

		0

		416

		-416

		-416

		733

		Transport (ordninger) for funksjonshemmede

		11 900

		12 591

		14 188

		-1 597

		-1 597

		Sum funksjonsområde 3

		549 025

		557 657

		563 729

		-6 072

		0

		-6 072

		281

		Økonomisk sosialhjelp

		27 933

		26 860

		29 416

		-2 556

		-2 556

		Sum funksjonsområde 4

		27 933

		26 860

		29 416

		-2 556

		0

		-2 556

		Sum alle funksjonsområder

		868 488

		895 804

		888 889

		6 916

		-6 514

		402

		Totalt har bydelen et mindreforbruk på 0,402 mill kroner. Ut fra en total budsjettramme  på 895,804 mill kroner avviker regnskapet med 0,045%  i forhold til tildelt ramme. Med andre ord er det et godt samsvar mellom totalt forbruk og total bevilget budsjettramme. 

		På hvert enkel funksjon og hvert enkelt funksjonsområde fremstår det ulike avvik.  De vesentlige avvik tilknyttet hver enkelt Kostra-funksjon kommenteres ved økonomitabeller for de enkelte funksjonsområder. 

		Det er i budsjettdokumentet for 2009 gjort en sammenligning basert på fordelt ramme etter tilleggsinnstilling. I bydelsdirektørens forslag til budsjett er det på FO1 totalt avsatt 60,8 mill kr til fellesutgifter som inndekning av merforbruk, lønnsoppgjør, IKT, revisjon og yrkesskadeforsikring.

		Budsjett 2009

		Fo1

		Fo2A

		Fo2B

		Fo3 

		Sum drift

		Fo4 

		Bydelen totalt

		Sum Bydelsramme pr funk. område etter Tilleggsinnstillingen

		86 861

		119 113

		88 641

		542 623

		837 238

		27 933

		865 171

		Sum Bydelsdirektørens forslag til budsjett 

		116 459

		96 562

		75 192

		549 025

		837 238

		27 933

		865 171

		Det er foretatt en vesentlig budsjettjustering i 2009.  På bakgrunn av prognose pr. 30.04.2009 med merforbruk på 15,590 mill kroner ble det ut fra økonomireglementet gjennomført en budsjettjusteringssak med motvirkende/korrektive tiltak. Budsjettjusteringen ble behandlet og vedtatt av Bydelsutvalget den 18.06.2009.  De vedtatte innstrammingene ble budsjettjustert på de enkelte koststeder og motpost på 15,590 mill kroner ble budsjettert på eget koststed som midlertidig avsetning. I denne saken ble også budsjett for økonomisk sosialhjelp nedjustert.

		I regnskap for 2008 ble det utgiftsført netto 4,541 mill kroner til skolefritidsordning (Kostra-funksjon 215, funksjonsområde 2B oppvekst) mens dette var i sin helhet avviklet i 2009.

		Bydelens investeringer følger i eget vedlegg.

		Bydel Nordstrand henviser til Årsregnskap 2009.

		Tjenester innen funksjonsområde 1 omfatter helsetjenester for voksne, miljørettet helsevern, smittevern, psykisk helsearbeid og medisinsk faglig rådgivning. Videre inngår sosialsentervirksomheten med rådgivning og økonomisk hjelp, booppfølging, kvalifiserings- og sysselsettingstiltak for arbeidsledige sosialhjelpsmottakere, iverksetting av behandlings- og omsorgstiltak for rusmiddelmisbrukere, samt bosettingsarbeid og introduksjonsprogram for flyktninger. Bydelenes ansvar for personrettede boligvirkemidler for vanskeligstilte på boligmarkedet omhandler tildeling av kommunale boliger, statlige og kommunale bostøtteordninger og Husbankens finansieringsvirkemidler for kjøp og utbedring av bolig.

		Det viktigste lovgrunnlaget er:

		o Lov om helsetjenesten i kommunen

		o Lov om vern mot smittsomme sykdommer

		o Lov om statlige tilsyn med helsetjenesten

		o Lov om sosiale tjenester m.v.

		o Lov om introduksjonsordning

		o Lov om sosiale tjenester i arbeids- og velferdsforvaltningen

		Gjennomgå bydelenes internkontrollsystem innen miljørettet helsevern og smittevern.

		 Videreutvikle samarbeidet med spesialisthelsetjenesten gjennom oppfølging av lokale avtaler i bydelene.

		Arbeidet med miljørettet helsevern hjemles og beskrives i Lov om helsetjenesten i kommunene (khl), kap 4a, med tilhørende forskrift. Miljørettet helsevern i barnehager og skoler har en egen forskrift. Arbeidet dreier seg om de faktorer i miljøet som til enhver tid kan ha innvirkning på helsen, direkte eller indirekte. Dette kan blant annet dreie seg om støy, utslipp, forurensning, luktplager, ulykker og skader.

		En vesentlig av bydelens arbeid med miljørettet helsevern oppstår på bakgrunn av publikumshenvendelser og klager. Hovedinntrykket ved oppsummering av henvendelsene i 2009 er at henvendelser og klager både er velbegrunnet og berettiget. Bydelens helsekonsulent samarbeider tett med Helse- og velferdsetaten (HEV), og kan rekvirere målinger av både støy, inneklima og luftkvalitet (partikkelanalyse). Noen klager fra publikum er blitt løst ved bistand fra HEV, mens de fleste har latt seg løse ved direkte kontakt med den som forurenser eller belaster omgivelsene. Det meste dreier seg om støy. 

		Den mest arbeidskrevende enkeltsaken har vært støy fra containerterminalen på Ormsund. For å kartlegge denne støyen, har Oslo Havn foretatt støymålinger siden mars 2009. Ved utgangen av 2009 gjenstår det å få avklart hvordan måledata kan presenteres og tolkes for å kunne brukes som grunnlag for dokumentasjon og eventuelle sanksjoner.

		I tillegg til arbeid som knytter seg til publikumshenvendelser og klager, innebærer miljørettet helsevern et ansvar for kontroll med og godkjennelse av barnehager, skoler og aktivitetsskoler. Status for alle skolene i bydelen ble gjennomgått i 2009, og det viste seg at flere skoler ikke var godkjent etter forskrift om miljørettet helsevern. Flere av disse ble godkjent i 2009. Den fremdrift som er lagt for dette arbeidet, innebærer at alle skoler skal være godkjent innen utgangen av første kvartal 2010. I 2009 ble det også påbegynt et arbeid for å systematisere arbeidet med kontroll og godkjennelse av barnehager. Dette arbeidet fortsetter i 2010. 

		Tekningsgrunnlag fra miljørettet helsevern preger også arbeid med plan- og utbyggingssaker i bydelen, spesielt i forhold til trafikkproblematikk. Bydelen har stor gjenomgangstrafikk og stor planlagt byggeaktivitet. Det viktige i alle sammenhenger blir å sikre at risiko for ulykker og skader reduseres så langt det er mulig. 

		Fysio- og ergoterapitjenester til voksne og altmuligmannstjenester til hele befolkningen.

		Bydelens fysio-, ergo- og altmuligmannstjeneste bidrar til at funksjonshemmede og eldre kan fortsette å bo og klare seg i eget hjem.

		De kommunalt ansatte fysioterapeutene koordinerer fysioterapitilbudet til brukere som ikke kan motta tilbud ute på institutt. Henvendelsene blir vurdert ut fra høy, middels og lav prioritet. Alle hastesaker blir behandlet fortløpende.Brukerne får opptrening og motiveres og instrueres til selvtrening. De kommunalt ansatte fysioterapeutene søker også om ganghjelpemidler og enklere trygdefinansierte hjelpemidler.

		De privatpraktiserende fysioterapeutene gir primært fysioterapi på 4 fysikalske institutt. Bydelen har driftsavtale med 17 privatpraktiserende fysioterapeuter, fordelt på 13,56 hjemler.                   1,5 hjemmel fordelt på 7 fysioterapeutene gir også hjemmefysioterapitilbud.

		Ergoterapeutene tilrettelegger boligene og søker om trygdefinansierte tekniske hjelpemidler for brukerne, samt vurderer, søker og følger opp hjelpemiddelsøknadene.

		Altmuligmennene håndterer alle de trygdefinansierte tekniske hjelpemidlene som det søkes om. De leverer, returnerer, monterer, reparerer og utfører service på hjelpemidlene. Brukere som har behov for hjelpemidler for å kunne komme hjem fra sykehus og korttidsopphold på sykehjem blir prioritert. Brukere med høy prioritet går først og ventetidene kan være lange for brukere med middels og lav prioritet, siden presset på tjenesten er stort.

		Altmuligmannstjenesten avvikles i bydelen 31.12 .2009. Tjenesten vil da inngå i en byomfattende hjelpemiddelteknisk tjeneste som legges til en etat under bydelsdirektøren i Bydel Bjerke. Når det gjelder søknad om trygdefinansierte tekniske hjelpemidler skal bydelens brukere fortsatt henvende seg til bydelens ergo- og fysioterapeuter for vurdering av hjelpemiddelbehovet.

		Norskundervisning for kvinnelige innvandrere og flyktninger

		Bydel Nordstrand organiserer norskundervisning med samfunnskunnskap for  kvinner i samarbeid med AOF Oslo (Arbeidernes opplysningsforbund) og Oslo Voksenopplæring. En har i 2009 tilbudt seks kurs med til sammen 70 deltakere. Noen har deltatt på to kurs, slik at det dreier seg om ca 50 kvinner fra ca 20 ulike nasjoner. Deltakerne kunne gå på kurs fra 3 til 21 timer pr. uke. I tillegg ble det opprettet en praksisplassklasse, hvor deltakerne gikk tre hele dager på kurs, og var to dager ute i språkpraksis. Tre lærere underviste til sammen 57 timer pr uke.Norskundervisningen samarbeider med avdelingen Bølgen på Knausen barnehage, der det er plass til 12-18 barn, avhengig av barnas alder. Mens barna er i barnehagen deltar mødrene på kurs hos norskundervisningen. Det har vært venteliste til dette barnehagetilbudet gjennom hele 2009,og ved utgangen av året stod 8 barn på venteliste. Følgen av dette er at tilsvarende antall mødre ikke får deltatt på norskundervisning.

		Psykisk helsearbeid

		I forbindelse med at tjenesten i 2008 ble organisert etter bestiller/utførermodellen som bydelen for øvrig anvender, ble Enhet for Bestiller bydelens hovedkontakt mot spesialisthelsetjenesten. Seksjon for psykisk helsearbeid koordinerer og følger opp tiltak rundt enkeltpersoner, etter vedtak fra Enhet for bestiller. Det har tatt tid å etablere gode og effektive samarbeidsrelasjoner mellom Enhet for bestiller og seksjon psykisk helse. Bydelen har ansvar for å etablere individuelt tilpassede botiltak for utskrivningsklare pasienter innenfor målgruppen, noe som igjen gir bydelen store økonomiske utfordringer i en tid med stramme økonomiske rammer. 

		Bydelen har fortsatt en stor utfordring med å bygge opp tjenester til mennesker med psykiske lidelser i takt med nedbygging av de psykiatriske institusjonene og bosettingsansvaret for utskrivingsklare pasienter. Selv om bydelen nå har Herregårdsveien 4 og Marmorberget samlokaliserte boliger å tilby denne gruppen, er etterspørselen etter bemannede boliger økende. I den forbindelse ble det i 2008 nedsatt en partssammensatt arbeidsgruppe for å vurdere muligheten for mer effektiv bruk av Marmorberget samlokaliserte boliger. Gruppens arbeid ble sluttført i 2009, resultatet av arbeidet forelå som et budsjettnotat for 2010.

		Bydelen har ansvaret for 13 omsorgsboliger med personalbase i Herregårdsveien.  Boligene er bemannet og benyttes til overnevnte formål. Det er et viktig virkemiddel for å klare å innfri de forpliktelsene bydelen har hatt og har fremover. Samtlige leiligheter er leid ut til personer som er i målgruppen. Herregårdsveien 4 har laveste omsorgsnivå for personer som er i behov for bemannet bolig.

		Bydelen disponerer omsorgsboliger for personer med psykiske lidelser og har 15 samlokaliserte boliger med døgnbemanning i Marmorberget, hvorav tre plasser selges til bydel Søndre Nordstrand. Marmorberget samlokaliserte boliger tilbyr det høyeste omsorgsnivå til personer i målgruppen. I tillegg til boligene bydelen selv har driftsansvar for, kjøpes det også botilbud i institusjoner eller andre boformer gjennom Sykehjemsetaten eller fra andre bydeler og kommuner.

		Bydelene har ansvar for å bygge opp tjenester til mennesker med psykiske lidelser i takt med nedbyggingen av de psykiatriske institusjonene. Dette innebærer særlig utvikling av differensierte oppfølgings/omsorgstjenester knyttet til bolig, og aktiviseringstilbud med sikte på økt livskvalitet, som fordrer spesialiserte tiltak og kompetanse. 

		Seksjon for psykisk helsearbeid driver aktivitetshuset ”Gnisten”, som er et lavterskeltilbud til den delen av bydelens befolkning som har eller har hatt psykiske helseproblemer. I 2009 har aktivitetshuset ”Gnisten” utvidet sitt samarbeid til å gjelde flere tjenestesteder i bydelen, deriblant sosialsenteret. Det er i dag ett tett samarbeid mellom aktivitetshuset, bydelens booppfølgere og LAR-konsulent. (LAR – Legemiddelassistert rehabilitering).

		Sosialsentervirksomheten

		Sosialtjenesten har klienters selvhjulpenhet som hovedmål for virksomheten. Dette innebærer oppfølging av økonomisk sosialhjelp for å finne annen kilde til livsopphold, rådgivning med tanke på sysselsetting, behandling, trygdeytelser eller andre tiltak. Videreutvikling av arbeidet med individuelle planer for personer med langvarige og sammensatte behov for tjenester, både i det kommunale samarbeid og NAV-samarbeidet (sosial-, trygd- og A-etat), er et prioritert område. Det har vært arbeidet kontinuerlig med kvalitetssikring av rutiner og oppfølging for å sikre en mest mulig effektiv sosialhjelpsforvaltning. 

		Sosialsenteret har også et særskilt ansvar for å sørge for midlertidig botilbud for personer uten fast bolig. En har på grunn av manglende tilgang på plasser i godkjente døgnovernattingssteder, ved enkelte anledninger vært nødt til å benytte steder uten kvalitetsavtale. Sosialtjenesten driver booppfølging slik at personer som er uten bolig og har mangelfull bokompetanse kan mestre et selvstendig boforhold. Dette gjelder også personer skal etableres i bolig etter opphold i institusjon. 

		De to siste årene har det vært et tilfredsstillende bosettingsarbeid, bydelen lykkes også i 2009 med å bosette den tildelte kvoten med flyktninger. Dette stiller bydelen ovenfor store utfordringer da den kommunale boligmassen har liten gjennomstrømning. For øvrig har Boligbygg Oslo KF ikke kunnet skaffe nye boliger, blant annet som følge av høye priser i markedet. 

		Introduksjonsprogram for flyktninger 

		Lov om introduksjonsordning for flyktninger av 04.07.2003 regulerer rett og plikt til introduksjonsprogram for nyankomne flyktninger som bosettes i kommunene, og innebærer heldags virksomhet innen språkopplæring, kvalifisering og sysselsetting. Programmet går over to år og målet er at arbeidsføre flyktninger deretter er etablert i ordinært arbeid. I programperioden utbetales introduksjonsstønad, som er en skattepliktig ytelse knyttet til pliktig deltakelse i programmet. Bydelen har etablert introduksjonsprogrammet for flyktninger under Nordstrand sosialsenter og sosialsenterets flyktningkonsulent er tilknyttet programmet ved mottak og etablering av flyktingene. 

		Målgruppen for introduksjonsprogrammet er flyktninger bydelen mottar for førstegangs bosetting fra asylmottak eller flyktningleir, etter avtale med Utlendingsdirektoratet (UDI). Ved årets slutt hadde introduksjonsprogrammet 42 deltakere som mottok introduksjonsstønad.

		Tiltak for rusmiddelmisbrukere

		I henhold til Lov om sosiale tjenester har sosialsenteret plikt til å påse at personer med rusmiddelproblemer får nødvendige hjelp. Dette innebærer blant annet at sosialsenteret må sørge for egnet institusjonsopphold for rusmiddelmisbrukere som ikke er i stand til å dra omsorg for seg selv. Om lag en fjerdedel av sosialsenterets brukere har uttalt rusbruk og mange brukere i målgruppen har legemiddelassistert rehabilitering. Pr. 31.12.2009  bodde 33 brukere i Rusmiddeletatens tiltak. Dette fordrer tett oppfølging med tanke på motivering for behandling eller oppfølging i bolig/andre polikliniske tiltak. Stillingen som ruskonsulent ble opprettet fast fra 01.01.2007 og jobber målrettet og tett opp mot aktuelle brukere i samarbeid med sosialkonsulentene. Bydelen har i tillegg en LAR-konsulent finansiert med  prosjektmidler fra Fylkesmannen som er innrettet spesielt mot tiltaksarbeidet overfor målgruppen.

		Bydelen har en stor andel brukere med rusmiddelrelaterte problemer. Arbeidet knyttet til å utvikle og opprettholde kompetanse på dette området i bydelen har høy prioritet. Samarbeidet mellom spesialisthelsetjenesten og bydelen innenfor dette området er godt. Ytterligere informasjon om bydelens arbeid med rusomsorg finnes under sosialsentertjenesten.

		Tabellen viser det arbeidet og den oppfølgingen som gjøres i bydelen knyttet til personer hvor rusmiddelmisbruk er kjent og uttalt.

		Uttalt rusavhengighet uten LAR

		Med LAR-behandling

		Totalt

		95

		65

		Booppfølging

		12

		12

		RME rehabilitering

		8

		4

		RME omsorgssenter

		9

		4

		Skadereduksjon RME

		16

		2

		Poliklinisk behandling

		10

		7

		Oppfølging ruskonsulent

		20

		3

		Oppfølging LAR konsulent

		0

		23

		Oppfølging MAR Oslo

		0

		7

		Behandling Helse Sør Øst

		12

		6

		Seksjon psykisk helse

		0

		1

		Tiltak via NAV

		11

		17

		Oppfølging sosialkonsulent

		75

		42

		Kommentar til behandling Helse Sør Øst. Det er registrert de som har vært inne til behandling i løpet av 2009.

		Individuell plan (IP)

		Retten til IP er hjemlet i blant annet sosialtjenesteloven, psykisk helsevernlov, kommunehelsetjenesteloven og arbeids- og velferdsforvaltningsloven. Ansatte får fortløpende opplæring i bruk av individuell plan og alle brukere med rett til IP får tilbud om dette. 

		Bokollektiv Oslo Øst

		Kollektivet er et byomfattende tiltak som administreres av Bydel Nordstrand. Institusjonen tilbyr langvarige opphold til voksne/eldre menn med langvarige rusmiddelproblemer, og som trenger en vernet bosituasjon.  De fleste beboere har langvarige opphold. Bokollektivet har 10 plasser, hvorav  bydelen disponerer en plass selv, mens de øvrige selges til andre bydeler. Bemanningen måtte i 2009 økes kraftig etter en inspeksjon fra Brann- og redningsetaten. Boligbygg Oslo KF iverksatte høsten 2009 en omfattende ytre rehabilitering av bygget av både brannverns- og øvrige hensyn. Det skal for øvrig igangsettes indre rehabilitering. 

		Boligkontoret

		Boligkontoret saksbehandler alle bostøtteordningene, Husbankens låne/støtteordninger for kjøp og utbedring av bolig og tildeling av kommunale boliger. Ny forskrift om kommunal bolig stiller krav til bydelene om inngåelse av samarbeidsavtale og oppfølging for søkere som trenger hjelpetiltak for å mestre et eget boforhold. Dette forutsetter tett samarbeid mellom Boligkontoret og de instansene i bydelen som har ansvar for oppfølgingen. Særlig gjelder dette samarbeid med sosialsenteret.

		Tall i 1000 kr.

		Netto driftsutgifter per KOSTRA-funksjon

		Regnskap

		2008

		Oppr. budsjett

		2009

		Regulert

		budsjett

		2009

		Regnskap

		2009

		Avvik

		reg.bud./

		regnskap

		2009

		100 Politisk styring 

		1 133

		922

		922

		832

		90

		110 Kontroll og revisjon

		120 Administrasjon

		32 490

		20 414

		32 708

		25 188

		7 521

		121 Forvaltningsutgifter i eiendomsforvaltningen

		130 Adm. lokaler

		3 759

		5 025

		5 025

		3 845

		1 180

		170 Årets premieavvik

		180 Diverse fellesutgifter

		5 514

		8 683

		8 683

		10 944

		-2 261

		190 Interne serviceenh.

		0

		43 182

		0

		0

		0

		233 Annet forebyggende helsearbeid

		417

		474

		495

		825

		-329

		241 Diagnose, behandling og re-/habilitering

		11 100

		11 748

		12 592

		12 090

		502

		242 Råd, veiledning og sosialt forebyggende arb.

		20 604

		19 960

		24 003

		23 821

		182

		243 Tilbud til personer med rusproblemer

		2 648

		2 676

		2 729

		3 474

		-745

		265 Kommunalt disponerte boliger

		4 013

		4 819

		4 815

		5 090

		-275

		273 Kommunale sysselsettingstiltak

		275 Introduksjonsordn.

		3 669

		1 595

		5 974

		5 536

		137

		276 Kvalifiseringsprogr.

		283 Bistand til etablering og opprettholdelse av egen bolig

		1 532

		0

		-282

		1 309

		-1 591

		301 Plansaksbehandling

		0

		0

		0

		0

		0

		302 Bygge- og delesaksbehandling og seksjonering

		0

		0

		0

		0

		0

		315 Boligbygging og fysiske bomiljøtiltak

		0

		0

		0

		0

		0

		320 Kommunal næringsvirksomhet

		0

		0

		0

		0

		0

		333 Kommunale veier, nybygg, drift og vedlikeh.

		0

		0

		0

		0

		0

		334 Komm. veier, miljø- og trafikksikkerhetstiltak

		0

		0

		0

		0

		0

		335 Rekreasjon i tettsted

		-1

		159

		159

		186

		-27

		360 Naturforvaltning og friluftsliv

		0

		0

		0

		0

		0

		365 Kulturminnevern

		0

		0

		0

		0

		0

		377 Kunstformidling

		0

		0

		0

		0

		0

		380 Idrett og tilskudd til andre idrettsaktiviteter

		0

		0

		0

		0

		0

		385 Andre kulturakt.

		60

		120

		0

		0

		0

		386 Komm. kulturbygg

		0

		0

		0

		0

		0

		Sum netto utgifter *)

		86 936

		119 777

		97 523

		93 140

		4 383

		*) Overføres hovedoversikten, tabell 0.1 B

		Bydelens vurderinger:

		Funk-sjon

		Funksjon

		Dok 3 2009

		Budsjett (just) 2009

		Regnskap 2009

		Avvik

		Særskilte overf.

		Avvik etter særsk. overf

		100

		Politisk styring og kontrollorganer

		922

		922

		832

		90

		90

		120

		Administrasjon

		20 414

		32 708

		25 188

		7 521

		-460

		7 061

		130

		Administrasjonslokaler

		5 025

		5 025

		3 845

		1 180

		1 180

		180

		Diverse fellesutgifter

		8 683

		8 683

		10 944

		-2 261

		-2 261

		190

		Interne serviceenheter

		43 182

		0

		0

		0

		0

		233

		Forebyggende arbeid, helse og sosial

		474

		495

		825

		-329

		-69

		-398

		241

		Diagnose, behandling, rehabilitering

		11 748

		12 592

		12 090

		502

		-5

		497

		242

		Råd, veiledning og sosial forebyggende arbeid

		19 960

		24 003

		23 821

		182

		-2 540

		-2 358

		243

		Tilbud til personer med rusproblemer

		2 676

		2 729

		3 474

		-745

		-745

		265

		Kommunalt disponerte boliger

		4 819

		4 815

		5 089

		-275

		0

		-275

		275

		Introduksjonsordningen

		1 595

		5 674

		5 536

		137

		-324

		-187

		283

		Bistand til etablering og opprettholdelse av egen

		0

		-282

		1 309

		-1 591

		-139

		-1 730

		335

		Rekreasjon i tettsted

		159

		159

		186

		-27

		-27

		385

		Andre kulturaktiviteter

		120

		0

		0

		0

		0

		Sum funksjonsområde 1

		119 777

		97 523

		93 140

		4 383

		-3 537

		848

		Totalt har ”Funksjonsområde 1 Helse, sosial og nærmiljø” et netto positivt avvik, dvs mindreforbruk på 4,383 mill kroner.  Av dette mindreforbruket utgjør kr 3,537 mill kroner ubrukte øremerkede midler – og når man trekker ut disse øremerkede midlene som overføres til 2010 gjenstår et positivt avvik på 0,848 mill kroner.

		Største avvik finner man på funksjon 120 Administrasjon hvor det er et mindreforbruk på hele 7,521 mill kroner.  Når man trekker ifra øremerkede midler utgjør avviket 7,061 mill kroner. Generelt er administrasjonsutgifter i tråd med budsjetterte utgifter, men særskilte årsaker bidrar til et vesentlig sluttavvik. Følgende hovedårsaker finnes til avvik: 

		 Midlertidig avsetning jfr budsjettjusteringssak juni 2009 bidrar med ”mindreforbruk” alene på  +15,560 mill kroner. 

		 Merutgifter tilknyttet bydelens fellesutgifter blant annet inndekking av merforbruk over 1 år i stedet for 2 år  utgjør - 11,8 mill kroner. Andre forhold tilknyttet bydel felles bidrar til å redusere dette merforbruket, blant annet merutgifter funksjon 180 Diverse fellesutgifter

		 Det er i tillegg noen tilfeller av at det er regnskapsførte utgifter på denne funksjonen mens det er blitt budsjettert på andre funksjoner.  Dette gjelder pensjonsutgifter på 0,648 mill. kroner, bydelshuset 0,730 mill kroner, enhet forbyggende tiltak 0,755 mill kroner, overtallige arbeidstakere 0,645 mill kroner og IKT-utgifter kr 0,705 mill kroner.

		Mindreforbruk tilknyttet funksjon 130 Administrasjonslokaler på 1,180 mill kroner må korrigeres jfr ovenstående med 0,730 mill kroner ført på funksjon 120 Administrasjon.

		Merutgifter tilknyttet diverse fellesutgifter under funksjon 180 på 2,261 mill kroner må ses i sammenheng med bydelens fellesutgifter nevnt under funksjon 120 Administrasjon.

		Kostra-funksjon 283 Bistand til etablering og opprettholdelse av egen bolig viser et merforbruk på kr 1,591 mill kroner. Merforbruket relateres til Boligkontoret som kun hadde et sluttavvik på 6.000 kroner. Utgiftene har hovedsakelig vært regnskapsført på funksjon 283 mens det har vært budsjettert på funksjon 242.

		Kostra-funksjon 242 Veiledning, råd og sosialt forebyggende viser et merforbruk i forhold til budsjett på 2,358 mill kroner når man medberegner særskilte overføringer av øremerkede midler.  3,228 mill kroner tilknyttet Familieteamet er utgiftsført på denne Kostra-funksjonen jfr kostra-regler – men er blitt budsjettert som barnevernstiltak. I tillegg er 1,690 mill kroner budsjettert på denne funksjonen men utgiftsført på funksjon 283 Bistand til etablering og opprettholdelse av egen bolig. Med disse korreksjonene har Kostra-funksjonen et reelt merforbruk på 0,820 mill kroner. Hovedårsaken til dette merforbruket er tilknyttet merutgifter psykiatri.

		Kostra-funksjon 243 Tilbud til personer med rusproblemer har et merforbruk på 0,745 mill kroner.  I sin helhet kan dette merforbruket knyttes til større kjøp av plasser til rusomsorg enn det som er blitt forutsatt i budsjettet.

		Obligatoriske måltall for funksjonsområde 1 – Sosialtjenesten

		Resultat 2007

		Resultat 2008

		Måltall    2009

		Resultat 2009

		Avvik resultat - måltall

		Finansiering til kjøp av boliger - andelen søknader behandlet innen 1 måned

		79%

		100%

		80%

		100%

		+20%

		Søknad om kommunal bolig - andelen søknader behandlet innen 3 måneder

		75%

		100%

		95%

		100%

		+5%

		Andel positive vedtak for kommunal bolig effektuert innen 6 måneder

		23%

		70%

		80%

		69%

		-11%

		Antall personer i døgnovernattingssteder uten kvalitetsavtale (pr 31.12.)

		3

		6

		0

		1

		+1

		Antall personer med opphold over 3 måneder i døgnovernatting

		5

		6

		0

		6

		+6

		Økonomisk sosialhjelp - andel søknader behandlet innen to uker

		83%

		88%

		95%

		91%

		-4%

		Minimum andel fornøyde brukere etter brukerundersøkelser i sosialtjenesten

		60%

		64%

		70%

		*

		*

		* Det er ikke gjennomført noen brukerundersøkelser i Oslo kommune i 2009

		Bydelens vurderinger:

		Bydel Nordstrand ønsker ikke å benytte seg av døgnovernattingssteder uten kvalitetsavtale, men på grunn av for liten tilgang på døgnovernattingssteder med kvalitetsavtale, har en likevel i noen utstrekning måttet benytte seg av slike tilbud.

		Bydel Nordstrand har en utfordring med å effektuere vedtak om kommunale boliger på grunn av liten tilgang på ledige boliger i bydelen.

		Obligatoriske nøkkeltall for funksjonsområde 1 og 4

		Resultat 

		2007

		Resultat 

		2008

		Resultat 

		2009

		Antall mottakere av økonomisk sosialhjelp

		769

		786

		853

		Andel sosialhjelpsmottakere 25-66 år i forhold til innbyggere 25-66 år

		2,70%

		2,67%

		2,77%

		Andel sosialhjelpsmottakere 18-24 år i forhold til innbyggere 18-24 år

		22,14%

		21,65%

		21,48%

		Brutto driftsutgifter til økonomisk sosialhjelp pr mottaker

		44 206

		44 300

		45 744

		Gjennomsnittlig stønadslengde økonomisk sosialhjelp (måneder)

		5,2

		4,9

		4,8

		Gjennomsnittlig stønadslengde økonomisk sosialhjelp - mottakere 18-24 år

		4,8

		4,1

		3,7

		Andel mottakere med sosialhjelp/ introduksjonsstønad som hovedinntektskilde

		41,4%

		61,2%

		*

		Andel sosialhjelpsmottakere med stønad i 6 måneder eller mer.

		41,4%

		36,0%

		38,7%

		Bydelens vurderinger:

		Måltall 2009 (Måltallet defineres som det antall deltakere som er i kvalifiseringsprogrammet 31.12. inkl evt. i permisjon)

		0

		Registrerte søknader i 2009

		0

		Innvilgende søknader i 2009

		0

		Søknader vedtatt avslått

		0

		Antall deltakere som har vært i programmet i løpet av året

		0

		Deltakere 31.12. (Deltakere med kvalifiseringsstønad som løper inkl evt. i permisjon)

		0

		Droppet ut i 2009 (Antall vedtak om varig stans i stønad som følge av ikke avtalt uteblivelse fra tiltak i programmet)

		0

		 

		 

		Antall deltakere med kvp 31.12. som har mottatt supplerende sosialhjelp samtidig med kvalifiseringsstønad i løpet av siste tertial.

		0

		Bydelens vurderinger:

		Bydel Nordstrands kvalifiseringsprogram startet først opp 01.01.2010.

		Funksjonsområde 2 A omfatter kommunale og private barnehager og spesialpedagogiske tiltak gjennom pedagogisk fagsenter. Barnehagene har ulike driftsformer og åpningstider og inkluderer åpne barnehager og familiebarnehager. 

		Alle barn i alderen 1-5 år skal få tilbud om barnehageplass når foresatte ønsker det. Dette innebærer at kapasiteten i barnehagesektoren må overvåkes nøye fremover, og det må legges til rette for utvikling av differensierte tilbud.

		Barnehagens pedagogiske innhold og kvalitet vektlegges. Bydelen fortsetter arbeidet med å videreutvikle det pedagogiske innholdet i alle kommunale og private barnehager i tråd med veilederen ABC 1-2-3.

		Barnehagene har fokus på å styrke barnas mulighet for språkutvikling.

		Befolkningsframskriving for Oslo og Bydel Nordstrand i perioden 01.01.2008 – 01.01.2010 viser en økning av antall barn i alderen  0 – 5 år  fra 3.663 til 3.915 ( 6,9 % økning). Dette innebærer en forventet økning på 252 barn. Pr 15.11.2009 var det registrert 352 barn på søkerliste til barnehageplass, hvorav 324 er 1-2 år. 

		Pr 15.11.2009 var det registrert 2.787 barn fra bydelen med plass i barnehage. I tillegg hadde 202 barn, med bostedsadresse i bydelen, barnehageplass i andre bydeler. 48 barn benyttet seg av plass i de to åpne barnehagene. Steinspranget barnehage som var etablert i midlertidige lokaler var forventet å flytte inn i permanente lokaler i desember 2008. Innflytning i nye lokaler ble forsinket og barnehagen flyttet inn i nye lokaler permanente lokaler først i mars 2009

		I løpet av 2009 ble det opprettet i alt 431 nye barnehageplasser. Bydelens økning av antall barnehageplasser skyldes delvis kommunal utbygging av nye barnehager og utnyttelse av ledig kapasitet i eksisterende barnehager. Det ble lagt ned 16 plasser i private familiebarnehager i 2009. 

		Bydelens utbygging i 2009 har generert et stort behov for flere førskolelærere. Med tillegg av 44 pedagogiske ledere i kommunale og private barnehager som hadde midlertidig dispensasjon fra  kravet om førskolelærerutdanning, vil rekrutteringsarbeidet i tiden fremover blir enda mer krevende og må ha høy prioritet. 

		Enhet for barnehager har etablert en opplærings- og rekrutteringsgruppe bestående av enhetsleder for barnehager, leder av pedagogisk fagsenter og styrere fra kommunale og private barnehager. Opplærings- og rekrutteringsgruppen har ansvar for opplæringstiltak i tråd med målsettinger i rammeplanen. Fylkesmannen har gitt midler til kompetansehevingstiltak for å implementere rammeplanen i barnehagene. Dette er et arbeid som inngår i en nasjonal plan for perioden 2006 –2010. Alle tilbud om kompetansehevende kurs og seminarer omfatter både private og kommunale barnehager i bydelen. 

		Bydelen har veiledning av nyutdannede førskolelærere som et ledd i sosialiseringen til yrket og til arbeidsplassen. Bydelen har inngått gjensidig og forpliktene samarbeidsavtale med Høgskolen i Oslo hvor noen av målene er å utvikle praksisarenaer som skal bidra til en kvalitativ god profesjonsutdanning og hvor barnehagenes praksisfelt kan være arena for forsknings- og utviklingsarbeid. Samtidig med utviklingen av en mer langsiktig strategi, skjer det hele tiden konkret rekrutteringsarbeid i bydelen. Bydelen har nå 12 studenter (assistenter) som tar arbeidsplassbasert førskolelærerutdanning (AbF). Ordningen med 90% lønn, 70% arbeid i barnehagen og studier 30% utløser bindingstid i Oslo kommune. Bydelen skal bistå med praktisk tilrettelegging og oppfølging av studentene, samt  ha veiledningsansvar. Interessen for arbeidsrelatert førskolelærerutdanning er meget stor i bydelen. 

		Rekrutteringstiltakene er knyttet opp mot 5 hovedområder:

		1. Rekruttering til førskolelærerstudiet

		2. Tiltak i utdanningen for å hindre studiefrafall

		3. Rekruttering til studiet fra barnehagen

		4. Sikre at førskolelærere blir værende i barnehagen

		5. Stimulere til å få førskolelærer tilbake til studiet.

		 Bydelen har 28 øvingslærere som tar imot studenter i praksisperioden. Bydelen har iverksatt tiltak for å rekruttere flere øvingslærere. Erfaringsvis søker mange av studentene jobb i øvingsbarnehagen etter endte studier.

		 Representanter for barnehagene har deltatt på rekrutteringsdagene som arrangeres av HiO med faglige foredrag og stands med presentasjon av bydelen og barnehagene. 

		 Alle barnehager har deltatt i nærværsprosjekt i samarbeid med NAV arbeidslivssenter med mål om redusert sykefravær.

		 Bydelen har etablert faglige nettverk for styrerne i kommunale og private barnehager.  

		 Inspirerende læringsmiljø for liten og stor

		 Barnehagen som lærende organisasjon

		 Løft for barn og voksne

		 Barns medvirkning

		 Inkludering av barn med spesielle behov

		 Motivasjon og arbeidsglede

		 Digitale verktøy i barnehagen

		 Språkvansker hos barn

		 Overgang fra barnehage til skole – ”fra eldst til yngst”

		I tillegg arbeides det med å utvikle et eget lederutviklingsprogram for styrere og stedfortredere.

		Bydelen er knyttet opp mot Høgskolen i Oslo vedrørende veiledning av nyutdannede førskolelærere. Dette er et viktig ledd i rekrutteringsarbeidet for å få førskolelærere til bydelen.

		Bydelen selger veiledningstjeneste til 16 private familiebarnehagegrupper, forankret i Lov om barnehager og forskrift som omhandler familiebarnehager.

		Barnehagens pedagogiske innhold og kvalitet vektlegges. Bydelen fortsetter arbeidet med å videreutvikle det pedagogiske innholdet i alle kommunale og private barnehager i tråd med veilederen A,B,C og 1,2,3.

		Grunnleggende norskkunnskaper ved skolestart

		Det er etablert et tverrfaglig samarbeid mellom helsestasjon, pedagogisk fagsenter og barnehage om ” språk 4”. Et av tiltakene er gruppetilbud for barn uten barnehageplass. Målet er å sikre god språkforståelse/opplæring før skolestart. Barna er noen timer i barnehage sammen med andre barn og får grunnleggende begrepsinnlæring og generell språkopplæring. Tilbudet er knyttet til Knausen barnehage. Bydelen ønsker å styrke samarbeidet mellom barnehage og skole og gjennom gode rutiner skape en god overgang for barn når de begynner på skolen.

		Pedagogisk Fagsenter arbeider med barn fra 0 –6 år med spesielle behov og deres familier. Pedagogisk Fagsenter bistår alle barnehager i bydelen, både private og kommunale. 

		Pedagogisk fagsenter arbeider for 

		 å bidra til at barn med spesielle behov får en god utvikling på områder som språk, motorikk, sosial kompetanse og kognitiv utvikling.

		 å gi barn med nedsatt funksjonsevne et tilpasset barnehagetilbud, som gir mulighet for mestring og utvikling, sosialt samspill og lek med andre barn.

		 å styrke barnehagens språkmiljø.

		Pedagogisk Fagsenter fatter vedtak etter Opplæringslovens § 5-7.  

		Enhetsleder for forebyggende arbeid fatter det endelige vedtaket. For å kvalitetssikre det spesialpedagogiske tilbudet, er det opprettet et drøftingsteam med medlemmer fra Pedagogisk- psykologisk tjeneste (PPT), barne- og ungdomspsykiatrien (BUP) , leder og 2 fagkonsulenter fra Pedagogisk Fagsenter. Dette er et forum for lavterskeldrøfting der barnehager, helsestasjoner og andre samarbeidspartnere kan møte for å ta opp problemstillinger rundt barn en er bekymret for. 

		I 2009 har Fagsenteret fokusert på arbeidet med språklig mangfold i bydelens barnehager. To av fagsenterets pedagoger jobber hovedsakelig med språkstimuleringsarbeid. Det er utarbeidet et idéhefte til bruk i barnehagene, som gir tips til aktiviteter som fremmer språkinnlæringen. Det er kjøpt inn språkmateriell til bruk i språkgruppene, samt faglitteratur og barnebøker på ulike språk.  Fagsenteret setter i gang og driver språkgrupper. I 2009  har fagsenteret hatt 20 –25 språkgrupper ukentlig, samtidig som det gis veiledning til barnehagepersonalet i dette viktige arbeidet.

		Tall i 1000 kr.

		Netto utgifter per KOSTRA-funksjon

		Regnskap

		2008

		Oppr. budsjett

		2009

		Regulert

		budsjett

		2009

		Regnskap

		2009

		Avvik

		reg.bud./

		regnskap

		2009

		201 Førskole

		67 969

		92 252

		114 994

		74 967

		40 027

		211 Styrket tilbud til førskolebarn

		10 420

		8 604

		19 409

		17 728

		1 681

		221 Førskolelokaler og skyss

		22 047

		-4 295

		-3 095

		28 029

		-31 124

		Sum netto utgifter *)

		100 436

		96 561

		131 308

		120 724

		10 584

		*) Tall overføres hovedoversikten, tabell 0.1 B

		Bydelens vurderinger:

		Funk-sjon

		Funksjon

		Dok 3 2009

		Budsjett (just) 2009

		Regnskap 2009

		Avvik

		Særskilte overf.

		Avvik etter særsk. overf

		201

		Førskole

		92 252

		114 994

		74 967

		40 027

		-2 044

		37 983

		211

		Styrket tilbud til førskolebarn

		8 604

		19 409

		17 728

		1 681

		-100

		1 581

		221

		Førskolelokaler og skyss

		-4 295

		-3 095

		28 029

		-31 124

		-31 124

		Sum funksjonsområde 2A

		96 561

		131 308

		120 724

		10 584

		-2 144

		8 440

		Totalt har ”Funksjonsområde 2A Førskole” et netto positivt avvik, dvs mindreforbruk på 10,584 mill kroner.  Av dette mindreforbruket utgjør kr 2,144 mill kroner ubrukte øremerkede midler – og når man trekker ut disse øremerkede midlene som overføres til 2010, gjenstår et positivt avvik på 8,440 mill kroner.

		Funksjon 201 Førskole og 221 Førskolelokaler bør vurderes i sammenheng. Regnskapet viser et riktig forbruk på funksjonene, men budsjettmessig er det skjevheter.  Totalt avvik for ordinær førskole (barnehager) er et mindreforbruk på 6,859 mill kroner når man korrigerer for særskilt øremerkede midler som overføres til 2010. Hovedårsaken til dette mindreforbruket er en bedre kompensasjonsordning for husleie i nye barnehager enn forutsatt i budsjettet.  I tillegg har det vært et nøkternt forbruk innen barnehagesektoren.

		Funksjon 211 Styrket tilbud til førskolebarn gjelder Pedagogisk fagsenter og har et netto mindreforbruk i forhold til budsjett på kr 1,581 mill kroner.  Hovedårsaken til mindreforbruket er høyere kompensasjoner enn budsjettert.

		Obligatoriske måltall for funksjonsområde 2 A 

		Resultat 2007

		Resultat 2008

		Måltall    2009

		Resultat 2009

		Avvik prognose - måltall

		Andel barn 1-5 år med barnehageplass

		89,4%

		91,7%

		87,0%

		96% 

		+9%

		Andel barn 1-2 år med barnehageplass

		Andel barn 3-5 år med barnehageplass

		Barn 1-2 år med barnehageplass

		Barn 3-5 år med barnehageplass

		Antall styrere og pedagogiske ledere i kommunale barnehager

		Ansatte i kommunale barnehager med dispensasjon fra kravet om førskoleutdannelse

		Andel styrere og pedagogiske ledere i kommunale barnehager med dispensasjon fra kravet om førskoleutdannelse som har annen pedagogisk utdannelse

		Andel barn fra språklige og kulturelle minoriteter som går i barnehage, i forhold til innvandrerbarn 0-5 år

		Korrigerte brutto driftsutgifter i kroner per barn i kommunal barnehage

		Bydelens vurderinger:

		Bydel Nordstrand nærmer seg full barnehagedekning takket være en omfattende kommunal utbygging og merutnyttelse av eksisterende barnehager. Utbyggingen genererer et stort behov for pedagogiske ledere som en ikke har hatt mulighet til å fylle med førskolelærere. En har dermed måttet gi mange dispensasjoner fra kravet om førskolelærerutdanning. Det er for øvrig tilfredsstillende å se at andelen barn fra språklige og kulturelle minoriteter som går i barnehage er sterkt økende.

		Funksjonsområde 2B omfatter forebyggende arbeid for barn og ungdom, fritidsklubber/ungdomstiltak, forebyggende barnevern og tiltak for barn under omsorg, samt helsestasjons- og skolehelsetjeneste.

		Barn og unge som lever under vanskelige forhold skal få rett hjelp til rett tid av et barnevern med kvalifiserte medarbeidere. Tjenesten skal kjennetegnes ved effektiv saksbehandling, god ressursutnyttelse og rettsikkerhet. Barnevernet skal bruke familieråd som  metode i beslutningsprosesser. Barnevernets familieteam skal videreutvikles til å bli et godt lokalbasert tiltak. 

		Barneverntjenestens familieteam startet opp 02.01.2007. Teamet jobber med endringsarbeid og kompenserende arbeid i familier. Teamet ble utvidet med tre årsverk i 2009, til totalt syv årsverk.

		Teamet vurderes å være et godt alternativ til kjøp av tiltak fra eksterne leverandører. 

		Barneverntjenesten har  etablert lokal oppfølging av ungdom på hybel istedenfor å kjøpe dette fra eksterne leverandører. Dette er gjort ved å engasjere miljøarbeider til enkeltungdommer for å hjelpe til med å finne bolig, og gi støtte og hjelp i etterkant. Barneverntjenesten har god erfaring med dette tiltaket selv om tilgangen på hybler har vært begrenset.

		Barneverntjenesten deltar i effektiviseringsnettverk i regi av HEV. Dette videreføres i 2010.

		Barneverntjenestens deltar i implementeringen av bydelens ”ADHD-kjede”, og er siden  2008 fast medlem i habiliteringsteamet for barn.

		Bydelens deltagelse i prosjektet ”Psykiatri i skolen” har ført til at barnevernkonsulentene som deltar i prosjektet har etablert en tettere kontakt med enkelte skoler i form av drøftingsmøter.

		Barneverntjenesten har fullført  13 adopsjonssøknader med tanke på utenlandsadopsjon.

		Samarbeidet med politiet er intensivert i forbindelse med det sentrale tiltaket ”unge gjengangere”.

		Ansvaret for skolefritidsordningene (SFO) ble 01.08.2008 overført til Utdanningsetaten. Bydelens bestillerenhet kjøper likevel tilbud til enkelte elever utover ordinær SFO-alder, men dette skjer da under Kostra-funksjon 234 Aktivisering og støttetjenester ovenfor eldre og funksjonshemmede 

		Bydel Nordstrand har samlet det kommunale tilbudet til barn og unge på Lambertseter fritidsklubb. Aktivitetstilbudet består i første rekke av ungdomsklubb og juniorklubb med i alt 3-4 åpningskvelder pr. uke. Aldersgruppene er henholdsvis 10-12 og 13-19 år. 

		Med de åpne kveldene og gruppevirksomhetene (danseklubber, bandøving, bandinstruksjon, rapping, filmklubb, skateboard) har klubben aktiviteter gjennom hele uken., også i helgene. Filmklubben drives i samarbeid med Utekontakten. Videre samles bydelens Ungdomsråd i fritidsklubbens lokaler.

		Ungdoms- og juniorklubben, i samarbeid med Utekontakten, arrangerer ulike større arrangementer: Ungdommens Kulturmønstring, Bydelsdagene (barne- og ungdomsdelen),  Lambertseter LIVE rock-/rap-konsert ca. 6 ganger i året og et film-multimediaprosjekt som er i oppstartfasen og som arrangeres med tilskudd fra DnB NOR sparebankfond. Tilbudene benyttes av barn- og unge fra hele bydelen. Ulike organisasjoner har tilbud om å benytte klubbens lokaler: Koranlesning for barn med pakistansk bakgrunn, Koranlesning for barn med somalisk bakgrunn. Sistnevnte ønsker nå å inkludere leksehjelp. I tillegg driver avdelingen ”Kjeller’n juniorklubb” i bydelsadministrasjonen i samarbeid med Nordstrand Lions, Nordstrand Vel og Ungdomsrådet.

		SLT er en modell for Samordning av Lokale kriminalitetsforebyggende Tiltak blant barn og unge. I Oslo kalles samarbeidsmodell mellom Oslo kommune og Oslo politidistrikt SaLTo (”Sammen lager vi et tryggere Oslo”). Formålet er å bekjempe barne- og ungdomskriminaliteten, samt samordne og strukturere samarbeidet internt i kommunen og mellom Oslo kommune og andre statlige instanser. SaLTo-modellen skal bidra til å videreutvikle og formalisere samarbeidsstrukturene og sikre at tjenester og tiltak forebygger mer effektivt. I 2008 har det jevnlig vært avholdt møter på styrings-, koordinerings- og utførernivå, og det har vært igangsatt ulike tiltak. Eksempler på dette er Unge gjengangere, Trygghetsprogram/ offeroppfølging, kursing og opplæring, Unge og rus – rusforebyggende program i skolen, konflikthåndteringsnettverk SaLTo Syd. 

		Tall i 1000 kr.

		Netto utgifter per KOSTRA-funksjon

		Regnskap

		2008

		Oppr. budsjett

		2009

		Regulert

		budsjett

		2009

		Regnskap

		2009

		Avvik

		reg.bud./

		regnskap

		2009

		215 Skolefritidstilbud

		4 541

		0

		0

		-117

		117

		222 Skolelokaler og skoleskyss

		4 044

		0

		0

		0

		0

		231 Aktivitetstilbud for barn og unge

		3 819

		3 973

		5 107

		4 144

		963

		232 Forebygging – skole- og helsestasjonstjeneste

		15 265

		16 003

		16 178

		15 363

		814

		244 Barneverntjeneste

		11 489

		12 765

		13 123

		12 529

		594

		251 Barneverntiltak i familien

		9 580

		10 947

		11 107

		9 287

		1 820

		252 Barneverntiltak utenfor familien

		40 035

		31 504

		36 941

		40 674

		-3 733

		Sum netto utgifter *)

		88 773

		75 192

		82 456

		81 880

		575

		*) Tall overføres hovedoversikten, tabell 0.1 B

		Funk-sjon

		Funksjon

		Dok 3 2009

		Budsjett (just) 2009

		Regnskap 2009

		Avvik

		Særskilte overf.

		Avvik etter særsk. overf

		215

		Skolefritids tilbud

		0

		0

		-117

		117

		117

		231

		Aktivitetstilbud barn og unge

		3 973

		5 107

		4 144

		963

		-631

		332

		232

		Forebygging, helsestasjons- og skolehelsetjeneste

		16 003

		16 178

		15 363

		814

		-202

		612

		244

		Barneverntjeneste

		12 765

		13 123

		12 529

		594

		594

		251

		Barneverntiltak i familien

		10 947

		11 107

		9 287

		1 820

		1 820

		252

		Barneverntiltak utenfor familien

		31 504

		36 941

		40 674

		-3 733

		-3 733

		Sum funksjonsområde 2B

		75 192

		82 456

		81 880

		575

		-833

		-258

		Bydelens vurderinger:

		Totalt har ”Funksjonsområde 2B Oppvekst” et netto positivt avvik, dvs mindreforbruk på 0,575 mill kroner. Av dette mindreforbruket utgjør kr 0,833 mill kroner ubrukte øremerkede midler – og når man trekker ut disse øremerkede midlene som overføres til 2010, gjenstår et negativt avvik på 0,258 mill kroner.

		Kostra-funksjon 252 Barnevernstiltak utenfor familien viser et totalt merforbruk i forhold til budsjett på kr 3,733 mill kroner. Mens Kostra-funksjon 251 Barnevernstiltak viser et netto mindreforbruk på 1,820 mill kroner. Det er viktig å påpeke at barnevernstiltak tilknyttet Familieteamet er utgiftsført jfr Kostra-regler på funksjon 242 (funksjonsområde 1) – og disse utgjør en merutgift der på kr 3,228 mill kroner.  

		Kostra-funksjon 244 Barnevernstjeneste, dvs barnevernadministrasjon, viser et totalt mindreforbruk på 0,594 mill kroner. Barneverntjenesten har samlet, inklusive Familieteamet, et netto merforbruk i forhold til budsjett på 4,547 mill kroner. Merforbruket skyldes høyere aktivitet og pris enn forutsatt i budsjettet.

		Positivt avvik på funksjon 215 Skolefritidstilbud skyldes etteroppgjør tilknyttet SFO i 2008.  

		Funksjonene ”231 Aktivitetstilbud barn og unge” og ”232 Forebygging, helsestasjons- og skolehelsetjeneste” viser mindreforbruk på henholdsvis 0,332 mill kroner og 0,612 mill kroner når det korrigeres for særskilte øremerkede midler. I tillegg må det korrigeres for kr 0,489 mill kroner pga ulike funksjoner mellom budsjett og regnskap slik at totalt mindreforbruk på disse funksjonene er 0,455 mill kroner. Mindreforbruket knyttes til fysioterapi og fritidsklubb.

		Obligatoriske måltall for funksjonsområde 2 B – Barnevern

		Resultat 2007

		Resultat 2008

		Måltall    2009

		Resultat 2009

		Avvik resultat - måltall

		Andel avsluttede undersøkelser innen 3 mnd.

		86%

		79%

		100%

		52%

		-48

		Andel avsluttede undersøkelser innen 6 mnd.

		99%

		98%

		100%

		97%

		-3

		Antall gjennomførte tilsynsbesøk pr fosterbarn under 18 år hvor Oslo har plasseringsansvaret

		2,9

		2,8

		4

		2,9

		-1,1

		Antall gjennomførte tilsynsbesøk pr fosterbarn under 18 år hvor Oslo har tilsynsansvaret

		3,1

		3

		4

		2,7

		-1,3

		Antall gjennomførte oppfølgingsbesøk 

		pr fosterbarn

		3,6

		4

		4

		3,6

		-0,4

		Bydelens vurderinger:

		Bydel Nordstrand har hatt stort fokus på fristoversittelser i undersøkelsessaker. Etterslepet av undersøkelsessaker fra tidligere år og en økning av antall undersøkelsessaker, samt kompleksiteten i sakene, har ført til at fristoversittelser i undersøkelsessakene har økt betraktelig i 2009.

		Det opprettes 2 nye saksbehandlerstillinger i 2010 for å øke barnevernets kapasitet.

		Bydelen har fokus på oppfølging av fosterhjem. Det er fortsatt vanskelig å få fosterhjemskommunene til å skaffe tilsynsfører og gjennomføre tilsynsbesøk i henhold til lovkrav.

		Bydelen engasjerer nå i større grad profesjonelle aktører som tilsynsførere. Det kreves et kontinuerlig oppfølgingsarbeid fra saksbehandler for å sørge for at tilsynsbesøkene gjennomføres i henhold til kravene, og at rapporter blir mottatt. Oppsigelser og sykdom hos tilsynsfører eller fosterfamiliene er medvirkende årsak til at bydelens tilsynsansvar ikke er utført 100% i henhold til lovkrav. Avviket på gjennomførte oppfølgingsbesøk oppstår når planlagte besøk av ulike årsaker avlyses, og man ikke får tid til å erstatte disse, samt at mottatt tilsynsrapporter ikke er mottatt tidsnok før årsskiftet. I noen saker er antallet tilsynsbesøk redusert til to i henhold forskriften for fosterhjem, slik at gjennomsnittlig antall besøk blir lavere enn fire.

		Netto driftsutgifter per innbygger 0-17 år) barneverntjenesten

		Andel barn med barneverntiltak i forhold til innbyggere 0-17 år

		Antall barn i tiltak i familien i løpet av året

		Antall barn i tiltak i familien pr. 31.12.

		Antall barn i tiltak utenfor familien pr. 31.12.

		Netto driftsutgifter (f 244, 251 og 252) per barn i barnevernet*

		Brutto driftsutgifter per barn (f 244)

		Brutto driftsutgifter per barn i opprinnelig familie (f 251)

		Brutto driftsutgifter per barn utenfor opprinnelig familie (f 252)*

		Andel barn med tiltak i familien av alle barn i tiltak i løpet av året

		Antall oppholdsdøgn i barnevernsinstitusjoner

		Gjennomsnittlig oppholdsdøgn pr barn i barnevernsinstitusjon 

		Kilde SSB/Kostra – Barnevern, bydel – nivå 2. Nøkkeltall over gjennomsnitt for bydelene.

		* Medregnet samtlige utgifter og derfor ikke sammenlignbart med andre kommuner som kun betaler egenandel til staten for institusjonsplasser.

		Bydelens vurderinger:

		Det spørres her etter Kostra-størrelser for 2009 som ikke er klare fra SSB pr dags dato. Vi har vært i kontakt med SSB, og de kunne ikke levere foreløpige tall, og de var også skeptiske til det vi kunne få til på egen hånd. Det er derfor stor usikkerhet knyttet til tallene. På den annen side er ikke økningen noen overraskelse, siden alvorlighetsgraden i sakene har vært klart økende samtidig som antall saker har økt.

		Bydelen har hatt stort fokus på å bruke lokalbaserte tiltak i familien (Familieteamet). Dette viser seg ved at utgiftene til tiltak i familien er blitt redusert (f 251). I tillegg har bydelen redusert antall oppholdsdøgn i barnevernsinstitusjoner. 

		Funksjonsområdet omfatter følgende tjenester:

		 Hjemmesykepleie 

		 Hjemmehjelp

		 Omsorgslønn

		 Brukerstyrt personlig assistanse

		 Trygghetsalarm

		 Eldresenter 

		 Omsorgsboliger 

		 Alders- og sykehjem

		 Dagsenter til eldre og funksjonshemmede

		 Boliger/dagtilbud/arbeidstilbud og fritidstilbud til psykisk utviklingshemmede

		 Avlastning til funksjonshemmede

		 Støttekontakt 

		 Transporttjenesten for forflytningshemmede (TT)

		 Innkreving av egenandeler og vederlag

		Det viktigste lovgrunnlaget er:

		- Lov om helsetjenesten i kommunene 

		- Lov om sosiale tjenester m.v.

		- Lov om helse, miljø og sikkerhet

		- Lov om pasientrettigheter

		- Lov om helsepersonell

		Ulike forskrifter, rundskriv og retningslinjer for Oslo kommune.

		Bestillerenhetens hovedmål for 2009 har vært:

		 Tjenestene til eldre og funksjonshemmede har som mål å tilrettelegge for at eldre og funksjonshemmede i størst mulig grad kan bevare selvstendighet og selvhjulpenhet.

		 Bydelen skal tilrettelegge for at mennesker med funksjonshemminger skal gis likeverdige muligheter for deltakelse i samfunnslivet.

		 Det skal ytes tilstrekkelig tjenester i form av pleie, omsorg, praktisk bistand og avlastning i hjemmet. 

		Bestillerenhetens delmål for 2009 har vært:

		 Det legges opp til en reduksjon gjennom året til 498 sykehjemsplasser. Reduksjon skal tas ved å heve innslagspunktet for tildeling av sykehjemsplass.

		 Heve innslagspunktet for tildeling av hjemmesykepleie og praktisk bistand.

		 Tildelingsstandarden i bydelen vil tilsi at man tilbyr tjenester etter LEON-prinsippet (Lavest Effektive Omsorgs Nivå). 

		 Økt kvalitet og raskere responstid på korttidsplass i sykehjem – gir plass til flere.

		 Gi brukere som har et tilrettelagt botilbud individuelt tilpasset bistand og kvalitet på tjenestene de mottar.

		 Enhet for hjemmetjenester skal arbeide for å bedre kvaliteten på pleie- og omsorgstjenesten til både eldre og yngre brukere.

		 Enhet for hjemmetjenester skal ha en brukerorientert og effektiv tjeneste med nødvendig og tilstrekkelig kvalitet og med stor grad av trivsel for de ansatte. 

		 Brukerne skal gis en nødvendig pleie – og omsorgstjeneste slik at de kan bli boende i eget hjem så lenge som mulig. 

		 Tilby rett hjelp til den enkelte bruker til rett tid

		 Gjennomføre prosjekt Kompass i et distrikt

		 Gjennomføre prosjekt – håndterminaler PDA

		 Heve kompetansen hos de ansatte

		Enhet for bo- og dagtilbud sine hovedmål for 2009 har vært:

		 Tjenestemottakere har et tilrettelagt botilbud, individuelt tilpasset bistand og kvalitet på tjenestene de mottar.

		 Fremme trivsel, egenmestring, selvstendighet og selvbestemmelse for den enkelte basert på individuelle forutsetninger og behov.

		 Tilstrebe tjenesteyting som baseres på faglige kunnskaper og etter metoder som er målrettede, systematiske og velprøvde.

		 Sikre god dialog og samhandling med pårørende og andre

		 Ansatte trives, opplever anerkjennelse og faglig utvikling dvs ansatte med rett kompetanse på rett sted 

		 Tilby gode arbeidsplasser med fokus på godt arbeidsmiljø, faglig utvikling og kompetent ledelse

		 Gjennomføre prosjekt Kompass i alle boliger

		Det var i budsjettet for 2009 lagt opp til en ambisiøs nedtrappingsplan for sykehjemsplasser med et gjennomsnitt på 498. Ved utgangen av året hadde en gjennomsnittlig brukt 510 plasser. 

		Bydelen har en høy befolkningsandel på 85år+ og  90år+. Mange eldre blir demente og/eller får andre store omsorgsbehov. Dette medfører økt behov for institusjonsplasser. Det blir i større grad enn tidligere satt i gang behandling av sykdommer hos eldre og de skrives tidligere ut av sykehus enn før  med behov for fortsatt medisinsk oppfølging. Dette medfører igjen økt behov for korttidsopphold. Mange av de som tildeles korttidsopphold etter opphold i sykehus er så syke og pleietrengende at de må innvilges vedtak om langtidsplass ved sykehjem etter at oppholdet ved korttidsavdelingen er avsluttet. 

		Bydelen fikk som en forsøksordning i 2008 – 2009 fem rehabiliteringsplasser til disposisjon ved rehabiliteringssenteret Centro Asistencial Noruego (CAN) i Altea i Spania. Bydelen fikk midler til å dekke disse plassene i 2008 –2009 for å evaluere effekten av rehabilitering i Spania.

		Bydelen har ikke tilbud om omsorgsboliger med bemanning. Det ble i 2008 igangsatt planlegging av Omsorg + i Ljabruhjemmets lokaler, slik at behovet for langtidsplasser i sykehjem ville kunne reduseres på sikt. Arbeidet har fortsatt i 2009 med planleggingen av et forprosjekt.

		Bydelen har videreført arbeidet med å oppnå reduksjon av sykehjemsplasser ved å i større grad enn tidligere sette fokus på tjenester på et lavere nivå og derved innføre et høyere innslagspunkt for tildeling av institusjonsplass. Snuoperasjonen innebar blant annet mye tettere samarbeid mellom utførerne for å sikre rett tjeneste i rett omfang til rett tid.

		På den måten skulle man: 

		 ta hjem flere B-meldte til eget hjem ved hjelp av innsatsteamet.

		 bidra til at korttidsavdelingene blir bedre til å komme i gang med opptrening og fokus på hjemreise fra dag èn, slik at liggetiden reduseres og sjansene for hjemsending øker.

		 få en ”normal” frekvens på avgang på langtidsplasser.

		Innsatsteamet har hatt 557 oppdrag i 2009. Brukerne har fått 2,5 timer i gjennomsnittlig hjelp pr uke i en gjennomsnittlig periode på 7, 5 dager. Brukernes gjennomsnittsalder har vært 83 år. 147 brukere kom rett fra sykehus. Det er grunn til å tro at mange av disse hadde vært i behov av korttidsopphold dersom innsatsteamet ikke hadde fulgt dem opp. 179 brukere kom fra korttidsavdeling. Brukerne har fått tett oppfølging og rehabilitering i eget hjem for å kunne fungere bedre og lengre hjemme. Innsatsteamet ble redusert fra 6 til 4 årsverk i august 2009. Dette medførte at innsatsteamet gikk over fra å arbeide 7 dager i uken til å arbeide bare hverdager frem til kl 18.00. 

		Samarbeidet mellom tjenestene er bedret, og Enhet for hjemmetjenester har hatt et nært og tett samarbeid med Enhet for bestiller. Det har blant annet vært avholdt ukentlige møter, noe som har vist seg å være hensiktsmessig i forhold til samhandling rundt brukerne. Det har også vært gjennomført overordnede samarbeidsmøter på systemnivå.

		Liggetiden på korttidsplasser er ikke redusert tilstrekkelig, noe som kan skyldes at brukerne har lavere funksjonsnivå ved innleggelse på korttidsplass enn tidligere, og dermed trenger medisinsk oppfølging i større grad.

		DagsentervirksomhetenAntall dagsenterplasser er noe redusert i 2009 fra 98 til 85 plasser, hvorav 23 på skjermet dagsenter. Bydelen vurderer dagsentertilbud til den eldre befolkningen som særdeles viktig for at eldre kan bo hjemme lengst mulig, og tilbudet er en viktig del av LEON-prinsippet. Dersom bydelen kan sette inn tilbud om dagsenter raskt, vil det kunne utsette tildeling av langtidsplasser i sykehjem. Det er viktig at plassene blir utnyttet fullt ut, og at det planlegges med overbooking hver dag for å sikre at plasser ikke står tomme. På tross av reduksjonen på 13 plasser er ventelistene til dagsenter i bydelen redusert, og man forventer en bedre utnyttelse av de 85 gjenværende plassene. Det er imidlertid usikkert om dagsenterplassene har blitt fylt opp med tilstrekkelig antall brukere hver dag, da det alltid er en viss andel fraværende. Dialogen med sykehjemsetaten rundt dette er ikke avsluttet. Det har også vært gjennomført møter med de respektive dagsentrene og det er avtalt at plassene skal overbookes for å få en best mulig utnyttelse.

		Det er i 2009 gitt driftstilskudd til tre private eldre/seniorsentre: Nordstrand eldresenter, Bekkelaget seniorsenter og Simensbråten-Ekeberg seniorsenter. Krystallen seniorsenter drives av bydelen selv.  

		Seniorsentrene er et viktig bidrag til det helsefremmende og sykdomsforebyggende arbeidet blant eldre i bydelen. Det arbeides aktivt med å  rekruttere frivillige til ulike oppgaver. De frivilliges bidrag er betydelig og bidrar til at sentrene kan gi et allsidig tilbud.  For mange er deltakelse i frivillig arbeid på eldre/seniorsentrene å regne som arbeidsdager. Sentrenes programmer er gode og omfattende, og bør appellere til de fleste eldre. Alle sentre rapporterer om stor og solid aktivitet.

		Bydelsutvalget har vedtatt retningslinjer og kriterier for  driftstilskudd der det legges til grunn en likebehandling av seniorsentrene. Dette prinsippet er fulgt ved  tildeling i 2009.

		I 2009 har seniorsentrene brukt tidligere tildelte incentivmidler til oppsøkende virksomhet overfor hjemmeboende eldre over 80 år. 

		Det ble i budsjettet for 2009 lagt opp til at den kommunale hjemmehjelptjenesten skulle reduseres ved å tilby mindre hjelp til de friskeste brukerne, samtidig som tilbudet skulle bedres for brukere med komplekse behov. Enhetsleder for Hjemmesykepleien har hatt det overordnede ansvaret for både praktisk bistand og hjemmesykepleie i 2009. Bruker-  og medarbeiderundersøkelse er gjennomført. Handlingsplan for medarbeiderundersøkelsen er utarbeidet. Bystyret vedtok i budsjett 2009 at det skal utarbeides kompetanseplaner i kommunenes pleie og omsorgstjenester. Målet var at ansatte skal oppleve at de har en arbeidsplass med et godt arbeidsmiljø, trivsel, kvalitet og riktig kompetanse. Bydel Nordstrand v/Enhet for Hjemmetjenester fikk tildelt 200 000 kr til utvikling av kompetanseplan. For å møte de utfordringer hjemmetjenesten står overfor både i dag og i fremtiden, ønsket hjemmetjenesten i Bydel Nordstrand å satse på kompetanse i form av kompetansekartlegging og kompetanseheving. Kompetanseplanen ble et verktøy og en handlingsplan for hvordan dette kan gjøres. Årshjulet for opplæringsplanen er gjennomført og videreføres i 2010. Det ble søkt OU-midler til norskundervisning, lederutvikling, forflytningsteknikk og trakassering og mobbing. Helhetlig risikostyring (HRS) er innført og det er brukt mye tid og ressurser på dette i 2009. Enhet for hjemmetjenester har hatt stort fokus på økonomistyring i 2009.

		Hjemmesykepleien har økt i 2009 økt med 15 brukere, mens vedtakstiden har økt med 57 timer.  Enhet for hjemmesykepleie har fakturerer kr 619,- pr time for utført tid og kr 206,33 pr time (1/3) for avlyste oppdrag. Enheten har hatt 60% brukertid som målsetning, mens resultatet ble 58%. 

		Hjemmesykepleien har etablert systemer for ferdigdoserte legemidler – multidose. Ny samkjøpsavtale har medført at alle brukere med vedtak om administrasjon av legemidler skal ha multidose.  Legemiddelavvik føres elektronisk i avvikssystemet Delta. Det har vært arbeidet målrettet med å få redusert avvik innen legemiddelhåndtering og dette har gitt positive resultater. 

		Bydel Nordstrand fikk våren 2008 innvilget sin søknad om å få være pilot i bydel for Kompass. Kompass er et helhetlig styringssystem for hjemmetjenester, sykehjem og boliger for funksjonshemmede. Målet er kvalitet, arbeidsmotivasjon (arbeidsglede) og effektivitet (riktig bruk av ressurser) gjennom bruk av kompetanse. Hjemmesykepleien har implementert Kompass i ett distrikt. Prosjektet ble avsluttet 15.12.2009 og skal videreføres i de andre distriktene i 2010. 

		Kompass er utviklet med utgangspunkt i brukernes behov. Gjennomføringen har krevd bred forståelse og involvering av ansatte, som igjen innebærer en struktur- og kulturendring. Det har blitt omgjort stillinger som en følge av å innføre Kompass. Resultatet har blitt opplevd som positivt både for brukere og ansatte.

		Leverandører pr. 31.12.2009

		Kamfer

		18

		A.S.O.R

		30

		Carema Omsorg as

		CityMaid HjemmeService

		Omsorg & Helse as

		Oslo Helse og Omsorg

		Attendo Care AS Hjemmetjenester

		10

		Total Helseservice AS

		Nordstrand Hjemmehjelpstjeneste 

		Hjemmehjelpstjenesten for døve og døvblinde

		Seniorstøtten

		Totalt antall mottakere av praktisk bistand

		1164

		Praktisk bistand inngår i brukervalgordningen, og brukerne har i 2009 kunnet velge mellom tjenester fra to kommunale og ni private leverandører, inkludert bydelens egen hjemmetjeneste. 35,4% av brukerne i Bydel Nordstrand velger nå privat leverandør. Snittet blant bydelene er på 21%, og det varierer fra Grünerløkka med bare 4,6 % til Vestre Aker med 59,8 %. Ullern ligger med sine 38 % noe høyere enn Nordstrand, men det er langt ned til de resterende tolv bydelene.  

		Omsorgslønn og BPA er alternative måter å organisere tjenester på. Begge ordningene tar utgangspunkt i hva en søker ville hatt krav på av ordinære tjenester. For omsorgslønn stilles det krav til at det skal dreie seg om særlig tyngende pleieoppgaver i hjemmet. 

		Omsorgslønn betales ikke ut pr utført time, men er et incentiv for å motivere pårørende til privat omsorgsarbeid. BPA kan gis i stedet for tjenester som pleie, praktisk bistand, tilsyn og støttekontakt, og er en måte å organisere hele eller deler av et vedtak på. Målet med BPA er økt uavhengighet og større mulighet for brukerne til å styre hverdagen selv. Begge tjenester kan gis alene eller i kombinasjon med andre tjenester. Etterspørselen etter tjenestene er stor, og tilbudet blir stadig mer kjent blant bydelens befolkning.

		Bydel Nordstrand hadde i 2009 1 578 brukere med vedtak om TT –kort. 

		I 2009 ble Bydel Nordstrand med i et 3-årig prøveprosjekt sammen med Bydel Østensjø for TT-fritidsreiser basert på anropstyrte servicelinjer og bestillingstransport. Tilbudet skal utvikles i samarbeid med brukerne og utformes slik at brukerne skal oppleve et bedre tilbud. Prøveprosjektet går ut på at dagens individuelle TT-transport knyttet til fritidsreiser erstattes med samordning og forhåndsbestilling av reiser. Det benyttes maxitaxi/minibusser som transporterer brukerne fra dør til dør. Prosjektet skal også gi grunnlag for en eventuell endring av organisering av TT-transporten i Oslo. 

		Innkreving av egenandeler og vederlag

		Bo- og dagtilbud

		Enhetsleder for Bo- og dagtilbud har det overordnede ansvar for fag, personal og økonomi i enheten. Det enkelte tjenestested ledes av en styrer med delegert ansvar for både fag, personal og budsjett. Enheten yter tjenester i form av heldøgns botilbud i bemannede boliger og institusjoner, dagsenter for mennesker med nedsatt funksjonsevne, i tillegg til noe miljøarbeid i brukeres egne hjem utenfor bydelens botilbud. Enheten leverer en eller flere tjenester til i alt 68 brukere på bakgrunn av vedtak fattet av Enhet for bestiller.

		Enhet for Bo- og dagtilbud består av 11 bofellesskap og ett dagsenter. I tillegg yter enheten tjenester til 6 brukere i deres egne hjem utenfor bofellesskapene. Brukerne mottar praktisk bistand og opplæring i dagliglivets gjøremål, samt hjelp og aktivisering i dagsenter eller i eget hjem eller institusjon. Tjenestene ytes i et livsløpsperspektiv for de fleste av brukerne. Tjenestemottakerne har omfattende og sammensatte bistandsbehov. Vedtakene varierer i omfang i henhold til brukernes individuelle forutsetninger og funksjonsnivå.

		Alle ansatte har deltatt eller hatt tilbud om å delta på minst to kurs i løpet av året. Enheten fikk kr 40 000,- fra Utviklings- og kompetanseetaten for å holde kurs om regelverket for begrenset bruk av tvang i Lov om sosiale tjenester (LOST) sitt kapittel 4A. Det ble gjennomført kurs både vår og høst. Det er også avholdt kurs i førstehjelp, legemiddelhåndtering, utviklingshemmede og aldring, håndtering av vold og trusler, samt diverse kurs i regi av Fagforbundet. Enheten har dessuten startet et faglig forum for 3-årige miljøterapeuter. Det er utarbeidet nye brukerpermer som et praktisk og informativt verktøy for nyansatte og ekstravakter. En har gjennomgått brannrutiner og sjekklister, og hatt både praktisk og teoretisk brannopplæring. Opplæringsplanene til nyansatte følges opp kontinuerlig.

		Helhetlig risikostyring (HRS) er innført og det er brukt mye ressurser på dette i 2009. 

		Bruker-  og medarbeiderundersøkelse er gjennomført. Handlingsplan for medarbeiderundersøkelsen er utarbeidet.   

		Bydel Nordstrand fikk våren 2008 innvilget sin søknad om å få være pilot i bydel for Kompass. Kompass er et helhetlig styringssystem for hjemmetjenester, sykehjem og boliger for funksjonshemmede. Målet er kvalitet, arbeidsmotivasjon (arbeidsglede) og effektivitet (riktig bruk av ressurser) gjennom bruk av kompetanse. Enheten har implementert Kompass i en bolig. Prosjektet ble avsluttet 15.12.2009 og skal videreføres i de andre boligene i 2010. 

		Kompass er utviklet med utgangspunkt i brukernes behov. Gjennomføringen har krevd bred forståelse og involvering av ansatte, som igjen innebærer en struktur- og kulturendring. Innføringen av Kompass har medført omgjøring av stillinger for å få ansatte med mer kompetanse. Resultatet har blitt opplevd som positivt for både brukere og ansatte.

		Fagsystemet Gerica brukes på alle tjenestestedene. Gerica bidrar til å sikre at de vedtatte tjenestene faktisk gis og kvalitetssikrer arbeidet med tiltaksplaner, individuell plan, journalføring og fortløpende faglig evaluering. 

		Det er innvilget to vedtak om benyttelse av tvang etter LOST kapittel 4A-5 bokstav b og c. Spesialisttjenesten har bistått enheten i dette arbeidet. Rutinen for oppfølging av tjenestemottakere som allerede har vedtak om tvang evalueres fortløpende. Alle tjenestestedene har rutiner for utfylling av enkeltmeldinger om skadeavvergende tiltak i nødsituasjoner etter Sosialtjenestelovens i 4a-5 bokstav a. De enkelte tjenestestedene tar selv hånd om forsendelse av enkeltmeldinger. Hurtig forsendelse av enkeltmeldinger og skademeldinger er en prioritert oppgave.

		Tall i 1000 kr.

		Netto utgifter per KOSTRA-funksjon

		Regnskap

		2008

		Oppr. budsjett

		2009

		Regulert

		budsjett

		2009

		Regnskap

		2009

		Avvik

		reg.bud./

		regnskap

		2009

		234 Aktivisering og støttetjenester ovenfor eldre og funksjonshemmede

		30 374

		34 860

		35 037

		32 666

		2 371

		253 Pleie, omsorg, hjelp og re-/habilitering i institusjon

		300 310

		311 784

		313 593

		318 163

		-4 570

		254 Kjernetjenester knyttet til pleie, omsorg, hjelp til hjemmeboende

		187 312

		190 481

		196 436

		198 295

		-1 859

		261 Institusjonslokaler

		328

		0

		0

		416

		-416

		733 Transport (ordninger) for funksjonshemmede

		15 986

		11 900

		12 591

		14 188

		-1 597

		Sum netto utgifter *)

		534 310

		549 025

		557 658

		563 729

		-6 071

		*) Tall overføres hovedoversikten, tabell 0.1 B

		Funk-sjon

		Funksjon

		Dok 3 2009

		Budsjett (just) 2009

		Regnskap 2009

		Avvik

		Særskilte overf.

		Avvik etter særsk. overf

		234

		Aktivisering eldre og funksjonshemmede

		34 860

		35 037

		32 666

		2 371

		0

		2 371

		253

		Pleie, omsorg, hjelp i institusjon

		311 784

		313 593

		318 164

		-4 570

		0

		-4 571

		254

		Pleie, omsorg, hjelp til hjemmeboende

		190 481

		196 436

		198 295

		-1 859

		0

		-1 859

		261

		Institusjonslokaler brukere under 67 år

		0

		0

		416

		-416

		0

		-416

		733

		Transport (ordninger) for funksjonshemmede

		11 900

		12 591

		14 188

		-1 597

		0

		-1 597

		Sum funksjonsområde 3

		549 025

		557 658

		563 729

		-6 071

		0

		-6 071

		Bydelens vurderinger:

		Funksjonsområde 3 Pleie og omsorg har et netto merforbruk på totalt 6,071 mill kroner.   

		På funksjon 234 Aktivisering av eldre og funksjonshemmede er det netto mindreforbruk på 2,371 mill kroner. En vesentlig forklaring er mindreforbruk av støttekontakter og individuell avlastning. I tillegg er det besparelser på sjåførtjeneste og servicegruppe.

		En har et merforbruk på 4,571 mill kroner tilknyttet funksjon 253 Pleie, omsorg og hjelp i institusjon. Hovedårsak til merforbruket er et høyere forbruk av institusjonsplasser enn budsjettert. Det var budsjettert med 498 sykehjemsplasser mens det i gjennomsnitt ble benyttet 510.  I tillegg hadde bydelen et høyere forbruk av psykiatriplasser enn budsjettert. Betydelig større vederlagsinntekter enn budsjettert bidro imidlertid til å redusere merforbruket på funksjon 253.

		Innen funksjon ”254 Kjernetjenester knyttet til pleie, omsorg og hjelp til hjemmeboende” er det et totalt netto merforbruk på 1,859 mill kroner.  Innen hjemmesykepleie og praktisk bistand ble det benyttet internfakturering hvor Enhet for bestiller hadde budsjett for kjøp tjenester og utførende enheter fikk henholdsvis kr 619 og kr 400 pr utført time.  Hovedårsak til merforbruk er at reelle priser pr utført time ble vesentlig høyere. Enhet for hjemmesykepleie hadde et merforbruk på  7,166 mill kroner og Enhet for praktisk bistand hadde et merforbruk på 2,592 mill kroner. Enhet for Bo- og dagtilbud hadde et mindreforbruk på 3,520 mill kroner. I tillegg har en hatt et mindreforbruk tilknyttet brukervalg praktisk bistand, omsorgslønn, innsatsteam.

		Funksjon 733 Transport (ordninger) for funksjonshemmede har i 2009 hatt et merforbruk i forhold til budsjett på 1,597 mill kroner.  Årsak til merforbruk er en høyere aktivitet enn forutsatt i budsjettet.

		Obligatoriske måltall for funksjonsområde 3 – Pleie og omsorg

		Resultat 2007

		Resultat 2008

		Måltall    2009

		Resultat 2009

		Avvik resultat - måltall

		Brukertilfredshet i hjemmetjenesten - andel fornøyde brukere 

		79 %

		85 %

		 80 %

		87 %

		 +7 %

		Bydelens vurderinger:

		Bydel Nordstrand hadde i 2009 en svarprosent på 31 % i sin brukerundersøkelse, noe som tilsvarer gjennomsnittet for bydelene i Oslo kommune. Brukertilfredsheten har økt fra 85% til 87%, og dette er også på Oslo-gjennomsnittet. En handlingsplan vil for øvrig utarbeides innen 01.04.2010.

		Obligatoriske lokale måltall i bydelsbudsjettene – FO3 Pleie og omsorg

		Resultat 2007

		Resultat 2008

		Måltall 2009

		Resultat 2009

		Avvik

		Prognose

		- måltall

		Saksbehandlingstid* for søknad om institusjonsplass 1)

		27,0

		33,0

		28,0 

		25,6 

		2,4

		Saksbehandlingstid* for søknad om praktisk bistand 

		36,0

		30,0

		28,0 

		30,9 

		-2,9

		Saksbehandlingstid* for søknad om hjemmesykepleie 

		3,0

		4,0

		3,0 

		5,0 

		-2,0

		Iverksettingstid* for søknad om praktisk bistand

		7,1

		7,0

		7,0 

		8,3 

		0,7

		Iverksettingstid* for søknad om hjemmesykepleie

		1,5

		1,4

		2,0 

		1,0 

		1,0

		Andel innbyggere 66 år og under år som mottar hjemmetjenester 2)

		1,00%

		0,86%

		1,00% 

		0,81% 

		0,19%

		Andel innbyggere 67-79 år som mottar hjemmetjenester per 31.12  2)

		8,20%

		7,18%

		8,00% 

		7,29% 

		0,71%

		Andel innbyggere 80-89 år som mottar hjemmetjenester per 31.12  2)

		33,50%

		31,53%

		30,00% 

		32,26% 

		-2,26%

		Andel innbyggere 67-79 år som mottar hjemmetjenester per 31.12  2)

		8,20%

		7,18%

		8,00% 

		7,29% 

		0,71%

		Andel innbyggere 90 år og over som mottar hjemmetjenester per 31.12  2)

		50,00%

		53,35%

		45,00% 

		49,48% 

		-4,48%

		 

		 

		 

		 

		Andel innbyggere 67-79 år som er beboere i institusjon per 31.12  1)

		1,80%

		1,64%

		2,00% 

		1,91% 

		0,08%

		Andel innbyggere 80-89 år som er beboere i institusjon per 31.12  1)

		11,40%

		11,64%

		11,00% 

		11,11% 

		-0,11%

		Andel innbyggere 90 år og over som er beboere i institusjon per 31.12  1)

		37,70%

		35,71%

		35,00% 

		35,13% 

		-0,13%

		Andel heldøgnsbeboere på tidsbegrenset opphold i institusjon 3)

		10,20%

		10,10%

		12,00% 

		12,3% 

		-0,3%

		* Gjennomsnittlig saksbehandlingstid og iverksettingstid for perioden hele året

		1) Sykehjem, aldershjem og andre boformer med heldøgns omsorg og pleie som er hjemlet i lov om helsetjenesten i kommunene eller sosialtjenesteloven, dvs. boformer der det kan kreves vederlag for opphold i institusjon.

		2) Praktisk bistand og hjemmesykepleie (jfr. lov om helsetjenesten i kommunene § 1-3 annet ledd nr. 3 og Lov om sosiale tjenester § 4-2 a, b og e). Hjemmesykepleie skal også omfatte tjenester innenfor kategorien psykisk helsearbeid. I henhold til loven omfatter praktisk bistand: Hjemmehjelp, husmorvikar og annen hjelpevirksomhet i hjemmet, herunder miljøarbeid, opplæring i dagliglivets gjøremål, boveiledning og brukerstyrt personlig assistent.

		3) Sykehjem, aldershjem og andre boformer med helgdøgns omsorg og pleie som er hjemlet i lov om helsetjenesten i kommunene eller sosialloven, dvs. boform der det kan kreves vederlag for opphold i institusjon.

		Bydelens vurderinger:

		Saksbehandlingstiden for hjemmetjenester har vært noe lengre enn fastsatt mål, men samtidig har saksbehandlingstiden vært noe kortere enn fastsatt mål for sykehjem. En noe større andel av de eldste eldre har hatt hjemmetjenester enn det som ble vedtatt som måltall for 2009.

		Økonomiske ytelser skal hjelpe mennesker til å kunne tilpasse seg eller overvinne en vanskelig livssituasjon, primært i en kortere periode. Sosialtjenesten skal bistå brukerne for å oppnå mest mulig grad av selvhjulpenhet og forvalte de statlige og kommunale bostøtteordningene slik at de kommer innbyggerne til gode. Økonomisk sosialhjelp må sees i sammenheng med Introduksjonsprogrammet og rusbehandling under funksjonsområde I.

		Å skape et inkluderende Oslo som gir muligheter for alle og bekjempe fattigdom og sosial eksklusjon. Økonomisk sosialhjelp ytes til de som ikke er i stand til å sørge for sitt livsopphold og skal være en sikkerhet for økonomisk og sosial trygghet. Målrettet bruk av aktive tiltak skal bidra til at sosialhjelpssøkere raskest og best mulig blir økonomisk selvhjulpne.

		Sosialtjenesten har klienters selvhjulpenhet som hovedmål for virksomheten. Dette innebærer motivasjonsarbeid og kartlegging i samarbeid med brukeren for å finne annen kilde til livsopphold, rådgivning med tanke på sysselsetting, behandling, trygdeytelser eller andre tiltak. Det er et prioritert område å bidra med videreutvikling av arbeidet med individuelle planer for personer med langvarige og sammensatte behov for tjenester både i det kommunale samarbeidet og NAV-samarbeidet (sosial-, trygd- og A-etat). Det har vært arbeidet kontinuerlig med kvalitetssikring av rutiner og oppfølging for å sikre en mest mulig effektiv sosialhjelpsforvaltning. 

		Tall i 1000 kr.

		Regnskap

		2008

		Oppr. budsjett

		2009

		Regulert

		budsjett

		2009

		Regnskap

		2009

		Avvik

		reg.bud./

		regnskap

		2009

		Sum FO4 *)

		29 436

		27 933

		26 860

		29 416

		-2 556

		*) Tall overføres hovedoversikten, tabell 0.1 B

		Bydelens vurderinger:

		Bydelen hadde i 2009 et høyere antall brukere og en høyere utbetaling enn forutsatt i budsjettet.  Dette har bidratt til et merforbruk på 2,556 mill kroner.  Det var målsatt 310 brukere i gjennomsnitt pr måned med en gjennomsnittlig utbetaling på 8.715 kroner.  I realiteten ble det 336 brukere i gjennomsnitt pr måned med en gjennomsnittlig utbetaling på 9.531 kroner.

		Antall sosialhjelpsmottakere (Kostra bydel nivå 3)

		853 

		Antall deltakere i introduksjonsordning 31.12. (Årsstatistikk)

		47 

		Antall deltakere i kvalifiseringsprogrammet 31.12. (Questback)

		0 

		Utbetalt sosialhjelp (funksjon 281 brutto utgifter i 1000 kr.)

		38 951 

		Utbetalt introduksjonslønn (funksjon 275 art 1089* i 100 kr.)

		3 324 

		Utbetalt kvalifiseringsstønad (funksjon 276 art 1089* i 1000 kr..)

		0 

		Bydelens vurderinger:

		Bydel Nordstrand har ikke hatt noen klienter på kvalifiseringsstønad i 2009, men bydelen igangsetter sitt kvalifiseringsprogram 01.01.2010.

		Omstillingsbehov 2009. Bydelen hadde ved inngangen av 2009 fortsatt et omfattende omstillingsbehov. Den økonomiske situasjonen innebar at bydelen måtte fortsette det allerede igangsatte omstillingsarbeidet. Det forelå et behov for systematisk og målrettet arbeid innen administrasjon  /forvaltning og tjenesteproduksjon for å komme i økonomisk balanse og sikre bydelens handlefrihet. Omstillingsbehovet har krevd et sterkt fokus, en gjennomgripende styring og et riktig kvalitativt nivå på alle tjenester. Økonomi er vedtatt som det første av åtte hovedutfordringer i bydelens strategiske plan og ett av de tolv hovedfokusområder i bydelens arbeid med helhetlig risikostyring.Bydelen har i 2009 fortløpende arbeidet med tiltak som en konsekvens av et avviksrapporteringssystem innen økonomi i alle bydelens enheter. 

		- Oppstartsmøte

		- Analysemøte

		- Tiltaksmøte

		Prosjektet er gjennomført med utgangspunkt i følgende visjon: 

		Bydel Nordstrand skal være en god bydel å leve og arbeide i.

		•tilbyr fleksible tjenester tilpasset befolkningens behov

		•yter nødvendig helsehjelp og tjenester med kvalitet og service

		•utvikler tjenester i takt med endrede brukerbehov, samfunnsforhold og rammer

		•har fornøyde ansatte med tilstrekkelig kunnskap og ferdigheter

		•søker god dialog med bydelens befolkning

		Brukerorientering, Redelighet, Engasjement, Respekt

		Brukere - Omdømme - Ansatte - Økonomi - Kvalitet på tjenesten 

		Tiltak 1  Tilbakeføring av brukere fra kjøpsplasser til egen bydel (Enhet for bestiller)

		Tiltak 2  Framtidig bruk av Marmorberget samlokaliserte boliger (Enhet for              veiledning/støtteordninger for voksne)

		Tiltak 3 Mer effektiv bruk av barnehagelokaler (Enhet for barnehager)

		Tiltak 4 Sikre overgang og implementering NAV(Enhet for veiledning/støtteordninger for voksne)

		Tiltak 5 Optimal bruk av innsatsteam (blant annet: bemanningsvolum, kompetanse, organisering, tverrfaglig samhandling.

		Tiltak 6 Etablere ordninger for bistand boligene i mellom i aktuelle situasjoner (Enhet for bo- og dagtilbud)

		Tiltak 7 Effektiv bruk av ressurser; spesialpedagogiske tiltak og allmennpedagogiske tiltak (Enhet for forebyggende arbeid)

		Tiltak 8 Tiltak for å økonomisere barnevernet uten å redusere tjenestens kvalitet (Enhet for barnevern)

		Tiltak 9 Optimalisere direkte brukertid i Enhet for hjemmetjenester

		Tiltak 10 Etablere kommunens mest effektive kontraktsbase inkludert alle samhandlende relasjoner (Enhet for service og forvaltning) 

		Tiltak 11 Lage samordnet kompetanseplan (Stab personal- og organisasjonsutvikling)

		Tiltak 12 Tydeliggjøre tjenesteledernes økonomiansvar (herunder blant annet: Prosedyrer/rutiner, kompetanse, organisering, ledelse, felles kulturforståelse, rapportering). Dette gir som sluttprodukt et ”komplett kompendium”.

		Prosjektet er gjennomført med stor interesse og motivasjon. Det har vært lite frafall når det gjelder deltakelse. Enkelte ledere har deltatt i møter på flere fokusområder. Kunnskap og veiledning i HRS-arbeidet har vært nyttig. Det har bidratt til utvikling og nytenkning tilknyttet fokusområdene samtidig som man ser at nyervervet kunnskap har overføringsverdi til andre områder.

		Elektronisk kvalitetssystem er videreutviklet i 2009, og benyttes av ansatte i alle enhetene.

		Delta – bydelens databaseprogram for registrering og oppfølging av avvik og klager.

		Dette er et elektronisk avviks-/klagesystem som gjør det mulig å planlegge, målstyre og sikre kvaliteten på tjenestetilbudet.

		Bydel Nordstrand ble våren 2008 invitert til å drive et pilotprosjekt hvor det skulle samles og systematiseres erfaringer fra Bærum kommunes institusjon Centro Asistencial Noruego (CAN) i Altea i Spania og evaluere effekten av rehabilitering i Spania. Bydelen fikk midler til å dekke tre korttidsplasser i Altea f.o.m. juni 2008 t.o.m. desember 2009. Fra 01.01.2009 ble antall plasser utvidet til å gjelde fem korttidsplasser ved CAN.

		Mål for pilotprosjektet var at rehabilitering i Spania skal gi mulighet for et års forlengelse i eget hjem før behov for varige institusjonsopphold blir nødvendig.

		I løpet av 2009 – 2010 har bydelen hatt 60 brukere på korttids-/rehabiliteringsopphold ved CAN. Det ble sendt ut spørreskjema til alle brukerne som har vært ved senteret. Av 59 mulige brukere har 37 svart, noe som innebærer en svarprosent på 62,7 % var svært fornøyd eller fornøyd med oppholdet generelt.

		Kvalitetskommuneprogrammet

		Bydelen har fra 2008 deltatt i Kvalitetskommuneprogrammet i regi av Kommunenes Sentralforbund. Prosjektet har fokus på nærværsarbeid og sykefravær”.

		Konsekvenser for brukerne: ” Mer tilfredse brukere”.

		Arbeidsmiljømessige konsekvenser: ” Ledelse, ansatte og tillitsvalgte deltar sammen med politikerne i en partssammensatt gruppa. Kompetanseheving og erfaringsoverføring gjennom deltakelse i nettverksarbeid sammen med andre bydeler og kommuner”.

		Formålet er å få så effektiv ressursbruk og god kvalitet på tjenestene som mulig.  Bydel Nordstrand  legger til grunn hovedmålet nedfelt i avtalen som er inngått mellom staten, KS og arbeidstakerorganisasjonene:

		" Målet er å øke kvaliteten og effektiviteten på det kommunale tjenestetilbudet gjennom en konstruktiv samhandling mellom de folkevalgte, lederne og de ansatte slik at innbyggerne merker en forbedring. Det er et særskilt mål å øke nærværet og redusere sykefraværet i bydelen." 

		Deltakelsen er forankret i kvalitetsarbeid og sykefravær i tre resultatenheter med ringvirkninger henholdsvis i nettverk av enhetsledere for: Enhet for bestiller, Enhet for bolig og dagtilbud og Enhet for veiledning og støtteordninger for voksne, til administrativ og politisk ledelse og i samarbeid med de ansattes organisasjoner og brukerorganisasjoner. Prosjektarbeidet er organisert gjennom en styringsgruppe, prosjektgruppe og arbeidsgrupper. Eksternt samarbeider bydelen i nettverk med andre kommuner, Rælingen, Nome og Eidsberg. Kvalitetskommunesamarbeidet vil gi oss mulighet til å sammenligne oss og lære av andre, samtidig som det vil bidra til økt kunnskap om egne styringsutfordringer. 

		Prosjekt barnehagesatsning



		Prosjektet startet høsten 2008 og ble videreført i 2009. Formålet har vært å redusere sykefraværet i barnehagene. Det er utarbeidet en plan i samarbeid med NAV-Arbeidslivssenteret for å styrke barnehagestyrernes kompetanse i arbeidet med sykefraværsoppfølging. Styrere og verneombud fra 12 barnehager har deltatt i prosjektet som har tatt for seg 3 hovedområder: lederutvikling, kunnskap om psykiske lidelser og nærværsarbeid. Alle bydelens kommunale barnehager vil bli omfattet av prosjektet i 2010.

		Prosjekt reduksjon av sykefravær i Bydel Nordstrand Bydel Nordstrand står foran store utfordringer på personalområdet. Dette gjelder innenfor arbeidet med reduksjon av sykefravær, lederutvikling og andre viktige personalpolitiske områder som er beskrevet i strategisk plan.  Bydel Nordstrand skal jobbe systematisk for å redusere sykefraværet, og skal arbeide med personalpolitiske områder beskrevet i strategisk plan rettet inn mot reduksjon av sykefravær med fokus på nærværsarbeid, sykefraværsoppfølging og lederutvikling for å nå målet om å redusere sykefraværet med 08, prosentpoeng. For å styrke arbeidet med reduksjon av sykefraværet ble det i 2009 opprettet en 60% prosjektstilling tilknyttet Personal- og organisasjonsenheten. 

		Tverrfaglig samarbeid 

		Tverrfaglig samordningsgruppe.

		Bydel Nordstrand har etablert en tverrfaglig samordningsgruppe for brukerstyrt personlig assistanse, støttekontakt, avlaster.

		Samordningsgruppens målsetting.- Sikre at brukere tilknyttet målgruppen ivaretas på en kvalitetsmessig og forsvarlig måte.- Bidrar til at brukeren får et aktivt og mest mulig uavhengig liv til tross for redusert   funksjonsevne.

		Bydel Nordstrand er organisert som bestiller/utførermodell. Enhet for bestiller har ansvar for å motta henvendelser/søknader og utarbeider vedtak.Nye henvendelser, tilknyttet målgruppen, som resulterer i vedtak, videreformidles til utfører i samordningsgruppens faste månedlige møter. 

		Samordningsgruppens mandat:

		Samordningsgruppen er tverrfaglig sammensatt slik at den gjenspeiler brukere tilknyttet målgruppene.  

		Gruppen har ansvar for:- Rekruttering - Opplæring- Veiledning- Oppfølging- Rapportering  

		Evaluering

		Samordningsgruppen har en årlig evaluering av gruppens arbeid internt og ut mot bruker.Tilbakemelding fra brukere og brukernes støttepersoner drøftes.

		Avviksmeldinger blir gjennomgått. 

		Forbedringstiltak avtales og prosedyrer endres / nye prosedyrer utarbeides i tråd med forbedringstiltak.

		Kompass er et helhetlig styringssystem for boliger, hjemmesykepleie og sykehjem og formålet er kvalitet, arbeidsmotivasjon og effektivitet gjennom rett bruk av kompetanse. Det vil si at tjenester ytes på laveste effektive omsorgsnivå (LEON-prinsippet). Kompass omfatter ordninger med tjenesteansvarlige (TA), primærkontakter (PK), riktig grunnbemanning og rapportering for styring. Kompass er utviklet med utgangspunkt i brukernes behov. Bydel Nordstrand startet arbeidet med Kompass 18.08.2008. Ett distrikt i enhet for hjemmesykepleie og en bolig i enhet for bo- og dagtilbud har vært piloter for innføringen. Bydel Nordstrand skal innføre Kompass i hele Enhet for hjemmesykepleie og hele Enhet for bo- og dagtilbud i løpet av 2010. Sykepleiere og helsefagarbeidere melder om økt arbeidsmotivasjon på grunn av Kompass. Kompass legger til grunn at læring og utvikling er noe de aller fleste arbeidstakere ønsker seg, og systemet har bidratt til å beholde dagens helsefaglige personell i tjenesten og styrke muligheten for rekruttering av kvalifisert arbeidskraft. Kompass gir et felles språk i tjenesten og skaper kulturutvikling. Systemet er forankret i overordnede nasjonale planer, og skal innføres i andre bydeler og etater innen hjemmesykepleie, bolig og sykehjem i 2010.

		Funksjonsområde 1: Helse, Sosial og Nærmiljø - Byrådets årsberetning s 87

		Komiteen viser til at antall vedtak om kommunal bolig som er effektuert innen 6 måneder, er gått ned fra 80 prosent til 70 prosent på ett år. Det er en relativt stor nedgang. Antall personer i døgnovernattingssteder uten kvalitetsavtale er økt fra 15 personer i 2007 til 50 personer i 2008. Dette er en ganske stor økning. Komiteen mener det er viktig at byrådet setter fokus på endring til det positive i begge disse forholdene.

		Bydelens utkvittering:

		Bydel Nordstrand ønsker ikke å benytte seg av døgnovernattingssteder uten kvalitetsavtale, men på grunn av for liten tilgang på døgnovernattingssteder med kvalitetsavtale, har en likevel i noen utstrekning måttet benytte seg av slike tilbud.

		Bydel Nordstrand har en utfordring med å effektuere vedtak om kommunale boliger på grunn av liten tilgang på ledige boliger i bydelen, men en arbeider målrettet med å fremskaffe boliger.

		Komiteen vil peke på at det er alt for store ulikheter innad i byen på hvor lenge man må vente for å få bolig etter innvilget søknad. For eksempel i bydel Søndre Nordstrand ble 70 prosent av vedtakene om bolig ikke effektuert innen 6 mnd, mens det i Oslo totalt var 30 prosent som ikke fikk effektuert sine vedtak innen 6 måneder. Komiteen mener dette er en uheldig situasjon.

		Bydelens utkvittering:

		Effektueringen er avhengig av tilgangen på kommunale boliger i bydelen, og selvfølgelig også av antall søknader. Bydel Nordstrand har en begrenset tilgang på kommunale boliger i egen bydel, og en vil derfor ofte måtte bruke en del tid før vedtakene effektueres.

		Sykefravær og sysselsetting

		Komiteen ser det som positivt at byrådet i året som har gått har hatt fokus på å få flere

		sysselsatt. Tiltak som satsning på utarbeidelse av individuell plan for alle som ønsker dette, er bra. Det er også positivt at det har kommet på plass en samarbeidsavtale mellom NAV, byrådsavdelingen for kultur og utdanning og byrådsavdelingen for velferd og sosiale tjenester. Komiteen mener det er viktig at dette kvalifiseringsprogrammet innfases i bydelene etter hvert som det etableres NAV-kontorer der.

		Bydelens utkvittering:

		Bydel Nordstrand etablerer sitt kvalifiseringsprogram 01.01.2010 og bydelens sosialsenter inngår i NAV-etableringen i Cecilie Thoresensvei fra 01.10.2010.

		Byrådets årsberetning s 96 ff

		Komiteen vil påpeke det store merforbruket innen Pleie og omsorg, også etter at det er omdisponert midler fra andre funksjonsområder for oppvekst og økonomisk sosialhjelp.

		Komiteen har også merket seg debatten som har gått over lengre tid der det er reist spørsmål om bydelene og bestillerkontorene velger de rimeligste sykehjemsplassene istedenfor demensplasser for å holde sine budsjetter. Komiteen mener det er viktig at Sykehjemsetaten går nøye inn i dette spørsmålet.

		Bydelens utkvittering:

		Bydeler med en befolkningssammensetning som Bydel Nordstrand vil ofte ha behov å omdisponere midler til FO3 Pleie og omsorg fra de andre funksjonsområdene for å kunne levere tilfredsstillende pleie- og omsorgstjenester til bydelens befolkning. En vil likevel kunne oppleve merforbruk på FO3 slik at en er avhengig av mindreforbruk på andre funksjonsområder for å holde budsjettet.

		Bydelens bestillerenhet tildeler sykehjemsplasser etter behov og det er aldri noe tema å nedgradere til somatisk plass for demente brukere, med mindre det somatiske behovet begrenser demensproblematikken. Bydelen vil også påpeke at en må betale Sykehjemsetaten for svært dyre spesialplasser til yngre demente på Villa Enerhaugen også etter at brukerne har blitt 67 år, og dermed kunne nyttiggjort seg ordinære skjermede plasser med tilhørende prisnivå.

		Komiteen vil understreke at det har tatt svært lang tid for byrådet å få konkretisert visjonen

		om Omsorg +. Heller ikke i 2008 har det lykkes å få dette tilbudet opp og stå. Behovet for

		omsorgsboliger i Oslo er også stort.

		Bydelens utkvittering:

		Det er gjennomført et mulighetsstudie i forbindelse med mulig ombygging av Ljabruhjemmet til Omsorg+. Bydel Nordstrand avventer det endelige kostnadsoverslaget før forprosjektet igangsettes. Det forventes at Ljabruhjemmet med om lag 50 omsorgsleiligheter er ferdig rehabilitert og tatt i bruk i løpet av 2011 eller 2012.

		Komiteen merker seg at brukere under 67 år som benytter seg av hjemmetjenestene er stor og økende og svært ressurskrevende. Det bør arbeides mer med å få oversikt over hvordan denne brukergruppen vil utvikle seg i fremtiden slik at man kan få prioritert tilstrekkelig midler til disse oppgavene, uten at det går ut over den pleie og omsorg som eldrebefolkningen har behov for.

		Bydelens utkvittering:

		Andelen innbyggere under 67 år som mottar hjemmetjenester i Bydel Nordstrand er gradvis redusert siden 2007, og ligger i 2009 på 0,81%. En følger med på utviklingen, men anser foreløpig ikke at dette er noe problemområde for bydelen.

		Komiteen vil påpeke at det er uheldig at det kan ta relativt lang tid før søknad om hjemmesykepleie blir behandlet. Av årsberetningene fra de fire bydelene som var i komiteen, framgår det også at det er store forskjeller i saksbehandlingstiden. I Bydel Søndre Nordstrand brukte man for eksempel 11,6 dager i snitt, mens i Ullern bydel klarte seg med 2,6 dager. Det bør etterstrebes å få mer likhet mellom bydelene på dette feltet.

		Bydelens utkvittering:

		Saksbehandlingstiden for søknad om hjemmesykepleie i Bydel Nordstrand var i 2009 på 5 dager, hvilket er klart lavere enn gjennomsnittet i Oslo de siste årene. Målet for 2009 var dog på 3 dager, og en hadde således et negativt avvik på 2 dager.

		Komiteen viser til at det i både Bydel Søndre Nordstrands og eldreombudets årsberetninger er påpekt svært lange ventetider for å få enkle rehabiliteringstiltak i hjemmet. Komiteen mener det er viktig å få ned ventetiden på rehabiliteringstjenester for å tilrettelegge for spesielt eldre mennesker slik at det blir lettere å bo lenger i eget hjem.

		Bydelens utkvittering:

		Ergoterapeutene tilrettelegger boligene og søker om trygdefinansierte tekniske hjelpemidler for brukerne, samt vurderer, søker og følger opp hjelpemiddelsøknadene. Altmuligmennene håndterer alle de trygdefinansierte tekniske hjelpemidlene som det søkes om. De leverer, returnerer, monterer, reparerer og utfører service på hjelpemidlene. Brukere som har behov for hjelpemidler for å kunne komme hjem fra sykehus og korttidsopphold på sykehjem blir prioritert. Brukere med høy prioritet går først og ventetidene kan være lange for brukere med middels og lav prioritet, siden presset på tjenesten er stort. Bydelens egen altmuligmannstjeneste avvikles 31.12 .2009. Tjenesten vil da inngå i en byomfattende hjelpemiddelteknisk tjeneste som legges til en egen etat under bydelsdirektøren i Bydel Bjerke. Når det gjelder søknad om trygdefinansierte tekniske hjelpemidler skal bydelens brukere fortsatt henvende seg til bydelens ergo- og fysioterapeuter for vurdering av hjelpemiddelbehovet.

		Kultur- og utdanningskomiteen

		GENERELT 

		DEL 2 BYDELENE 

		Funksjonsområde 2A Barnehager 

		Komiteens flertall, medlemmene fra H, F, V og KrF viser til de mål som er satt opp for full barnehagedekning i Oslo. Disse medlemmer er opptatt av at barnehager skal være et pedagogisk og kvalitativt godt tilrettelagt tilbud som består av både private og kommunale barnehager, og hvor tilbudene inkluderer ulike driftsformer og åpningstider. Det må være et mål å sikre at barnehagetilbudet skal kunne tilpasses barnefamilienes behov best mulig, og sikre barna en aktiv og stimulerende hverdag. 

		Konkurranseutsetting 

		Komiteens medlemmer fra H, F, V og KrF er opptatt av hvordan loven om offentlige anskaffelser praktiseres i forhold til ideelle institusjoner. Disse medlemmer mener at man må finne ordninger som gjør at det ideelle tilbudet kan videreføres for å skape bredde og mangfold i tjenestetilbudet. 

		Bydelens utkvittering:

		I Bydelsutvalget 24.4.2008 ble det, tilknyttet behandling av Plan for full barnehagedekning Bydel Nordstrand 2008 – 2011, stilt spørsmål rundt lønnsomhet/hensiktsmessighet av kommunale versus privat etablering av nye barnehager. Etter en diskusjon ble det ikke fattet noe vedtak, men bydelsdirektøren meddelte at han på generelt grunnlag - og gjerne tilknyttet case - ville se på alle forhold tilknyttet dette spørsmålet. 

		På denne bakgrunn ble det utarbeidet en sak for behandling i bydelsutvalget. Bydelsutvalget vedtok 18.06.2009, sak 65/09  om Kommunale og private barnehager. Bydelsutvalget tok saken til orientering og sluttet seg til bydelsdirektørens innstilling om at : ” Dersom det fra 2011 kommer en ny finansieringsmodell for barnehager, som har vesentlig nye elementer i seg, vil bydelsdirektøren komme tilbake med ny sak til bydelsutvalget”.

		Bydelsutvalget har også ved senere anledninger drøftet dette temaet og til bydelsutvalgets møte i mars 2010 foreligger det en sak til behandling om ”Konkurranseutsetting av bydelens kommunale barnehager”.

		Bydelsdirektøren opprettholder i denne saken sin anbefaling om å komme tilbake med ny sak til bydelsutvalget, dersom det fra 2011 kommer en ny finansieringsmodell for barnehager, som har vesentlig nye elementer i seg.

		Bydel Nordstrand har drøftet muligheten for utvidede åpningstider i enkelte av bydelens barnehager, men tiltaket er foreløpig lagt på is både på bakgrunn av kostnadene det ville medført og utfordringen i forhold til å samle barna til foreldre med behov for utvidet eller avvikende åpningstid i én eller noen få barnehager.

		Bydel Nordstrand har gjennom kommunale og private barnehager både bredde og mangfold i tjenestetilbudet. Tjenestetilbudet videreutvikles og ivaretas gjennom samarbeidsavtalen med de kommunale og private barnehagene i bydelen. Bydel Nordstrand følger lov om anskaffelser og likebehandler alle private barnehager enten de er eid av kommersielle eller ideelle aktører.

		Funksjonsområde 1 – Helse, sosial og nærmiljø 

		Flyktninger 

		Komiteens medlemmer fra H, F, V og KrF, er opptatt av å styrke nyankomne innvandreres mulighet for deltakelse i yrkes- og samfunnslivet. Kombinasjonen av norskopplæring, undervisning i norsk samfunn med målsetting om deltakelse i yrkeslivet er en nøkkel for integrering. Investerer vi i undervisning og kompetanseoppbygging og legger til rette for yrkesdeltakelse så tidlig som mulig, er sjansene større for integrering i arbeidslivet og et økonomisk selvstendig liv. 

		Disse medlemmer viser til at Integrerings- og mangfoldsdirektoratet har bedt Oslo kommune om å ta imot flere flyktninger i 2009. Disse medlemmer er opptatt av at Oslo tar et økt ansvar knyttet til bosetting av flyktninger, herunder også av enslige mindreårige flyktningbarn. 

		Disse medlemmer viser til at barn og unge på flukt fra krig, undertrykkelse og nød har helt spesielle behov. Mange har mistet eller blitt skilt fra sine foreldre eller andre omsorgspersoner, og de har et stort behov for trygghet og støtte. Det er derfor viktig at enslige flyktningebarn følges opp på en svært god måte. 

		Bydelens utkvittering:

		Bydelen har ikke bosatt mindreårige flyktninger i 2009 og har således ikke systemer for å ivareta og håndtere en situasjon som dette tjenestene i mellom.

		Funksjonsområde 2 - Oppvekst 

		Barnevern 

		Komiteens medlemmer fra H, F, V og KrF, vil understreke at alle barn har rett til en trygg og god oppvekst. Barn og unge med en problemfylt hverdag skal tilbys god, fleksibel og individuelt tilpasset hjelp. 

		Disse medlemmer vil påpeke at hjelpeapparatet innenfor barnevernet må ta utgangspunkt i at hvert barn er forskjellig. Tiltak må skreddersys hver enkelt, og det betyr at barnevernets løsninger må være fleksible og forskjellige slik vi mennesker er forskjellige. 

		Disse medlemmer viser til at samarbeid mellom foreldre og pårørende, og ulike offentlige instanser som barnevern, skolen og politiet, i mange sammenhenger er helt avgjørende for å lykkes. 

		Bydelens utkvittering:

		Bydelen vurderer det enkelte barns behov og utformer individuelle løsninger i tråd med dette. Barnevernets Familieteam er et lokalbasert tiltak som yter bistand til det enkelte barn/ familie ut ifra dokumenterte behov. Bydelen er opptatt av et godt samarbeid med involverte parter. Her kan spesielt nevnes SaLTo-samarbeidet og samarbeid med politiet om unge gjengangere.

		Funksjonsområde 4 – Økonomisk sosialhjelp og bostøtte 

		Komiteens medlemmer fra H, F, V og KrF, vil understreke at Oslo kommune har lang tradisjon for å være en foregangskommune innenfor det sosialpolitiske området, og viser til at mange reformer som har blitt nasjonale ordninger har hatt sitt utspring i Oslo. Disse medlemmer ønsker at Oslo fortsatt skal stå for nytenkning og ta initiativ når det gjelder å utvikle bedre ordninger og tiltak for dem som trenger det mest. 

		Disse medlemmer vil påpeke den betydningen økonomisk selvstendighet har som en plattform for den enkeltes frihet i møtet med samfunnet. Målet må være at ingen skal være avhengig av økonomisk sosialhjelp over lang tid, men at man tidlig må komme inn i positive prosesser for å gjenvinne kontrollen over sitt eget liv. Disse medlemmer viser til at samfunnet blir stadig mer komplekst. Mens man tidligere la vekt på generelle og like støtteordninger, blir viktigheten av individuelt rettede tiltak større, og bruk av individuell plan blir et stadig viktigere redskap i tiden fremover. 

		Disse medlemmer er opptatt av at byrådet i sterkere grad prioriterer innføring av og bruk av individuelle planer for å hjelpe vanskeligstilte med å forbedre sin livssituasjon. Det er videre behov for fortsatt kompetanseheving og –utvikling på saksbehandlernivå i bydelene på dette feltet. 

		Bydelens utkvittering:

		Retten til individuell plan (IP) er hjemlet i blant annet sosialtjenesteloven, psykisk helsevernlov, kommunehelsetjenesteloven og arbeids- og velferdsforvaltningsloven. Ansatte får fortløpende opplæring i bruk av individuell plan og alle brukere med rett til IP får tilbud om dette.

		DEL 04 – BARN OG UTDANNING 

		Generelt 

		Kap. 360 Barne- og familieetaten - Barnevern 

		Komiteens medlemmer fra H, F, V og KrF, mener det forebyggende barnevernet er svært viktig, og at det er positivt at også frivillige institusjoner ønsker å bidra på dette området med nyttige og utfyllende supplement til de kommunale tjenestene. Disse medlemmer stiller seg videre positiv til at flere hjelpetiltak settes inn i hjemmet, men slike tiltak må komme tidlig nok og være av et tilstrekkelig omfang og med tilstrekkelig høy kvalitet slik at institusjonsplasseringer i størst mulig grad kan unngås. Institusjonsbarnevernet vil imidlertid fortsatt spille en viktig rolle i det totale tjenestetilbudet. 

		Disse medlemmer har stor tro på lokale tiltak, og er positiv til økt bruk av slike. Disse medlemmer vil imidlertid understreke at det er viktig med en høy grad av akuttberedskap, slik at plassene er tilgjengelige når barn og unge trenger dem. 

		Komiteens medlemmer fra H, F, V og KrF, vil understreke det store arbeidet som legges ned av fosterforeldre i Oslo. For å sikre at disse er trygge i hverdagen, og at barna har det godt, må opplæring, oppfølging og tilsyn i disse familiene være en prioritert oppgave både for bydelene og for Barne- og familieetaten. 

		Bydelens utkvittering:

		Bydel Nordstrand har gitt oppfølging og utført tilsyn i fosterhjemmene i henhold til forskrift om fosterhjem. Flertallet av fosterhjemmene fungerer tilfredstillende og barnevernet har da i tråd med forskriften vedtatt færre oppfølgings-/tilsynsbesøk enn fire pr år når fosterhjemmet har fungert godt i mer enn to år. En følger likevel opp med flere besøk hvis det skulle være behov for det.

		F2. Mottak av flyktninger 

		Oslo kommune tar imot 300 flyktninger i 2009. Byrådet gis fullmakt til å foreta nødvendige budsjettjusteringer. 

		Bydelens utkvittering:

		Bydel Nordstrand har i 2009 hatt to minoritetsrådgivere og en flyktningkonsulent som har arbeidet målrettet med å bosette den tildelte kvoten på 24 flyktninger. På tross av få ledigmeldte kommunale boliger, har bydelen klart å bosette samtlige flyktninger i kvoten.

		For tilskudd til frivillige organisasjoner og til idrett, kunst- og kulturtiltak til enkeltperson og andre private rettssubjekter som følge av bystyrets budsjettvedtak, skal Regler for tilskuddsforvaltning – Instruks for utforming av tilskuddsordninger i Oslo kommune, bystyrevedtak 18.12.2002 (sak 503), jf. Instruksens pkt 1 siste ledd, legges til grunn. 

		Bydelens utkvittering:

		Bydel Nordstrand ga i 2009 tilskudd til de to frivillighetssentralene i bydelen med kr 140.000,- til hver, til sammen kr 280.000,-. Bydelen bidro dessuten med kr 16.000,- til arrangering av bydelsdager og kr 4.000,- til utdeling av bydelsprisen, til sammen kr 20.000,-. Totalt brukte bydelen kr 300.000,- på frivillighet i 2009. Det var også budsjettert med kr 120.000,- til frivillige lag og foreninger, men disse midlene ble inndratt i en omfattende budsjettrevisjon.

		K1. Myndighet til å fatte vedtak etter opplæringsloven § 7-6. Skyss til barn under opplæringspliktig alder 

		Bystyrets vedtak av 05.05.2004 i sak 235 punkt 45 om myndighet til å fatte vedtak om skyss for barn under opplæringspliktig alder oppheves fra 01.01.2009. 

		Bydelene delegeres myndighet til å treffe vedtak med hjemmel i opplæringsloven § 7-6 om skyss for barn under opplæringspliktig alder fra 01.01.2009. 

		I reglement for bydelene vedtatt av bystyret 20.10.1999 sak 595, gjøres følgende endringer: nytt punkt 9 skal lyde, Vedtak om spesialpedagogisk hjelp og skyss, jfr opplæringsloven §§ 5-7 og 7-6. Endringen gjelder fra 01.01.2009. 

		Bydelens utkvittering:

		Bydel Nordstrand har i 2009 fattet vedtak om skyss i henhold til lovverk og tildelt myndighet.

		K2. Spesialpedagogikk for førskolebarn 

		Byrådet bes følge situasjonen for førskolebarn som har rett på spesialpedagogiske tiltak nøye, slik at den organisatoriske omleggingen som er foretatt, blir slik at barna får hjelpen de har krav på. 

		Bydelens utkvittering:

		En har i 2009 arbeidet kontinuerlig for å sikre faglig god og samtidig kostnadseffektiv oppfølging. 

		K3. Kompetanseheving i barnehagene 

		Byrådet bes utrede spørsmålet om hvorvidt Utdanningsetaten kan og bør overta ansvaret for å legge frem og drive et samlet program for kompetanseheving i barnehagene. 

		Bydelens utkvittering:

		Bydelen er positiv til at det igangsettes en utredning om hvorvidt utdanningsetaten bør overta ansvaret for kompetanseheving i barnehagene.  

		K17B. Aktivitetstilbud for funksjonshemmede på 8.-10. årstrinn i SFO 

		Byrådet gjennomgår fordelingen av budsjettmidler mellom bydelene og kap. 211 Skolefritidsordningen for å avklare om det er blitt en skjevhet i den opprinnelige fordelingen, knyttet til utgifter til aktivitets tilbud for funksjonshemmede på 8.-10. årstrinn i SFO. Byrådet får fullmakt til å innarbeide eventuelle korreksjoner i Dok 3/2009. 

		Bydelens utkvittering:

		Bydel Nordstrand har ingen kommentar til byrådets fullmakt på dette området.

		H1. Innsatsteam 

		Byrådet bes opprette innsatsteam og arbeide med tettere individuell oppfølging av mennesker som er i overgangen fra fengsel til frihet.

		Bydelens utkvittering:

		Bydel Nordstrand har ikke igangsatt sitt innsatsteam for rusmiddelavhengige i 2009.

		H2. Boliger for rusavhengige 

		Byrådet bes i den bebudede rusmeldingen å avklare hvordan man kan hjelpe flere rusavhengige fra akutt-tiltak og over til permanente boliger. 

		Bydelens utkvittering:

		Bydelen har ikke egne boliger for rusmiddelsmisbrukere og er avhengig av å kjøpe dette tilbudet for personer som ikke kan bo i den ordinære boligmassen med tilrettelagte tjenester. En har i hele 2009 hatt en ruskonsulent samt en prosjektstilling på booppfølging som har fulgt opp den enkelte rusmiddelavhengige i akutt-tiltak i forhold til blant annet bosituasjon. Fra 01.09.2009 har en dessuten hatt ytterligere en prosjektstilling på booppfølging.

		H4. Samarbeid med frivillige organisasjoner 

		Byrådet bes styrke samarbeidet med de frivillige organisasjonene innenfor helse- og sosialsektoren. Byrådet bes sørge for at frivillige og ideelle organisasjoner får informasjon om aktuelle utfordringer innenfor denne sektoren, samt om hvordan de kan samarbeide med kommunen og medvirke til et bedre helse-, rus og sosialfaglig tilbud i Oslo. 

		Bydelens utkvittering:

		Bydelen har i 2009 gitt tilskudd til tre private eldresentre og to private frivillighetssentraler. Det har også vært arrangert fritidstilbud for ungdom i regi av Lions i bydelens lokaler.

		H6. Kompetanseplaner i eldreomsorgen 

		Byrådet bes medvirke til at Sykehjemsetaten og bydelene utarbeider kompetanseplaner i eldreomsorgen. Byrådet bes disponere de midlene som er satt av til kompetansetiltak, på en slik måte at sykehjem og bydeler kan søke om midler. Byrådet bes rapportere til helse- og sosialkomiteen om hvordan midlene er brukt. 

		Bydelens utkvittering:

		Bystyret vedtok i budsjettet for 2009 at det skal utarbeides kompetanseplaner i kommunenes pleie og omsorgstjenester. Målet var at ansatte skal oppleve at de har en arbeidsplass med et godt arbeidsmiljø, god trivsel og kvalitet og riktig kompetanse. Bydel Nordstrand v/Enhet for Hjemmetjenester fikk tildelt kr 200.000,- til utvikling av kompetanseplan. For å møte de utfordringer hjemmetjenesten står overfor i dag, og som tjenesten vil møte i fremtiden, ønsket hjemmetjenesten i Bydel Nordstrand å satse på kompetanse i form av kompetansekartlegging og kompetanseheving. Kompetanseplanen har blitt både et verktøy og en handlingsplan for hvordan dette kan gjøres, og den er sendt Helse og Velferdetaten innen fristen 01.12.2009.

		H10. Egenbetaling for renhold, matlaging m.m. 

		Med hjemmel i forskrift til lov om sosiale tjenester m.v. fastsettes fra og med 01.01.2009 følgende betalingssatser og utgifter for renhold, matlaging m.m.: 

		Husstandens samlede skattbare nettoinntekt før særfradrag – ihht forskrift til lov om sosiale tjenester mv. 

		Timesats i kroner 

		Utgiftstak i kroner (timer) 

		Inntil 140 512 (under 2 G) 

		Fra 140 513 (2-3 G) 

		Fra 210 768 (3-4 G) 

		Fra 281 024 (over 4 G) 

		20 

		50 

		125 

		215 

		1 800 (90 timer) 

		4 500 (90 timer) 

		11 250 (90 timer) 

		19 350 (90 timer) 

		*) Inntektsgruppene justeres i samsvar med endringer i Folketrygdens grunnbeløp pr. mai 2009. 

		Bydelens utkvittering:

		Bydel Nordstrand har i 2009 innkrevd egenbetaling for tjenester i henhold til de vedtatte satsene.

		H12. Egenbetaling trygghetsalarm

		Husstandens samlede skattbare nettoinntekt før særfradrag – i henhold til forskrift til lov om sosiale tjenester mv. 

		Månedssats kroner 

		Fra 210 768 (over 3 G) 

		185 

		*) Inntektsgruppene justeres i samsvar med endringer i Folketrygdens grunnbeløp pr. mai 2009. 

		Bydelens utkvittering:

		Bydel Nordstrand har i 2009 innkrevd egenbetaling i henhold til den vedtatte satsen.

		H13. Valgfri innkreving av egenbetaling for trygghetsalarm 

		Bydelene gis fullmakt til å avgjøre hvorvidt de vil la være å innkreve egenandeler på trygghetsalarm. 

		Bydelens utkvittering:

		Bydel Nordstrand har valgt å ikke avstå fra å innkreve egenbetaling for trygghetsalarm i 2009. Satsen er vedtatt av bydelsutvalget og er i henhold til bystyrets verbalvedtak.

		H14. Veiledende normer for økonomisk sosialhjelp til livsopphold 

		Satser for økonomisk sosialhjelp økes med 1,8 % utover prisjust i Sak 1/2009 og fastsettes slik: 

		Enslige aleneboende 5 392 

		Ektepar/samboere 8 464 

		Enslige forsørgere 6 140 

		Barnetillegg 0-10 år 1 213 

		Barnetillegg 11-18 år 1 609 

		Ung hjemmeboende 18-23 år 1 609 

		Bydelens utkvittering:

		Bydel Nordstrand har i 2009 utbetalt økonomisk sosialhjelp i henhold til de vedtatte satsene etter vurdering av individuelle behov.

		H18. Sosialhjelpsrammene i bydelene 

		Byrådet bes ha fokus på utviklingen knyttet til sosialhjelpsutbetalinger i bydelene, og komme tilbake til bystyret med rapporteringer i tertialrapportene om utbetalingsutviklingen sett i forhold til budsjettet. 

		Bydelens utkvittering:

		Bydel Nordstrand har meldt avvik både månedlig og i tertialrapportene. En har hatt fokus på å få klienter over på annen inntekt (arbeid/trygd), og en har også intensivere arbeidet med å få aktuelle søkere over på bostøtte etter de nye reglene.

		H26. Pris pr. vektet sykehjemsplass i 2009 

		Pris pr. vektet sykehjemsplass i 2009 fastsettes til kr 627 400. 

		Bydelens utkvittering:

		Bydel Nordstrand har betalt Sykehjemsetaten de vedtatte prisene pr vektet sykehjemsplass i 2009, og benyttet disse prisene i bydelens prognoser gjennom året.

		H35. Bydelsbetaling og døgnpris for opphold på Rusmiddeletatens institusjoner 

		a) Bydelsbetaling for opphold på samtlige institusjoner under Rusmiddeletaten utgjør i 2009 kr 249 pr. døgn pr. klient. 

		b) Rusmiddeletaten gis i samarbeid med aktuell bydel fullmakt til å fastsette en høyere bydelsbetaling for ekstrakjøp av private institusjonsplasser utover plantallene. 

		Bydelens utkvittering:

		Bydelen benytter primært rusmiddeletatens tiltak for rusmiddelavhengige. Døgnpris for plassene er regulert i avtaler. Det har ikke vært behov for tilrettelagt tilbud utover gjeldende kostnad for forhåndsavtalt døgnpris.

		H62. Ettervernspott i barnevernet 

		Bydelene får et kriteriefordelt tilskudd som skal benyttes til ettervernstiltak. Bydelene redegjør i løpet av året for ettervernsarbeidet i barnevernet. 

		Bydelens utkvittering:

		Bydelen har rapportert oppfølging av ettervernet i 2009 til byrådsavdelingen. 24 unge over 18 år  har mottatt ettervern av bydelen i løpet av 2009, hvorav fire er avsluttet. Hovedfokus har vært å sikre barn i fosterhjem videre omsorg og hjelp, sikre barn med alvorlige rusproblemer mulighet til å sluttføre behandling og sikre barn med særlige behov hybel med oppfølging over i en voksen tilværelse. Bydelen har brukt 5,9 mill kr på ettervern i 2009.

		H65. Fosterforeldre 

		Byrådet bes i samarbeid med Barne- og familieetaten snarlig ferdigstille opplegg for bydelene for å sikre opplæring, oppfølging og tilsyn i fosterhjemfamilier, slik at fosterhjemsbarn får en så kvalitativt god livssituasjon som mulig. 

		Bydelens utkvittering:

		Barne- og familieetaten har i 2009 planlagt et veiledningstilbud for fosterforeldre. Tilbudet er etablert fra 01.01.2010 og Bydel Nordstrand vil i 2010 benytte seg av dette tilbudet ved behov. 

		H68. Tilskudd til Omsorg+ 

		Investeringstilskuddet på 83 mill. som ble bevilget til Omsorg+-prosjektet i Økernveien skal benyttes til å redusere husleien i andre Omsorg+-prosjekter som etableres innenfor den gitte kostnadsrammen på 500 mill. Redusert husleiekostnad fordeles proporsjonalt med størrelsen av kostnadsramme for hvert prosjekt, dvs. at 83/500= 16,6 % skal beregnes som finansiert av kommunalt tilskudd 

		Bydelens utkvittering:

		Det er gjennomført et mulighetsstudie i forbindelse med mulig ombygging av Ljabruhjemmet til Omsorg+. Bydelen avventer det endelige kostnadsoverslaget før forprosjektet igangsettes. Det forventes at Ljabruhjemmet med om lag 50 omsorgsleiligheter er ferdig rehabilitert og tatt i bruk i løpet av 2011 eller 2012.

		S2. Transporttjenesten for forflytningshemmede mellom 6 og 67 år - fritidsreiser 

		For brukere av transporttjenesten for forflytningshemmede mellom 6 og 67 år settes kvoten til 150 reiser pr. år. For brukere 6 - 67 år som for første gang søker etter 1. juli settes kvoten til 75 fritidsreiser første året. 

		Bydelens utkvittering:

		Bydel Nordstrand har i 2009 forholdt seg til de vedtatte kvotene i tildelingen av transporttjenester.

		S3. Transporttjenesten for forflytningshemmede over 67 år som ikke er blinde eller svaksynte - fritidsreiser 

		For brukere av transporttjenesten for forflytningshemmede over 67 år som ikke er blinde eller svaksynte, settes kvoten for fritidsreiser til 50 reiser pr. år. For brukere som for første gang søker etter 1. juli settes kvoten til 25 fritidsreiser første året. 

		Bydelens utkvittering:

		Bydel Nordstrand har i 2009 forholdt seg til de vedtatte kvotene i tildelingen av transporttjenester.

		S4. Transporttjenesten for forflytningshemmede over 67 år som er blinde eller svaksynte eller spesialbilbrukere - fritidsreiser 

		For primærbrukere av transporttjenesten for forflytningshemmede over 67 år som er blinde eller svaksynte eller spesialbilbrukere gis en kvote på 150 fritidsreiser pr. år. For primærbrukere over 67 år som for første gang søker etter 1. juli settes kvoten til 75 fritidsreiser første året. 

		Bydelens utkvittering:

		Bydel Nordstrand har i 2009 forholdt seg til de vedtatte kvotene i tildelingen av transporttjenester.

		Egenandelen innenfor Oslos grense for turer innen transporttjenesten for forflytningshemmede settes til kr. 30 for voksne og kr. 15 for barn under 18 år. 

		Bydelens utkvittering:

		Bydel Nordstrand har benyttet de vedtatte egenandelene for transport i 2009.

		S9. Egenadel for reiser til arbeid og dagsentra 

		Egenandelen for transporttjenester for reiser til arbeid og dagsentra for forflytningshemmede over 16 år settes til kr. 315 pr. måned. 

		Bydelens utkvittering:

		Bydel Nordstrand har benyttet de vedtatte egenandelene for transport i 2009.

		Alle bydeler skal tilby en seniorveiledertjeneste som har ansvar for å tilrettelegge systematisk oppsøkende virksomhet og gjennomføre forebyggende hjemmebesøk hos alle over 80 år som ikke er i kontakt med kommunens tjenester. I tillegg skal det vurderes om andre målgrupper er aktuelle for dette. Bydelenes seniorveiledertjeneste bør samarbeide med seniorsentrene i bydelene om oppgaven.

		Bydelens utkvittering:

		Bydel Nordstrand oppretter 01.01.2010 en egen seniorveilederstilling i 50%. Seniorveilederen skal ha oppgaver i forhold til hele bydelen, men er administrativt knyttet til Krystallen seniorsenter.

		H24/2008 Sosialhjelp til barnefamilier

		Byrådet bes i samarbeid med bydelene medvirke til at sosialkontorene også legger vekt på barnas behov for fritidsaktiviteter når de vurderer støtten til barnefamilier.

		Bydelens utkvittering:

		Bydel Nordstrand legger vekt på barnas behov for fritidsaktivitet når bydelens sosialsenter vurderer støtten til barnefamilier.

		H55/2006 Et godt tilbud i eldresentrene

		Bystyret mener eldresentrene er en viktig del av tiltakskjeden for eldre i byen, og ber bydelene innenfor rammen av de økte økonomiske rammene sørge for at eldresentrene gir alle eldre over 67 år et godt tilbud.

		Bydelens utkvittering:

		Bydel Nordstrand har ett kommunalt drevet seniorsenter og likebehandler i tillegg tre private seniorsentre ved hjelp av tilsvarende tilskudd. Bydelen opplever samarbeidet som godt og at bydelens eldre over 67 år har et godt tilbud om aktivitet.

		Bydelens servicetorg har fått nye oppgaver i 2009. Boligkontorets front er nå  lagt til samme kontor.  Dette medfører en kontinuerlig pågang av brukere som gjør førstegangs henvendelser til Servicetorget. Det arbeides fortsatt med videreutvikling av de ansattes kompetanse. Det har i løpet av 2009 vært arrangert flere seminarer der serviceutvikling har vært tema. Dette har kommet flere enheter til gode, blant annet enhet for veiledning og støtteordninger for voksne. 

		Via dette programmet har bydelen skolert serviceveiledere som skal implementere det videre på sine tjenestesteder. Intensjonen med dette programmet er blant annet å tilrettelegge og være forberedt for den forestående NAV reformen.

		Forbrukerrådet gjennomførte en undersøkelse om økonomisk rådgivning på kommunenes sosialsentre. Bydel Nordstrand var blant de beste i Oslo kommune.

		I 2009 har det vært en stor økning i antall lesere på bydelens nettsider. De store sakene i samfunnsbildet blant annet Pandemien og Valg 2009 har bidratt til dette. I november 2009 var Bydel Nordstrand sine hjemmesider blant de mest besøkte i Oslo kommune. Et økende antall lesere har gitt tilbakemelding og tips om sidenes innhold. Bydelen har revidert sine hjemmesider utseendemessig og med tanke på brukervennlighet. En har også hver måned en egen side med bydelsinformasjon og bydelsdirektørens spalte i Nordstrands Blad i en fulldistribusjonsutgave.

		Omdømmebygging er et sentralt tema i bydelen. Det har i 2009 vært gjennomført felles seminarer for alle ansatte i bydelen med omdømmebygging som tema. 

		Bydelen har revidert utseendet på sine intranettsider og hatt fokus på gode elektroniske skjemaer, foto og media for de ansatte.

		Serviceerklæringene er for alle tjenester revidert og oppdatert i 2009 og ligger lett tilgjengelig på bydelens nettsider.

		Bydelens bestillerenhet og hjemmetjeneste har deltatt i effektiviseringsnettverk. Kvalitetskommuneprogrammet evalueres i 2010. Bydelen vil bruke de gode erfaringene fra prosjektet for å forbedre service.

		Det er gjennomført brukerundersøkelser på boligene og hjemmetjenesten. Resultatene vil bli brukt i det videre arbeidet med utvikle service og kvalitet på tjenestene. 

		Bydelens kvalitetssystemer er videreutviklet med hensyn til prosedyrer, avvik og klager. Det er laget prosedyrer for de fleste oppgaver som skal bedre oppfølging av tjenestene. Ansatte har fått opplæring i bruken av meldingssystemene.

		Bydelen følger bestemmelsene om saksbehandling i forvaltningslovens og i Lov om sosiale tjenester. Ved mottak av søknader gjennomgås de raskt og det sendes forvaltningsmelding hvis det mangler dokumentasjon. Dersom man på tross av at all dokumentasjon foreligger, forventer lengre saksbehandlingstid enn loven fastsetter, sendes det rutinemessig forvaltningsmelding til søker.Sosialsenteret behandler alle søknader om nødhjelp samme dag. i 2009 har bydelen mottatt 5.555 søknader om økonomisk sosialhjelp. Av disse er 5.056 behandlet innen to uker. Det øvrige har tatt lengre tid og skyldes hovedsakelig manglende dokumentasjon. Andelen søknader som er behandlet innen to uker ligger på 91%.Bydelens sosialsenter har en tett oppfølging av restanselister og listene ajourføres og kontrolleres to ganger per måned.

		Bydelens bestillerenhet følger forvaltningslovens bestemmelser om saksbehandling. Det sendes rutinemessig forvaltningsmelding med antatt saksbehandlingstid ved mottak av søknader.Saksbehandlertiden totalt for bestillerenheten samsvarer godt med måltallene for 2009. Saksbehandlertiden for institusjonsplass er en del lavere enn i 2008 og måltallet for 2009, mens saksbehandlertiden for praktisk bistand er noe høyere enn måltallet for 2009.

		Rådet for funksjonshemmede (RFF) bidrar til universell utforming i Bydel Nordstrand ved å komme med uttalelser til de sakene som RFF får til behandling i rådet. Dette er en del av den politiske saksgangen i bydelen.

		I 2009 var følgende aktuelle saker til behandling/uttalelse i RFF:

		Sak 08/09. Lov om tilgjengelighet for funksjonshemmede

		Sak 09/09. Opprettelse av Serviceråd i bydel Nordstrand

		Sak 15/09. Transportordning/behandlingsreiser

		Sak 29/09. Tilbud om deltagelse i prosjekt innen TT ordning

		Sak 30/09. Trafikkplan

		Sak 31/09. Evaluering av transporttjenesten i bydelen

		Sak 33/09. Forhold knyttet til fremtidige legekontor på Lambertseter

		Sak 76/09. Parkering i bydel Nordstrand

		Folkehelsetiltak/prosjekter avsluttet pr. 31.12.2009

		Navn på tiltaket

		Ansvarlig kommunal instans

		Samarbeids-partnere

		Finansiering

		Tidsrom

		Avslutt

		Ja/Nei

		Kontakt-informasjon

		Flerkulturell kvinnegruppe med fokus på fysisk aktivitet

		Bydel Nordstrand – Lambertseter helsestasjon

		Fylkesmannen i Oslo og Akershus (finansierer tiltaket)

		Kr 30.000,- fra Fylkesmannen i Oslo og Akershus

		Våren 2009

		Ja

		Kirsten Slåttedalen – Tlf: 23 49 54 20

		I 2008 søkte bydelen om midler fra handlingsplan mot kjønnslemlestelse og satte i gang en somalisk kvinnegruppe med vekt på kvinnehelse generelt og kjønnslemlestelse spesielt. Her kom det frem et ønske om mer fysisk aktivitet, og en valgte derfor å starte opp en kvinnegruppe med tilbud om svømming og svømmeundervisning på Lambertseter bad. Aktiviteten ble gjennomført ukentlig våren 2009 for flerkulturelle kvinner og jenter med 2 timer hver søndag ettermiddag og tilbudet har vært svært populært. Prosjektet har vært finansiert av Fylkesmannen i Oslo og Akershus med kr 30.000,- som har gått til leie av svømmehall og lønning av to instruktører pr økt.

		Det har i løpet av 2009 vært gjennomført tilsyn innen HMS (helse, miljø og sikkerhet i Bydel Nordstrand fra følgende tilsynsmyndigheter: 

		 Arbeidstilsynet (arbeidsmiljøloven)

		 Direktoratet for samfunnssikkerhet og beredskap/kommunale brannvernmyndigheter (brann- og eksplosjonsvernloven)

		 Direktoratet for samfunnssikkerhet og beredskap/Det lokale el-tilsyn (lov om tilsyn med elektriske anlegg og elektrisk utstyr samt produktkontrolloven når det gjelder forbrukertjenester og produktenes fysiske, termiske, mekaniske og brannmessige egenskaper)

		Questback-undersøkelsen 

		Bydel Nordstrand hadde gode resultater i questback-undersøkelsen på de fleste områder. 

		Bydelen har jobbet systematisk og målrettet med HMS-arbeid i 2009. Alle tjenesteledere skal være kjent med bydelens mål innenfor HMS-området, og rapporterer regelmessig på om HMS-prosedyrer er gjennomgått med personalgruppen. Bydelen har kvalitetshåndbok og avvikssystem som utvikler seg i takt med erfaringer som gjøres, og avvik som registreres.

		Bydelen gjennomførte internrevisjon i 2009.  Følgende punkter ble gjennomgått: 

		 Tjenestestedets kartlegging og oppfølging av eget arbeidsmiljø

		 Rutiner for sykefraværsoppfølging

		 Håndtering av skader på ansatte

		Utover dette har bydelen, i samarbeid med Veritas, gjennomført risiko og sårbarhetsanalyser i 2009. Analysene benyttes som bakgrunn for videre læring og utvikling. Bydelen viderefører arbeidet i 2010.

		Bydel Nordstrand jobber også med en anskaffelsesstrategi der et av målene skal være å unngå sosial dumping ved å velge seriøse leverandører. Dette krever systematisk kontroll av leverandører og årvåkenhet hos våre egne ansatte. Det planlegges opplæring innenfor anskaffelsesregelverket i 2010 og bydelen vil ha fokus på kontraktsoppfølging og systematisk kontroll av innleide tjenester. Bydelen er informert om at NHO service har oversikt over risikomomenter som bydelen bør være på vakt for med hensyn til leverandører som ikke etterlever myndighetskrav og regler fastsatt av Oslo Kommune.  

		1. Miljøsertifisering 

		Bydel Nordstrand har valgt Miljøfyrtårn som sin miljøsertifiseringsstandard.

		2008

		2009

		Antall godkjente sertifiseringer

		4

		4

		Antall gjenstående sertifiseringer

		58

		62

		2.a Stasjonær energi

		Energikilde

		Forbruk av 

		parafin/ fyringsolje

		[liter]

		Omregnings-faktor 1)

		Energiforbruk fordelt på energikilder

		kWh

		Utslipps-

		faktor 3)

		CO2-utslipp 4)

		kg CO2

		2008

		2009

		2008

		2009

		2008

		2009

		Olje, parafin

		131 580

		4 811

		*7,5

		986 850

		36 083

		*0.276         

		272 370

		9 959

		Elektrisk energi 

		– ordinær avtale med Hafslund

		4 685 980

		4 976 907

		*0,108   

		506 086

		537 506

		Elektrisk energi 

		- Grønn strøm 2)

		0

		0

		*0     

		0

		0

		Fjernvarme

		0

		0

		*0,0455   

		0

		0

		Bioenergi 

		(flis/pellets/etc.)

		0

		0

		*0               

		0

		0

		SUM

		5 672 830

		5 012 990

		SUM

		533 323

		547 465

		2.b Spesifikt energiforbruk. 

		2008

		2009

		Oppvarmet areal (m² areal over 15 °C) 

		24 364

		27 374

		SUM energiforbruk 

		5 672 830

		5 012 990

		Spesifikt energiforbruk [kWh/m²*år]

		232,84

		183,13

		Bydelens kommentarer:

		Bydel Nordstrand har hatt stor fokus på strømforbruk i 2009. Oppfølging av strømforbruk har vært et punkt på avviksrapporteringen hver måned. 

		Bydelen har utfordringer med overflytting av strøm i forbindelse med etablering av nye barnehager. KWH for 6 nyetablerte barnehager er ikke tatt med i bydelens miljøregnskap, da disse ikke er tilgjengelige på portalen til Hafslund nett. 

		3.a CO2-utslipp egen bilpark

		2008

		2009

		Antall kjøretøy 

		40

		39

		Alle bydelens biler er registrert hos Autolease. Tallene er oppgitt basert på opplysninger fra portalen til Autolease.

		Energibærer

		Forbrukt mengde drivstoff

		liter

		Utslipps-

		faktor 1)

		CO2-utslipp 2)

		kg CO2

		Kjørte kilometer

		CO2-utslipp per kjørte km 3)

		kg CO2/km 4)

		2008 

		2009

		2008 

		2009

		2008 

		2009 

		2008

		2009

		Autolease 

		biladmin.-system 

		4 267

		128 030

		3 566 779

		0,036

		Elbil (kWh)

		0

		0

		*0,108

		0

		0

		0

		0

		0

		0

		Bensin

		0

		0

		*2,316

		0

		0

		0

		0

		0

		0

		Bioetanol - E 85 

		85 % etanol & 15 % bensin

		0

		0

		*0,348

		0

		0

		0

		0

		0

		0

		Diesel 

		0

		0

		*2,663

		0

		0

		0

		0

		0

		0

		Biodiesel – B30 

		30 % biodiesel & 70% diesel 

		0

		0

		*0,798

		0

		0

		0

		0

		0

		0

		Biodiesel – B100 

		100 % biodiesel

		0

		0

		*0

		0

		0

		0

		0

		0

		0

		SUM

		4267

		128 030

		3 566 779

		0,036

		3.b CO2-utslipp innkjøpte transporttjenester

		2009

		Kjørte kilometer:

		8 497,50

		Totalt CO2-utslipp kg:

		CO2-utslipp per kjørte km

		I følge Oslo taxi er det ikke fastsatt standart utslippstall pr kjørte km. Derfor er det manglende utfylling på dette punktet. 

		Byøkologisk program

		Bydelen har store utfordringer knyttet til støy fra bygge- og anleggsvirksomhet, havna og samferdsel. Det arbeides forebyggende i forhold til konkret forurensning gjennom vårt arbeid med plansaker.

		Bydelen mottar jevnlig henvendelser om skadedyr, avfallshåndtering, inneklima, bolighygiene, konflikter i forhold til fortetting i småhusområdene og støy fra tekniske innretninger som kjølekompressorer på boliger m.m. Sakene er fulgt opp etter lov om helsetjenesten i kommunene og aktuelle forskrifter. I forbindelse med bydelens behandling av enkelte saker har det vært en dialog med ulike beboergrupperinger, tiltakshavere og offentlige instanser. 

		En mottar også mange henvendelser vedrørende områder som er forsøplet. Slike henvendelser følges opp fortløpende og bydelen gjennomfører på eget initiativ opprydding i egne parker/nærmiljøanlegg ved hjelp av bydelens servicegruppe. 

		Sykefravær i %        

		2007

		2008

		2009

		Endring

		2008-2009

		Menn

		9,1

		8,4

		8,0

		-0,4

		Kvinner

		10,9

		10,7

		11,5

		0,8

		Totalt

		10,6

		10,3

		10,9

		0,6

		Bydelens vurderinger:

		Bydel Nordstrand har arbeidet systematisk for å få ned sykefraværet. Det har vært et mål for bydelen å komme ned på 9,8 % sykefravær. Til tross for systematisk arbeid på området har sykefraværet økt. Resultatet plasserer Bydel Nordstrand i midten av bydelene som varierer fra 

		9,6% til 11,8%.

		I arbeidet med å redusere sykefraværet i bydelen, er lederopplæring og nærværsarbeid sentralt. 

		Det har vært lagt særlig vekt på å gi ledere nødvendig verktøy for å sikre god oppfølging av enkeltpersoner.

		Ved ledighet i stillinger vurderes fortløpende hvorvidt det finnes ansatte som er overtallige eller har redusert arbeidsevne som kan gå inn i stillingen. Oversikten i punktet nedenfor, om Attføringsutvalgets arbeid, viser at Bydel Nordstrand i noen saker har lykkes med å plassere yrkeshemmede arbeidstakere inn i ledige stillinger etter endt attføring. 

		Bydel Nordstrand har skriftlige prosedyrer og rutiner for oppfølging av sykefravær på individnivå. For å sikre at tjenesteledere og andre sentrale aktører har kompetanse på oppfølging av sykefravær har bydelen gjennom flere år drevet utstrakt opplæring for å øke kompetansen på dette området. 

		Bydel Nordstrand er tilknyttet IA-avtalen og i henhold til regelverk vedtatt 01.03.2007, er det som  hovedregel gjennomført dialogmøter innenfor 12 ukers sykefravær. Bedriftshelsetjenesten er tilstede og bydelen søker å oppnå at behandlende lege også skal innkalles (den sykmeldte må gi sitt samtykke.) Bydelen har en velfungerende samarbeidsavtale med bedriftshelsetjenesten (BHT) . BHT benyttes flittig til funksjonsvurderinger på arbeidsplassen. Det henvises også til samtaler med allmennlege, psykolog/psykiater ved BHT etter innmeldt behov fra tjenesteleder.

		BHT er representert med lege i bydelens attføringsutvalg og dette medvirker ofte til hurtigere løsning av spesielle attføringssaker. Det lokale kontoret for NAV-trygd har dessverre i liten grad hatt kapasitet til å møte i utvalget i 2009. Bydelen har henvendt seg skriftlig til NAV med forespørsel om tettere samarbeide i 2010.

		Bydelen opprettet i 2008 en IA-gruppe og innførte i den sammenheng månedlige IA-verksteder. Dette er videreført i 2009. Bydelen har egne kontaktpersoner i NAV-Arbeidslivssenteret å forholde seg til. I samarbeid med NAV-Arbeidslivssenteret har det i 2009 vært avholdt månedlige IA-verksteder for tjenesteledere og hovedtillitsvalgte/hovedverneombud i bydelen. Dette er forankret i toppledelsen, som er representert i IA-gruppen og på IA-verkstedene. Det avholdes også IA-verksteder med tema for tillitsvalgte og verneombud. Det er i 2009 i alt vært arrangert 9 samlinger med temaene:  

		Attføringsutvalget har avholdt 6 møter i 2009.

		Utvalget har fått framlagt i alt 21 saker, enten til behandling eller orientering.

		7 av sakene var framlagt første gang i 2009, de øvrige har vært behandlet flere ganger (gjengangere).

		4 av de nye sakene i 2009 er avsluttet. 

		5 personer har valgt å si opp.

		Andre delmål – Nedsatt funksjonsevne

		Gjennomsnittlig avgangsalder i Bydel Nordstrand er 64,8 år. Tiltak for å øke avgangsalder i bydelen må ses i sammenheng med arbeidet som gjøres for å redusere sykefraværet. På tjenestestedsnivå arbeides det aktivt med individuell tilrettelegging av arbeidet. Dette gjelder også for ansatte 50+. Bydelen har utarbeidet forslag til Seniorpolitisk plan. Planen er, grunnet bydelens økonomiske situasjon, ikke iverksatt i 2009, men vil bli formalisert og implementert i løpet av våren 2010. De seniorpolitiske virkemidlene som er nedfelt i planen er innenfor de virkemidler som er realistiske innenfor de rammene som Bydel Nordstrand har til disposisjon. 

		Lovområde

		Er det utarbeidet mål for loven?     Ja/Nei

		Er det utarbeidet aktivitetsplaner i forhold til mål?      Ja/Nei

		Likestillingsloven

		Ja

		Ja

		Diskrimineringsloven

		Ja

		Ja

		Diskriminerings- og 

		tilgjengelighetsloven

		Ja

		Ja

		Bydel Nordstrand har med utgangspunkt i Oslo kommunes avtale om likestilling - dokument 24, lagt vekt på å arbeide for likestilling og forebygging av diskriminering. Følgende områder er vektlagt, jf. Likestillingsavtalen § 5.2. Denne beskrivelsen er gitt på bakgrunn av bydelens samlede planverk – Strategisk plan med hovedmål og delmål og Budsjett 2010 med tiltak.

		PersonalsituasjonenVed inngangen til 2009 hadde Bydel Nordstrand 961 fast månedslønnede medarbeidere som fordeler seg på 800 kvinner og 161 menn. 

		Uavhengig av kjønn eller etnisk bakgrunn gis alle samme mulighet til stipend, kurs og/eller videreutdanning. Det har i 2009 vært satset på norskopplæring i samarbeid med Skullerud voksenopplæringssenter for å gi ansatte i Hjemmetjenesten med minoritetsbakgrunn økt norskforståelse. Dette tiltaket er evaluert som vellykket og videreføres i 2010. 

		Bydel Nordstrand søker å oppnå best mulig balanse mellom kjønnene ved ansettelser der dette er mulig. 

		Holdningsskapende arbeidBydel Nordstrand søker gjennom holdningsskapende arbeid å bidra til at likestillings- og likebehandlingsaspektet blir ivaretatt ved den daglige utøvelsen av bydelens tjenester.

		Kjønnsdiskriminerende forholdBydel Nordstrand arbeider for at kjønns- og etnisk diskriminerende forhold ikke skal utvikles, og for at menn, kvinner og ansatte med minoritetsbakgrunn blir likebehandlet ved alle beslutninger. Ved rekruttering vurderes dette aspektet spesielt i henhold til bydelens prosedyrer for ansettelser. 

		Det er et mål at likestillingsaspektet skal være vurdert ved alle ansettelser i bydelen.

		Bydel Nordstrand har i sin lønnspolitikk sørget for at ansatte ikke blir diskriminert på grunnlag av kjønn eller minoritetsbakgrunn i bydelens lønnsutvikling.

		Område

		ja

		nei

		Kommentar

		Personalpolitisk plan

		X

		En planlegger å utarbeide en overordnet personalpolitisk plan i 2010. 

		Plan for kompetanseutvikling

		X

		Bydel Nordstrand innførte i 2009 HRS (Helhetlig Risikostyring).  Et av 12 sentrale områder i HRS er å få på plass en helhetlig plan for kompetanseutvikling. Bydelen har pr. i dag en opplærings- og kompetanseplan. Den sentrale kompetanseplanen inneholder plan for lederutvikling, HMS-opplæring osv. I tillegg gjennomføres opplæringsaktiviteter sentralt og lokalt i henhold til lokale kompetanseutviklings-planer. 

		Plan for seniorpolitikk

		X

		Arbeidet med seniorpolitisk plan ble sluttført i 2009. 

		Implementering av etisk regler

		X

		Etiske regler er implementert. Implementering av etiske regler ble startet i 2008, videreført i 2009 for å sikre god forståelse og kunnskap hos ledere og ansatte i bydelen.

		 Tjenesteledersamlinger med temaer:- Arbeid med inkluderende arbeidsliv- Økonomistyring 

		 Motivasjonsarrangement for ansatte: Nærværsfaktorer i det daglige arbeidsmiljøet. Seminaret ble gjennomført på kveldstid med godt oppmøte. (350 ansatte).   

		 Kulturutvikling, omdømmebygging og styrking av ansattes endringskompetanse. Målgrupper: Barnevernet og Bestillerenheten

		 Lederutviklingsprogram for ledere i Hjemmetjenesten. Tiltaket videreføres i 2010.

		 Dagsseminar: Lederverktøy for langtidsfriske medarbeidere. Målgruppe: Ledere, hovedtillitsvalgte og verneombud. Antall deltakere: 115

		 HMS-tiltak: Styrke ansattes evne til å håndtere og forebygge situasjoner med utagerende adferd og vold og trusler. Målgruppe: Ansatte i boliger for utviklingshemmede, Barnevernet, Sosialsenteret, psykiatritjenesten og Hjemmetjenesten.

		 Norskopplæring for minoritetsspråklige fra Hjemmetjenesten og boliger for utviklingshemmede. 

		 Lederseminar, ½ dag: ”Moderne lederskap i lys av Ibsens Kongsemnerne”. Målgruppe: Ledere og hovedtillitsvalgte.  

		 Seminar om konflikthåndtering – Arbeidsmiljømessige spilleregler. Målgruppe: Ledere 

		 Opplæring i forflytningsteknikk. Formålet er holdningsendring - Ikke løfte for å flytte men flyte. Målgruppe: Ansatte i Hjemmetjenesten og boliger for utviklingshemmede. 

		Mange av disse opplæringstiltakene er gjennomført med støtte fra OU-fondet. I tillegg til ovenstående opplæringstiltak kommer lokale tiltak som er gjennomført på det enkelte tjenestested. 

		Det er også i 2009 gjennomført månedlig økonomirapportering med rapporter fra hvert enkelt tjenestested til enhetsleder og videre til bydelsdirektør. Grunnlaget for økonomirapporteringen ble lagt i 2005, og modellen har deretter blitt videreutviklet noe i både 2006, 2007, 2008 og 2009. Med dette er det opparbeidet en økt kompetanse hos de budsjettansvarlige i bydelen.

		Alle involverte i avviksarbeidet blir hvert år i forkant av den første rapporteringen innkalt til en obligatorisk opplæring der modellen, forrige års resultater, eventuelle nyheter og vanlige feil blir gjennomgått. I tillegg holdes det informasjonsmøter gjennom året etter behov. Ved hver rapportering gis det dessuten tilbud om hjelp, oppfølging og opplæring fra økonomiavdelingen.

		Hensikten med rapporteringen er tidligst mulig å avdekke avvik, slik at en kan iverksette korrektive tiltak for å komme i balanse. Modellen for økonomirapportering er god og riktig for bydelen.

		I 2009 har man i særdeleshet fokusert på at man på et tidligst mulig tidspunkt iverksetter korrektive tiltak dersom forbruket ikke er i tråd med vedtatt budsjett. Denne innskjerpingen er tenkt ytterligere forsterket i 2010.

		Helhetlig risikostyring

		Bydelen har hatt en omfattende prosess med implementering av helhetlig risikostyring i 2009.  Det ble valgt ut 12 fokusområder tilknyttet ulike enhetsområder, og en har med bistand fra Det Norske Veritas nedlagt et omfattende arbeid. Henviser forøvrig til pkt 3.7 side 49-50 når det gjelder HRS. 

		Bydel Nordstrand har etablert en varslingsordning der ansatte og publikum anonymt kan melde fra om ulovlige forhold. Varslingsordningen er presentert både på Internett og Intranett. Eventuelle saker behandles av bydelens varslingsgruppe bestående av bydelsdirektør, personalsjef og enhetsleder for service og forvaltning. Det har kommet inn én henvendelse via bydelens varslingsmottak i 2009.

		Bydel Nordstrand har i 2009 vært gjenstand for flere kvalitetskontroller fra Kommunerevisjonen innen både forvaltningsrevisjon og regnskapsrevisjon. Merknader fra Kommunerevisjonen er utkvittert og bydelen har ingen uavsluttede revisjonssaker. Bydelsdirektøren er av den oppfatning at samarbeidet med Kommunerevisjonen fungerer godt.

		Prosjekt forvaltningsrevisjon av Bydel Nordstrand ble startet i 2007 og avsluttet i 2009 med ”Rapport 8/2009 Økonomistyring i Bydel Nordstrand – oppfølging av rapport 15/2005”. 

		Anskaffelsesstrategien for Bydel Nordstrand 2010-2012 er under arbeid. Planen beskriver organisering av anskaffelser i virksomheten og viser til tiltak som effektiviserer innkjøp.

		Bydelen har formelt utpekt leder av Enhet for service og forvaltning som innkjøpsansvarlig og som leder av bydelens anskaffelsesteam. Teamet har overordnet faglig ansvar for prosedyrer og rutiner. Teamet gir råd og veiledning til budsjettansvarlige og kvalitetssikrer anskaffelser. 

		I 2009 har bydelen lagt vekt på prosedyre- og kompetanseutvikling og laget prosedyrer for innkjøp og anskaffelser for virksomheten. Ansvarsforholdene i forbindelse med anskaffelser er nedfelt i fullmaktene for budsjettansvarlige. Økonomikurs er obligatorisk for ansatte med budsjettansvar, og anskaffelser inngår som en del av dette kurset. Det fokuseres på bestiller og godkjennerfunksjon, samt rutiner i regnskapet.

		Team for anskaffelser foretar jevnlige stikkprøver i regnskapet.  Hensikten med kontrollen er å lokalisere avvik og iverksette tiltak.

		Bydelen har satt i gang en analyse av kontraktsarbeidet i bydelen. Arbeidet er knyttet til helhetlig risikostyring og vil fortsette også i 2010.

		Bydelsdirektør signerer behovsmelding, kontrakt og protokoll for alle anskaffelser som overstiger kr. 500.000,-. I henhold til lokale prosedyrer skal alle kontrakter med varighet utover inneværende år godkjennes av bydelsdirektøren. Dette er et av tiltakene som sikrer gode anskaffelser og gir en samlet oversikt i bydelens kontraktsbase. Avvik meldes i fra til nærmeste overordnet og følges opp i henhold til prosedyrer. Gjeldende lovverk innenfor anskaffelser, Oslo kommunes retningslinjer og bydelens lokale rutiner er implementert i bydelens overordnede prosedyrer.

		Bydelen har i 2009 foretatt anskaffelser i forbindelse med kjøp av plasser, renholdstjenester, teknisk utstyr, barnehage- og kontormøbler og leasing av biler. 

		Bydel Nordstrand har kvalitet som et av sine viktigste satsningsområder, og som følge av dette har man en egen kvalitetsrådgiver som kontinuerlig arbeider for å sikre at myndighetskravene blir ivaretatt på alle nivåer i bydelen.

		Elektronisk kvalitetshåndbok inneholder bydelens prosedyrer, og er lett tilgjengelig for alle ansatte i bydelens enheter. For å sikre systematisk arbeid er det etablert en kvalitetsgruppe på hvert tjenestested innenfor enhetene. Prosedyrene drøftes og nye prosedyrer utarbeides i tråd med bydelens utvikling. Systemet varsler om revisjon hvert annet år. På den måten sikres det at systemets prosedyrer til enhver tid er aktuelle.

		I tråd med forskrift revideres prosedyrer for legemiddelhåndtering årlig av legemiddelrevisor. 

		Et utvalg av HMS-prosedyrer, overordnede prosedyrer, prosedyrer for legemiddelhåndtering og avviksbehandling gjennomgås med alle ansatte på alle aktuelle tjenestesteder hvert kvartal. Det rapporteres kvartalsvis til bydelsdirektør på utført gjennomgang. 

		Elektronisk avvikssystem er lett tilgjengelig for registrering av avvik, og kan benyttes av alle ansatte. Kvalitetsrådgiver gjennomgår månedlig alle avvik i legemiddelhåndtering, utarbeider oversikter og sammenligninger med foregående måned og gir enhetsleder tilbakemelding angående forbedring i tjenesten og/eller utvikling av nye prosedyrer. Bydelen har en egen kompetansegruppe tilknyttet kurs i legemiddelhåndtering. Gruppen har et sterkt fokus på kvalitet og forsvarlig legemiddelhåndtering. Bydelsoverlegen har en sentral plass i dette arbeidet.

		Kurs i legemiddelhåndtering gjennomføres 2 ganger pr år.Oppfølging og veiledning av ansatte etter kurs gjennomføres kontinuerlig i enhetene.

		Øvrige tilsyn Bydelen er fra tid til annen gjenstand for tilsyn fra blant annet fylkesmann, helsetilsyn og arbeidstilsyn. Kvalitetsrådgiver koordinerer arbeidet gjennom planlegging, tilrettelegging og oppfølging i samarbeid med tjenestene som er under tilsyn. I forarbeidet til hvert tilsyn gjennomgås de aktuelle tilsynskrav. Forarbeidet bidrar til en bevissthet på området.

		Bydel Nordstrand har 29 registrerte og 6 nummererte kunstverk. Det er ikke mottatt nye kunstverk som krever registrering.

		Bydel Nordstrand har av kapasitetsmessige grunner ikke tatt inn lærlinger i 2009. Dette med bakgrunn i bydelens ressurssituasjon, både økonomisk og av personalmessige årsaker. Bydelen er godkjent som lærebedrift, og en vil i 2010 vurdere inntak av lærlinger.

		Bydel Nordstrand mottok 03.04.2009 en henvendelse fra Helse- og sosialombudet hvor det etterspørres planer for videre arbeid knyttet til ombudets tilbakemelding for 2008.

		Bydelen besvarte henvendelsen i brev datert 01.07.2009 og bemerket følgende:

		Bydelen har nå påført direkte telefonnummer til sosialkonsulentene på samtlige vedtak. Det er ikke lengre telefontid, og telefonhenvendelser går til saksbehandler direkte eller via sentralbord.

		I samarbeid med Service og forvaltningsenheten i bydelen har sosialsenteret gjennomgått et serviceutviklingsprogram våren 2009. Bydelen har fokus på mål om god service og arbeider aktivt for å utvikle tjenesten.

		En har som målsetning at arbeidet som utføres skal være i tråd med gjeldende lovverk og retningslinjer. Tilbakemeldinger knyttet til feil som måtte skje i tjenesten tas til etterretning.

		Bydel Nordstrand har om lag 413 kommunale boliger, inkludert boliger med døgnbemanning. I 2008 mottok bydelens boligkontor 211 søknader om kommunal bolig inkludert søknader om bytte og fornying av leiekontrakt.. Det ble gitt avslag i 109 av sakene, i hovedsak på grunn av mangel på boliger i bydelen.

		De fleste som søker fornying av leiekontrakt får dette innvilget da de fremdeles fyller grunnkravene i henhold til Forskrift om tildeling av kommunal bolig. Dette medfører at det blir få ledigstilte boliger. De fleste ledigstilte boliger blir tildelt til kvoteflyktninger som bydelen er pålagt å gi permanent bosetting i egen bydel.

		Bydel Nordstrand har mottatt kompetansetilskudd fra Husbanken i 2009, som bl.a. benyttes til å forsøke å komme til avtaler med private utleiere slik at vi kan bistå våre boligsøkere i arbeidet med å finne gode og botilbud. Bydelen har en forventning om at det skal gi resultater for våre brukere i form av bedre bistand til bosetting.

		Det er et tett og godt samarbeid mellom boligkontor og bydelens sosialkontor i situasjoner med felles brukere.

		Enhet for bestiller i Bydel Nordstrand hadde i 2008 4 klager på avslag om korttidsopphold og 12 avslag om langtidsopphold i sykehjem. Bydel Nordstrand hadde i 2008 gjennomsnittlig 510 sykehjemsplasser, hvorav 60 korttidsplasser. Bydelen har også i 2009 disponert 510 sykehjemsplasser, hvorav 46 korttidsplasser. Bydelen tilstreber å ha en god kommunikasjon med brukere og pårørende slik at brukerne får tjenester tilpasset sine ønsker og behov for trygghet og nødvendig pleie og omsorg. I enkelte tilfeller har brukerne et ønske om sykehjem som ikke kan imøtekommes siden vedkommende ikke er i behov av slik pleie og omsorg som plass i sykehjem tilsier. I de fleste tilfeller har dette latt seg løse gjennom å tilby brukerne andre typer tjenester.

		Bydelen har en økonomisk rådgiver som er organisert i sosialsentervirksomheten. I tillegg har bydelens boligkontor kompetanse og muligheter for å tilby tjenesten til personer som er i målgruppen for refinansiering ved hjelp av startlån. Det er et svært tett og godt samarbeid mellom sosialsenteret og bydelens boligkontor opp mot brukere som er i målgruppen.

		Bydelen er ikke kjent med at det er reist spørsmål fra byrådet/bystyret som ikke er besvart.

		Investeringsregnskap på prosjektnivå 2009

		Investeringsprosjekter for kap 271 Byomfattende barnehager

		I

		II

		III

		IV

		V

		VI

		VII

		VIII

		IX

		X

		Prosjektnavn

		Prosjekt-nummer

		Arts-gruppe

		Bystyre-vedtatt ferdig (kv/år)

		Faktisk/

		forventet ferdig (kv/år)

		Dok. 3

		2009

		Regulert budsjett 2009 (inkl. y.disp. fra 2008

		Regnskap 2009

		Avvik 

		(VII-VIII)

		Kommentarer/årsak til avvik

		Barnehager – Inventar og utstyr

		105080

		01

		04/10

		04/10

		0

		9 281 000

		4 423 000

		4 858 000

		Se under

		105080

		04

		04/10

		04/10

		0

		0

		837 000

		-837 000

		105080

		5 260 000

		4 021 000

		Sum kap. XXX

		* Budsjett- og regnskapstall skal kun være sum finansieringsbehov, dvs. sum artsgruppene 000-599 

		Prosjekt 105080 gjelder Barnehager inventar og utstyr, kapittel 271 Byomfattende barnehageoppgaver

		Prosjektet ble igangsatt i 2005 jfr Byrådssak 1305/05.  Kostnadsramme i 2005 2,460 mill kr, hvorav 1,598 mill kr ble regnskapsført i 2005 og resterende 0,862 mill kr ble overført til 2006. 

		Prosjektet ble i Byrådens sak 59/06 tildelt budsjettøkning med totalt med 2,630 mill kr slik at total budsjettramme pr 31.12.06 var 3,492 mill kr.  Prosjektet viste pr 31.12.2006 et mindreforbruk på 0,438 mill. kr som ble overført til 2007.

		Prosjektene ble i Byrådens sak 42, 63 og 76/2007 tilført henholdsvis kr 0,303 mill kr, 4,367 mill kr og 1,033 mill kr slik at budsjett inkl y.disp viser totalt 6,141 mill kr.   Prosjektet viser pr 31.12.2007 et mindreforbruk på 2,264 mill kr.

		Prosjektet ble i Byrådens sak 46/2008 (KOU) tilført kr 1,920 mill kr. Sett sammen med y.disp fra 2007 på 2,264 mill kr utgjør dette et årsbudsjett på 4,184 mill kr. Prosjektet viser pr 31.12.2008 et mindreforbruk på 1,663 mill kr.

		Prosjektet ble i Byrådens sak  48/2009 tilført kr 7,618 mill kr.  Sett sammen med y.disp fra 2008 på 1,663 mill kr utgjør dette kr 9,281 mill kr. Det er postert 5,260 mill kr i 2009 slik at y.disp til neste år (2010) blir 4,021 mill kr.
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BYDEL: NORDSTRAND BYDELSNR: 14


Utfylling av data er utført avÅSMUND ROGNERUD Telefon: 23 49 50 89


            Spesialkonsulent Telefax: 23 49 50 50


E-postadresse: asmund.rognerud@bns.oslo.kommune.no
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FUNKSJONSOMRÅDE 1 - HELSE, SOSIAL OG NÆRMILJØ


Tabell 1 - 1  Flyktningetilskudd/Endring i sosialhjelpsrammen: I hele 1000 
kroner


Til flyktninger hele 2009, jfr. kommunaldirektørens sak 3 586
Overføring fra sosialhjelp til driftsrammen:  xxxxx
1. Overføring til lønn under introduksjonsordningen  ført på KOSTRA-funksjon 275. art 10890 0
2. Overføring til lønn under kvalifiseringsordningen ført på KOSTRA-funksjon 276 0
3. Til aktive tiltak overfor klienter og styrkingstiltak ved sosialkontorene 0
4. Rehabiliterings- og omsorgsinstitusjoner under Rusmiddeletaten 0
4. Til andre driftsformål i bydelen 3 400
Sum overføringer fra sosialhjelp til driftsrammen 3 400
Overføringer fra driftsrammen til sosialhjelp 0
Netto omdisponert sosialhjelpsmidler -3 400
Sosialhjelpsramme forstås som tildelt bydelen i tab. 4.1. i grønt hefte, hensyntatt eventuelle endringer i
DOK 3 (Bystyrets budsjettvedtak), virkning av kommunaldirektørens sak 30/2009 omberegning
av rammen som følge av fjorårets regnskap, sosialhjelpsavsetningen fordelt i kommunaldirektørens sak 17/2009 og
midlene fordelt i byrådssak 1088/09 Fordeling av sentral avsetning - 100 mill. til bydelene som følge av økte sosialhjelpsutgifter.
Jfr. brev til bydelene 26.06.2009.


BYDELENS KOMMENTARER OG SAMLEDE VURDERINGER
Spesielt skal kommenteres :
1. Avvik mellom helårsforbruk og disponibel budsjettramme for både ordinær drift og sosialhjelp (merinntekter/merutgifter
    og mindreinntekter/mindreutgifter) 
2. Har revisjoner av 2009-budsjettet medført vesentlige endringer i aktivitetsnivået siden førstegangsbehandling og vedtak av
    budsjettet i BU, og med de aktivitetsendringer som ble beskrevet der (jf. obligatorisk budsjettspesifikasjon)?


Kommentér ressursbruken sett i forhold til årets budsjett ut fra overnevnte punkter:
Det er omdisponert kr 3 400 000,- jfr. intern budsjettjusteringssak vedtatt av BU i juni 2009.
Viser ellers til bydelens Årsberetning og Årsregnskap for 2009.


   Antall 
saker 


  1. Saker behandlet administrativt 104
  2. Saker behandlet i BU 11
  3. Saker behandlet ved inspeksjoner etc.    1) 5
 1)  Saker som ikke er medtatt under pkt. 1 og 2.


 Tabell 1 - 1 - A - Antall saker behandlet innen 
miljørettet helsevern etter kommunehelseloven


VIKTIG!
Gule felt inneholder formler eller kobling til andre celler.  IKKE skriv inn tall her. 


Kontroller likevel tallene for å sikre at formler ikke er blitt endret.


Felt markert med "xxxxx" skal ikke fylles ut eller endres. Tallene registreres i fargeløse 
celler merket med 0.


Tabeller med lysegrønt navnefelt inneholder spørsmål om data som er relatert til 
obligatoriske måltall vedtatt av bystyret. Jf. også måltalltabeller i "Grønt hefte".


Det kan settes inn nye rader, men ikke enkeltceller. 
En kan ikke slette rader eller enkeltceller.


Årsstatistikk 2009







Årsstatistikk 2009[1].xls Side 3 av 27


Time-
verk pr. 


uke
   Helsesøstre 37,50
   Annet fagpersonell 15,00
   Sum 52,50


  1) Gjelder arbeid utført av ansatte i helsestasjons- og skolehelsetjenesten som ikke dekkes av tabell 2 - 0 - A for
     eksempel tuberkulosearbeid, HIV/AIDS, reisevaksiner etc. ( i tillegg til timeverk i tabell 2 - 0 - A)


Tabell 1 - 3 - A - Bistand til 
kjøp/utbedring av bolig


Antall 
hittil i år


Antall husstander gitt finansiering til kjøp av bolig gjennom Husbanken 42
Antall husstander gitt finansiering til utbedring av bolig gjennom Husbanken 4


Antall 3. 
tert.


Antall 
hittil i år


Finansiering til kjøp av bolig 
gjennom Husbanken xxxx xxxx
 1. Antall mottatte søknader 126 172
 2. Antall behandlede søknader… 108 166
 3.Herav antall behandlet innen 1 mnd.  1) 108 166
 4. Andel behandlet innen 1 mnd. 100,0% 100,0%
 5. Antall innvilget lån 41 42
 6. Antall avslåtte søknader 22 107


Tildeling av kommunal bolig xxxx xxxx
 7. Antall mottatte søknader 142 189
 8. Antall behandlede søknader… 135 183
 9. Herav antall behandlet innen 3 mnd.  1) 135 183
 10. Andel behandlet innen 3 mnd. 100,0% 100,0%
 11. Antall innvilget kommunal bolig* 84 97
 12. Antall søknader som ble avslått 62 92
 13. Antall effektuerte boligtildelinger 51 97
 14.  - herav effektuert innen 6 md. 19 48
 15. Andel effektuert innen 6 mnd. 37,3% 49,5%
1) Saksbehandlingstid skal regnes fra komplett søknad er mottatt til vedtak er fattet.
* "innvilges" forstås her som tilsagn / positivt vedtak
I tallene for innvilgede kommunale boliger og effektuerte tilsagn er også fornyelse av kontrakter inkludert.


Antall pr. 
31.12.


   - gjennom husbanken 769
   - kommunal bostøtte 500


Sum personer med bostøtte 1 269


Tabell 1-3 - B2 - Antall personer som har bostøtte
Det er ikke mulig å få tall for aktive saker på kommunal bostøtte. Dette får vi vanligvis fra HEV. På grunn av overgang til nytt
saksbehandlingsverktøy for kommunale bostøtte er ikke Hev i stand til å fremskaffe disse tallene i år. Det anslås samme nivå som 2008.


 0-2 md.  2-4 md. 4- 6 md. 6-12 md. > 12 md. Sum saker
Antall saker 61 17 10 5 4 97
1) Tid fra kommunal bolig er innvilget til boligtildeling er effektuert
Sum saker i denne tabell skal være lik antall effektuerte boligtildelinger i tabell 1-3 B1
Avvik kan oppstå ved at man i tabell 1-3-B3 ventetid på kommunal bolig 
har med saker med ventetid fra året før.


Kontrollformel


Tabell 1-3 - B1 - Saksbehandlingstid - bistand til 
bolig 


 Tabell 1 -3-B3 - Ventetid på kommunalt disp. 
utleiebolig i perioden 01.01. - 31.12.    1)


Tabell 1-3 - B2 - Antall personer som har bostøtte


 Tabell 1 - 1 - B - Smittevern for hele 
befolkningen (KOSTRA-funksjon 233)   1)
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Antall hittil i år Antall 
 Tabell 1 - 4 Med Med Med Med Sum som er i 
 Bruk av private døgnovernattingstilbud varighet varighet varighet varighet tilbudet
(som hospits, hotell og pensjonat) < 1md. 1-3 md. 4-6 md. >6 md. pr. 


31.12.
 Antall barn under 18 år i priv. døgnovernattingstilbud 6 1 0 0 7 0
 Antall voksne over 18 år i priv. døgnovernattingstilbud 25 16 2 4 47 4
Sum antall personer 31 17 2 4 54 4


Kontrollformel 


Antall personer i tilbudet pr. 31.12. med opphold > 3 mnd. 0


 Tabell 1 - 5 I steder I steder Antall
 Bruk av private døgnovernattingstilbud - antall som er i med uten personer
tilbudet pr. 31.12. (som hospits, hotell og pensjonat) kvalitets- kvalitets-


avtale avtale  1)
 Antall barn under 18 år i priv. døgnovernattingstilbud 0 0 0
 Antall voksne over 18 år i priv. døgnovernattingstilbud 3 1 4
Sum antall personer 3 1 4
1) Bystyrets måltall for 2009 er 0 Kontrollformel: Husk å kommenter nedenfor


Kontrollformel 


Kommenter årsaken til at bydelen benytter steder uten kvalitetsavtale:
Det er knapphet på steder med kvalitetsavtale.  Derfor må vi benytte steder uten avtale. Vi jobber stadig med
å få personer over på andre botilbud og vi har ingen som har vært i døgnovernatting over 6 mndr. som er der nå.


Antall Personer Personer Antall Antall
 Tabell 1 - 6 personer i steder i steder personer med
 Bydelens oppfølging av personer i besøkt m/avtale u/avtale ikke alter-
 private døgnovernattingstilbud     1) innen 14 d besøkt besøkt besøkt native
Antall personer som er i tilbudet pr. 31.12. etter inn- hvert hver planer


flytting kvartal måned 2)
 Antall barn under 18 år i priv. døgnovernattingstilbud 0 0 0 0 0
 Antall voksne over 18 år i priv. døgnovernattingstilbud 0 0 0 0 0
Totalt 0 0 0 0 0


Automatisk utregnet: Antall beboere i steder med kvalitetsavtale 


som ikke har fått oppfølgingsbesøk i tråd med fellesskriv: 3


Automatisk utregnet: Antall beboere i steder uten kvalitetsavtale 


som ikke har fått oppfølgingsbesøk i tråd med fellesskriv: 1
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 Tabell 1 - 7
Saksbehandlingstid ved sosialsentrene i perioden 01.01. - 31.12. 1)
(Bystyrets krav er 2 uker)


 < 2 uker
2 uker-2 
md.  2-4 md. 4- 6 md. 6-12 md. > 12 md. Sum saker


Andel < 2 
uker


Antall saker beh. administrativt 5056 499 3 1 0 1 5560 91%
1) Saksbehandlingstiden er å regne tiden fra dato søknad er levert til dato vedtak er fattet. 


 Tabell 1 - 8
Behandlingstid for klagesaker til Fylkesmannen i perioden 01.01. - 31.12.  1) 


 < 2 uker
2 uker-2 
md.  2-4 md. 4- 6 md. 6-12 md. > 12 md. Sum saker


Andel < 2 
uker


 Antall saker 3 9 2 0 0 14 21%
 1) Med behandlingstid menes tiden fra klagen sendes fra klienten til bydelen og til bydelen sender 
     klagen videre til Fylkesmannen.
 Merknad til tabellene 1-7 og 1-8
 Tabellene tilsvarer bydelenes tilbakemelding til Fylkesmannen.


Tabell 1 - 9  -  Tilgjengelighet ved 
sosialsentrene pr. 31.12.


Sosial-
senter 1


Sosial-
senter 2


Sosial-
senter 3


Gjennom-
snitt for 


alle sentre
  Ventetid: (angitt i antall dager)  xxxx xxxx xxxx xxxx
   -  for ordinær timeavtale: 7 7
   -  for timeavtale v/akutte behov: 0 #DIV/0!
   -  for nysøkere (mottak): 2 2


Ventetid oppgis i dager (en uke = 5 dager). Oppgi kun ett tall. Dersom f.eks. 1 - 3 dager, oppgi gjennomsnittet (2 dager).
Skriv kun tallet, ikke "d" eller "dager" bak.
Ikke fyll inn tall i flere kolonner enn det er sentre til.


Antall sosialsentre i bydelen: 1 fylles ut automatisk etter utfylling av navn på de(t) aktuelle senter


Angi navn på sosialsentrene:


Bruker-
under-


søkelse i 
sosial-


tjenesten  
*)   1)


Svar-
prosent 


ved under-
søkelsen  


*)   2)
Sosialsenter 1: Nordstrand sosialsenter 0,0% 0,0%
Sosialsenter 2: 0,0% 0,0%
Sosialsenter 3: 0,0% 0,0%


*) Forutsatt at det foreligger resultater fra brukerundersøkelsen på rapporteringstidspunktet
1) Andel brukere av sosialtjenesten (i % av antall besvarelser), som er "litt fornøyd" eller "svært fornøyd" (summen av disse)
2) Andel besvart av antall som ble spurt
Eventuelle kommentarer til gjennomføringen og resultatene (pr. senter) føres inn nedenfor:
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  Tabell 1 - 11 - B Pr. 31.12.
  Kvalifiserings- og sysselsettingstiltak. Deltakere Deltakere SUM
  Antall personer i tiltak pr. 31.12. , (ikke akkumulert) finansiert finansiert deltakere


av av oppg.-
NAV diff.midler


 Arbeidspraksis 3 0 3
 Lønnstilskudd   4 0 4
 Midlertidig sysselsettingstiltak 0 0 0
AMO-kurs med bydel som tiltaksarrangør 0 0 0
AMO-kurs med NAV/andre som tiltaksarrangør 11 0 11
 Tiltak i attføringsbedrift 11 0 11
 Sum deltakere i tiltak 29 0 29


  Tabell 1 - 11 - C Deltakere 
  Kvalifiserings- og sysselsettingstiltak i regi av bydelen Pr. 31.12.
  Antall personer i tiltak pr. 31.12., (ikke akkumulert)
 Kvalifisering/hospitering - trygdede     1) 0
 Kvalifisering av sosialhjelpsmottakere   2) Ny sjanse 14
 Sum bydelstiltak 14
 Tabellen fylles ut med basis i registreringer som bydelen gjør i form av 
 deltakerlister, fremmøtelister, journaler.


1) Minimum 15 timer pr. uke. Med trygdede menes her personer som mottar overgangsstønad eller uføretrygd (ikke yrkesrettet attføring).


2) Sosialhjelpsmottakere som deltar i avklarings-/kvalifiseringsprogram eller hospitering i bydelen uten midler fra NAV,
    minst 15 timers deltakelse pr. uke. Tiltaksdeltakere hos eksterne arbeidsgivere som får aktiv oppfølging fra bydelen,
    registreres ikke her.


  Tabell 1 - 11 - D Ant. del- Ant. del- 
  Resultat for deltakere som avsluttet arbeidsmarkedstiltak takere takere


  i perioden - akkumulerte tall 3. tert. hittil i år
 Ordinært arbeid 10 13
 Utdanning/verneplikt 0 0
 Uteblitt, ikke sosialhjelp siste tre måneder 2 5
 Dagpenger 0 0
 Andre trygdeytelser 0 5
 Tilbakeført sosialkontor - ikke aktuell for kvalifiseringstiltak nå 8 8
 Sum bydelstiltak 20 31


Sum antall deltakere i introduksjonsprogram i bydelen pr. 31.12.     1) 32
1) Personer som mottar introduksjonsstønad ved deltakelse i introduksjonsprogram,
    som er ført på KOSTRA-funksjon 275. art 10890 (KOSTRA-art 089)


Sum antall deltakere i kvalifiseringsprogram i bydelen pr. 31.12.     1) 0
1) Personer som mottar stønad ved deltakelse i kvalifiseringsprogram,
    som er ført på KOSTRA-funksjon 276
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  Tabell 1 - 11 - E Antall
  Antall personer som har eller har hatt et institusjonstilbud Antall  pr.
  innen russektoren i 2009 hittil 31.12.
  i år 2)
 I  rehabiliterings- og omsorgsinstitusjon      3) 41 24
 I statlig behandlingsinstitusjon 17 5
  Antall personer som har fått ett eller flere tilbud     4) 46 Sum 29


Kontrollformel 41  
Kontrollformel


 1)  Her skal det føres opp antall personer som har fått behandlingsplass og/eller rehabiliterings -og omsorgstilbud gjennom
      bydelen i 2009.  Dersom en person har hatt mer enn ett opphold i den enkelte kategori, skal vedkommende 
      kun telles en gang i denne kategorien. Dersom en person har benyttet et institusjonstilbud 
      i mer enn en av kategoriene i løpet av perioden, skal vedkommende tas med på hver av de aktuelle linjene.
2)  Antall personer som har et tilbud den 31.12. En person kan bare ha ett tilbud på en gitt dato. Tallet må være likt eller lavere 
 enn tilsvarende tall for 31.12.
3)  Gjelder de kommunale og private institusjoner som er administrert av Rusmiddeletaten (jf. etatens "Tiltakskatalog").
4)  Det er ikke summen av tiltakene den enkelte klient har fått som skal føres opp her, men antall personer som har benyttet 
     ett eller flere tilbud. Må være lik eller mindre enn summen av antall personer i de to kategoriene.


  Tabell 1 - 14 - A Antall
  HMS - Trusler og vold episoder


i år
  Antall episoder med trusler  1) 23
  Antall episoder med bruk av vold   2) 75
  Voldsepisoder med fysisk/psykisk skade 75
  Antall sykemeldinger p.g.a. voldsepisoder 3
  Antall skademeldinger 51
  Antall anmeldelser av voldsbruk 9


1)  Med trussel menes et verbalt angrep eller handling mot en person i den hensikt å skremme eller skade personen.
2)  Med vold menes enhver fysisk eller psykisk skade på en person. Vold er også skadeverk på inventar og utstyr.
Tabellen gjelder for alle virksomheter i bydelen. Ikke bare sosialtjenesten


Bydelens kommentar:
Bydel Nordstrand har våren 2009 gjennomført kurs for 150 ansatte i "Hvordan forebygge og redusere helsebelastninger ved truede situasjoner
og vold"og instruktør har vært en politioverbetjent/høgskolelærer ved Politihøgskolen. Deretter har det vært holdt individuelle kurs for
Barnevernet, en bolig og sosialsenteret.


Høsten 2009 ble det holdt kurs i "Videreføring av kurs i vold og trusler" ved Hjemmetjenesten, sosialsenteret og for styrere ved
dagsenter/boligene. Kursene har blitt gjennomført for å styrke de ansattes evne til å håndtere og forebygge situasjoner med utagerende adferd. 
Sammenlignet med 2008 er antall episoder med bruk av vold og trusler redusert. 


  Tabell 1 - 14 - B Antall
Anmeldte saker - urettmessig hevet sosialhjelp i år saker


 Antall anmeldte saker p.g.a. urettmessig hevet sosialhjelp  3


  Tabell 1 - 14 - C   Antall
   Saksbehandling i saker etter Lov om sosialtjenester § 4A -pkt. 4.


1. Antall meldinger sendt Fylkesmannen i år 265
2. Antall personer meldingene gjelder 10
3. Antall nye personer i år som det er sendt meldinger om til fylkesmannen 0
4. Antall godkjente vedtak fra fylkesmannen i år, fordelt på følgende: xxx
  - 4a) - § 4A – 5, Bokstav a - skadeavvergende tiltak 0
  - 4b) - § 4A – 5, Bokstav b - atferdsendrende tiltak 2
  - 4c) - § 4A – 5, Bokstav c - omsorgstiltak 2
  - 4d) - § 4A - 5 - bruk av alarm- og varslingssystemer med teknisk innretninger 0
5. Antall personer vedtakene omfatter 3
6. Antall nye personer i år som vedtakene omfatter 3


Bydelens kommentar:


Årsstatistikk 2009







Årsstatistikk 2009[1].xls Side 8 av 27


Tabell 1-14-D
Saksbehandling i saker etter Lov 
om pasientrettigheter § 4A-5


Antall


1. Antall vedtak fattet i år fordelt på (fylles ut automatisk): 1
 - varslingssystemer med tekniske  innretninger og bevegelseshindrende
- medisinsk behandling
- annen behandling/pleie
- innleggelse eller tilbakeholdelse i institusjon 1
2 .Antall brukere vedtakene gjelder 1
3. Antall underretning om vedtak som er sendt i kopi til helsetilsynet i fylket 1
4. Antall vedtak som er påklaget av bruker/pårørende 1
5. Antall vedtak som er overprøvd av helsetilsynet i fylket uten klage 0


Antall 
klienter pr. 


31.12.
1. Antall klienter/brukere som har fått utarbeidet IP (sum av A og B- fylles ut automatisk) 175
 A) - herav barn (0 -18 år) 46
 B) - herav voksne (( B= sum av pkt. a-d nedenfor- fylles ut automatisk): 129
  -  a) - herav med overvekt av rusproblemer 19
  -  b) - herav med LAR-behandling (legemiddelassistert rehabilitering) 27
  -  c) - herav med overvekt av psykiske lidelser 39
  -  d) - herav med utviklingshemming 37
  -  e) - annet 7
2. Antall klienter/brukere over 67 år som har fått utarbeidet individuell plan 11
3. Antall klienter/brukere der IP ikke er ferdig utarbeidet 16
4. Antall klienter/brukere som har takket nei til å få IP 14


Tilleggsspørsmål:
Antall klienter/brukere som har søkt om å få utarbeidet IP, men har fått avslag.      1) 0
 1)  Som er definert til ikke å ha behov for langvarige og koordinerte tiltak.


Kommenter eventuelt tabellen nedenfor:
Ingen som er kvalifisert får avslag på søknad om IP.  Det er vanskelig å rapportere på IP siden planene er spredt rundt i tjeneste
apparatet.  Vi har til nå ikke noe sentralt register.  Antall planer bør være korrekte, men resten av tallene er noe usikre


  Tabell 1-15- Bruk av Individuell Plan (IP) pr. 31.12. - For 
klienter med behov for langvarige og koordinerte tjenester   1)


 1)  Retten til å få utarbeidet/plikten til å utarbeide en individuell plan er hjemlet i sosialtjenesteloven § 4-3 og § 5A-5, pasientrettighetsloven § 2-5, arbeids- og 
velferdsforvaltningsloven § 15, kommunehelsetjenesteloven § 6-2A, spesialisthelsetjenesteloven § 2-5 og psykisk helsevernloven § 4-1.
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FUNKSJONSOMRÅDE 2 A - BARNEHAGER


Tabell 2A - 1 - A  - Ansatte i 
barnehager pr.  31.12.


Komm. 
barne-
hager


Ikke-
komm. 
barne-


hager 1) SUM
  Antall barnehager i bydelen 30 66 96
  Antall ansatte i bydelens 
barnehager 445 411 856


  Antall ansatte omregnet til årsverk 417,78 341,05 758,83
  Antall ansatte med 
førskolelærerutdanning 117 62 179
Antall ansatte som styrer 23 23
Antall ansatte som pedagogisk 
leder 2) 122 88,81 210,81
  Antall ansatte med dispensasjon 
fra kravet om 
førskolelærerutdanning 31 13 44
    - herav ansatt som styrer 0 0 0
    - herav ansatt som pedagogisk 
leder 31 13 44


1) Inkluderer familiebarnehager
2) Gjelder også førskolelærer 2 stillinger og til svarende
Kontrollsum (tre nederste celler) 0


Tabell 2A - 1 - B  - Pedagogiske 
ledere med dispensasjon fra 


kravet om 
førskolelærerutdanning pr. 


31.12.
Sum


Annen 
ped. 
Utdanni
ng 2)


Ikke 
annen 
ped. 
Utdanni
ng 3)


Annen 
ped. 
Utdanni
ng 2)


Ikke 
annen 
ped. 
Utdanni
ng 3)


Varig dispensasjon 0
Midlertidig dispensasjon 15 16 5 8 44
Sum 15 16 5 8 44
1) Inkludert familiebarnehager
2) Eksempler på annen ped. Utdanning: allmennlærer, faglærer, spesialpedag og barnevernspedagog.
3) Barne- og ungdomsfagarbeider tilhører kategorien "Ikke annen pedagogisk utdanning".
Kontrollsum (total) 0 Riktig


Sum
58


723,5
12,47


  Tabell 2A - 1 - D Antall
 Barn i åpen barnehage per 15.12. plasser
 (Åpningstid per uke)
6-15 timer
16 timer eller mer 43
SUM 43
Tallene skal være identiske med tallene i bydelens søknad om statstilskudd for 2008
og kommer i tillegg til tallene i tabel 2A-1-A-B


Kommunale 
barnehager


Tabell 2A - 1 - C - Direkte spesialpedagogisk hjelp til 
førskolebarn etter opplæringsloven § 5-7


Gjennomsnittlig størrelse på vedtak i timer pr. uke


Antall barn fra bydelen med vedtak om direkte hjelp pr. 31.12.
Antall timer hjelp pr. uke totalt blant bydelens barn pr. 31.12.


Ikke-kommunale 
barnehager 1)
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Tabell 2A - 1 - F - Antall barn bosatt 
i andre bydeler med barnehageplass 
i bydelen pr.31.12.


  Antall barn fra bydel:
0 år - født 


2009


1-2 år - 
født 2007-


2008


3-5 år - 
født 2004-


2006
6 år - født 


2003
0 år - født 


2009


1-2 år - 
født 2007-


2008


3-5 år - 
født 2004-


2006
6 år - født 


2003
1 11 11 9 9
2 1 1
3 1 2
4 1 2
5 1 5
6 5
7 1 1 1 1
8 1
9
10
11 1
12 1 1 1
13 12 15 1 16 19
14
15 3 6 1 17 15


    Andre kommuner 4 4 13 8
   Sum barn 0 28 38 0 7 73 56 0
Ikke-kommunale barnehager omfatter alle kategorier utenom kommunale i KOSTRA-skjema 16, pkt. 3 A, barnehagens eier
  HUSK Å KVALITETSSIKRE TALLENE. Tabellen benyttes til beregning av dekningsgrader for den enkelte bydel.
  Data kan hentes fra SATS


Tabell 2A - 1 - G  - Søkerliste til 
barnehage pr. 31.12.  Sum barn 


på søker-
liste uten 
tilbud   1)


Søkere 
som har 


et komm.. 
tilbud   2)


Søkere 
som har et 


privat 
tilbud   2)


Sum barn 
på søker-


listen - 
som har 
tilbud


  Antall barn 0 år (født 2009) 278 193 201 394
  Antall barn 1-2 år (født 2007-2008) 381 282 317 599
  Antall barn 3-5år (født 2004 - 2006) 147 114 107 221
  Antall 6 år (født 2003) 0 0 0 0


 1) Gjelder søknader om plass i bostedsbydelen.
 2) Gjelder alle søkere, også de som søker plass i annen bydel.
      Data kan hentes fra SATS


Plasser i ordinære ikke-kommunale 
barnehager og private familiebarnehagerPlasser i kommunale barnehager


NB!! 
Husk at 
bydelen 


ikke 
kjøper 
plasser 
av seg 
selv!
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Tabell 2A - 1 - H
Antall barn i kommunale barnehager Antall
etter oppholdsbetaling for heldagsplass barn
(+ 41 timer)
100%-betaling pr. md.  (1. barn): xxxx
   kr 2 330  (inntekt ≥ 300 001) 1070
   kr 2 071  (inntekt 150 001-300 000) 47
   kr 777  (inntekt ≤ 150 000) 49
70%-betaling pr. md.  (2. barn): xxxx
   kr 1 631  (inntekt ≥ 300 001) 212
   kr 1 450  (inntekt 150 001-300 000) 7
   kr 777  (inntekt ≤ 150 000) 9
50 %-betaling pr. md.  (3. barn): xxxx
   kr 1 165  (inntekt ≥ 300 001)
   kr 1 036  (inntekt 150 001-300 000)
   kr 777  (inntekt ≤ 150 000)
   Sum 1394
 Tallene benyttes i kriteriesystemet
 Data kan hentes fra SATS  (bydelen bør sammenholde sumtallet i forhold til antall i 
 heldagsopphold (41t +) med kommunale opptak).


NB! Barna fordeles etter de satser foreldrene skal betale fra 1.1.2009, inkl. kostpenger.


FUNKSJONSOMRÅDE 2 B - OPPVEKST


  Tabell 2B - 1 - A


Personellinnsats innen 
helsestasjons- og 
skolehelstetjeneste (KOSTRA-
funksjon 232)


Helse-
stasjons-
tjeneste 


til gravide 
og barn 0-


5 år


Skole-helse-
tjeneste i 
grunn-
skolen:


 Skole-
helse-


tjeneste i 
videre-
gående 
skole:


Helse-
stasjon for 


ungdom Ledelse  2) SUM
   Helsesøstre 228,75 198,75 63,75 18,75 37,50 547,50
   Jordmødre 67,50 0,00 0,00 3,75 0,00 71,25
   Legetjeneste 25,00 9,00 3,50 0,00 37,50
   Barnefysioterapi   1) 36,00 0,00 0,00 0,00 0,00 36,00
   Annet fagpersonell (med min. 3-årig høyskoleutdanning) 48,75 7,50 0,00 0,00 0,00 56,25
   Hjelpepersonell (sekretær, hjelpepleier, assistent m.v.) 127,50 0,00 0,00 0,00 0,00 127,50
   Sum 533,50 215,25 63,75 26,00 37,50 876,00
   Herav dekket av midler fra opptrappingsplan psykisk helse 63,75 18,75 18,75 7,50 0,00 108,75
 1) Her skal føres opp timeverk/uke for fysioterapeut som arbeider forebyggende i helsestasjons- og skolehelsetjenesten 
 2) Her føres opp ledere med budsjett-/personal-/fagansvar. Kun faglig lederansvar rapporteres under det enkelte fagmrådet.


 
  Tabell 2B - 1 - B


Helsestasjon for ungdom - 
tjenesteproduksjon


Antall 
konsul-
tasjoner  


1)


Antall 
ungdom  


2)


   Sum 1329 675
 1) Alle konsultasjoner telles: Dersom ungdommen har samtaler med helsesøster og lege/annen fagperson
    på samme dag, telles samtalene som to konsultasjoner
 2) En ungdom kan ha flere konsultasjoner i løpet av perioden.


Timeverk pr. uke


Gjelder kun barn med 
heldagsopphold, og ikke 
barn som deler slik plass.
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  Er det Sum  
Tabell 2B - 1 - C Antall valgt Antall antall Antall
Fritidstiltak og klubber for barn klubber klubb- dager kvelder faste
og ungdom  1) styre? åpent lør/søn brukere
Kommunale/private m/komm.tilskudd Nei=0 pr. uke m/tilbud
(Før opp navn på klubb/tiltak) Ja=1 totalt


xxxx xxxx xxxx xxxx xxxx
Lambertseter- Nordstrand juniorklubb 1 0 1 0 125
Kjeller`n 1 1 1 0 25


0 0 0 0 0
0 0 0 0 0
0 0 0 0 0


Sum/Gjennomsnitt 2 1 1 0 150


xxxx xxxx xxxx xxxx xxxx
Lambertseter fritidsklubb 1 1 3 40 200


0 0 0 0 0
0 0 0 0 0
0 0 0 0 0
0 0 0 0 0


Sum/Gjennomsnitt 1 1 3 40 200


xxxx xxxx xxxx xxxx xxxx
0 0 0 0 0
0 0 0 0 0
0 0 0 0 0
0 0 0 0 0
0 0 0 0 0


Sum/Gjennomsnitt 0 0 0 0 0


xxxx xxxx xxxx xxxx xxxx
Band 0 0 3 0 25
Dansegrupper 0 1 3 22 70
Skateboardgruppe 0 0 1 0 10


0 0 0 0 0
0 0 0 0 0


Sum/Gjennomsnitt 0 1 0 0 105


xxxx xxxx xxxx xxxx xxxx
0 0 0 0 0
0 0 0 0 0
0 0 0 0 0
0 0 0 0 0
0 0 0 0 0


Sum/Gjennomsnitt 0 0 0 0 0


1) Sett inn tallet 1 pr. klubb, slik at "Excel" kan summere antall klubber i bydelen
2) Med fast bruker forstås det som er sammenlignbart med tidligere medlemslister. Dette som et uttrykk for hvor mange en
når med tilbudet uten at en teller alle som har vært innom på enkeltdager


           


3. Ungdomssentre med høyere aldersgrense enn 18 
år


2. Kommunale  fritidslubber og lignende for 
ungdom 14-18 år


1. Kommunale  fritidslubber og lignende for barn 
og ungdom under 14 år


4. Ungdomstiltak rettet mot særskilte aktiviteter 
(motorsenter, musikk, media m.m.)


5. Kommunalt støttede fritidstiltak for barn og unge 
opp til 18 år
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FUNKSJONSOMRÅDE 2 B - OPPVEKST
BARNEVERN


 Tabell 2 - 2 Antall
Meldinger til barnevernet i perioden 01.01. - 31.12. saker/


barn
1. Antall meldinger mottatt i perioden 01.01. - 31.12. 316
2. Antall ubehandlede meldinger fra før 01.01.2009. 3
 3. Sum meldinger (punkt 1 + 2)  = pkt.7 319
4. Antall henlagte meldinger i perioden 01.01. - 31.12. 39
5. Antall opprettede u.søk.saker i perioden 01.01. - 31.12. 280
 6. Antall ubehandlede meldinger pr. 31.12. 0
 7. Sum (punkt 4+5+6) = pkt. 3 319


 8. Antall barn omfattet av meldingene 303


Kontrollformel


Merknader til tabell 2-2
Hvert barn regnes som en sak, jf. klientskjemaet til SSB, og fylkesmannens veiledningsskriv nr. 03/2001
Se også "Rutinehåndbok for barnevernstjenesten i kommunene" av mars 2007, kapittel 3.


Vedr. punkt 1:
 -   Alle meldinger (skriftlige, muntlige og anonyme henvendelser) til barnevernet 
     (jf. lov om barnevernstjenester § 4.2) regnes med her.
 -   Flere meldinger om ett og samme barn og samme hendelse regnes som en melding. 
 -   Meldinger om barn som det allerede er opprettet sak på i barnevernet, regnes ikke med her.


Vedr. punkt 2:
Skal samsvare med antall ubehandlede meldinger pr. 31.12.2008.


Vedr. punkt 4:
 -   Under henlagte meldinger regnes også barn/unge som er henvist videre til annen instans,
     dvs. henlagt fra barnevernets side.


Vedr. punkt 5:
 -   Dvs. at barnevernet har besluttet at det skal foretas en undersøkelse etter lov om
     barnevernstjenester § 4.3 (akuttsaker etter § 4.6 regnes også med her). Undersøkelsen behøver 
     ikke å være påbegynt ved registreringstidspunktet pr. 31.12.
    Antall undersøkelsessaker skal overføres til tabell 2-3 pkt.1.


Det er viktig at tall som 
benyttes i  tabellene 2.2 og 
2.3 stemmer overens.


Pkt. 2:
Tall fra "før 01.01.2009." 
gjenspeiler tall som er 
rapportert inn i 
tertialstatistikken pr. .
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  Tabell 2 - 3 Antall
  Undersøkelsessaker i barnevernet saker/
  og resultater av disse: barn


1. Antall u.søk.saker opprettet i perioden 01.01. - 31.12. (jf.tab.2 - 2, pkt.5)   1)" 280
 2. Antall undersøkelsessaker overført fra 2008, (jf. Årsstatistikk for 2008 104
 tab. 2.3 - pkt. 16 - ikke-avsluttede undersøkelsessaker pr. 31.12.2008. xxx
 3.   Sum antall undersøkelsessaker  = pkt. 17 384


 Undersøkelser avsluttet med vedtak etter barnevernloven: xxx
 4. Avsluttet med frivillige hjelpetiltak i hjemmet (inkl. senter for foreldre og barn o.l.): 95
 5. Avsluttet med plasseringsvedtak for barnet : 3
     Herav: xxx
   5.1  Plassering § 4-4, 5. ledd 1
   5.2  Omsorgsovertagelser § 4-12 2
   5.3 Atferdstiltak § 4-24 - § 4-26 0
 6. Venter på tiltak 13
 7.  Sum antall  undersøkelsessaker avsluttede med vedtak 111


 Undersøkelser avsluttet uten tiltak etter barnevernloven: xxx
 8. Venter på behandling i Fylkesnemnda 0
 9. Søknad avslått 6
 10. Overført til annen bydel 1
 11. Samtykke trukket 0
 12. Henlagt (inkl. gitt råd/veiledning/flyttet til annen kommune) 173
 13.  Sum antall  undersøkelsessaker avsluttede uten tiltak 180


  - hvor mange av de avsluttede sakene var mer enn 3 md. gamle ved avslutningstidspunktet 135
  - hvor mange av de avsluttede sakene var mer enn 6 md. gamle ved avslutningstidspunktet 8


 I undersøkelsessaker som ikke er avsluttet, oppgi hvor mange som: xxx
 14. Står på venteliste for å bli undersøkt. 8
 15. Fortsatt er under undersøkelse 85
 16. Sum ikke-avsluttede saker 93


  - hvor mange av de ikke avsluttede sakene er mer enn 3 md. gamle? 25
  - hvor mange av de ikke avsluttede sakene er mer enn 6 md. gamle? (inngår i tallet foran) 1
17. Kontrollsum  (pkt. 7 + pkt.13+ pkt. 16 = pkt. 3) 384


 18. Antall barn omfattet av undersøkelsene 352
  - herav innvandrerbarn 58
19. Hvor mange husstander omfattes av undersøkelsene 241


 1) Tallet hentes automatisk fra tabell 2-2 når den er utfylt. Sjekk samsvar! Kontrollformel


Vedr. punkt 2:
 Skal samsvare med antall ikke avsluttede undersøkelsessaker  pr. 31.12.2008.
Vedr. punkt 4
Her skal også plasseringer av barnet sammen med familien tas med.  Eksempelvis senter for foreldre og barn, familieavdeling etc. 
 - jf. KOSTRA-barneverntiltak i familien
Vedr. punkt 18
Oppgi antall innvandrerbarn fra land utenom vesten, dvs. Asia, Afrika, sør- og mellom-Amerika, Tyrkia og Øst Europa. 
"Innvandrerbarn" defineres her som at barnet selv og/eller dets foreldre er født i et av disse områdene.


Andel avsluttede undersøkelsessaker innen 3 md., i %: 54%
  Beregnes som % av totalt antall avsluttede undersøkelsessaker (inkl. henlagte) i perioden
  Utregningen skjer automatisk etter at tabell 2-3 er utfylt.  Sjekk rimeligheten av tallet.


Andel avsluttede undersøkelsessaker innen 6 md., i %: 97%
  Beregnes som % av totalt antall avsluttede undersøkelsessaker (inkl. henlagte) i perioden
  Utregningen skjer automatisk etter at tabell 23 er utfylt.  Sjekk rimeligheten av tallet.


Kommentar til tabell 2-3:
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  Tabell 2 - 4 - 1A - Barn og unge 
under tiltak i og utenfor familien


Pr. 31.12. I hele 2009


Herav 
flyttet til 
andre 
bydeler i år


 1) Antall barn og unge under tiltak i familien 183 260 7
  - herav i alderen 0 - 17 år 175 242 7
 2) Antall barn og unge under tiltak utenfor familien 59 82 1
  - herav i alderen 0 - 17 år 45 56 1
  - Antall akuttplassert (av totalt antall i pkt. 2 over) pr. 31.12. 1 xxxx xxxx
    - etter § 4-6, 1. ledd 0 xxxx xxxx
    - etter § 4-6, 2. ledd 1 xxxx xxxx
    - etter § 4-9 0 xxxx xxxx
    - etter § 4-25 0 xxxx xxxx
 3) Sum antall barn og unge under tiltak i og utenfor familien (1 + 2 - 4) 242 312 7
 4)-  herav antall barn med tiltak både i og utenfor familien i løpet av perioden xxxx 30 1
 5) Antall barn ventet på fylkeskomm.. tiltak  mer enn 6 uker etter vedtak i fylkesnemnda 0 0 0
 6) Antall barn ventet på hjelpetiltak etter § 4-4, jf. § 4-12, i mer enn 6 uker etter vedtakstidspunktet 0 0 0


 7) Akuttplasseringer xxxx 15 1


Kommentar til tabell 2 - 4 - 1:
Punkt 1) Antall barn og unge under tiltak i familien viser en verdi på 184 ved uttrekk Familia. Dette samsvarer ikke med kontrollformelen
jfr. tabell 2-4-2 punkt 1. Inputen i  tabell 2-4-2 punkt 1 er korrekt jfr. Familia.


Pr. 31.12.
 1) Antall barn i hjelpetiltak totalt      1a) 173
  - herav barn med gyldig tiltaksplan     1b) 145
 2) Andel barn med hjelpetiltak som har tiltaksplan 83,8%
 3) Antall barn under omsorg totalt      2a) 35
  - herav barn med gyldig omsorgsplan     2b) 30
 4) Andel barn under omsorg som har omsorgsplan 85,7%
 1a) Alle som hadde løpende hovedtiltak ved periodeslutt, hjemlet i 4-4, 4-24 eller 4-26.
 1b) Samme som 1a), pluss ferdigstilt tiltaksplan  i henhold til hovedtiltakets §, og der planen var gyldig ved periodeslutt.
 2a) Alle som hadde løpende hovedtiltak ved periodeslutt, hjemlet i 4-12, 4-8,2. eller 4-8,3.
 2b) Samme som 3a), pluss ferdigstilt omsorgsplan, og der planen var gyldig ved periodeslutt.


0 - 5 år 6 - 12 år 13 - 17 år 18 år +


1. Barn med tiltak i barnevernet i alt jf 2-4-1, pkt. 1+2 63 90 69 20 242 312


1.1 Av pkt. 1, ant. barn med tiltak i hjemmet jf 2-4-1, p 56 72 49 9 186 260
 - herav innvandrerbarn 16 23 12 0 51 51
1.2  Av pkt. 1, antall barn i fosterhjem 2 8 6 2 18 22
 - herav innvandrerbarn 0 1 0 0 1 1
 - antall oppholdsdøgn i fosterhjem totalt xxxx xxxx xxxx xxxx xxxx 7333
1.3  Av pkt. 1, antall barn i forsterket fosterhjem 3 6 4 0 13 14
 - herav innvandrerbarn 0 1 1 0 2 2
 - antall oppholdsdøgn i forsterket fosterhjem totalt xxxx xxxx xxxx xxxx xxxx 4247
1.4  Av pkt. 1, antall barn i institusjon 2 4 8 1 15 31
 - herav innvandrerbarn 2 2 4 0 8 11
 - antall oppholdsdøgn i institusjon totalt xxxx xxxx xxxx xxxx xxxx 5835
1.5  Av pkt. 1, antall barn i hybel o.a. 0 0 2 8 10 19
 - herav innvandrerbarn 0 0 0 1 1 2
 - antall oppholdsdøgn i hybel o.a. totalt xxxx xxxx xxxx xxxx xxxx 3395
KONTROLLSUM pkt. 1.1 - 1.5 63 90 69 20 242 346
Avvikskontroll 0 0 0 0 0


Kontrollformel


Kontrollformel "Sum pr. 31.12"


Kontrollformel "Sum hele året"


  Tabell 2 - 4 -1B - Barn med hjelpetiltak og omsorgstiltak, med 
gyldige planer ved periodeslutt


Sum pr. 31.12.
Tabell 2 - 4 - 2 - Barn under tiltak i barnevernet 
etter alder og type tiltak, pr. 31.12. og  for hele 


året   1) Sum hele 
åretSum alle
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Tabell 2 - 4 - 3 - Barn i fosterhjem - 
barn som bydelen har 


plasseringsansvaret for I hele året


1. Antall fosterbarn < 18 år (antall plasserte barn): 39
2. Antall fosterbarn 18 år og over (antall plasserte barn): 9
Sum plasserte fosterbarn 48
3. Antall barn under 18 år (jf. pkt. 1), som har fått oppfylt kravet om 4 tilsynsbesøk pr. år 14
4. Antall barn under 18 år (jf. pkt. 1), som IKKE har fått oppfylt kravet om 4 tilsynsbesøk pr. år 25
5. Av punkt 4, antall fosterbarn med 0 tilsynsbesøk 2


Kontrollformel:


 I hele året


Antall fosterbarn plassert av bydelens barnevern    2) 39
Sum tilsynsbesøk for disse (bydelens plasseringsansvar)   113
Gjennomsnittlig antall tilsynsbesøk pr. barn plassert av bydelens barnevern 2,9
Antall fosterbarn plassert i bydelen av andre bydelers/kommuners barnevern   3) 12
Sum tilsynsbesøk for disse (bydelens tilsynsansvar)    32
Gj.snittlig antall tilsynsbesøk pr. barn plassert av andre  barnevern 2,67


Antall fosterbarn plassert av bydelens barnevern    2) 39
Sum oppfølgingsbesøk for disse 141
Gj.snittlig antall oppfølgingsbesøk pr. barn 3,4
1) Alle barn under 18 år som har vært i fosterhjem i 2009
2) I fosterhjem i bydelen eller i andre bydeler/kommuner
3) Bydelen har tilsynsansvar for alle fosterhjem i egen bydel, uavhengig om det er barn plassert av egen bydel eller andre bydeler/kommuner


  Tabell 2 - 6 Fylkes- Ting- Lag-
  Saker behandlet av Fylkesnemda og rettsvesenet nemnda retten manns-


retten
  1. Totalt antall saker behandlet 9 3 0
Herav saker hvor vedtaket inkluderer bruk av tvang: xxxx xxxx xxxx
1.1 Pålegg om hjelpetiltak etter § 4-4 0 0 0
1.2 Forbud mot flytting etter § 4-8 0 0 0
1.3 Omsorgsovertakelse etter §§ 4-8 og 4-12 7 2 0
1.4 Fratakelse av foreldreansvar etter § 4-20 0 0 0
1.5 Tiltak for barn med adferdsvansker etter § 4-24 1 0 0
 Sum antall saker med bruk av tvang 8 2 0
  2. Sum antall barn omfattet av sakene 7 3 0


Antall saker i år


Tabell 2 - 5 - Tilsynsbesøk for barn 0-17 år i 
fosterhjem   1)
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FUNKSJONSOMRÅDE 3 - PLEIE OG OMSORG


  


 


Om institusjoner og boliger knyttet til pleie og omsorg for eldre og 
funksjonshemmede


Lovhjemlede boliger (institusjoner)
Sykehjem eller boform for heldøgns omsorg og pleie (hjemlet i kommunehelsetjenesteloven).
Helseinstitusjon som skal gi beboeren nødvendig behandling og pleie ved opphold av lengre varighet og/eller 
korttidsopphold, innrettet på en eller flere av følgende oppgaver:
  a) medisinsk rehabilitering med sikte på tilbakeføring til hjemmet
  b) avlastning
  c) permanent opphold
  d) spesielt tilrettelagt opphold for funksjonshemmede
  e) skjermet boenhet for senil demente
  f) selvstendig boenhet for barn / ungdom
  g) dagopphold
  h) nattopphold
  i) terminalpleie


I tilknytning til oppholdet skal det være organisert legetjenesteste, fysioterapitjeneste og sykepleiertjeneste i 
samarbeid med andre deler av den kommunale helse- og sosialtjenesten. 
Helsetilsynet i Oslo fører tilsyn.


Bolig med heldøgns omsorgstjeneste, hjemlet i sosialtjenesteloven: 
>  Aldershjem
> Bolig for barn og unge under 18 år som bor utenfor foreldrehjemmet som følge av behov for særlig omsorg 
> Privat forpleining (brukes i begrenset grad)


Tilbudet omfatter både bolig og omsorgstjenester. Omsorgstjenesten skal være tilgjengelig hele døgnet. Ut 
over dette er det ingen definerte oppgaver og heller ikke spesifiserte krav til personell, utstyr eller 
bygningsmessig utforming. Fylkesmannen fører tilsyn.


Definisjoner på ulike botilbud  for eldre og funksjonshemmede:


Uhjemlede boliger  er boliger som ikke hjemlet i kommunehelselov eller sosialtjenstelov.


Omsorgsboliger: Boliger som fyller Husbankens krav til utforming for å få tilskudd til denne typen bolig. 
(Enkeltleiligheter kan i enkelte tilfeller hjemles i lov om sosiale tjenester eller lov om helsetjenester i 
kommunene, og vil da bli karakterisert som sykehjem eller bolig med heldøgns omsorg og pleie).


Tilrettelagte boliger: Omsorgsboliger og andre boliger som er fysisk tilpasset orienterings- og 
bevegelseshemmede. Den er tilrettelagt slik at beboerne skal kunne motta heldøgns omsorg og pleie ved 
behov.


Trygdeboliger/serviceboliger: Boliger som tilbys trygdede personer som har dårlig bostandard. Boligene er 
ofte ikke spesielt tilrettelagte for funksjonshemmede, annet enn at de har heis. De fleste trygdeboligene i Oslo
er små (ett- eller toroms). Dette er et botilbud som er på vei ut.
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  Tabell 3 - 1 - B         
 Antall beboere i institusjon 
som bydelen betaler for 1)  pr  
31.12. - etter kjønn og alder  0-17 år 18-49 år 50-66 år 67-74 år 75-79 år 80-84 år 85-89 år 90 år + SUM


Menn 3 5 16 12 16 29 36 33 150
Kvinner 2 11 9 20 22 56 144 136 400
Sum egne beboere 5 16 25 32 38 85 180 169 550
Herav: xxxx xxxx xxxx xxxx xxxx xxxx xxxx xxxx xxxx
  -   i sykehjem 0 3 14 29 38 83 171 158 496
  -   i aldershjem 0 0 0 0 0 2 9 11 22
 - i boform m/ heldøgns oms. og 
pleie 0 6 10 3 0 0 0 0 19


 - i barneboliger/avlastningsboliger 5 7 1 0 0 0 0 0 13
Kontrollsum 5 16 25 32 38 85 180 169 550
Herav: xxxx xxxx xxxx xxxx xxxx xxxx xxxx xxxx xxxx
 - med vedtak om korttidsopphold   
2) 0 1 2 2 7 7 27 15 61
 - i skjermet plass for demente 0 0 3 2 8 14 25 24 76
Sum 0 1 5 4 15 21 52 39 137


1) Beboere i plasser som forvaltes av Sykehjemsetaten (SYE) innenbys og utenbys
   samt plasser utenbys som bydeler kjøper direkte.
Se obligatorisk veileder for uttak av tall til årsstatistikk 2009 fra Gerica, oppdatert 04.01.2010
    Gjelder institusjoner som er hjemlet i kommunehelsetjenesteloven eller sosialtjenesteloven,
2) Alle typer korttidsopphold


Kontrollformel


12,3%
     Regnes ut automatisk når tab. 3-1-B er fylt ut.


13,8%
     Regnes ut automatisk når tab. 3-1-B er fylt ut.


Andel beboere i korttidsplasser i sykehjem som bydelen betaler for, i forhold til samlet antall beboere i institusjon


Andel beboere i skjermede enheter som bydelen betaler for, i forhold til samlet antall beboere i institusjon
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Tabell 3 - 1 - D1
Beboere i utenbys sykehjem pr. 31.12.     1)     2) Komm. Fast Korttids- Sum
Skriv inn sykehjemmets navn (én rad pr. sykehjem): nr. plass plass plasser


Plasser kjøpt utenbys i regi av SYE:  xxxx xxxx xxxx xxxx
Søster Ninas Sykehjem 0532 4 4
Villa Skaar 0626 5 5
Spaniaplasser - 5 5
Fagertun Sykehjem 0534 2 2
Valstad Sykehjem 0237 1 1


0
 Sum beboere i utenbys plasser i regi av SYE: 12 5 17


Plasser kjøpt utenbys i regi av bydelen selv: xxxx xxxx xxxx xxxx
Nøstret Bo og omsorgssenter 0612 3 3
Ås avlastningshjem 0214 8 8
Hvalheim bo- og behandlingssenter 0612 1 1
Holtet bosenter og verksted 0301 1 1
Solstad bo- og omsorgssenter 0612 1 1
Trollhaugen seniorsenter A/S 0624 1 1


0
  Sum beboere i utenbys plasser i regi av bydelen selv: 15 0 15
  Sum beboere i utenbys sykehjem     3) 27 5 32


Se obligatorisk veileder for uttak av tall til årsstatistikk 2009 fra Gerica, oppdatert 04.01.2010
 1)  Kun plasser med sykehjemsstandard skal registreres i denne tabellen. Sett inn flere rader ved behov. Sjekk sumformel!
 2) Hvis for eksempel plasser i utlandet er kjøpt via en annen kommune i Norge, redegjør under kommentarer nedenfor.
 3) Beboere i disse plassene skal være inkludert i tabell 3-1-B


 Kommentarer:


Tabell 3 - 1 - D2
Beboere i øvrige plasser som bydelen kjøper  -  pr. 31.12.    1) Komm.-/ Sum


bydelsnr. plasser


Skriv inn institusjonens navn (én rad pr. inst.):  2) xxxx xxxx xxxx xxxx xxxx xxxx


  Sum beboere i plasser som bydelen kjøper direkte 0


 1) Gjelder institusjonsplasser som ikke har sykehjemsstandard. Både plasser utenbys og eventuelt plasser innenbys 
    hvor geografisk bydel ikke har forvaltningsansvar, dvs. ikke opptrer som selgerbydel.
 2) Institusjoner hvor det kan kreves vederlag for opphold i institusjon etter vederlagsforskriften
Se obligatorisk veileder for uttak av tall til årsstatistikk 2009 fra Gerica, oppdatert 04.01.2010
      Kommentarer:
Bolig som er hjemlet som institusjon som vi drifter selv i bydelen


Antall pasienter
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Tabell 3 - 2 - A
Tid på ventelister til fast plass i 
sykehjem pr. 31.12.      1)
 
Angi hvor lenge personene har Sum
stått på venteliste til < 1 md. 1-2 md. 2-3md. 3-4md. 4-6 md. 6-12 md. >12 md. personer
fast plass i sykehjem (1-30d) (31-60d) (61-90d) (91-120d) (121-180d) (181-365d) (> 366 d)
Antall personer som venter på xxx xxx xxx xxx xxx xxx xxx xxx
sykehjemsplass:    2) xxx xxx xxx xxx xxx xxx xxx xxx
 a) I eget hjem 1 1 0 0 0 0 0 2
 b) I somatiske sykehusavdelinger 0 0 0 0 0 0 0 0
 c) I psykiatriske sykehusavdelinger 0 0 0 0 0 0 0 0
 d) I andre institusjoner   2) 1 0 0 0 0 0 0 1
 e) Korttidsplasser   3) 0 0 0 xxxxx xxxxx xxxxx xxxxx 0


Sum ant. på  venteliste sykehjemsplass 2 1 0 0 0 0 0 3
Herav antall som i hht. fritt 
sykehjemsvalg venter på plass i et 
bestemt sykehjem 2 1 0 0 0 0 0 3
Benytt veileder for uttak av rapporter fra Gerica som sendes ut til bydelene i januar 2010


Gjennomsnittlig ventetid i dager for fast plass i sykehjem (alle kategorier ventestatus).  4) 25


1) Sykehjem som er hjemlet i lov om helsetjenesten i kommunene der det kan kreves vederlag for opphold i institusjon.
2) Personer i sykehjemsplass som venter på plass ved et annet sykehjem skal ikke medregnes her.


    tilsier at oppholdet har begrenset varighet (inntil 3 måneder). Samme person kan ha mer enn ett korttidsopphold"
4) Beregnes som gjennomsnitt i de enkelte grupper, dvs. < 1 md.=15 dager, 1-2 md.= 45 dager osv., > 12 md.=365 dager


Antall 
dager


Saksbehandlingstid for søknad om institusjonsplass     2) 25,6
- Herav saksbehandlingstid for søknad om sykehjemsplass 50,8
- Herav saksbehandlingstid for søknad om tidsbegresenset i inst. 17,6
- Herav saksbehandlingstid for søknad om plass i aldershjem 52,4
- Herav saksbehandlingstid for søknad om plass i andre boform med heldøgns omsorg og pleie ingen
  1) Gjennomsnittlig saksbehandlingstid i perioden 3. tert.
  2) Gjelder institusjoner som er hjemlet i kommunehelsetjenesteloven eller sosialtjenesteloven.
Benytt veileder for uttak av rapporter fra Gerica som sendes ut til bydelene i januar 2010


 Antall Antall Betalt Betalt 
 Tabell 3-2-C meldt pas. som  I 1000  I 1000 SUM 
 Utskrivningsklare pasienter i somatiske utskr.- bydelen  kroner  kroner betalt i 
 og psykiatriske avdelinger i sykehus klare i år betaler for i år i år alt


pr. 31.12 til SYE 2) til sykehus i år  3)
  I somatiske sykehusavdelinger 682 8 293 186 479
  I psykiatriske sykehusavdelinger 0 0 0 0 0
  Sum alle kategorier 682 8 293 186 479


kontrollformel
 1)  Samlet antall utskrivningsklare pasienter pr. 31.12, både med og uten betalingsplikt.
Her skal det oppgis både pasienter som venter på sykehjemsplass eller som venter på hjemmetjenester m.v.,
jf den månedlige registreringsordningen som er etablert i forbindelse med betalingsordningen
for utskrivningsklare pasienter (inkl. pasienter det ikke er inntruffet betalingsplikt for).
 2) SYE = Sykehjemsetaten
 3)  Påse at regnskapsføringen er ájour pr. 31.12. Gjelder summen av det som bydelen betaler direkte 
     til sykehuset og som betales til SYE.


3) KOSTRA-def.: "Innleggelse i institusjon med formål rehabilitering/avlastning. tidsbegrenset opphold er opphold der vedtak og 
innskriving  


Tidsintervall


 Tabell 3-2-B Saksbehandlingstider i pleie- og 
omsorgstjenesten - pr. 31.12. - Institusjonstjenesten        1)
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Tabell 3-2-D


Søknader og avslag på 
sykehjemsplass i år


Langtidso
pphold


Tidsbegre
nset 
opphold


Antall søknader om sykehjemsplass 232 724
Antall innvilgede søknader om sykehjemsplass 184 665
Antall avslåtte søknader om sykehjemsplass 48 59
Prosent innvilgede søknader 79% 92%
Benytt veileder for uttak av rapporter fra Gerica som sendes ut til bydelene i januar 2010


Tabell 3-2-E


Klager etter avslag på søknad om sykehjemsplass i år
Langtidso
pphold


Tidsbegre
nset 
opphold


Antall klager etter avslag på sykehjemsplass 1) 7 12
 Antall vedtak omgjort av bydelen som følge av klage 2) 2 12
Antall klager som er anket videre til Fylkesmannen 3) 0 0
Antall vedtak omgjort av Fylkesmannen som følge av klage 4) 0 0
Sum antall vedtak omgjort som følge av klage 5) 2 12
Antall klager etter avslag på sykehjemsplass i år som fortsatt er under behandling i bydelen 0 2
Antall klager etter avslag på sykehjemsplass i år som fortsatt er under behandling hos Fylkesmannen 0 0
1) Bydelene bes om å rapportere for antall klager på avslag på søknad om sykehjemsplass i år. 
2) Bydelene bes om å rapportere for antall vedtak om avslag på søknad om sykehjemsplass som er omgjort av bydelen selv som følge av klage. 
3) Bydelene bes her om å rapportere antall klager på avslag om sykehjemsplass som søkeren har anket videre til Fylkesmannen. 
4) Bydelene bes om å rapportere antallet klager på avslag om sykehjemsplass der Fylkesmannen har omgjort vedtaket. 
5) Sum antall omgjorte vedtak er summen av klager omgjort av bydelen og Fylkesmannen
Benytt veileder for uttak av rapporter fra Gerica som sendes ut til bydelene i januar 2010


Tabell 3-2-F
Alternativt tilbud til personer som har fått avslag på søknad om langtidsopphold i sykehjem Antall
Antall personer som har fått endelig avslag på søknad om langtidsopphold i sykehjem 1) 46
Herav antall som har fått vedak om tidsbegrenset opphold i sykehjem 27
Herav antall som har fått vedtak om kun praktisk bistand 2) 1
Herav antall som har fått vedtak om kun hjemmesykepleie 5
Herav antall som har fått vedtak om både praktisk bistand og hjemmesykepleie 3) 39


0
Herav antall som har fått vedtak om plass i dagsenter (ikke lovhjemlet vedtak) 27
Herav antall som har fått andre tilbud (spesifiser under) 2
Sum antall personer som har fått alternativt tilbud 101
1) Antall avslag på søknad om sykehjemsplass minus antall avslag omgjørt som følge av klage
Dersom veileder fra Prosit som sendes bydelene i januar ikke angir Gericarapport må tabellen inntil videre telles manuelt
2) Praktisk bistand - vedtak fattet etter lov om sosiale tjenester §4-2, pkt. a, jfr. § 4-3. 
3) Hjemmesykepleie (jfr. lov om helsetjenesten i kommunene § 1-3 annet ledd nr. 3 
Hjemmesykepleie skal også omfatte tjenester innenfor benevnelsen psykisk helsearbeid


  Tabell  3 - 3
  Innleggelser /utskrivninger i sykehjem Lang- Kort- SUM
  (Registreres av bydelen som forvalter tids- tids- ALLE
   sykehjemsplassene) plasser plasser
    Beboere overført fra i fjor 457 56 513
 +  innleggelser i år 250 728 978
  - utskrevet og døde i år 272 723 995
  =  Beboere overført til neste år 435 61 496
Benytt veileder for uttak av rapporter fra Gerica som sendes ut til bydelene i januar 2010


Gjennomsnittlig liggetid i mnd. *) langtidspasienter 19,68


Gjennomsnittlig liggetid i mnd. *) korttidspasienter 0,97


Gjennomsnittlig liggetid i mnd. *) alle pasienter 6,08


*)  Gjennomsnittlig liggetid er noe forenklet definert som gjennomsnittlig antall pasienter i året, dividert med antall utskrivninger, 
      multiplisert med 12. Gjennomsnittlig antall pasienter er middelverdien av antall overført fra 2007 og antall overført til 2009.
      Regnes ut automatisk når tabell 3-3 er utfylt.


Herav antall som har fått vedtak om plass i dagopphold i institusjon (vedtak hjemlet i Lov om 
helsetjenesten i kommunene) 
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  Tabell 3 - 4 I hele Oppgi hvilke arter som 
  Egenbetaling for beboere i heldøgnsplasser i 1000 beløpene baseres på
  institusjoner  1) som bydelen disponerer. kroner (VIKTIG!)


  Regnskapsført trygdetrekk 58 235 Art 16009* (Se kommentar nedenfor)
  Regnskapsført egenbetaling utover trygdetrekk 10 953 Art 16001
  Antall plasser som inntektene relaterer seg til    2)
Tallene benyttes i kriteriesystemet.
1)  Skal omfatte sykehjem, heldøgns  boform med pleie og omsorg og aldershjem.
     Skal inkludere egenbetaling for korttidsplasser
2)  Oppgi gjennomsnittlig antall plasser til disposisjon i 2008  basert på registreringer  1. og 2. tertial  og 31.12
*Kommentar : Har trukket ut kr 532' som er ført på art 16009, men som gjelder rusplasser. Totalt på art 16009 er det ført kr 58.767


Internkontroll i sosial- og helsetjenesten
Forskrift om internkontroll i sosial- og helsetjenestene med ikrafttredelse 1. juli 2003, jf. Forskrift om kvalitet i 
pleie- og omsorgstjenestene, pålegger kommunene å ha skriftlige og dokumenterte rutiner for å sikre kvalitet i tjenesten.


Har bydelen  etablert et skriftlig og dokumenterbart system for
 internkontroll i sosial- og helsetjenesten? Ja/Nei ja


Når ble bydelens internkontrollsystem  for sosial- og helsetjenesten sist revidert? Mnd/år 11/09


HMS i pleie- og omsorgssektoren:
Rullering av HMS-planen skal skje på bakgrunn av årlige kartlegginger og risikovurderinger
 av arbeidsmiljø i kommunale virksomheter i pleie- og omsorgsområdet. Angi måned og år 
for når slik rullering ble utført sist (skriv slik: 11/07): Mnd/år 12/09
Jf. Forskrift om systematisk helse, miljø- og sikkerhetsarbeid i virksomheter
 (i krafttredelse fra 1. januar 1997 - sist endret 2. januar 2005)
Er nødvendige tiltak i henhold til kartleggingen vedtatt iverksatt? Ja/Nei JA


HJEMMETJENESTER OG BOLIGER


  Tabell 3 - 5A - Antall personer 
som mottar hjemmetjenester pr. 


31.12.    1)


Mottaker
e av 


BARE 
hjemme-
syke-pleie


Mot-
takere av 


BARE 
praktisk 
bistand


Mot-
takere av 
BEGGE 
tjenester


SUM mot-
takere 


Herav 
antall mot-
takere med 


private 
tjeneste-


ytere
 Antall mottakere 0-49 år 65 82 17 164 15
 Antall mottakere 50-66 år 38 69 48 155 24
 Antall mottakere 67-79 år 67 123 77 267 85
 Antall mottakere  80-84 år 62 141 112 315 92
 Antall mottakere  85-89 år 72 179 203 454 125
 Antall mottakere ≥ 90 år 35 83 120 238 76
 SUM - alle aldersgrupper 339 677 577 1593 417
 Sum mottakere ≥ 80 år 169 403 435 1007 293
Benytt veileder for uttak av rapporter fra Gerica som sendes ut til bydelene i januar 2010


 1.  Inkl. mottakere som bor i trygde-/serviceboliger, tilrettelagt boliger og bofellesskap
   I henhold til loven er praktisk bistand definert som hjemmehjelp, husmorvikar og annen hjelpe-
   virksomhet i hjemmet, herunder miljøarbeid, opplæring i dagliglivets gjøremål, boveiledning og brukerstyrt personelig assistent m.v.
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  Tabell 3 - 5B - Antall 
vedtakstimer og antall utførte 


timer i hjemmetjenesten


Antall 
vedtakstim
er hittil i 


år


Antall 
utførte  


vedtaksti
mer hittil i 


år Kommentar:
Antall timer praktisk bistand 17 376 16 212 Har satt inn snitt pr mnd i 2009.
- herav antall timer praktisk bistand til daglige gjøremål, egenomsorg og personlig stell 1) 6 081 4 919 Mht utførte timer er praktisk bistand-
- herav antall timer praktisk bistand - opplæring i daglige gjøremål 2) 8 695 8 695 opplæring i daglige gjøremål, BPA og 
- herav antall timer praktisk bistand - BPA 3) 2 598 2 598 psykisk helsearbeid satt lik vedtaks-
Antall timer hjemmesykepleie 4) 10 931 9 541 timer. Har ikke ekstakte utførte tall.


240 240
SUM antall timer hittil i år for hjemmetjenesten 5) ved utgangen av måneden fordelt på: 28 307 25 753


Benytt veileder for uttak av rapporter fra Gerica som sendes ut til bydelene i januar 2010
1) Praktisk bistand - vedtak fattet etter lov om sosiale tjenester §4-2, pkt. a, jfr. § 4-3. 
2) Praktisk bistand - opplæring: daglige gjøremål - vedtak fattet etter lov om sosiale tjenester §4-2, pkt. a, jfr. § 4-3. (Formålet 
med praktisk bistand - opplæring er å gjøre den enkelte mest mulig selvstendig i dagliglivet, dvs. opplæring i husarbeid og 
matstell, personlig hygiene, påkledning og i forbindelse med måltider) Omfatter også boveiledning.
3) Praktisk bistand: brukerstyrt personlig assistent. Vedtak fattet etter lov om sosiale tjenester §4-2, pkt. a, jfr. § 4-3. Skal 
registreres uavhengig av hvem som har arbeidsgiveransvaret (kommunen, tjenestemottager eller andelslag for 
BPA (brukerstyrt personlig assistent) dvs. Uloba).
4) Hjemmesykepleie (jfr. lov om helsetjenesten i kommunene § 1-3 annet ledd nr. 3 
Hjemmesykepleie skal også omfatte tjenester innenfor benevnelsen psykisk helsearbeid.


  Tabell 3 - 6 SUM
  Antall innbyggere  1),  og andel mottakere av hjemmetjenester < 67 år 67-79 år  80-89 år ≥ 90 år  80 år +
  < 67 år, 67-79 år, 80 år-89 år, ≥ 90 år , pr. 31.12.


  Antall innbyggere i bydelen    1) 39174 3661 2384 481 2865


  Andel mottakere av hjemmetjenester   2) 0,81% 7,29% 32,26% 49,48% 35,15%


 1)  Antall innbyggere i bydelen basert på befolkningsstatistikk pr. 1.1.2009. For aldersgruppen 67-79 år og 80-89 år, og 90 år +,
      er det korrigert for sykehjemsbeboere (grunnlagsdata benyttes i kriteriesystemet). For aldersgruppen < 67 år 
      er slik korreksjon ikke foretatt. (Inngår ikke i kriteriesystemet. Antall beboere i andre bydelers sykehjem i denne aldersgruppen er lavt)
      Benytt tall fra tabellen som er lagt ved på egen arkfane; "Bef. 1.1.08 - korr.s.hj.beb.-marka"  (fargede kolonner)
 2)  Tallet regnes ut automatisk, og viser forholdet mellom antall mottakere av hjemmetjenester < 67 år, 67-79 år og 80 - 89 år, og ≥ 90 år
      og antall innbyggere i bydelen i samme aldersgruppe. Kontroller at tallene harmonerer med KOSTRA-tall for 2008


Antall 
dager


Saksbehandlingstid for søknad om praktisk bistand 30,9
Saksbehandlingstid for søknad om hjemmesykepleie 5,0
Iverksettingstid for vedtak om  praktisk bistand       2) 8,3
Iverksettingstid for vedtak om hjemmesykepleie 1,0
  1) Gjennomsnittlig saksbehandlingstid hittil i år   (Fra søknad er mottatt til vedtak er fattet)
  2) Med fritt brukervalg for leverandør av hjemmetjenester vil også private leverandører ha ansvar for iverksettingstid for vedtak 
 om hjemmetjenester. Bydelene vil likevel ha et oppfølgingsansvar for iverksettelse av vedtakene, i tillegg til å ha ansvaret for  
 iverksettingstid der kommunen ved bydelen er leverandør.
Benytt veileder for uttak av rapporter fra Gerica som sendes ut til bydelene i januar 2010


- herav antall timer hjemmesykepleie innenfor kategorien psykisk helsearbeid/utført av 
psykiatriske sykepleiere eller andre


 Tabell 3-7 - Saksbehandlingstider i pleie- og 
omsorgstjenesten - hittil i år  - Hjemmetjenester       1)
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Kvalitetsmåling i hjemmetjenesten


Brukerundersøkelse Andel fornøyde *) brukere i % 87%
Angi tidspunkt for når måling ble gjennomført (skriv slik: 11/00): Mnd/år 09/09
*)Angi verdien som representerer brukernes svar på spørsmål om helhetlige vurdering av hjemmetjenesten


Kommentarer til "Brukertilfredshet i hjemmetjenesten":
Brukere er stprt sett fornøyde - De som mottar hjelp fra både HP og PB er minst fornøyde.


Kvalitetsrevisjon i hjemmetjenesten
Er det gjennomført kvalitetsrevisjon i hjemmetjenesten i løpet av året? Ja/Nei ja
Har kvalitetsrevisjonen avdekket større avvik? Ja/Nei nei
Kommentarer:
Virksomheten arbeider systematisk med kvalitetsforbedring gjennom elektronisk kvalitetssystem og avvikssystemet Delta.
Kompass skal innføres innen 01.02.2010 og det fører til at alle brukere får en tjenesteansvarlig.  
Autorisasjon på utdeling av legemidler føres egen liste på de ansatte som har fått dette. 


  Tabell 3 - 8
  Trygghetsalarmer pr. 31.12   Antall
  Personer med individuell alarm i egen bolig (inkl. beboere i trygdeleilighet) 1 256
Benytt veileder for uttak av rapporter fra Gerica som sendes ut til bydelene i januar 2010


BOLIGER FOR ELDRE OG FUNKSJONSHEMMEDE


  Tabell 3 - 9 - Beboere med vedtak 
om bolig til pleie- og omsorgsformål -
etter kjønn og alder, pr. 31.12.    1)


Antall 
beboere 0-


17 år


Antall 
beboere 
18-49 år


Antall 
beboere 
50-66 år


Antall 
beboere 
67-74 år


Antall 
beboere 75-


79 år


Antall 
beboere 80-


84 år


Antall 
beboere 85-


89 år


Antall 
beboere 90 


år +
SUM antall 


beboere
Menn xxx xxx xxx xxx xxx xxx xxx xxx xxx
Eldre 0 1 4 6 2 3 2 0 18
Fysisk funksjonshemmede 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Utviklingshemmede 0 17 8 0 0 0 0 0 25
Personer med psykiske lidelser 0 16 10 2 1 0 0 0 29
 SUM menn 0 34 22 8 3 3 2 0 72
Kvinner xxx xxx xxx xxx xxx xxx xxx xxx xxx
Eldre 0 0 2 1 2 2 4 5 16
Fysisk funksjonshemmede 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Utviklingshemmede 0 21 4 0 0 0 0 0 25
Personer med psykiske lidelser 0 12 8 2 2 2 2 0 28
 SUM kvinner 0 33 14 3 4 4 6 5 69
 SUM menn + kvinner 0 67 36 11 7 7 8 5 141
1) Med bolig til bolig- og omsorgsformål menes kommunalt eide eller disponerte boliger (boenheter) for eldre, funksjonshemmede, 
utviklingshemmede og personer med psykiske lidelser


skal ikke registreres her, men i tabell 3-1-A
NB ! Boform i institusjon som er hjemlet (som det kan kreves vederlag for) etter kommunehelseloven, eller sosialtjenesteloven
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  Tabell 3 - 10 Herav 
  Personer med psykisk utviklingshemming    1) Antall antall
  registrert i bydelen (som bydelen totalt med
  har økonomisk ansvar for) - pr.31.12 vedtak


2)


    0- 15 år 27 27
   16 - 49 81 81
   50 år og over 29 29
  Sum 137 137


Tall i kolonnen "herav antall med vedtak" benyttes i kriteriesystemet


 1)  Inklusive de som bydelen kjøper tilbud til i andre bydeler
 2)  Bare psykisk utviklingshemmede med vedtak om tjenester hjemlet i sosialtjenesteloven og/eller kommunehelseloven.


  Tabell 3 - 11 Antall
  Boforhold for utviklingshemmede - pr. 31.12 personer


  Bor i egen selvstendig bolig (med eller uten hjemmetjeneste)  11
  Bor i bofellesskap/samlokalisert bolig med fast tilknyttet personell 64
  Utviklingshemmede under 18 år som bor hos pårørende 32
  Utviklingshemmede 18 år eller eldre som bor hos pårørende 21
  Boform for heldøgns pleie og omsorg   1) 9
  Sum   2) 137
1)  Tilbud som er hjemlet i henhold til kommunehelsetjenestelov eller Kontrollformel:
   sosialtjenestelov, som det kan kreves vederlag for opphold i institusjon etter vederlagsforskriften
2)  Skal være lik summen i tabell 3-10


 Tabell 3 -12  - Aktiviteter for 
psykisk utviklingshemmede som 
bydelen forvalter eller kjøper av 


andre  - antall plasser pr. 31.12      1)
Antall 


personer
Antall utviklingshemmede i bydelen 21 år eller eldre 91
Herav antall som: xxxx
ikke har aktiviteter på dagtid 16
har aktiviteter på dagtid 1-2 dager/uke 3
har aktiviteter på dagtid 3-4 dager/uke 5
har aktiviteter på dagtid 5 dager/uke 67


  Sum     91


 1) Med aktiviteter på dagtid menes aktiviteter utenfor eget hjem, slik som arbeid, dagsenter, voksenopplæring m.v.


kontrollsum


3) VIKTIG!  Bydelene må ved utfylling av denne 
kolonnen kontrollere at:
- dokumentasjon foreligger i den enkeltes 
saksmappe på at personen er psykisk 
utviklingshemmet, og at det fremgår hvem som har 
uttalt dette.
- alderskategori er korrekt
- personen ikke samtidig er registrert som psyk. 
utvikl.hemmet i annen kommune
- det foreligger enkeltvedtak med saksnr. i hht. 
nevnte lover
- personer som danner grunnlag for 
vertskommunetilskudd ikke er tatt med.
Ref. for øvrig rundskriv IS-3/2009 fra Sosial- og 
helsedirektoratet.
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VELFERDSTILTAK FOR ELDRE OG FUNKSJONSHEMMEDE


  Tabell 3 -14 - A Antall Antall   Antall
  Personell ved eldresentrene personer årsverk hjemler
  (kommunale og private med tilskudd) pr. pr. 


 31.12  31.12
  Fast ansatte 1) 15 13,8 14
  Frivillige 351 24,5 xxxx
1)  Sivilarbeidere regnes under fast ansatte.  Med hensyn til frivillige, anslås 
     hvor mange årsverk den frivillige innsatsen utgjør


  Tabell 3 - 14 - B Antall Inngåtte 
 Brukere av eldresentrene reg. drifts-


brukere avtaler
 


Senterets navn (Private merkes med *): xxxxx xxxxx
Krystallen seniorsenter 890 nei
Nordstrand eldresenter Krystallen seniorsenter * 2230 ja
Bekkelaget seniorsenter * 1200 ja
Simensbråten-Ekeberg seniorsenter * 453 ja
5) 0 0
6) 0 0
SUM brukere 4773
 1)  Personer som bruker flere av senterets tilbud, skal bare registreres en gang.
 2)  Skriv Ja eller Nei utenfor det enkelte senter


Tabell 3 - 14 - C - Organisering 
av seniorveiledertjeneste    1)


Er til-
knyttet 
eldre-


senteret


Er til-
knyttet 


hjemme-
tjenesten


Er ikke 
etablert


Årsverk 
2)


Seniorveiledertjeneste i bydelen 0,00
1) Skal omfatte oppsøkende virksomhet til alle hjemmeboende eldre > 80 år som ikke er i kontakt med kommunens tjenester
  ref. verbalvedtak H5 i bystyrets budsjettvedtak for 2008 (dok. 3/2008 - s. 113) 
 Sett inn et 1-tall i aktuell rute
2) Angi med en desimal


FUNKSJONSOMRÅDE 4 - ØKONOMISK SOSIALHJELP


(I 1000 kroner)
"Ordinære" Flyktn./ pers


  Tabell 4 -1 sosialhjelps- m/opphold Sum
  Økonomisk sosialhjelp mottakere på humanitært pr.
  Regnskapsført pr.  31.12. grunnlag   1) 31.12.


Bidrag Lån Bidrag Lån
  Diverse tap    2) 636 xxxxx 0 xxxxx 636
  Basisbeløp 13 280 7 633 0 13 920
  Husleie   3) 18 237 1 007 873 24 20 141
  Midlertidig botilbud   4) 895 0 5 0 900
  Boligetablering 507 0 105 0 612
  Renter/avdrag boliglån 262 0 0 0 262
  Annen hjelp til livsopphold 957 0 35 0 992
  Andre formål - tilleggsytelser 1 401 6 80 0 1 487
  Omgjøring til bidrag 65 -65 0 0 0
  Sum brutto  36 240 955 1 731 24 38 950
  Inntekter 9 305 0 230 0 9 535
  Sum netto 26 935 955 1 501 24 29 415
  1) Utgifter skal gjelde tilskuddsberettigede flyktninger i 5-årskullet.
  2) Her føres summen av tap på sosiallån (artskonto 4731), tap på renter ved omgjøring til bidrag (artskonto 4732)
   og tap på refusjon trygd (artskonto 4739). Bydelene må summere beløpene og sette inn totalsummen.
  3) Lån gitt til "husleiedepositum - kostnadsart 5209 - føres her, i kolonnen for lån.
  4) Herunder døgnovernatting, jf. kostnadsart 4703


 Bydelens kommentarer til tab 4-1:
Pga. den ustabile finansielle situasjonen i Norge i 2009 har sosialhjelpsutgiftene steget.  Det har også
vært en økning i utbetalinger p.g.a. problemer i NAV.


Omfatter velferdstiltak spesielt rettet mot eldre og   
funksjonshemmede,  først og fremst aktiviseringstilbud.
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Gj.snitt Gj.snitt
  Tabell 4  - 2 antall antall
  Antall aktive klienter pr. måned   1) 3. tert. hittil i år
  2) 3)
  Antall aktive klienter med øk. støtte, pr. md. i perioden 328,75 335,92
  som fordeler seg slik: xxxxx xxxxx
  - herav klienter 18-24 år, flyktninger 3 2,16
  - herav klienter 18-24 år,  øvrige 35,75 36,76
  - herav klienter 25 år og eldre, flyktninger 12,5 12,83
  - herav klienter 25 år og eldre, øvrige 277,5 284,17
  Kontrollsum  (alle herav) 328,75 335,92


Kontrollformel:
1) Aktive klienter er det antall klienter som har fått utbetalt økonomisk støtte i perioden.
2) Alle tall skal regnes pr. md. Månedstallene summeres og deles på 4.
3) Sumtallet for hele året deles med 12


Gj.snitt 3. 
tert.   1)


Gj.snitt 
hittil i år  


2)


  Brutto utbetalt pr. klient m/øk. støtte - pr. md. 9 551 9 530


1) Alle tall skal regnes pr. md. Månedstallene summeres og deles på 4 (sept., okt., nov., des.).
2) Summen for hele året deles med 12
Ref. OSKAR-melding


Brutto 
utgifter pr. 
mottaker i 


snitt   1)


Gjennom-
snitt 


stønads-
lengde  2)


  1) Kr pr. klient m/øk. støtte. / 2) Stønadslengde i måneder (en desimal) 45 744 4,8
1) Ref. KOSTRA-definisjonen: Teller = Brutto driftsutgifter, Kontoklasse 1. ((010..480) + 590 - (690, 710, 729, 790), for funksjon 281. 
Nevner = Totalt antall sosialhjelpsmottakere i kommunen i rapporteringsåret. 
2)  Ref. KOSTRA-definisjonen: Teller = Samlet stønadslengde for alle sosialhjelpsmottakere i kommunen i rapporteringsåret. 
Nevner = Totalt antall sosialhjelpsmottakere i kommunen i rapporteringsåret. 


Akkum-
  Tabell 4 - 4    ulert
    Klienter uten vedtak om økonomisk sosialhjelp pr. 31.12


  Antall  klienter som kun har mottatt råd og veiledning  1): 678


  Antall  klienter med vedtak som ikke har mottatt økonomisk sos.hjelp  2): 191


1) Her skal alle klienter som har vært på mottakstime/kartleggingstime på sosialkontoret eller som gjennom
    telefonsamtale har mottatt tilsvarende for  veiledning. Kun klienter uten vedtak registreres her.
2) Dette er klienter som ikke har fått utbetalt sosialhjelp i perioden, men hvor det er registrert minst en av følgende aktiviteter: 
    arbeidsplan, journalnotat, søknad, tiltak, vedtak. Vedtak kan være: støttekontakter, avslag på søknad om økonomisk støtte, 
    forvaltningsklienter, avlastningstiltak etc.


Ref. OSKAR-melding


Kommentar: 


  Tabell 4 - 3A - Brutto utbetaling pr. klient 
pr. md.


  Tabell 4 - 3B - Brutto driftsutgifter til 
økonomisk sosialhjelp. Gjennomsnittlig 


stønadslengde for økonomisk sosialhjelp.
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Risikoanalyse i Bydel Nordstrand 


for 


Bydel Nordstrand 


Ekebergveien 243 


1112 OSLO 


Kontaktperson:   Per Johannessen 


Det Norske Veritas AS
P.O.Box 300
1322 Høvik
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Fax: +47 67 57 99 11


Registrert i Norge
  NO 945 748 931 MVA 


Rapport nr.:   2009‐1897     


Sammendrag:  På oppdrag fra Bydel Nordstrand gjennom Oslo Forsikring AS har Det Norske Veritas (DNV) gjennomført 
en risikoanalyse i bydelen. Bydel Nordstrand hadde følgende mål for prosjektet: ”Risikostyring skal 
benyttes som verktøy for å forbedre enkelte fokusområder og samtidig inkludere risikostyring som en 
naturlig del av bydelens komplette kvalitetssystem”.  


I dette prosjektet ble det gjennomført en risikoanalyse av 12 ulike områder som bydelen ønsket et 
spesielt fokus på. For hvert av fokusområdene ble det kartlagt risikoer og identifisert risikoreduserende 
tiltak. Bydel Nordstrand har involvert alle enhetsledere og mange tjenesteledere i prosessen, noe som 
har vært verdifullt for prosjektet. De involverte har vist stort engasjement og interesse for risikostyring 
og har identifisert mange risikoreduserende tiltak som vil ha en positiv effekt på de ulike 
fokusområdene. 


Denne rapporten inneholder en standardmetode for gjennomføring av helhetlig risikostyring samt en 
beskrivelse av hvordan metoden er brukt i dette prosjektet. Videre er de 12 fokusområdene beskrevet 
sammen med de viktigste risikoene og tiltakene.  De 2 siste kapitlene i rapporten inneholder 
anbefalinger til hva det er viktig å fokusere på videre, samt hvordan arbeidet skal struktureres og 
gjennomføres (roller, ansvar, rapportering, verktøy). 


Innen 3‐6 måneder er det viktig å gjennomføre en oppfølging av risikoanlaysen for å se hvilken effekt 
tiltakene har hatt på risikoene samt for å få et oppdatert risikobilde.  


DNV har stor tro på at Bydel Nordstrand har både ressurser, kompetanse og motivasjon for å forankre 
risikostyring som en naturlig del av sin virskomhetsstyring og kvalitetssystem.  


Navn og stilling 


Marit Brennhovd, senior konsulent 


Navn og stilling 


Merete Nordsveen, senior konsulent 


Utarbeidet av: 
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Anders Magnus Løken, konsulent 
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1  Innledning 


Bydel Nordstrand har gjennomført et prosjekt i helhetlig risikostyring (HRS) i samarbeid med Oslo 
Forsikring AS og Det Norske Veritas (DNV).  


Helhetlig risikostyring er en metode som syneliggjør uheldige situasjoner i forkant av eventuelle 
hendelser, og bydelen har et sterkt fokus på kvalitet og at HRS skal bidra til en helhet i det pågående 
kvalitetsarbeidet i bydelen.  


Prosjektet startet opp i juni 2009 og ble avsluttet i november 2009. 


DNV har tidligere gjennomført HRS i flere bydeler, etater og kommunale foretak (KF) i Oslo 
kommune. Metodikken har da blitt brukt til å systematisk gjennomgå risikoer i de ulike enhetene i 
virksomheten og vurdere risikoene opp mot virksomhetenes overordnede mål samt spesifikke mål 
for den enkelte enhet. I Bydel Nordstrand er samme metodikk brukt, men det er her gått inn på 
enkelte områder som bydelen ønsker et spesielt fokus på. Disse områdene ble initiert av 
Bydelsdirektør og er områder hvor HRS vil være med å trygge og sikre utvikling av organisasjonen; 
både kvalitetsmessige forbedringer samt sikre riktig bruk av bydelsens personellressureser og 
økonomi. Disse områdene er senere omtalt som fokusområder og er:  


1.  Tilbakeføring av brukere fra kjøpsplasser til egen bydel (Enhet for bestiller) 


2.  Framtidig bruk av Marmorberget samlokaliserte boliger (Enhet for veiledning og støtteordninger 
for voksne) 


3.  Mer effektiv bruk av barnehagelokaler (Enhet for barnehager) 


4.  Sikre overgang og implementering – Nav Nordstrand (Enhet for veiledning og støtteordninger for 
voksne) 


5.  Optimal bruk av innsatsteam (blant annet: bemanningsvolum, kompetanse, organisering, 
tevrrfagling samhandling ) 


6.  Etablere ordninger for bistand boligene imellom i aktuelle situasjoner (Enhet for bo‐ og 
dagtilbud) 


7.  Effektiv bruk av ressurser; spesialpedagogiske tiltak og almenpedagogiske tiltak (Enhet for 
forebyggende abeid) 


8.  Tiltak for å økonomisere barnevernet uten å redusere tjenestens kvalitet (Enhet for barnevern) 


9.  Optimalisere direkte brukertid i hjemmetjenesten (Enhet for hjemmesykepleie/praktisk bistand) 


10. Etablere kommunens mest effektive kontraktsbase inkl. alle samhandlende relasjoner (Enhet for 
service og forvaltning) 


11.  Lage en samordnet kompetanseplan (Stab personal‐ og organisasjonsutvikling) 


12. Tydeliggjøre tjenesteledernes økonomiansvar (herunder blant annet: Prosedyrer/rutiner, 
kompetanse, organisering, ledelse, felles kulturforståelse, rapportering). Dette gir som 
sluttprodukt et ”komplett kompendium” (Stab økonomi) 


 


De 12 områdene tilhører ulike enheter, de har ulike problemstillinger og har krevd ulike 
innfallsvinkler, selv om metodikken har vært den samme.  Gjennom arbeidet med de 12 analysene 
har alle enhetene som har vært med i prosjektet fått en opplæring, kompetanse og erfaring i bruk av 
HRS gjennom de analysene de har vært delaktig i. Det er et mål at de selv skal være i stand til å bruke 
metodikken videre i andre tilsvarende prosjekter/analyser. Bydel Nordstrand ønsker å bruke HRS 
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aktivt i fremtiden, for å være i forkant og for å sikre eventuell risikoer blir avdekket før gjennomføring 
av ulike tiltak. 


Byrådsavdelingen for finans og utvikling i Oslo kommune har utarbeidet et eget veiledningshefte, 
som gir en innføring i HRS og beskriver metodikken.   


Det overordnede mål for helhetlig risikostyring i Oslo kommune er definert som: 


• Forebygge skade på liv, helse, miljø og eiendom 


• Forebygge hendelser som kan forstyrre tjenesteproduksjonen og skade Oslo kommunes 
omdømme 


• Forbedre virksomhetens måloppnåelse og sikre planlagt utvikling 
 


Et langsiktig mål for Oslo kommune er at HRS integreres i strategiprosessene og styrings‐ og 
kvalitetssikringssystemene til virksomhetene i Oslo kommune.  


Bydel Nordstrand definerte følgende mål for prosjektet:  


”risikostyring skal benyttes som verktøy for å forbedre enkelte fokusområder og samtidig 
inkludere risikostyring som en naturlig del av bydelens komplette kvalitetssystem”.  


For å oppnå dette målet ble arbeidet delt inn i 3 faser, hvor DNV gjennomførte fase 1 i samarbeid 
med bydelen. Denne rapporten beskriver gjennomføringen og resultatene fra fase 1. 


Fase 1: Etablering av felles mål og konsekvensskalaer. Gjennomføre kartlegging, risikoanalyse og 
tiltaksplanlegging for hvert av de 12 fokusområdene.  


Fase 2: I denne fasen skal de identifiserte tiltakene på hvert enkelt fokusområde fra fase 1 
gjennomføres. I løpet av denne fasen vil bydelen trolig ha avdekket nye områder hvor de ønsker å gå 
inn med HRS for å avdekke risikoer og identifiserer tiltak. Disse analysene vil bydelen være i stand til 
å gjennomføre selv.  


Fase 3: HRS metodikken vil være godt innarbeidet i alle enhetene i Bydel Nordstrand og være en 
naturlig del av det komplette kvalitetssystemet.  


 


1.1  Organisering av HRS prosjektet i Bydel Nordstrand 


Prosjektet har vært organisert med egen HRS‐koordinator som har rapportert til Bydelsdirektør. 


Prosjektet er gjennomført av en prosjektgruppe bestående av: 


Rolle i prosjektet:    Stilling/navn:       


Prosjekteier      Bydelsdirektør      Bydel Nordstrand   


Styringsgruppe      Bydelsdirektørs team    Bydel Nordstrand   


HRS koordinator    Kvalitetsrådgiver    Bydel Nordstrand 


Ekstern Prosjekteier    Jan Eide      Oslo Forsikring 


Prosjektleder      Marit Brennhovd     Det Norske Veritas 


Prosjektmedarbeider    Merete Nordsveen    Det Norske Veritas 


Prosjektmedarbeider    Nicolaj Tidemann     Det Norske Veritas 
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Prosjektet er gjennomført i tiden juni 2009 – november 2009.  


1.2  Oppgaveomfang og avgrensning 


Arbeidet ble inndelt i følgende aktiviteter: 


• Etablere risikostyringspolicy 


• Initiering og igangsetting 


• Identifisering av risikoer  


• Analyse 


• Tiltaksplanlegging 


• Etablere risikostyringsstruktur 


• Rapport med vurderinger og anbefalinger  
 


Arbeidet ble utført i tråd med Helhetlig risikostyring i Oslo kommune og DNVs standardmetodikk for 
risikostyring. DNV har benyttet Easy Risk Manager som verktøy for dokumentasjon og rapportering. Å 
identifisere risikoer utover de 12 fokusområdene har ikke vært en prioritert oppgave. Der hvor det 
imidlertid er identifisert kritiske risikoer utover fokusområdet er disse allikevel dokumentert i 
rapporten.  
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2  Standardmetode for gjennomføring av HRS  


Risikostyringstilnærmingen beskriver hvordan risikostyringen skal gjennomføres. Dette er DNVs 
standardmetodikk for en styrt risikogjennomgang av en virksomhet (grovanalyse). Det er en kvalitativ 
metodikk som kan oppsummeres i følgende faser: 


1.  Innledende fase inkl. organisering, definisjon av risikomål og akseptkriterier 


2.  Kartlegging av trusler/risikofaktorer/farer/usikkerheter 


3.  Analyse av risiko inkl. evaluering og rangering (etablering av risikobilder) 


4.  Tiltaksplanlegging 


5.  Implementering og oppfølging 


 


Figuren nedenfor viser hovedtemaer i arbeidet: 


Igang-
settelse


kartlegging analyse tiltaks-
planlegging


dokumentasjon


kommunikasjon


gjennomføring 
og oppfølging


 
Figur 2‐1 Beskrivelse av 5 faser i risikotilnæringsprosessen 


 


Igangsetting 


Hensikten med dette trinnet er å etablere fundament for risikostyringen. Herunder definisjon av mål, 
utarbeidelse av skala for etablering av risikonivå (sannsynlighets‐ og konsekvensskala). Risikoer som 
identifiseres senere i prosessen ble vurdert opp mot disse målene.  


Målsettingen med Igangsettingstrinnet er å oppnå en omforent forståelse og forankre basis for 
risikostyringen i organisasjonen. Dette trinnet utføres innledningsvis og repeteres kun dersom mål og 
rammer endres.  


Kartlegging av risikoer 


For å ha en entydig oppfatning av hva den identifiserte risikoen virkelig dreier seg om er det meget 
viktig å formulere et godt og dekkende ”navn” på risikoen. Dette er forsøkt gjort ved at risikoene er 
formulert som en uønsket hendelse (dvs. uttrykker noe negativt), og at konsekvensen av hendelsen 
beskrives kort i navnet (Uønsket hendelse ‐> Konsekvens). 


I og med at det er enkelte identifiserte risikofaktorer som ikke er ”uønskede potensielle hendelser”, 
men forhold som er kontinuerlig tilstede kan man også dele de identifiserte risikofaktorene i 2 ulike 
hovedgrupper; 


• Uønskede potensielle hendelser 


• Organisatoriske tilstander 
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I dette arbeidet er det valgt å behandle tilstander og potensielle hendelser på samme måte. 
Tilstander vil i diskusjonen rundt sannsynlighet bli plassert på høyeste nivå (høy sannsynlighet). Det 
betyr at slike tilstander alltid vil havne i gult eller rødt område i risikobildet.  


Analyse av risiko 


Risikoanalyse innebærer at risikonivå for hver enkelt risiko etableres ved å kombinere sannsynlighet 
for at hendelsen inntreffer og tilhørende konsekvens. For hver enkelt risiko er sannsynlighet og 
konsekvens vurdert. DNV har også dokumentert denne vurderingen i form av en verbal beskrivelse, 
som er en del av risikoregisteret. I denne gjennomgangen ble også enkelte risikoer omdefinert, 
enkelte slått sammen og det ble også tilføyd enkelte nye risikoer. 


Tiltaksplanlegging 


Ved å iverksette tiltak kan risikoen reduseres ved å redusere sannsynligheten for at hendelsen skjer 
(preventivt tiltak), eller ved å redusere omfanget av problemet/skaden hvis det oppstår (korrektivt 
tiltak). For alle kritiske risikoforhold (rødt område) skal man per definisjon iverksette tiltak for å 
redusere risikoen. For betydelige risikoer (gult område) skal man vurdere å iverksette tiltak og 
overvåke risikoen slik at den ikke forverres. Som del av disse vurderingene kan det typisk gjøres 
kost/nyttevurderinger. Et risikoforhold som kommer ut i ”nedre høyre hjørne” i matrisen (lav 
sannsynlighet – høy konsekvens) er normalt et forhold som må ivaretas ved at det utarbeides 
beredskapsplaner. Dette hjørnet i risikomatrisen kalles derfor ofte ”beredskapshjørnet”.  For 
ubetydelige risikofaktorer (grønt område) kan det også foreslås tiltak, men disse vil normalt ikke bli 
prioritert dersom det innebærer vesentlige kostnader. 


Konsekvens


Sa
nn


sy
nl


ig
he


t


Høy


Mid


Lav


Lav Mid Høy


Konsekvens


Sa
nn


sy
nl


ig
he


t


Høy


Mid


Lav


Lav Mid Høy


Kritisk
Risikoreduserende tiltak skal  
iverksettes. Normalt krever disse 
faktorene umiddelbar oppmerksomhet


Ubetydelig
Risikoreduserende tiltak ikke  
nødvendig og skal kun iverksettes 
dersom dette er kostnadseffektivt.


Betydelig - Sentrumsområdet
Risikoreduserende tiltak skal 
vurderes. Risiko må som minimum 
overvåkes


Betydelig - Beredskapshjørnet
Risikoreduserende tiltak skal vurderes. 
Typisk risikoreduserende tiltak er etablering 
og øving av beredskapsplan.


Betydelig – Kost/nytte hjørnet
Risikoreduserende tiltak vurderes 
basert på kost/nytte betraktninger


Kritisk
Betydelig
Ubetydelig


Klassifisering av risiko


 
Figur 2‐2 Tiltaksplanlegging ‐ prioriteringsstrategi 


 


Det er vesentlig at det for alle tiltak foreslås hvem som er ansvarlig for å gjennomføre tiltaket, og 
hvilke tidsfrister vedkommende får.  


Implementering og oppfølging 


Etter at risikoanalysen er gjennomført gjenstår selve implementeringen og oppfølgingen av tiltakene 
som er foreslått i analysen. En stor utfordring i risikostyringsprosesser er å få implementert 
forslagene til risikoreduserende tiltak og å følge opp disse, samt å overvåke hvordan risikobildene 
endres. Suksess i denne fasen betyr at man omskaper resultatet fra kartleggingstrinnet til virkelig å 
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iverksette de risikoreduserende tiltakene og deretter kunne måle effekten av disse. Det er verd å 
merke seg at erfaringer fra tilsvarende prosesser har bekreftet teorien om at 80 % av de foreslåtte 
tiltak ikke ”koster” noe, men er organisatoriske tiltak, informasjonstiltak etc. Det er derfor svært 
viktig at ledelsen tar eierskap til risikoene og sørger for at de identifiserte tiltakene blir gjennomført. 


Risikobildet bør deretter følges opp jevnlig, hvor man gjennomgår risikobildet, ser på effekten av 
iverksatte tiltak, identifiserer nye risikoer og dermed får et nytt oppdatert risikobilde.  


 


3  Beskrivelse av metodisk fremgangsmåte for prosjektet 


En sentral forutsetning for å lykkes med å få HRS til å bli en effektiv prosess, er utarbeidelse og 
implementering av et hensiktsmessig rammeverk for risikostyring. DNVs rammeverk består av tre 
elementer: policy, tilnærming og struktur. Elementene er kort beskrevet under. 


 


policy
(mål, strategi, akseptkriterier)


struktur
(roller, mandater og møteplasser)


tilnærming
(arbeidsprosess og metode)


Risikokultur – bevissthet og forståelse


Støttesystem - Verktøy


Rammeverk


Risikorapportering og kommunikasjon


policy
(mål, strategi, akseptkriterier)


struktur
(roller, mandater og møteplasser)


tilnærming
(arbeidsprosess og metode)


Risikokultur – bevissthet og forståelse


Støttesystem - Verktøy


Rammeverk


Risikorapportering og kommunikasjon  
Figur 3‐1 ‐ Rammeverk for helhetlig risikostyring 


 


3.1  Risikostyringspolicy 


Risikostyringspolicyen skal gi prinsipper og føringer for risikostyringen og sikre at risikostyringen 
baseres på ensartede regler og kriterier. Bydel Nordstrand har definert følgende risikostyringspolicy:  


• Helhetlig risikostyring skal være en naturlig og integrert del av den daglige virksomhetsstyringen 
og bidra til en bredere forståelse av den risiko Bydel Nordstrand står overfor. 


• Overordnet akseptansekriterer for Bydel Nordstrand er at risikoer i det ”røde hjørnet” i 
risikomatrisen er uakseptable, risikoer i det gule området må overvåkes, og risikoer i det grønne 
området er risikoer man kan leve med.  


• Risikoer skal i utgangspunktet håndteres på lavest mulig nivå, dvs. tjenestestedsnivå, slik at 
risikostyringsprosessen blir så effektiv som mulig. Risikoeierskap og tiltaksansvar skal følge 
bestemmelsene for tildeling/delegasjon ift gjeldende fullmaktsstruktur og tilpasses Bydel 
Nordstrands organisasjonsmodell. Risikostyringen er et Linjeansvar. 
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• Risikobildet skal som minimum rapporteres 3 ganger pr.år i forbindelse med 
tertialrapporteringen.  


 


3.2  Metodisk fremgangsmåte i prosjektet 


Prosjektet har blitt gjennomført ut ifra standart tilnærming for HRS, og delt inn i 5 ulike faser som vist 
under.   


Igang-
settelse


kartlegging analyse tiltaks-
planlegging


dokumentasjon


kommunikasjon


gjennomføring 
og oppfølging


 
Figur 3‐2 ‐ Beskrivelse av 5 faser i risikotilnæringsprosessen 


 


3.2.1  Igangsetting 


For hvert fokusområde ble det gjennomført et oppstartsmøte, hvor problemstillingen for dette 
området ble konkretisert. Det ble også utarbeidet en verdikjede for områdene der hvor dette var 
naturlig. For de andre områdene ble det utarbeidet et strukturert oppsett av problemstillingen/ 
utfordringene knyttet til fokusområdet. Dette ble benyttet som utgangspunkt for utforming av 
intervjuguide sammen med risikokategoriene. Dette dannet grunnlaget for gjennomføring av 
intervjuene med ansatte og ledere for å identifisere risikoer knyttet til fokusområdet.  


3.2.1.1  Overordnede mål  


Målene som risikoene skal vurderes opp mot ble identifisert i starten av prosjektet. Det er viktig at 
risikostyringsmålene er knyttet opp til bydelens overordnede mål. Figur 3‐3 viser bydel Nordstrands 
målhieraki og koblingen mellom visjon og ned til mål.  
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Bydel Nordstrand skal være en god bydel å leve og arbeide i


Bydel Nordstrand:
• tilbyr fleksible tjenester tilpasset befolkningens behov
• yter nødvendig helsehjelp og tjenester med kvalitet og service
• utvikler tjenester i takt med endrede brukerbehov, samfunnsforhold og rammer
• har fornøyde ansatte med tilstekkelig kunnskap og ferdigheter
• søker god dialog med bydelens befolkning


Brukerorientering, Redelighet, Engasjement, Respekt


Visjon


Virksomhetsidé


Verdier


Brukere RessurserAnsatteOmdømmeMålområder


Mål
80% av brukerne er 
fornøyd med 
tjenestens kvalitet, 
service og 
kapasitet)


Bydel 
Nordstrand har 
et godt 
omdømme


90% av alle 
ansatte er godt 
tilfreds med 
Bydel 
Nordstrand som 
arbeidsgiver (4,5 
eller bedre)


Kostnadseffektiv 
forvaltning av 
bydelens 
økonomiske, 
materielle og 
menneskelige 
ressurser 


Kvalitet på
tjenesten


Oppfyllelse av 
lover og 
forskrifter, alle 
brukere skal 
få tjenester iht 
vedtak 


 
Figur 3‐3 ‐ Bydel Nordstrands målhierarki 


  


3.2.1.2  Sannsynlighet‐ og konsekvensskala 


For å kunne vurdere risikonivå for hver risiko må det etableres en omforent skala for sannsynlighet 
for at en hendelse inntreffer og konsekvensskala for hvert av målområdene. Prosjektgruppen fastla 
en sannsynlighetsskala som er felles for resultatmålene som vist i Tabell 3‐1. 


Tabell 3‐1 ‐ Sannsynlighetsskala 


Verdi  Beskrivelse  Kommentar 


Lav  Hendelsen inntreffer en gang i året eller sjeldnere  Har aldri hørt om tilsvarende, og mener at området og aktiviteten 
ikke er av en slik art at dette vil kunne skje her. 


Middels  Hendelse inntreffer sjeldnere enn en gang per 
mnd., men oftere enn en gang i året   


Har opplevd det eller hørt om det. Området/aktiviteten øker 
sannsynlighet for at det kan inntreffe her. 


Høy  Hendelse inntreffer en eller flere ganger per mnd.  Sannsynlig at det skjer dersom det ikke blir gjort tiltak. 


 


For hvert av målområdene ble det laget en konsekvansskala, som definerer akseptkriterier for bydel 
Nordstrand for hvert av målområdene. Denne er vist iTabell 3‐2.  


Tabell 3‐2 ‐ Konsekvensskala for målområdene 


Mål  Verdi  Beskrivelse 


BRUKERE (BRU)     
Lav 
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75‐79% av brukerne/pårørende svarer at de er fornøyd i 
brukerundersøkelsen 


Middels  Mellom 60 og 75% brukerne/pårørende svarer at de er fornøyd i 
brukerundersøkelsen 


80% av brukerne er fornøyd med tjenestens kvalitet, service 
og kapasitet) 


Høy  Mindre enn 60% av brukerne/pårørende svarer at de er fornøyd 
i brukerundersøkelsen 


OMDØMME (OMD)     
Lav  Enkeltstående klager/reaksjoner fra brukere 
Middels  Klager/ negativ omtale fra lokalmiljøet 


Bydel Nordstrand har et godt omdømme 


Høy  Negativ presseomtale  
ANSATTE (ANS)     
90% av alle ansatte er godt tilfreds med Bydel Nordstrand 
som arbeidsgiver (4,5 eller bedre) 


Lav  Mer enn 80% av alle faste ansatte svarer 4,5 eller bedre på 
medarbeiderundersøkelsen 







Helhetlig risikostyring i Bydel Nordstrand       Side 10 


 


10


Middels  Mellom 65 og 80% av alle faste ansatte svarer 4,5 eller bedre på 
medarbeiderundersøkelsen 


 


Høy  Mindre enn 65% av alle faste ansatte svarer 4,5 eller bedre på 
medarbeiderundersøkelsen 


RESSURSER (RES)     
Lav  Nedsatt effektivitet i tjenesten/ 


Kostnadsøkning på x NOK 
Middels  En enkelt enhet går med underskudd 


Kostnadseffektiv forvaltning av bydelens økonomiske, 
materielle og menneskelige ressurser  


Høy  Bydelens totale økonomi er ikke i balanse 
KVALITET PÅ TJENESTEN (KVA)     


Lav  Avvik av ikke vesentlig karakter  
(bydelens avviksregistrering) 


Middels  Bemerkninger fra tilsynsmyndigheter/klager 


Oppfyllelse av lover og forskrifter, alle brukere skal få 
tjenester iht vedtak  


Høy  Alvorlig avvik og/eller pålegg fra tilsynsmyndighetene 


 


I tillegg til å vurdere risikoene opp mot hvert av de overordnede målområdene, ble også hvert av 
fokusområdene lagt inn som egne mål i verktøyet EasyRisk. Dermed vil alle risikoene som ble 
indentifisert til de ulike fokusområdene fremkomme i hver risikoanalyse i kapittel 3.  


3.2.2  Kartlegging av risikoer 


For å kartlegge risikoer ble det for hvert av områdene gjennomført et gruppeintervju bestående av et 
representativt utvalg av de ansatte. For noen fokusområder ble det i tillegg gjennomført et intervju 
med leder(e) for enhetene og for et fokusområde ble det til sammen gjennomført tre intervjuer for å 
dekke hele ansvarsområdet.  


3.2.3  Analyse av risiko 


Basert på opplysniger fra oppstartsmøte og intervjuene, ble risikoene evaluert. Dette ble gjort ved at 
DNV utarbeidet et utkast til risikoliste og et risikobilde (risikomatrise), som ble gjennomgått i et 
analysemøte med utvalgte personer for hvert fokusområde. Risikolisten og risikomatrisen ble etter 
analysemøtet oppdatert av DNV og oversendt bydelen.  


3.2.4  Tiltaksplanlegging 


Med utgangspunkt i den gjenomgåtte og oppdaterte risikolisten og risikomatrisen for hvert 
fokusområde, ble det gjennomført et tiltaksmøte. Foruten DNV, var det leder(e) berørt av 
fokusområdet, samt (enkelte eller alle) ansatte fra intervjuene som deltok på møtet. Her ble tiltak 
identifisert for alle kritiske risikoer, og det ble vurdert hvem som skulle være tiltaksansvarlig samt 
tidspunkt for oppstart og planlagt sluttdato. På enkelte fokusområder ble det også identifisert tiltak 
på de betydelige risikoene som Bydel Nordstrand kan påvirke selv.  


3.2.5  Implementering og oppfølging 


Gjennomføring og implementering av tiltakene er det viktigste i hele risikostyringsprosessen og det 
er viktig at risikobildet for hvert enkelt fokusområde følges opp jevnlig. I oppfølgingen bør man se på 
effekten av iverksatte tiltak, gjennomgå risikobildet på nytt og vurdere om tiltakene har hatt den 
ønskede effekten og samtidig vurdere å identifisere nye risikoer.  Slik oppfølging av risikoene bør 
gjøres minimum hvert tertial.   


For videre anbefaling til hvordan arbeidet best mulig kan følges opp, se kapittel 5 Veien videre.  
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4  Beskrivelse av fokusområdene  


I dette kapittelet blir hvert av de 12 fokusområdene beskrevet.  Hvert fokusområde innledes med en 
beskrivelse av bakgrunnen for fokusområde, etterfulgt av en liste med de mest kritiske risikoene, de 
viktigste tiltakene som ble identifisert samt en evaluering til slutt.  


4.1  Fokusområde 1: Tilbakeføring av brukere fra kjøpsplasser til egen bydel 


Bydel Nordstrand har krav på seg til å tilby tjenester for bydelens befolkning, for eksempel ifm. 
psykiatri, habilitering eller rusmiddelomsorg. Behovet dekkes gjennom tilbud som bydelen selv har 
eller ved kjøp av plasser utenfor bydelen. Kjøp av eksterne plasser må gjennomføres dersom bydelen 
enten ikke selv kan tilby nødvendige tjenester for den enkelte bruker eller fordi bydelen selv ikke har 
ledig kapasitet. Prisen på slike plasser kan variere mellom ca. en halv og over fem millioner kroner.  


Bydel Nordstrand kjøper pt. 26 plasser innen psykiatri, 35 plasser innen rusmiddelomsorg og 14 
plasser innen habilitering, tilsammen 75 kjøpsplasser. Innen habilitering har bydelen i tillegg 21 
dagsenterplasser. Utgiftene som påløper bydelen knyttet til kjøpsplasser er store, og bydelen ønsker 
å redusere disse ved å kunne tilbakeføre brukere til tjenester i egen bydel, og er bakgrunnen for 
dette tiltaket: tilbakeføring av brukere fra kjøpsplasser til egen bydel. 


De mest kritiske risikone som ble indetifisert var: 


� Vanskelig å få tilbakeført brukere.  


� Manglende fagkompetanse for denne type brukere  


� At institusjoner ikke melder fra om at brukere er friske nok til å tilby et lavere tjenestenivå i 
bydelen  


� Uklare interne rutiner for oppsigelse av kjøpsplasser 


� Bydelen har konkret oversikt som viser hva de ulike plassene koster å drifte eller hvilket 
konktret behov det er for plasser i fremtiden  


� Manglende tilbud for demente under 67 år.  


 


De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å:  


� Utarbeide/gjennomgå prosedyrer vedr ansvarsfordeling tilknyttet kjøpsplasser og oppsigelser 
av plassene 


� Kartlegge og uarbeide oversikt over fremtidig behov for kjøpsplasser, inkl. Utarbeide 
kostnadsoverslag over kjøpsplasser på ulike brukergrupper  


� Vurdere hvorvidt brukere skal tilbakeføres til bydelen eller ikke 


� Vurdere tilbud til demente under 67 år i bydelen 


Bydelen har ved flere tidligere anledninger hatt fokus på å tilbakeføre brukere fra kjøpsplasser til 
egne plasser i bydelen, og noen brukere har blitt tilbakeført til bydelen som et resultat av dette. 
Bakgrunnen for dette er at en del kjøpsplasser er svært kostbare for bydelen, og det er et ønske å 
redusere disse utgiftene.  


Arbeidet som er lagt ned i slike prosesser er omfattende, da tilbakeføring av brukere erfaringsmessig 
tar lang tid og underveis krever mye innsats av bydelens ansatte. Dette skyldes i hovedsak 
bearbeiding av pårørende og brukere, samt tilrettelegging av tilbudet i egen bydel.  
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I etterkant av at risikoanalysen er analysert vil bydelen vurdere hvorvidt ressurser skal benyttes på å 
tilbakeføre brukere fra kjøpsplasser til egen bydel, eller om det er mer økonomisk for bydelen på lang 
sikt å heller fokusere på å tilby egne plasser til brukere som fortsatt ikke har fått et tilbud.  


 


4.2  Fokusområde 2: Framtidig bruk av Marmorberget samlokaliserte boliger 


Marmorberget samlokaliserte boliger er et bydelsbasert tilbud til personer med særskilt hjelpebehov 
og som ikke kan bo i selvstendige boliger. Marmorberget består av til sammen 34 leiligheter. I dag 
brukes 18 leiligheter til personer med psykiske helseproblemer og 15 leiligheter brukes av eldre med 
store hjelpebehov. En leilighet er leid ut til en flyktningfamilie. I tillegg er det 10 kontorer i bygget, 
hvorav tre blir brukt av Enhet for bolig og dagtilbud og sju blir benyttet av Enhet for veiledning og 
støtteordninger for voksne. Marmorberget har også et dagsenter for psykisk utviklingshemmede 
hvor det er plass til 18 brukere.  


Marmorberget samlokaliserte boliger består også av et annet bygg, hvor Sykehjemsetaten leier 24 
plasser. De har nå sagt opp 4 rom (skjermede enheter) fra 1. februar 2010.  


Slik som Marmorberget er organisert i dag har de følgende hovedutfordringer: 


• Beboerne har en aldersvariasjon fra 25 – 97 år og har svært forskjellige hjelpebehov. 


• Brukergruppene er skiftende ut fra de behov som til en hver tid melder seg. 


• Oppgavene for ansatte er svært varierte og sammensatte. 
 


Bydelen ønsket å se på muligheten for mer effektiv bruk av Marmorberget samlokaliserte boliger og 
samtidig se på hvilke behov for bemannede boliger som er tilstede blant befolkningen. Dette er 
bakgrunnen for tiltaket ”Framtidig bruk av Marmorberget samlokaliserte boliger”.   
 


De mest kritiske risikoene som ble identifisert var:  


� Uheldig å samlokalisere brukere med rusproblemer med andre brukergrupper som for 
eksempel psykiatri.    


� Uheldig sammensetning av ulike typer brukergrupper  


� Ikke tilstrekkelig fagkompetanse  


� Dårlig utnyttelse av arealene 


� Manglende vedlikehold av boligene 


 


De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å:  


� Få beslutning om at fremtidig målgruppe for Marmorberget skal være brukere med psykiske 
helseproblemer  


� Fatte beslutning om at brukere med rusproblemer ikke skal inn i Marmorberget  


� Etablere baser for å sette sammen brukere med samme type diagnose, så langt det gjør seg 
gjøre  


� Besette alle ledige stillinger på Marmorberget  
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� Kartlegge kompetansebehov, evt gap og identifisere behov for kometanseheving blant 
dagens ansatte  


� Gjennomføre enkel oppussing av enkelte rom 


 


4.3  Fokusområde 3: Mer effektiv bruk av barnehagelokaler  


Fra 1.1.2009 ble det lovfestet rett til barnehageplass. I perioden 2008‐2010 er det forventet en 
økning i antall barn mellom 0‐5 år på 6,9 % i Bydel Nordstrand1, dvs en økning på 252 barn. Mange 
barn på søkerliste til barnehageplass har stilt store krav til bydelen både med hensyn til 
barnehageutbygging og tilrettelegging for å øke antall barn i eksisterende barnehager.  


Fra nytt barnehageår, høsten 2009, har bydelen etablert ca. 90 nye barnehageplasser ved å utnytte 
romkapasiteten i eksisterende barnehager. I tillegg er det bygget 2 nye barnehager som til sammen 
gir ca. 220 nye barnehageplasser. Dette genererer et behov for ca. 50 nye årsverk.   


For å optimere kapasiteten på barnehageplasser i bydelen, unngå at plasser står unødvendig tomme 
og for å vurdere om barnehagearealene kan utnyttes mer optimalt, var målet for fokusområde 3 å 
opparbeide en mer effektiv bruk av barnehagelokaler.  


De mest kritiske risikoene som ble identifisert var:  


� Varierende praksis og uklart ansvarsforhold kan føre til at plasser ikke blir fylt opp 
umiddelbart etter meldt ledighet 


� Barnehagelokaler som kunne vært egnet for utleie leies ikke ut 


� Mangel på kvalifisert pedagogisk personell på markedet som vanskeliggjør rekruttering 


� Enkelte barnehagearealer er muligens ikke målt opp korrekt etter gjeldende regler. 
Barnehagelokaler som kunne vært egnet for utleie, leies ikke ut 


� Flere barnehagelokaler har et større etterslep av vedlikehold 


 


De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å:  


� Utarbeide prosedyrer og rutiner for hvordan avdelingsbarnehagene kan tilpasse seg 
brukerens behov ifm sentralisert opptak 


� Utarbeide prosedyre som tydeliggjør ansvarsfordelingen mellom bestiller og utfører vedr. når 
ledige plasser skal fylles opp (både løpende opptak og ved hovedopptak) 


� Avklare informasjonsflyt vedr tildeling av ledig plass (mellom bestiller og enhet for 
barnehager) 


� Gjennomføre kartlegging og markedsføre som er egnet for utleie 


Iverksettelse og oppfølging av de identifiserte tiltakene vil gjøre driften av barnehagene enda mer 
effektiv enn dagens drift, samt medføre at bydel Nordstrand kan hente ut en større andel av 
inntektspotensialet som ligger i de arealene som barnehagene utgjør. 


 


 
1 Befolkningsfremskrivning for Oslo og Bydel Nordstrand, Budsjett for 2009 Bydel Nordstrand  
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4.4  Fokusområde 4: Sikre overgang og implementering ‐ NAV Nordstrand 


Det er besluttet at sosialtjenesten skal samlokaliseres med NAV 01.10.2010. Det er mange 
utfordringer knyttet til denne sammenslåingen, hvor statlige og kommunale tjenester skal ha felles 
mottak og forvaltningen skal ha en helhetlig og samordnet anvendelse av arbeidsmarkedsloven. 
”NAV trygd” og ”NAV arbeid” skal få tilgang til sosialtjenestens kompetanse, noe som skal komme de 
statlige tjenestene til gode.  


For å sikre en best mulig overgang til NAV og for å unngå store utfordringer i forbindelse med 
implementeringen, var målet for fokusområde 4 å sikre overgang og implementering ‐ NAV 
Nordstrand.   


Analysen av dette fokusområdet skal se på Bydel Nordstrands vurdering av risikoer knyttet til 
sosialtjenestens samlokalisering med NAV.  


De mest kritiske risikoene som ble identifisert var:  


� At ikke nødvendig kompetanseoverføring sikres ved overgang til NAV  


� Både ansatte fra de statlige og kommunale tjenestene skal sitte på mottak og alle må kunne 
”alt”.  


� Leder for sosialtjenesten er både enhetsleder, tjenesteleder for Sosialtjenesten og 
prosjektleder for overgangen til NAV 


 


De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å:  


� Gjennomføre forberedende aktiviteter før sammenslåing, som kompetanseheving og 
tilrettelegging for godt samarbeid mellom NAV stat/arbeid og sosialtjenesten. Herunder: 


- Avklare ansattes forventinger før sammenslåing  


- Gi ansatte fortløpende informasjon underveis  


- Lage en felles opplæringspakke på mottak 


- Etablere styringsgruppe for prosjektet  


- Gjensidig hospitering før sammenslåing 


� Vurdere annen organisering av enheten for å fristille ressurser til arbeidet med NAV 
Nordstrand 


� Etablere styringsgruppe for prosjektet NAV Nordstrand (med ledere, tillitsvalgte og 
verneombud på begge sider)  


 


Ved sammenslåing av NAV trygd/arbeid og sosialtjensten vil det blir mange utfordringer knyttet til 
ulikt kompetansenivå, ulike arbeidsmetoder og ikke minst ulike kulturer. Dette kan føre til store 
utfordringer ift samarbeid. Mange av tiltakene er derfor rettet mot forberedende aktiviteter før 
sammenslåingen, som kompetanseheving og tilrettelegging for et godt samarbeid mellm NAV 
trygd/arbeid og sosialtjenesten. Etter at disse tiltakene er gjennomført forventes det at risikonivået 
går ned fra kritisk til betydelig, dvs. at de fremdeles bør overvåkes. I tillegg er det identifisert et tiltak 
som innebærer å frigi ressurser til NAV arbeidet.  
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Disse tiltakene vil være de viktigste for dette fokusområdet, både for å få til omorganiseringen, men 
også helt nødvendig for å kunne gjennomføre de andre tiltakene knyttet til dette fokusområdet. Da 
vil man sikre overgangen og implementeringen av NAV Nordstrand på en forsvarlig og god måte. 


4.5  Fokusområde 5: Optimal bruk av innsatsteam 


Innsatsteamet er organisert i Enhet for bestiller. Innsatsteamets oppgaver er blant annet å 
tilrettelegge for at bydelens innbyggere kan bo i eget hjem så lenge det er ønskelig og forsvarlig. 
Innsatsteamet kan yte direkte hjelp i en overgangsperiode og i så stort omfang som det er behov for, 
innenfor teamets arbeidstid. Dette er et tillegg til brukernes evt. tjenester levert av Enhet for 
hjemmesykepleie og Enhet for praktisk bistand.  


Hvilke tjenester som best bør ivaretas av innsatsteamet, har det vært stilt spørsmål ved, og var 
bakgrunnen for dette fokusområdet, som har tittelen optimal bruk av innsatsteam. Det er også 
ønskelig å se på hvordan innsatsteamet bør jobbe for å best kunne utføre sine tjenester.  


De mest kritiske risikoene som ble identifisert var:  


� Samarbeidet med Ullevål Sykehus 


� Treg igangsettelse av vedtak etter at innsatsteamet har utført sine tjenester 


� Uklarheter med grensesnittet til Enhet for hjemmesykepleien og Enhet for praktisk bistand  


� Manglende tjenestetelefon for ansatte i innsatsteamet  


 


De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å:  


� Utarbeide sjekkliste for utskrivning med nødvendige detaljer om hva bruker må ha med seg 
hjem  


� Innsatsteam og Enhet for hjemmesykepleie og Enhet for praktisk bistand skal gjennomføre 
jevnlige brukermøter  


� Innsatsteamet utarbeider en informasjonsprosedyre til bruk for Hjemmetjenesten  


� Gjennomføre møte med Enhet for service og forvaltning for å kartlegge hvordan de kan bistå 
Innsatsteam med henting av hjelpemidler  


Innsatsteamet synes generelt sett å bruke tid på å utføre tjenester som synes formålstjenelige for 
bydelens brukere, og som passer inn med de tjenestene bydelen ellers har, f.eks hjemmesykepleien.  


Det er avdekket risikoer som kan redusere utnyttelsen av innsatsteamets kompetanse. 
Innsatsteamets kompetanse bør benyttes til å gi brukere trygghet, støtte og hjelp ved utskrivning fra 
sykehus/korttid og gjeninnflytting i deres private boenheter, og ikke til å fremskaffe resepter, hente 
medisiner og hjelpemidler, bistå brukere som er friske nok til selv å ta seg hjem mv. Tiltak er 
identifisert for å redusere dette, men da flere av de kritiske risikoene er knyttet til Ullevål Sykehus og 
Oslo kommune er det usikkert hvilken virkning tiltakene vil ha.  


Innsatsteamet ble fra 2009‐09‐01 redusert fra seks til fire personer. Denne endringen opplever 
innsatsteamet som positivt og en forbedring av deres tjeneste, gjennom at kompetanse‐
sammensetningen og utnyttelsen av tiden oppleves bedre. For å gi innsatsteamet ytterligere 
fleksibilitet og tilbud til brukere, bør alle i innsatsteamet kunne gi medisiner og innsatsteamet bør 
besitte fysioterapeutkompetanse. Sistnevnte vil kunne redusere brukeres tid på sykehus/korttid, noe 
som er kostnadsdrivende for bydelen. 
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Oppsummert virker innsatsteamet å være godt organisert og yter en tjeneste som er viktig for 
bydelens brukere. At innsatsteamet er organisert hos Enhet for bestiller oppleves som 
hensiktsmessig. Tiltak som er identifisert bør ikke kreve store ressurser å få implementert og vil bidra 
til å få utnyttet innsatsteamets kompetanse der den bør nyttiggjøres – hos og sammen med brukerne 
av tjenesten. 


 


4.6  Fokusområde 6: Etablere ordninger for bistand boliger imellom i aktuelle situasjoner 


Enhet for bo‐ og dagtilbud yter tjenester i form av heldøgns tjenester i bemannede boliger og en 
institusjon, samt i et dagsenter for mennesker med nedsatt funksjonsevne. Tjenestene er basert på 
praktisk bistand og opplæring, i tillegg til aktivisering og hjelp i henholdsvis eget hjem, ved dagsenter 
og i institusjon. Tjenestemottakerne har omfattende og sammensatte bistandsbehov som varierer i 
omfang og grad, avhenging av individuelle forutsetninger, behov og på bakgrunn av vedtak. 
Fagområdene omfatter i korte trekk generell pleie, stell, omsorg, medisinsk oppfølging, fysisk 
trening, aktivisering, miljørettet miljøarbeid med fokus på ADL‐ ferdigheter, motivering samt 
kommunikasjonstrening via ulike systemer og programmer. 


Enheten har i dag 12 boliger med til sammen 62 brukere og et dagsenter med 15 brukere. I tillegg får 
6 hjemmeboende tjenester fra enheten.  


En av de største utfordringene er mangel på kvalifisert personell og flere ubesatte fagstillinger, i 
tillegg til at flere av brukerne har fått økt bistandsbehov, som igjen medfører økt behov for faglig 
bemanning. Samtidig vet man at arbeidsbelastningen varierer i løpet av dagen og at det på visse tider 
på dager er noe ledig kapasitet som eventuelt kan utnyttes av andre boliger.  


Dette var bakgrunnen for at bydelen ønsker å se på muligheten for å utnytte ressurser mer på tvers 
av boligene og har definert følgende tiltak: Etablere ordninger for bistand boliger imellom i aktuelle 
situasjoner. 


De mest kritiske risikoene som ble identifisert var:  


� Presset ressurssituasjon (pga høyt sykefravær og mangel på fagpersonell) 


� Lang avstand mellom enkelte boliger, vanskeliggjør arbeid på tvers 


� Kun navngitte personer kan jobbe med brukere som har tvangsvedtak.  


 


De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å:  


� Lage felles turnuser for boliger (der det er praktisk mulig) 


� Gjennomføre rotering mellom boliger for faglærte  


� Tilrettelegge for at faglærte kan jobbe på tvers av boligene vha hospitering.  


� Tilrettelegge for at ansatte kan videreutdanne seg for å tilfredstille nye kompetansekrav  


 


Kartleggingen som er foretatt viser at alle boligene, bortsett fra Storåsveien og Gisles vei, kan gi 
bistand til de andre boligene. Samtidig svarer alle boligene at de har behov for bistand fra andre 
boliger.  
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Utifra kartleggingen av hver bolig og hvilken mulighet for samarbeid de har seg imellom, samt 
risikoene som ble avdekket i risikoanalysen, ble det identifiserte flere konkrete muligheter for 
bistand på tvers av boligene.  


4.7  Fokusområde 7: Effektiv bruk av ressurser; spesial‐ og allmennpedagogiske tiltak 


Pedagogisk Fagsenter i Enhet for forebyggende arbeid skal sikre at barn med nedsatt funksjonsevne 
mellom 0 og 6 år får tilbudt de tjenester det enkelte barn har krav på.  


Pedagogisk Fagsenter (omtalt som fagsenteret) jobber tett sammen med bydelens barnehager, 
helsestasjoner og fysio‐og ergoterapitjenesten, PPT og andre spesialinstitusjoner om å tilby riktig 
tjeneste for det enkelte barn eller barnehage. Fagsenteret gir både spesialpedagogiske og 
allmennpedagogiske tiltak. Spesialpedagogiske tiltak gis der formelle vedtak fattes for barn etter 
innmeldt behov fra pårørende eller andre etater/tjenester. Tilbudet gis da som bistand i antall timer 
for det enkelte barn. Allmennpedagogiske tiltak gis til barnhagen, og midlene til slike tiltak tilføres ut 
i fra barneantallet mellom 0‐6 år i bydelen. Midlene fordeles etter henvendelse fra den enkelte 
barnehage, dvs. uten formelle vedtak, og ytes som en prosentandel av stillingen til aktuelle 
barnehage som mottar ytelsen.  


Ansvaret for å fatte vedtak etter Opplæringsloven ble overført til bydelene fra. 1. oktober 2008. I 
forbindelse med denne omleggingen ble det også overført én stilling fra PPT. 


Pedagogisk Fagsenter har 38,2 årsverk og skal yte tjenester for bydelens over 90 barnehager. 
Behovet for allmenn‐ og spesialpedagogiske tjenester er økende, hvilket medfører økende 
utfordringer fremover med å dekke behovet innenfor tilgjengelige rammer. Det er derfor viktig å 
kunne effektivisere bruken av de ressursene fagsenteret har.  


For å muliggjøre dette, var fokusområdet 7 opprettet: Effektiv bruk av ressurser; spesialpedagogiske 
tiltak og allmennpedagogiske tiltak. 


De mest kritiske risikoene som ble identifisert var:  


� Økning i antall barn som har behov for tjenestene, og dermed økning i antall søknader 


� Flere krever svært omfattende oppfølging 


� PPT har lang behandlingstid på søknader 


�  Omstillingsfase som følge av at bydelen fikk overført ansvaret for å fatte vedtak   


� Fagsenteret må tilby bistand med lavest antall timer per barn innenfor anbefalt ramme 


 


De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å:  


� Utvide frist på saksbehandlingstid til 3 uker grunnet økt antall henvendelser 


� Vurdere arbeidsfordelingen på Ped. Fagsenter 


� Bidra til å øke kunnskapen og ferdigheter hos barnehageansatte 


� Gjennomføre språkkurs for barnehageansatte 


Pedagogisk Fagsenter virker å tilby en tjeneste som oppfattes av bydelens brukere (barnehagene) 
som meget profesjonell og godt organisert. De aller fleste foreldre gir også tilbakemelding om at de 
er godt fornøyd med de tjenestene som fagsenteret tilbyr. Barnehagene ønsker seg allikevel mer 
spesial‐ og allmennpedagogisk bistand enn det de får tilbud om i dag fordi behovet for slike tjenester 
er stort. Ut i fra det som er kommet frem i de gjennomførte møtene, har de allikevel forståelse for de 
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rammer som fagsenteret må forholde seg til og som dermed begrenser omfanget av tjenestene som 
kan tilbys.  


Pedagogisk fagsenter er inne i en omstillingsprosess – en prosess som har vært nødvendig etter at 
bydelen fikk overført ansvaret for å fatte vedtak. Dette er en prosess som tar tid å gjennomføre. Som 
et ledd i denne prosessen er det identifisert et tiltak om å se på egne arbeidsprosesser i fagsenteret 
for å se om det er andre og mer effektive måter å arbeide på.  


Den overordnede vurderingen av Pedagogisk Fagsenter er at denne synes å utføre sin tjeneste på en 
effektiv og velorganisert måte. De tiltak som er identifisert vil bidra til ytterligere effektivisering av 
tjenesten, bedre utnyttelse av tilgjengelige ressurser, redusert internt arbeidspress og bedre 
samhandling med barnehagene om håndtering av foresatte. 


 


4.8  Fokusområde 8: Tiltak for å økonomisere barnevernet uten å redusere tjenestens 
kvalitet 


Barneverntjenesten har de siste årene opplevd en økning i antall meldinger, en økende saksmengde 
og mer kompliserte saker enn tidligere. Dette kombinert med høyt sykefravær (bl.a pga. 
svangerskap) og turnover har medført at barenverntjenesten ikke alltid har klart å holde fristen for 
undersøkelsessakene. Denne tjenesten har mange dyre kjøpsplasser, selv om bydelen har som mål å 
ivareta tjenesten innenfor bydelens egne tiltak istedenfor å kjøpe tjenestene fra institusjoner eller 
private leverandører.  Med økende saksmengde, økt press på de ansatte og stadig mindre tid til 
forebyggende arbeid er det en stor utfordring å klare å økonomisere barnevernet i bydelen.  


På bakgrunn av bydelens økonomiske situasjon samt for å bedre situasjonen for Enhet for barnevern, 
var fokusområde 8 opprettet: Tiltak for å økonomisere barnevernet uten å redusere tjenestens 
kvalitet.  


De mest kritiske risikoene som ble identifisert var:  


� Arbeidsbelastning, høyt sykefravær, mange vikarer og nyansatte  


� Manglende tilbud om fosterhjem fra Barne‐og familieetaten kan føre til at barn bor i 
beredskapshjem lenger enn nødvendig. Uheldig for barnet, stor kostnad for bydelen. 


 


De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å:  


� Gjennomgå Barnevernets metode og rutiner for å vurdere effektiviseringspotensial 


� Vurdere terskel for å opprette en barnevernsak ‐starte undersøkelse 


� Vurdere og klargjøre grensesnitt og ansvarsfordeling mellom BUP/DPS med barnevernet‐ 
etablere ev. samarbeidsavtale 


� Etablere tettere kontakt med psykisk helse for å forebygge tiltak og frigjøre ressurser i 
Barnevernet  


� Kartlegge transportbehov for barnevernet 


 


Gjennom risikoanalysen og tiltaksplanleggingen har det blitt identifisert mange gode tiltak som vil 
redusere risikoene. Ut ifra disse tiltakene vil det være mulig å økonomisere barnevernet og allikevel 
opprettholde tjenestekvaliteten. Ved å gjennomføre tiltakene vil man både få en gjennomgang og 
effektivisering av dagens rutiner og metoder, og vurdert om arbeidet kan fordeles eller organiseres 
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mer effektivt. De ansatte vil også få en bedre opplæring og en økt faglig styrke i tillegg til at 
samarbeidet med andre instanser forbedres. På denne måten vil arbeidet både bli mer effektivt og 
koste mindre enn i dag.  Mange av tiltakene som er identifisert vil antakelig også bedre hverdagen til 
de ansatte, som igjen vil redusere sykefraværet og turnover og tiden som går til opplæring av 
nyansatte/vikarer. 


 


4.9  Fokusområde 9: Optimalisere direkte brukertid i hjemmetjenesten 


Dette fokusområdet er knyttet til to enheter: Enhet for praktisk bistand og Enhet for 
hjemmesykepleie. Begge enhetene er utførerenheter og utfører tjenester etter vedtak fra 
Bestillerenheten.  


Brukervalg som er innført på Praktisk bistand krever mye administrasjon og fakturering til Bestiller 
for utførte tjenester. Hjemmesykepleie er ikke underlagt brukervalg enda, men det er planer om at 
dette skal innføres.  Når dette blir innført må også Hjemmesykepleie fakturere Bestilller for 
gjennomførte tjenester.  


Et overordnet mål/krav er at brukere skal bli boende så lenge som mulig i eget hjem. Samtidig som 
antall eldre øker, medfører det økt antall vedtak fra Bestiller på praktisk bistand og hjemmesykepleie.   


Bydelen har som mål at direkte brukertid skal være 70 % for praktisk bistand og 60 % for 
hjemmesykepleie. Dette er høye mål og enhetene har ikke klart å oppnå disse frem til nå.  


Som et ledd i å klare å nå disse målene, samt å øke inntjeningen, var tittelen på fokusområde 9 
optimalisere direkte brukertid i hjemmetjenesten. Dette omhandler dermed både hjemmesykepleie 
og praktisk bistand.  


De mest kritiske risikoene som ble identifisert var:  


� timeprisen på utført tjeneste dekker ikke faktiske kostnader (praktisk bistand) 


� sykefravær og lang reisetid mellom brukere gjør at enheten ikke klarer kravet til direkte 
brukertid (praktisk bistand) 


� mangler logistikkløsning i Gerica og utarbeidelse av arbeidslister er tidkrevende og tungvindt 
(praktisk bistand) 


� ansatte får ikke nødvendig informasjon om bruker, pga. at bruker ikke varsler om de skal 
bort, mangel på informasjon fra Bestiller eller fra spesialisthelsetjenesten (praktisk bistand og 
hjemmesykepleie) 


� sykefravær og bruk av vikarer reduserer tjenestekvalitet, bruker‐ og ansattilfredshet og 
medfører budsjettoverskridelser (praktisk bistand og hjemmesykepleie) 


� bomturer og dårlig brøyting om vinteren reduserer brukertiden (praktisk bistand og 
hjemmesykepleie) 


 


De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å:  


� Synliggjøre tidsforbruk utover utført vedtakstid i hjemmetjenesten 


� Utarbeide sjekkliste som sykehus/korttid bør bruke til å fylle ut info. om utskrivningsklare 
brukere som skal tilbake til bydelen 
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� Tydeliggjøre i vedtaket av bruker er pliktig til å gi beskjed om de ikke er hjemme ved avtalt 
besøkstid 


� Foreslå at brukertiden følger faktureringsgrunnlaget 


� Utarbeide prosedyrer på hvordan tid skal føres  


� Vurdere logistikkløsning som forbedrer utarb. av arbeidslister    


� Foreslå økt grunnbemanning for å redusere sykefraværet og bruk av vikarer 


� Jobbe for å øke tilfredsheten blant ansatte 


 


For å kunne øke brukerrettet tid, og derav inntjening for Praktisk bistand, må spesielt risikoer som 
medfører økt tid til administrasjon, bomturer, lang reisetid mv. reduseres. De identifiserte tiltakene 
vil bidra til dette gjennom blant annet bedre interne arbeidsprosesser/‐prosdyrer og 
informasjonsutveksling i Hjemmetjenesten, tydeligere arbeidsdeling mellom Bestiller og utfører, 
samt bedre utnyttelse av tilgjengelige systemer.  


DNV vil fremheve at Enhetsleder og tjenesteledere ved både Hjemmesykepleie og Praktisk bistand 
har vist stort eierskap og engasjement for arbeidet med risikostyring og enhetene har allerede 
kommet godt i gang med tiltak for å redusere kritiske risikoer.   


 


4.10  Fokusområde 10: Etablere kommunens mest effektive kontraktsbase 


Bydelen har i dag en kontraktsbase med oversikt over alle gjeldende kontrakter for bydelen. Det er 
kun Enhet for service og forvaltning som har tilgang til denne databasen, den er ikke fullstendig 
dokumentert og den er tidkrevende å holde oppdatert. Samtidig er det noe uklart for enhetene 
hvilket ansvar de har for oppfølging av kontrakter og hvilken støtte de kan få fra Enhet for service og 
forvaltning (SOF). Det er varierende kompetanse på de ulike tjenestestedene og i enhetene for 
hvordan kontrakter skal inngås og følges opp, og det vil være viktig å gi tilstrekkelig støtte og 
opplæring på dette.   


På bakgrunn av dette satte bydelen seg et mål om å etablere kommunens mest effektive 
kontraktsbase, og denne delen av risikoanalysen belyser risikoene opp mot dette målet. 
Fokusområdet er avgrenset til å omhandle oppfølging av kontrakter, og tar ikke for seg inngåelse av 
kontrakter.  


De mest kritiske risikoene som ble identifisert var:  


� Uklart for de fleste enhetsledere hvilket ansvar de har vedr. oppfølging av kontrakter 


� Mangler grunnleggende kompetanse ifht. kontrakter 


� Ikke alle kontrakter som inngås blir oversendt SOF 


� Bydelen mangler en samlet oversikt over alle kontrakter 


� Varierende hvordan kontrakter blir oppbevart  


� Kontraktsbasen er ikke dokumentert 


 


De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å:  


� Gjennomføre kurs i kontraktsoppfølging for ledere og evaluere kurset   
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� Sikre at info. om kontraktsoppfølging er inkludert i Opplæringspakken for nye ledere 


� Utarbeide prosedyre for hvordan tilleggstjenester som gis utover kontrakter skal håndteres 


� Avklare hvilke kontrakter som skal registreres i kontraktsbasen 


� Vurdere nytt system som tilfredsstiller de kravene bydelen har ift kontrakter. De viktigste 
kriteriene er: 


• Få en overordnet oversikt over alle bydelens kontrakter 


• Oppnå en toveis kommunikasjon mellom enhetene og SOF slik at enhetene skal selv 
registerere og følge opp sine kontrakter 


• Få en automatisk varsling om utløpsdato på kontrakter 


• Ha tilgangsstyring‐ få en mulighet for integrering med andre relevante systemer 
(Doculive, CP, Delta) 


Riskobildet av dette fokusområdet viser at de største utfordringene ift å oppnå en effektiv 
kontraktsbase er at det er uklare ansvarsforhold mellom SOF og enhetene og at 
systemet/konktraktsbasen som brukes i dag, ikke er godt nok. Dersom Bydel Nordstrand lykkes i å 
anskaffe et system som tilfredstriller kriteriene, vil håndtering av kontrakter bli betraktelig mer 
effektivt. Kontraktene vil da kun bli registrert én gang av enhetene selv, man vil ha en komplett 
oversikt over alle bydelens kontrakter på ulike nivåer (vha tilgangsstyring) og enhetene vil automatisk 
bli varslet når kontraktene må fornyes eller avvikles. Hvis bydelen også kan integrere bydelens 
avvikssystem til denne databasen, vil enhetene kunne legge inn eventuelle klager på en leverandør, 
og samtidig få tilgang til disse direkte fra kontraktsbasen. Dette vil være svært nyttig og effektivt når 
kontraktene må fornyes eller ved avvikling av kontrakt. 


Ved innføring av et nytt system, må det gjennomføres en grundig opplæring av alle brukere av 
systemet, slik at bruken blir mest mulig effektiv. I tillegg må ansvarsfordeling være helt klar, og det 
må sikres at alle ledere har tilstrekkelig kompetanse og forståelse for sine ansvarsoppgaver ifm 
kontrakter. 


Bydelen er allerede godt i gang med å vurdere alternative systemer for kontraktsoppfølging. 


4.11  Fokusområde 11: Lage en samordnet kompetanseplan 


I dag har hver enhet selv ansvar for utvikling av fagkompetanse rettet til sitt fagfelt, mens Stab 
personal‐og organisasjonsutvikling har ansvar for kompetanseutvikling på det som er felles for 
bydelen, for eksempel lederutvikling, introduksjon til nyansatte og kompetanse innenfor oppfølging 
av sykefravær. På de fagfelt som berører flere enheter, er det derimot uklart hvem som har det 
overordnede ansvaret og hvordan samordning mellom disse enhetene bør gjøres.   


For enhetene er det også noe uklart hvilken støtte de kan få fra Stab personal‐ og 
organisasjonsutvikling, og Stab har også liten oversikt over hvilke kompetansetiltak som 
gjennomføres ute i enhetene. Dette skyldes at bydelen pr i dag ikke har en samordnet oversikt over 
hvilke kurs eller kompetansetiltak som skal holdes i de ulike enhetene.  


Bydelen ønsker å få en samordnet kompetanseplanoversikt i bydelen. Dette inkluderer både 
kompetansekartlegging og planlegging, samt gjennomføring og evaluering av de 
kompetansetiltakene som blir gjennomført.  


Som et ledd i å få til dette var fokusområde 11 opprettet: Lage en samordnet kompetanseplan.  


De mest kritiske risikoene som ble identifisert var:  
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� Bydelen mangler en samlet oversikt over hvilken kompetanse som finnes i bydelen  


� Bydelen mangler en samordnet oversikt over hvilke kompetansebehov enhetene har 


� Intern kompetanse utnyttes ikke fullt ut 


� Kompetansehevingstiltak, som for eksempel kurs, gjennomføres for en avtalt målgruppe  


� Dagens system er avgrenset til bydelsomfattende kurs 


� Det er ikke utarbeidet en prosedyre/rutinebeskrivelse for hvordan og når det skal søkes om 
kompetansemidler (OU‐midler).  


 


De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å:  


� Videreutvikle system/mal for kartlegging av kompetanse og kompetansebehov i hver enhet 


� Utarbeide en samordnet mal for opplærings/kompetanseplan 


� Utarbeide og synliggjøre en felles oversikt over alle kurs og kompetansehevingstiltak som er 
planlagt i bydelen, eks i et årshjul 


For at bydelen skal få en samordnet kompetanseplanoversikt er det identifisert flere risikoer som må 
reduseres gjennom ulike tiltak for at bydelen skal lykkes med dette fokusområdet. Tiltakene som er 
foreslått vil løse utfordringen mht samordnet kompetanseplan og koordinering av 
kompetansehevingstiltak i bydelen.  


Stab personal‐ og organisasjonsutvikling må ha koordineringsansvar med å skape en felles oversikt 
over eksisterende kompetanse i bydelen, samt holde vedlike en samordnet oversikt over planlagte 
kurs og kompetansehevingstiltak. Dette vil være til stor hjelp for enhetene samt gi rom for en 
kostnadsbesvarelse ifm bedre utnyttelse av planlagte kurs‐ og kompetansehevingstiltak. 


Både Stab for personal‐ og organisasjonsutvikling og enhetene viste under møtene at det er et stort 
engasjement og vilje til å igangsette tiltak for å oppnå en samordnet kompetanseplan i bydelen. 
Noen tiltak er allerede igangsatt, mens andre tiltak igangsettes utover 2010.  


4.12  Fokusområde 12: Tydeliggjøre tjenesteledernes økonomiansvar 


Bydel Nordstrand har de siste årene hatt en vanskelig økonomisk situasjon. Mange av tjenestene er 
lovpålagte og må ytes uavhengig av bydelens økonomiske rammer, noe som ofte medfører 
merforbruk. Merforbruk må dekkes inn ved innsparing på andre områder eller fra andre tjenester, 
noe som igjen medfører en vanskelig økonomisk situasjon for hele bydelen og et kontinuerlig press 
for å holde kostnadene nede. 


For å få til den vanskelige balansen mellom økonomi og samtidig gi handlingsrom for å skape gode 
tjenester med vekt på kvalitet og service, kreves det at lederne på alle nivå har full forståelse og 
innsikt i denne problemstillingen. De må også være i stand til å optimalisere driften i sin egen enhet i 
forhold til den økonomiske situasjonen. Målet er at hvert tjenestested skal ha en effektiv 
ressursforvaltning med forsvarlig kvalitet, service og kapasitet. Dette er bakgrunnen for tiltaket 
”tydeliggjøre tjenesteledernes økonomiansvar”. Vi har innenfor dette fokusområdet sett på 
tjenesteledernes økonomiansvar, både hva det innebærer, hvordan dette ansvaret oppfattes og om 
tjenestelederne og enhetslederne har tilstrekkelig kompetanse og forutsentinger for å utøve dette 
ansvaret.  
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Under oppstartsmøtet ble rapporteringshjulet på ulike nivåer diskutert. Ut fra dette ble det 
utarbeidet et overordnet rapporteringshjul som viser de ulike rapporteringsnivåene, som vist i Figur 
4‐1.  


 


Økonomistyring i bydel Nordstrand
- Rapporteringshjul på 3 nivåer


Budsjett


Måneds-
rapportering


Tertial-
rapportering


Årsavslutning


Budsjett


Daglig drift


Måneds-
rapportering


Kontroll- og 
oppfølging


Nivå 2
Enhetsledere


Nivå 3
Tjenesteledere


Nivå 1
Bydelsdirektør


Bydelsutvalg


Byrådet


Budsjett


Daglig drift


Måneds-
rapportering


Kontroll- og 
oppfølging


 
Figur 4‐1 ‐ Overordnet rapporteringsprosess for økonomi  


 


De mest kritiske risikoene som ble identifisert var:  


� Tjenestelederne opplever at budsjettene ikke er realistiske 


� Mange tjenesteledere føler seg overkjørt i budsjettprosessen  


� Enkelte opplever det som uklart hva de konkret er ansvarlige for i forbindelse med 
økonomiarbeide 


� Varierende kompetanse og forståelse for arbeidet knyttet til økonomi ute på tjenestestedene 


 


De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å:  


� Gjennomgå og evaluere kurs i økonomistyring til nye ledere 


� Tjenestestedsledere deltar i salderingsprosessen for enhetens budsjett 


� Sikre kompetanse innefor økonomistyring hos stedfortredere. 


� Gjennomføre kvalitetssikring av budsjett under hele budsjettprosessen 


� Tydeliggjøre roller, økonomiansvaret og holdninger som forventes ifm budsjettarbeid og 
økonomi (ifm underskriving av fullmakt)  
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� Lage et kompendium "økonomistyring for ledere i Bydel Nordstrand"‐ hvor ledere skal få svar 
på ”alt fra A til Å” innenfor økonomistyring    


 


Det ble identifisert mange tiltak som skulle redusere de kritiske risikoene knyttet til fokusområde 
”tydeliggjøre tjenesteledernes økonomiansvar”. Økonomiansvaret og hva det innebærer skal 
tydeliggjøres ytterligere i stillingsbeskrivelser og fullmakter.  


For å unngå at tjenestelederne føler seg overkjørt i budsjettsalderingsprosessen, er det identifisert 
tiltak som skal involvere og informere dem i en større grad enn tidligere i denne prosessen. Dette vil 
igjen øke forståelsen for og ikke minst eierskap til hvilke kutt som må gjennomføres på de ulike 
nivåene for å få til et balansert budsjett.   


Økonomiavdelingen gjennomfører allerede i dag mange kurs og annen opplæring av tjenestelederne. 
Denne opplæringen og støtten fra økonomavdelingen er tjenestelederne svært fornøyd med. Det er 
allikevel fortsatt behov for slike kurs, og det bør også holdes kurs for nye ledere så raskt som mulig 
på økonomistyring. Det kom også fram at det er behov for et eget kurs for enhetsledere på 
økonomistyring, både for å sikre kompetansen på enhetsledernivå og for at enhetslederne skal kunne 
være en god støtte for sine tjenesteledere.  


DNVs vurdering av fokusområde 12 er at økonomistyringen og oppfølgingen er godt forankret i 
bydelen og mange tjenesteledere har en god forståelse av sitt økonomiansvar. Enkelte har imidlertid 
behov for mer kompetanse for å øke forståelsen og dermed ivareta sitt ansvar på en god og effektiv 
måte. Når de identifiserte tiltakene blir gjennomført, vil ansvaret bli tydeligere, og eierskapet til de 
nødvendige tiltakene vil bli styrket ytterligere. 
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5  Veien videre 


Sikre at tiltak blir iverksatt 


For at risikobildet for Bydel Nordstrand og hvert av fokusområdene skal være akseptabelt forutsettes 
det at det iverksettes en rekke tiltak. Det er av avgjørende betydning at ledelsen forsikrer seg om at 
tiltakene som er foreslått blir iverksatt.  


Tiltakene er ikke rangert etter ”viktighet” og det forutsettes at tiltakene blir iverksatt slik de er 
beskrevet.  For alle tiltak er det satt en startdato og planlagt sluttdato. Ansvar for de enkelte tiltak er 
foreslått, men har ikke vært gjenstand for diskusjon på bydelsdirektørnivå. De tolv analysene har blitt 
avsluttet på ulike tidspunkt innenfor prosjektperioden. Mens enkelte av enhetene er godt i gang med 
å gjennomføre tiltakene, har andre enheter avventet å gjennomføre tiltakene til etter at prosjektet er 
ferdigstilt. Datoene for gjennomføring av tiltakene bør derfor gjennomgås og eventuelt justeres. 
Dersom noen av tiltakene som ble identifisert ikke kan iverksettes av ulike årsaker, må risikobildet 
etter tiltak gjennomgås og vurderes på nytt.  


Identifisere og gjennomføre tiltak på de betydelige risikoene 


Når tiltakene for de kritiske risikoene er gjennomført, eller når det er ledig kapasitet, bør det 
iversettes tiltak på de betydelige risikoene. Flere enheter har identifisert tiltak på de betydelige 
risikoene, mens andre enheter måtte fokusere på de krisitke risikoene først.  


Sikre periodisk oppdatering av risikobildet  


Risikobildet som denne rapporten presenterer er et statusbilde på hvordan risikoene ble vurdert i 
analysemøtene foretatt fra august til november 2009. Dette bildet vil endre seg etter at de 
risikoreduserende tiltakene er iverksatt. Samtidig er både bydelen, brukere, ansatte og omgivelsene 
stadig i endring og risikobildet vil endre seg kontinuerlig. Det er derfor viktig at risikostyringen blir en 
kontinuerlig prosess, slik at man til enhver tid er klar over hvilke risikoer man står ovenfor og hvor 
tiltak må iverksettes.  Dette skal sikres gjennom Bydel Nordstrands risikostyringsstruktur, som 
beskriver roller, definerer ansvar, myndighet, rettigheter og plikter, samt møteplasser for behandling 
av risiko.  


I løpet av prosjektet har prosjektet oppnådd en stor grad av kompetanseoverføring til ledere og de 
ansatte som har vært med i prosjektet. HRS‐koordinator og enhetsledere har vært aktive i prosjektet 
og dermed opparbeidet seg god innsikt og kunnskap om risikostyringsprosessen i løpet av prosjektet. 
De vil derfor, etter DNVs vurdering, være i stand til å gjennomføre periodiske oppdateringer av sine 
risikobilder, med bistand fra HRS‐koordinator.  


Tilgang til verktøyet EasyRisk 


Bydel Nordstrand ønsker å bruke EasyRisk som verktøy i risikostyringen. Det foreslås derfor at Bydel 
Nordstrand får muligheten til å teste ut dette verktøyet i 6 mnd. fra 01.01.20109. Som en del av 
prosjektet er det gjennomført en opplæring i Easy Risk, hvor enhetslederne deltok. Utover dette bør 
det gjennomføres en utvidet opplæring HRS koordinator og enkelte superbrukere, slik at bydelen kan 
få mest mulig ut av systemet og bruke det effektivt. Opplæringen bør planlegges gjennomført ila 
januar 2010. 


Utvidelse av analysen til helhetlig risikostyring 


Bydel Nordstrand har nå fått et verktøy for risikostyring, som skal brukes i forbindelse med 
oppfølgingen av de 12 fokusområdene som er behandlet i denne rapporten. Metoden og verktøyet 
vil senere brukes i analyse av andre områder, som bydelen ønsker å fokusere på i neste omgang. For 
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fokusområde 8 (tiltak for å økonomisere barnevernet uten å redusere tjenestens kvalitet) og 
fokusområde 9 (optimalisere direkte brukertid i hjemmetjenesten) ble tilnærmet hele enheten 
gjennomgått i analysen slik som metoden gjennomføres for helhetlig risikostyring. For de andre 
fokusområdene ble kun den delen av enheten analysert, som er inkludert i fokusområdet. For disse 
enhetene kan bydelen utvide analysen til å bli helhetlig risikostyring, ved å gjennomføre risikoanalyse 
for resten av enheten.  


Øvrige anbefalinger   


Ut fra de risikoanalysene som har blitt foretatt, er det flere risikoer som vedrører uklart rolle‐ og 
ansvarsforhold mellom enhet for bestiller og utførende enheter.  


Det kunne vært hensiktsmessig og en hjelp til å få en klar ansvarsfordeligen om bydelen utarbeidet et 
flyt‐digram (en form for prosesskartlegging) som viser hva bestiller er ansvarlig for kontra de 
utførende enhetene. Dette vil tydeliggjøre hvilken rolle og ansvar bestiller skal ha kontra de 
utførende enhetene og grensesnittet mellom enhetene vil også femkomme tydeligere.  
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6  Risikostyringsstruktur  


Det tredje elementet i DNVs rammeverk er risikostyringsstrukturen, ref Figur 6‐1 ‐ Rammeverk for 
helhetlig risikostyring. 


 


policy
(mål, strategi, akseptkriterier)


struktur
(roller, mandater og møteplasser)


tilnærming
(arbeidsprosess og metode)


Risikokultur – bevissthet og forståelse


Støttesystem - Verktøy


Rammeverk


Risikorapportering og kommunikasjon


policy
(mål, strategi, akseptkriterier)


struktur
(roller, mandater og møteplasser)


tilnærming
(arbeidsprosess og metode)


Risikokultur – bevissthet og forståelse


Støttesystem - Verktøy


Rammeverk


Risikorapportering og kommunikasjon  
Figur 6‐1 ‐ Rammeverk for helhetlig risikostyring 


 


Risikostyringsstrukturen definerer det organisatoriske oppsett for risikostyringen – hvem skal gjøre 
hva. Strukturen beskriver roller, definerer ansvar, myndighet, rettigheter og plikter, samt 
møteplasser for behandling av risiko. Strukturen sørger for at relevante risikobilder etableres på 
enhetsnivå og muliggjør en prosess der risiko håndteres og besluttes på riktig nivå.  


 


6.1  Prinsipper for risikostyring  


Struktur for risikostyringen 
Struktur for risikostyringen i Bydel Nordstrand skal følge styringsmodellen og er  tilrettelagt for 
bydelens organisasjonsmodell. 


Ansvaret for oppfølging av risikobilder og tiltak ligger derfor på enhetsleder/tjenestestedsleder. 
Dette betyr at enhetsleder/tjenestestedsleder er risikoeier og har ansvar for å godkjenne, forkaste og 
lukke risikoer, samt identifisere og iverksette risikoreduserende tiltak innenfor sin 
enhet/tjenestested. Risikoeier kan delegere risiko‐ og tiltaksoppfølgingen.   
Risikostyring skal inngå som et arbeidsområde i kvalitetsarbeidet, og være et viktig element i 
lederteamets gjennomgang.   
 
Risikofaktorer 
Risikofaktorer skal håndteres på lavest mulig nivå i organisasjonen slik at risikostyringsprosessen blir 
så effektiv som mulig. Risikofaktorer som angår flere enheter eller som enkeltvis er svært 
ressurskrevende/alvorlige skal vurderes og besluttes på bydelsdirektørnivå.  
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Risikofaktorer som angår hele eller større deler av organisasjonen eller som enkeltvis er så 
ressurskrevende/ alvorlige at de behøver fokus på overliggende nivå må rapporteres for beslutning, 
ikke bare for informasjon. 


 


6.2  Risikoeierskap 


Risikoeierskap skal plasseres hos den enheten som har størst behov for å behandle forholdet. 


Figur 2‐2 viser organisasjonskartet til Bydel Nordstrand med fordeling av de ulike fokusområdene. 
Organisasjonsmodellen har to myndighetsnivåer hvor det skilles mellom strategisk/ overordnet nivå 
og tjenesteytende ‐ drifts‐/operativt nivå. Det operative nivået består av 10 enheter, som igjen består 
av underliggende tjenestesteder. 
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Figur 6‐2 ‐ Organisasjonskart Bydel Nordstrand 


 


I risikoanalysen var alle enhetene involvert i minst ett av de 12 fokusområdene.   
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Under fremkommer hva som menes med henholdsvis risikoeier, tiltakseier og HRS‐kooridinator. 
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gt 


Risikoeier  


� Som det fremkommer av Figur 6‐3: 
Risikoeierskap på ulike nivåer har bydelen  
plassert ansvaret for helhetlig risikostyring i 
linjen. Rollen tillegges enhetens leder. Dette er 
den mest hensiktsmessige løsningen både for å 
sikre en løpende risikostyringsprosess og 
effektiv bruk av ressurser. Risikoeierskap er la
til direktør og enhetsledere. Risikoeier er 
ansvarlig for enhetens risikobilde og forvalter 
den videre behandling av risikofaktorer.  
Direktør er ansvarlig for det totale risikobildet 
og for de risikoene som er plassert på 
bydelsnivå. Risikoeier tar de viktigste 
beslutningene forbundet med de risikoer 
han/hun har ansvar for, så som godkjenne, 
forkaste eller lukke risikoer, samt identifisere 
og iverksette risikoreduserende tiltak. 
Risikoeier rapporterer risikobildet periodisk til 
bydelsdirektør.  
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Figur 6‐3: Risikoeierskap på ulike nivåer 


Tiltaksansvarlig   


� Til hvert tiltak som skal gjennomføres skal det utpekes en som er ansvarlig for tiltaket. Dette 
kan være den samme som risikoeier selv, eller det kan være noen som han/hun bemyndiger. 
I noen tilfeller kan risiko identifisert i en enhet medføre at tiltak må utføres i en annen enhet. 
Dette må koordineres mellom enhetene. Tiltaksansvarlig rapporterer til risikoeier om 
tiltakets status. Tiltaksansvarlig utpekes fra gang til gang ut i fra risikoens natur. 


HRS ‐ koordinator 


� I alle virksomheter av en viss størrelse er det behov for en risikokoordinator eller risikoleder 
som sørger for at virksomhetens risikobilder koordineres på tvers av enhetsgrenser og sikrer 
at grunnlaget for risikostyringen vedlikeholdes og oppdateres.  


� HRS ‐ koordinator er i Bydel Nordstrand organisasjonsmessig plassert i Stab, og oppgaven er 
lagt til en eksisterende stilling (kvalitetsrådgiver). HRS‐koordinatoren har ansvar for 
gjennomføring av risikostyringsprosessen og skal koordinere bydelens risikobilder på tvers 
av enhetsgrenser. HRS‐koordinator skal også sikre grunnlaget for at risikostyringen 
vedlikeholdes og oppdateres og rapporteres til lederteamet og bydelsdirektør. 
Enhetslederne har selv ansvaret for rapporteringen av risikobildet til Bydelsdirektør mens 
HRS‐koordinator har en koordinerende rolle. 
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6.3  Rapportering og møteplasser 


Enhetenes og ledergruppens faste møter blir ”møteplass” for koordinering og behandling av 
risikobilder og tiltak. 


Bydel Nordstrand har besluttet at enhetenes risikovurderinger og tiltak skal presenteres og 
gjennomgås som et fast punkt på ledermøtene 1 gang pr. mnd. I forkant av disse møtene må 
enhetene selv ha møter med sine ledere hvor risikobildet blir diskutert og oppdatert. 


 


Periodiske oppdateringer 


Risikomatrisene og risikoregistrene for de ulike fokusområdene skal gjennomgås hvert tertial, og 
oppdateres ut ifra om tiltakene har redusert risikoene slik antatt, samt vurdere om det er nye risikoer 
som har kommet inn siden sist gjennomgang.  


For at enhetenes risikobilder skal bli så gode som mulig er man avhengig av at både den enkelte 
medarbeider kartlegger risiko på en uformell måte gjennom sitt daglige arbeide, samt at det i tillegg 
gjennomføres en mer formell risikostyring. Den enkelte enhet bør årlig gjennomføre en formell 
kartlegging og analyse av trusler knyttet til forhold i egen enhet for å sikre at enhetens risikobilde er 
oppdatert.  


Enhetslederne har ansvar for at risikoer som enkeltvis er så alvorlige at de behøver fokus på 
overliggende nivå eller som angår hele virksomheten legges frem for lederteamet/BDT for beslutning 
om hvor risikoeierskapet skal ligge. 


 


 


7  Evaluering av prosjektet 


Prosjektet har blitt gjennomført innen avtalt tid og innenfor den fastsatte kostnadsrammen. Et mål 
for prosjektgjennomføringen var at analysene skulle være ferdig tidsnok til å få med innspill fra 
analysene inn i budsjettprosessen. Dette medførte at alle de 53 møtene måtte gjennomføres i løpet 
av 3 måneder og det ble for enkelte fokusområder for kort tid mellom analysemøtet og tiltaksmøtet, 
slik at møtedeltakerne ikke fikk tilstrekkelig tid til å vurdere risikoene og vurdere mulige tiltak i 
forkant av tiltaksmøtet. Samtidig har de hatt mye arbeid med budsjettprosessen, i tillegg til daglig 
drift. Selv om dette har vært krevende for ledere og ansatte, har de vist en stor entusiasme og 
engasjement for HRS og har satt av tilstrekkelig tid til prosjektet. I tillegg til enhetslederne har også 
mange ansatte blitt involvert, noe som er veldig viktig for det videre arbeidet med risikostyring i 
bydelen.  


HRS koordinator har koordinert alle møtene og også selv deltatt på samtlige møter. Dette har bidratt 
til en effektiv kompetanseoverføring fra HRS koordinator til DNV konsulentene angående kunnskap 
om bydelen og de ulike fokusområdene samt overføring av HRS metodikk fra konsulentene til HRS 
koordinator. Gjennom deltakelse på alle møtene har HRS koordinator i tillegg fått en veldig god 
oversikt over utfordringene og risikoenen knyttet til de ulike fokusområdene og vil være en viktig 
ressurs i den videre oppfølgingen.    


I budsjettet for 2010 har bydelen forankret hovedtiltakene som ble identifisert for de ulike 
fokusområdene i hovedplanen for tiltak 2010 forankret i strategisk plan ‐ mål og strategier. Dette 
viser at bydelen allerede er langt på vei i å integrere HRS i sin virksomhetstyring.  


DNV har derfor stor tro på at Bydel Nordstrand har både ressurser, kompetanse og motivasjon for å 
forankre risikostyring som en naturlig del av sin virskomhetsstyring og kvalitetssystem. 
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Det Norske Veritas: 
DNV tilbyr avansert tverrfaglig kompetanse innen ledelse og teknologi. Vi er solid forankret i Norge og er 
basert på DNVs omfattende teknologikompetanse, internasjonale erfaring og unike uavhengighet som en 
stiftelse. Våre inspektører, revisorer og rådgivere betjener internasjonale kunder fra ca 300 kontorer i mer 
enn 100 land, med full tilgang til DNVs verdensomspennende nettverk. 


 


 


 


 


 


 


 


 
Global impact for a safe and sustainable future: 


Det Norske Veritas 
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		Bydel Nordstrand har gjennomført et prosjekt i helhetlig risikostyring (HRS) i samarbeid med Oslo Forsikring AS og Det Norske Veritas (DNV). 

		Helhetlig risikostyring er en metode som syneliggjør uheldige situasjoner i forkant av eventuelle hendelser, og bydelen har et sterkt fokus på kvalitet og at HRS skal bidra til en helhet i det pågående kvalitetsarbeidet i bydelen. 

		Prosjektet startet opp i juni 2009 og ble avsluttet i november 2009.

		DNV har tidligere gjennomført HRS i flere bydeler, etater og kommunale foretak (KF) i Oslo kommune. Metodikken har da blitt brukt til å systematisk gjennomgå risikoer i de ulike enhetene i virksomheten og vurdere risikoene opp mot virksomhetenes overordnede mål samt spesifikke mål for den enkelte enhet. I Bydel Nordstrand er samme metodikk brukt, men det er her gått inn på enkelte områder som bydelen ønsker et spesielt fokus på. Disse områdene ble initiert av Bydelsdirektør og er områder hvor HRS vil være med å trygge og sikre utvikling av organisasjonen; både kvalitetsmessige forbedringer samt sikre riktig bruk av bydelsens personellressureser og økonomi. Disse områdene er senere omtalt som fokusområder og er: 

		De 12 områdene tilhører ulike enheter, de har ulike problemstillinger og har krevd ulike innfallsvinkler, selv om metodikken har vært den samme.  Gjennom arbeidet med de 12 analysene har alle enhetene som har vært med i prosjektet fått en opplæring, kompetanse og erfaring i bruk av HRS gjennom de analysene de har vært delaktig i. Det er et mål at de selv skal være i stand til å bruke metodikken videre i andre tilsvarende prosjekter/analyser. Bydel Nordstrand ønsker å bruke HRS aktivt i fremtiden, for å være i forkant og for å sikre eventuell risikoer blir avdekket før gjennomføring av ulike tiltak.

		Byrådsavdelingen for finans og utvikling i Oslo kommune har utarbeidet et eget veiledningshefte, som gir en innføring i HRS og beskriver metodikken.  

		Det overordnede mål for helhetlig risikostyring i Oslo kommune er definert som:

		Et langsiktig mål for Oslo kommune er at HRS integreres i strategiprosessene og styrings- og kvalitetssikringssystemene til virksomhetene i Oslo kommune. 

		Bydel Nordstrand definerte følgende mål for prosjektet: 

		”risikostyring skal benyttes som verktøy for å forbedre enkelte fokusområder og samtidig inkludere risikostyring som en naturlig del av bydelens komplette kvalitetssystem”. 

		For å oppnå dette målet ble arbeidet delt inn i 3 faser, hvor DNV gjennomførte fase 1 i samarbeid med bydelen. Denne rapporten beskriver gjennomføringen og resultatene fra fase 1.

		Fase 1: Etablering av felles mål og konsekvensskalaer. Gjennomføre kartlegging, risikoanalyse og tiltaksplanlegging for hvert av de 12 fokusområdene. 

		Fase 2: I denne fasen skal de identifiserte tiltakene på hvert enkelt fokusområde fra fase 1 gjennomføres. I løpet av denne fasen vil bydelen trolig ha avdekket nye områder hvor de ønsker å gå inn med HRS for å avdekke risikoer og identifiserer tiltak. Disse analysene vil bydelen være i stand til å gjennomføre selv. 

		Fase 3: HRS metodikken vil være godt innarbeidet i alle enhetene i Bydel Nordstrand og være en naturlig del av det komplette kvalitetssystemet. 

		Prosjektet har vært organisert med egen HRS-koordinator som har rapportert til Bydelsdirektør.

		Prosjektet er gjennomført av en prosjektgruppe bestående av:

		Rolle i prosjektet:  Stilling/navn:   

		Prosjekteier   Bydelsdirektør   Bydel Nordstrand 

		Styringsgruppe   Bydelsdirektørs team  Bydel Nordstrand 

		HRS koordinator  Kvalitetsrådgiver  Bydel Nordstrand

		Ekstern Prosjekteier  Jan Eide   Oslo Forsikring

		Prosjektleder   Marit Brennhovd   Det Norske Veritas

		Prosjektmedarbeider  Merete Nordsveen  Det Norske Veritas

		Prosjektmedarbeider  Nicolaj Tidemann   Det Norske Veritas

		Prosjektet er gjennomført i tiden juni 2009 – november 2009. 

		Arbeidet ble inndelt i følgende aktiviteter:

		Arbeidet ble utført i tråd med Helhetlig risikostyring i Oslo kommune og DNVs standardmetodikk for risikostyring. DNV har benyttet Easy Risk Manager som verktøy for dokumentasjon og rapportering. Å identifisere risikoer utover de 12 fokusområdene har ikke vært en prioritert oppgave. Der hvor det imidlertid er identifisert kritiske risikoer utover fokusområdet er disse allikevel dokumentert i rapporten. 

		Risikostyringstilnærmingen beskriver hvordan risikostyringen skal gjennomføres. Dette er DNVs standardmetodikk for en styrt risikogjennomgang av en virksomhet (grovanalyse). Det er en kvalitativ metodikk som kan oppsummeres i følgende faser:

		1. Innledende fase inkl. organisering, definisjon av risikomål og akseptkriterier

		2. Kartlegging av trusler/risikofaktorer/farer/usikkerheter

		3. Analyse av risiko inkl. evaluering og rangering (etablering av risikobilder)

		4. Tiltaksplanlegging

		5. Implementering og oppfølging

		Figuren nedenfor viser hovedtemaer i arbeidet:

		Figur 21 Beskrivelse av 5 faser i risikotilnæringsprosessen

		Igangsetting

		Hensikten med dette trinnet er å etablere fundament for risikostyringen. Herunder definisjon av mål, utarbeidelse av skala for etablering av risikonivå (sannsynlighets- og konsekvensskala). Risikoer som identifiseres senere i prosessen ble vurdert opp mot disse målene. 

		Målsettingen med Igangsettingstrinnet er å oppnå en omforent forståelse og forankre basis for risikostyringen i organisasjonen. Dette trinnet utføres innledningsvis og repeteres kun dersom mål og rammer endres. 

		Kartlegging av risikoer

		For å ha en entydig oppfatning av hva den identifiserte risikoen virkelig dreier seg om er det meget viktig å formulere et godt og dekkende ”navn” på risikoen. Dette er forsøkt gjort ved at risikoene er formulert som en uønsket hendelse (dvs. uttrykker noe negativt), og at konsekvensen av hendelsen beskrives kort i navnet (Uønsket hendelse -> Konsekvens).

		I og med at det er enkelte identifiserte risikofaktorer som ikke er ”uønskede potensielle hendelser”, men forhold som er kontinuerlig tilstede kan man også dele de identifiserte risikofaktorene i 2 ulike hovedgrupper;

		I dette arbeidet er det valgt å behandle tilstander og potensielle hendelser på samme måte. Tilstander vil i diskusjonen rundt sannsynlighet bli plassert på høyeste nivå (høy sannsynlighet). Det betyr at slike tilstander alltid vil havne i gult eller rødt område i risikobildet. 

		Analyse av risiko

		Risikoanalyse innebærer at risikonivå for hver enkelt risiko etableres ved å kombinere sannsynlighet for at hendelsen inntreffer og tilhørende konsekvens. For hver enkelt risiko er sannsynlighet og konsekvens vurdert. DNV har også dokumentert denne vurderingen i form av en verbal beskrivelse, som er en del av risikoregisteret. I denne gjennomgangen ble også enkelte risikoer omdefinert, enkelte slått sammen og det ble også tilføyd enkelte nye risikoer.

		Tiltaksplanlegging

		Ved å iverksette tiltak kan risikoen reduseres ved å redusere sannsynligheten for at hendelsen skjer (preventivt tiltak), eller ved å redusere omfanget av problemet/skaden hvis det oppstår (korrektivt tiltak). For alle kritiske risikoforhold (rødt område) skal man per definisjon iverksette tiltak for å redusere risikoen. For betydelige risikoer (gult område) skal man vurdere å iverksette tiltak og overvåke risikoen slik at den ikke forverres. Som del av disse vurderingene kan det typisk gjøres kost/nyttevurderinger. Et risikoforhold som kommer ut i ”nedre høyre hjørne” i matrisen (lav sannsynlighet – høy konsekvens) er normalt et forhold som må ivaretas ved at det utarbeides beredskapsplaner. Dette hjørnet i risikomatrisen kalles derfor ofte ”beredskapshjørnet”.  For ubetydelige risikofaktorer (grønt område) kan det også foreslås tiltak, men disse vil normalt ikke bli prioritert dersom det innebærer vesentlige kostnader.

		Figur 22 Tiltaksplanlegging - prioriteringsstrategi

		Det er vesentlig at det for alle tiltak foreslås hvem som er ansvarlig for å gjennomføre tiltaket, og hvilke tidsfrister vedkommende får. 

		Implementering og oppfølging

		Etter at risikoanalysen er gjennomført gjenstår selve implementeringen og oppfølgingen av tiltakene som er foreslått i analysen. En stor utfordring i risikostyringsprosesser er å få implementert forslagene til risikoreduserende tiltak og å følge opp disse, samt å overvåke hvordan risikobildene endres. Suksess i denne fasen betyr at man omskaper resultatet fra kartleggingstrinnet til virkelig å iverksette de risikoreduserende tiltakene og deretter kunne måle effekten av disse. Det er verd å merke seg at erfaringer fra tilsvarende prosesser har bekreftet teorien om at 80 % av de foreslåtte tiltak ikke ”koster” noe, men er organisatoriske tiltak, informasjonstiltak etc. Det er derfor svært viktig at ledelsen tar eierskap til risikoene og sørger for at de identifiserte tiltakene blir gjennomført.

		Risikobildet bør deretter følges opp jevnlig, hvor man gjennomgår risikobildet, ser på effekten av iverksatte tiltak, identifiserer nye risikoer og dermed får et nytt oppdatert risikobilde. 

		En sentral forutsetning for å lykkes med å få HRS til å bli en effektiv prosess, er utarbeidelse og implementering av et hensiktsmessig rammeverk for risikostyring. DNVs rammeverk består av tre elementer: policy, tilnærming og struktur. Elementene er kort beskrevet under.

		Figur 31 - Rammeverk for helhetlig risikostyring

		Risikostyringspolicyen skal gi prinsipper og føringer for risikostyringen og sikre at risikostyringen baseres på ensartede regler og kriterier. Bydel Nordstrand har definert følgende risikostyringspolicy: 

		Prosjektet har blitt gjennomført ut ifra standart tilnærming for HRS, og delt inn i 5 ulike faser som vist under.  

		Figur 32 - Beskrivelse av 5 faser i risikotilnæringsprosessen

		For hvert fokusområde ble det gjennomført et oppstartsmøte, hvor problemstillingen for dette området ble konkretisert. Det ble også utarbeidet en verdikjede for områdene der hvor dette var naturlig. For de andre områdene ble det utarbeidet et strukturert oppsett av problemstillingen/ utfordringene knyttet til fokusområdet. Dette ble benyttet som utgangspunkt for utforming av intervjuguide sammen med risikokategoriene. Dette dannet grunnlaget for gjennomføring av intervjuene med ansatte og ledere for å identifisere risikoer knyttet til fokusområdet. 

		Målene som risikoene skal vurderes opp mot ble identifisert i starten av prosjektet. Det er viktig at risikostyringsmålene er knyttet opp til bydelens overordnede mål. Figur 33 viser bydel Nordstrands målhieraki og koblingen mellom visjon og ned til mål. 

		Figur 33 - Bydel Nordstrands målhierarki

		For å kunne vurdere risikonivå for hver risiko må det etableres en omforent skala for sannsynlighet for at en hendelse inntreffer og konsekvensskala for hvert av målområdene. Prosjektgruppen fastla en sannsynlighetsskala som er felles for resultatmålene som vist i Tabell 31.

		Tabell 31 - Sannsynlighetsskala

		For hvert av målområdene ble det laget en konsekvansskala, som definerer akseptkriterier for bydel Nordstrand for hvert av målområdene. Denne er vist iTabell 32. 

		Tabell 32 - Konsekvensskala for målområdene

		I tillegg til å vurdere risikoene opp mot hvert av de overordnede målområdene, ble også hvert av fokusområdene lagt inn som egne mål i verktøyet EasyRisk. Dermed vil alle risikoene som ble indentifisert til de ulike fokusområdene fremkomme i hver risikoanalyse i kapittel 3. 

		For å kartlegge risikoer ble det for hvert av områdene gjennomført et gruppeintervju bestående av et representativt utvalg av de ansatte. For noen fokusområder ble det i tillegg gjennomført et intervju med leder(e) for enhetene og for et fokusområde ble det til sammen gjennomført tre intervjuer for å dekke hele ansvarsområdet. 

		Basert på opplysniger fra oppstartsmøte og intervjuene, ble risikoene evaluert. Dette ble gjort ved at DNV utarbeidet et utkast til risikoliste og et risikobilde (risikomatrise), som ble gjennomgått i et analysemøte med utvalgte personer for hvert fokusområde. Risikolisten og risikomatrisen ble etter analysemøtet oppdatert av DNV og oversendt bydelen. 

		Med utgangspunkt i den gjenomgåtte og oppdaterte risikolisten og risikomatrisen for hvert fokusområde, ble det gjennomført et tiltaksmøte. Foruten DNV, var det leder(e) berørt av fokusområdet, samt (enkelte eller alle) ansatte fra intervjuene som deltok på møtet. Her ble tiltak identifisert for alle kritiske risikoer, og det ble vurdert hvem som skulle være tiltaksansvarlig samt tidspunkt for oppstart og planlagt sluttdato. På enkelte fokusområder ble det også identifisert tiltak på de betydelige risikoene som Bydel Nordstrand kan påvirke selv. 

		Gjennomføring og implementering av tiltakene er det viktigste i hele risikostyringsprosessen og det er viktig at risikobildet for hvert enkelt fokusområde følges opp jevnlig. I oppfølgingen bør man se på effekten av iverksatte tiltak, gjennomgå risikobildet på nytt og vurdere om tiltakene har hatt den ønskede effekten og samtidig vurdere å identifisere nye risikoer.  Slik oppfølging av risikoene bør gjøres minimum hvert tertial.  

		For videre anbefaling til hvordan arbeidet best mulig kan følges opp, se kapittel 5 Veien videre. 

		I dette kapittelet blir hvert av de 12 fokusområdene beskrevet.  Hvert fokusområde innledes med en beskrivelse av bakgrunnen for fokusområde, etterfulgt av en liste med de mest kritiske risikoene, de viktigste tiltakene som ble identifisert samt en evaluering til slutt. 

		Bydel Nordstrand har krav på seg til å tilby tjenester for bydelens befolkning, for eksempel ifm. psykiatri, habilitering eller rusmiddelomsorg. Behovet dekkes gjennom tilbud som bydelen selv har eller ved kjøp av plasser utenfor bydelen. Kjøp av eksterne plasser må gjennomføres dersom bydelen enten ikke selv kan tilby nødvendige tjenester for den enkelte bruker eller fordi bydelen selv ikke har ledig kapasitet. Prisen på slike plasser kan variere mellom ca. en halv og over fem millioner kroner. 

		Bydel Nordstrand kjøper pt. 26 plasser innen psykiatri, 35 plasser innen rusmiddelomsorg og 14 plasser innen habilitering, tilsammen 75 kjøpsplasser. Innen habilitering har bydelen i tillegg 21 dagsenterplasser. Utgiftene som påløper bydelen knyttet til kjøpsplasser er store, og bydelen ønsker å redusere disse ved å kunne tilbakeføre brukere til tjenester i egen bydel, og er bakgrunnen for dette tiltaket: tilbakeføring av brukere fra kjøpsplasser til egen bydel.

		De mest kritiske risikone som ble indetifisert var:

		 Vanskelig å få tilbakeført brukere. 

		 Manglende fagkompetanse for denne type brukere 

		 At institusjoner ikke melder fra om at brukere er friske nok til å tilby et lavere tjenestenivå i bydelen 

		 Uklare interne rutiner for oppsigelse av kjøpsplasser

		 Bydelen har konkret oversikt som viser hva de ulike plassene koster å drifte eller hvilket konktret behov det er for plasser i fremtiden 

		 Manglende tilbud for demente under 67 år. 

		De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å: 

		 Utarbeide/gjennomgå prosedyrer vedr ansvarsfordeling tilknyttet kjøpsplasser og oppsigelser av plassene

		 Kartlegge og uarbeide oversikt over fremtidig behov for kjøpsplasser, inkl. Utarbeide kostnadsoverslag over kjøpsplasser på ulike brukergrupper 

		 Vurdere hvorvidt brukere skal tilbakeføres til bydelen eller ikke

		 Vurdere tilbud til demente under 67 år i bydelen

		Bydelen har ved flere tidligere anledninger hatt fokus på å tilbakeføre brukere fra kjøpsplasser til egne plasser i bydelen, og noen brukere har blitt tilbakeført til bydelen som et resultat av dette. Bakgrunnen for dette er at en del kjøpsplasser er svært kostbare for bydelen, og det er et ønske å redusere disse utgiftene. 

		Arbeidet som er lagt ned i slike prosesser er omfattende, da tilbakeføring av brukere erfaringsmessig tar lang tid og underveis krever mye innsats av bydelens ansatte. Dette skyldes i hovedsak bearbeiding av pårørende og brukere, samt tilrettelegging av tilbudet i egen bydel. 

		I etterkant av at risikoanalysen er analysert vil bydelen vurdere hvorvidt ressurser skal benyttes på å tilbakeføre brukere fra kjøpsplasser til egen bydel, eller om det er mer økonomisk for bydelen på lang sikt å heller fokusere på å tilby egne plasser til brukere som fortsatt ikke har fått et tilbud. 

		Marmorberget samlokaliserte boliger er et bydelsbasert tilbud til personer med særskilt hjelpebehov og som ikke kan bo i selvstendige boliger. Marmorberget består av til sammen 34 leiligheter. I dag brukes 18 leiligheter til personer med psykiske helseproblemer og 15 leiligheter brukes av eldre med store hjelpebehov. En leilighet er leid ut til en flyktningfamilie. I tillegg er det 10 kontorer i bygget, hvorav tre blir brukt av Enhet for bolig og dagtilbud og sju blir benyttet av Enhet for veiledning og støtteordninger for voksne. Marmorberget har også et dagsenter for psykisk utviklingshemmede hvor det er plass til 18 brukere. 

		Marmorberget samlokaliserte boliger består også av et annet bygg, hvor Sykehjemsetaten leier 24 plasser. De har nå sagt opp 4 rom (skjermede enheter) fra 1. februar 2010. 

		Slik som Marmorberget er organisert i dag har de følgende hovedutfordringer:

		De mest kritiske risikoene som ble identifisert var: 

		 Uheldig å samlokalisere brukere med rusproblemer med andre brukergrupper som for eksempel psykiatri.   

		 Uheldig sammensetning av ulike typer brukergrupper 

		 Ikke tilstrekkelig fagkompetanse 

		 Dårlig utnyttelse av arealene

		 Manglende vedlikehold av boligene

		De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å: 

		 Få beslutning om at fremtidig målgruppe for Marmorberget skal være brukere med psykiske helseproblemer 

		 Fatte beslutning om at brukere med rusproblemer ikke skal inn i Marmorberget 

		 Etablere baser for å sette sammen brukere med samme type diagnose, så langt det gjør seg gjøre 

		 Besette alle ledige stillinger på Marmorberget 

		 Kartlegge kompetansebehov, evt gap og identifisere behov for kometanseheving blant dagens ansatte 

		 Gjennomføre enkel oppussing av enkelte rom

		Fra 1.1.2009 ble det lovfestet rett til barnehageplass. I perioden 2008-2010 er det forventet en økning i antall barn mellom 0-5 år på 6,9 % i Bydel Nordstrand, dvs en økning på 252 barn. Mange barn på søkerliste til barnehageplass har stilt store krav til bydelen både med hensyn til barnehageutbygging og tilrettelegging for å øke antall barn i eksisterende barnehager. 

		Fra nytt barnehageår, høsten 2009, har bydelen etablert ca. 90 nye barnehageplasser ved å utnytte romkapasiteten i eksisterende barnehager. I tillegg er det bygget 2 nye barnehager som til sammen gir ca. 220 nye barnehageplasser. Dette genererer et behov for ca. 50 nye årsverk.  

		For å optimere kapasiteten på barnehageplasser i bydelen, unngå at plasser står unødvendig tomme og for å vurdere om barnehagearealene kan utnyttes mer optimalt, var målet for fokusområde 3 å opparbeide en mer effektiv bruk av barnehagelokaler. 

		De mest kritiske risikoene som ble identifisert var: 

		 Varierende praksis og uklart ansvarsforhold kan føre til at plasser ikke blir fylt opp umiddelbart etter meldt ledighet

		 Barnehagelokaler som kunne vært egnet for utleie leies ikke ut

		 Mangel på kvalifisert pedagogisk personell på markedet som vanskeliggjør rekruttering

		 Enkelte barnehagearealer er muligens ikke målt opp korrekt etter gjeldende regler. Barnehagelokaler som kunne vært egnet for utleie, leies ikke ut

		 Flere barnehagelokaler har et større etterslep av vedlikehold

		De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å: 

		 Utarbeide prosedyrer og rutiner for hvordan avdelingsbarnehagene kan tilpasse seg brukerens behov ifm sentralisert opptak

		 Utarbeide prosedyre som tydeliggjør ansvarsfordelingen mellom bestiller og utfører vedr. når ledige plasser skal fylles opp (både løpende opptak og ved hovedopptak)

		 Avklare informasjonsflyt vedr tildeling av ledig plass (mellom bestiller og enhet for barnehager)

		 Gjennomføre kartlegging og markedsføre som er egnet for utleie

		Iverksettelse og oppfølging av de identifiserte tiltakene vil gjøre driften av barnehagene enda mer effektiv enn dagens drift, samt medføre at bydel Nordstrand kan hente ut en større andel av inntektspotensialet som ligger i de arealene som barnehagene utgjør.

		Det er besluttet at sosialtjenesten skal samlokaliseres med NAV 01.10.2010. Det er mange utfordringer knyttet til denne sammenslåingen, hvor statlige og kommunale tjenester skal ha felles mottak og forvaltningen skal ha en helhetlig og samordnet anvendelse av arbeidsmarkedsloven. ”NAV trygd” og ”NAV arbeid” skal få tilgang til sosialtjenestens kompetanse, noe som skal komme de statlige tjenestene til gode. 

		For å sikre en best mulig overgang til NAV og for å unngå store utfordringer i forbindelse med implementeringen, var målet for fokusområde 4 å sikre overgang og implementering - NAV Nordstrand.  

		Analysen av dette fokusområdet skal se på Bydel Nordstrands vurdering av risikoer knyttet til sosialtjenestens samlokalisering med NAV. 

		De mest kritiske risikoene som ble identifisert var: 

		 At ikke nødvendig kompetanseoverføring sikres ved overgang til NAV 

		 Både ansatte fra de statlige og kommunale tjenestene skal sitte på mottak og alle må kunne ”alt”. 

		 Leder for sosialtjenesten er både enhetsleder, tjenesteleder for Sosialtjenesten og prosjektleder for overgangen til NAV

		De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å: 

		 Gjennomføre forberedende aktiviteter før sammenslåing, som kompetanseheving og tilrettelegging for godt samarbeid mellom NAV stat/arbeid og sosialtjenesten. Herunder:

		- Avklare ansattes forventinger før sammenslåing 

		- Gi ansatte fortløpende informasjon underveis 

		- Lage en felles opplæringspakke på mottak

		- Etablere styringsgruppe for prosjektet 

		- Gjensidig hospitering før sammenslåing

		 Vurdere annen organisering av enheten for å fristille ressurser til arbeidet med NAV Nordstrand

		 Etablere styringsgruppe for prosjektet NAV Nordstrand (med ledere, tillitsvalgte og verneombud på begge sider) 

		Ved sammenslåing av NAV trygd/arbeid og sosialtjensten vil det blir mange utfordringer knyttet til ulikt kompetansenivå, ulike arbeidsmetoder og ikke minst ulike kulturer. Dette kan føre til store utfordringer ift samarbeid. Mange av tiltakene er derfor rettet mot forberedende aktiviteter før sammenslåingen, som kompetanseheving og tilrettelegging for et godt samarbeid mellm NAV trygd/arbeid og sosialtjenesten. Etter at disse tiltakene er gjennomført forventes det at risikonivået går ned fra kritisk til betydelig, dvs. at de fremdeles bør overvåkes. I tillegg er det identifisert et tiltak som innebærer å frigi ressurser til NAV arbeidet. 

		Disse tiltakene vil være de viktigste for dette fokusområdet, både for å få til omorganiseringen, men også helt nødvendig for å kunne gjennomføre de andre tiltakene knyttet til dette fokusområdet. Da vil man sikre overgangen og implementeringen av NAV Nordstrand på en forsvarlig og god måte.

		Innsatsteamet er organisert i Enhet for bestiller. Innsatsteamets oppgaver er blant annet å tilrettelegge for at bydelens innbyggere kan bo i eget hjem så lenge det er ønskelig og forsvarlig. Innsatsteamet kan yte direkte hjelp i en overgangsperiode og i så stort omfang som det er behov for, innenfor teamets arbeidstid. Dette er et tillegg til brukernes evt. tjenester levert av Enhet for hjemmesykepleie og Enhet for praktisk bistand. 

		Hvilke tjenester som best bør ivaretas av innsatsteamet, har det vært stilt spørsmål ved, og var bakgrunnen for dette fokusområdet, som har tittelen optimal bruk av innsatsteam. Det er også ønskelig å se på hvordan innsatsteamet bør jobbe for å best kunne utføre sine tjenester. 

		De mest kritiske risikoene som ble identifisert var: 

		 Samarbeidet med Ullevål Sykehus

		 Treg igangsettelse av vedtak etter at innsatsteamet har utført sine tjenester

		 Uklarheter med grensesnittet til Enhet for hjemmesykepleien og Enhet for praktisk bistand 

		 Manglende tjenestetelefon for ansatte i innsatsteamet 

		De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å: 

		 Utarbeide sjekkliste for utskrivning med nødvendige detaljer om hva bruker må ha med seg hjem 

		 Innsatsteam og Enhet for hjemmesykepleie og Enhet for praktisk bistand skal gjennomføre jevnlige brukermøter 

		 Innsatsteamet utarbeider en informasjonsprosedyre til bruk for Hjemmetjenesten 

		 Gjennomføre møte med Enhet for service og forvaltning for å kartlegge hvordan de kan bistå Innsatsteam med henting av hjelpemidler 

		Innsatsteamet synes generelt sett å bruke tid på å utføre tjenester som synes formålstjenelige for bydelens brukere, og som passer inn med de tjenestene bydelen ellers har, f.eks hjemmesykepleien. 

		Det er avdekket risikoer som kan redusere utnyttelsen av innsatsteamets kompetanse. Innsatsteamets kompetanse bør benyttes til å gi brukere trygghet, støtte og hjelp ved utskrivning fra sykehus/korttid og gjeninnflytting i deres private boenheter, og ikke til å fremskaffe resepter, hente medisiner og hjelpemidler, bistå brukere som er friske nok til selv å ta seg hjem mv. Tiltak er identifisert for å redusere dette, men da flere av de kritiske risikoene er knyttet til Ullevål Sykehus og Oslo kommune er det usikkert hvilken virkning tiltakene vil ha. 

		Innsatsteamet ble fra 2009-09-01 redusert fra seks til fire personer. Denne endringen opplever innsatsteamet som positivt og en forbedring av deres tjeneste, gjennom at kompetansesammensetningen og utnyttelsen av tiden oppleves bedre. For å gi innsatsteamet ytterligere fleksibilitet og tilbud til brukere, bør alle i innsatsteamet kunne gi medisiner og innsatsteamet bør besitte fysioterapeutkompetanse. Sistnevnte vil kunne redusere brukeres tid på sykehus/korttid, noe som er kostnadsdrivende for bydelen.

		Oppsummert virker innsatsteamet å være godt organisert og yter en tjeneste som er viktig for bydelens brukere. At innsatsteamet er organisert hos Enhet for bestiller oppleves som hensiktsmessig. Tiltak som er identifisert bør ikke kreve store ressurser å få implementert og vil bidra til å få utnyttet innsatsteamets kompetanse der den bør nyttiggjøres – hos og sammen med brukerne av tjenesten.

		Enhet for bo- og dagtilbud yter tjenester i form av heldøgns tjenester i bemannede boliger og en institusjon, samt i et dagsenter for mennesker med nedsatt funksjonsevne. Tjenestene er basert på praktisk bistand og opplæring, i tillegg til aktivisering og hjelp i henholdsvis eget hjem, ved dagsenter og i institusjon. Tjenestemottakerne har omfattende og sammensatte bistandsbehov som varierer i omfang og grad, avhenging av individuelle forutsetninger, behov og på bakgrunn av vedtak. Fagområdene omfatter i korte trekk generell pleie, stell, omsorg, medisinsk oppfølging, fysisk trening, aktivisering, miljørettet miljøarbeid med fokus på ADL- ferdigheter, motivering samt kommunikasjonstrening via ulike systemer og programmer.

		Enheten har i dag 12 boliger med til sammen 62 brukere og et dagsenter med 15 brukere. I tillegg får 6 hjemmeboende tjenester fra enheten. 

		En av de største utfordringene er mangel på kvalifisert personell og flere ubesatte fagstillinger, i tillegg til at flere av brukerne har fått økt bistandsbehov, som igjen medfører økt behov for faglig bemanning. Samtidig vet man at arbeidsbelastningen varierer i løpet av dagen og at det på visse tider på dager er noe ledig kapasitet som eventuelt kan utnyttes av andre boliger. 

		Dette var bakgrunnen for at bydelen ønsker å se på muligheten for å utnytte ressurser mer på tvers av boligene og har definert følgende tiltak: Etablere ordninger for bistand boliger imellom i aktuelle situasjoner.

		De mest kritiske risikoene som ble identifisert var: 

		 Presset ressurssituasjon (pga høyt sykefravær og mangel på fagpersonell)

		 Lang avstand mellom enkelte boliger, vanskeliggjør arbeid på tvers

		 Kun navngitte personer kan jobbe med brukere som har tvangsvedtak. 

		De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å: 

		 Lage felles turnuser for boliger (der det er praktisk mulig)

		 Gjennomføre rotering mellom boliger for faglærte 

		 Tilrettelegge for at faglærte kan jobbe på tvers av boligene vha hospitering. 

		 Tilrettelegge for at ansatte kan videreutdanne seg for å tilfredstille nye kompetansekrav 

		Kartleggingen som er foretatt viser at alle boligene, bortsett fra Storåsveien og Gisles vei, kan gi bistand til de andre boligene. Samtidig svarer alle boligene at de har behov for bistand fra andre boliger. 

		Utifra kartleggingen av hver bolig og hvilken mulighet for samarbeid de har seg imellom, samt risikoene som ble avdekket i risikoanalysen, ble det identifiserte flere konkrete muligheter for bistand på tvers av boligene. 

		Pedagogisk Fagsenter i Enhet for forebyggende arbeid skal sikre at barn med nedsatt funksjonsevne mellom 0 og 6 år får tilbudt de tjenester det enkelte barn har krav på. 

		Pedagogisk Fagsenter (omtalt som fagsenteret) jobber tett sammen med bydelens barnehager, helsestasjoner og fysio-og ergoterapitjenesten, PPT og andre spesialinstitusjoner om å tilby riktig tjeneste for det enkelte barn eller barnehage. Fagsenteret gir både spesialpedagogiske og allmennpedagogiske tiltak. Spesialpedagogiske tiltak gis der formelle vedtak fattes for barn etter innmeldt behov fra pårørende eller andre etater/tjenester. Tilbudet gis da som bistand i antall timer for det enkelte barn. Allmennpedagogiske tiltak gis til barnhagen, og midlene til slike tiltak tilføres ut i fra barneantallet mellom 0-6 år i bydelen. Midlene fordeles etter henvendelse fra den enkelte barnehage, dvs. uten formelle vedtak, og ytes som en prosentandel av stillingen til aktuelle barnehage som mottar ytelsen. 

		Ansvaret for å fatte vedtak etter Opplæringsloven ble overført til bydelene fra. 1. oktober 2008. I forbindelse med denne omleggingen ble det også overført én stilling fra PPT.

		Pedagogisk Fagsenter har 38,2 årsverk og skal yte tjenester for bydelens over 90 barnehager. Behovet for allmenn- og spesialpedagogiske tjenester er økende, hvilket medfører økende utfordringer fremover med å dekke behovet innenfor tilgjengelige rammer. Det er derfor viktig å kunne effektivisere bruken av de ressursene fagsenteret har. 

		For å muliggjøre dette, var fokusområdet 7 opprettet: Effektiv bruk av ressurser; spesialpedagogiske tiltak og allmennpedagogiske tiltak.

		De mest kritiske risikoene som ble identifisert var: 

		 Økning i antall barn som har behov for tjenestene, og dermed økning i antall søknader

		 Flere krever svært omfattende oppfølging

		 PPT har lang behandlingstid på søknader

		  Omstillingsfase som følge av at bydelen fikk overført ansvaret for å fatte vedtak  

		 Fagsenteret må tilby bistand med lavest antall timer per barn innenfor anbefalt ramme

		De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å: 

		 Utvide frist på saksbehandlingstid til 3 uker grunnet økt antall henvendelser

		 Vurdere arbeidsfordelingen på Ped. Fagsenter

		 Bidra til å øke kunnskapen og ferdigheter hos barnehageansatte

		 Gjennomføre språkkurs for barnehageansatte

		Pedagogisk Fagsenter virker å tilby en tjeneste som oppfattes av bydelens brukere (barnehagene) som meget profesjonell og godt organisert. De aller fleste foreldre gir også tilbakemelding om at de er godt fornøyd med de tjenestene som fagsenteret tilbyr. Barnehagene ønsker seg allikevel mer spesial- og allmennpedagogisk bistand enn det de får tilbud om i dag fordi behovet for slike tjenester er stort. Ut i fra det som er kommet frem i de gjennomførte møtene, har de allikevel forståelse for de rammer som fagsenteret må forholde seg til og som dermed begrenser omfanget av tjenestene som kan tilbys. 

		Pedagogisk fagsenter er inne i en omstillingsprosess – en prosess som har vært nødvendig etter at bydelen fikk overført ansvaret for å fatte vedtak. Dette er en prosess som tar tid å gjennomføre. Som et ledd i denne prosessen er det identifisert et tiltak om å se på egne arbeidsprosesser i fagsenteret for å se om det er andre og mer effektive måter å arbeide på. 

		Den overordnede vurderingen av Pedagogisk Fagsenter er at denne synes å utføre sin tjeneste på en effektiv og velorganisert måte. De tiltak som er identifisert vil bidra til ytterligere effektivisering av tjenesten, bedre utnyttelse av tilgjengelige ressurser, redusert internt arbeidspress og bedre samhandling med barnehagene om håndtering av foresatte.

		Barneverntjenesten har de siste årene opplevd en økning i antall meldinger, en økende saksmengde og mer kompliserte saker enn tidligere. Dette kombinert med høyt sykefravær (bl.a pga. svangerskap) og turnover har medført at barenverntjenesten ikke alltid har klart å holde fristen for undersøkelsessakene. Denne tjenesten har mange dyre kjøpsplasser, selv om bydelen har som mål å ivareta tjenesten innenfor bydelens egne tiltak istedenfor å kjøpe tjenestene fra institusjoner eller private leverandører.  Med økende saksmengde, økt press på de ansatte og stadig mindre tid til forebyggende arbeid er det en stor utfordring å klare å økonomisere barnevernet i bydelen. 

		På bakgrunn av bydelens økonomiske situasjon samt for å bedre situasjonen for Enhet for barnevern, var fokusområde 8 opprettet: Tiltak for å økonomisere barnevernet uten å redusere tjenestens kvalitet. 

		De mest kritiske risikoene som ble identifisert var: 

		 Arbeidsbelastning, høyt sykefravær, mange vikarer og nyansatte 

		 Manglende tilbud om fosterhjem fra Barne-og familieetaten kan føre til at barn bor i beredskapshjem lenger enn nødvendig. Uheldig for barnet, stor kostnad for bydelen.

		De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å: 

		 Gjennomgå Barnevernets metode og rutiner for å vurdere effektiviseringspotensial

		 Vurdere terskel for å opprette en barnevernsak -starte undersøkelse

		 Vurdere og klargjøre grensesnitt og ansvarsfordeling mellom BUP/DPS med barnevernet- etablere ev. samarbeidsavtale

		 Etablere tettere kontakt med psykisk helse for å forebygge tiltak og frigjøre ressurser i Barnevernet 

		 Kartlegge transportbehov for barnevernet

		Gjennom risikoanalysen og tiltaksplanleggingen har det blitt identifisert mange gode tiltak som vil redusere risikoene. Ut ifra disse tiltakene vil det være mulig å økonomisere barnevernet og allikevel opprettholde tjenestekvaliteten. Ved å gjennomføre tiltakene vil man både få en gjennomgang og effektivisering av dagens rutiner og metoder, og vurdert om arbeidet kan fordeles eller organiseres mer effektivt. De ansatte vil også få en bedre opplæring og en økt faglig styrke i tillegg til at samarbeidet med andre instanser forbedres. På denne måten vil arbeidet både bli mer effektivt og koste mindre enn i dag.  Mange av tiltakene som er identifisert vil antakelig også bedre hverdagen til de ansatte, som igjen vil redusere sykefraværet og turnover og tiden som går til opplæring av nyansatte/vikarer.

		Dette fokusområdet er knyttet til to enheter: Enhet for praktisk bistand og Enhet for hjemmesykepleie. Begge enhetene er utførerenheter og utfører tjenester etter vedtak fra Bestillerenheten. 

		Brukervalg som er innført på Praktisk bistand krever mye administrasjon og fakturering til Bestiller for utførte tjenester. Hjemmesykepleie er ikke underlagt brukervalg enda, men det er planer om at dette skal innføres.  Når dette blir innført må også Hjemmesykepleie fakturere Bestilller for gjennomførte tjenester. 

		Et overordnet mål/krav er at brukere skal bli boende så lenge som mulig i eget hjem. Samtidig som antall eldre øker, medfører det økt antall vedtak fra Bestiller på praktisk bistand og hjemmesykepleie.  

		Bydelen har som mål at direkte brukertid skal være 70 % for praktisk bistand og 60 % for hjemmesykepleie. Dette er høye mål og enhetene har ikke klart å oppnå disse frem til nå. 

		Som et ledd i å klare å nå disse målene, samt å øke inntjeningen, var tittelen på fokusområde 9 optimalisere direkte brukertid i hjemmetjenesten. Dette omhandler dermed både hjemmesykepleie og praktisk bistand. 

		De mest kritiske risikoene som ble identifisert var: 

		 timeprisen på utført tjeneste dekker ikke faktiske kostnader (praktisk bistand)

		 sykefravær og lang reisetid mellom brukere gjør at enheten ikke klarer kravet til direkte brukertid (praktisk bistand)

		 mangler logistikkløsning i Gerica og utarbeidelse av arbeidslister er tidkrevende og tungvindt (praktisk bistand)

		 ansatte får ikke nødvendig informasjon om bruker, pga. at bruker ikke varsler om de skal bort, mangel på informasjon fra Bestiller eller fra spesialisthelsetjenesten (praktisk bistand og hjemmesykepleie)

		 sykefravær og bruk av vikarer reduserer tjenestekvalitet, bruker- og ansattilfredshet og medfører budsjettoverskridelser (praktisk bistand og hjemmesykepleie)

		 bomturer og dårlig brøyting om vinteren reduserer brukertiden (praktisk bistand og hjemmesykepleie)

		De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å: 

		 Synliggjøre tidsforbruk utover utført vedtakstid i hjemmetjenesten

		 Utarbeide sjekkliste som sykehus/korttid bør bruke til å fylle ut info. om utskrivningsklare brukere som skal tilbake til bydelen

		 Tydeliggjøre i vedtaket av bruker er pliktig til å gi beskjed om de ikke er hjemme ved avtalt besøkstid

		 Foreslå at brukertiden følger faktureringsgrunnlaget

		 Utarbeide prosedyrer på hvordan tid skal føres 

		 Vurdere logistikkløsning som forbedrer utarb. av arbeidslister   

		 Foreslå økt grunnbemanning for å redusere sykefraværet og bruk av vikarer

		 Jobbe for å øke tilfredsheten blant ansatte

		For å kunne øke brukerrettet tid, og derav inntjening for Praktisk bistand, må spesielt risikoer som medfører økt tid til administrasjon, bomturer, lang reisetid mv. reduseres. De identifiserte tiltakene vil bidra til dette gjennom blant annet bedre interne arbeidsprosesser/-prosdyrer og informasjonsutveksling i Hjemmetjenesten, tydeligere arbeidsdeling mellom Bestiller og utfører, samt bedre utnyttelse av tilgjengelige systemer. 

		DNV vil fremheve at Enhetsleder og tjenesteledere ved både Hjemmesykepleie og Praktisk bistand har vist stort eierskap og engasjement for arbeidet med risikostyring og enhetene har allerede kommet godt i gang med tiltak for å redusere kritiske risikoer.  

		Bydelen har i dag en kontraktsbase med oversikt over alle gjeldende kontrakter for bydelen. Det er kun Enhet for service og forvaltning som har tilgang til denne databasen, den er ikke fullstendig dokumentert og den er tidkrevende å holde oppdatert. Samtidig er det noe uklart for enhetene hvilket ansvar de har for oppfølging av kontrakter og hvilken støtte de kan få fra Enhet for service og forvaltning (SOF). Det er varierende kompetanse på de ulike tjenestestedene og i enhetene for hvordan kontrakter skal inngås og følges opp, og det vil være viktig å gi tilstrekkelig støtte og opplæring på dette.  

		På bakgrunn av dette satte bydelen seg et mål om å etablere kommunens mest effektive kontraktsbase, og denne delen av risikoanalysen belyser risikoene opp mot dette målet. Fokusområdet er avgrenset til å omhandle oppfølging av kontrakter, og tar ikke for seg inngåelse av kontrakter. 

		De mest kritiske risikoene som ble identifisert var: 

		 Uklart for de fleste enhetsledere hvilket ansvar de har vedr. oppfølging av kontrakter

		 Mangler grunnleggende kompetanse ifht. kontrakter

		 Ikke alle kontrakter som inngås blir oversendt SOF

		 Bydelen mangler en samlet oversikt over alle kontrakter

		 Varierende hvordan kontrakter blir oppbevart 

		 Kontraktsbasen er ikke dokumentert

		De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å: 

		 Gjennomføre kurs i kontraktsoppfølging for ledere og evaluere kurset  

		 Sikre at info. om kontraktsoppfølging er inkludert i Opplæringspakken for nye ledere

		 Utarbeide prosedyre for hvordan tilleggstjenester som gis utover kontrakter skal håndteres

		 Avklare hvilke kontrakter som skal registreres i kontraktsbasen

		 Vurdere nytt system som tilfredsstiller de kravene bydelen har ift kontrakter. De viktigste kriteriene er:

		 Få en overordnet oversikt over alle bydelens kontrakter

		 Oppnå en toveis kommunikasjon mellom enhetene og SOF slik at enhetene skal selv registerere og følge opp sine kontrakter

		 Få en automatisk varsling om utløpsdato på kontrakter

		 Ha tilgangsstyring- få en mulighet for integrering med andre relevante systemer (Doculive, CP, Delta)

		Riskobildet av dette fokusområdet viser at de største utfordringene ift å oppnå en effektiv kontraktsbase er at det er uklare ansvarsforhold mellom SOF og enhetene og at systemet/konktraktsbasen som brukes i dag, ikke er godt nok. Dersom Bydel Nordstrand lykkes i å anskaffe et system som tilfredstriller kriteriene, vil håndtering av kontrakter bli betraktelig mer effektivt. Kontraktene vil da kun bli registrert én gang av enhetene selv, man vil ha en komplett oversikt over alle bydelens kontrakter på ulike nivåer (vha tilgangsstyring) og enhetene vil automatisk bli varslet når kontraktene må fornyes eller avvikles. Hvis bydelen også kan integrere bydelens avvikssystem til denne databasen, vil enhetene kunne legge inn eventuelle klager på en leverandør, og samtidig få tilgang til disse direkte fra kontraktsbasen. Dette vil være svært nyttig og effektivt når kontraktene må fornyes eller ved avvikling av kontrakt.

		Ved innføring av et nytt system, må det gjennomføres en grundig opplæring av alle brukere av systemet, slik at bruken blir mest mulig effektiv. I tillegg må ansvarsfordeling være helt klar, og det må sikres at alle ledere har tilstrekkelig kompetanse og forståelse for sine ansvarsoppgaver ifm kontrakter.

		Bydelen er allerede godt i gang med å vurdere alternative systemer for kontraktsoppfølging.

		I dag har hver enhet selv ansvar for utvikling av fagkompetanse rettet til sitt fagfelt, mens Stab personal-og organisasjonsutvikling har ansvar for kompetanseutvikling på det som er felles for bydelen, for eksempel lederutvikling, introduksjon til nyansatte og kompetanse innenfor oppfølging av sykefravær. På de fagfelt som berører flere enheter, er det derimot uklart hvem som har det overordnede ansvaret og hvordan samordning mellom disse enhetene bør gjøres.  

		For enhetene er det også noe uklart hvilken støtte de kan få fra Stab personal- og organisasjonsutvikling, og Stab har også liten oversikt over hvilke kompetansetiltak som gjennomføres ute i enhetene. Dette skyldes at bydelen pr i dag ikke har en samordnet oversikt over hvilke kurs eller kompetansetiltak som skal holdes i de ulike enhetene. 

		Bydelen ønsker å få en samordnet kompetanseplanoversikt i bydelen. Dette inkluderer både kompetansekartlegging og planlegging, samt gjennomføring og evaluering av de kompetansetiltakene som blir gjennomført. 

		Som et ledd i å få til dette var fokusområde 11 opprettet: Lage en samordnet kompetanseplan. 

		De mest kritiske risikoene som ble identifisert var: 

		 Bydelen mangler en samlet oversikt over hvilken kompetanse som finnes i bydelen 

		 Bydelen mangler en samordnet oversikt over hvilke kompetansebehov enhetene har

		 Intern kompetanse utnyttes ikke fullt ut

		 Kompetansehevingstiltak, som for eksempel kurs, gjennomføres for en avtalt målgruppe 

		 Dagens system er avgrenset til bydelsomfattende kurs

		 Det er ikke utarbeidet en prosedyre/rutinebeskrivelse for hvordan og når det skal søkes om kompetansemidler (OU-midler). 

		De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å: 

		 Videreutvikle system/mal for kartlegging av kompetanse og kompetansebehov i hver enhet

		 Utarbeide en samordnet mal for opplærings/kompetanseplan

		 Utarbeide og synliggjøre en felles oversikt over alle kurs og kompetansehevingstiltak som er planlagt i bydelen, eks i et årshjul

		For at bydelen skal få en samordnet kompetanseplanoversikt er det identifisert flere risikoer som må reduseres gjennom ulike tiltak for at bydelen skal lykkes med dette fokusområdet. Tiltakene som er foreslått vil løse utfordringen mht samordnet kompetanseplan og koordinering av kompetansehevingstiltak i bydelen. 

		Stab personal- og organisasjonsutvikling må ha koordineringsansvar med å skape en felles oversikt over eksisterende kompetanse i bydelen, samt holde vedlike en samordnet oversikt over planlagte kurs og kompetansehevingstiltak. Dette vil være til stor hjelp for enhetene samt gi rom for en kostnadsbesvarelse ifm bedre utnyttelse av planlagte kurs- og kompetansehevingstiltak.

		Både Stab for personal- og organisasjonsutvikling og enhetene viste under møtene at det er et stort engasjement og vilje til å igangsette tiltak for å oppnå en samordnet kompetanseplan i bydelen. Noen tiltak er allerede igangsatt, mens andre tiltak igangsettes utover 2010. 

		Bydel Nordstrand har de siste årene hatt en vanskelig økonomisk situasjon. Mange av tjenestene er lovpålagte og må ytes uavhengig av bydelens økonomiske rammer, noe som ofte medfører merforbruk. Merforbruk må dekkes inn ved innsparing på andre områder eller fra andre tjenester, noe som igjen medfører en vanskelig økonomisk situasjon for hele bydelen og et kontinuerlig press for å holde kostnadene nede.

		For å få til den vanskelige balansen mellom økonomi og samtidig gi handlingsrom for å skape gode tjenester med vekt på kvalitet og service, kreves det at lederne på alle nivå har full forståelse og innsikt i denne problemstillingen. De må også være i stand til å optimalisere driften i sin egen enhet i forhold til den økonomiske situasjonen. Målet er at hvert tjenestested skal ha en effektiv ressursforvaltning med forsvarlig kvalitet, service og kapasitet. Dette er bakgrunnen for tiltaket ”tydeliggjøre tjenesteledernes økonomiansvar”. Vi har innenfor dette fokusområdet sett på tjenesteledernes økonomiansvar, både hva det innebærer, hvordan dette ansvaret oppfattes og om tjenestelederne og enhetslederne har tilstrekkelig kompetanse og forutsentinger for å utøve dette ansvaret. 

		Under oppstartsmøtet ble rapporteringshjulet på ulike nivåer diskutert. Ut fra dette ble det utarbeidet et overordnet rapporteringshjul som viser de ulike rapporteringsnivåene, som vist i Figur 41. 

		Figur 41 - Overordnet rapporteringsprosess for økonomi 

		De mest kritiske risikoene som ble identifisert var: 

		 Tjenestelederne opplever at budsjettene ikke er realistiske

		 Mange tjenesteledere føler seg overkjørt i budsjettprosessen 

		 Enkelte opplever det som uklart hva de konkret er ansvarlige for i forbindelse med økonomiarbeide

		 Varierende kompetanse og forståelse for arbeidet knyttet til økonomi ute på tjenestestedene

		De viktigste tiltakene som ble indetifisert var å: 

		 Gjennomgå og evaluere kurs i økonomistyring til nye ledere

		 Tjenestestedsledere deltar i salderingsprosessen for enhetens budsjett

		 Sikre kompetanse innefor økonomistyring hos stedfortredere.

		 Gjennomføre kvalitetssikring av budsjett under hele budsjettprosessen

		 Tydeliggjøre roller, økonomiansvaret og holdninger som forventes ifm budsjettarbeid og økonomi (ifm underskriving av fullmakt) 

		 Lage et kompendium "økonomistyring for ledere i Bydel Nordstrand"- hvor ledere skal få svar på ”alt fra A til Å” innenfor økonomistyring   

		Det ble identifisert mange tiltak som skulle redusere de kritiske risikoene knyttet til fokusområde ”tydeliggjøre tjenesteledernes økonomiansvar”. Økonomiansvaret og hva det innebærer skal tydeliggjøres ytterligere i stillingsbeskrivelser og fullmakter. 

		For å unngå at tjenestelederne føler seg overkjørt i budsjettsalderingsprosessen, er det identifisert tiltak som skal involvere og informere dem i en større grad enn tidligere i denne prosessen. Dette vil igjen øke forståelsen for og ikke minst eierskap til hvilke kutt som må gjennomføres på de ulike nivåene for å få til et balansert budsjett.  

		Økonomiavdelingen gjennomfører allerede i dag mange kurs og annen opplæring av tjenestelederne. Denne opplæringen og støtten fra økonomavdelingen er tjenestelederne svært fornøyd med. Det er allikevel fortsatt behov for slike kurs, og det bør også holdes kurs for nye ledere så raskt som mulig på økonomistyring. Det kom også fram at det er behov for et eget kurs for enhetsledere på økonomistyring, både for å sikre kompetansen på enhetsledernivå og for at enhetslederne skal kunne være en god støtte for sine tjenesteledere. 

		DNVs vurdering av fokusområde 12 er at økonomistyringen og oppfølgingen er godt forankret i bydelen og mange tjenesteledere har en god forståelse av sitt økonomiansvar. Enkelte har imidlertid behov for mer kompetanse for å øke forståelsen og dermed ivareta sitt ansvar på en god og effektiv måte. Når de identifiserte tiltakene blir gjennomført, vil ansvaret bli tydeligere, og eierskapet til de nødvendige tiltakene vil bli styrket ytterligere.

		Sikre at tiltak blir iverksatt

		For at risikobildet for Bydel Nordstrand og hvert av fokusområdene skal være akseptabelt forutsettes det at det iverksettes en rekke tiltak. Det er av avgjørende betydning at ledelsen forsikrer seg om at tiltakene som er foreslått blir iverksatt. 

		Tiltakene er ikke rangert etter ”viktighet” og det forutsettes at tiltakene blir iverksatt slik de er beskrevet.  For alle tiltak er det satt en startdato og planlagt sluttdato. Ansvar for de enkelte tiltak er foreslått, men har ikke vært gjenstand for diskusjon på bydelsdirektørnivå. De tolv analysene har blitt avsluttet på ulike tidspunkt innenfor prosjektperioden. Mens enkelte av enhetene er godt i gang med å gjennomføre tiltakene, har andre enheter avventet å gjennomføre tiltakene til etter at prosjektet er ferdigstilt. Datoene for gjennomføring av tiltakene bør derfor gjennomgås og eventuelt justeres. Dersom noen av tiltakene som ble identifisert ikke kan iverksettes av ulike årsaker, må risikobildet etter tiltak gjennomgås og vurderes på nytt. 

		Identifisere og gjennomføre tiltak på de betydelige risikoene

		Når tiltakene for de kritiske risikoene er gjennomført, eller når det er ledig kapasitet, bør det iversettes tiltak på de betydelige risikoene. Flere enheter har identifisert tiltak på de betydelige risikoene, mens andre enheter måtte fokusere på de krisitke risikoene først. 

		Sikre periodisk oppdatering av risikobildet 

		Risikobildet som denne rapporten presenterer er et statusbilde på hvordan risikoene ble vurdert i analysemøtene foretatt fra august til november 2009. Dette bildet vil endre seg etter at de risikoreduserende tiltakene er iverksatt. Samtidig er både bydelen, brukere, ansatte og omgivelsene stadig i endring og risikobildet vil endre seg kontinuerlig. Det er derfor viktig at risikostyringen blir en kontinuerlig prosess, slik at man til enhver tid er klar over hvilke risikoer man står ovenfor og hvor tiltak må iverksettes.  Dette skal sikres gjennom Bydel Nordstrands risikostyringsstruktur, som beskriver roller, definerer ansvar, myndighet, rettigheter og plikter, samt møteplasser for behandling av risiko. 

		I løpet av prosjektet har prosjektet oppnådd en stor grad av kompetanseoverføring til ledere og de ansatte som har vært med i prosjektet. HRS-koordinator og enhetsledere har vært aktive i prosjektet og dermed opparbeidet seg god innsikt og kunnskap om risikostyringsprosessen i løpet av prosjektet. De vil derfor, etter DNVs vurdering, være i stand til å gjennomføre periodiske oppdateringer av sine risikobilder, med bistand fra HRS-koordinator. 

		Tilgang til verktøyet EasyRisk

		Bydel Nordstrand ønsker å bruke EasyRisk som verktøy i risikostyringen. Det foreslås derfor at Bydel Nordstrand får muligheten til å teste ut dette verktøyet i 6 mnd. fra 01.01.20109. Som en del av prosjektet er det gjennomført en opplæring i Easy Risk, hvor enhetslederne deltok. Utover dette bør det gjennomføres en utvidet opplæring HRS koordinator og enkelte superbrukere, slik at bydelen kan få mest mulig ut av systemet og bruke det effektivt. Opplæringen bør planlegges gjennomført ila januar 2010.

		Utvidelse av analysen til helhetlig risikostyring

		Bydel Nordstrand har nå fått et verktøy for risikostyring, som skal brukes i forbindelse med oppfølgingen av de 12 fokusområdene som er behandlet i denne rapporten. Metoden og verktøyet vil senere brukes i analyse av andre områder, som bydelen ønsker å fokusere på i neste omgang. For fokusområde 8 (tiltak for å økonomisere barnevernet uten å redusere tjenestens kvalitet) og fokusområde 9 (optimalisere direkte brukertid i hjemmetjenesten) ble tilnærmet hele enheten gjennomgått i analysen slik som metoden gjennomføres for helhetlig risikostyring. For de andre fokusområdene ble kun den delen av enheten analysert, som er inkludert i fokusområdet. For disse enhetene kan bydelen utvide analysen til å bli helhetlig risikostyring, ved å gjennomføre risikoanalyse for resten av enheten. 

		Øvrige anbefalinger  

		Ut fra de risikoanalysene som har blitt foretatt, er det flere risikoer som vedrører uklart rolle- og ansvarsforhold mellom enhet for bestiller og utførende enheter. 

		Det kunne vært hensiktsmessig og en hjelp til å få en klar ansvarsfordeligen om bydelen utarbeidet et flyt-digram (en form for prosesskartlegging) som viser hva bestiller er ansvarlig for kontra de utførende enhetene. Dette vil tydeliggjøre hvilken rolle og ansvar bestiller skal ha kontra de utførende enhetene og grensesnittet mellom enhetene vil også femkomme tydeligere. 

		Det tredje elementet i DNVs rammeverk er risikostyringsstrukturen, ref Figur 61 - Rammeverk for helhetlig risikostyring.

		Figur 61 - Rammeverk for helhetlig risikostyring

		Risikostyringsstrukturen definerer det organisatoriske oppsett for risikostyringen – hvem skal gjøre hva. Strukturen beskriver roller, definerer ansvar, myndighet, rettigheter og plikter, samt møteplasser for behandling av risiko. Strukturen sørger for at relevante risikobilder etableres på enhetsnivå og muliggjør en prosess der risiko håndteres og besluttes på riktig nivå. 

		Struktur for risikostyringen

		Struktur for risikostyringen i Bydel Nordstrand skal følge styringsmodellen og er  tilrettelagt for bydelens organisasjonsmodell.

		Ansvaret for oppfølging av risikobilder og tiltak ligger derfor på enhetsleder/tjenestestedsleder. Dette betyr at enhetsleder/tjenestestedsleder er risikoeier og har ansvar for å godkjenne, forkaste og lukke risikoer, samt identifisere og iverksette risikoreduserende tiltak innenfor sin enhet/tjenestested. Risikoeier kan delegere risiko- og tiltaksoppfølgingen.  

		Risikostyring skal inngå som et arbeidsområde i kvalitetsarbeidet, og være et viktig element i lederteamets gjennomgang.  

		Risikofaktorer

		Risikofaktorer skal håndteres på lavest mulig nivå i organisasjonen slik at risikostyringsprosessen blir så effektiv som mulig. Risikofaktorer som angår flere enheter eller som enkeltvis er svært ressurskrevende/alvorlige skal vurderes og besluttes på bydelsdirektørnivå. 

		Risikofaktorer som angår hele eller større deler av organisasjonen eller som enkeltvis er så ressurskrevende/ alvorlige at de behøver fokus på overliggende nivå må rapporteres for beslutning, ikke bare for informasjon.

		Risikoeierskap skal plasseres hos den enheten som har størst behov for å behandle forholdet.

		Figur 2-2 viser organisasjonskartet til Bydel Nordstrand med fordeling av de ulike fokusområdene. Organisasjonsmodellen har to myndighetsnivåer hvor det skilles mellom strategisk/ overordnet nivå og tjenesteytende - drifts-/operativt nivå. Det operative nivået består av 10 enheter, som igjen består av underliggende tjenestesteder.

		Figur 62 - Organisasjonskart Bydel Nordstrand

		I risikoanalysen var alle enhetene involvert i minst ett av de 12 fokusområdene.  

		Under fremkommer hva som menes med henholdsvis risikoeier, tiltakseier og HRS-kooridinator.

		Risikoeier 

		 Som det fremkommer av Figur 63: Risikoeierskap på ulike nivåer har bydelen  plassert ansvaret for helhetlig risikostyring i linjen. Rollen tillegges enhetens leder. Dette er den mest hensiktsmessige løsningen både for å sikre en løpende risikostyringsprosess og effektiv bruk av ressurser. Risikoeierskap er lagt til direktør og enhetsledere. Risikoeier er ansvarlig for enhetens risikobilde og forvalter den videre behandling av risikofaktorer.  Direktør er ansvarlig for det totale risikobildet og for de risikoene som er plassert på bydelsnivå. Risikoeier tar de viktigste beslutningene forbundet med de risikoer han/hun har ansvar for, så som godkjenne, forkaste eller lukke risikoer, samt identifisere og iverksette risikoreduserende tiltak. Risikoeier rapporterer risikobildet periodisk til bydelsdirektør. 

		Figur 63: Risikoeierskap på ulike nivåer

		Tiltaksansvarlig  

		 Til hvert tiltak som skal gjennomføres skal det utpekes en som er ansvarlig for tiltaket. Dette kan være den samme som risikoeier selv, eller det kan være noen som han/hun bemyndiger. I noen tilfeller kan risiko identifisert i en enhet medføre at tiltak må utføres i en annen enhet. Dette må koordineres mellom enhetene. Tiltaksansvarlig rapporterer til risikoeier om tiltakets status. Tiltaksansvarlig utpekes fra gang til gang ut i fra risikoens natur.

		HRS - koordinator

		 I alle virksomheter av en viss størrelse er det behov for en risikokoordinator eller risikoleder som sørger for at virksomhetens risikobilder koordineres på tvers av enhetsgrenser og sikrer at grunnlaget for risikostyringen vedlikeholdes og oppdateres. 

		 HRS - koordinator er i Bydel Nordstrand organisasjonsmessig plassert i Stab, og oppgaven er lagt til en eksisterende stilling (kvalitetsrådgiver). HRS-koordinatoren har ansvar for gjennomføring av risikostyringsprosessen og skal koordinere bydelens risikobilder på tvers av enhetsgrenser. HRS-koordinator skal også sikre grunnlaget for at risikostyringen vedlikeholdes og oppdateres og rapporteres til lederteamet og bydelsdirektør. Enhetslederne har selv ansvaret for rapporteringen av risikobildet til Bydelsdirektør mens HRS-koordinator har en koordinerende rolle.

		Enhetenes og ledergruppens faste møter blir ”møteplass” for koordinering og behandling av risikobilder og tiltak.

		Bydel Nordstrand har besluttet at enhetenes risikovurderinger og tiltak skal presenteres og gjennomgås som et fast punkt på ledermøtene 1 gang pr. mnd. I forkant av disse møtene må enhetene selv ha møter med sine ledere hvor risikobildet blir diskutert og oppdatert.

		Periodiske oppdateringer

		Risikomatrisene og risikoregistrene for de ulike fokusområdene skal gjennomgås hvert tertial, og oppdateres ut ifra om tiltakene har redusert risikoene slik antatt, samt vurdere om det er nye risikoer som har kommet inn siden sist gjennomgang. 

		For at enhetenes risikobilder skal bli så gode som mulig er man avhengig av at både den enkelte medarbeider kartlegger risiko på en uformell måte gjennom sitt daglige arbeide, samt at det i tillegg gjennomføres en mer formell risikostyring. Den enkelte enhet bør årlig gjennomføre en formell kartlegging og analyse av trusler knyttet til forhold i egen enhet for å sikre at enhetens risikobilde er oppdatert. 

		Enhetslederne har ansvar for at risikoer som enkeltvis er så alvorlige at de behøver fokus på overliggende nivå eller som angår hele virksomheten legges frem for lederteamet/BDT for beslutning om hvor risikoeierskapet skal ligge.

		Prosjektet har blitt gjennomført innen avtalt tid og innenfor den fastsatte kostnadsrammen. Et mål for prosjektgjennomføringen var at analysene skulle være ferdig tidsnok til å få med innspill fra analysene inn i budsjettprosessen. Dette medførte at alle de 53 møtene måtte gjennomføres i løpet av 3 måneder og det ble for enkelte fokusområder for kort tid mellom analysemøtet og tiltaksmøtet, slik at møtedeltakerne ikke fikk tilstrekkelig tid til å vurdere risikoene og vurdere mulige tiltak i forkant av tiltaksmøtet. Samtidig har de hatt mye arbeid med budsjettprosessen, i tillegg til daglig drift. Selv om dette har vært krevende for ledere og ansatte, har de vist en stor entusiasme og engasjement for HRS og har satt av tilstrekkelig tid til prosjektet. I tillegg til enhetslederne har også mange ansatte blitt involvert, noe som er veldig viktig for det videre arbeidet med risikostyring i bydelen. 

		HRS koordinator har koordinert alle møtene og også selv deltatt på samtlige møter. Dette har bidratt til en effektiv kompetanseoverføring fra HRS koordinator til DNV konsulentene angående kunnskap om bydelen og de ulike fokusområdene samt overføring av HRS metodikk fra konsulentene til HRS koordinator. Gjennom deltakelse på alle møtene har HRS koordinator i tillegg fått en veldig god oversikt over utfordringene og risikoenen knyttet til de ulike fokusområdene og vil være en viktig ressurs i den videre oppfølgingen.   

		I budsjettet for 2010 har bydelen forankret hovedtiltakene som ble identifisert for de ulike fokusområdene i hovedplanen for tiltak 2010 forankret i strategisk plan - mål og strategier. Dette viser at bydelen allerede er langt på vei i å integrere HRS i sin virksomhetstyring. 

		DNV har derfor stor tro på at Bydel Nordstrand har både ressurser, kompetanse og motivasjon for å forankre risikostyring som en naturlig del av sin virskomhetsstyring og kvalitetssystem.
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