Her er Norsk sykepleierforbund sin uttale vedrgrende budsjettforslaget.

Vikebg og Frekhaug

Norsk sykepleierforbund mener at ved & samlokalisere Vikebg og Frekhaug i same lokale vil kunne
bidra til betre oppgavedeling mellom de ulike kompetansenivaene. Det vil vaere en styrke & fa samlet
avdelingen, og dermed fa ett sterkere fagmiljg, men og en mindre sarbar avdeling med tanke pa
rekruttering og kompetanse behov i fremtiden.

Norsk sykepleierforbund er likevel kritisk til prosessen som har veert i forkant av dette forslaget.

Det har veert for darlig informasjon til dei tilsette bade ved Vikebg og Frekhaug. Dette har medfgrt
lite til ingen medvirkning og involvering i fremtiden for Vikebg. Dette gj@r da at dei tilsette stiller
spgrsmal ved grunnlaget for vurderingen for sammenslaingen.

Dei tilsette er bekymret for naerheten til brukarene nord pa Holsng@y, og de ser at med en sa stor
personalgruppe pa Frekhaug vil det vaere mere utfordrende & sikre god kontinuitet og kjente tilsette
hos den enkelte bruker.

Vikebg har lavt sykefravaer, et godt arbeidsmiljg og er en stabil tilsett gruppe som har klart a dekke
kompetansebehovet for brukarene de har i dette omrade slik det er i dag.

De tilsette bade pa Vikebg og Frekhaug er bekymret over val av lokale pa Frekhaug senter, der det
blir skissert lokasjon uten parkeringsplasser til tjenestebilene eller tilsette. De tilsette stiller spgrsmal
om det er vurdert andre lokasjoner, til démes Mjatveit eller Holme.

Multidose

Norsk sykepleierforbund mener at gkt bruk av multidose vil gi tryggere legemiddelhandtering og
redusere tidsbruk for sykepleiere. Dermed frigjgres tiden til sykepleiere til andre pasientnaere
oppgaver. Vi ser at det likevel vil ta tid med dosetter hvor brukere ikke kan ha multidose, og denne
tidsbruken ma tas hgyde for i budsjettplanleggingen. Det ma fortsatt paberegnes tid til dosett
tillaging, medisinendringer og kontroll av multidose. Vi i norsk sykepleierforbund mener om dette
tiltaket skal gjiennomfgres s& ma vi ha fastlegene med, og da ma de digitale Igsningene vaere pa plass.

Ruteplanleggeren

Dersom dette kan frigjgre tid til andre oppgaver, og bidra til betre og mer hensiktsmessig
oppgavedeling sa er vi positive til ruteplanleggeren. Norsk sykepleierforbund mener vi ma synliggjgre
tidsbruken til sykepleierne for de administrative oppgavene. Videre ma det sikres tid til
dokumentasjon, medikamenthandtering, dialog og oppfelging av pasienter, pargrende og samarbeid
med andre tjenester som fastlege/spesialisthelsetjenesten i ruteplanleggeren. Det ma og ta hgyde
for riktig bruk av kompetansen, for a sikre at vi har rett kompetanse pa rett sted til rett tid.

Sykehjem

Norsk sykepleierforbund mener at tiltaket som ligger til sykehjemstjenesten vil styrke oss i mgte med
gkningen i eldre i Alver. Likevel sa merker vi oss at plan for legetjenesten ikke blir fulgt med tanke pa
sykehjemsleger. Norsk sykepleierforbund mener at det er viktig at dere i Igpet av de neste 4 arene
legger inn videre auke i sykehjemsleger, for & kunne na normtall for legedekning pa sykehjem. Vi ser
behovet for at det blir arbeidet med egne korttidsplasser for personer med demens videre.

Helsesykepleiertjenesten

Det er foreslatt a styrke skolehelsetjenesten fra 2025.

Norsk sykepleierforbund mener at dette er et viktig tiltak for & kunne styrket arbeidet opp mot barn
og unge. Revisjonen til barnevernet viser til at kommunebarometeret peker pa at kommunen var
ligger lavt pa utgifter til forebygging, helsestasjon og skolehelsetjeneste. Norsk sykepleierforbund
mener at i lys av dette bgr kommunestyre legge inn tiltaket med halvarseffekt fra 2024, slik at
effekten for skolehelsetjeneste er fra starten av skolearet 2024.
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