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Etat for behandlingssentre og sykehjem



Tjenester og organisering
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DEKNINGSGRAD

• Prosentandelen sykehjemsplasser i forhold til 
antall innbyggere over 80 år. 

• En dekningsgrad for sykehjemsplasser på 20 
prosent vil si at kommunen til enhver tid kan gi 
heldøgnstilbud til 1 av 5 innbyggere i det 
gjeldende aldersegmentet.  

• Dersom planlagte prosjekter gjennomføres



TALL FRA KS, ASSS 2023

Kostnaden per institusjonsplass på sykehjem i 
Bergen ligger 7,6 prosent under ASSS-snittet.

I snitt koster en sykehjemsplass 1 524 668 kr i 
Bergen i 2023 – snittet er 1 640 802. Dette er en 
forskjell på 116 134 kroner per plass. For en 
institusjon med 90 plasser utgjør dette 10 452 060 
kroner. 

• Kilde: KS

ASSS-snittet har i tillegg per plass Bergen per plass

https://www.ks.no/asss-hjem/arlige-publiseringer/asss-2024/artikler/nokkeltall-og-tjenesteprofil/bergen/bergen-pleie-og-omsorg/


Langtidsplasser på 
sykehjem
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• Fordelt på 27 ulike bygg

• Ulik størrelse

• Kommunale og privatideelle

• Venteliste

• Over 65 år
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Mortalitet på langtid

0,35

0,42

0,46

0,25

0,3

0,35

0,4

0,45

0,5

3. kvartal 2021 3. kvartal 2022 3. kvartal 2024

Mortalitet

Mortalitet

87,17 

85,83 

88,25 

85,83 

92,17 

96,67 

84,75 

95,83 
96,42 

95,33 

 83,00

 85,00

 87,00

 89,00

 91,00

 93,00

 95,00

 97,00

 99,00

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

Antall dødsfall på langtid i snitt pr. måned
 (HTÅ)

Gjennomsnitt Lineær (Gjennomsnitt)



Spesialiserte langtidsplasser på sykehjem
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Forsterkede langtidsplasser på Fyllingsdalen

• 24 plasser

• Øke antall plasser?

• Søkermasse

• Hvor syke er de som får plass her?

• Kriterier:
• Sykehjemspasienter med alvorlig grad av demens 

med atferdsmessige utfordringer
• Pasienter med ulike former for demens med så 

store utfall av sin hjerneskade/sykdom at vanlige 
skjermede enheter ikke egner seg.  

• Kompetansesenteret for demens skal kontaktes for 
råd og veiledning/tiltak før pasient søkes 
overflyttet fra annen sykehjemsavdeling

• Pasienter med demensdiagnose med bakgrunn i en 
rusrelatert skade, er i utgangspunktet ikke i 
målgruppen for til dette tilbudet



Ressurskrevende



Ressurskrevende brukere, antall vedtak
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Ressurskrevende brukere, Securitas
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Korttidsplasser på 
behandlingssentre



Ulike korttidsplasser på sykehjem
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- Palliative plasser



Ulike korttidsplasser på sykehjem
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Somatiske korttidsopphold: 

Eldre som trenger døgnkontinuerlig 
medisinsk behandling og pleie i institusjon,

• behov for opphold på grunn av sykdom,

• behov for utredning og observasjon

• behov etterbehandling etter sykehusopphold

• behov for rullerende opphold i institusjon

• behov for avlastning



Ulike korttidsplasser på sykehjem
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Rehabilitering: 

• Personer over 18 år som har behov for 
kommunal rehabilitering i institusjon, som ikke 
kan få nødvendig rehabilitering  i hjemmet

• I tillegg må personen
• være i stand til og motivert for å yte en 

egeninnsats for å nå egen målsetting ha evne til 
samarbeid og kunne kan ta instruksjon

• Personer i aldersgruppen 18-80 år tildeles i 
hovedsak rehabiliteringsopphold på Hospitalet 
Betanien.



Pilot: kortere korttidsopphold

• Fyllingsdalen har pilotert:

• 2 ukers opphold mot standard 3 uker 

• Startet i mai 2023

• Resultat:

• 70 % reiser hjem etter 2 uker

• Pårørende, pasient og ansatte planlegger for raskere hjemkomst når det står 2 uker på vedtaket

• Noen pasienter trenger lengre opphold, men Fyllingsdalen har erfart at de fleste som kan reise etter 3 uker kunne også reist 

etter 2 uker

• 2 ukers opphold gir betydelig bedre utnyttelse av plassene

• Hva skjer videre?

• Rulles i første omgang ut til 1 avdeling på Åsaheimen som skal teste ut det samme



Spesielle funksjoner



Bofellesskap for yngre, 
aktivitetssenter for yngre og 
omsorgsboliger for eldre

Enhet for sykehjemsmedisin

Palliativ, eldremedisinsk legevakt

Kommunalt palliativt team

Kompetansesenter for demens og 
psykiatri i eldre år



Kompetansesenter for demens og psykiatri i eldre år

• Svært kompetente psykologer, 
spesialsykepleiere, 
musikkterapeuter

• Ressursbase

• Kurs, råd og veiledning

• Psykisk helsenett

• Hukommelsesteam



Hver dag hele livet



Forskere: 

«Både ledere og ansatte sier at de nå tenker på beboerne 

mer som personer med sin egen historie og unike 

personlighet og interesser enn tidligere»



Forskere: 

««Hver dag hele livet» synes å ha hatt suksess fordi 

satsingen er blitt integrert i personalets rutiner og 

tradisjonelle måter å arbeide og tenke på.»



“Eg vil at nokon skal fortelje meg om det er noko eg kan

gjere betre som pårørande. Dei kunne bruke pårørande

meir. Men då må ein kanskje setje seg opp på ei gruppe

for frivillige, og gå på tur. Dei av oss som jobbar fulltid, 

kunne også ha gjort noko anna”(Pårørande 4)



Pårørende:

“På same tid, kan vi ikkje alltid vere der. Eg klarar det ikkje

heller- eg er pensjonist, og fysisk, kunne eg ha klart å 

komme kvar dag, men mentalt- nei! Eg kjempar for å ha 

eit eige liv. Det er ikkje lenge att til eg endar opp på

sjukeheim sjølv.“(Pårørande 5)



Pårørendeundersøkelse



Involvering



Pårørendeundersøkelse



Endringer og frampeik



Endringer og frampeik

• Kommersialisering

• Terapeuter

• Kompissykehjem

• Kortere korttidsopphold

• Robuste enheter

• Spesialplasser

• Forventningene til tjenestene

• Velferdsteknologi

• Servicemedarbeidere
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