Grane kommune

Innkalling
Utvalg: Komité for helse og omsorg
Mgtested: Formannskapssalen
Dato: 23.03.2017
Tidspunkt Kl. 15:00

Forfall meldes til Servicetorget tif. 75 18 22 00.
Vararepresentanter mgter kun ved spesiel innkalling.

Med henvisning til forvaltningsloven § 8, 3. ledd, vil en be om at beskjed om mulig inhabilitet blir
meddelt Servicetorget.

Forvaltningsloven § 8, 3. ledd:

”Medlem skal i god tid si fra om forhold som gjor eller kan gjare han ugild {inhabil). Far sparsmdalet
avgjares, bar varamann eller annen stedfortreder innkalles til @ mgte og delta ved avgjgrelsen
dersom det kan gjgres uten vesentlig tidsspille eller kostnad.”

Orientering:
Retningslinjer for tildeling av midler tit rusfrie arrangement - Handtering i praksis

Sakliste

Sak nr. Sakstittel

008/17 Referatsaker

009/17 Deltagelse i interkommunalt prosjekt om velferdsteknologi

010/17 Oppnevnelse av arbeidsgruppe for et mer demensvennlig samfunn
011/17 Frivitligsentralen som en del av kommunens ordinaere

driftsorganisasjon, avvikling av dagens organisasjonsform.

Trofors, den 16. mars 2017

Gunnar Mikalsen
Utvalgsleder




Grane kommune ArkivKode: FEm0d:

Arkivsak: 17/98
JournalpostlD: 17/852
Saksbehandler: Inger Lise Flgtnes
Dato: 16.03.2017
Saksnummer Utvalg - ~ |Mgtedato
008/17 | Komité for helse og omsorg - 23.03.2017

Jfr. Delegeringsreglement for Grane kommune, vedtatt i kommunestyret 14.12.16.

Referatsaker

Underliggende saker:

004/17, Nasjonal faglig retningslinje for tannhelsetjenestenr til barn og unge 0-20 ar- svarskjema

005/17, Referat fra mgte ang. sykehus

006/17, Sgknad om tilskudd 2017 - psykologer i de kommunale helse- og omsorgstjenestene

007/17, Tilsynsrapport med varsel om vedtak - etter tilsyn med sykehjemmets kjgkkener

Radmannens innstilling:
Referatsaker tas til orientering.
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Mgte i aksjonsgruppen 30. jan.-2017

Sted: Regionalt kontorfellesskap for Ytre Helgeland, Sandnessjgen

Tilstede: Harald Lie, Jann Arne Lgvdahl, Odd Eriksen, Andrine Solli Oppegaard, Peter Talseth,

Ivan Haugland, Bjgrn Helge Hansen, Hanne Benedikte Wiig

Invitert: Margit Steinholt, Svein Arne Monsen, Kirsten Toft (Sistnevnte meldt forfall grunnet

sykdom).

Innledningsvis ble det gitt informasjon fra Svein Arne Monsen om Sandnessjgen Sykehus og
oppdeling av ulike enheter der. Han la vekt pa at det ikke var problematisk a rekruttere til
kiernestillinger, som spesialsykepleiere og legepersonell, da dette jobbes godt med. Det er et
nasjonalt problem a skaffe slike typer arbeidstakere, men det jobbes altsé bra her. Det ble
papekt bade av Monsen og Steinholt at problemet fremover var 3 skaffe «vanlige»
sykepleiere til bade kommuner og sykehus. Dette er et moment som er viktig i

lokaliseringsdebatt da kommunene vil ha problemer med a konkurrere med flere sykehus.

Videre var det generell informasjon om psykiatri, gre/nese/hals (der man har tredje stgrste
avdeling i Nord-Norge etter Tromsg og Bodg), fedeavdeling, akuttmedisin og kirurgi. Det ble
stilt spgrsmal ang. samarbeid med andre sykehus i landet innenfor fagfelt, der det ble vist til

«telekirurgi» som man har benyttet seg av og som vil bli en stgrre del i fremtiden.

Margit Steinholt ga informasjon om den brede faglige stgtten som ligger rundt tanken om et
felles sykehus for hele Helgeland. Dette er kommunisert ut bade av Nordland Legeforening
og Legeforeningen nasjonalt. | et samfunnsgkonomisk perspektiv vil to sykehus «stgvsuge
helsepersonell fra kommunene, som tidligere nevnt. | tillegg understreket hun at man ikke
matte glemme psykiatrien i det store bildet. Hun oppfordret ogsa ordfgrere til 8 melde seg
pa Samhandlingskonferansen som arrangeres av Helse Nord i 2017 og ogsa veere tilstede i
andre fora der sykehusfolk/styrer megtes. Dette er viktige arenaer for a fglge med pa det som

forgar, samt kunne pavirke prosesser.



Spgrsmalet rundt prosess med utvelgelse av modell pa Helgeland synes a vaere i «utakt»
med oppbyggingen av DMS i Brenngysund. Fra gruppens stdsted virker det uheldig at dette
ikke sees i sammenheng med sykehusutredningen pa et tidlig tidspunkt, fordi man legger
premisser fast fgr man gér i gang med & finne den mest egnede lokasjon for hele Helgeland.
Gruppen stgtter arbeid om oppbygging av DMS i Brgnngysund. Samtidig finner vi det
merkelig at dette ikke sees i sammenheng med fremtidig sykehusvalg for hele Helgeland. Det

er uforstaelig at dette ikke er en del av den totale prosessen.

Utfordringen videre er & klare og gripe fatt i hvordan utsilingen av modell/lokasjon foregar i
det som virker d vaere en utydelig prosess innad i Helgelandssykehuset. Det er viktig a falge
med pa det som skjer i Narvik/Lofoten med tanke pa det man kaller et stort og et lite
akuttsykehus. Fra et faglig perspektiv er det essensielt at man ikke skille indremedisin fra
kirurgien, da det er umulig a si om en pasient vil ha behov for begge deler ved et inngrep.
Sykehuset som star uten begge funksjoner vil pa sikt enten legge seg selv ned eller forsvinne
av seg selv. Det vises ogsa til konkret sak fra Helgelandssykehuset der en kvinne dgde med

bakgrunn i denne type komplikasjon.

Alle tilstedevaerende ga klart uttrykk for at de gnsket et sykehus for hele Helgeland. Dette er
ogsa mandatet ordfgrerne har med seg fra sine respektive kommuner og dermed deres
arbeidsoppgave. Det er enighet om at man jobber videre som to grupper, der ordfgrere
deles i en gruppe. Ivan Haugland er forelgpig oppnevnt som kontaktperscn opp imot
aksjonsgruppen, slik at det er flyt i informasjon mellom gruppene. Aksjonsgruppen utvides
med flere medlemmer fra de ulike kommunene (12 kommuner). Utover dette jobber
aksjonsgruppen som far. Ordfgrere jobber med a finne folk fra egen kommune slik at alle er

representert.

Momenter som bgr jobbes med videre i begge grupper:

- ke kunnskapen blant politikerne

- Bevisstgjgre Helgelandssykehuset om a involvere alle kommuner pa Helgeland



- Felles samling med felles informasjon nar dette er behgvelig
- Etterlyse prosesser rundt DMS og sykehusprosjektet
- Etterlyse prosess rundt utsiling av alternativer/Hva er veien videre?

- Pavirke Helse Nord/departementet

Referent: Hanne Benedikte Wiig
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SOKNAD OM TILSKUDD 2017
Psykologer | de kommunale helse- og omsorgstjenestene

INFORMASION

- Detskal fylles ut et sgknadsskjema for hver psykologstilling det sgkes om tilskudd til

- Vedinterkommunait samarbeid skal en av kommunene sgke og er gkonomisk og
administrativt ansvarlig overfor Fylkesmannen

- Ved 4 stille pilen over tegnet i B skjemaet far du velledende Informasjon

informasjon om sgker _ Kontaktperson
Kommune/bydel | Grane | Navn Berit Rise
Virksomhet/tjeneste Psykisk helse- og rustjenesten Tittel Leder Psykisk helse- og
A A rustjenesten

Adresse Industrivelen 2 8680 Trofo E resse
Post Skriv her o i io _i = -postad berit.rise@grane.kommune.no
Interkommunalt samarbeid | Helgeland krisesenter, Vefsn Telefon

kormmmune m.fl.

Hattfjelldal kommune ifht

Psykososlalt kriseteam.

Konsultasjonsteam, Tidlig inn, sped 75182271

og sméibarn, Vefsn kommune.

Grane kommune har skiftet

regionrad og flere

samarbeldspartnere er mulig.
Thtel for tiltaket =
Shlvguenknrtmdm er Samarbeld, psykisk helse og mestring.
beskiivende for titcket

Om psykologstillingen
Ny stilling 2017 Viderefgring
® O
B[ Vedvidersfgring
‘0 _pgl ahtall fidnéder i 1 var . nsattl 2016 | Velg et element.
A\i m : mr;en Skriv her
Skriv her

Har kommunen sgkt om tilskudd over andre tiskuddsordninger 1 20177
Skiiv nown pd tlskuddm'dniym{d

Kommunalt rusarbeld. Kap 0765 post 62
Tilbud til voksne med langvarige og sammensatte behov for tjenester og barn og unge med
sammensatte hjelpebehov- psykisk helse og rus. Kap 765 post 60

Tildelingskriterisy (kryss wv)
Jf.forutsetninger for tideling ov Hiskudd i regelverkets pkt. 7
Helse- og Psyholoutltun er forankret | heise- og d E
Virksomhet/tjeneste | omsorgsavdelingen,
for stillingen Psykisk helse- og mm';ﬁm ,,:':'m =8
rustjenesten psykologen skal arbelde kiinisk)
Kommunen finansierer gvrige utgifter til stilingen som
Stillingsprosent 100 % overstiger tiskuddsbelpet 5

————
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helseproblemer»s

Helsestasjon for ungdom, 13- 20 &r

Gi en kort beskriveise av milgrupper og aldersgrupper for psykologens arbeid
Gl en somiet beskrivelse av psykologens méigrupper og aidersprupper eks. eUngdom | dideren 13-18 &r medl rus- og psykiske

Foreldreveiledning, foreldre til barn og ungdom
Klininsk arbeld med fokus pa familieperspektivet.

Lavterskel barn og unge, og barn og familie. Fra svangerskap- til 23 ar. Pluss foreldre.
Veiledning av Tverrfaglig team og Barn og famlie gruppen. Malgruppe bam og ungd. fra 0~ 20 &r
Velledning av barneansvarlig og barnekontakter. Malgruppe bam og ungd. fra 0-20 8r

Klininsk arbeid voksne

Rédgiver ved planarbeid.

Miligrupper for psykologens Stillingsprosent Alduwpufor Stillingsprosent
arbeld {totolsum 100% | peykologens arbeld (totaksum 100%

wavhengiy ov uovhenglg av
stiflingsprosent) stillingsprosent)
Psykisk helse 04 Barn 0-13 &r 0,2
Rusmiddelbruk 0,2 Ungdom 13-18 dr 0,3
ROP-lideiser 0,2 Unge voksne 18-23 ir 0,3
Voksne over 23 ir 0,2
Vold, overgrep og traumer 0,2 Eldre 65 3r + Angi
stillingsprosent

Annet, skriv her Angi Annet, skriv her Angi
20 stillingsprosent stillingsprosent
Er psykologens mdigruppe Nei

knyttet til arbeid 1 VGO

Gl en kort beskrivelse av bakgrunn og mél for tiltaket det sskes om tilskudd tit

Bakgrunn:

1 primaerhelsemeldingen varsles det at kommunenes plikt til ayeblikkelig hjelp, degntilbud, ogsi skal
gjelde for mennesker med psykisk helse- og rusproblemer. | Samhandlingsreformen, Folkehelseloven og
Lov om kommunal helse- og omsorgstjenester lpftes kommunene fram som den viktigste arenaen for
forebygging, helsefremmende arbeid, oppfgiging og behandling av mennesker med psykiske lidelser og
rus problemer. For & kunne gi ngdvendig oppfsiging og behandling ser vi behov for
psykologkompetanse i var kommune.

Vi ser i gkende grad behov for oppfgiging, veiledning og behandling i barnefamilier. Vi har tidligere gitt
tilbud om lavterskelsamtaler hos behandler i VOP og BUP pd deres minedlige utedager hos oss. Dette er
de mer restriktive pa nd. Her vil psykologkompetanse | kommunen bidra til et bedre tilbud og en mer
helhetlig tjeneste,

Det er pkt antall henvisninger til kommunal psykisk helse- og rustjeneste. @kningen forklares blant
annet med at pasienter gis et kortere behandlingsopphold i spesialisthelsetjenesten. Samtidig gker
etterspgrselen fordi det kommunale tjenestetilbudet er mer utviklet og mer kjent enn tidligere, og flere
henvises, eller saker hjelp selv.

Mal:

Tidlig intervensjon.
Lavterskelsamtaler.
Veiledning kolleger.
Foreldrevelledning
Behandling og utredning.




Videreutvikling av samtalegrupper. Spebarnsforeldre. Skitsmissegrupper m. flere.
Videreutvikle dagens tjenestetilbud med pkt fokus pd miljsterapl i et familleperspektiv
Styrke foreldre | deres rolle som forelder. Gi bistand som forebygger og reduserer
problemutvikling, og som fremmer menneskers evne til 4 mestre eget Iiv.

Hvor stor andel av psykologens stillingsprosent vil Gl n kort og samlet beskrivelse av
vaere rettet inn mot faigende oppgaver psykologens maa 1 henhold til de ullke
ftotoksum 200 X vavhengig av stil¥ingsprosent) | oppgavene
System- og samfunnsrettet arbeid | 0,1 Rédgiver ifht planarbeid
Velledning/fagstgtte til 02 Velledning av team som beskrevet under neste
personell/tjenester | kommunen : pk. Veil av andre ansatte. Foreldreveiledning.
Helsefremmende og forebyggende 02 Tilstede i skole, barnehage, Mgteplassen og
arbeid ! helsestasjon. Medlem av tverrfaglig team.
Lavterskel behandlings- og Aldersgruppen fra 0 til 65 &r, med hovedvekt pd
oppfeigingstilbud, herunderogsd | 0,5 barn, unge og foreldre. Vaere aktiv | «Familiens
utredning og diagnostisering hus pd hjul» | prosjektet «Barn og familie. Barn
Annet 3 som pdrgrende»

Angi

stillingsprosent

Gl en kort beskrivelse av hvilke former for forpliktende tverrfaglig samarbeld ptvko!ogcn Inngiri

(M i der det &r refevori)

I tverrfaglig team Medlem av teamet og veiledning av teamet som bestér av ansatte
fra: Barnehage, skole, barnevemn, helsestasjon, folkehelse, psykisk
helse- og rustjenesten.

| flerfaglig Samlokalisert pd Helsesentereret med legekontor, helsestasjon og

fellesskap/samlokalisering _psyksik helse- og rustjenesten.

Eventuelle andre former for Velledning av Barn og familiegruppen bestiende av barnevern,

forpliktende samarbeld helsesgster og psykisk helse- og rustjenesten.

«Tidlig Inn» | samarbeid med Vefsn kammune og
Helgelandssykehuser DPS

Vérres unga- Virres framtid | samarbeld med Fylkesmannen
Velledning av barneansvarlig og barnekontaktgruppen.
Barnekontakter finnes i fgigende tjenester: Barnehager, skolen,
Nav, psykisk helse- og rustjenesten, legekontor og helsestasjon.

Samarbeldsavtale med Helgelandssykehuset DPS vedr barn som
pargrende

E) e hort backrhus v Fwordan brukermedvirkning sikres | psykologens arbeld i Indivd- o

individniva

Brukermedvirkning kammer som en naturlig del av et tett
samarbeld mellom psykolog, brukeme og gvrige tjenester.
Tilbudet er basert pd bdde tjenesteyternes vurdering av behov, og
vare brukeres erkjennelse av at de har behov for, og gnsker denne
type bistand og samarbeid.
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Tjenestene som gis er Individuelt tilpasset og basert pa
samhandling mellom behandler og bruker. Velen blir til mens vi
gar.

Gjennom ansvarsgrupper
Gjennom individuell plan

Systemnivd "Arlig brukerundersgkelse.
12016 ble det giennomfert felles brukerunderspkelse for Psykisk
helse- og rustjenesten. Fra 2017 giennomfgres brukerundersgkelse

for separate grupper.

Gjennom brukerorganisasjon Mental helse Vefsn, Grane og

Hattfjelldal.

Brukerrid Grane helse- OB omsorgsavdellng
‘Ristkofaktorer
Beskrivelse avrlslhofakmmmghrdﬂw&kma» Whtoppndrslnemﬂog mkmsuurmdbppndeh
Usikkerhet ifht mdloppnielse:

Ved manglende rutiner kan det vaere rislko for at psykologen blir en forlengelse av
spesiafisthelsetjenstenes polikliniske behandling. Med pifgigende ventelister,

Sikrer miloppndelse:

Tydelige fgringer / rutiner for hvordan kompetansen skal benyttes

Lavterskeltilbud

Tidlig intervensjon.

Familieperspektiv, oppfelging og bistand til bAde foreldre og barn.

Meget godt samarbeld med helsesgster, legekontor og barnevern.

Godt tverrfaglig samarbeld mellom tjenester, avdelinger og med spesialishelsetjenesten.
Foreldreveiledning bidrar til mestring og styrker foreldre | deres rolle som foreldre.

1§ LTS R A 2 e et T e

Pkt kampetanse hos personell.

@kt kompetanse hos tjenestemottakere, som gir positive ringvirkninger og kan forebygge senere uheldig
utvikling. _
Kontrolitiitek =~ R e
Beskriv de In wmmmm

wimw::em«tw aadrufﬂh

dotmenm]m sl

lntem evaluering og revldering érilg

Arlig evaluering av brukerundersgkelser.

Autorisert revisor

Rapportering

Dot sompoaderet ot .

Bekrefte ot 'spknnfiednl }gtreheogﬂgodtgnmnhgfard mmwcwavmwm
s‘kefsplrktdn&meldeﬁuomevm MWMMMMMMWMMM

Trofors 22.02.2017

_ Stedogdate Navnogsighatur | Tittel
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GRANE KOMMUNE
D l? Dok d -
GRANE KOMMUNE Deres ref: 14 FEB 2017
GRANE SJUKEHEIM var ref: [TTT20177007:
8680 TROFORS Dato:  |!!¢.10106,02 2017 [Avdwe
Org.nr; E”!l"!’ i
1 r|||tgl

Statens tilsyn for planter, fisk, dur og naeringsmidler

TILSYNSRAPPORT MED VARSEL OM VEDTAK - ETTER TILSYN MED
SYKEHJEMMETS KJOKKENER

Mattilsynet viser til avtale om tilsyn med kjgkkenet (avialt med Edvardsen per telefon.)
Mattilsynet giennomfarte 02.02.2017 inspeksjon hos GRANE SJUKEHEIM.

Til stede fra virksomheten var kokk Bjgrn Edvardsen.
Fra Mattiisynet mette seniorinspektar Liv Anne Sollie og seniorinspektar Eva Mosheim.

Bakgrunnen for tilsynet er at Mattilsynet har fokus pa institusjonskjgkken (sykehjem og
sykehuskjakken) i & med spesielt fokus pa farevurderinger, internkontroll , leverandarvurdering og
risikoprodukter.

Tilsynet omfattet

» Grane sjukeheim hovedkjgkken
« Grane sjukeheim postkjgkken

Hovedinntrykk

Lokalene er gamle og det er begynnende slitasje pa gulv (fuger) pa hovedkjekkenet, samt pa
postkjekken i 2 etasje. Pa tross av dette fremstar lokalene som rene og det var god orden i lokalene.
Dette er bra. Praktiske rutiner for personlig hygiene og naeringsmiddelhygiene ser ut til 8 veere
tilfredsstiliende.

Dere har nettopp mottatt permer med nytt HACCP/internkontrollsystem. Dere har ikke rukket 4 ta
dette i bruk enda. Vi s& raskt gjiennom dokumentasjonen da vi var pa tilsyn og det si bra ut.

Dere benytter Paul Nygaard og TINE som leverandgrer og ny rutine for varemottak er
tilfredsstillende. Dere har ikke risikoprodukter for s&rbare grupper pd menyen. Veileder fra
Folkehelseinstituttet om forebygging av matbéren smitte i helseinstitusjoner bie delt ut pa tilsynet.

Dere far 4 avvik etter tilsynet; varsler om vedtak om manglende hindvask og mangiende vedlikehold
pé postkjekken i 2 etasje (far et halvt ars frist). Videre ett varsel om vedtak om handvask som ikke
fungerte pa postkjokken i 1 etasje og et varsel om vedtak om manglende ansvarsfordeling og kontroll

www.mattilsynet.no
Mattilsynet Saksbehandler: Liv Anne Sollie
Region Nord TIf: 22 40 00 00 227768599 Postadresse:
E-post: postmottak@ matiiisynet.no Felles postmottak, Postboks 383

(Husk mottakers navn) 2381 Brumunddal
Telefaks: 23 21 68 01
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Deres ref, — Var ref: 2017/007804 -— Dato: 06.02.2017

Ansvar for kontroll og registrering av temperaturer i kigleskap/ frysere pa postkjskkenene er ikke
fordelt.

Det registreres ikke temperaturer i kjgleskapene og fryseboks pa postkjgkken i 2 etasje.

Dere har nettopp fatt utarbeidet nytt internkontrolisystem /HACCP der det blant annet finnes egne
temperatur-registreringslister for postkjekken (dere mottok permene per post dagen far vi kom pa
tilsyn). Det nye internkontrolisystemet er ikke tatt det i bruk enda .

Mattilsynet vurderer dette slik:
Regelverket sier at den som er ansvarlig for virksomheten skal serge for at det innferes og uteves

internkontrall. Enhver som driver eller deltar i aktivitet som omfattes av denne forskriften plikter &
pdse at internkontrollen etterleves.

Dersom iagringstemperaturen for maten er for hay over tid uten at det blir oppdaget kan det medfare
vekst av sykdomsfremkallende mikroorganismer. Derfor er det viktig at dere fordeler ansvar for
temperaturkentroll og registrering, og at dere etterlever rutiner i det nye internkontrollsystemet.

Manglende kontroll med farer som kan oppsta er i strid med regelverket.

Mattilsynet vurderer at regelbruddet kan sette mattryggheten i fare, dersom lagringstemperaturen for
maten er for hay over tid uten at det blir oppdaget. For & sikre at driften foregar innenfor regelverkets
krav, ma dere gjennomfere tiltak innen en bestemt frist.

Frist for gjennomfering vil bli satt til:
28.02.2017

Varsel om vedtak om pélegg
Dere skal utfare nadvendig vedlikehold av soklene pé kjskkeninnredningen og veggen aver
arbeidsbenker og vask pa postkjakkenet i 2 etasje.

Dere ma vurdere om det er behov for vediikehold av kjakkeninnredingen {(utvendig/ innvendig) for
pvrig eller om overflatene her er glatte og lett vaskbare.

Varselet er gitt med hjemmel i neeringsmiddelhygieneforskriften § 1 jfr forordning (EF) nr. 852/2004
artikkel 4 Allmenne og seerlige hygienekrav jfr vedlegg !, kapittel 1| Saerlige krav til lokaler der
neeringsmidler tilberedes, behandles eller foredles (med unntak av serveringsomrader og de lokalene
som ef angitt i kapittel 111}

Vi har observert:

P& postkjakkenet i 2 etasje begynner det & bli vedlikeholdsmessige utfordringer; skapdarene og
soklene er slitte og miljgstria, spesielt bak vasken, er svaert slitt. Overflaten pd miljgstria er ikke glatt
og lett vaskbar.

Mattilsynet vurderer dette slik:

Det er et klart krav i regelverket at lokaler der det finnes neeringsmidler, skal holdes i god stand.
Veggflater skal holdes i god stand og veere lette & rengjore og nér det er nadvendig, desinfisere,
Dette krever at det brukes vanntette, ikke-absorberende materialer som kan vaskes, og som ikke
er giftige, og at overflaten er glatt opp til en hayde som er hensiktsmessig ut fra det arbeidet som

Side3avs



Mattilsynet Avdeling Helgeland Deres ref:

v/ Liv Anne Sollie Var ref:
Felles postmottak, Postboks 383 Dato:
2381 Brumunddal Org nr:

UTTALELSE TIL. VARSEL OM VEDTAK

Det vises til varsel om vedtak fra Mattilsynet, Avdeling Helgeland gitt i rapport datert 06.02.2017 med
saksnummer 2017/007804 med uttalerett innen 20.02.2017.

Uttalelse fra: GRANE SJUKEHEIM

Uttalelse

Her gis titieyelser og bemerkninger som har betydning for saken / beskrivelse av tiltak som er utfert /
skal utfgres.

O Eventuelt ytterligere opplysninger, som for eksempel kopi av utfylt avviksskjema, gis i vedlegg.

Varslet vedtak Frist for Uttalelse
giennomfaring

Dere ma installere en egen 04.08.2017
handvask med armatur som
ikke betjenes med hendene p&
postkjekkenet i 2 etasje.

WA IFIID 1D, | ]

Fram til at en slik handvask

er pa plass mé dere sarge for

& innfare rutiner som sikrer

god handvask i forbindelse

med h&ndtering av mat. (F.eks.
lukke hendelen med papir eller
underarm etter vask av hendene
i eksisterende vask.)

Dere skal fordele ansvar for 28.02.2017 Petées e er“w-:m,q N Ua -1
kontroll og registrering av v .

temperaturer i kjgleskap og . L7
frysere pa postkjekkenene.

[T

Dere skal ettereleve ny rutine
for temperaturkontroll og -
registrering.

www.mattilsynet.no
Mattilsynet Saksbehandler: Liv Anne Sollie
Region Nord Tif: 22 40 00 00 / 22778599 Postadresse:
E-post: posimottak@mattilsynet.no Felles postmottak, Postboks 383

(Husk mottakers navn) 2381 Brumunddal
Telefaks: 23 21 68 01




Mattilsynet
Postboks 383
2381 Brumunddal

37
GRANE SJUKEHEIM

8680 TROFORS

TILSYNSRAPPORT MED VARSEL OM VEDTAK - ETTER TILSYN MED SYKEHJEMMETS
KJBKKENER

Vedlagt fglger dokument fra Mattilsynet.
Har du spgrsmél kan du kontakte oss ved 4 sende e-post ti] postmottak @mattilsynet.no eller ringe
224000 00.
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Deres ref: — Vér ref: 2017/007804 — Dato: 06.02.2017

Regelverk og rettigheter

Hjemmel for tilsyn
Mattilsynet har i henhold ti! matloven § 23 hjemmel til & fare tilsyn og fatte vedtak for gjennomfering av
bestemmelser gitt i medhold av loven.

Du har rett til & fi veiledning om regelverket

Dette betyr at du kan kreve & f& vite hvilket regetverk som gjelder, hvor du finner regelverket og hvordan
regelverket skal forstds. Mattilsynet kan ikke gi konkrete rAd om hvordan du skal oppfylle regelverket. Plikten til
4 veilede falger av forvaltningsloven § 11.

Uttalerett

Vi har i denne rapporten gitt varsel om vedtak. Dere har rett til & uttale dere om innholdet i varselet fer vedtak
biir fattet. Fristen for uttalelse er 20.02.2017. Dere har ogsa rett til & 4 veiledning av Mattilsynet og innsyn i
saksdokumentene, jf, forvaltningsloven §§ 11, 18 og 19.

Gebyr ved oppfelgingstilsyn:

Dersom Mattilsynet ma gjennomtare et nytt fysisk tilsynsbesek for & kontrollere at vedtak er etterkommet,
vil det bli ilagt et gebyr pA kr 2255,-. Krav om gebyr er hjemlet i forskrift 22. desember 2008 nr. 1621 om
offentlig kontroll med etterlevelse av regeiverk om fdivarer, naeringsmidler og helse og velferd hos dyr
(kontroliforskriften) § 1, jf. kontrollforordningen artikkel 28, jf. forskrift 28. januar 2004 nr. 221 om avgifter og
gebyr i matforvaltningen § 15a.

Aktuelt regelverk:

* Lov 19. des. 2003 nr. 124 om matproduksjon og matirygghet myv (matloven )

+ FOR 1994-12-15 nr 1187: Forskrift 15. des. 1994 nr. 1187 om intemkontroli for & oppfylle
nzeringsmiddellovgivningen (internkontroliforskriften for naeringsmidier )

s Forskrift om matinformasjon til forbrukerne (matinformasjonsforskriften )

+ FOR 2008-12-22 nr 1623: Forskrift 22. des. 2008 nr. 1623 om nzeringsmiddelhygiene
(nzeringsmiddelhygieneforskriften }, jf Forordning (EF) nr. 852/2004

Vi har funnet brudd pé disse bestemmelsene:

« Neeringsmiddelhygieneforskriften § 1, forordning (EF) nr. 852/2004 vedlegg i, kapittel | Allmenne krav til
lokater som brukes til naeringsmidler (unntatt dem som er angitt i kapittel ill)

» Internkontrollforskriften for naeringsmidler § 4 Plikt til internkontroll

»  Neeringsmiddethygieneforskriften § 1, forordning (EF) nr. 852/2004 vedlegg I, kapittel I Szerlige krav til
lokaler der naeringsmidier tilberedes, behandles eller foredles (med unntak av serveringsomrader og de
lokalene som er angitt i kapittel 111)
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Deres ref: — Vir ref: 2017/007804 — Dato: 06.02.2017

Med hilsen

Steinar Westerberg
avdelingssjef

Dette dokumentet er elektronisk godkjent og sendes uten signatur.
Dokumenter som m4 ha signatur blir i tillegg sendt i papirversjon.

Vedlegg:
Regelverk og rettigheter
Uttalelse til varsel om vedtak
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Grane kommune Arkivkade:

Arkivsak: 17/92
Journa'postlD: 17/806
Saksbehandler: Hege Paulsen
Datao: 13.03.2017
"Saksnummer Utvalg i) Mgtedato i
009/17 Komité for helse og omsorg 23.03.2017
Formannskapet

Jfr. Delegeringsreglement for Grane kommune, vedtatt i kommunestyret 14.12.16.

Deltagelse i interkommunalt prosjekt om velferdsteknologi

Sammendrag:

I 2015 ble Helse- og omsorgskomiteen orientert om at det var beskrevet et prosjekt om & bli kjent
med og innfgring av Velferdsteknologi i Grane kommune, men ogsa aktuelt for Hattfjelldal og
Hemnes kommuner. Det ble da sgkt om skjgnnsmidler fra Fylkesmannen i Nordland. Grane
kommune ble ikke tildelt finansiering. Kommunestyret bidro i budsjett 2017 med investeringsmidler
til gkt digitalisering av helse- og omsorg, da for & effektivisere journalfgringen. Grane kommune er nd
invitert inn i et interkommunalt samarbeid med kommunene Vefsn, Hattfjelldal og Hemnes for
videreutvikling av velferdsteknologiimplementeringen i disse kommunene. Ved sgknad om ekstern
finansiering, anbefales det at flere kommuner samarbeider. | dette tilfellet vil samarbeidet i farste
omgang handle om finansiering av en prosjektmedarbeider med dedikert tid og oppmerksomhet pa
dette nye fagomradet.

Kommunene ma selv bidra inn i arbeidet med egenandel og ikke minst selve innkjgpene av ny
teknologi og digitale lgsninger. Det er noe som vil komme i forhindelse med nytt sykehjem og som
administrasjonen beskrev i budsjett 2017; at vi vil bruke dette dret til 3 omra oss i markedet pa b.la
nye sentraibordlgsninger. Selv et nytt sentralbord kan bety ny lgsning for det praktiske arbeidet i
Helse- og omsorgsavdelingen.

Helsedirektoratet, direktoratet fort e-helse og KS har sendt oss informasjon om tilskudd til
velferdsteknologi implementering. Med implementering i denne sammenhengen menes ikke
utstyrsinnkjgp, men kompetanseoppbygging og markedsorientering, behovskartlegging,
mulighetsstudier m.m.

Vurdering:

Ved 3 innga samarbeid og spke sammen med Hattfjelldal, Vefsn og Hemnes om midler til
implementering av velferdsteknologi kreves det at kommunen gnsker & ta i bruk ny teknologi og
kigpe inn utstyr. Velferdsteknologi kan bidrar til gkt trygghet, sikkerhet, sosial deltakelse, mobilitet
og fysisk og kulturell aktivitet, og styrker den enkeltes evne til 3 klare seg selv i hverdagen tii tross for
sykdom og sosial, psykisk eller fysisk nedsatt funksjonsevne. Velferdsteknologi kan ogsa fungere som
teknologisk stgtte til pargrende og ellers bidra til & forbedre tilgjengelighet, ressursutnyttelse og
kvalitet pa tjenestetilbudet. Velferdsteknologiske lgsninger kan i mange tilfeller forebygge behov for
tjenester eller innleggelse i institusjon. Grane kommune bgr fglge med pa departementets og
direktoratets satsninger innen dette feltet. Det kan for dvrig forbedre var bestillerkompetanse ved
bygging av nytt sykehjem og bemannede boliger m.m. Alternativt kan vi legge vare behov fram for



kommende prosjektleder som kan veilede oss ytterligere ved bestilling av nye digitale og tekniske
Igsninger ved nybygging.

Spknaden ma vaere forankret pa radmannsniva i alle kommuner og velferdsteknologi ma vaere ett
satsningsomrade, Samarbeidsprosjekter som tas opp i programmet ma baseres pa en eller flere av de
anbefalte teknologiomradene fra Velferdsteknologiprogrammet.

Dette er:
Varslings- og lokaliseringslgsninger

Elektronisk medisineringsstgtte
Elektroniske darldser

Digitalt tilsyn (utvidet trygghetsalarm med sensorer som ogsa kan inkludere kamera}
Oppgraderte sykesignalanlegg/pasientvarslingssystem

Logistikklgsning for mer optimale kjgreruter og bedre kvalitet pé tjenestef

Fordelene og malet med a inngd samarbeid er & fa en felles prosjektleder som blir padriver for alle
kommunene, med bl.a ansvar for 3 finne rett utstyr som er kompatibelt med utstyr kommunene
allerede har. Dersom gjennomslag for sgknaden far kommunene oppleering i tjenesteinnovasjon og
verktdyene i Veikart for tjenesteinnovasjon, Velferdsteknologiens ABC og tekniske anbefalinger. |
tillegg vil kommunene fa veiledning i forbindelse med ngdvendige endringsprosesser i egen
kommune.

De som tror at velferdsteknologi erstatter varme hender, tar feil. Derimot har rddmann tro pa at vi
kan jobbe mer malretta til pasientens beste ved a gke kunnskap og bruk om velferdsteknologi. Slik
kan vi bruke mer tid pa selve pasienten, mens teknologien forenkler arbeidsdagen. Med det for gyet,
har administrasjonen tro pa at kunnskapsoverfgring og orientering i markedet m.m kan organiseres i
et interkommunalt prosjekt. Prosjektleder ma kunne avsettes tid til 3 gi hver enkelt kommune
ngdvendig bistand. En dedikert medarbeider vil gi mer oppmerksomhet til dette fagfeltet enn det
radmann ser at organisasjonen makter gjennom den daglige drift.

Radmannens innstilling:
Grane kommune er positiv til felles arbeid med velferdsteknologi sammen med kommuner det er
naturlig 8 samarbeide med.

Innkjgp av nye teknologiske og digitale Igsninger, vurderes i arshudsjett og gkonomiplan.

Pkonomiske egenandeler i samarbeidsprosjektet 2017 ma behandles som egen sak.
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Oppnevnelse av arbeidsgruppe for et mer demensvennlig samfunn

Sammendrag:

Kommunestyret behandlet i sak 67/16 Demensplan for Grane kommune. | denne saken fattet
Kommunestyret vedtak om tilslutning til kampanjen «Et mer demensvennlig samfunn», og Komite for
helse og omsorg fikk fullmakt til & oppnevne ei arbeidsgruppe for planlegging og gjennomfgring av
tiitak i forbindelse med kampanjen.

Vurdering:

Over 78 000 mennesker i Norge har demens og over halvparten bor i sine egne hjem. Mange med
demens opplever isolasjon og ensomhet, fordi samfunnet rundt ikke er tilstrekkelig tilrettelagt. De vil
ha muligheter til a vaere mer aktive og selvhjulpne med ganske enkle tiltak i naarmiljget. | drene som
kommer vil stadig flere fa demens, og det er behov for a skape et mer demensvennlig samfunn,

Det er Nasjonalforeningen for folkehelse som star bak kampanjen om 3 skape et mer demensvennlig
samfunn, og etter Kommunestyrets vedtak i sak 67/16, vil det bli inngdtt en samarbeidsavtale med
foreninga.

Formalet med avtalen er 3 legge til rette for at Grane kommune skal arbeide for & bli mer
demensvennlig, slik at mennesker med demens kan megte forstaelse, respekt og stgtte, ha mulighet
til & vaere inkludert og delta i ngdvendige hverdagsaktiviteter, som a handle, bruke offentlig
transport, delta i kulturaktiviteter og lignende.

Kommunen forplikter seg til formalet med avtalen, som er a bidra til at mennesker med demens
opplever 3 vaere inkludert og involvert i lokalmiljget, og ha mulighet til 3 delta i ngdvendige
hverdagsaktiviteter,

Grane kommune ma etablerere ei arbeidsgruppe som far ansvaret for 3 utarbeide lokale planer for
tiltak, med utgangspunkt i lokale behov og undervisningsmateriell som kommunen far fra
Nasjonalforeningen for folkehelsen.

Kommunen skal inkludere personer med demens og deres pargrende i den lokale arbeidsgruppen.
Det vil bidra til 8 gi planen stgrre legitimitet, og sdrge for at fokuset rettes mot omrader som er

viktige for dem det gjelder lokalt.



Arbeidsgruppen skal kartlegge ngkkelorganisasjoner og naeringer i lokalsamfunnet som er av
betydning for hverdagslivet til personer med demens, slik at disse kan inkluderes i opplaeringen.

Kommunen og arbeidsgruppen skal gjgre den lokale innsatsen kjent, blant annet ved & holde
Nasjonalforeningen for folkehelsen informert om arbeidet, slik at begge parter kan bidra til 4
synliggjgre resultatene.

Kommunen tilpasser nasjonale kampanjer til lokale forhold i den utstrekning det passer med lokale
satsingsomrader og planer.

Radmannens innstilling:
Komite for helse og omsorg nedsetter ei arbeidsgruppe for arbeidet med et mer demensvennlig
samfunn i Grane, bestaende av:

Leder i Komite for helse og omsorg Gunnar Mikalsen.
Sykepleier Aina Fiplingdal.
Folkehelsekoordinator Rune Stabbforsmo.
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Frivilligsentralen som en del av kommunens ordinare driftsorganisasjon,
avvikling av dagens organisasjonsform.

Sammendrag:
Frivilligsentralene er lokale m@teplasser som knytter mennesker og organisasjoner sammen for 3
skape et godt frivillig miljg, gode aktivitetstilbud og samarbeid med det offentlige i lokalmiijget.

Grane kommune sgkt Kultur- og kirkedepartementet (KKD) om statlige midler til opprettelse av
sentralen i 2009. Grane Frivilligsentral er en egen organisering med egne vedtekter, eget styre og
arsmgte. Vedtektene for Frivillighetssentralen er godkjent av davaerende Kunnskaps og Kultur
Departement. Bade navn og organisering har vert i endring siden oppstarten i 2009.

Arsmgte
Fra starten av utgjorde kommunestyret sentralens arsmate, det ble delegert komite for oppvekst og
kultur.

Styret
Styre for frivillighetssentralen, bestdaende tre politisk valgte representanter og to fra frivillige

organisasjoner.

Daglig leder
Frivilligsentralens arbeid ledes av en daglig leder, som i 2014 fikk 100 % stilling mot tidligere 50 %,

begrunnelsen for gkningen var bade at aktiviteten i frivilligsentralen ble stipulert til 75 %
stillingsbehov og at leder kunne ha oppgaver innen kommende bosetting av flyktninger.
Arbeidsgiveransvaret ble delt mellom styreleder og oppvekst- og kultursjefen,

Endringer 2018:

«Fra 2017 gis ikke seerskilte midler til Frivilligsentral, men midler til drift er en del av
rammeoverfdringen til kommune. Med et kommunalt helhetlig ansvar for sentralene vil det legges til
rette for en videreutvikling av ordningen i traéd med lokale prioriteringer. Dagens retningslinjer for
frivilligsentraler, som er vedtatt av Kulturdepartementet, vil ikke bli viderefgrt. Innlemmingen av
tilskuddet i rammetilskuddet reduserer kommunenes administrative arbeid med sgknader og
rapportering om bruk av tilskuddet. » fra Regjeringen.no



Kommunal drift er underlagt folkevalgte organ gjennom et fast komitesystem. R&dmann ser det som
uhensiktsmessig 3 fortsette med eget styre og arsmdte for Grane Frivilligsentral.

Styret i Grane frivilligsentral er bedt om 3 gi uttalelse til dette. De sier bla.
Styret i sin ndveerende form kan avvikles innen utgangen av 2017. Vi tenker oss at styret kan
erstattes av et Arbeidsutvailg
leder som har sitt kontor pa Gry, fortsetter som ansvarlig for utleie og koordinerer bruk av
huset mellom de faste brukergruppene.
fra 01.01.2018 bgr Grane frivilligsentral ligge under Helse- og omsorgsavdelingen.
Alle saker som gjelder Grane frivilligsentral og dennes virksomhet og som skal behandles
politisk, bgr fremmes h3de i Komite for helse og omsorg og Komite for oppvekst og kultur, fgr
de gar videre til evt. FS og KS

Hdringsuttalelsen ligger vedlagt; Uttalelse vedrarende Grane frivilligsentral og framtidig organisering
og styringsform.

Vurdering:
Radmann har sett pd méalformuleringene fra 2009. Disse avviker noe fra Vedtektenes (se vedlegg) § 2-

4, men intensjonen kan sies & vaere den samme.

Der er det beskrevet at Frivillig(hets)sentralen skal vaere et kraftsenter for koordinering,
tilrettelegging og gjennomfaring av frivillig innsats i Grane i henhold til KKD's retningslinjer. Innsatsen
skal vaere rettet mot de som gnsker og har behov for hjelp, og de som @nsker & gi hjelp. Tilbudet skal
vaere et supplement til kommunens profesjonelle tjenester og rettes mot hele kommunen.
Frivillighetsarbeidet kan ogsd vaere en mgteplass for samhandling mellom ulike etniske og kuiturelle
samfunn i kommunen.

Frivillighetssentralen skal na alle innbyggerne i kammunen som gnsker kontakt med sentralen. Vi har
som mal a dekke eksisterende behov i ulike aldersgrupper og alle samfunnsiag. Sentralen justerer
innsatsen der hvor behovene er store og der behovene ikke dekkes av andre instanser.
Frivillighetssentralen formidler kontakt og ubetalt innsats mellom brukere og de frivillige (béde
organisasjoner, lag, foreninger, og enkeltpersoner) i lokalsamfunnet. medspiller og stgttespiller for
det etablerte organisasjonslivet, privatpersoner, offentlige etater og andre sammenslutninger for ¢
hjelpe det etablerte frivillige arbeidet.

Dette er formuleringer som fortsatt er dagsaktuelle. Det samme gjelder vedtektenes § 2-4. 53
innholdet i sentralen anbefales viderefgrt, mens organiseringen anbefales endret ved at vedtektene,
styret og arsmgtet avvikles. Paragrafene 2,3,4 i vedtektene anbefales viderefgrt i en handlingsplan
eller strategidokument for Frivilligsentralen som kommunal enhet.

I sin hgringsuttalelse har dagens styre vurdert opprettelse av et arbeidsutvalg med enten 3 eller 5
representanter. R&dmann foreslar at dette blir et arbeidsutvalg/brukerutvalg med administrativ
representasjon, samt fra brukerorganisasjonene. Dette organiseres administrativt. Radmann vil
foresla at avdelingsleder Helse- og omsorg, avdelingsleder oppvekst og kultur, daglig leder og 2
representanter blant de frivillige utgjgr brukerutvalget/arbeidsutvalget. Avdelingslederne kan
delegere videre til den det er naturlig representerer avdelingene, Samtlige ma ha
vararepresentansjon.



Alternativt kan utvalg for eldre og funksjonshemmede fungere som radgivende utvalg for
Frivilligsentralen.

| en overgangsfase/innevarende kommunestyreperiode vil ridmann anbefale at det opprettes et
egent arbeidsutvalg, slik at vi far en integrering i den kommunale driftsorganisasjon og
styringsorganisasjon, pa en mate som ikke skaper sa bra overgang for brukergruppene.

Avdelingstilhgrighet

Tilhgrighet til avdeling for oppvekst og kultur har sammenheng med at tildelte gkonomiske midler
var bevilget fra Kulturdepartementet. RAdmann har 2 betraktninger vedr avdelingstilhgrighet

L.

Malformuleringene fra 2009 innehar retningslinjer for arbeidet som vedkommer lag og
foreninger og den frivilligheten som tradisjonelt er knyttet opp mot det departementet
som ivaretar kultur i Norge. En plassering i helse- og omsorgsavdelingen kan skape inntrykk
av at sentralens aktiviteter er knyttet opp mot personer som trenger ekstra
helsefremmende tiltak og dermed sykeliggj@r de som deltar i aktivitetene p3
Gry/mgteplassen/frivilligsentralen. Frivilligsentralen er et bidrag til helsefremmende
samfunn, og folkehelse skal alle avdelinger arbeide med.

Organisatorisk er vi i et lederskifte pa Oppvekst- og kultur og kanskje pa Helse- og omsorg.
Radmann gnsker at ny oppvekst og kultursjef skal & arbeide med frivilligsentralen som en
del av sin avdeling og at Oppvekst- og kulturkomiteen blir hovedkomiteen for behandling
av saker, jfr delegeringsreglementet.

Spgrsmalet om avdelingstilhgrighet kan derimot bli tatt opp igjen 2019 fgr kommunevalget og
konstituering av nytt kommunestyre og nye komiteer. Radmann anbefaler en evaluering av ny
organisering innen juni 2019,

Rédmannens innstilling:
Grane kommunestyre endrer organisering av Grane Frivilligsentral slik:

1. Vedtekter for Frivillighetssentralen i Grane oppheves, inkludert cppheving av styret og
arsmotet.

2. Det opprettes et arbeidsutvalg med 5 mediemmer:

2 representanter valgt av og biant de frivillige, samt vara

Daglig leder Frivilligsentralen, samt vara bestemt av radmann

Avdelingsleder oppvekst og kultur, eller den vedkomne bemyndiger, samt vara bestemt av
rddmann

Avdelingsleder Helse og omsorg, eller den vedkomne bemyndiger, samt vara bestemt av
radmann

3. Arbeidsutvalgets mandat er 3
utveksle informasjon
evaluere samdrift offentlig — frivillig og komme med Igsningsforslag og forbedringsforslag
foresld mal, strategi og virksomhetsplaner som hgrer sammen med kommunens gvrige

visjoner og mal.



4. Grane Frivilligsentral plasseres organisatorisk som en enhet pd avdeling for Oppvekst og kultur

5. Ordningen evalueres og legges fram for kommunestyret juni 2019

Formannskapet 15.03.2017:;

Megtebehandling:

FS- 017/17 Vedtak:
Saken utsettes til behandling i april slik at komiteenes innstillinger foreligger fdar Formannskapet og
Kommunestyret behandler saken.




VEDTEKTER FOR FRIVILLIGHETSSENTRALEN I GRANE

§ 1. Eier

Frivillighetssentralen i Grane eies av Grane kommune.

§ 2. Milsetting

Frivillighetssentralen skal bidra til 4 styrke den frivillige innsatsen i kommunen ved &

koordinere og samordne hjelpere og brukere av frivillige tjenester.
- Frivillighetssentralen skal formidle tjenester til alle som trenger en handstrekning i

kommunen.
- Frivillighetssentralens tjenester skal veere et supplement til det offentlige

tjenestetilbudet.

~  Eksempelvis kan oppgavene vere:
- Ledsagerhjelp.
- Matombringning.
- Telefonkontakt.
- Mindre praktiske oppgaver.
- Sosiale arrangementer.
- Besteforeldrefunksjon.

§ 3. Virksomhet

Fﬁvﬂlighetssentalen 1 Grane drives etter remings]inj er fra Kultur og kirkedepartementet (KKD),
og i neert samarbeid med frivillige organisasjoner. @konomisk baserer anﬂlghetssentralens sin

virksomhet pé statlige og kommunale tilskudd.

§ 4. Prinsipper

Rad, veiledning og tjenester skal ytes etter falgende prinsipper:

- Upartiskhet.
- All virksombhet skal utferes uten gkonomisk vederlag av noe slag. Unniatt fra dette er

kostnadsdekking til porto, telefon og eventuell kjering. Oppgjer skjer direkte mellom hjelper og

bruker.
- Konfidensielt - alle involverte har taushetsphkt

- Ikke konkurrere med eksisterende n@ringsvirksomhet.

§ 5. Arsmete

Arsmetet er sentralens gverste organ.
Styret tilrettelegger og avvikler arsmete for 1. mats og etter folgende sakslste:
1. Godkjenning av innkalling.

2. Valg av meteleder.



3. Valg av 2 til 4 undertegne protokollen.
4, Arsmelding.

5. Regnskap.
6. Godkjenne budsjett og plan for kommende ar.

7. Innkomne forslag.
8. Valg.

Arsmete innkalles med 3 ukers varsel. Innkomne saker ma vare styret i hende minst 2 uker for
mete. Arsmete er styret. Stemmerett har styrets medlemmer. Arsmete er dpent for brukere og
frivillige i Grane kommune med tale og forslagsrett. P4 drsmate velger de frivillige 2
representanter med varamedlemmer for 2 r til styret. Det farste dret sitter en av de to bare 1 4r.
@Gvrige 3 styremedlemmer med varamedlemmer utnevnes av eier (Grane kommune) og folger

kommunevalgperioden. Arsmete velger leder og nestleder for 1 &r.
Ekstraordinzert rsmete innkalles om styret finner det nedvendig, eller om ¥ av
samarbeidspartene forlanger det. Slikt mete innkalles med 2 ukers varsel, og kan kun behandle

saker som er nevnt i innkallingen.
Daglig leder er metets referent.

§ 6. Styret

- anﬂhghetssentralen ledes av et styre bestéende av leder, nesﬂeder og tre styremedlemmer.
3 fra eier og 2 frivillige. Se: § 5. Arsmate.

§ 7. Styrets arbeid

Metene ber innkalles med omkring en ukes varsel. Referat fra siste mate, saksliste og eventuelle
sakspapirer skal normalt falge med i innkallingen. Varamedlemmene fér tilsendt de samme

dokumenter.

1. Iverksette drsmetets vedtak.
2. Serge for sentralens mélsetting blir fulgt opp.
3. Ta initiativ til aktiviteter i tr&d med arsplan og sentralens malsetting.

4. Tvareta sentralens interesser.
5. Vzre kontaktskapende ovenfor samarbeidspartene og bygdas beboere for gvrig.

6. Ansette daglig leder — og ha arbeidsgiveransvar.

7. Utarbeide instruks for daglig leder,

8. Vre en stattespiller for daglig leder.
9. Utarbeide forslag til sentralens budsjett og plan for virksomheten kommende 4r.

10. Utarbeide arsmelding, forberede saksliste til arsmete.
Styret er beslutningsdyktig nir 3 medlemmer er tilstede. Ved stemmelikhet har leder
dobbeltstemme. Daglig leder er styrets sekreter.



§ 8. Endring av vediektene

Endring av vedtektene kan gjeres pa arsmete med 2/3 flertall og skal godkjennes av eieren.

§ 9. Opplesing / avslutning av frivillighetsseniralen

Opplesning/avslutning av sentralen skjer i henhold til gjeldende lover og regler gitt av KKD.

Vedtektene er godkjent av Kultur- og kirkedep., hosten 2009.
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Uttalelse vedrerende Grane frivilligsentral og framtidig organisering og styringsform.

Styret i Grane frivilligsentral har i styremete 17.01.2017 diskutert ulike spersmal rundt
framtidig organisering av Frivilligsentralen, med utgangspunkt i notat fra Radmannen datert
30.11 2016.

o Kan styret i Frivilligsentralen avvikles innen utgangen av 2017 og evt.
konsekvenser?

Styret i sin navaerende form kan avvikles innen utgangen av 2017. Vi tenker oss at styret kan
erstattes av et Arbeidsutvalg som har jevnlige meter, og bestar av avdelingsleder, daglig
leder,+ evt. en annen kommunal oppnevnt representant (dette avhengig av hvor mange som til
sammen skal sitte i et AU) og representant/-er for de frivillige. At avdelingsleder er
representert i et slikt arbeidsutvalg, vil veere en nedvendighet for frivilligsentralen dersom
dagens styreform avvikles. Dette i fht & felge opp og ivareta sentralen i det kommunale
hierarkiet, samt og inneha det overordnede ansvaret for skonomi og personal. Vi ser for oss at
et AU kan bestd av 3 eller 5 medlemmer, der mindretallet pd 1 el. 2 er frivilligrepresentanter.
AU med 3 medlemmer, forslag:

Avdelingsleder

Daglig leder FVS

| representant valgt av og blant de frivillige

AU med 5 medlemmer, forslag:
Avdelingsleder

Daglig leder FVS

1 politisk oppnevnt representant

2 representanter valgt av og blant de frivillige

Vi ser det som svaert viktig at de frivillige har et forum der de kan fa informasjon og fa
komme med innspill og fole at de har pavirkningskraft, for uten slike arenaer vil de frivillige
bli borte, tror vi. Et arbeidsutvalg som skissert over, vil kunne ivareta dette.

¢ Fortsatt behov for rutiner/ samhandling mellom brukergrupper

Vi anser det som viktig at man videreferer de rutinene som er innfert i fht brukergruppene.
Gry aktivitetssenter er et hus som har mange funksjoner og skal ivareta mange brukere, - bade
kommunale og frivillige akterer. Vi ser det derfor som naturlig at daglig leder som har sitt
kontor pa Gry, fortsetter som ansvarlig for utleie og koordinerer bruk av huset mellom de
faste brukergruppene. Dette har siden huset ble tatt i bruk, fungert veldig bra, og
tilbakemeldingen fra de ulike gruppene er gode.

Postadresse: Bespksadresse: Telefon : 7518 08 60 Bankgiro:
Vegset Telefax : 7518 08 61 Postgiro:
8680 Trofors 8680 Trofors e-post : gbukont@grane.kommune.no Org.nr. 947 046 024



¢ Hvor i den kommunale organisasjonen skal Frivillingsentralen here hjemme,
hvilken avdeling og hvilken politisk komite?

Styret i Grane frivilligsentral mener at fra 01.01.2018 ber Grane frivilligsentral ligge under
Helse- og omsorgsavdelingen. Dette begrunner vi med at mange av oppgavene som i dag
utfores av frivilligsentralen, er oppgaver tilknyttet hjemmeboende eldre og ufere som trenger
praktisk bistand i form av bl.a stroing, vedbaering, felge til ulike arrangementer, henge opp
gardiner og handling bade lokalt og 1 Mosjeen. Frivilligsentralen yter ogsé bistand til
helsetjenester, som eks. besekstjeneste, folgetjeneste til lege/ sykehus, samt Termiks innsats.
Frivilligsentralen bidrar ogsa inn mot sykehjemmets beboere i forhold til ulike aktiviteter.

Dersom Frivilligsentralen blir underlagt Helse- og omsorg, ma daglig leder fa plass i
ledergruppa der, - slik hun i dag har plass i ledergruppa i Oppvekst- og kulturavdelingen.

e Politisk tilherighet

Alle saker som gjelder Grane frivilligsentral og dennes virksomhet og som skal
behandles politisk, ber fremmes bade i Komite for helse og omsorg og Komite for
oppvekst og kultur, for de gar videre til evt. FS og KS. Dette fordi Frivilligsentralens
virksomhet ogsa i stor grad er innrettet mot malgrupper som naturlig er hjemmeherende under
oppvekst og kultur, i tillegg til oppgaver ovenfor knyttet til helse og omsorg.

Marit Granmo
styreleder
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