HELSETILSYNET

tilsyn med barnevern, sosial- og helsetjenestene

Internserien 5/2016
Utgitt av Statens helsetilsyn

LA DIN STEMME HORES'!

HELSETILSYNET HAR BEHOV FOR VAR ERFARING

— 0g vi trenger Helsetilsynet

Pasienter, brukere og pargrende om tilsyn i tjenestene
18. februar 2016

Kontaktperson: Bente Smedbraten
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18. februar 2016 inviterte Helsetilsynet til dialogsamling hvor brukererfaring ble etterspurt. Folk fra det
ganske land med erfaringer fra ulike typer helse- og sosialtjenester i forskjellige roller deltok. Som
representanter for ulike brukerorganisasjoner, men framfor alt i kraft av seg selv og sin egen erfaring
bidro hver enkelt av de 32 deltakerne med tanker og refleksjoner omkring ulike tema som Helsetilsynet
gnsket innspill pa:

- Hva vites om helse- og omsorgstjenestene som fylkesmennene og Helsetilsynet trenger nar de
skal gjare tilsyn?

- Hvaville veere annerledes om brukernes stemme kom tydeligere fram i ulike tilsynsaktiviteter?

- Hva mener brukerne at fylkesmennene og Helsetilsynet bar falge med pa og sjekke?

- Hvordan kan Helsetilsynet pa gode mater involvere brukere i tilsynsarbeidet sitt?

Fra invitasjonen:
LA DIN STEMME H@RES!

Invitasjon til samling torsdag 18. februar

Nar man trenger hjelp, stette eller behandling, er det viktig a bli matt og fulgt opp pa en god mate. Det
er viktig at tienestene falger de lover og regler som finnes, og at kvaliteten pa tienesten er som den skal
veere. Det er Helsetilsynet som er ansvarlig for a felge med pa dette.

Na trenger Helsetilsynet DIN hijelp til & bli enda bedre pa a folge med.

Helsetilsynet skal i samarbeid med Fylkesmennene fare tilsyn med at befolkningens behov for
barnevernstjenester, sosialtienester, helse- og omsorgstjenester ivaretas og at tjienestene drives pa en
faglig forsvarlig mate.

Det er mange lover, regler og kvalitetsstandarder som tjienestene ma fglge. For a finne ut om tjenestene
gjer det de skal og pa en god nok mate, ma Helsetilsynet samle inn informasjon. Det gjares gjennom
samtaler med ledere og ansatte, gjennomgang av rutiner og budsjetter og mye mer. Men vi gnsker i
starre grad enn tidligere ogsa a innhente informasjon direkte fra dem som bruker tjenestene.

«Sammen er vi klokere!»

Samlinga var lagt opp som en dialogkonferanse hvor Helsetilsynet hadde formulert noen spgrsmal pa
forhand, men hvor dialogen gjennom dagen foregikk mellom deltakerne, ledet av prosessleder Unni
Kristiansen, hvis oppgave primeert var a legge til rette for en likeverdig og troverdig erfaringsutveksling.
Denne rapporten er skrevet av prosessleder Unni Kristiansen, UnniK AS, pa oppdrag for Helsetilsynet.

Dialogkonferansen fant sted pa et hotell pa Gardermoen, kl. 10:00-16:00. Til stede var ogsa
representanter fra Helsetilsynet, prosjektgruppa for prosjektet «Styrket involvering av pasienter brukere
og pargrende i tilsyn.
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Beskrivelse og begrunnelse av valgt metodikk/grunnleggende
prinsipper/ verdier:

UnniK kommenterer:

Pa sett og vis er en dialogsamling svaret pa «hvordan gjare brukermedvirkning i praksis». Hovedfokus i
en dialogsamling er 4 ta dialogens iboende dynamikk pa alvor og i bruk, og a lefte forstaelsen for at vi
giennom a tenke hayt sammen kommer fram til noe mer og noe annet enn mitt og ditt. Det er i
mellomrommet mellom mennesker kunnskapen kan gro, og det er derfor en slik samling som denne gir
apning for andre svar enn hvis Helsetilsynet for eksempel hadde valgt & gjennomfare en individuell
intervjurunde.

Far vi gikk i gang, ble noen enkle, men viktige spilleregler introdusert:

Spilleregler
+ Vivil hverandre vel

4 + Det er sant at min erfaring gjelder, og jeg
H forteller ikke mer enn hva jeg selv vil
H + Kommunikasjonskurs:
H Lyt
— Respekter
— Snakk med egen stemme
— Vent litt
» Taushetsplikt

28.03.2016 helsetilsynst dialogsamling ](
Unni

Det ble ogsa gitt tips om «hvordan forholder jeg meg i kommunikasjonen her i dag» via:

Kommunikasjon

¥ + Jeg har ansvar for hva jeg sier
H + Du har ansvar for hva du herer

28.03.2016 helsedisynet dialegsamling l<
Unni

Ved at disse enkle spillereglene sies eksplisitt i starten, legges grunnlaget for en sammenheng hvor det
kan oppleves trygt a si «utrygge» ting. Alle far anledning til & komme til orde tidlig, og det blir synliggjort
0g bevisstgjort at den enkeltes bidrag har gyldighet og er viktig.

For a sikre at alle opplever egen delaktighet fra starten, inviteres alle til & svare pa sparsmalet:
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Hvem er jeg? Her presenterer den enkelte seg for en annen deltaker, s snakker de to sammen
om de to neste sparsmalene. Alle deltakerne presenterer seg deretter i plenum og gjentar noe av det de
har snakket om.

Det ble utformet apne spgrsmal som inviterte til refleksjon og erfaringsutveksling for & belyse de tema
Helsetilsynet gnsket innspill pa.

Hvorfor takket jeg JA til invitasjonen?
= Eks pd svar: Endelig noen som kan og vil hare.

Hvorfor skal Helsetilsynet snakke med meg?
= Eks pa svar: Andre skal slippe & ga den veien jeg har gatt.

| denne farste arbeidsekta utlgst av disse sparsmalene kom det fram mange erfaringer og refleksjoner
som sammenfattet er gjengitt nedenfor utifra et individ/ pasient-, pargrende- og systemperspektiv:

Individ

Se meg!

Snakk med meg!

Lytt til meg, - og tro pa meg!

Spar hva JEG har behov for! Ikke alle passer i standardbehandling.

Jeg vil bidra til endring; via egen erfaring + andres erfaring gjennom organisasjonen.

Jeg har erfaring fra & ha behov for mange ulike tjenester.

Pargrende
Rett til egen helse.

Paragrendeomsorg. Vi er i kontakt med helsevesenet hele livet! Oppmerksomhet pa pararendes behov
0g rettigheter.

Familieperspektivet. Det bergrer alltid flere enn den definerte pasienten.
Om det & veere mor til barn med omfattende behov.

Hvordan falges barn som pargrende opp i praksis? Hvordan fange opp de barna som ikke blir sett? De
som er stille i en familie, mens sgsken utagerer.

System

Opplevelsen av & matte slass med/ mot systemet.
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Vi har kunnskap om hvor ulikt tjienesten/ behandlere fungerer. Det er jeg/ vi som vet hvordan tjenestene
fungerer og hva vi trenger.

Hva med pasientene som ingen vil ha? Hva med ansvarsfordelinga nar ingen tar ansvaret, vil gjgre
jobben?

Vi har kunnskap om samhandling, se pa manglene. Det som ser bra ut pa papiret, ser annerledes ut i
praksis for brukerne. Helsetilsynet ma se pa hvordan dette faktisk er. Vi ser lovbruddene!

Hvordan fungerer tjenestene for de med mer ukjente diagnoser/sykdom/ vansker?
Vi har mye kunnskap som er viktig for at bade tilsyn og tjenester skal bli bedre for brukerne.
Hva med utfordringen med NAV?

Medarbeider med brukererfaring/ pargrendeerfaring — Erfaringskonsulenter
Hvordan involvere bruker...
Hvordan vil jeg bli hort...

UnniK kommenterer:

Med utgangspunkt i alle innspillene i avsnittet foran, ble deltakerne bedt om & snakke sammen i grupper
rundt bordene. Ved a utvide samtalen fra noe som skjer mellom to og to, til gruppesamtale, utvides det
relasjonelle feltet og muligheten for & utvikle ny og annen kunnskap sammen med andre blir stgrre.

Relasjonell kunnskap
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14.04.2018 helsetilsynet dialcgsamling L
Unni

Denne illustrasjonen som visualiserer relasjonsformelen, viser at der det er fem mennesker til stede i et
rom, er det ti — 10 — relasjoner, ti mellomrom, hvor kunnskapen kan vokse. Er det seks mennesker til

stede, har vi plutselig ytterligere 5 mellomrom a spille pa; altsa, seks mennesker gir femten mellomrom.
Muligheten for utviklingen og utnyttelsen av potensiell kunnskap mellom mennesker er uant stor. Denne
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vissheten er av stor betydning for arbeidet med trygghet, tillit og den enkeltes evne og mulighet til & ta
plass i en slik setting.

Her falger oppsummeringene gruppene selv leverte og som ogsa ble hengt opp pa veggaviser:

Hva om Helsetilsynet publiserer saker som fylkesmannen har behandlet pa samme vis som f.eks.
Trygderettens innblikk.

Helsepersonell ma bli flinkere til & informere om brukerorganisasjoner, klageordninger og andre
tilbud.

Spesialister ma holde seg oppdatert pa ulike hjelpemidler og pa sgknadsprosessen for & motta
dette.

Vi ma fa vite hva som skjer i systemet.

Vima delta i tilsyn i alle nivaer.

Brukere ma engasjere seg i org./foreninger => starre stemme i fellesskap.
Brukerrepresentanter i Helsetilsynet (brukerutvalg).

Det ma veere enkelt & rapportere til Helsetilsynet.

Gi oss opplaering til & kunne fremme saker.

Nar en sak fremmes fra brukere oppover i systemet, ma ordvalg kunne veere gjenkjennbart.
Bruke / kvalitetssikre eksisterende brukerutvalg kommune, NAV, fylke og helseforetak.
Bruke aktivt brukerorganisasjonene/interesseorg. i kommunen/fylke.

Haringer for alle.

Spar brukerne om de er forngyd, gjennomfar brukerundersgkelser.

Lefte brukermedvirkning som fag og gjennomgaende tilnaerming.
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Brukerorganisasjonene som hgringsinnsats.
Brukerrepresentasjon i alle endringsprosesser — fra STARTEN.
Brukerrepresentanter ma aldri veere alene.

Fa orden pa honorering/betaling (jmf. Status). Bare slik kan brukers status heves og likeverdighet bli
reell.

Jeg vil bli hert gjennom min erfaringskompetanse pa lik linje med fagkompetanse.

Jeg vil bli spurt.

Jeg ma stole pa at taushetsplikten respekteres!

Helsetilsynet kan ha skjema pa nettet der en kan legge frem sitt «problem» eller opplevelse.
Gi meg tilbakemelding pa det jeg har tatt opp.

Livslgpsperspektiv pa min kroniske lidelse (faste behandlere).

Evaluere tilbudet med en ngytral person, ikke avkryssing.

Individuell Plan — ma ta opp i seg brukers gnsker og behov.

Tid nok! Info.

Dialog mellom brukere og Helsetilsynet.

Lytte — Bli hert — Dialog — Prosess
Snakke om hvorfor vi gjer det vi gjar, om hva vi har forstatt at den andre har sagt osv.
Brukerstemmen ma hgres pa alle nivaer i en organisasjon:

e Pagulvet, i avdeling

e Brukerrad/utvalg

e Styre

e | forskning -> Brukermedvirkningsprofessoren var

e | Helsetilsynet, hos fylkesmannen, direktorater og dep.

Det ma fa konsekvenser dersom man ikke hgrer pa brukermeninger. Dersom styret ikke velger &
ikke hare pa brukerutvalg -> meldes til fylkesmannen/Helsetilsynet. Alle “avslag” ma begrunnes.

Anonymitet ma veere mulig, man klager pa hjelpen! Relasjonen til hjelperen fortsetter.
Meldeside pa nett
Telefon ma veere mulig

Eget ombud hos NAV
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Lag noen enkle skjema!
Hva med Smiley kort?

Sparreundersakelser:

Hva er vanskelig?

Hva vil du ha endret?

Har du forslag til lasning?

Tror du dette handler om flere enn deg?

Vivil bli matt med respekt og likeverdighet.

Tillit ma fortjenes.

Det er for lett & skille mellom leder og resten av verden, vi blir alle brukere.
Retorikk og prat har ikke noe for seg hvis det ikke blir handling.
Annerledeshet er berikende.

Jeg vil forbli et subjekt og ikke bli til en ting -> fremmedgjerende.

Kartlegg brukers/pargrendes behov.
Flere «kanaler» for tilbakemelding om brukers behov — kunnskapsbase.

Oppdatering av kontaktinformasjon eks. brukerrepr. i NAV/kommune/fylke, hvem har ansvaret for
riktig kontaktdata?

Lavterskel til informasjon, bedre oversikt og samarbeid pa tvers.
Hvordan melde fra om utfordringer/behov?

Dialogsamlinger i kommunen/NAV.

Kartlegging i eget kommuneomrade - forbedre rutiner/oversikt.

Se til det gode eksempel.
Unnil(
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UnniK kommenterer:

Ved 4 lgfte gruppesamtalene inn i plenum flere ganger i lgpet av en slik prosessdag, far alle innblikk i hverandres
samtaler, men ikke minst inviteres deltakerne til & reflektere en gang til over egne utsagn. Det gis derved rom for

a tenke over og ordlegge «Hva gjorde det med meg at jeg sa det jeg sa og at du herte pa og anerkjente mitt
utsagn.» Dette er metakommunikasjon i praksis.

Hvis Helsetilsynet hgrte mer pd meg (0ss), hva ble annerledes?

Siste gkt denne dagen inviterte til framtids- og konsekvenstenkning:

Her fglger oppsummeringene gruppene selv leverte og som ogsa ble hengt opp pa veggaviser

Da sparer landet penger!

Mindre rettighetsbrudd

En riktig diagnose sa tidlig som mulig(helsepersonell, leger m.m., mer kompetanse m.m)
Mulighet til & ga videre hgyere i systemet

Starte hjelpen nar behovet er der

Pérgrende ville veert PARGRENDE ikke ubetalt pleiepersonell

Fatt praktisk hjelp til & fremlegge saken, klagen, behov som igjen hadde gitt verdifull info til riktige
instanser, noe trenger ikke inn i systemet (med egen erfaring.)

Hadde de riktige personene veert tilgiengelig hadde vi fatt “riktige” tienester
Vi hadde fatt rett tieneste til rett tid

Vi hadde hatt det bedre gkonomisk, helse og energimessig.

Bedret livskvalitet

Sett HELE familier nar man kartlegger behov

Ivaretatt pargrende mentalt, deres helse og gkonomi
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Gitt brukere verdigheten tilbake

Alle som er i kontakt med brukere, hadde fatt oppleering i & mgte personer som har behov for hjelp
pa en god mate.

Brukernes stemme hadde blitt hart

Det hadde blitt igangsatt forebyggende tiltak og tidlig intervensjon
Man hadde ikke ventet til problemet ble stort

Brukerens stemme blir hgrt — virker behandling?

Lettere & klage - kortere behandling

lkke BEHOV for & klage

Vi hadde sikret at helsevesenet har god og oppdatert kunnskap om diagnose og behandling (bl.a.
har pa bruker!)

Overgang barn — voksen ma veere sgmlgs
Vi ville fatt
Realitetsrettet TILSYN ved hjelp av kommunale rad og tjenestemottaker.

TILSYN med de vedtak som fylkesmannen har opphevet og sendt tilbake for nye vedtak og
(tilsynsoppdrag) far du de tjenestene du har fatt vedtak pa?

Realitetsrettet TILSYN med hvordan boligtilretteleggingstilskudd fra Husbanken/kommunen
fungerer.

Tjenestebeskrivelse hos Statens helsetilsyn som brukerne enkelt kan tilegne seg kunnskap fra.

Nye landsmenn: Flere ville veert i jobb om de ble “sett” bedre.
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Redusert bruk av barnevern til denne gruppen. Flere kunne blitt tatt hand om av egne foreldre.
Voksne med medfadt hjertefeil far darlig oppfalging (som voksne).

ADHD: mangelfull gkonomisk statte. Mangelfull utredning av barn. Det off. har mangelfull utredning
av gruppen, (mangler kunnskap).

God utredning ma ofte betales privat.
Psykiatri: Mange pasienter kunne veert i jobb om de fikk riktig hjelp. Endre systemet (NAV).

Utvandrere i sykehjem: Utvide tolketjenesten. Stattekontakt som kan spraket brukeren snakker.

Vi fikk en HELHETLIG PLAN som omfattet

o Alle diagnoser

o Alle tiltak

e Alle behandlere

e Alle bergrte pargrende, ogsa voksne sgsken/barn

Joda vi har rett til ansvarsgruppe og IP, men

e Koordinator skiftes, for sjeldne meater

e Ingen gkonomi

e Manglende kunnskap

o Koordinator (ofte helsesgster) blir ikke respektert oppover i systemet
e Kan ikke binde pa tvers av budsjett

Mye fine vedtak — men lite gjares
FASTLEGEN er den eneste som ser alt

e Fastlegen pa sykehuset i ansvarsgruppa?

e Kan han ha ansvar for a styrke fokus pa det som gi helse?
e Resept pa aktivisering -> trening -> arbeid

e Plikt til & henvise til sosionom

e Plikt til & informere om pasientorganisasjon

Professorat i brukerkunnskap

VEDTAK ma veere mulige a forsta!

Enklere sprak

Hensynsfulle avslag! Holdninger til de som trenger hjelp
Hjelp til & klage

Rett til fast saksbehandler

Samle info om rettigheter: NAV, hjelpemiddel, behandlingshjelpemidler, barnehage, skole,
fylkeskommunale (vgs), kommunen (stettekontakt/bolig/avlastning), pasientreiser,
behandlingsreiser, div. ombud.
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SAKSBEHANDLINGSRUTINER | NAV

e Blir saken behandlet riktig — er alle felter fylt ut?

e Holde tidsfrister

o Det a ikke bli hart farer til darligere “helse”, til slutt blir man utslitt av NAV
e Hvordan mates brukere? Med respekt eller forakt?

e Erdet mulig & forsta vedtak?

e Ervedtakene hensynslgse, men juridisk korrekt? Ord kan skade

Hva fikk Helsetilsynet?

Prosessleders oppsummerende betraktninger:

Gjennom a samle 32 mennesker fra hele Norge med mye erfaring som pasienter og parerende, fikk
Helsetilsynet det de ba om?

JA:

- De fikk mange fortellinger og erfaringer som viser hvordan helse- og omsorgstjenestene
fungerer og ikke fungerer, som fylkesmennene og Helsetilsynet kan gjare seg god nytte av nar
de skal gjare tilsyn.

- De fikk mange innspill og forslag/ framtidsvyer om hva som ville vaere annerledes om brukernes
stemme kom tydeligere fram i ulike tilsynsaktiviteter. Mye ville veert lgst, ungdvendige
komplikasjoner og belastninger kunne vaert unngatt.

- Det kom ogsa mange innspill pa hva fylkesmennene og Helsetilsynet ber falge med pa og
sjekke.

- Det kom ogsa konkrete forslag pa hvordan Helsetilsynet pa gode mater kan involvere brukere i
tilsynsarbeidet sitt.

Etter & ha lest og sortert alle innspillene flere ganger, etter a ha veert aktivt til stede og deltakende pa
dialogsamlinga sitter jeg igjen med hovedinntrykket: Folk vet hva de snakker om; det er slgsing a ikke
slippe deres kunnskap til! Det er av stor verdi a sikre pasient- og pargrendestemmen i tilsynssaker.

Spesielt ble undertegnede bergrt av store temaer som «Barn som pargrende», «kroniske forlgp —
stabilitet i behandlerpersonell», «pasienter ingen vil ha.

Brukerstemmen er gjennomgaende opptatt av livskvalitet, mens hjelpere og tilsyn fort blir opptatt av
problem.

Brukermedvirkning er kvalitetssikring!

Enkeltdeltakere representerte gjerne en organisasjon, men de var ogsa tilstede som seg selv. Ved a
gyldiggjere den enkeltes erfaring som nyttig og viktig kunnskap, kan Helsetilsynet sikre seg tilgang til
pasientens perspektiv ved et hvert tilsyn.

Som det ble sagt:
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Aldri om oss uten med oss!

@ . Hvis Helsetilsynet horte mer pa meg
f? bl (oss), hva ble annerledes?

nelsetisynel dialogsamiing
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ETTERORD FRA STATENS HELSETILSYN

Det viktigste budskapet fra deltagerne i dialogsamlingen 18. februar 2016 var: «Dere
ma bli gode pa likeverdig kommunikasjon, mgte oss med respekt og lytte til oss. Dere
trenger erfaringene vare, og vi trenger Helsetilsynet.»

Dette var klar tale i et mgte 27. april 2016 mellom representanter for deltagerne og
direktgren i Statens helsetilsyn, Jan Fredrik Andresen. Fra dialogsamlingen deltok
Gunnhild Berglen fra Finnmark fylkeslag i Autismeforeningen i Norge, Harald M.
Kvame Hansen fra LUPE og Bodil Mikkelsen fra Norges astma- og allergiforbund.
Videre deltok Anne Therese Sortebekk fra FFO, Ina Larsson fra Mental helse og
Laila Wolles fra Velferdsalliansen — alle brukerrepresentanter i Helsetilsynets
prosjektgruppe. For gvrig deltok Unni Kristiansen fra Unni K som var prosessleder pa
dialogsamlingen i februar, og Una Ruud Saxvik og Bente Kristin Smedbraten fra
Statens helsetilsyn.

Dialogsamlingen 18. februar 2016 ga nyttige rad og innspill til Helsetilsynets satsing
pa brukerinvolvering i tilsyn. Mange av deltagerne delte sare og negative erfaringer
fra sine mgter med ulike deler av helse-, sosial- og omsorgstjenesten. Flere ga
uttrykk for at det & fortelle om egne erfaringer gir mening nar det kan bidra til endring
i tienestene og hos tilsynsmyndigheten. De gnsker a bidra til at neste bruker ikke
behgver & ga gjennom de samme negative erfaringene som de selv har hatt.

Vi fikk eksempler pa at mange vegrer seg for a klage til tienestene og til
fylkesmannen fordi de er avhengige av tienestene og kan en fglelse av a bli oppfattet
som vanskelige og bli sett pa som varslere i negativ forstand. De forteller ogsa om
mater med tjenestene og skriftlige vedtak som oppleves som respektlgse, bade
spraklig og innholdsmessig.

Et annet tema som ble lgftet fram som spesielt viktig, er betydningen av & sette
helhetlige tjenester og samhandling mellom tjenester pa dagsorden i tilsyn.

Samlingen viste at det ligger mye kraft i delte erfaringer.

Brukerinvolvering i tilsyn er et satsingsomrade for Statens helsetilsyn og
fylkesmennene fram til 2018. Det er ogsa et av fire strategiske omrader i
Helsetilsynets strategiske plan 2015-2019. | denne perioden blir det jobbet med a
utvikle arbeidsmater som skal bidra til at brukernes erfaringer og kunnskap blir brukt
bedre i ulike tilsynsaktiviteter. Dette er noen eksempler pa hva som skijer i
satsingsperioden:

- Fylkesmannen i Aust- og Vest-Agder og Fylkesmannen i Sgr-Trgndelag har
med bruker- og pargrenderepresentanter i tilsynsteam i gjennomfaringen av
tilsyn i kommuner.

- Fylkesmannen i Telemark, Rogaland og Nordland innhenter informasjon og
erfaringer fra ungdommer i alderen 16-25 ar i forbindelse med gjennomfaring
av tilsyn med sosiale tjenester i NAV.

- Sju av fylkesmennene har samarbeidet med Forandringsfabrikken for a fa
forslag og innspill til bedre tilsyn i barneverntjenesten.
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- Statens helsetilsyn etablerer brukerrad i lgpet av 2016.

- Fylkesmennene gjennomfgrer samtaler med brukere i gjennomfgringen av
landsomfattende tilsyn 2016 med kommunale helse- og omsorgstjenester til
mennesker med utviklingshemning.

- Brukerrepresentanter bidrar i planlegging av landsomfattende tilsyn 2017-2018
med tjenester til personer med samtidig rusproblemer og psykisk lidelse. Ogsa
i dette tilsynet skal fylkesmennene innhente informasjon fra brukere av
tienestene i gjennomfaringen av tilsyn.

Erfaringer og eksempler fra satsingsperioden danner grunnlag for anbefalinger om
lgsninger som skal bidra til bedre involveringspraksis og utvikling av tilsynsarbeidet
pa kort og lang sikt. Sintef Teknologi og samfunn, avdeling Helse har fatt i oppdrag
av Helsetilsynet a gjare et to-arig falgeevalueringsprosjekt knyttet til satsingen fra og
med juni 2016.

Oslo, 29.juni 2016
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