










































Blant kommunes innbyggere finnes mennesker som har behov for profesjonelle 
omsorgstjenester. Behovene må vurderes individuelt, og tjenestetilbudet må tilpasses den 
enkelte. For noen vil behovet for hjelp og bistand være relativt enkelt og lite, men for andre er 
det et omfattende og sammensatt tjenestebehov.  
 
Balsfjord kommune har 2 sykehjem med totalt 82 plasser. Det gis tilbud om avlastning, 
korttids- og langtidsopphold. I tillegg er det omsorgsboliger lokalisert på Storsteinnes, i 
Nordkjosbotn og Mestervik, samt et eldresenter på Laksvatn.  
 
Legetjenesten i kommunen er stabil. Det er to legekontor i kommunen, et på Storsteinnes og 
et i Mestervik. Balsfjord kommune samarbeider med Storfjord kommune om legevakt og 
inngår i et interkommunalt samarbeid med flere kommuner om nødnett og legevaktstelefon, 
der Tromsø kommune er vertskommune. 
 
Øvrige helsetjenester som ergo/fysioterapi og helsesøster gir tjenester både ambulant og ved 
kontor, og det er også samarbeid med fysioterapeuter med kommunalt driftstilskudd. 
Helsesøstertjenesten har samarbeidsavtale med Målselv kommune for geografiske områder 
hvor også samarbeid innen oppvekst er etablert.  
 
Barnevernstjenesten er etablert som en egen kommunal tjeneste, men er aktuell for 
interkommunale løsninger.  
 
Balsfjord kommune har aktivitetssenter tilbud til flere brukergrupper, innen 2020 skal det 
etableres dagsenter til demente som et fast kommunalt tilbud. I dag gis tilbud med tilskudd fra 
Helsedirektoratet. 
 
Det er inngått interkommunalt samarbeid for NAV kontor, med etablering i Nordkjosbotn 
sammen med Storfjord kommune og NAV stat i 2019. Flyktning tjenesten er lokalisert i 
samme lokale. 
 
Kommunen yter tjenester som helsehjelp og praktisk bistand i hjemmet, psykisk og rusfaglig 
helsetjenester, støtte- og hjelp for fritidstiltak for å styrke enkeltpersoners deltagelse i eget liv, 
hjem og lokalmiljø, samt tiltak for pårørende som har ekstra omsorgsoppgaver som 
omsorgsstønad, avlastning og veiledning. 
 
 
Kommunens høye andel spredt bosatte medfører behov for desentraliserte tjenestetilbud for 
hjemmetjenester.  For innbyggere i mer spredtbygde områder i kommunen, erfarer man at 
disse relativt tidligere kommer i behov av institusjonsplass sett i forhold til de som bor i og 
nær tettstedene. Vanskelige værforhold kan tidvis begrense muligheten for å levere tjenester i 
hjemmet. Institusjonsplass kan da være beste måte for å få tilrettelagt og forsvarlig tilbud. 
Enhetene i Nordkjosbotn / Laksvatn er sammenslått til en driftsenhet som skal levere tjenester 
til Nordkjosbotn og Laksvatn.  I tillegg ytes hjemmetjenester fra Storsteinnes og Mestervik, 
samt i omsorgsboliger for ulike brukergrupper. 
 



Med unntak av Midttun boligstiftelse er det kommunale boliger / institusjoner som tilbys. Et 
økende antall eldre kan føre til behov for flere boliger. Flere eldre ønsker å bo sentrumsnært 
da det gir større mulighet for å kunne klare seg selv med lavt tjenestebehov. Flere som søker 
omsorgsbolig kommer ikke i betraktning på bakgrunn av at deres helse- og omsorgsbehov 
ikke er omfattende nok. Rådet for eldre og personer med nedsatt funksjonsevne uttrykker at 
det er ønske om utleieboliger i tillegg til omsorgsboliger.  
 
Med en forventet økning på 50% i aldergruppen eldre over 80 år, kan behovet for 
sykehjemsplasser vokse tilsvarende, dvs. fra 82 plasser i 2018 til anslagsvis 120 plasser i 
2030. For eldre med større behov kan man som alternativ ha fokus på større tilbud med 
døgntjeneste i hjemmet, gjerne i kombinasjon med velferdsteknologiske løsninger. 
Denne demografiske «eldrebølgen» skjer samtidig som utviklingen med raskere utskriving fra 
sykehus gir økte behov for tilrettelagte tjenester. Flere tilstander som tidligere krevde 
innleggelse, får nå poliklinisk oppfølging, noe som medfører flere og nye behov for 
kommunale tjenester. Spesialisthelsetjenestens endring av behandling og oppfølging for flere 
pasientgrupper medfører behov for spesialisering. Kommunen har 2018 en halv stilling innen 
kreftomsorg. Mange kreftpasienter vil få en bedre omsorg og mindre belastning om disse får 
et godt lokalt tilbud.  
 
De svært forskjellige behovene i de ulike befolkningsgruppene har ofte et grunnleggende 
behov for hverdagsrehabilitering. Dette kan tilrettelegges for ved etablering av ambulante 
team for dagliglivets mestring og evne til å bo hjemme lengst mulig. Bruk av 
velferdsteknologiske løsninger vil være nyttige innen tjenesteutøvelse, behandling og 
oppfølging, og må sees i sammenheng med «hender i tjeneste». 
 
Andre utfordringer er: 
 

 Flere yngre personer har behov for helse og omsorgstjenester. 
 Hjelpetiltak i hjemmet kan dempe behov for institusjonsplasser.   
 Helseoppfølging og rehabilitering 
 Aktivitetstilbud i arbeidet med rehabilitering og habilitering  

Kommunen må sikre tilstrekkelig grunnlagskompetanse, men også høy kompetanse der 
samhandlingsreformen forutsetter mer spesialiserte tjenester fra kommunen. Det forutsettes 
også høy kompetanse innen rehabilitering, habilitering, rus og psykisk helse. Tverrfaglig 
samarbeid og koordinering er viktig for å imøtekomme sammensatte behov for flere 
brukergrupper. 
 
Balsfjord kommune har inngått samarbeidsavtale med Det helsevitenskapelige fakultet, UIT 
Norges arktiske universitet. Gjennom dette samarbeidet bidrar kommunen direkte i 
utdanningen av kompetansepersonell innen helse og omsorgstjenestene.  
 
Konkurransen mellom kommunene er voksende og det er  og vil i større grad bli - krevende 
å rekruttere leger, sykepleiere, både med bachelor i fagene og de med videreutdanning som 
helsesøster. Det samme gjelder for fysioterapeuter og kompetansepersonell til 
barnevernstjenesten. Balsfjord kommune har lenge hatt en stabil dekning innen 
velferdssektoren. Nærheten til tyngre og brede fagmiljø i Tromsø er positivt medvirkende. 
 



En måte å løse rekruttering på er at flere som bor i kommunen tar desentraliserte utdanninger 
på høyskole og universitetsnivå. Stipendordninger er positive i rekrutteringsprosessen. 
 
Kommunen trekker også på frivillige ressurser, og bidrar til medvirkning og koordinering av 
foreninger og enkeltpersoner. Her er flerbruks aktivitetssenter med fleksible arbeidsstasjoner 
og oppgaver en viktig arena. 
 



 
 
 



 
 













 
 
 
 
 
 
 











 
 
 
 
 





 
 
 
 

 



Overordnede føringer for kommuneplanarbeidet legges gjennom nasjonale forventninger, regional 
planstrategi og kommunal planstrategi. Se figur 1. 
 

Nasjonale forventninger utarbeides av regjering etter hver stortingsvalg. Forventningene er inndelt i 3 
hovedgrupper, som også er gjeldende for fylkestingenes arbeid: 

 Gode og effektive planprosesser 
 Bærekraftig areal- og samfunnsutvikling 
 Attraktive og klimavennlige by og tettstedsområder 

 



 Statlig planretningslinje for klima- og energiplanlegging i kommune 
 Statlige planretningslinjer for samordnet bolig-, areal- og transportplanlegging 
 Statlige planretningslinjer for differensiert forvaltning av strandsonen langs sjøen 
 Rikspolitiske retningslinjer for å styrke barn og unges interesser i planleggingen. 

 

Foruten Fylkesplanen for Troms 2017  2025 og Regional planstrategi 2016  2019, legger følgende 
regionale planer føringer for kommunal planlegging: 
 
- Regional transportplan for Troms 2017 - 2029 
- Regional plan for landbruk i Troms 2014 - 2025 
- Regional plan for friluftsliv, vilt og innlandsfiske 2016 - 2027 
- Regional plan for handel og service i Troms 2016 - 2025 
- Regional plan for landbruk i Troms 2014 - 2025 
- Regional bibliotekplan for Troms 2017 - 2028 
- Regional forvaltningsplan for vannregion Troms (2016-2021) 
 
Regionale planer for reindrift, for kultur, og for idrett/anlegg for idrett/fysisk aktivitet er under arbeid. 
 

 

Regjeringens veileder «Kommuneplanprosessen - samfunnsdelen - handlingsdelen» er den 
mest sentrale. Sametingets planveileder er benyttet.


