Ekstra forsterket boligstandard

Forsterket boligstandard

Ordinzer boligstandard

Matrise for rusfeltet

PRIOslo har utviklet en matrise som skal veere til hjelp i framskaffelse av boliger og tjenester til personer
med rusproblemer eller rus- og psykiske helseproblemer (ROP). Matrisen er et viktig og ressurs-
besparende verktgy i planlegging av nye tiltak for & sikre mer egnede boliger og tjenester til malgruppen.

Den er delt inn i fire deler:

1. Grupper, bolig og bomiljg

2. Samlokaliserte boliger med base for gruppene 4-7

a. Bemanning og behovsoversikt

b. Personalbaser

3. Omfattende somatiske helseproblemer

4. Tjenester - helhetlig tiltakskjede

Alle rapportene til PRIOslo som matrisen er basert pé ligger pa PRIOslo sin hjemmeside 1.

<« ikke base
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1. Gruppern, bolig og bomiljo

Det har veert et behov for en tydeligere differensiering av «ROP-gruppen» enn Helsedirektoratets inndeling i
hovedforlgp 1-3 2. PRIOslo har etter en bred kunnskapsinnhenting og medvirkningsprosess laget en inndeling
i syv grupper basert pa funksjonsniva. Denne delen av matrisen beskriver de syv ulike gruppene og deres
boligbehov, boligstandard, hvilket bomiljg boligene bar ligge i, og hvilke tjenester som bgr gis.

e Gruppene 1 og 2 kan bo i ordineere kommunale boliger med eller uten ambulante tjenester.
e Gruppe 3 har behov for & bo skjermet i smdhus uten base med ambulante tjenester.

e Gruppene 4-7 har stgrre utfordringer og behov for samlokaliserte boliger med bemannet base.

Personer med rusproblemer eller rus- og psykiske helseproblemer kan over tid variere i funksjonsniva og
dermed bevege seg mellom ulike grupper i matrisen. Hensikten med matrisen er ikke & «plassere folk i
grupper», men & vise spekteret av bolig- og tjenestetilbud som en kommune eller bydel ma utvikle for & kunne
dekke de ulike behovene.

base —

Gruppe 1

Gruppe 2

Gruppe 3

Gruppe & Gruppe 5 Gruppe 6 Gruppe 7

Utfordringer:

Moderate utfordringer
knyttet til rus og ev. psykiske

Moderate til alvorlige
utfordringer knyttet til
rus og ev. psykiske

Atferdsutfordringer,
autonom, alvorlige rus- og
psykiske helseproblemer/-

Sikkerhetsrisiko,
utagerende, utfordrende
atferd, impulsivitet,

Alvorlige rus- og psykiske
helseproblemer/-lidelser,
sarbar, innadvendt, kan

Utfordrende atferd,
personlighetsforstyrrelser,
impulsivitet, synlig rusatferd,

Sveert hgy sikkerhetsrisiko,
utagering, impulsivitet,
utestengt fra

nelseprolslemen helseproblemer. lidelser, dekker egne utnyttes, selvdestruktiv samtidige, alvorlige rus- og samtidige, alvorlige rus- og lavterskeltilbud, samtidige,
primeerbehov atferd. psykiske helseproblemer/- psykiske helseproblemer/- alvorlige rus- og psykiske
i bolig. lidelser. lidelser. helseproblemer/-lidelser.

Hovedforlgp:

HE 1-2 HF 2-3 HF 2-3 HF 3 HF 3 HF 3 HF 3

Malgruppen bor f.eks. i:

Ordinzere kommunale Ordingere kommunale Tidl. Flexbo Skogvollveien Arveset gard Schandorffsgate Ljabruveien boliger

. boliger
boliger
Boligbehov:
Ordinsere kommunale Smahus uten base, ikke Samlokaliserte Samlokaliserte Samlokaliserte Samlokaliserte smahus/

Ordinzere kommunale
boliger, innskutte boliger el.
private utleieboliger m.m.

boliger, bomiljo med mer
aksept, gjerne heleide
garder

for mange smahus samlet,
eksempelvis 1-3

boliger med base boliger med base boliger med base boliger med base

Boligstandard?:

Ordinzer boligstandard

Ordinzer boligstandard

Forsterket boligstandard

Ekstra forsterket
boligstandard

Ekstra forsterket
boligstandard

Ordinzer boligstandard Forsterket boligstandard

Beliggenhet:
Ordinzert bomiljo

Ordinzert bomilje

Skjermet fra ordinaere
bomilje, ev. ved
neeringsvirksomhet

Skjermet fra ordinaert
bomilje, ev. ved
neeringsvirksomhet

Skjermet fra annen
bebyggelse, randsone

Ordinzert bomiljo Skjermet fra ordinaert
bomilje, ev. ved

neeringsvirksomhet

Tjenestebehov:
Individuelt tilpasset

Individuelt tilpasset

Ambulante tjenester

Dagtid + ambulante Dag/(kveld) + ambulante Dggn Dogn

tjenestebehov, periodevis tjenestebehoy, tjenester tjenester dogn

og ambulant ’ ambulante tjenester

SKOK*/kravspek.

SKOK Utleieboliger SKOK Utleieboliger Kravspesifikasjon SKOK Omsorgsboliger ev. Kravspesifikasjon Kravspesifikasjon Kravspesifikasjon
Forsterkede boliger® SKOK Utleieboliger Forsterkede boliger Forsterkede boliger Forsterkede boliger

Velferdsetaten, 16.06.23, rev. 04.12.23



2a. Bemanning og behovsoversikt for gruppene 4-7

Gruppene 4-7 har behov for samlokaliserte boliger De kan ha fglgende behov: Noen forhold rundt tiltakene: Tabellen viser bemanningsgrad fordelt pa henholdsvis
med base eller smahus med bemanning. 10, 8 og 6 boenheter. Vi har ikke differensiert pa kjonn.
Personene har eller kan ha fglgende utfordringer: » vedtak om heldggns helse- og omsorgstjenester » Tabellen gjelder drift. Ved oppstart ber heyere bemanning
» forsvarlige tjenester med fleksibel, individuell og tilpasset vurderes. Matrisen er et utgangspunkt, og tiltaket méa vurdere

» rod score i brukerplan pa sosial fungering © oppfelging » Det anbefales suksessiv innflytting. bemanningsgrad etter behov til enhver tid.
» alvorlige og langvarige rusproblemer og eventuelt » tverrfaglig, ambulant oppfolging og koordinerte tjenester » Tiltakene bor ligge neer offentlig kommunikasjon, matbutikk

alvorlige psykiske helseproblemer » storre eller mindre grad av skjerming mot nabolag og og apotek. Framtidig bruk av trygghets- og velferdsteknologi kan
» lavt funksjonsniva naermiljo » Viktigste innhold i tjenestene for alle grupper er relasjons- ogsa pavirke bemanningsbehovet. Nederst vises et utvalg
» stadig tap av bolig grunnet atferd, som resulterer » oppfelging av somatiske helseproblemer arbeid, koordinering av gvrige tjenester, mattilbud og fra behovsoversikten. Grad av forsterkning er fargekodet:

i hyppige flyttinger » bolig pd 30-40 m? netto, pluss utvendig bod ernzering, aktivitet og arbeid og samarbeid med Gront er ordineer boligstandard, oransje er forsterket
» befinner seg i hovedforlgp 3 spesialisthelsetjenesten. standard og r@dt er ekstra forsterket standard.

Grupper Gruppe & Gruppe 5

Standard Ordinzer boligstandard Forsterket boligstandard
Ant.beboere Bygérd ell.e © lrelligep e Bygard’ Boliger med egne innganger
Bemanning egne innganger
dag 2 + ambulante tjenester 2 + ambulante tjenester 2 + ambulante tjenester
10 kveld Ambulante tjenester Minst 2 + ambulante tjenester Ambulante tjenester
natt 110 Ambulant/vekter Ambulant/vekter
dag 1-21+ ambulante tjenester 2 + ambulante tjenester 2 + ambulante tjenester
8 kveld Ambulante tjenester 2 + ambulante tjenester Ambulante tjenester
natt = 4 Ambulant/vekter Ambulant/vekter
dag 1-213 + ambulante tjenester 2 + ambulante tjenester 2 + ambulante tjenester
6 kveld Ambulante tjenester 2 + ambulante tjenester Ambulante tjenester
natt = Ambulant/vekter Ambulant/vekter
Ytre:

» stdlbeslag pa ytterdorer/innbruddsikring

» ev. forsterkede vinduer

» innfelt sprinkleranlegg eller vanntakeanlegg

» unnga blinkende lys i brannvarsler/ventilasjon
» teknisk rom utenfor bolig, beboer ikke tilgang
» god lyddemping/betong mellom boenheter

» stoppekran i teknisk rom

Innvendig:
0 a ?
Behoveoversikt Ordiner boligstandard p;;ﬂzttgulvbelegg opp minimum 10 cm pa vegg, kan gjerne se ut som
» OSB-plater kledd med gipsplater som males
» sluk i gulv pé bad og kjokken
» ikke gulv- eller taklister eller objekter som kan skrus ned
» skjulte ledninger
» vandalsikre brytere og elstikk
» skjulte ror under vask pa kjokken
» lett utskiftbar kjpkkeninnredning
» unnga dusjforheng eller glassdorer til dusjen
» porselen pa bad, ikke stal
» inventar som er lett utskiftbart




2b. Baselosninger for gruppene 4-7

Denne delen av matrisen er et utgangspunkt for dialog rundt grad av tilstedeveaerelse

i et botiltak for personer som har behov for samlokaliserte boliger med base. Fra
venstre mot hgyre i matrisen er det gkende grad av tilstedeveerelse. Matrisen
beskriver bla. ambisjonsniva, funksjon, risiko, sikkerhet og utforming. Den sier ikke noe

om antall brukere og gkonomi.

£

Oslo

Matrisen angir hvilke baselgsninger som anbefales for de ulike gruppene 4-7, men det er opp
til bydelene selv a avgjore grad av tilstedeveerelse i botilbudet. Erfaringsmessig har mange
tiltak blitt etablert med et for lavt ambisjonsniva pa bemanning. Dette har skapt utfordringer
for driften og har mattet bli handtert i etterkant.

Ambisjon Periodevis Portvokter Oppsokende Tilstedevaerende
tilgjengelig miljearbeid miljearbeid
Funksjon Personalet®® er tilgjengelig for | Personal er tilgjengelig Personalet er tilgjengelig Personalet er aktivt til
beboere og kan melde eller for beboere og kan melde og tar jevnlig kontakt med stede i miljpet og er tett pa
henvise videre. Miljgarbeid*® eller henvise videre. En enkeltbeboere ut fra basen. beboerne. Folger med pa
overfor beboere nar man er til | observerende funksjon, som Miljgarbeid. Individuell hva som foregar i botiltaket.
stede. Tidvis bomiljgarbeid*”. kan bidra til trygghet ved oppfelging av beboere og Miljgarbeid. Individuell
a ha en viss oversikt over kan fglge til avtaler. Ofte ikke oppfelging av beboere og
hvem som kommer og gar. felles oppholdsrom. Tidvis kan folge til avtaler. Mulighet
Portvokter bgr ha relevant bomiljgarbeid. for mat- og aktivitetstilbud
kompetanse. i felles oppholdsrom med
ansatte tilstede. Bo- og
nermiljgarbeid.*®
Tilstede- To personer periodevis, f.eks. | En person dag og/eller kveld. | To personer daglig (ev. kveld). | Gruppe &: En*® - helst to
1- 2 dager i uken. Ambulante tjenester. personer til stede pa dagtid
vaerelse og ambulante tjenester.
Gruppe 5: To-tre personer
dag og ev. kveld. Ambulante
tjenester. Ev. vektere natt.
Be[iggenhet | samme bygg eller i naerheten | Ved inngang til bygget/ | ssmme bygg eller i neerhet til | | samme bygg eller i
3 basen av boligene med kort boligene med oversikt over boligene med kort responstid. | umiddelbar neerhet med god
P responstid?°. bevegelse inn og ut av bygget oversikt over bevegelse inn
og ut av boligene og omradet.
Lett tilgjengelig base.
Fasiliteter Enkeltrom med Resepsjon/rom ved inngang Kontor med to arbeids- Kontor med to arbeids-
arbeidsstasjon. Toalett, med en arbeidsstasjon. stasjoner, toalett med dusj, stasjoner??, toalett med dusj
l3sbart skap. Gjerne lite Toalett, ldsbart skap. lasbart garderobeskap. Ev. og industrivaskemaskin med
kjokken. fellesareal med kjokken og tork, lasbart garderobeskap.
lane-PC. Felles oppholdsrom med
kjokken og lane-PC som er
tilgjengelig nar ansatte er til
stede. Felles oppholdsrom (ev.
eget mgterom) kan brukes til
oppfolgingsmoter. Bottekott
og lager (ev. i eget bygg).




Sikkerhet

To personer til stede. Vindu,
kikkhull eller kamera som gir
personalet oversikt over hvem
som henvender seg. Mulighet
for & lase seg inn pa lukket
rom/kontor, ev. remningsvei.
Telefon/walkietalkie for & na
annet personale.

Resepsjon bak
innbruddsikkert glass,
ringe pa for & bli sluppet
inn, derklokke med kamera.
Mulighet for a lase seg inn
pé lukket rom/kontor, ev.
remningsvei. Telefon/
walkietalkie.

To til stede. Remningsvei.

Min. to til stede. Remningsvei.

Ev. baerbar alarmknapp.

Storrelse En leilighet eller kontorlokaler | Cirka 10-25 kvm. En leilighet eller kontorlokaler | BRA?® = ca. 45 kvm uten lager
(kvm) ev. basemodul jf. basemodul
Risiko/ Ansatte fér i liten grad med Liten oversikt over hva Manglende tilstedeveerelse i
konsekvens seg uro og beboerkonflikter. som skjer i botiltaket. Ikke miljoet gjor at man ikke fanger
Kan bli et tilleggsbehov for individuell oppfalging, opp (potensielle) konflikter.
for beboer vektere. Begrenset mulighet miljparbeid eller
for neermiljgarbeid. bomiljparbeid. Beboere
ofte usikker pa rollen til
«portvoktereny. Kan i liten
grad avvise ugnskede gjester.
Risiko for & bosette personer
i botiltaket som er i behov av
tettere oppfelging.
Anbefalt Ikke anbefalt for gruppene Ikke anbefalt for gruppene Gruppe 4 Gruppene 4 og 5
gruppe 4-7. 4-7.
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3. Omfattende somatiske helseproblemer

Somatiske helseproblemer inntrer langt tidligere hos personer med rus- og psykiske helse-  Personer i gruppene 1-4 og majoriteten i gruppe 5 har ingen sikkerhetsrisiko. Disse blir i

problemer enn hos normalbefolkningen. Denne delen av matrisen beskriver funksjonsniva, matrisen beskrevet som gruppe 1-5 Somatikk. Noen i gruppe 5 far imidlertid omfattende

behov og botilbud for denne malgruppen. Det er et tydelig skille mellom de som ikke har smerter pa grunn av somatiske helseproblemer, mens andre ikke far nok medisiner til &

sikkerhetsrisiko, og de som har. dekke bade abstinenser og smerte. Dette kan bla. gi utagering og sikkerhetsrisiko.
Gruppen 5-7 Somatikk har potensiell sikkerhetsrisiko, og de har andre behov enn gruppe
1-5 Somatikk.

Gruppe 1-5 Somatikk

Utfordringer:

Mildere til omfattende rus-, psykiske- og somatiske helseplager, kognitiv svikt, lav egenomsorg, varierende
funksjonsniva, atferdsproblematikk og i hovedforlep 3 (HF3).

Behov:

Ernaering, utdeling av medisiner, omsorg, pleie og stell, sosialt fellesskap, aktivitet, bli fulgt til avtaler,
periodevis behandling i spesialisthelsetjenesten, faste og tilgjengelige ansatte med kompetanse pa rus,
psykiatri og somatikk, tilrettelegging, ev. hjelp ved forflytning og medisiner/substitusjonsbehandling.
Botilbud:

e samlokaliserte boliger med base i bydel
e omsorgssentre (institusjon)
e egen sykehjemsavdeling for illegal rus

Bostandard:

Ordinaer med forsterkede vegger jf. Stord sykehjem
Beliggenhet:

Ordinzert bomiljg

Tjenestebehov:

Dogn inkl. helsepersonell

Oslo



4. Tjenester - helhetlig tiltakskjede

Hver gruppe har tilgang pa tjenestene under sin gruppe, og i tillegg tilbudene til venstre
for sin gruppe i oversikten. Individets utfordringsbilde og tjenestebehov vil variere over tid.
Personen vil derfor over tid kunne bevege seg mellom gruppene, som den gra pilen under
tabellen viser. Den enkeltes behov, gnsker og ressurser ma kartlegges for a kunne gi riktig
tjenestetilbud.

Gruppe 3 gnsker ofte ikke kontakt med tjenesteapparatet og er derfor ikke inkludert i over-
sikten. De er i hovedforlgp 3 og kan ha et problemomfang tilsvarende gruppe 5. | tabellen
angis hovedansvarlig for at tjenesten gis. Pa PRIOslo sin hjemmeside ligger en oversikt over
tjenesteleverandorer som leverer en del av tjenestene pa oppdrag eller etter avtale.

Gruppene 1-7

Generelle behov

Bydel/NAV:

e Bolig

e Samtaletilbud

e Qk. radd og veiledning
e Kartlegging

e Pargrendearbeid

e Bomiljgarbeid

Velferdsetaten:

e Frirettshjelp

Andre tjenesteytere:

Gruppe 1

Milde og kortvarige
problem/behov for litt
bistand

Bydel/NAV:

e En kontaktperson/veilder
i NAV

e Nettverk, likemenn,
kurs, stottekontakt og
selvhjelpsgrupper

e Arbeid/utdanning

Velferdsetaten:
e RUSinfo

Andre tjenesteytere:

e Hjelpetelefon

Gruppene 1-2

Langvarige mildere
problemer/behov for
noe mer bistand

Bydel/NAV:
e Ruskonsulent

e Arbeid/arbeidsrettende
tiltak, IPS

e Ambulante tjenester/
bo-oppfolging/praktisk
bistand (dagtid)

e Aktivitetshus

Velferdsetaten:
e LAR

Andre tjenesteytere:
e Poliklinisk

Gruppe 2

Alvorlige kortvarige
problemer/behov for
forsterket bistand

Bydel/NAV:

e Fleksible, ambulante
tjenester/
hjemmetjeneste

e Aktivitetstilbud

Velferdsetaten:

e Rusinstitusjon korttid*/
akutt, avlastning/
stabilisering,
krisesenter

e Brukerstyrte plasser**

Andre tjenesteytere:

Gruppene 4-5

Alvorlige langvarige
problemer/behov for
forsterket langvarig
bistand

Bydel/NAV:

e Fleksible tverrfaglige
team/(rus)FACT

e |P/Ansvarsgruppe
e Aktivisering/miljgterapi

e Samlokaliserte boliger
med tilgang base (delvis
bemanning)

Velferdsetaten:

e Samlokaliserte boliger
med tilgang base
(heldpgnsbemanning)

e Brukerrom

Gruppene 6-7

Alvorlige langvarige
problemer/behov for
sveert omfattende
langvarig bistand

Velferdsetaten:

e langtidsopphold
rusinstitusjon ****
| ekstra forsterket,
skjermet bolig
(heldpgnsbemanning)

Andre tjenesteytere:

e Innleggelse/behandling i
DPS/TSB/
spesialisthelsetjeneste

f Feltpleie
e Fastlege behandling/DPS/ o Legevakt/SAA ° ptel
spesialisthelsetjeneste/ e Langtidsopphold
LAR e KAD-plasser rusinstitusjoner***
Andre tjenesteytere:
e lavterskeltilbud
* Utrednings- og videreformidlingsenheter, **Mestringsenhet, ressurssenter, omsorgssenter, *** Mestringsenhet, ressurssenter, omsorgssenter, rammeavtaler og sykehjem oo,

***+* forsterket bo- og behandlingstilbud, private plasser (enkeltkontrakter bydel)
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5. Noter

* https://www.oslo.kommune.no/helse-og-omsorg/rusomsorg/program-for-rusfeltet-i-oslo-2020-
2024-prioslo/ eller spk i nettleser pa «PRIOslo». Rapportene fra PRIOslo/VEL er: «<Kunnskapsrapport

- Samlokaliserte boliger med base og sméhus» (2021), «Ville jeg bodd her selv» (2021), «Personer med
omfattende rus-, psykiske- og somatiske helseproblemer» (2022) og sluttrapport (2023).

2 Hovedforlgp 1-3 (HF 1-3), «<Sammen om mestring», Helsedirektoratet 2014

® Boligstandard henviser her til grad av forsterkning i boligen; ordinzer (uten forsterkning), forsterket

eller ekstra forsterket standard. Vi vil anbefale at boligene for gruppene 3-7 er universelt utformet med
omsorgsbolig-standard (bla. sterre bad og plass til seng i pleiestilling), i og med at disse gruppene tidlig far
omfattende somatiske helseproblemer og vil kunne ha behov for helse- og omsorgstjenester utfert i hjemmet.
Dette kan gi rett til Husbankens Investeringstilskudd ved bygging av boligene.

“ SKOK star for Standard Kravspesifikasjon for Oslo kommune, se skok.no. SKOK er krav til ulike typer
formalsbygg i Oslo kommune som skal sikre at byggene oppnar onsket kvalitet til lavest mulig kostnad.

® Kravspesifikasjon Forsterkede boliger finnes pa PRIOslo sin nettside https://www.oslo.kommune.no/
helse-og-omsorg/rusomsorg/program-for-rusfeltet-i-oslo-2020-2024-prioslo/. Den er bygd pa SKOK
Omsorgsboliger med en god del tilpasninger.

¢ Rpd score pa sosial fungering vil si at personene har sveert darlig fungering i alle typer sammenhenger og
"BrukerPlan Arsrappor‘t 2020”, Regionalt kompetansesenter for rusmiddelforskning i Helse Vest (KORFOR).

7 For denne gruppen har vi skilt mellom bemanningsgrad i «Bygard» og «Boliger med egne innganger».
Intervjuene av 19 botiltak i 2021 viser at det kan veere ulik bemanning basert pa utformingen av tiltaket. Med
mer spredte boliger og egne innganger fra bakkeplan, har beboerne mer skjerming fra hverandre og andres
gjester. Dette vil vaere sveert forskjellig i en bygard, der alle beboere og gjester gar inn samme hovedder, trapp
og ganger. Uro og utrygghet kan i stgrre grad forekomme i en bygard, og det er viktigere a ha tilstedeveerelse
ogsa om kveldene.

& Merk at for gruppe 6 med ti boenheter bgr det alltid veere minimum to pa jobb dag og kveld. Skal beboere
folges til avtaler eller det er spesiell oppfolging, bor det veere flere til stede. P dette nivaet bor det ogsa
veere lav terskel for 8 oke bemanningen raskt ved behov.

® Ljabruveien boliger har klart & fa tiltaket til 8 fungere med ti beboere, men i utgangspunktet anbefaler vi 6-8
smahus/boenheter for gruppe 7.

0 De fleste i gruppe 4 vil ha vedtak om heldogns helse- og omsorgstjenester. Ambulante tjenester pa natt ma
vurderes i forhold hva som trengs for & gi forsvarlige og individuelt tilpassede tjenester. Det skal veere mulig a
sette inn ngdvendige hjelpetiltak pa kort varsel ogsa pa kveld og natt.

11 Dersom det er en bemanning med kun én pa vakt, kan dette gjelde dersom personen skal ha en slags
portvaktfunksjon for a folge med pa hva som skjer pa huset og varsle ved uroligheter. Dersom det er to pa
vakt, er det for & kunne drive miljoterapeutisk arbeid.

12 Se sluttnote 10
13 Se sluttnote 11
14 Se sluttnote 10

> Ansatte begr ha sosial- eller helsefaglig hgyere utdanning, men lang erfaring innen fagfeltet eller
erfaringskompetanse kan kompensere for manglende formalkompetanse. Personlig egnethet er viktig.

16 Miljparbeid forstas her som systematisk bruk av fysiske, psykiske og sosiale faktorer i miljpet som en del av
helse- og omsorgsarbeidet for ulike brukere og brukergrupper.

7 Bomiljparbeid omfatter tiltak bade mot de sosiale og fysiske sidene ved et avgrenset geografisk lokalmiljg,
som et borettslag/sameie, en leiegard/boligblokk, et kvartal eller lignende. De fysiske sidene av bomiljoet
omfatter bygningsmassen og utearealer rundt og i tilknytning til denne, mens de sosiale sidene av bomiljget
omfatter relasjonene og samveeret mellom menneskene i bomiljpet og det sosiale tilbudet. Det er ofte en
innbyrdes sammenheng mellom effekten av sosiale og fysiske tiltak. Naermiljoet omfatter et noe storre
geografisk omrade.

'8 Hvis botiltaket grenser opp mot ordinaere nabolag eller naeringslivsvirksomhet.

12 R bare ha en ansatt til stede gjor at ansatt blir mer sérbar, samt at det er vanskelig a sikre at ansatt
utferer jobben sin ut mot beboere pa en god mate; sikre at beboere blir mgtt med gode holdninger, rettferdig
behandling og ikke utsatt for ytterligere krenkelser. Kompetente ansatte vil ogsa gjerne forsvinne uten et
fagmiljg rundt seg.

20 Husbanken har ikke en entydig definisjon pa «kort responstid». | sentrale strok legger de til grunn en
responstid p& under fem minutter, mens det i distriktene kan vaere opp til 30 minutter for godkjenning av
basefunksjon ved sgknad om investeringstilskudd.

2t Ambulante tjenester har kontor annet sted og trenger kun tilgang pa toalett og ev. fellesareal.

22 Mat, medisiner eller en samtale kan da gjores gjennom luka ved tegn pa aggressivitet. Luka kan dermed
regulere for manglende avstand til beboer.

23 BRA = bruksareal, alt som er innenfor veggene.

2* Avhengig av om det er separat mgterom eller om fellesarealet kan brukes til mgter.
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