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Oppfolging etter rapport 13/2023 Tilbudet til hjemmeboende med demens og
deres pargrende

Oppsummering og konklusjon

Kommunerevisjonen har gjennomfgrt en oppfglgingsundersgkelse etter rapport 13/2023
Tilbudet til hjiemmeboende med demens og deres parorende, jf. kontrollutvalgets vedtak 26.
august (sak 61). Undersgkelsen tilhorer omradet Brukernaer kommune i Plan for
forvaltningsrevisjon og eierskapskontroll 2024-2028 som bystyret behandlet 19. juni 2024 (sak
173).

Kommunerevisjonen gjennomfgrte i 2023 en forvaltningsrevisjon av i hvilken grad Bydel Alna,
Bydel Ullern og Sykehjemsetaten la til rette for at personer med demens kunne bo hjemme.
Underspkelsen viste blant annet at bydelene pé ulike méter tilrettela for at personer med
demens kunne bo hjemme, men at det likevel var personer som ikke fikk oppfylt grunnleggende
behov. Undersgkelsen viste ogsa at verken bydelenes eller Sykehjemsetatens aktivitetstilbud var
tilpasset personer med demens som ikke snakket norsk og at det varierte om Sykehjemsetatens
dagsentre var tilrettelagt for brukergruppen.

De to bydelene, Sykehjemsetaten og davaerende byrad for helse, eldre og innbyggertjenester
meldte tiltak etter forvaltningsrevisjonen. Ved behandling av rapporten la bystyret til grunn at
de meldte tiltakene ble fulgt opp. Bystyret forutsatte ogsa at byraden sé oppfolgingen av
Kommunerevisjonens rapport i sammenheng med oppfelgingen av bystyrets vedtak etter
behandling av byradssak 273/2022 Demensplan for Oslo 2023-2027 - "Forglem meg ei" og
byradssak 60/2023 Omorganisering av helsehus i Oslo.

| oppfolgingsundersokelsen har Kommunerevisjonen undersgkt om byraden for helse, Bydel Alna,
Bydel Ullern og Sykehjemsetaten har fulgt opp bystyrets vedtak fra behandlingen av rapporten.
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Basert pa redegjorelse og dokumentasjon er Kommunerevisjonens konklusjon i denne
oppfolgingsundersgkelsen at byraden for helse og Sykehjemsetaten har fulgt opp bystyrets
vedtak. Bydel Alna og Bydel Ullern har i all hovedsak fulgt opp bystyrets vedtak.

| det fglgende presenterer vi funnene fra rapport 9/2023 og den politiske behandlingen av
rapporten. Deretter presenterer vi resultatet av oppfalgingsundersgkelsen.

1. Forvaltningsrevisjonen - rapport 13/2023
| 2023 underspkte Kommunerevisjonen tilbudet til hjemmeboende personer med demens og
deres pargrende. De reviderte virksomhetene var Bydel Alna, Bydel Ullern og Sykehjemsetaten.

Forvaltningsrevisjonen viste at Bydel Alna og Bydel Ullern pa ulike mater tilrettela for at
personer med demens kunne bo hjemme, men det var likevel personer som ikke fikk oppfylt
grunnleggende behov. Risikoen gkte med mange ulike ansatte og lite oppleering om demens. |
Bydel Alna var det eksempler pa at utfordringer hos brukere ble sent tatt tak i.

Forvaltningsrevisjonen viste ogsa at bydelenes og Sykehjemsetatens aktivitetstilbud for
personer med demens ikke var tilpasset personer som ikke snakket norsk, eller som hadde
pleiebehov. Bydelenes aktivitetstilbud fremsto ellers som godt tilrettelagt, mens det varierte om
Sykehjemsetatens dagsentre var tilrettelagt for brukergruppen. Flere pargrende hadde stor
omsorgsbelastning. Det var for lite oppmerksomhet om deres behov for stette i Bydel Ullern.
Bydelene benyttet ordinaere korttidsplasser pa helsehus til avlastning, til tross for at det ikke
var et egnet tilbud.

Kommunerevisjonen fremmet anbefalinger til de reviderte. Virksomhetenes meldte tiltak er
gjengitt og vurdert i punkt 3.

2. Politisk behandling av forvaltningsrevisjonen

Kontrollutvalget behandlet rapporten 20. juni 2023 (sak 63). Rapporten ble deretter behandlet i
helse- og sosialutvalget 14. september 2023 (sak 108). Bystyret behandlet rapporten 27.
september 2023 (sak 315) og fattet folgende vedtak:

Kommunerevisjonens rapport 13/2023 Tilbudet til hjemmeboende med demens og deres pargrende
viser at bydelene Alna og Ullern tilrettela for at personer med demens kunne bli boende hjemme blant
annet gjennom kartlegging av behov og tilbud om tjenester. Det var likevel personer som ikke fikk
oppfylt grunnleggende behov, for eksempel nar de motsatte seg hjelp. Risikoen gkte med mange ulike
ansatte hjemme hos brukeren og lite opplaering om demens. Bystyret mener det er et mal & bygge opp
kompetente, faste og mindre team rundt den enkelte hjemmeboende bruker med demenssykdom.
Bystyret mener ogsa at lange ventetider er et giennomgaende problem.

Bystyret finner det ikke tilfredsstillende at verken aktivitetstilbudet for personer med demens i de to
bydelene eller Sykehjemsetatens tilbud var tilpasset personer som ikke snakket norsk, som ikke
fungerte i gruppe eller personer med pleiebehov. Ingen av de undersgkte dagsentrene kunne ivareta
personer med et storre pleiebehov eller utferdstrang. Bystyret merker seg at de to bydelenes
dagaktivitetstilbud for gvrig fremsto som godt tilrettelagt, mens Sykehjemsetatens dagsentre i ulik grad
var tilrettelagt for brukere med demens. Det er viktig med fleksibilitet bade nar det gjelder
dimensjonering og innhold av tjenestene, slik at de mest hjelpetrengende raskt far forutsigbar og
tilstrekkelig hjelp. lkke minst gjelder dette samarbeid mellom bydeler og Sykehjemsetaten om
avlastning.

Pargrende spiller en viktig rolle for at personer med demens kan bli boende hjemme. Underspkelsen
viser at flere pargrende hadde stor omsorgsbelastning, men at det var for lite oppmerksomhet pa deres




behov for stotte i Bydel Ullern, og at bydelen derfor bor sgrge for en systematisk kartlegging av
pargrendes behov. Dette var bedre i Bydel Alna. Bystyret finner det ikke tilfredsstillende at de to
bydelene, seerlig Bydel Ullern, benyttet ordinaere korttidsplasser pa helsehus til avlastning, til tross for
at tiloudet ikke var egnet. Bystyret merker seg at flere pargrende i begge bydelene savnet en
kontaktperson i hjemmetjenesten som kjente brukeren.

Bystyret legger til grunn at de meldte tiltakene blir fulgt opp. Bystyret merker seg at byradsavdelingen
vil vurdere rapportens konklusjoner og anbefalinger sammen med oppfelgingen av byréddssak 273/2022
Demensplan for Oslo 2023-2027 - "Forglem meg ei" og vil seerlig vil minne om bystyrets 20 enstemmig
vedtatte forslag i forbindelse med demensplanen.

Byradsavdelingen vil folge opp avlastningstilbudene i helsehus gjennom tiltak i byradssak 60/2023
Omorganisering av helsehus i Oslo. Bystyrets vedtak fra behandlingen av disse to byradssakene i mote
19.04.2023 (bystyrets sak 110/2023 og 111/2023) omfatter en rekke tiltak, hvorav mange med
betydning for hjemmeboende med demens og deres pargrende. Bystyret forutsetter at byraden for
helse, eldre og innbyggertjenester ser oppfglgingen av disse vedtakene og Kommunerevisjonens rapport
13/2023 i sammenheng.

Bystyret finner det noe passivt av Sykehjemsetaten & ikke iverksette tiltak pa eget initiativ slik at
dagsentrene bedre dekker behovene til personer med demens. Bystyret merker seg imidlertid at
Byradsavdeling for eldre, helse og innbyggertjenester vil folge opp innretningen pa dagsentrene i sin
styringsdialog med etaten.

Bydelsutvalget i Bydel Alna har ikke behandlet rapport 13/2023. Bydelsutvalget i Bydel Ullern
behandlet rapporten 31. august 2023.

3. Kommunerevisjonens oppfolgingsundersogkelse

Ifolge kommuneloven § 23-2 skal kontrollutvalget pase at vedtak bystyret treffer ved
behandlingen av forvaltningsrevisjonsrapporter, blir fulgt opp. Byradet har etter kommuneloven
ansvaret for oppfolgingen av bystyrets vedtak.

Kommunerevisjonen har undersgkt om vedtaket fra bystyrets behandling av rapport 13/2023 er
fulgt opp. Kommunerevisjonen har lagt til grunn at fglgende skal veere fulgt opp:

Virksomhetene og byraden for helse skal ha iverksatt meldte tiltak.

Byraden for helse skal ha fulgt opp innretningen pa dagsentre i styringsdialogen med
Sykehjemsetaten.

Byraden for helse skal ha sett oppfelgingen av Kommunerevisjonens rapport i sammenheng
med oppfelgingen av bystyrets vedtak etter behandling av byrddssak 273/2022 Demensplan
for Oslo 2023-2027 - "Forglem meg ei" og byrddssak 60/2023 Omorganisering av helsehus i
Oslo.

Bystyret fant det noe passivt av Sykehjemsetaten a ikke iverksette tiltak pa eget initiativ slik
at dagsentrene bedre dekker behovene til personer med demens.

Oppfalgingsundersokelsens innretning gjor at vi ikke fullt ut har informasjon om effekten av
tiltak. Vi har imidlertid spurt de reviderte om de opplever at tilbudet til personer med demens og
deres pargrende er bedre na enn da forvaltningsrevisjonen ble gjennomfert.

Dataene er i hovedsak innhentet i perioden september og oktober 2025, og bestar av skriftlige
redegjorelser og oversendt dokumentasjon. Byrdden og virksomhetene har hatt mulighet til
komme med tilbakemelding pa utkast til faktafremstilling og Kommunerevisjonens vurderinger
og konklusjon. Tilbakemeldingene har ikke medfgrt endringer i vurderingene.




| det folgende gjor vi neermere rede for varslede tiltak samt relevante deler av bystyrets vedtak,
status da oppfglgingsundersokelsen ble gjennomfgrt og Kommunerevisjonens vurderinger.

3.1 Byraden for helse

3.1.1 Meldte tiltak og bystyrets vedtak

a) Meldte tiltak

e Byradsavdelingen ville oversende rapporten til alle bydelene og vurdere relevante arenaer
hvor Kommunerevisjonen kunne inviteres og presentere rapporten for alle bydelene.

e Innretning i dagsentre ville fglges opp gjennom styringsdialogen med Sykehjemsetaten.

e Rapportens konklusjoner og anbefalinger ville bli vurdert sammen med oppfelging av ny
demensplan for Oslo.

e Avlastningstilbudene i helsehus ville folges opp gjennom tiltak i byrddssaken om
omorganisering av helsehus.

b) Bystyrets vedtak

e Bystyret la til grunn at meldte tiltak ble fulgt opp.

e Bystyret merket seg at byradsavdeling ville folge opp innretningen pa dagsentre i sin
styringsdialog med Sykehjemsetaten.

e Bystyret merket seg at byradsavdelingen ville vurdere rapportens konklusjoner og
anbefalinger sammen med oppfelgingen av byrddssak 273/2022 Demensplan for Oslo 2023-
2027 - "Forglem meg ei" og felge opp avlastningstilbudene i helsehus gjennom tiltak i
byradssak 60/2023 Omorganisering av helsehus i Oslo.

3.1.2 Status pa oppfolgingstidspunktet

Informasjon til bydelene

Byradsavdelingen oversendte rapport 13/2023 og bystyrets vedtak til alle bydelene med kopi til
Sykehjemsetaten og Helseetaten i oktober 2023. Kommunerevisjonen presenterte rapporten for
ledernettverket for hjemmetjenesten i september 2023.

Innretningen pé Sykehjemsetatens dagsentre

Innretningen pa dagsentrene har veert tema pa flere av byradsavdelingens kontaktmeter med
etaten i forbindelse med bystyrets vedtak i revidert budsjett 2025 om utvidede dpningstider pa
dagsentre. Eksempler pa gjennomfgrte tilpasninger er ifplge Sykehjemsetaten egne lokaler med
mulighet for skjerming mot stimuli og oversiktlige lokaler hvor det er lett & orientere seg.

Vurdering av rapportens konklusjoner og anbefalinger sammen med oppfglging av demensplanen
Ifolge byraden var det sett hen til Kommunerevisjonens rapport i arbeidet med oppfolging av
byradssak 273/2022 (demensplan), noe som hadde veert nyttig for bevisstgjoring og utvikling av
tjenestene. | et kommende notat til helse- og sosialutvalget vil byrédden utdype oppfelgingen av
punktene i bystyrets vedtak ytterligere.

Byraden oppga at det var iverksatt en rekke tiltak etter bystyrets behandling av demensplanen.
Byradsavdelingen ba bydeler og etater i brev av juli 2023 om & operasjonalisere demensplanens
innsatsomrader og tiltak. Helseetaten fikk i oppdrag a koordinere den overordne oppfolgingen av
dette arbeidet og a bista byradsavdelingen med a folge opp bystyrets vedtak. | mars 2024
inviterte Helseetaten ifolge byraden etater og bydeler til kick-off mate for 8 forankre




demensplanarbeidet. | tillegg ble sentrale kommunale réd og utvalg- og aktuelle organisasjoner
fra frivillig sektor invitert. Byrdden oppga at Helseetaten hgsten 2024 gjennomferte dialogmoter
med bydelene for & innhente kunnskap om hvordan bydelene jobbet med demensplanens
tiltaksomrader, hvilke behov de hadde og hvordan Helseetaten kunne stotte
implementeringsarbeidet. Det var ifglge byraden god oppslutning om matene. | juni 2025
arrangerte Helseetaten en halvdagskonferanse kalt «Demensplan for Oslo 2025» blant annet for
fagpersoner i helse- og omsorgstjenesten.

Ifolge byraden hadde alle bydelene nd demenskoordinator og demens-/hukommelsesteam, og
tverrfaglige team eller arbeidslag som fulgte opp og bisto hjemmeboende med demens og deres
pargrende. Demensteamene hadde egen telefontid og et samarbeid med Nasjonalforeningens
demenstelefon. Etaten har ogsa utarbeidet byomfattende rutiner for samarbeid med pargrende
over 18 ar. Disse er tilgjengelige i kommunens kvalitetsstyringssystem EQS.

Byraden oppga ogsa at Helseetaten i lopet av 2024 og 2025 har avholdt mgter med aktuelle
bruker- og interesseorganisasjoner for & stgtte organisasjonenes arbeid for personer med
demens og deres pargrende i Oslo. Videre gjennomfgrte Helseetaten, i samarbeid med FRI Oslo
og Viken, et webinar om skeive personer med demens i desember 2024.

Oslo kommune har opprettet en egen nettside for paregrende og oppdatert og videreutviklet
kommunens nettside om demens. Det er lagt til informasjon om demens pa engelsk og nettsiden
viser til informasjon om demens pa flere sprak gitt ut av utenlandske demensfaglige miljoer.

Iverksatte tiltak etter bystyrets behandling av byrddssak 460/2023

Ifolge byraden var det ogsa sett hen til Kommunerevisjonens rapport i arbeidet med oppfolging
av byrddssak 460/2023 (helsehus). Byraden oppga at det ved omorganiseringen ble introdusert
flere grep for 3 styrke pasientsikkerheten og forbedre kvaliteten i tilbudet. Avlastningsplasser
for hjemmeboende med demens skulle flyttes ut av helsehusene, og samles pa egne avdelinger
med spisset kompetanse pa demensomsorg og -miljgarbeid. Byrdden oppga at det var opprettet
langt flere skjermede plasser til personer med demens. For eksempel var antall skjermede
plasser ved Solfjellshggda helsehus gkt fra 91 2023 til 18 i oktober 2025.

Andre iverksatte tiltak for malgruppen, samt effekt av tiltakene

Byraden viste til at det var bevilget midler til et todrig prosjekt med demenskor i et samarbeid
mellom Norges musikkhgyskole og fem bydeler. Musikkhgyskolen gjennomfgrer falgeforskning i
prosjektperioden. Videre gjennomfgres jevnlige bruker- og pargrendeundersgkelser bade i
hjemmetjenesten og Sykehjemsetaten som grunnlag for utviklingen av tjenestene.

Byraden opplever at tilbudet til hjemmeboende med demens og deres pargrende var bedre pa
oppfelgingstidspunktet enn da forvaltningsrevisjonen ble gjennomfgrt i 2023. Vedtakene og
satsningsomradene i demensplanen er ifglge byraden med pa a8 gi kommunen retning i arbeidet.

3.1.3 Kommunerevisjonens vurdering
Basert pa byraden for helses redegjgrelse og dokumentasjon er det Kommunerevisjonens
vurdering at byraden har iverksatt meldte tiltak og fulgt opp bystyrets vedtak.




3.2 Bydel Alna

3.2.1 Meldte tiltak og bystyrets vedtak

Bystyret la til grunn at meldte tiltak ble fulgt opp. Bydelen ville iverksette fglgende tiltak:

e Innfgre journal- og dokumentasjonsverktgyet ELISE.

e Etablere tettere samarbeid med tannhelsetjenesten.

e Gjennomfgre manedlig veiledning av ansatte om tillitsskapende arbeid og kommunikasjon.

e Ha flere deltakere pd kompetansetiltaket Demensens ABC.

o De fleste ansatte og ekstravakter skal gijennomga emner i kompetanseplanen som omhandler
demens.

e Starte et prosjekt med mal om a forbedre avlastning for pargrende til personer med demens.
Prosjektet skulle ogsa se pa behovet for tilrettelagte aktiviteter til personer med demens
som ikke snakker norsk, og avlastning for deres pargrende.

3.2.2 Status pa oppfolgingstidspunktet

Innfgring av ELISE og samarbeid med tannhelsetjenesten

Bydelen hadde innfgrt journal- og dokumentasjonsverktgyet ELISE. Verktgyet kan ifelge bydelen
utfordringer bedre fanges opp og dokumenteres og ngdvendige tiltak iverksettes. Videre hadde
bydelen etablert et tettere samarbeid med tannhelsetjenesten ved at denne en gang i aret
underviser hjemmetjenesten om tannhelsetilbudet. Undervisningen i 2024 hadde sgkelys pa
personer med demens. Bydelen planla a fortsette med arlig undervisning og arlige
samarbeidsmgter med tannhelsetjenesten.

Veiledning og kompetansetiltak

Bydelens to demenskoordinatorer hadde ifglge bydelen gitt de seks avdelingene i
hjemmetjenesten tiloud om manedlig veiledning om tillitsskapende arbeid og kommunikasjon. Tre
avdelinger hadde sa langt benyttet seg av tilbudet. Bydelen hadde ogsa startet med individuell
veiledning for medarbeidere som var tjenesteansvarlige og primaerkontakter om ansvaret de
hadde for sine brukere. Disse var ifglge bydelen ngkkelpersoner bade ved kartlegging,
oppfelging av tiltak, evaluering og/eller tilpasning av tiltak. Ett konkret tema hadde veert
ernaering. Veiledningstiltaket innebar ifglge bydelen, ogsad en mer systematisk oppfelging av
pargrende.

Bydelen oppga at flere ansatte arlig gijennomforer Demensomsorgens ABC. Dette er et nasjonalt
oppleeringsprogram fra Nasjonalt senter for aldring og helse. Ifglge bydelen deltok 12 personer
pa programmet som startet hgsten 2023 og elleve pa programmet som startet hgsten 2025.

P& spersmal om alle ansatte i hjemmetjenesten og ekstravakter har gjennomfort oppleering i
demens i trdd med kompetanseplanene, oppga bydelen at det var vanskelig & hente ut statistikk
om hvorvidt enkelttemaer i planene var gjennomfgrt. Dette ettersom fullfgrt oppleering kun ble
registrert samlet i den enkeltes kompetanseplan. Ifglge bydelen hadde alle ansatte krav om
oppleering. Tilgjengelig statistikk viste at gjennomfgringsgraden varierte.

Avlastning til pargrende med demens

Bydelen opprettet i 2023 et prosjekt for a forbedre avlastningen for pargrende til personer med
demens. Prosjektet inkluderte en vurdering av tilbudet til personer med demens som ikke
snakker norsk, og avlastning for deres pargrende. Som en del av prosjektet hadde bydelen
samtaler med pargrende og gjennomferte en spgrreundersgkelse for 8 innhente parorendes




meninger. Det gjaldt ogsa pargrende til brukere med demens som ikke snakket norsk. Ifglge
bydelen viste kartleggingen at det & forbedre eksisterende tilbud i seg selv ville fore til okt
stotte og avlastning for paregrende. Prosjektdokumentasjonen viste til flere tiltak som var
gjennomfert, som pargrendesamtaler, oppstartsamtaler og gjeninnfgring av brukerperm med
skriftlig informasjon ute hos brukerne.

Prosjektet ble avsluttet samme ar uten at det ble iverksatt szerskilte tiltak til personer med
demens og deres pargrende som ikke snakker norsk. Prosjektdokumentasjonen viste at bare to
brukere gnsket tilbud pd morsmalet. Prosjektet konkluderte med at det ville kreve ekstra midler
a iverksette tiltak rettet mot disse, og at det ville vaere usikkert om tiltakene var treffsikre.
Bydelen viste til at foreliggende avlastningstilbud ikke ble benyttet av personer med demens
som ikke snakket norsk. Bydelen papekte at det var viktig at slike tilbud var pa brukernes eget
morsmal, og at det da ville veere for fa brukere i den enkelte bydel som hadde behov for tiltak.
Denne problemstillingen burde ifglge bydelen lgftes sentralt.

Bydelen oppga ogsa & ha stort fokus pa @ meate brukere med forskjellig kulturbakgrunn pa
seniorsentrene. Sentrene har brukere med over 30 forskjellige etniske bakgrunner, og har ogséa
dagaktivitet for personer med demens i tidlig fase. Ifglge bydelen jobbet demenskoordinatorene
tett med seniorsentrene for a finne tilbud som passet den enkelte. Bydelen oppga at det i
oktober 2025 var gjennomfert parerendeskole i samarbeid med Nasjonalforeningen for
folkehelse og Bydel Stovner.

Andre iverksatte tiltak for malgruppen, samt vurdering av effekt av tiltakene
Bydelens demenskoordinator folger ifglge bydelen opp parerende, og er kontaktperson for
brukere og pargrende som ikke har hjemmesykepleie. Det brukes tolk ved behov.

Bydelen oppga at et tilbud om informasjonsmete til pargrende hgsten 2024 ble avlyst, og at et
tilbud om demenskor hgsten 2024 ble satt pa vent, begge pa grunn av lav respons.

Effekten av kompetansehevende tiltak var ifglge bydelen vanskelig 8 male direkte. Oppleering og
veiledning bidro til gkt kunnskap om demens og bedre forstaelse for hvordan utfordringer kunne
motes. Samtidig sa bydelen at det kunne veere krevende & omsette teoretisk kunnskap til
praktisk handling i mgte med brukerne, og at det var noe den métte ha oppmerksomhet pa.

Bydelen opplever at iverksatte tiltak har medfgrt bedre tilbud til hjemmeboende med demens og
deres pargrende. Bydelen trakk frem at fokuset pa oppstartsamtaler og jevnlig kontakt, og pa
rollene som tjenesteansvarlig og primaerkontakt, hadde bedret tjenesten. Bydelen oppga a ha
fatt klare tilbakemeldinger fra pargrende som bekrefter dette.

3.2.3 Kommunerevisjonens vurdering

Basert pa Bydel Alnas redegjorelse og dokumentasjon er det Kommunerevisjonens vurdering at
bydelen i hovedsak har iverksatt meldte tiltak og pa den maten fulgt opp bystyrets vedtak.
Bydelen hadde ikke oversikt over om ansatte hadde gjennomfgrt alle planlagte kurs knyttet til
demens. Kommunerevisjonen merker seg bydelens vurdering om at avlastningstilbud pa eget
morsmal til brukere med demens og deres pargrende bor lgftes sentralt i kommunen.




3.3 Bydel Ullern

3.3.1 Meldte tiltak og bystyrets vedtak

Bystyret la til grunn at meldte tiltak ble fulgt opp. Bydelen meldte at den ville:

e Avklare forholdet knyttet til langtidsfraveer og behov for vikar i hukommelsesteamet.

e Heve kompetansen innen demens og alderspsykiatri giennom flere tiltak av ulik varighet.

e Ved behov vurdere & tilrettelegge aktiviteter for brukere med demens som ikke snakker
norsk.

e Gjennomga rutiner for kartlegging og vurdering av omsorgsbelastning og implementere
kommunens standard for pargrendearbeidet.

o Fortsette & benytte aktivitetstid pa dagtid som avlastning.

e Presentere rapporten pa tjenestesteder som er omfattet av revisjonen, og benytte funn som
grunnlag for videre kvalitetsarbeid.

3.3.2 Status pa oppfolgingstidspunktet

Kapasitet i hukommelsesteamet ved langtidsfravaer

Bydelen oppga at hukommelsesteamet siden august 2023 hadde veert bemannet med to arsverk
slik som opprinnelig planlagt.

Kompetanseheving

| 2024 hadde hjemmesykepleien et &rshjul med «fokusméneder». Demens var tema i mai. Ifglge
bydelen bidro hukommelsesteamet denne maneden med refleksjonsmeter i alle distriktene i
hjemmetjenesten. Mgtene tok utgangspunkt i reelle problemstillinger. Hukommelsesteamet delte
ut en «demensperm» med informasjon, tips og refleksjons-spersmal rundt demens og det &
motsette seg helsehjelp. Ifglge bydelen deltok bydelsoverlegen ved to seminarer, hvor temaene
var brukere som motsetter seg helsehjelp og samtykkekompetanse.

Bydelen oppga at det ikke er gjennomfert refleksjonsmoter i 2025, men at det er lagt opp til
refleksjon blant annet gjennom tverrfaglige megter og tverrfaglig arbeid, samt lepende
dokumentasjon og journalfgring. Blant annet deltok hukommelsesteamet i tverrfaglige mgter
med hjemmesykepleien og pad hjemmebesgk til brukere med kognitiv svikt som motsatte seg
helsehjelp. Teamet var tilgjengelig for rad og veiledning for ansatte i hjemmesykepleien og tok
initiativ til samarbeid med fastlegen der det ble vurdert som ngdvendig for a avklare
samtykkekompetanse. Bydelen var opptatt av & tilrettelegge for tverrfaglig samarbeid og
motestruktur for a folge opp bydelens mest sarbare brukere, jf. forsterket innsats omtalt under.
Bydelen oppga at hjemmetjenesten hadde ukentlige mgter med dette som tema, med deltagere
fra hukommelsesteamet og andre hjemmebaserte omsorgstjenester i bydelen.

Bydelen hadde fra hgsten 2023 og frem til mai 2025 en klinisk ernzaeringsfysiolog som
jobbet med hjemmeboende med demens som motsatte seg hjelp. Ifelge bydelen er ernzering et
omrade som utdannet personell kan ivareta pa en faglig forsvarlig méate.

Bydelen oppga at den benyttet dokumentasjonsverktgyet ELISE til & identifisere risikopasienter.
Vurdere aktiviteter til personer med demens som ikke snakker norsk

Bydelen oppga at den ikke hadde fatt henvist eller veert i kontakt med brukere som ikke snakket
norsk.




Rutiner for vurdering av omsorgsbelastning og innfering av Oslostandard for parerendearbeid
Hukommelsesteamet hadde ifolge bydelen gjennomgatt rutinene for vurdering av pargrendes
omsorgsbelastning. Ifolge bydelen var rutinen at saksbehandler vurderte omsorgsbelastningen
for pargrende nar den mottok sgknader om avlastning og helse- og omsorgstjenester.

Bydelen oppga at den hadde implementert Oslostandard for parerendearbeid. Det innebar blant
annet at bruker og pargrende fikk en kontaktperson i hukommelsesteamet.

Aktivitetstid p4 dagtid som avlastning

Bydelen benyttet ikke lenger tjenesten aktivitetstid pa dagtid som avlastning. Bydelen papekte
imidlertid at den i lopet av de siste arene har utviklet andre former for avlastning til pargrende.
Blant annet hadde bydelen kjopt tre rullerende avlastningsplasser ved Madserudhjemmet.
Bydelen hadde ogsa opprettet individuell oppfolging i hjiemmet for brukere som ikke kunne
nyttiggjore seg et avlastningsopphold pa institusjon. Bydelen viste til at den ogsa tilbad ulike
dagsenter og dagaktivitetstilbud som avlastning i hverdagen. Bydelen hadde startet tilbudet
Aktiv hverdag i 2023 i samarbeid med Bydel Frogner og Bydel Vestre Aker. Tilbudet innebar at
yngre personer med demens fikk et eget dagaktivitetstilbud. Fra 2024 har bydelen drevet
tilbudet i egen regi. Hasten 2025 ble det ifglge bydelen gitt tilbud til seks brukere fra én til tre
dager i uken. | januar 2025 opprettet bydelen tilbudet Individuell avlastning, ambulerende
demenskontakt to dager i uken. Tiltaket hadde som formal a levere et fleksibelt og individuelt
tilpasset tilbud bade til brukere med behov for forsterket demensfaglig tjeneste for & kunne bo
forsvarlig hjemme og til parerende med krevende omsorgsansvar.

Presentasjon av rapporten og bruk av denne til videre kvalitetsarbeid
Rapporten er ifglge bydelen gjort kjent og benyttet i tjenesteutviklingen.

Andre iverksatte tiltak for gruppen og vurdering av effekten av tiltakene

Bydelen hadde utarbeidet en demensplan for perioden 2024-2027 som ifglge bydelen ble fulgt
opp av bydelens helse- og sosialkomité to ganger arlig. | trad med denne hadde bydelen blant
annet gjennomfort pargrendeskole i samarbeid med bydelene Frogner og Vestre Aker i
februar/mars 2025. Ny pargrendeskole var planlagt i november 2025.

Hukommelsesteamet folger ifolge bydelen opp om lag 135 pargrende. Bydelen har jevnlig
kontakt med 18 av disse. De gvrige folges opp hver tredje eller sjette maned.

Videre oppga bydelen at den hgsten 2025 startet arbeidet med forsterket innsats hvor to
psykiatriske sykepleiere arbeidet for innbyggere innen feltet eldre, psykisk helse og rus. | den
forbindelse etablerte bydelen et tverrfaglig samarbeid for & identifisere risikobrukere med
behov for forsterket innsats. Malet med slik innsats var & etablere tillit, komme i hjelpeposisjon,
og etablere en baerekraftig praksis sammen med den ordinaere hjemmesykepleien.




De psykiatriske sykepleierne inngikk etter det vi fikk opplyst i bydelens FACT-samarbeid med
Diakonhjemmet sykehus.! Malgruppen for FACT-eldre samarbeidet er blant annet personer med
kognitiv svikt/demens hvorpa sykdommen gir atferdsforstyrrelser og psykiske symptomer.

Bydelen har siden 2019 hatt ti leiligheter for mennesker med kognitiv svikt/demens i en
samlokalisert bolig. | forste kvartal 2026 vil tilbudet utvides med elleve leiligheter. Dette
tilbudet som innebzaerer tilrettelegging, bistand og oppfelging i egen bolig blir da fordoblet.

Bydelen opplever at iverksatte tiltak har gitt et bedre tilbud til hjemmeboende med demens og
deres pargrende.

3.3.3 Kommunerevisjonens vurdering

Basert pa Bydel Ullerns redegjorelse og dokumentasjon er det Kommunerevisjonens vurdering at
bydelen i all hovedsak har iverksatt meldte tiltak og pa den maten fulgt opp bystyrets vedtak.
Bydelen har ikke fortsatt med tjenesten aktivitetstid pa dagtid, men har iverksatt andre
avlastningstilbud til pargrende de siste arene.

3.4 Sykehjemsetaten

3.4.1 Meldte tiltak og bystyrets vedtak

e Bystyret la til grunn at meldte tiltak ble fulgt opp.

e Bystyret fant det noe passivt av Sykehjemsetaten & ikke iverksette tiltak pa eget initiativ slik
at dagsentrene bedre dekker behovene til personer med demens.

Etaten meldte at den ville:

e lverksette tiltak pa dagsenteret pa Ullern sé snart det foreld en konkret foresporsel fra
bydelen om plasser for brukere med demens.

e tamed segirapportenividere arbeid med & utvikle gode tjenester til brukergruppen.

3.4.2 Status pa oppfolgingstidspunktet

Sykehjemsetaten oppga at ledelsen pa dagsenteret ved Ullernhjemmet i august 2025 var i dialog
med Bydel Ullern om dagsenteret skulle tilby utvidet dpningstid. Bydelens kartlegging blant
brukerne og deres nzerstaende viste ifglge etaten at ingen gnsket endring i gjeldende tilbud.

Etaten hadde veert i dialog med alle bydelene og kartlagt deres behov og/eller gnsker for
tilpasninger av dagsentertilbudet. Etaten hadde som fglge av dette blant annet utvidet
apningstid pa dag, kveld og holdt dpent pa lordager. Etaten papekte at fleksible apningstider var
et viktig tiltak for 3 tilpasse tilbudet til brukere med demens og deres naerstaende, og at brukere
med kognitiv svikt kunne ha behov for en roligere start pa dagen med faste og forutsigbare
rutiner hjemme. Med utvidet dpningstid var det mulighet til 8 komme senere pa dagsentrene.
Utvidet dpningstid kunne ifglge etaten ogsa gi neerstaende gkt mulighet til 8 ha ulike aktiviteter
utenfor hjemmet.

Nar det gjelder det & ta med rapporten i videre arbeid, oppga etaten at den fortsatte dialogen
med bydelene for & tilpasse tjenesten til brukerens behov. Etaten oppga & ha hatt noe dialog med

1 FACT-samarbeidet er et samarbeid mellom spesialisthelsetjenesten og kommunen, og er en
tjenestemodell for oppsokende og helhetlig tjenester for brukere med alvorlige og sammensatte psykiske
lidelser og/eller rusproblemer og eventuelle andre tilleggsutfordringer.
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en bydel om mer egnede lokaler til deres brukere med kognitiv svikt. Etaten var hgsten 2025 i
gang med samtaler rundt ulike lgsninger, slik at bydelens gnsker kunne oppfylles. Ifelge etaten
ble innholdet i dagsentertilbudet for brukere med en kognitiv svikt tilpasset og utformet basert
pa brukernes gnsker og behov. Eksempler pa tilpasning er egne lokaler med mulighet for
skjerming mot for mye stimuli, og oversiktlige lokaler hvor det er lett & orientere seg.

Etaten var i ferd med 8 etablere et eget nettverk for medarbeidere som jobbet pa dagsentre.
Sykehjemsetaten vurderer at tiltakene har bidratt til bedre tjenester bade for hjemmeboende
med demens og deres narstaende.

3.4.3 Kommunerevisjonens vurdering

Basert pad Sykehjemsetatens redegjorelse er det Kommunerevisjonens vurdering at etaten
iverksatt meldte tiltak og pa den maten fulgt opp bystyrets vedtak. Kommunerevisjonen merker
seg at flere av tiltakene fgrst var blitt iverksatt i 2025.

Med hilsen
Morten Engebretsen Kari Breisnes
kst. avdelingsdirektor seniorradgiver
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