Seknad pa rekrutterings- og samhandlingsmidler i Helse
Nord for 2025

Navn pa prosjekt

Forprosjekt: Utredning av piloter for samordning av psykisk helsevern og rusbehandling mellom
kommune- og spesialisthelsetjenesten

Prosjekteier:

— Klinikksjef Eirik Stellander, Psykisk helse- og rusklinikken/UNN HF

Kommuner:
— Balsfjord, Dyrgy, Kvaenangen, Kafjord, Lyngen, Malselv, Nordreisa, Senja, Skjervgy, Storfjord og
Serreisa.
Kontaktperson(er):

— Kontaktpersoner i kommunene framkommer av de enkelte intensjonsavtalene (vedleggl).

Helseforetak:

— Universitetssykehuset Nord-Norge HF

Kontaktperson:

— Lars Rye, UNN HF (e-post: lars.rye@unn.no)

Dato for signert avtale om felles sgknad:

— Deterialtinngatt 11 intensjonsavtaler med samarbeidende kommuner. Avtalene
felger som vedlegg 1.

Kort beskrivelse av prosjektet/piloten

Psykisk helse- og rusklinikken (PHRK)/ UNN har fatt i oppdrag av administrerende direktgr ved UNN 3§
omstille dggnvirksomheten ved tre sentre for psykisk helse og rus (SPHR): SPHR Midt-Troms, SPHR
Nord-Troms og SPHR Tromsg/lokasjon Storsteinnes. Omstillingen innebzerer en nedleggelse av
d@gnplasser ved de nevnte SPHRene innen 2028. | tillegg innebaerer oppdraget til PHRK a utvikle et
samarbeid med vertskommunene og andre bergrte kommuner for a legge til rette for gkt
samhandling og samordning av de lokale tjenestetiloudene.

Oppdraget til PHRK er forankret i:

e Styresak Helse Nord nr. 83-2024: “Tiltak som bidrar til gkt baerekraft i Helse Nord — rapport

e Foretaksmgte mellom Helse Nord og UNN 30.08.24 hvor bl.a. slikt oppdrag ble gitt: “UNN skal
... d. omstille dggnplassene pd DPS Storslett, Storsteinnes og Silsand innen 2028, og utrede
piloter for samordning i samarbeid med vertskommuner innen 2025 ...”

e Styresak UNN nr. 09-2025: “Gjennomfgring av oppdrag fra Helse Nord RHF — Endring og
omstilling i Helse Nord
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For & utrede ulike alternativer til nye samhandlingsmodeller s opprettes det et forprosjekt. Formalet
er a utrede alternative baerekraftige konsepter for samhandling og samarbeid mellom primaer- og
spesialisthelsetjenestepasienter over 18 ar ved de ovenfornevnte SPHRene.

Forprosjektet skal ha en apen tilnaerming til hvordan et barekraftig behandlingstilbud innen psykisk
helsevern og rusbehandling kan utvikles i samarbeid mellom spesialist- og primaerhelsetjenesten. Det
er ikke en forutsetning at Igsningen innebaerer en overfgring av ansvar eller oppgaver til kommunen.

Gjennom arbeidet med alternative modeller skal det kartlegges hvilke organisatoriske, gkonomiske og
kompetansemessige forutsetninger som ma ligge til grunn for en vellykket implementering. Det skal
ogsa vurderes hvordan ulike Igsninger pavirker pasientflyt, behandlingskvalitet og ressursbruk pa
tvers av nivaene.

Utredningen skal inngad som et beslutningsgrunnlag for eventuelt 3 sgke om rekrutterings- og
rekrutterings- og samhandlingsmidler pr. 1.9.25 til konkrete prosjekter/ piloter som kan bidra til bedre
samordning av primaer— og spesialisthelsetjenesten.

Hvilken nytte forventes av prosjektet/piloten?

Forprosjektet har en varighet fram til neste sgknadsrunde pa rekrutterings- og samhandlingsmidler,
dvs. 1.9.25. | denne begrensede tidsperioden er det ikke forventet vesentlig nytteeffekter, for
eksempel i form av bedre kvalitet, reduserte kostnader eller spart tid.

Det forventes at forprosjektet kan resultere i konkrete pilotprosjekter som kan realiseres og pa sikte
kan bidra til tettere samhandling og bedre utnyttelse av de totale ressursene i primzer- og
spesialisthelsetjenesten

Beskriv kort hvordan tiltaket stgtter opp om formalet med
tilskuddsordningen?

Forprosjektet har som mal a styrke samhandlingen og samarbeidet mellom primaer- og
spesialisthelsetjenesten. Dette er i trdd med tilskuddsordningens formal om a fremme integrerte
helsetjenester og sikre bedre pasientforlgp.

Gjennom forprosjektet vil partene arbeide for a oppna en felles forstaelse av de unike og felles
utfordringer, ressurser og mulige lgsninger som finnes pa begge tjenestenivaene. Dette skal bidra
til & identifisere og eventuelt videreutvikle omrader for felles tjenesteutvikling, som igjen skal fare
til mer sammenhengende og effektive helsetjenester for pasientene.

Erfaringer fra dette arbeidet anses a ha en vesentlig overfgringsverdi til andre fagomrader og
enheter utover de som er involvert i forprosjektet.

Budsjett for giennomfgring av prosjekt/pilot

Tabellen viser den totale summen for sgknaden samt de ulike postene:
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Beskrivelse Sats Omfang Kostnad

Frikjgp fastleger for deltakelse i mgter, workshops, o.l. 50 000
Godtgjgring til brukerrepresentanter — egne satser 50 000
Mgter, workshops (bevertning, lokale, o.l.) 100 000
Reiser og opphold 150 000
Prosjektleder, 100 % st. 450 000
Teamleder, AP2 Midt-Troms, frikjgp 100 % 500 000 6 mnd. 500 000
Teambemanning, frikjgp av 3 UNN-ansatte til 3 APer 100 000 20 % pr. AP 300 000
- — - o
Total omsgkte rekrutterings- og samhandlingsmidler 3400 000

Egeninnsats fra UNN og kommuner i form deltakelse lokale referansegrupper i kommuner og UNN.

Hvem har ansvaret for pasienten(e) ved gjennomfgringen av tiltaket (ved
relevans)?

Gjennomfgringen av forprosjektet vil ikke endre noe ansvarsforhold for pasienter.

Prosjektplan, inkludert evalueringspunkter

Bakgrunn og behov

Psykisk helse- og rusklinikken (PHRK) har fatt i oppdrag av administrerende direktgr ved UNN om 3
omstille dggnvirksomheten ved tre sentre for psykisk helse og rus (SPHR): SPHR Midt-Troms, SPHR
Nord-Troms og SPHR Troms@/lokasjon Storsteinnes. Oppdraget er forankret i:

= Vedtak i styresak Helse Nord nr. 83-2024: “Tiltak som bidrar til gkt baerekraft i Helse Nord —
rapport" (mgtel19.06.24)

=  Foretaksmgte mellom Helse Nord og UNN 30.08.24 hvor bl.a. slikt oppdrag ble gitt: “UNN skal ...
omstille dggnplassene pd DPS Storslett, Storsteinnes og Silsand innen 2028, og utrede piloter for
samordning i samarbeid med vertskommuner innen 2025 ...” og “Finnmarkssykehuset og UNN
skal i fellesskap: a. innga en samarbeidsavtale med hverandre. Avtalen ma beskrive ansvar og
roller ndr Finnmarkssykehuset overtar ansvar for DPS-dggnbehandling for innbyggere i Nord-
Troms. Avtalen omfatter ikke helseforetakenes opptaksomrade som sdadan, og pasientene skal
fortsatt motta polikliniske tjenester i sitt lokalsykehus eller, nar ngdvendig, regionsykehus”.

= Vedtak i styresak UNN nr. 09-2025: “Gjennomfg@ring av oppdrag fra Helse Nord RHF — Endring og
omstilling i Helse Nord” (mgte 24.02.25).

Gjennom styresak UNN nr. 09-2025 gis en “.. tolkning og tydeliggj@ring direktgren har gjort av
omstillingstiltakene i oppdraget gitt fra Helse Nord RHF til UNN i foretaksmgtet 30.08.2024, samt
overordnet organisering av, og struktur for, det videre arbeidet med omstilling som skal bidra til
baerekraft i Helse Nord”. Av saken fremkommer at UNN innen 2028 ikke skal ha et dggntilbud innen
psykisk helsevern (PHV) for voksne ved SPHR Nord-Troms og ved SPHR Tromsg, Storsteinnes.
Imidlertid vurderes det som riktig og ngdvendig at spesialisthelsetjenesten opprettholder noe
dggnkapasitet ved SPHR Midt-Troms, for eksempel i et samarbeid med primaerhelsetjenesten
(hybridlgsning).
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Pa bakgrunn av dette sgkes det om samhandlingsmidler til et forprosjekt. Formalet er a utrede
alternative baerekraftige konsepter for samhandling og samarbeid mellom primaer- og
spesialisthelsetjenesten for pasientgruppen voksne i fglgende SPHR-omrader: Midt-Troms, Nord-
Troms og Tromsg/ lokasjon Storsteinnes.

Baerekraft dreier seg i denne sammenhengen om 3 tilrettelegge tjenestene slik at ressurser benyttes
effektivt og sikrer at helsetjenestene er gkonomisk levedyktige, for eksempel ved hjelp av
digitalisering av arbeidsprosesser og behandlingstilbud. Videre sgrge for a ivareta behovene til bade
pasienter og ansatte. Det innebaerer a sgrge for et likeverdig behandlingstilbud til befolkningen samt
et godt arbeidsmiljg for ansatte helsetjenesten.

Malsettinger

Innen 22.08.25 ha utredet alternative konsepter for samhandling og samarbeid mellom primzer- og
spesialisthelsetjenesten som skal bidra til et baerekraftig behandlingstilbud for voksen innen psykisk
helsevern og rusbehandling for fglende SPHR-omrader: Midt-Troms, Nord-Troms og Tromsg/ lokasjon
Storsteinnes.

Folgende elementer ma vurderes: Tydelig oppgavedeling og overfgring av oppgaver mellom UNN og
kommunen, kompetansebehov, digitale Igsninger, finansiering, samarbeid pa tvers av
forvaltningsnivaer og mellom kommuner (listen er ikke uttgmmende).

Utredningen skal gi partene et beslutningsgrunnlag for a velge den beste tilnaarmingen til eventuelle
giennomfgring prosjekter og piloter.

Utredningen skal struktureres rundt disse seks spgrsmalene:

1) Hva er problemet/ utfordringen, og hva skal oppnas?

2) Huvilke tiltak er relevante?

3) Hvilke prinsipielle spgrsmal reiser tiltakene?

4) Hva er de positive og negative virkningene av tiltakene, hvor varige er de, og hvem blir
bergrt?

5) Huvilket tiltak anbefales, og hvorfor?

6) Hva er forutsetningene for en vellykket gjennomfgring?

Metodikk

Prosjektet legger til grunn en metodikk beskrevet i Prosjektveiviseren (prosjektveivisren.no), som i
vesentlig grad benyttes i offentlig sektor. Utredningen legger videre til grunn utredningsinstruksen
(x.no) samt tilhgrende veileder fra Helsedirektoratet (x.no)

Det er aktuelt 3 sgke InnoMed (innomed.no) med ressurser til prosessveilending. InnoMed benytter
Veikart for tjenesteinnovasjon er en verktgykasse for a skape bedre tjenester for innbyggerne med
utgangspunkt i deres faktiske behov
(https://www.ks.no/fagomrader/innovasjon/innovasjonsledelse/veikart-for-tjenesteinnovasjon/om-
veikartet/)

Organisering

Utredningsarbeidet organiseres som et forprosjekt med en arbeidspakke (AP) for hvert av de tre
SPHR-omradene:
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Programstyre

Prosjekteier

Kliniididedear PHRK

Prosjekt

Prosjekleder

[ [
AP1 AP 2 AP 3
Nord-Troms Midt-Troms Storsteinnes

Programstyre: Det er etablert et programstyre bestaende av Senterleder ESI, klinikksjef NOR-klinikken
og klinikksjef PHRK + 4 kommunalsjefer (Nord-Troms, Midt-Troms og Balsfjord). Programstyret ledes
av senterleder ESI og fungerer som styringsgruppe for det overordnede arbeidet med
omstillingstiltakene. Programstyret har kun en radgivende og koordinerende/ samhandlende
funksjon.

Programstyret tilsvarer samme niva som Helsefellesskapets strategiske samarbeidsutvalg (SSU). SSU
som vil fungere som styringsgruppe for sgknader pa rekrutterings- og samhandlingsmidlene fra Helse
Nord RHF. Medlemmene i programstyret bgr derfor vaere representert ogsa i SSU.

Prosjekteier: Prosjekteier rapportert til programstyret. Prosjekteier har ansvaret for at virksomheten
far et vellykket prosjekt, og er bindeleddet mellom virksomheten og prosjektet. Herunder sgrge for

effektiv beslutningstaking, sgrge for koordinering pa tvers av funksjonelle/ organisatoriske omrader,
skaffe og forplikte ressurser samt autorisere ngdvendige midler slik at prosjektet kan fullfgres pa en

vellykket mate.

Prosjektleder: Prosjektleder er gitt myndighet og ansvar til a lede prosjektet pa en dag-til-dag basis.
Prosjektlederens hovedansvar er a sikre at prosjektets resultatmal nas. Prosjekteier bgr lede

prosjektleder i henhold til prinsippet om avviksledelse. Dette innebaerer a la prosjektleder selv styre
innenfor definerte toleransegrenser, fullmakter og planer. Prosjektleder rapporterer til prosjekteier.

Teamleder for arbeidspakke: Ansvar for delleveranser fra arbeidspakkene. Et team er bemannet slik:

e Fra UNN: Teamleder og en teamdeltaker
e Fra kommunen: Kommunene bestemmer selv hvordan de gnsker deltakelse i teamet.

Teamleder rapporterer til prosjektleder.

Prosjektteam: Det etableres et prosjektteam som bestar av prosjektleder, teamledere, kommune x3,
verneombud fra UNN. Mgtes regelmessig for a koordinere aktiviteter.

Tidsplan

Fase 1 Oppstart/ planlegging (01.03. - 15.04.2025)

e MP Nar bemanningen av prosjektet og arbeidspakkene er besluttet

e MP Nar oppstartsmgter i prosjektet er gjennomfgrt

e MP Nar oppstartsmgter i arbeidspakkene er gjennomfgrt

e MP Nar interessentanalyse og kommunikasjonsplan er utarbeidet

e MP Nar det er gjennomfgrt en risikoanalyse av usikkerheten for @ na prosjektmalet
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Fase 2 Gjennomfgring (16.04. - 15.08.2025)

Aktiviteter: | fase 2 skal de viktigste interessentene (basert pa interessentanalysen i fase 1)
involveres i utredningsarbeidet, f.eks. ansatte bade i spesialist- og primarhelsetjenesten,
fastleger, brukerrepresentanter, tillitsvalgte og vernetjenesten. Malsettingen er a skape en
felles forstaelse for partenes utfordringer, ressurser og alternative samhandlings- og
samarbeidslgsninger.

e MP Nar fgrste utkast til utredningen er ferdigstilt

e MP Nar utredningsrapporten er godkjent av prosjekteier, ...

Fase 3 Avslutning (16.08. - 15.09.2025)

e MP Nar oppsummering og beskrivelse av laeringspunkter er giennomfgrt
e MP Nar det er giennomfgrt evalueringsmgte i det enkelt SPHR-omradet
e MP Nar prosjektet er avsluttet den 15.9.25

Budsjett

Se eget pkt. ovenfor som beskriver budsjettet: Budsjett for gjennomfgring av prosjekt/pilot

Risikovurdering

e Manglende deltakelse fra UNN eller kommunene p.g.a. begrenset tilgang til personell fordi
ordinzere driftsoppgaver prioriteres
e Begrenset tid til 3 gjennomfgre forprosjektet
Evaluering og oppfalging
Teamleder og prosjektleder rapporterer ukentlig framdriften i sin linje.

Evaluering gjennomfgres i prosjektets avslutningsfase med deltakelse fra UNN og kommunene i det
enkelte SPHR-omradet. Evalueringen skal innga i beslutningsgrunnlaget for a vurdere om ett eller
flere konsepter eventuelt skal viderefgres i et SPHR-omrade i form av et eget prosjekt.

Involvering av brukere, tillitsvalgte og vernetjenesten

Tillitsvalgte og vernetjenesten

Hver av partene legger til rette for medbestemmelse og involvering i egen organisasjon basert pa
gjeldende lov- og avtaleverk. Herunder invitasjon til workshops, o.l.

Brukere

Brukere involveres i prosjektarbeidet basert pa gjeldene lovverk samt den enkelte part sine
retningslinjer for involvering av brukere. Herunder invitasjon til workshops, o.l.

VEDLEGG

Vedlegg 1 Intensjonsavtaler mellom kommuner og UNN HF
Vedlegg 2 CV prosjektleder
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Intensjonsavtale om utvikling av baerekraftige samhandlingslgsninger

Avtalens parter

Kommune: i ){ ‘1572—‘/6/6/S ..............

............................................................................

08
Psykisk helse- og rusklinikken/ UNN HF. Kontaktperson: Lars Rye, e-post: lars,rye@unn.no

Formal

Partene skal i fellesskap sgke om samhandlingsmidler innen 1.3.25 til et forprosjekt. Forprosjektet skal utrede
ulike konsepter for en mer baerekraftig samhandling mellom spesialist- og primeerhelsetjenesten innen psykisk
helse og rus for pasienter over 18 ar.

Prosjektet gjennomfares | fellesskap, og det skal ogsa sgkes om midler til frikjgp av ansatte i kommunen og
UNN for deltakelse | forprosjektet.

Partenes forpliktelser
— Deltai mater, dele informasjon og bidra med faglig kompetanse
— Ingen forpliktelse til & inngé endelig samarbeidsavtale om anbefalte konsepter

Arbeldsgrupper og mgter
~ Forprosjektet organiseres som med arbeidspakker for hvert av sentrene for psykisk helse og rus SPHR i

Midt-Troms, Nord-Troms og Tromsg/ Storsteinnes
~ | hver arheidspakke skal det regelmessige avholdes mgter

Kommunikasjon og informasjonsutveksling
— Apenhet og medvirkning slkres giennom regelmessig informasjonsutveksling og mgter mellom partene

Tidsplan og milepzeler
— Spknadsprosess: Pagér og avsluttes innen 1.3,25.
~ Forprosjekt: 1.3.-1.9.25
Oppstart: Godkjenning, prosjektplan og etablering av arbeidspakker.
Gjennomfgring: Konseptutredning.
Leveranse: Konseptrapport med anbefalte konsepter
. Avslutning: Evaluering og dokumentasjon

Ressursallokering

— UNN ansvarlig for prosjektleder I 100 % stilling fram til 1.3.25

— Sgknaden skal angi ressursbehov, Inkludert midler til frikigp og fasilitering

— Kommiunen pélegges ingen direkte kostnader, men skal bidra med egeninnsats

Evaluering og Justering
— Ved forprosjektets slutt vurderes ulike konsepter for en viderefgring | form av konkrete piloter, og eventuelt
en spknad om nye samhandlingsmidler pr. 1.9.25

Signaturer og godkjenning

Q)@_ 2\ Sted og dato: Tromsg, 26.2.25
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Intensjonsavtale om utvikling av beerekraftige samhandlingsl@sninger

Avtalens parter _

Kommune: ... .D~{ rwa [CG“N\M WAL,

Kontaktperson: : PLQALQJV%— A. gﬂih'&’f\sw T ——
og

Psykisk helse- og rusklinikken/ UNN HF. Kontaktperson: Lars Rye, e-post: lars.rye@unn.no

Formal
Partene skal i fellesskap sgke om samhandlingsmidier innen 1.3.25 til et forprosjekt. Forprosjektet skal utrede

ulike konsepter for en mer beerekraftig samhandling mellom spesialist- g primzerhelsetjenesten innen psykisk
helse og rus for pasienter over 18 ar.

Prosjektet giennomfgres i fellesskap, og det skal ogs sgkes om midler til frikjgp av ansatte i kommunen og
UNN for deltakelse i forprosjektet.

Partenes forpliktelser
— Delta i mgter, dele informasjon og bidra med faglig kompetanse
— Ingen forpliktelse til & innga endelig samarbeidsavtale om anbefalte konsepter

Arbeidsgrupper og mgter
— Forprosjektet organiseres som med arbeidspakker for hvert av sentrene for psykisk helse og rus SPHR i

Midt-Troms, Nord-Troms 0Og Tromsg/ Storsteinnes
— 1 hver arbeidspakke skal det regelmessige avholdes mgter

Kommunikasjon og informasjonsutveksling
~ Apenhet og medvirkning sikres giennom regelmessig informasjonsutveksling og mgter mellom partene

Tidsplan og milepzeler
- Spknadsprosess: Pagar og avsluttes innen 1.3.25.
— Forprosjekt: 1.3.-1.9.25
. Oppstart: Godkjenning, prosjektplan og etablering av arbeidspakker.
Gjennomfgring: Konseptutredning.
Leveranse: Konseptrapport med anbefalte konsepter
Avslutning: Evaluering og dokumentasjon

Ressursallokering

— UNN ansvarlig for prosjektleder i 100 % stilling fram til 1.3.25

— Spknaden skal angi ressursbehov, inkludert midler til frikjgp og fasilitering

— Kommunen pilegges ingen direkte kostnader, men skal bidra med egeninnsats

Evaluering og Justering
— Ved forprosjektets slutt vurderes ulike konsepter for en viderefgring i form av konkrete piloter, og eventuelt

en spknad om nye samhandlingsmidler pr. 1.9.25

Signaturer og godkjenning
Sted og dato: »Wlubt{'m 2‘?/ 2-25  sted og dato: Tromsp, 26.2.25

<"'__\
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FOiasuereitady ‘V\‘ﬂ lam") Wk, kommune  For Psykisk helse-og rusklinikken/

Universitetssykehuset Nord-Norge HF



|
|

1L

Vi

Vil

Vil

Intensjonsavtale om utvikling av baerekraftige samhandlingslgsninger

Avtalens parter

| P
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Psykisk helse- og rusklinikken/ UNN HF. Kontaktperson: Lars Rye, e-post: lars.rye@unn.no

Formal -
Partene skal i fellesskap sgke om samhandlingsmidler innen 1.3.25 til et forprosjekt. Forprosjektet skal utrede

ulike konsepter for en mer beerekraftig samhandling mellom spesialist- 0g primeerhelsetjenesten innen psykisk

helse og rus for pasienter over 18 ar.
Prosjektet giennomfgres | fellesskap, og det skal ogsa spkes om midler til frikjep av ansatte i kommunen og

UNN for deltakelse i forprosjektet.

Partenes forpliktelser
— Deltai mater, dele informasjon og bidra med faglig kompetanse
— Ingen forpliktelse til & inngd endelig samarbeidsavtale om anbefalte konsepter

Arbeldsgrupper og mgter
— Forprosjektet organiseres som med arbeidspakker for hvert av sentrene for psykisk helse og rus SPHR i

Midt-Troms, Nord-Troms 0g Tromsg/ Storsteinnes
— 1 hver arbeidspakke skal det regelmessige avholdes mgter

Kommunikasjon og Informasjonsutveksling
— Apenhet og medvirkning sikres giennom regelmessig informasjonsutveksling og mgter mellom partene

Tidsplan og milepaeler
— Sgknadsprosess: Pagér og avsluttes innen 1.3.25.

— Forprosjekt: 1.3.-1.9.25
. Oppstart: Godkjenning, prosjektplan og etablering av arbeidspakker.
Gjennomfgring: Konseptutredning.
Leveranse: Konseptrapport med anbefalte konsepter
Avslutning: Evaluering og dokumentasjon

Ressursallokering _
— UNN ansvarlig for prosjektleder i 100 % stilling fram til 1.3.25

— Spknaden skal angi ressursbehoy, inkludert midler til frikjop og fasilitering
— Kommunen pélegges ingen direkte kostnader, men skal bidra med egeninnsats

Evaluering og Justering
— Ved forprosjektets slutt vurderes ulike konsepter for en viderefgring | form av konkrete piloter, og eventuelt

en sgknad om nye samhandlingsmidler pr. 1.9.25

Signaturer og godklenning

Sted og dato: Sted og da'to: Troms®, 26.2.25
q6(2-25. ﬂ""“ﬁ""ﬁ% !"M%&’(frm{ﬂ&/\/

For.-;;.’{ilff?)‘.’l@ﬂjﬁz.._...,..._..,.......‘.,.,.,..,kornmune For Psykisk helse- og rusklinikken/
Universitetssykehuset Nord-Norge HF
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Intensjonsavtale om utvikling av baerekraftige samhandlingslgsninger

Avtalens parter

Kommune: . wreeiis e s A RRE N A SRR sd bR sarsanve

Kontaktperson: LN SYLy L STE NNED

.................................................................

08
Psykisk helse- og rusklinikken/ UNN HF. Kontaktperson: Lars Rye, e-post: lars.rye@unn.no

Formal
partene skal i fellesskap spke om samhandlingsmidler innen 1.3.25 il et forprosjekt. Forprosjektet skal utrede

ulike konsepter for en mer baarekraftig samhandling mellom spesialist- og primaerhelsetjenesten innen psykisk

helse og rus for pasienter over 18 &r.
Prosjektet gjennomfares i fellesskap, og det skal ogsé spkes om midler til frikjgp av ansatte i kommunen og

UNN for deltakelse i forprosjektet.

Partenes forpliktelser
— Deltai mgter, dele informasjon og bidra med faglig kompetanse
~ Ingen forpliktelse til & inngd endelig samarbeidsavtale om anbefalte konsepter

Arbeldsgrupper og mgter ‘
— Forprosjektet organiseres som med arbeidspakker for hvert av sentrene for psykisk helse og rus SPHR i
Midt-Troms, Nord-Troms og Tramsg/ Storsteinnes
— | hver arbeidspakke skal det regelmessige avholdes mgter

Kommunikasjon og Informasjonsutveksling
~ Apenhet og medvirkning sikres giennom regelmessig informasjonsutveksling og mgter mellom partene

Tidsplan og milepzeler
- Spknadsprosess: Pagar og avsluttes innen 1.3.25.
~ Forprosjekt: 1.3.-1.9.25
Oppstart: Godkjenning, prosjektplan og etablering av arbeidspakker.
Gjennomfaring: Konseptutredning.
Leveranse: Konseptrapport med anbefalte konsepter
Avslutning: Evaluering og dokumentasjon

Ressursallokering

~ UNN ansvarlig for prosjektleder i 100 % stilling fram til 1.3.25

— Spknaden skal angi ressursbehov, inkludert midler til frikjgp og fasilitering

— Kommunen pélegges ingen direkte kostnader, men skal bidra med egeninnsats

Evaluering og Justering
- Ved forprosjektets slutt vurderes ulike konsepter for en viderefgring i form av konkrete piloter, og eventuelt
en spknad om nye samhandlingsmidler pr. 1.9.25

Slgnaturer og godklenning

Sted og dato: Ol dlaltea db/ed -2caS  sted og dato: Tromsp, 26.2.25

........................ Lo Skinme> L E.inle, %a(ﬂm«c@{/\/

werenkommune  For Psykisk helse- og rusklinikken/
Universitetssykehuset Nord-Norge HF
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Intensjonsavtale om utvikling av baerekraftige samhandlingsl@sninger

Avtalens parter

Kommune: { W,fm ............

Kontaktperson: .. L‘“«/" HUL‘H\X/ IQDW""/ .......
0g

Psykisk helse- og rusklinikken/ UNN HF. Kontaktperson: Lars Rye, e-post: lars.rye@unn.no

Formal
Partene skal i fellesskap sgke om samhandlingsmidler innen 1.3.25 til et forprosjekt. Forprosjektet skal utrede

ulike konsepter for en mer baerekraftig samhandling mellom spesialist- og primaerhelsetjenesten innen psykisk
helse og rus for pasienter over 18 ar.

Prosjektet giennomfgres | fellesskap, og det skal ogs4 sokes om midler til frikjep av ansatte i kommunen og
UNN for deltakelse i forprosjektet.

Partenes forpliktelser
— Deltai mgter, dele informasjon og bidra med faglig kompetanse
— Ingen forpliktelse til & inngd endelig samarbeidsavtale om anbefalte konsepter

Arbeldsgrupper og mgter
— Forprosjektet organiseres som med arbeidspakker for hvert av sentrene for psykisk helse og rus SPHR i

Midt-Troms, Nord-Troms og Tromsg/ Storsteinnes
~ 1 hver arbeidspakke skal det regelmessige avholdes mgter

Kommunikasjon og informasjonsutveksiing
— Apenhet og medvirkning sikres gjennom regelmessig informasjonsutveksling og mgter mellom partene

Tidsplan og milepzeler
— Spknadsprosess: P4gar og avsluttes innen 1.3.25.
~ Forprosjekt: 1.3.-1.9.25
. Oppstart: Godkjenning, prosjektplan og etablering av arbeidspakker.
Gjennomfgring: Konseptutredning.
Leveranse: Konseptrapport med anbefalte konsepter
Avslutning: Evaluering og dokumentasjon

Ressursallokering
— UNN ansvarlig for prosjektleder i 100 % stilling fram til 1.3.25
— Spknaden skal angi ressursbehov, inkludert midler til frikjap og fasilitering
- Kommunen pilegges ingen direkte kostnader, men skal bidra med egeninnsats

Evaluering og Justering
— Ved forprosjektets slutt vurderes ulike konsepter for en viderefpring i form av konkrete piloter, og eventuelt
en spknad om nye samhandlingsmidier pr. 1.9.25

Signaturer og godkjenning
i 8-/ .
Sted og dato: M '\ﬁ.mawf’ 2 /.,Z 25 Sted og dato: Tromsp, 26.2.25

v Herdhy, Sornso Eude Sollondad .

...................................................................................

5| pA— {.41 7 o e OO kommune  For Psykisk helse- og rusklinikken/
Universitetssykehuset Nord-Norge HF



Intensjonsavtale om utvikling av baerekraftige samhandlingsl@sninger

I. Avialens parter

Kommune: .k llasmamds e

5\\! M L(y‘b SEUt,R\

Keritaktperson: ... SRRSO PN o ot

og
Psykisk helse- og rusklinikken/ UNN HF. Kontaktperson: Lars Rye, e-post: lars.rye@unn.no

. Formal
Partene skal | fellesskap spke om samhandlingsmidler innen 1.3.25 til et forprosjekt. Forprosjektet skal utrede

ulike konsepter for en mer baerekraftig samhandling mellom spesialist- og primeerhelsetjenesten innen psykisk
helse og rus for pasienter over 18 ar.

Prosjektet gjennomfgres | fellesskap, og det skal ogsé sgkes om midler til frikjpp av ansatte | kommunen og
UNN for deltakelse i forprosjektet.

Il. Partenes forpliktelser
— Delta i mgter, dele Informasjon og bidra med faglig kompetanse
~ Ingen forpliktelse til & inngd endelig samarbeidsavtale om anbefalte konsepter

IV. Arbeldsgrupper og mater
— Forprosjektet organiseres som med arbeidspakker for hvert av sentrene for psyklsk helse og rus SPHR i

Midt-Troms, Nord-Troms og Tromsg/ Storsteinnes
— | hver arbeidspakke skal det regelmessige avholdes mgter

V. Kommunikasjon og Informasjonsutveksling
— Apenhet og medvirkning sikres giennom regelmessig informasjonsutveksling og mgter mellom partene

VI. Tidsplan og milepaeler
— Sgknadsprosess: Pagar og avsluttes innen 1.3.25.
— Forprosjekt: 1.3.-1.9.25
Oppstart: Godkjenning, prosjektplan og etablering av arbeidspakker.
Gjennomfgring: Kenseptutredning.
Leveranse: Konseptrapport med anbefalte konsepter
Avslutning: Evaluering og dokumentasjon

VIl. Ressursallokering
- UNN ansvarlig for prosjektleder i 100 % stilling fram til 1.3.25
— Spknaden skal angi ressursbehov, inkludert midler til frikjgp og fasilitering
— Kommunen pélegges ingen direkte kostnader, men skal bidra med egeninnsats

Vill. Evaluering og Justering
— Ved forprosjektets slutt vurderes ulike konsepter for en viderefgring i form av konkrete plloter, og eventuelt

en sgknad om nye samhandlingsmidler pr. 1.9.25

IX. Signaturer og godklenning

Sted og dato: Moen }lg o 35__ Sted og dato: Tromsg, 26.2.25
. b A
5 R— | .ﬁ&\&‘@{.\/ karnmune For Psykisk helse- og rusklinikken/

\(OW 1V vlal g\ea, \f\&l&ﬁ’ ch Omﬁifj Universitetssykehuset Nord-Norge HF



Intensjonsavtale om utvikling av baerekraftige samhandlingsl@gsninger

|. Avialens parter

....................

0g

Psykisk helse- og rusklinikken/ UNN HF. Kontaktperson: Lars Rye, e-post: lars.rye@unn.no

II. Formal
Partene skal i fellesskap spke om samhandlingsmidler innen 1.3.25 til et forprosjekt. Forprosjektet skal utrede

ulike konsepter for en mer baerekraftig samhandling mellom spesialist- og primeerhelsetjenesten innen psykisk
helse og rus for pasienter over 18 ar.

Prosjektet giennomfares | fellesskap, og det skal ogsa spkes om midler il frikjgp av ansatte | kommunen og
UNN for deltakelse i forprosjektet.

Il. Partenes forpliktelser
— Delta i mgter, dele informasjon og bidra med faglig kompetanse
~— Ingen forpliktelse til & inngd endelig samarbeidsavtale om anbefalte konsepter

IV. Arbeldsgrupper og megter
- Forprosjektet organiseres som med arbeidspakker for hvert av sentrene for psykisk helse og rus SPHR i

Midt-Troms, Nord-Troms og Tromsg/ Storsteinnes
~ | hver arbeidspakke skal det regelmessige avholdes mater

V. Kommunikasjon og Informasjonsutveksling
~ Apenhet og medvirkning sikres giennom regelmessig informasjonsutveksling og mgter mellom partene

V1. Tidsplan og milepeeler -
- Spknadsprosess: Pagar og avsluttes innen 1.3.25.
— Forprosjekt: 1.3.-1.9.25
Oppstart: Godkjenning, prosjektplan og etablering av arbeidspakker.
Gjennomfgring: Konseptutredning.
Leveranse: Konseptrapport med anbefalte konsepter
Avslutning: Evaluering og dokumentasjon

Vil. Ressursallokering
~ UNN ansvarlig for prosjektleder i 100 % stilling fram til 1.3.25
— Spknaden skal angi ressursbehov, inkludert midler til frikjgp og fasilitering
— Kommunen pélegges ingen direkte kostnader, men skal bidra med egeninnsats

Vill. Evaluering og Justering
~ Ved forprosjektets slutt vurderes ulike konsepter for en viderefpring i form av konkrete piloter, og eventuelt

en sgknad om nye samhandlingsmidler pr. 1.9.25

IX. Slgnaturer og godklenning

Sted og dato: G % 2}’ g 35 Sted og dato: Tromsp, 26.2.25
......................... ok et B Sollondlng..
(TR AN 0f (7.0 A L . kommune  For Psykisk helse- og rusklinikken/

Universitetssykehuset Nord-Norge HF
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VIIL

Ver 0.3

Intensjonsavtale om utvikling av baerekraftige samhandlingsigsninger

Avtalens parter Senja kommune.

Kontaktperson: Stine Jakobsson

Strgmsg

Universitetssykehuset Nord-Norge HF, Psykisk helse- og rusklinikken. Kontaktperson: Klinikksjef Eirik
Stellander

Formal
Partene skal i fellesskap sgke om samhandlingsmidler””” innen 1.3.25 til et forprosjekt. Forprosjektet
skal utrede ulike konsepter for en mer baerekraftig samhandling mellom spesialist- og
primeerhelsetjenesten innen psykisk helse og rus for pasienter over 18 ar,
Prosjektet gjennomfgres i fellesskap, og det skal ogsé spkes om midler til frikjgp av ansatte i
kommunen og UNN for deltakelse i forprosjektet.

Partenes forpliktelser
— Delta i mater, dele informasjon og bidra med faglig kompetanse.
— Ingen forpliktelse til & inngé endelig samarbeidsavtale om anbefalte konsepter.

Arbeidsgrupper og mgter
- Forprosjektet organiseres som med arbeidspakker for hvert av sentrene for psykisk helse og rus
SPHR) i Midt-Troms, Nord-Troms og Tromsg/ Storsteinnes. — | hver arbeidspakke skal det
regelmessige avholdes mgter.

Kommunikasjon og informasjonsutveksling
- Apenhet og medvirkning sikres gjennom regelmessig informasjonsutveksling og mgter mellom
partene.

Tidsplan og milepzeler
~ Sgknadsprosess: Pagar og avsluttes innen 1.3.25.
— Forprosjekt: 1.3.-1.9.25
0 Oppstart: Godkjenning, prosjektplan og etablering av arbeidspakker.
0 Gjennomfgring: Konseptutredning.
[ Leveranse: Konseptrapport med anbefalte konsepter

O Avslutning: Fvaluering og dokumentasjon

Ressursallokering
— UNN ansvarlig for prosjektleder i 100 % stilling fram til 1.3.25.
~ Sgknaden skal angi ressursbehov, inkludert midler il frikj@p og fasilitering.
~ Kommunen pélegges ingen direkte kostnader, men skal bidra med egeninnsats.

Evaluering og justering
- Ved forprosjektets slutt vurderes ulike konsepter for en viderefgring i form av konkrete piloter, og
eventuelt en sgknad om nye samhandlingsmidler pr. 1.9.25.



IX. X Signaturer og godkjenning
«  Avtalen signeres av autoriserte representanter fra begge parter.

Finnsnes, 27.02.25

Stine Jakobsson Strgmsg
kommunedirektgr, Senja kommune
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Intensjonsavtale om utvikling av beerekraftige samhandlingslgsninger

Avtalens parter
Kommune: QIW [{MWM .................................................
Kontaktperson: ... r. ‘-Lf‘?&' W(I/\f

og

Psykisk helse- og rusklinikken/ UNN HF.-Kontaktperson: Lars Rye, e-post: lars.rye@unn.no

Formal
Partene skal i fellesskap sgke om samhandlingsmidler innen 1. 3,25 til et forprosjekt. Forprosektet skal utrede

ulike konsepter for en mer baerekraftig samhandling mellom spesialist: og pnmaerhelset]enesten innen psykisk
helse og rus for pasienter over 18 ar. ,

Prosjektet giennomfares | fellesskap, og det skal ogs4 sokes om midler til frikjgp av ansatte i kommunen og
UNN for deltakelse i forprosjektet.

partenes forpliktelser
— Deltai mater, dele informasjon og bidra med faglig kompetanse
— Ingen forpliktelse til & innga endelig samarbeidsavtale om anbefalte konsepter

Arbeldsgrupper og mgter
— Forprosjektet organiseres som med arbeidspakker for hvert av sentrene for psykisk helse og rus SPHR |

Midt-Troms, Nord-Troms og Tromsg/ Storsteinnes
~ 1 hver arbeidspakke skal det regelmessige avholdes mgter

Kommunikasjon og informasjonsutveksling
~ Apenhet og medvirkning sikres glennom regelmessig informasjonsutveksling og mgter mellom partene

Tidsplan og milepzler
— Spknadsprosess: P3gar og avsluttes innen 1.3.25.
— Forprosjekt: 1.3.-1.9.25
Oppstart: Godkjenning, prosjektplan og etablering av arbeidspakker.
Gjennomfpring: Konseptutredning.
Leveranse: Konseptrapport med anhefalte konsepter
Avslutning: Evaluering og dokumentasjon

Ressursallokering

~ UNN ansvarlig for prosjektleder 1 100 % stilling framtil 1.3.25

— Sgknaden skal angi ressursbehov, inkludert midler til frikjop og fasilitering

— Kommunen palegges ingen direkte kostnader, men skal bidra med egeninnsats

Evaluering og Justering
— Ved forprosjektets slutt vurderes ulike konsepter for en viderefgring i form av konkrete piloter, og eventuelt
en spknad om nye samhandlingsmidler pr. 1.9.25

Signaturer og godkjenning

Sted og dato: Sted og dato: Tromsg, 26.2.25
g N Bl Sollaollodi
o m‘.... X m: Lﬁtﬁ%lf\lf NE _kommune For Psykisk helse- og rusklinikken/

W Fu@ise og ontwww’\/ Universitetssykehuset Nord-Norge HF
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Intensjonsavtale om utvikling av baerekraftige samhandlingsi@sninger

Avtalens parter
Kommune: 5’&3‘)’:{‘1\07’“6{ ....................
Kontaktperson: DO, Uf_f‘j

og

Psykisk helse- og rusklinikken/ UNN HF. Kontaktperson: Lars Rye, e-post: lars,rye@unn.no

Formdl
Partene skal i fellesskap spke om samhandlingsmidler innen 1.3.25 til et forprosjekt. Forprosjektet skal utrede

ulike konsepter for en mer baerekraftig samhandling mellom spesialist- og primeerhelsetjenesten innen psykisk
helse og rus for pasienter over 18 ar.
Prosjektet giennomfgres | fellesskap, og det skal ogsa sgkes om midler til frikjpp av ansatte | kommunen og

UNN for dettakelse i forprosjektet.

Partenes forpliktelser
— Deltai mgter, dele informasjon og bidra med faglig kompetanse
— Ingen forpliktelse til & inngd endelig samarbeidsavtale om anbefalte konsepter

Arbeldsgrupper og mgter
- Forprosjektet organiseres som med arbeidspakker for hvert av sentrene for psykisk helse og rus SPHR 1

Midt-Troms, Nord-Troms og Tromsg/ Storsteinnes
— 1 hver arbeidspakke skal det regelmessige avholdes mpter

Kommunlkasjon og informasjonsutveksling
~ Apenhet og medvirkning sikres gjennom regelmessig Informasjonsutveksling og mgter mellom partene

Tidsplan og milepeeler
— Spknadsprosess: PAgar og avsluttes innen 1.3.25.

~ Forprosjekt: 1.3.-1.9.25
Oppstart: Godkjenning, prosjektplan og etablering av arbeldspakker.
Gjennomfgring: Konseptutredning.
Leveranse; Konseptrapport med anbefalte konsepter
Avslutning: Evaluering og dokumentasjon

Ressursallokering

~ UNN ansvarlig for prosjektleder | 100 % stilling fram til 1.3.25

— Sgknaden skal angi ressursbehov, Inkludert midler til frikjgp og fasilitering

— Kommunen pilegges ingen direkte kostnader, men skal bidra med egeninnsats

Evaluering og Justering
— Ved forprosjektets slutt vurderes ulike konsepter for en viderefgring i form av konkrete piloter, og eventuelt

en sgknad om nye 5amhand|ingsmidle'r pr.1.9.25

Signaturer og godklenning
ety
Sted og dato: 7%076 A Sted og dato: Tromsg, 26.2.25

< N Einle Sloll @R

Folon a2 LISEIOR ... 7......kommune  For Psykisk helse- og rusklinikken/
Universitetssykehuset Nord-Norge HF




Intensjonsavtale om utvikling av beerekraftige samhandlingsl@sninger

I. Avtalens parter

KOmMmMUNE: e e S sireeensnssnrissch Iarsisssnasassisr ok oo v Y T Tm—Y

Kontaktperson: . ?“\)M ..................... Aass st

g

Psykisk helse- og rusklinikken/ UNN HF, Kontaktperson: Lars Rye, e-post: lars.rye@unn.no

Il. Formal
Partene skal i fellesskap sgke om samhandlingsmidler innen 1.3.25 til et forprosjekt. Farprosjektet skal utrede

ulike konsepter for en mer beerekraftig samhandling mellom spesialist- og primzerhelsetjenesten innen psykisk
helse og rus for pasienter aver 18 ar.

Prosjektet giennomfgres | fellesskap, og det skal ogsa sgkes om midler til frikjgp av ansatte i kommunen og
UNN for deltakelse i forprosjektet.

Ill. Partenes forpliktelser
— Delta i mgter, dele informasjon og bidra med faglig kompetanse
— Ingen forpliktelse til & inngd endelig samarbeidsavtale om anbefalte konsepter

IV. Arbeidsgrupper og mgter
— Forprosjektet organiseres som med arbeidspakker for hvert av sentrene for psykisk helse og rus SPHR i

Midt-Troms, Nord-Troms og Tromsg/ Storsteinnes
~ I hver arbeidspakke skal det regelmessige avholdes mgter

V. Kommunikasjon og informasjonsutveksling
— Apenhet og medvirkning sikres giennom regelmessig informasjonsutveksling og mgter mellom partene

VI. Tidsplan og milepaeler
— Spknadsprosess: Pagar og avsluttes innen 1.3.25,
— Forprosjekt: 1.3.-1.9.25
Oppstart: Godkjenning, prosjektplan og etablering av arbeidspakker.
Gjennomfgring: Konseptutredning.
Leveranse: Konseptrapport med anbefalte konsepter
«  Avslutning: Evaluering eg dokumentasjon

VIl. Ressursallokering
— UNN ansvarlig for prosjektleder i 100 % stilling fram til 1.3.25

- Spknaden skal angi ressursbehoy, Inkludert midler til frikjgp og fasllitering
— Kommunen pélegges ingen direkte kostnader, men skal bidra med egeninnsats

Vill. Evaluering og Justering
— Ved forprosjektets slutt vurderes ulike konsepter for en viderefgring | form av konkrete piloter, og eventuelt

en spknad om nye samhandlingsmidler pr. 1.9.25

IX. Signaturer og godkjenning

2
Sted og dato: 550 ""U"’ — /:;‘\ N Sted og dato: Tromsg, 26.2.25
T RE civastokew }é 3-0 “g! ............ Ceanderei ...-...'T.';'..f.'...-.......... .&2‘.(4 -‘ﬁ%ﬁﬁm.}.... seseiasivitbatane
For. 5)#“'“—*""‘.: .«\1@\6(@‘5& ..kommune For Psykisk helse- og rusklinikken/
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Curriculum Vitae

Personalia _
Lars Kristian Rye E-post: rye.lars@gmail.com
Gitta J#nssons vei 17 A Mobilnummer: +47 472 80 250
9012 TROMS@ Fedselsdato: 12.02.1963
Norge
' K;Bgiaéeﬁéring
2025-01 - UNN HF
Prosjektleder
2016-07 - 2024-12 Organisasjonsutvikling i byggeprosjekter, UNN HF
Seniorradgiver
Fra varen 2018 prosjektleder (100%) for organisasjonsutviklingsprosjektet for Nye UNN Narvik
2012-01 - 2016-06 HR, UNN HF
Seniorradgiver
Organisasjonsutvikling, omstilling, konfliktizsning, arbeidsmilg
20086-01 - 201112 Nasjonalt senter for samhandling og telemedisin, UNN HF
Spesialradgiver/ prosjektleder/ stipendiat
Prosjektleder for etableringen av telemedisin i Distriktsmedisinsk senter Nord-Troms,
spknadsskriving for forskningsprosjekter, stipendiat, m.m.
1991-07 - 2005-12 Norsk sykepleierforbund
Seniorradgiver
1990-08 - 1991-07 Kvalgya videregédende skole, Troms fylkeskommune
Adjunkt
50% stilling
1990-08 - 1991-06 Norsk Sykepleierforbund
Konsulent
50 % stilling
1989-05 - 1990-08 Akuttmottaket, Regionssykehuset i Tromsa
Sykepleier
| Utdanning _ .
2022-01 - 2022-05 Norges miljg- og biovitenskaplige universitet
Praktisk endringsledelse (5 SP)
2020-05 - 2020-06 Norges miljg- og biovitenskapelige universitet
Organisering av virksomheter (5 SP)
201012 - 2010-12 Copenhagen Business School
Contemporary Social Debates in Organisation and Management Studies (3
SP)

Doctoral School of Organisation and Management Studies
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