
Forskrift om rett til opphold i sykehjem eller tilsvarende bolig 
særskilt tilrettelagt for heldøgns tjenester- kriterier og 
ventelister - Meldal kommune 

Vedtatt i Meldal kommunestyre 21.06.2017 med hjemmel i lov 24. juni 2011 nr. 30 om kommunale 

helse- og omsorgstjenester m.m. § 3-2-a, andre ledd, jf. lov 2. juli 1999 nr. 63 om pasient- og 

brukerrettigheter § 2-1 e. 

§ 1. Formål 
Forskriften skal bidra til å klargjøre kriterier for tildeling av langtidsopphold i sykehjem eller 

tilsvarende bolig, samt beskrive hvordan pasienten og brukeren kan ivaretas i ventetiden.  

§ 2. Virkeområde 
Langtidsopphold i sykehjem eller tilsvarende bolig særskilt tilrettelagt for heldøgns tjenester. 

Forskriften skal også omfatte pasienter/brukere som vil være best tjent med langtidsopphold, men 

hvor kommunen vurderer at vedkommende med forsvarlig tjenester kan bo hjemme i påvente av 

langtidsopphold. 

§ 3. Definisjoner 
Langtidsopphold på sykehjem eller bolig særskilt tilrettelagt for heldøgns tjenester er en boform for 

pasienter/brukere som har behov for omfattende tverrfaglig pleie og medisinsk behandling og 

oppfølging, og som er helt avhengige av praktisk og personlig hjelp for å klare daglige gjøremål. 

Oppholdet er ikke tidsavgrenset.  

Medvirkning i denne forskriften skal forstås med at det skal tas hensyn til pasient/brukers ønsker og 

synspunkter.  

§ 4. Grunnlag for vurdering og tildeling 
Meldal kommune bruker lavest effektive omsorgsnivå (LEON)/ beste effektive omsorgsnivå (BEON) 

som prinsipp ved tildeling av tjenester og tiltak i omsorgstrappa. Omsorgstrappa har tjenester på 

ulike nivå der økende hjelpebehov møtes med økende og mer omfattende  tjenestetilbud av ulik art. 

Tjenester på lavere nivå skal som hovedregel være forsøkt før tildeling av langtidsplass i sykehjem. 

Vurdering av behovet for helsehjelp skjer via kartleggingsverktøyet IPLOS. IPLOS er et lovpålagt 

helseregister med data som beskriver bistandsbehov og ressurser til de som søker eller mottar 

kommunale helse- og omsorgstjenester. 

§ 5. Kriterier for tildeling  
Tildeling av tjenestene som denne forskriften omhandler, baseres på en grundig vurdering av søkers 

behov, sett opp mot tjenestetilbudet gitt av hjemmetjenesten, geografi og sosiale og familiære 

nettverk søker har. 



Kommunens helsepersonell gjennomfører grundig kartlegging og vurdering i samarbeid med 

pasient/bruker. En samlet vurdering legges til grunn for avgjørelsen om langtidsopphold er riktig 

omsorgsnivå. 

 Pasient/bruker må selv ha søkt om tjenesten. Dersom vedkommende ikke er i stand til å søke 

kan nærmeste pårørende, verge eller fullmektig søke. 

 Pasient/bruker må etter individuell vurdering fylle vilkårene for nødvendig helsehjelp i Lov 

om helse- og omsorgstjenester §§3-1 og 3-2, pkt6.c og6.d 

 Pasient/bruker må gi sitt samtykke til at tjenesten iverksettes. 

 Pasient/bruker må ha helsesvikt med behov for omfattende tjenester som vanskelig kan ytes 

i hjemmet og/ eller som krever tett oppfølging av lege. 

 Tilbudet i hjemmet er ikke faglig forsvarlig. 

 Langtidsopphold skal ikke tildeles uten at alle andre alternative tjenester er vurdert, prøvd ut 

eller ikke funnet hensiktsmessige. 

 Pasient/bruker som er varig ute av stand til å ta vare på sin egen helse og mestre dagliglivets 

gjøremål på grunn av mental eller fysisk funksjonstap. Det foreligger ikke sosialt nettverk 

som kan kompensere for dette.  

På bakgrunn av dette fattes det enkeltvedtak. Søknadsskjema finnes elektronisk på kommunens egen 

hjemmeside.  

§6. Føring av venteliste 
Pasient/bruker som oppfyller kommunens kriterier for tildeling av langtidsopphold i sykehjem eller 

tilsvarende bolig, men som med forsvarlig hjelp kan bo hjemme har rett til vedtak om å stå på 

venteliste.  Kommunen skal ha en oversikt over de pasienter/brukere som står på venteliste og en 

oversikt over den enkelte brukers behov. 

Tildeling av plass skal til enhver tid vurderes etter det konkrete behovet til den enkelte og ikke etter 

den plassen pasient/bruker har på ventelisten.  

Kommunen skal alltid vurdere hvem som har størst behov for langtidsopphold. Ved ledig 

sykehjemsplass har den som trenger plassen mest, fortrinnsrett. Venteliste på sykehjemsplass 

innebærer ikke et køsystem. 

Kommunen skal systematisk og fortløpende evaluere og vurdere helsetilstand og funksjonsnivå til 

pasienter/brukere på venteliste, for å fange opp eventuelle endringer i bistandsbehov.    

§ 7. Tiltak i påvente av langtidsopphold i sykehjem/ tilsvarende bolig 
Pasienter/brukere med vedtak og som venter på langtidsopphold i sykehjem eller tilsvarende bolig 

særskilt tilrettelagt for heldøgns tjenester skal få andre nødvendige tjenester for å sikre nødvendig og 

forsvarlig helsehjelp i ventetiden. Dette kan for eksempel være økt hjemmesykepleie, hjemmehjelp, 

dagsenter, støttekontakt, korttidsopphold og/eller andre tjenester i omsorgstrappa.Pasient/bruker 

som mottar hovedomsorgen fra sine pårørende, skal få tilbud om avlastende tiltak for særlig 

tyngende omsorgsoppgaver. Plass ved dag- og aktivitetssenter skal også vurderes. 



Ved endring av helsetilstand i påvente av plass skal det gjøres en ny vurdering. 

§ 8. Klageadgang 
Tjenesten tildeles gjennom enkeltvedtak. Klageadgangen er hjemlet i forvaltningslovens (fvl) § 28. 

Klagefristen er 3 uker fra mottatt vedtak, jf. fvl § 29. 

§ 9. Ikraftsettelse 
Forskriften trer i kraft 1. juli 2017. 


