
Tiltaksplan Helse og omsorg Ibestad kommune 2025-2035 
 

Bakgrunn  
Ibestad kommune har i sin planstrategi for 2024-2027 bestemt at det skal lages en tiltaksplan for helse og omsorg med utgangspunkt i 
Kommuneplanens samfunnsdels (KPS) satsingsområde innen helse. Tiltakene i denne planen er direkte knyttet opp målsetninger og 
strategier utkast til Samfunnsplan 2026-2037, og da primært målområde B3 som omhandler bærekraftig tjenesteutvikling. Vi har også 
tatt med målområde B4 Samarbeid, A1 Trivsel og fritid og A3 bolig da disse også er relevante for helse og omsorgsområdet. Tiltakene kan 
i tillegg være relevant til andre mål og strategier i KPS, det er da henvist til dette til tiltaksplanen. 

 
Hovedmålsetning for målområde B «Utvikling av et trygt og bærekraftig velferdssamfunn» er:  
«Sammen sikrer vi et bærekraftig velferdssamfunn gjennom god folkehelse, oppgavedeling, næringsattraktivitet og gode tjenester», 

Aktuelle bærekrafts mål her er: 

 

 
Om planen  
Tiltaksplanen er laget med et 10 års perspektiv, med revidering hvert 4. år. Revisjon blir da dimensjonert etter hvor store endringsbehov 
det blir vurdert å være.  I tillegg skal det gjennomføres en årlig gjennomgang av tiltakene parallelt med utarbeidelse av budsjett og 
økonomiplan. Tiltakene vil da kunne bli justert eller tatt vekk, og nye tiltak vil kunne bli lagt til. Dette for å sikre at endringer og ny 
kunnskap raskt fanges opp.  
 
Det er også viktig å bemerke at Ibestad kommune til enhver tid jobber med flere utviklingstiltak som støtter opp under vedtatte 

https://www.ibestad.kommune.no/download/18.33a2660519545e0ea912123a/1741251789839/Planstrategi%202024-2027.pdf


strategier. Denne planen omfatter tiltak med behov for særlig oppfølging på tvers av virksomheter, samt forankring administrativt og 
politisk.  

Forklaring til kolonnene i tiltaksplanen: 
Kolonne 1 og 2: Beskriver hvilke mål og strategier i kommuneplanens samfunnsdel (KPS) tiltaket primært er knyttet opp mot. 
Kolonne 3: Henviser til andre mål og strategier i KPS som er relevant for tiltaket. 
Kolonne 4: Omtale av tiltaket, noen tiltak vil også ha behov for egne prosjektmandat utover omtalen her. 
Kolonne 5: Viser tiltaksområder med behov for politisk behandling er (merket med P).  
Kolonne 6-8: Tidspunkt for oppstart/ gjennomføring. Vi har tatt med høst 2025 for å synliggjøre tiltak som er igangsatt.  
Kolonne 9: Økonomiske konsekvenser er vist i denne kolonnen. Tiltak som ikke har umiddelbare økonomiske konsekvenser blir definert 
som oppdrag (O), tiltak med behov for endringer/ effekt på driftsbudsjett er merket med T + (behov for økning i rammen) eller T- 
(forventet innsparing). Det må her presiseres at tiltak som er merket med O vil kunne har innsparingseffekt på sikt, men ikke i første 
driftsår. Noen tiltakspunkt har også konsekvenser for investeringsbudsjettet, disse er merket med «I».  

 

Utfordringsbile og vurderinger: 
Utfordringsbildet for Ibestad kommune er beskrevet i Kunnskapsgrunnlag for planlegging 2024, Folkehelseoversikt 2024, 
Folkehelseprofil for 2025, Bærekraftsanalyse gjennomført i 2025, samt andre analyser og vurderinger gjort i forbindelse med dette 
planarbeidet og kommuneplanens samfunnsdel.  For helse og omsorgsområdet er det de demografiske endringene som blir vurdert 
som mest sentrale. Endringer i befolkningssammensetningen fører til økt behov for kommunale tjenester og redusert tilgang på 
arbeidskraft. Ibestad kommune ser behov for å gjøre omfattende grep for å ruste kommunen for fremtiden, og bli mer bærekraftig med 
tanke på økonomi og tilgang på personell.  
 

Kommunen har allerede gjort flere tiltak som å bygge nytt sykehjem og nye omsorgsboliger. Befolkningsutviklingen i kommunen tilsier at 
behovet for helse og omsorgstjenester til eldre vil være stabil en periode fremover. Det er en økning i antall innbyggere 80-89 år, men en 



reduksjon i aldersgruppen 90 + (jf. figurer). Fra 2035 vil det igjen komme en økning. Det vurderes derfor ikke behov for flere 
sykehjemsplasser eller heldøgns omsorgsplasser de neste årene. 

 

Kommunen har også begynt å jobbe med tjenesteinnhold, oppgavedeling og bemanningsordninger. Det blir vurdert behov for å jobbe 
videre og mer systematisk med dette, og i tillegg ha en målrettet satsing på helseteknologi.  
 
For å møte fremtidens behov, er det avgjørende å skape en felles forståelse og retning sammen med innbyggerne og andre aktører. 
Endringer i det kommunale tjenestetilbudet er nødvendige, og det krever at det blir bygd tillit og engasjement rundt nye løsninger. 
Samtidig må en utvikle et velferdssamfunn der folk kjenner tilhørighet, tar ansvar og bidrar til fellesskapet. Et samfunn der det å gjøre en 
forskjell for hverandre oppleves meningsfullt. Ibestad kommune har allerede kommet godt i gang med dette arbeidet. 
 
I planarbeidet er det også kommet frem behov for sentrumsnære boliger for eldre. Mange eldre i Ibestad har få eller ingen pårørende 
nært, og har et ønske om å bo nærmere andre. Dette for å lettere kunne delta i sosiale tilbud, og bidra i samfunnet. Det blir vurdert som 
viktig å legge til rette for at flere eldre kan få bo i tilrettelagte boliger med tilgang på møteplasser, servicetilbud og kommunale tjenester, 
og det blir foreslått å vurdere behov for trygghetsboliger. Målet med slike boliger er å redusere ensomhet, styrke livskvalitet og forebygge 
behov for tjenester. 
  



 
  

 
 
 
 
 
 

 

B3: Bærekraft Vi skaper bærekraftige 
tjenester  

 Pol. H25 V26 H2
6 

Øk. 
konse
kvens 

B3.1.1. Gjennomgang av tjenesteinnhold i helse og omsorg 
 
Fase 1 (oppstart høst 2025):  
-Kartlegge hvilke tjenester kommunen tilbyr og innholdet i disse 
-Vurdere hvilke tjenester/ oppgaver kommunen skal/ bør gjøre fremover 
-Komme med forslag til hvordan oppgavene alternativt kan løses (f.eks. av andre aktører) 
-Vurdere behov for endringer i tjenestebeskrivelser (det er laget mandat for arbeidet)  

 
 
 
 
 
P 

 
 
 
 
 
x 

 
 
 
 
 
 

  
 
 
 
O 

B3.1. Ibestad kommune skal sikre 
mest mulig felles forståelse for 
tjenesteinnhold og gjøre 
nødvendige prioriteringer slik at 
personell og ressurser blir brukt 
der det er mest behov og gir best 
effekt. Vi skal ha innsats på ulike 
nivåer og tydeliggjøre hva 
innbyggerne må gjøre eller ordne 
selv, og konsentrere de 
kommunale ressursene til 
kjernefunksjonene (lovpålagte 
tjenester). Vi skal mobilisere flere 
samfunnsressurser i 
oppgavedeling. 

B2.1. 
B2.2. 

Fase 2 (oppstart vår 2026): 
- Revidere tjenestebeskrivelsene for helse- og omsorgstjenestene og lage ny innsatstrapp, 
inkludert et tydeligere nederste trinn som kan handle om å bruke nabohjelp, frivillighet og 
næringslivet mer. Dette vil trolig innebære behov for en annen koordinering og oppfølging 
av andre ressurser tilknyttet tjenestene enn i dag. 

 
 
P 

  
 
x 

  
 
O 

B3.2. Ibestad kommune skal være 
en attraktiv arbeidsgiver som 
mobiliserer og utvikler kompetanse 
hos ansatte. Vi skal sikre 
nødvendig/tilstrekkelig 
kompetanse og ha nok kapasitet og 
personell til å tilby tjenester som er 
faglig forsvarlige og med god nok 
kvalitet til de som har særlig behov 
for det. 

B1.4. 
B1.5. 
B1.6. 

      

Vi vil ha gode, 
effektive og 
bærekraftige 
tjenester tilpasset 
våre ressurser og 
med tilgang til nok 
personell med 
relevant 
kompetanse. 
 
 
 
 
 
 

B3.3. Ibestad kommune skal ha 
bærekraftige arbeidstidsordninger 

B1.3. B3.3.1. Bærekraftige bemanningsordninger (oppstart vår 2026)    
x 

 
x 

 
O 



som sikrer god rekruttering, 
kontinuitet og et helsefremmede 
arbeidsmiljø. 

-Gå gjennom oppgaver, vurdere oppgavedeling, bemannings- og kompetansebehov samt 
nye arbeidstidsordninger, særlig for «Omsorgsboliger med heldøgns bemanning» 
 
- Vurdere innføring av årsturnus i øvrige tjenester 
 

B3.4. Ibestad kommune skal 
tilpasse tjenestene til fremtidige 
behov. Vi skal innovere og 
digitalisere mere og ta i bruk 
teknologiske løsninger der det er 
formålstjenlig. Vi skal undersøke 
og utnytte flere tilskuddsordninger 
og andre finansielle løsninger for å 
gjennomføre utviklingsprosjekter 
og andre aktiviteter. 

 B3. 4.1. Velferdsteknologi (oppstart høst 2026) 
- Kartlegge dagens bruk av teknologiske løsninger, behov og muligheter 
- Vurdere behov for kompetansehevende tiltak i tjenestene  
- Lage plan for informasjonstiltak ovenfor pårørende 
- Prøve ut aktuell teknologi 
 

   
 

x  
T+ /I 

 B3.5.1. Bygninger og boligstruktur    
 

  
 

 - Gjøre bygningsmessige tilpassinger på boliger med heldøgns tjenester for å sikre bedre 
og mer effektiv drift 

 x   I 

 - Vurdere andre og mer tilpassede lokaler til «Bo og miljøtjenesten»    x I 
       
 B3.5.2. Arbeidsprosesser og organisering 

 
     

 - Gå gjennom tildelingspraksis på helse og omsorgstjenester, herav vurdere behov for 
endringer i søknadsskjema og bruk av kartleggingsverktøy (det er laget mandat for 
arbeidet) 
- Vurdere om kommunen har hensiktsmessig organisering på tildeling av tjenester 

  x x O 

 - Vurdere mer samhandling og bruk av personell på tvers   x x O 

B3.5. Ibestad kommune skal ha en 
bygningsmasse, arbeidsprosesser 
og organisering som sikrer mest 
mulig effektiv drift, og som støtter 
opp under kommunens mål og 
strategier. 
  

 - Vurdere ny organisering av enhet for «Fag, forebygging og oppfølging»           x  O 
B3.6. Ibestad kommune skal utøve 
god og tydelig relasjonell ledelse og 
være en lærende organisasjon som 
hele tiden forbedrer egen praksis.  

       

B4: Samarbeid   Vi samarbeider        



B4.1.  Ibestad kommune skal 
videreføre og utvikle 
interkommunale samarbeid innen 
barnevern, NAV, helsetjenester 
(lege, psyk, jordmor), juss, 
klimarisiko, landbruk, 
kulturminner, vannforsyning, arkiv 
og digitalisering. 

       

B4.2. Ibestad kommune skal utvide 
samarbeidet innen plan, skogbruk, 
samfunnssikkerhet og beredskap 
og barnehage. Særlig med tanke på 
å skille rollen som eier og 
myndighet. 

       

Vi vil samarbeide 
eksternt for å stå 
mer robust i møte 
fremtidens 
utfordringer   

B4.3. Vi skal legge til rette for gode 
og tverrfaglige 
kompetansemiljø internt og 
eksternt. 

       

A1: Trivsel og 
fritid  

Vi skaper VI-følelse og Bli-
lyst 

       

A1.1. Vi skal samarbeid på tvers, 
med innbyggere, lag/foreninger og 
næringslivet, for å tilby og 
markedsføre et variert frilufts-, 
fritids- og kulturtilbud med 
lavterskel møteplasser som 
oppleves åpne og inkluderende for 
alle. 

       Vi vil være et 
driftig, aktivt og 
inkluderende 
lokalsamfunn som 
utløser innbygger-
kraften og bygger 
stedsidentitet i et 
mangfoldig 
fellesskap.  

A1.2. Vi skal involvere innbyggerne 
i utvikling av samfunnet slik at alle 
føler seg inkludert, kan engasjere 
seg og opplever tilhørighet og 
stolthet til stedet, naturen, 
historien og det vi har å tilby. 

       



A1.3 Vi skal ha særlig fokus på å 
utvikle arenaer der ungdom og 
unge voksne får delta og medvirke. 

       

A1.3 Vi skal ha særlig fokus på å 
utvikle arenaer der ungdom og 
unge voksne får delta og medvirke. 

       

Vi skaper attraktive steder 
og bolyst  

       

A3.1. Vi skal sammen med 
næringslivet og innbyggerne 
modernisere boligmassen, øke 
boligvariasjonen, skape kreative 
boligløsninger og varierte bomiljø.  

       

A3.2. Vi skal gjøre demografisk 
planlegging, utvide boligtrappa og 
igangsette tiltak som bidrar til 
omløp i boligmassen, slik at flere 
får en egnet bolig til rett tid 
tilpasset deres situasjon. Flere 
bygg skal være universelt 
utformet/ha livsløpsstandard og 
kunne passe for både unge og 
eldre.  

B3.5.  
 
A3.4.  
 
A3. 5.  

A2.2.1. Utvide kapasiteten for heldøgns bemannede boliger/omsorgsboliger:  
- Vurdere ulike konsepter for å ivareta det fremtidige behovet og sørge for tilstrekkelig 
dekningsgrad 

  x  
x 

 
I 

A3.3. Ibestad kommune skal tilby 
og aktivt informere om 
tilskuddsordninger, ulike 
boligløsninger og 
finansieringsmuligheter for bolig.  

       

A3.4. Vi skal skape attraktivitet og 
bolyst, særlig for unge, for å 
balansere 
demografiutfordringen, bremse 
økningen i forsørgerbyrden og 
styrke generasjonsbalansen.  

       

 
A3: Bolig  
Vi vi være en 
attraktiv 
bokommune med 
en variert og 
moderne 
boligmasse. 
  
 
 
 

A3.5. Vi skal bidra til stedsutvikling 
og fortetting når vi tilrettelegger for 

       



boligbygging og 
boligutvikling. Sambruk og 
møteplasser mellom generasjoner 
og personer med ulike 
omsorgsbehov skal alltid vurderes. 
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