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Starten på det hele…
og organisering av arbeidet

• Utgangpunktet – deltakelse i Velferdspiloten

o Bidra til å løse kommunens sammensatte velferdsutfordringer

• Våre erfaringer viser at vi gir fragmenterte tjenester 

og stort potensiale for bedre samarbeid rundt 

brukerne/innbyggerne 

• Prosjektmål: prøve ut nye samhandlingsformer ved 

komplekse brukerbehov som krever felles 

samhandling over tid. Med innbygger i sentrum!
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• Forankring fra toppen og i hele lederlinjen, i flere seksjoner

• Investeringsledere fra ulike virksomheter i både HOV og UO – 50 %

• Prosjektledelse – kommunedirektørens sentrale stab



Målgruppe for Velferdslab i Fredrikstad er 
basert på kommunens levekårsutfordringer…

• Barnefattigdom – utviklingen går 

feil vei

• Målgruppe: innbyggere som har 

behov for langsiktige og 

koordinerte tjenester

o Pilot: Barnefamilier i vedvarende 

lavinntektssituasjon, som er i kontakt med 

mange kommunale instanser

• Sammensatte velferdsutfordringer
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«Hva om kommunen tenker som en 

investor som investerer i mennesker,

og ikke bare er en forvalter av saker?»

VI TRENGER EN NY MÅTE Å TENKE PÅ
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Det handler om mennesker, ikke saker
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Tradisjonell

ASKER VELFERDSLAB • FASE 4 6Dette er bra for den enkelte innbygger og samfunnet som helhet! 

Kilde: Asker kommune



Investeringstankegangen

• Sammensetning av investeringsledere i Fredrikstad

• Arbeid på individ og systemnivå

• Forankring i ledelsen

• Utvidet myndighet

• Tidsbesparende metode? For innbyggere og systemet

• Fra lineær til systemisk tenkning – en besparelse
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Investeringsleder/investeringsteam 
vs

koordinator/ansvarsgruppe

• Ståle på 4 år med utfordringer, med 2 søsken og bor med mor

• Alenemor Anne med 3 barn, hvor Ståle er ett av barna:

- Leier lite egnet utleieleilighet

- Mor uten jobb
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Velferdslab i praksis

• Investeringsleder

• Investeringsteam

• Arbeidsduken
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Enslig forsørger med to barn
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Enslig mor (33) 

med to barn 

jente Therese 

(13) og gutt 

Thomas (8).

Sett inn et 

representativ

t bilde her

Familien leier en liten treroms leilighet i tsentrumsområde. Lite 

uteareal hvor barna kan være ute alene.

Mor har slitt psykisk etter etter en ulykke som medførte 

posttraumatisk stress. Jenta på 13 har atferdsproblemer med mye 

fravær fra skolen – og henger mye på kjøpesenteret. Gutt til 

utredning på BUP med mulig ADHD etter tilbakemelding fra skolen.

Mormor bor utenfor sentrum og har selv helseprpblemer. Barna har 

hver sin far og de har liten eller ingen kontakt. Guttens far bor i 

Bergen. Jentas far bor i utlandet.

Mor er helsefagarbeider og hadde 40 % stilling på et sykehjem, men 

etter ulykken har hun vært sykmeldt og er nå i sitt andre år med 

AAP.

Bosituasjon

Helse-

situasjon

Nettverk og 

pårørende

Arbeids og 

økonomisk

situasjon

Annet
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Enslig forsørger med to barn – worst case

Mor på AAP på andre 

året - hun ikke fikser
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BUPP utsetter 

utredningen for 

Thomas

Mor mister AAP 

Mor i hyppige møter 

med skolen og BUP

Mor Avklaringstiltak 

i regi av NAV

Thomas går på Trara 

barneskole til 

utredning på BUP

Therese på

ungdomsskole

Mor innlagt DPS 

pga depresjon

Fastlegen innlegger mor på

DPS

Therese skulker og 

det er oppdaget 

rusbruk

De må flytte inn i

kommunal bolig

Therese har ikke fullført vgs Therese uten bolig og 

jobb og blir gravid
Therese går på AAP 

og sliter psykisk

Thomas er vanskelig å 

håndtere for mor hjemme –

bor hos mormor en periode

Thomas utagerer mye på 

skolen – har få venner – bytter 

skole

Thomas blir tatt for biltyveri 

og kan ikke bo hjemme

Mor i kontakt med

fastlege og fysioterapeut

Mor kun kontakt med 

fastlegen

Oppfølging kommunal psykisk 

helsetj etter DPS-innelggelse

Frivillig forvaltning på NAV pga

mislighold av husleie

Tildelingskontoret tildeler 

kommunal bolig

Thomas; PPT anbefaler assistent og 

spes ped hjelp

Therese flytter frivillig

I fosterhjem

Barnevernet gir Thomas

hjelpetiltak: avlastning og 

veiledning for mor

Ved overgang til vgs et løp 

m/ kompetansebevis

Konfliktråd/ungdomsstraff

Thomas innvilges øk. sosialhjelp

og midlertidig bolig

Mor akuttinnlegges på DPS

Mor mottar hjemmesykepleie til 

medisinhåndtering grunnet misbruk

Mor sliter med smerter 

og søvn. Blir medisinert 

av fastlegen

Mor mottar øk. sosialhjelp

Mor blir ufør

og mottar psyk.hjelp.

kommunen

NAV innvilger uføretrygd

Barnevernet overtar midlertidig

omsorgen for Therese

Therese innvilges psyk. 

helsehjelp

Barnevernet starter med hjelpetiltak 

for Therese sitt barn
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Enslig forsørger med 2 barn – best case

Mor på AAP på andre 

året - hun fikser ikke

Mor i avklaringstiltak

X møter/mnd

Y telefoner

Z eposter
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Thomas får ADHD-

diagnose.

Mor i hyppige møter 

med skolen og 

BUPP

Mor i kontakt med 

fastlege 

og fysioterapeut

Mor kommer ut i 

deltidsarbeidog 

gradert uføregrad

Mor innvilges startlån til egen boligMors psykiske og 

fysiske helse forbedres

Mor får tilbud om

IPS jobbspesialist
Mor får tilbud om livsmestringskurs Mor får bistand til å søke om startlån

Mor får økonomisk rådgivning

hjelp fra psykolog

Thomas går på Trara barneskole 

og til utredning på BUPP

Thomas får koordinator og IP,

Thomas får vedtak om spes.ped.

undervisning.

Thomas får flere venner og 

mestrer skole i større grad.

Thomas begynner med håndball

Thomas innvilges støttekontakt og får hjelp 

med å starte på håndball

Thomas får oppfølging ift sinnemestring i 

Fredrikstadjelpa 0-16

Thomas fullfører ungdomsskole 

med karakterer og kommer inn 

på sitt 1. valg, elektro på vdg.

Thomas får lærlingplass 

i elektrobedrift og bor hjemme

Therese går på

ungdomsskolen

Helsesykepleier for Therese henviser til Fredrikstadhjelpa 0-16 

og det iverksettes tiltak på skolen og foreldreveiledning

Fredrikstadhjelpa knytter Therese 

opp til speider, og Therese starter opp

Therese fullfører ungdomsskole med 

karakterer og kommer inn på 1. valg 

helse og oppvekst

Mor går opp i 80 % stilling

Therese tar studiespes påbygg og

klommer inn på bachelor sykepleie

Therese får jobb i 100 % stilling som 

sykepleier på Sykehuset Kalnes og 

kjøper egen OBOS-leilighet

Mor får tilbud om frisklivssentralen



Økonomisk bærekraft for 
tjenestemottaker og 

kommune





Velferdslab: økonomi og fag på samme lag

• Eksterne forberedelser:

o Fellesmøter med Husbanken og andre kommuner

o Opplæring i Effektmodell – egen samling med PWC

o Inspirert av Asker kommune og deres beregninger

• Interne forberedelser:

o Gjennomgang av tiltak/tjenester med fagpersoner

o Gjensidig forståelse av tiltak og effekt

o Beregninger av tiltak krever en gjennomgang av interne utgifter på de ulike 
tjenesteområdene:
- rådgiver, assistent, fysioterapi, gruppetiltak, hjemmesykepleie, lærer, psykolog, spes.ped

o Tatt modellen ned på individnivå: enklere i en oppstartsfase å identifisere 
enkeltelementer

o Gjort noen endringer i modellen fra PWC, men beholdt rammeverket og metodikk



Utgifter per år
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Akkumulert per år: worst case
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Akkumulert per år: best case
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Akkumulerte utgifter: best og worst case

Worst case; 5 659 924

Best case; 2 170 439

Gevinst; 3 489 485
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Veien videre i et økonomisk perspektiv

• Vi har tro på at en koordinert og riktig investering i familier til rett tid vil gi 

gevinst på lengre sikt

• Forankring og kontinuitet vil være nøkkelfaktorer for å lykkes i arbeidet

• Utfordringer

o Begrenset handlingsrom i kommuneøkonomien

o Tro og tørre å gjøre de nødvendige investeringene i familier og innbyggere tidlig i 

livsløpet, selv om avkastningen ikke vil være synlig før senere

o Sannsynlighet for "pukkeleffekt" ved endring av arbeidsmetodikk i kommunen, høyere 

utgiftsnivå i en periode før man begynner å se gevinstene av arbeidet



Takk for oss!


