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| Socialnamndens vision

Socialndmndens vision dr att alla dldre 1 Kristinehamn ska kdnna sig trygga med alla insatser som
utfors. Oavsett vem som ger stodet ska det vara av god kvalitet. Kvaliteten ska vara hég under
hela den tid som den ildre far insatser — fran det forsta métet med verksamheten till den sista
insatsen.

Besluten om insatserna ska bygga pa jaimstilldhet. Den ska ges av vinlig personal med ett gott
bemétande som star pa en humanistisk virdegrund. Utveckling och nyskapande ska ge den bista
mojliga kompetensen i verksamheten.

Alla insatser till den enskilde ska bygga pa en dialog i ett samspel med mycket inflytande Gver nir,
hur och pa vilket sdtt det ska ske. Socialnamnden ska kunna erbjuda de insatser som efterfragas
utifran varje individs behow.

Sirskilt boende ska vara av hog standard och finnas pa attraktiva platser i kommunen. Motesplat-
serna ska vara manga och underlitta f6r sociala sammanhang och minska psykisk ohilsa. Till-
ginglighet bade utifran fysisk som digitalt perspektiv ska vara en sjilvklarhet.

Ingen ska fa olimpliga likemedel i onédan och inte heller drabbas av vardskada. Kommunen ska
ha ett brett utbud av anpassade bostider. Vilfirdsteknologi ska vara en sjilvklar del av verksam-
heten.



2 Bakgrund, syfte och struktur

Socialférvaltningen har av socialndamnden, SN 2017 § 207, fatt i uppdrag att uppritta en dldre-
omsorgsplan for socialnimnden. Tidigare utredningar om behov av sirskilt boende har visat att
det behovet paverkas mycket av hur den 6vriga dldreomsorgen ser ut. Dirfor finns det anledning
att uppritta en plan som omfattar hela verksamhetsomradet.

Aldreomsorgsplanen ir ett instrument for att styra, férindra och férbittra kommunens dldreom-
sorg. Den ska redovisa ambitioner och mal. Planen ska vara vigledande i de politiska och verk-
samhetsmissiga besluten under planperioden. Planen ska ocksa fungera som ett stéd i det praktis-
ka arbetet och i de lokala verksamhetsplanerna.

Aldreomsorgsplanen ska gilla fram till och med 2026. Det innebir att den kommer att behova
forindras 16pande. Forindringar 1 lagstiftning, férordningar med mera kommer att paverka vad
som styr. Utveckling av teknik, medicin och férebyggande arbete kommer paverka hur vi arbetar.
Dirfor ska planen kontinuerligt uppdateras samt arligen redovisas och faststillas av socialnimn-
den.

Planen ir framtagen tillsammans med en referensgrupp med representanter ur KPR (kommunala
pensionirsradet) och en lokal referensgrupp fran dldreomsorgen inklusive HSL-personal.
Forvaltningens samverkansgrupp har ocksa fungerat som referensgrupp.

Planen beskriver vad som styr dldreomsorgen, hur den ser ut 1 dagsliget, den demografiska ut-
vecklingen och vilka utvecklingsomraden som foreslas inga.



3 Begrepp och defintioner

Hemtjanst

Personer som har svart att skota hemmet eller
sin egen omvardnad pa grund av sjukdom,
alder eller funktionsnedsittning kan fa hem-
tjanst. Hemtjdnsten utfors utifran beviljad in-
sats, det kan vara en eller flera delar i vardagen
som man far hjilp med. I hemtjinsten ingar en
servicedel och en omvirdnadsdel.

Hemsjukvard

Hemsjukvard dr f6r den som inte kan ta sig till
en sjukvardsinrittning. I hemsjukvarden arbe-
tar sjukskoterskor, arbetsterapeuter och fysio-
terapeuter. Underskoterskor utfér hemsjukvard
pa delegation.

Rehabilitering

Syftet med rehabilitering dr att hitta ett
optimalt sitt for en person att aterfd en rimlig
hilsa efter en sjukdom eller skada. Malet ar att
uppna bista moéjliga funktion och forbittra
delaktighet i samhallet.

Ordinart boende
Egna boenden i olika former, dven senior-
och trygghetsboende.

Sarskilt boende

En bistindsbedémd boendeform for aldre
som har omfattande behov av vird och om-
sorg. Personal finns tillginglig dygnet runt.
Kommunen ansvarar for hilso- och sjukvard
upp till sjukskéterskeniva.

Korttidsboende

Ett boende utanfér det egna hemmet och
avsedd for tillfallig vard och omsorg dygnet
runt. Korttidsboende erbjuds bland annat f6r
rehabilitering, vixelvard och viss social svikt.
Kriver bistindsbedémning

Seniorboende

Seniorboende idr ett samlingsnamn pd anpassa-
de bostidder som ir avsedda f6r personer 6ver
en viss alder.

Trygghetsboende

Trygghetsboende dr anpassade bostider f6r
personer som har fyllt 70 4ar. Boendeformen
ska innehalla gemensamhetsutrymmen och
personal for sociala aktiviteter.

Valfardsteknik

Digital teknik som syftar till att bibehalla eller
oka trygghet, aktivitet, delaktighet eller
sjalvstindighet.

Oppna jimforelser

Oppna jimforelser ir ett analysverktyg framta-
get av SKL (Sveriges kommuner och landsting)
for att jimfora information om kvalité, resultat
och kostnader med rikets kommuner inom
bland annat dldreomsorg

IBIC

Individens behov i centrum for en strukture-
rad vird och omsorgsdokumentation hos bade
bistandshandliggare och utforare.



4 Vad styr aldreomsorgen!?

Lagstiftning och nationella styrdokument

De viktigaste lagarna som styr adldreomsorgen ar socialtjanstlagen (SoL), hilso- o sjukvardslagen
(HSL) och Patientsakerhetslagen. Malet med hilso- och sjukvarden dr en god hilsa och en vard
pa lika villkor f6r hela befolkningen. Varden ska ges med respekt for alla méinniskors lika var-

de och for den enskilda minniskans virdighet. Den som har det stérsta behovet av hilso- och
sjukvard ska ges foretrade till varden. Hilso- och sjukvarden ska arbeta for att f6rebygga ohilsa.
Patientsidkerhetslagen ir en lag som ska skydda aldre mot vardskada. Sikerhetsfragor ska dagligen
vara med for att skydda den éldre fran fallskador, infektioner, felaktiga likemedel med mera.

I socialtjanstlagens 5 kapitel 4 § aterfinns den nationella virdegrunden. I den stér att ’socialtjins-
tens omsorg om dldre ska inriktas pa att aldre far leva ett virdigt liv och kinna vilbefinnande”.
I socialtjanstlagen framgar att socialnimnden ska erbjuda stod till den som vardar en nirstaende.

Regeringen har ocksa upprattat nationella mal f6r dldreomsorgen:

e dldre ska kunna aldras i trygghet och med bibehallet oberoende

 aldre ska kunna leva ett aktivt liv och ha inflytande 1 samhillet och Gver sin vardag
e dldre ska bemotas med respekt

e dldre ska ha tillgang till god vard och omsorg.

Kvalitet i sarskilt boende

SKL (Sveriges kommuner och landsting) har tagit fram rekommendationer f6r arbete med 6kad
kvalitet nattetid i sdrskilt boende for dldre. Dessa dr framtagna med anledning av den férindring
1 socialtjanstférordningen som giller fran och med 15 april 2016. I f6rordningen har regeringen
fortydligat kommunernas ansvar f6r bemanningen nattetid i sarskilt boende for dldre.

“Det ska utifran den enskildes aktuella behov finnas tillgang till personal dygnet runt som utan
dréjsmal kan uppmirksamma om en boende behéver hjilp och st6d”.

Rekommendationerna ar antagna av kommunstyrelsen 1 Kristinehamn och innehaller ett antal
utgangspunkter som grund 1 bedémningen av hur bemanningen ska se ut. De ir:

 vikten av individuell behovsbedémning

* boendemiljén

* bemanning

e digitalisering och nya arbetssatt

e natten paverkas av dagens aktiviteter

e chefen och ledarskapets betydelse.



Sprakombud. Ulrika D Karlsson
ar ett av kommunens sprakombud.
Uppdraget ar att fungera som en
lank mellan arbteslivet och Oriente-
ringskursen inom vard och omsorg.
Adepten Fadumo Ahmed trivs bra pa
sin praktik pa Kolgarden.

T
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SK1.:s rekommendationer 4r:

* Koll pa laget, hur bedriver personalen arbetet pa natten.

* Planera utifran individens behov, genomférandeplaner f6r dven innehalla
individens behov pa natten.

e Ta fram en strategi fOr att utveckla digitaliseringens moijligheter, digitala 16sningar kan vara en
del av hur de individuella behoven ska tillgodoses och kvalitet sikras.

e Ledarskap, behover stirkas for att forindringsarbetet med nya arbetssitt och 6kad teknikan-
vindning ska kunna genomféras.

Forenklat beslutsfattande om hemtjanst for aldre

I december 2017 kom en lagradsremiss om férenklat beslutsfattande om hemtjanst fr dldre. Remis-
sen innehaller férslag om att socialndmnden ska kunna erbjuda hemtjinst till dldre utan féregaende
behovsprovning. Forslaget giller samtliga hemtjidnstinsatser med undantag av korttidsboende.

Forslaget bygger pa principer om sjilvbestimmande och ritt att fa behalla integritet och identitet.
Den bygger ocksé pa att ge forutsittningar att fa kinna sig trygg, Aldre personer ska kunna paverka
innehillet och utformningen av samhallets service och vard. Bestimmelsen dr frivillig f6r kommu-
nerna att tillimpa och dr férenad med villkor f6r att sikerstilla att enskilda personer inte far sina
rittigheter forsvagade. Konsekvenserna bedéms minska trycket pa insatser fran anhoriga och ha
positiva effekter pa jamstilldhet mellan kvinnor och man.

Malgruppen som ir i behov av hemtjanst bedéms inte 6ka med forslaget eftersom kommunen
har goda moijligheter att genom sina beslut styra utbudets omfattning och prissittning pa ett sa-
dant satt att kommunen nar onskad effekt.

Lagforslaget foreslas triada ikraft den 1 juli 2018.



Trygg och effektiv utskrivning fran sluten vard

Fran den 1 jan 2018 finns en ny lagstiftning (SFS 2017:612) som har till syfte att minska tiden for
den som ir utskrivningsklar och som vistas i slutenvarden. Lagstiftningen innebir att kommuner-
na och den 6ppna och slutna varden maste samverka effektivt for att minska stalltiderna.

Lagstiftningen ger utrymme for att gemensamt i linet teckna en 6verenskommelse mellan kom-
munerna i linet och landstinget. En 6verenskommelse 4r tecknad i Virmland och riktlinje f6r
samverkan dr framtagen. Syftet med riktlinjen dr att genom samarbete med individen i fokus
astadkomma en god och siker vard pa ritt vardniva dir 6vergangarna mellan vardformer sker
med hog kvalitet.

Riktlinjen kommer att revideras kontinuerligt under 2018.
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5 Aldreomsorg i Kristinehamn idag

Nationell statistik

I Sverige bor 4 procent av alla Gver 65 ar pa sirskilt boende. Det betyder att 96 procent av alla
6ver 65 ar bor i ordindrt boende. Tittar man pa gruppen 6ver 80 ar dr det 13 procent som bor
pa sirskilt boende. 2001 var motsvarande siffror 8 procent (gruppen +65) respektive 20 procent

(gruppen +80).

Av de som bor pa sirskilt boende dr 67 procent kvinnor och 33 procent min. Kvinnorna ar i
medeltal 86,2 ar och minnen 83,7 dr nir de flyttar in pa sirskilt boende.

Sarskilt boende och mellanboendeformer, Kristinehamn

Boende Ligenheter Korttidsplatser
Sannagarden 80

Tapiren 60

Kolgarden 33

Olmegarden 16

Skogshyddan 18

Regnbagen 16 24
Rudskoga servicehem 10

Ostasgarden 10

Totalt: 243 24
”’Mellanboendeformer”’ Antal lagenheter Hyresvard
Hotell 70 6 Linné
Broangen 12 Broangen
Uranus 42 Kristinehamns bostader
Totalt: 72
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Beslut om nytt sarskilt boende och trygghetsboende eller mellanboende
Socialndimnden har vid sammantridet 1 april (SN 2017 § 53) fattat beslut om att hos Kommun-
fullmiktige begira medel for ett nytt sirskilt boende. Namnden har ocksa fattat beslut om att
antalet ligenheter 1 nagon form av mellanboende behover 6ka. Kommunfullmiktige beslutade
sedan (KIF 2017:103) 1 sin tur att ge i uppdrag till Kristinehamnsbostader att utka antalet anpas-
sade ligenheter i nagon form av mellanboende.

En planering av detta sker just nu pa Kristinehamnsbostider med forslag pa placering i kvarteret

Tellus och pa Sannakajen. Socialnimndens bedémning 4r att det beh6vs cirka 70 ligenheter. Nar

det giller behovet av sirskilt boende sa bygger bedémningen i utredningen huvudsakligen pa den
demografiska utvecklingen. Mellan 2017 och 2026 sa 6kar antalet personer i aldern +80 med 460

personer. I den dldersgruppen ir det cirka 13 procent som bor pa sirskilt boende. Det innebir en
okning med cirka 60 platser.

Kommunfullmiktige har gett tekniska forvaltningen 1 uppdrag att ta fram en investeringskalkyl,
kravspecifikation och tidplan som ska vara klar i april och presenteras for budgetberedningen.
Detta ska sedan arbetas in i den ordinarie budgetprocessen. Det ska ske i samverkan med social-
nimnden.

Omsattning pa sarskilt boende

Omsittningen pa sarskilt boende paverkar naturligtvis tillgangen till platser som anvisas s6kande
som fatt beviljat beslut. Mycket fa ansékningar avslds (0-2 per ar). Antalet platser har minskat
med 26 (8 siboplatser har omvandlats till 12 korttidsplatser och 18 platser pa Brodngens dldre-
boende ir avvecklade). Antalet ansdkningar har sedan 2014 minskat med 50 per ar. Om det dr
bestaende Gver tid dr svart att avgora. Samtidigt har antalet avlidna minskat med cirka 15 procent.

2014 2015 2016 2017

Antal platser 269 261 243 243
Beviljade ansokningar |44 141 122 93
Avlidna, antal i procent 127/47% 133/51% 86/35% 80/33%
Hemtjanst
Insatsplanerade timmar i hemtjansten, ar 2015-2017

2015 2016 2017
Januari 19 045 18 876 20 745
Februari 18 060 18 287 18519
Mars 18212 19 300 21 159
April 17 104 19131 20719
Maj 17 671 20 620 21513
Juni 17 387 20 209 20 186
Juli 17 309 20 198 21 399
Augusti 17 652 20 440 22 325
September 17 633 20 077 21 439
Oktober 18 605 21 476 22 152
November 18 688 20 863 21 557
December 19 102 21 441 22 180
Totalt per ar: 216 468 240918 253 888
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Antal individer med hemtjinst per beviljad tidsintervall

(Socialstyrelsens statistik, oktober 2016)

Antal trygghetslarm

Antal larm

Aldersfordelning, personer med hemtjinst i Kristinehamns kommun

Aldersférdelning hemtjanst totalt 2016

Hio3-74
B75-79
H30-34
l 35-89

H 50-

Aldersférdelning Man med hemtjénst 2016 Aldersférdelning kvinnor med hemtjénst 2016

E65-74 E65-74

B75-79 @75-79

Ea0-84 m80-84

ma85-89 W8-89

H90- |90
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Hons. Snart ar dags igen! Under sen-
varen kommer pensionerade hénor
att flytta tillbaka till Olmegarden och
de andra penisonarerna.Att ta hand
om héns och umgas med dem pa da-
garna har varit en uppsakttad aktivitet
under sommarhalvaret.

T

A

Totalt ar 29 procent av de som erhéller hemtjanst under 80 ar. Det betyder att 71 procent ar 6ver
80 ér. Fordelningen mellan min och kvinnor férhallandevis lika med undantag av aldersgruppen
65 till 75 dar det av kvinnorna édr 13 procent som har insatser. Fér mannen i samma grupp ar
andelen 22 procent. En liten skillnad finns ocksa bland de dldsta 90 ar eller dldre, dar det dr 24

procent av kvinnorna som far hjalp och 18 procent av mannen.

Hemsjukvard

Kristinehamns kommun har ansvarat f6r hemsjukvarden sedan adelreformen 1992. Hemsjukvard
ar den sjukvard som utfoérs i hemmet dels av legitimerad personal som sjukskoterskor,

arbets- och fysioterapeuter dels med hjilp av delegerad personal som huvudsakligen bestar av
underskoterskor.

Den person som inte sjilv eller med hjilp av anhérig eller personlig assistent kan ta sig till vard-
central kan fa insatserna i hemmet. Kommunens hilso- och sjukvardsansvar omfattar inte likarin-
satser. Hemsjukvarden riktar sig till personer som ir sju ar eller aldre, och kan ges dygnets alla
timmar.

I kommunen har cirka 675 personer insatser ifran hemsjukvéirden eller hemrehabiliteringen. In-
satsen dr tidsbegransad vilket innebdr att nir de planerade atgarderna dr klara gors ett avslut, det
g6rs en bedémning att det inte lingre finns behov av hemsjukvard. Denna bedémning gérs av
sjukskoterska eller distriktsskoterska. Cirka 25 procent av tiden som anvinds i hemvard dr hem-
sjukvard.

13



6 Det har ar bra med aldreomsorg
i Kristinehamns kommun

Dagverksamhet for personer med demenssjukdom

Sedan hosten 2016 finns en dagverksamhet for personer med demensproblematik som under tre
ar finansieras med RUR medel. Verksamheten har som mal att erbjuda avlastning och st6d till
anhoriga liksom stimulans och aktiviteter till den demenssjuke upp till fem dagar i veckan. Verk-
samheten gor stor skillnad f6r de personer som beséker den och f6r de nirstaende som far av-
lastning. Verksamheten ar av god kvalitet och med mycket h6g kompetens i geriatrik och demens-
sjukdom. Inom verksamheten finns en vardhund som anvinds dven i den 6vriga aldreomsorgen.

Demensvardsteam

I anslutning till dagverksamheten finns idag ett demensvardsteam med flera olika kompetenser.
Hir finns bland annat certifierade Silvia underskoterskor. Teamet arbetar bade mot enskild och
anho6riga med hembesok och olika sorters stod men ocksd med stéd, handledning och utbildning
till arbetsgrupper inom dldreomsorgen.

Anhorigstod

Anhérigstédet erbjuder en variation av stodformer som primirt syftar till att fysiskt, psykiskt och
socialt underlitta den anhoériges situation. Socialférvaltningen har ett val utvecklat anhorigstod.
Den bestar av anhoriggrupper, friskvard, enskilda samtal, utbildning och sjalvhjalpsgrupper.

Till dessa har vi sirskilt utbildade gruppledare. Inom ramen f6r anhorigstéd finns ocksa mojlig-
heten att genom bistandsbedomning fa avlastning, korttidsvard och dagverksamhet f6r den man
vardar.

Vardplaneringsteam och boendekoordinator

Aldreomsorgen har ett virdplaneringsteam som under 2017 utvecklats for att i stérre utstrick-
ning genomfora vardplanering via Skype eller telebild. Det dr tidsbesparande da ett antal resor till
sjukhusen sparas in och kan anvindas till att férkorta ledtiderna och férbittra vardkedjan. Under
2017 gjordes totalt 536 vardplaneringar. Av dessa genomférdes drygt 200 med hjilp av Skype el-
ler telebild. Boendekoordinatorn har som uppgift att tillgodose de 6nskemal och behov som finns
efter att handliggare fattat beslut om sirskilt boende. Det ger en bra évergripande bild av behov
av prioriteringar. De allra flesta dr ndjda med den plats de erbjuds. Vardplaneringsteamet genom-
gar en forindring med anledning av ny lagstiftning mot hemtagningsteam.
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Bella. Bella 4r utbildad virdhund och
jobbar idag pa Sérgardens dagverk-
samhet. Hon ar en uppskattad kompis,
bade av de som besoker verksamheten
och av de som arbetar i den.

Forebyggande arbete med kvalitetsregister

Kvalitetsregistren startade 2012 och medarbetarna i dldreomsorgen har aktivt registrerat och del-

tagit 1 arbetet med dessa. Registren bestar av:

* Senior Alert (fall, underniring, trycksar och munhilsa). I detta register registreras riskbedém-
ningar, atgirder och resultat.

*  BPSD-register (beteendeproblematik vid demenssjukdom) ar till f6r att kvalitetssakra varden
av personer med demenssjukdom.

e Palliativa registret (munhilsa, smartlindring, brytpunktssamtal, efterlevandesamtal). Hir re-
gistrerar vardgivare hur varden i livets slutskede varit. Syftet dr att forbattra varden 1 livets slut.

Registren ir ett stod i det férebyggande arbetet i dldrevirden. Den minskade omsittningen pa
kommunens sirskilda boende kan eventuellt hirledas till det f6rebyggande arbete som ingar i
kvalitetsregistren, dd frimst Senior Alert. De minskar riskerna f6r underniring, fall och trycksar.
I Senior Alert och BPSD registret dr det underskoterskor som registrerar, arbetar férebyggande
och foljer upp insatserna. Det ér ett av skilen till att registren fungerar som ett forbattringsarbete
i den dagliga viard och omsorgen.

Balanstraning

Rehabenheten erbjuder sedan nagra ar tillbaka balanstrining i grupp f6r personer som bor 1 or-
dinirt boende och som bedéms ha 6kad fallrisk. Det kan vara i samband med att de far rollator
eller behéver en duschpall som behovet uppmirksammas. De planerar in tre till fyra perioder
under dret. Varje period varar i sex veckor, med tva tillfallen i veckan.

Innan traningsstart utfér fysioterapeut specifika tester vid ett hembesék. Dessa upprepas efter
avslutad trining som utvirdering. Metoden ger ett bra resultat bade nir det kommer till styrka
och balans, men dven 1 upplevelsen av den egna férmagan. Personal ska uppritthalla f6rmagan
med fortsatt trining,

15



Rehab. Hijilp till sjalvhjalp. Det ar
Carina Erikssons huvuduppdrag. Sen
17 ar tillbaka arbetar hon som fysio-
terapeut pa Kristinehamns kommun,
och trivs valdigt bra med vardagen pa
jobbet.

Pa sirskilda boenden arbetar verksamheten med styrke- och balansgrupper genom omvérdnads-
personalen. En fysioterapeut finns som stod nar behov uppstar vid triningstillfallena.

Aktivitetsombud

Aktivitetsombud finns i varje hemtjinstgrupp och pa SABO. Deras uppdrag ir att vara inspiraté-
rer och ambassadorer for ett funktionsbevarande arbetssitt pa arbetsplatsen. Uppdraget innebir
ocksa att vara delaktiga i framtagande av mal och rehabiliteringsplaner tillsammans med arbets-
terapeut eller fysioterapeut. De ska dven utfora viss specifik rehabilitering i den forsta rehabilite-
ringsfasen, enligt ordination fran arbetsterapeut eller fysioterapeut.

Pa sarskilt boende arbetar aktivitetsombuden med béade balans- och styrketraning i grupp.

Vald i nara relationer

All dldreomsorgspersonal har genomgatt en utbildning for att fa mer kunskap om vald i néra re-
lationer och hur det kan drabba ildre. Det kan gilla bade mellan make eller maka men dven barn
eller andra nirstiende. Problematiken dr mer utbredd dn vad som dr kant och personal behover
medvetenhet och kunskap for att kunna se signaler och symptom. Det finns en sirskild hand-
lingsplan for arbete mot vald i nira relationer inom dldreomsorgen.

Samlad halso- och sjukvardsorganisation

Rehabiliteringspersonal (arbetsterapeuter och fysioterapeuter) och kommunens sjukskéterskor
sitter samlade pa tva enheter. Detta ger forutsittning till inbordes kunskapsutbyte och ett samlat
stod till Gvriga 1 organisationen.

HSI-personalen har ett undervisande, instruerande och uppféljande ansvar for delegerade
HSL-uppgifter samtidigt som de arbetar operativt i métet med patienten.
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Fest. Mat och prat praglar ofta
festligheter pa Sérgardens dagverk-
samhet. Nobelmiddagen ar ett
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Hog andel utbildad baspersonal
95 procent av baspersonalen i dldreomsorgen dr utbildade underskéterskor. Jaimfort med ménga
andra kommuner och inte minst storstdderna ar det en hog niva.

Ombudsuppdrag for underskoterskor

Idag finns ett vil utvecklat system f6r ombudsuppdrag, Det innebir att vissa underskoterskor
har ett uppdrag att samla och samordna kunskap. De olika ombuden bidrar till en bra kvalitet

1 verksamheterna. Dessa ombud blir specialister i sitt arbetslag och kan pa det sittet stotta sina
kollegor med sin kompetens. Det innefattar bland annat ombud for inkontinenshjalpmedel, kost-
hygien- IBIC- aktivitets- och sprakombud. Det finns ocksa underskéterskor som ar utbildade
forflyttningsinstruktorer for att kunna utbilda och stétta kollegor. Flertalet ombudsgrupper har
nitverkstriffar och utbildningstraffar dar de delar kunskap, erfarenheter och fyller pa sin kompe-
tens. Ansvaret for kompetensutveckling och nitverkstriffar ligger ofta pa HSL-personal (sjuk-
skoterskor/rehabpersonal) som inom sin verksamhet har en ”’specialistinriktning”” med sirskild
kompetens i ombudens fragor.

Handledare

Forvaltningen har 120 utbildade handledare som kan ta pa sig uppdraget att handleda studenter
och andra praktikanter. Det dr mycket viktigt att de som soker sig till yrket far en bra handledning
vid praktiktillfallena.
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»Aren i USA som 20-dring var roliga
men jag ldngtade hem. Sd jag flyttade
tillbaka och det har jag aldrig dngrat.

Jag har dlltid jobbat och klarat mig
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sjdlv. Det dr jdatteviktigt for mig! Jag
trivs med tillvaron och hdller mig sys-
selsatt. Den dagen jag inte ldngre or-
kar med det, da vill jag flytta men jag
hoppas att det drojer dn.”

Anita Lundbick, fodd 1937



/ Nationella undersokningar

Kommunens kvalitet i korthet - KKIK

KKIK ir en arlig nationell undersokning som genomférs av Sveriges Kommuner och Landsting,
SKL. Den egna kommunens resultat kan jamféras med andra deltagande kommuners. Uppgifter
himtas frin bland annat Aldreguiden, Oppna Jimférelser, olika register samt frain kommunerna
sjalva.

2017 hade vi forbittrat vara resultat gillande sirskilt boende avseende exempelvis:

* 90 procent av avlidna hade nidgon nirvarande 1 dddségonblicket

* 100 procent av de boende pa sirskilt boende erbjods tid utifran eget 6nskemal dagligen

* 100 procent av de boende pa sirskilt boende serveras kvillsmal

e 100 procent av de boende pa sirskilt boende kunde vilja nir de vill stiga upp pa
morgonen eller ligga sig pa kvillen.

* 78 procent uppgav sig n6jda med sitt boende.

Avseende hemtjinst erbjods exempelvis:

* Dagverksamhet alla vardagar till personer med eller utan demenssjukdom
e Ledsagarservice 3 eller fler ganger i manaden

e St6d och radgivning vid syn- och horselskada

* Fixartjanst med bland annat grasklippning, sndskottning med mera

* 90 procent uppgav vara ndjda med sin hemtjinst

Oppna jamforelser

Oppna jimforelser ir en arlig nationell undersékning som genomfors av Socialstyrelsen och
omfattar alla delar 1 socialtjdnsten. Den egna kommunens socialtjinsts resultat kan jimforas med
andra deltagande kommuners. Uppgifterna bygger pa enkitsvar fran socialtjanstens olika verk-
samheter, bidde myndighetsutévare och utforare, men dven pa brukarnas svar i Aldreguiden, samt
ur olika register. Kommunerna erhiller en ranking i varje fraga, vilket ger en fingervisning om hur
den egna kommunen ligger till i f6rhallande till andra kommuner samt genomsnittet for riket.

I hemtjinst uppgav 48 procent att de fick ett gott bemétande och kinde fortroende och trygg-

het med hemtjinsten, jimfért med genomsnittet £6r riket som var 41 procent. Det placerade var
kommun pa plats 39 av 287 kommuner 1 ranking;
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Pa Sorgarden
bemarker man girna arets hogtider.
Syftet ar att skapa trivsel och gemen-
skap for besokarna.
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92 procent uppgav att de var néjda med hemtjinst i sin helhet, jamfért med genomsnittet f6r
riket vars resultat var 91 procent. Det placerade var kommun pa plats 105 av 286 kommuner i
ranking.

I sirskilt boende uppgavs 33 procent néjda med bemétande och kinde fértroende och trygghet,
jamfort med genomsnittet for riket vars resultat var 39 procent. Det placerade var kommun pa
plats 210 av 264 kommuner i ranking;

76 procent uppgav sig néjda med boendet i sin helhet, jimfért med genomsnittet f6r riket vars
resultat var 84 procent. Det placerade var kommun pa plats 236 av 262 kommuner i ranking,

Aldreguiden
Aldreguiden ir en nationell brukarundersékning som genomférs av socialstyrelsen. En enkit
skickas ut till samtliga personer som har hemtjanst eller bor 1 sirskilt boende arligen.

Personalen beméter mig pa ett bra sitt
* Hemtjinst: 98 procent alltid eller oftast
*  Sirskilt boende: 94 procent alltid eller oftast

Hur tryggt 4r det att bo hemma med hemtjinst eller att bo i ditt aldreboende:
* Hemtjinst: 88 procent mycket eller ganska tryggt
* Sirskilt boende: 84 procent mycketeller ganska tryggt

Hinder det att du besviras av ensamhet
* Hemtjanst: 46 procent svarade nej, 41 procent svarade dd och da samt 13 procent svarade ofta
» Sirskilt boende: 23 procent svarade nej, 57 procent svarade da och da samt 20 procent svarade ofta

Viktigt att notera ir att flera av undersékningarna redovisar liknande fragor eller uppgifter, men
formulerar dem olika och sammanstiller resultatet olika.
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8 Dokument som paverkar framtidens

aldreomsorg

Nationella riktlinjer for vard och omsorg vid demenssjukdom
Dokumentet dr framtagna av socialstyrelsen. Demenssjukdom gir inte att bota och syftet med
hilso- och sjukvirdens och socialtjanstens atgarder ar att underlitta vardagen och bidra till si god

livskvalitet som maijligt i sjukdomens olika skeden. Socialstyrelsens riktlinjer ger rekommendatio-

ner om atgirder vid vird och omsorg vid demenssjukdom.

Rekommendationerna giller:

Utredning och uppféljning - vikten av att hilso- och sjukvarden erbjuder en basal demensut-
redning. Regelbunden och smmanhallen uppfdljning medicinskt och psykosocialt av hilso-
och sjukvirden och socialtjinsten.

Multiprofessionellt arbete — teambaserat arbetssitt med professioner fran hilso- och sjukvar-
den samt omsorgen.

Stodinsatser — stodinsatser ges utifran ett personcentrerat forhallningssitt med fokus pé in-
dividen. Bor utga fran den enskildes 6nskemal och kvarvarande férmégor. Olika stédinsatser
rekommenderas sisom hemtjinst, dagverksamhet, sirskilt boende och stdd till anhériga.
Likemedelsbehandling — likemedelsbehandling efter utredning av bakomliggande orsaker till
symtom.

Utbildning — lingsiktig och kontinuerlig utbildning till vard- och omsorgspersonal samt till
handliggare inom dldreomsorg och LSS.

”Las mig!”— Nationell kvalitetsplan for vard och omsorg om aldre personer,
SOU 2017:21

2015 tillsatte regeringen en sirskild utredare for att ta fram ett forslag till en nationell kvalitets-
plan. Utredaren ska med analys, 6verviganden och forslag redovisa konsekvenser for en jamstalld

och jimlik aldreomsorg;

Atgirderna ska syfta till:

Hégre kvalitet och effektivitet

Bittre forebyggande och rehabiliterande insatser
Tryggad personalférsorjning

Oversyn av sirskilda boendeformer

Flexibla former for beslut om édldreomsorg
Anviandning av vilfirdsteknologi
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Utredaren foreslar en strategisk och langsiktig plan som ska genomfdras under fyra mandatperio-
der, 2019-2034. De omriden hon beror ir:

Minniskosyn, kvalitet och effektivitet — utredaren har som utgangspunkt en minniskosyn
som bygger pa varje minniskas lika virde, varje minniskas ritt till att bestimma 6ver sig sjily,
att fa leva i relation till andra, ritt till trygghet och att bli bemétt med respekt. Vard och om-
sorg dr en relationell verksamhet som bygger pa det professionella métet mellan personal och
den dldre personen. Virden ska vara jamstélld och jamlik

God kompetensforsorjning — en kvarts miljon anstillda arbetar med kommunalt finansierad
dldreomsorg. 60 procent har yrkesutbildning. Sverige har i férhallande till OECD-linderna
mycket personal i férhallande till den dldre befolkningen. Utredaren féreslar inférande av legi-
timation for underskoterskor, att utdka antalet utbildningsplatser och tillgodose behovet av
yrkeshogskola £6r vidareutbildning av underskéterskor.

Hilsofrimjande, forebyggande och rehabiliterande insatser — hir foreslar utredaren att
bade folkhdlsomyndigheten och livsmedelsverket ska ta fram kunskapsstod 1 friga om hil-
sofrimjande, férebyggande arbete samt material f6r de som arbetar med mat till dldre. Ut-
redaren anser ocksa att vardagsrehabilitering och rehabiliterande férhallningssatt ska vara en
sjalvklar del av varden.

Sammanbhallen vard och omsorg — utredaren foreslir ett tydliggérande av huvudminnens
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skyldighet att erbjuda aldre personer med stora och sammansatta behov en forstirkt valfrihet
att vilja en sammanhallen och integrerad vard och omsorg. Det ska ske med multiprofessio-
nella team.

» Vilfirdsteknik — utredaren foreslar ytterligare lagindringar i syfte att underlitta anvindandet
av valfardsteknik samtidigt som rittssikerheten garanteras. Det behovs ocksa fortbildning i
valfardsteknik f6r personal och sirskild kunskap bor finnas hos personal som arbetar med
hjalpmedel.

* Boende for dldre personer — 95 procent av alla som édr 6ver 65 ar bor i det ordindra bostads-
bestindet. Dirfor anser utredaren att behovet av funktionella bostider kommer att vara stort.
Hon stoder betinkandet ” bostider att bo kvar 1”7 (SOU 2015:85). Utredaren anser att kom-
munen ska utveckla arbetet med att ge rad och st6d till aldre att fordndra sitt boende till ett
mer funktionellt boende. Socialnimnden ska 1 storre utstrickning ha inflytande i planeringen
av bostadsforsorjningen. Utredaren foreslar ocksa att man ska folja kommunernas arbete med
stod 1 form av dagverksamheter och 6ppna verksamheter i syfte att minska behov av sérskilt
boende.

* Flexibla former for handliggning och beslut om insatser till aldre personer — manga
upplever att handliggningsproceduren ér bade kranglig och kontrollerande. Utredaren fore-
slar en behovspresumtion som innebdr att man antar att personer over en viss alder har be-
hov av vissa hemtjanstinsatser. Det kraver dock en uppféljning hur édldre personers inflytande,
delaktighet och rittssikerhet paverkas av forenklad bistandsprovning,

Regionala styrdokument

Inom ramen fér Nya Perspektiv finns omradet Aldres hilsa. Nya perspektiv ir ett samarbete
mellan Region Virmland, kommunerna och Landstinget i Viarmland. Samarbetet gar ut pa att ge-
mensamt driva utvecklingsfragor inom hilsa, vard och omsorg. Nya perspektiv leds av en politisk
styrgrupp med representanter fran Region Virmland, kommunerna och Landstinget i Virmland.
Tillsammans har man tagit fram ett politiskt inriktningsdokument. Se Region Virmlands hemsida.

Inom Aldres hilsa ligger fokus pa att framférallt utveckla féljande omraden:
*  God vird i livets slutskede

* DPreventivt arbetssitt

* God vird vid demenssjukdom

*  God likemedelsbehandling for dldre

e Sammanhallen vird och omsorg

Varje omrade innehaller ett antal specifika mal som f6ljs upp regelbundet av Region Virmland.

Lokalt mal

Kommunfullmiktige har faststillt kommunens 6vergripande mal som sedan socialnimnden bru-
tit ned till mal f6r nimnden. Flera av dem har biring pa dldreomsorg och ger forutsittningar f6r

forvaltningen att utveckla verksamheten. Se verksamhetsplan f6r socialnimnden 2018 och kom-

munfullmaktiges 6vergripande vision och mal. Dessa dokument kommer att férnyas 6ver tid och
dirmed paverka dldreomsorgsplanen.
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9 Kvantitativa fakta — vad paverkar framtiden?

Demografi i Kristinehamn

Antal personer 6ver 65 ar i jamforelse med andra kommuner

10 kommuner lagst andel 65+, 10 kommuner hogst andel
65+ samt Kristinehamn
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Kartan visar antal idldre fordelat i kommunen inom de olika nyckelomradena (NYKO)

Period 2016-2026

NYKO-omraden
Kristinehamns kommun

xxxxxxxxxxx

Tabellen visar antal personer
over 65 ar, i jamforelse med
andra kommuner i Sverige

Kommun Andel 65+
ar 2016
Sundbyberg 12,77
Huddinge 13,29
Knivsta 13,62
Botkyrka 13,84
Stockholm 14,60
Sigtuna 14,68
Malmo 15,32
Goteborg 15,34
Haninge 15,49
Vallentuna 15,55




“Helst skulle jag vilja bo i en stuga pé gar-
den hos min dotter, men det gdr ju inte. Det
skulle inte fungera for ndgon. For att jag ska
trivas vill jag har social samvaro, kdnna mig
trygg och ha ndra till en affdr. Jag vill kunna
bestdimma sjdlv sa ldnge det dr majligt.”

Svante Svensson, fodd 1935




|0 Framtidens aldreomsorg

Kort- och langsiktig plan for utveckling av dldreomsorgen i Kristinehamn

Socialnamndens vision

Socialndmndens vision ar att alla dldre 1 Kristinehamn ska kdnna sig trygga med alla insatser som
utfors. Oavsett vem som ger stodet ska det vara av god kvalitet. Kvaliteten ska vara hég under
hela den tid som den dldre far insatser — fran det forsta motet med verksamheten till den sista
insatsen. Besluten om insatserna ska bygga pa jaimstélldhet.

Den ska ges av vanlig personal med ett gott bemétande som star pa en humanistisk virdegrund.
Utveckling och nyskapande ska ge den bidsta méjliga kompetensen i verksamheten. Alla insatser

till den enskilde ska bygga pa en dialog i ett samspel med mycket inflytande 6ver nidr, hur och pa
vilket sdtt det ska ske. Socialnimnden ska kunna erbjuda de insatser som efterfragas utifran varje
individs behow.

Sarskilt boende ska vara av hég standard och finnas pa attraktiva platser i kommunen. Motesplat-
serna ska vara manga och underlitta f6r sociala sammanhang och minska psykisk ohilsa. Till-
ginglighet bade utifran fysisk som digitalt perspektiv ska vara en sjalvklarhet. Ingen ska fa olimp-
liga likemedel 1 onédan och inte heller drabbas av vardskada. Kommunen ska ha ett brett utbud
av anpassade bostider. Vilfirdsteknologi ska vara en sjilvklar del av verksamheten.

Utvecklingsomraden

Organisation och styrning

Det finns ett behov av att se Gver organisationen och dess styrning. Aldreomsorgen har vuxit
kraftigt de senaste aren da efterfragan pa insatser 6kat. Det har resulterat i en stor avdelning och
enheter dar flera enhetschefer har 40-45 anstillda. Till det en 6kad administrativ belastning och
inget administrativt stod. Inte heller vaktmastare eller andra funktioner finns som fungerar som
”smorjmedel” och som kan underlittar f6r cheferna.

Forvaltningen har under 2016 gjort om den tidigare planerarfunktionen till en samordnarfunk-
tion. Detta kan utvecklas ytterligare. Personalavdelningen ser 6ver mojligheten att ha en kom-
munévergripande bemanningsfunktion men det paverkar i forsta hand inte dldreomsorgen da det
redan idag finns en bemanningscentral.
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Detta vill vi satsa pa:

* Se 6ver en delning av dldreomsorgsomradet

e Minska de stora chefsomradena genom att utoka antalet chefer

e Forbittra det administrativa och praktiska stodet till forsta linjens chefer
¢ Utveckla bemanning och rekrytering av nya vikarier

Information och kommunikation

M4l med kommunikation:

Tillgang till ratt och lattillgdnglig information

Tydliga kontaktvigar in 1 verksamheten

Bidra till och férmedla en positiv bild av dldreomsorgen
Motverka och undvika generaliseringar av dldreomsorgen

Ritt information. Att halla sig informerad 4r manga ganger en forutsittning for en fungerande
vardag, For att kunna fatta sjilvstindiga beslut samt ta ansvar for sin livssituation kravs tillgang till
ritt och littillganglig information.

Med anledning av detta finns behov av att se 6ver det informationsmaterial som finns inom aldre-
omsorgen och fundera 6ver hur det ska se ut framéver. I en allt mer digitaliserad samtid behover
vi hitta nya vigar att informera och kommunicera med dem som finns 1 var verksamhet. Genom
att inventera skapar vi ocksa forutsittningar fOr att sakerstilla att ritt information nir de som
behéver ta del av den.

Planerad kommunikation Genom planerad kommunikation skapar vi fler méjligheter att pa

verka bilden av dldreomsorgen 1 var kommun. Nir vi dr proaktiva kan vi i storre utstrickning
uppvakta lokal och regional media. Da har vi méjlighet att lyfta fragor och beritta om positiva
satsningar som gynnar bade den enskilde och verksamheten 1 stort. Pa sa vis kan vi ocksa motver-
ka grova generaliseringar och jobba med att nyansera bilden av dldreomsorgen i Kristinehamns
kommun.

Detta vill vi satsa pa:

 Bittre anpassad kommunikation utifran allt storre krav pa digitalisering och tillgianglighet

e  Utveckla planerad kommunikation med upprittade rutiner. Galler vid bade bra och mindre
bra uppmarksambhet.

Handlaggning enligt IBIC och forenklat beslutfattande

Socialstyrelsen som tidigare arbetat fram ett stod till handliggning inom idldreomsorgen ABIC
(dldres behov i centrum) har nu arbetat om det till att innefatta all handldggning inom ramen f6r
SOL och som riktar sig till vuxna.

Individens behov i centrum (IBIC). Just nu utbildas IBIC-ombud och en digitalisering av struk-
turen i det nya verksamhetssystemet. Strukturen ger stod bade till handlaggare under utredningen
och verkstalligheten vid genomférande av insatserna. I december 2017 kom en lagradsremiss om
férenklat beslutsfattande f6r hemtjanst for dldre. Detta Oppnar upp for att erbjuda hemtjanst utan
behovsprovning, Lagen foreslds trada ikraft 1 juli 2018.
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Detta vill vi satsa pa:

e IBIC ska anvindas av bade handliggare och verkstillighet

* Se 6ver moijligheten till forenklat beslutsfattande nar lagstiftningen tritt ikraft
* Utveckla ett radgivande stod till dldre for att ta stillning till behov och insats

Utveckling av arbetet med personer med demenssjukdom

Nya ron samt lokalt och nationellt arbete visar att det finns en utvecklingspotential for stodet
och varden av personer med demenssjukdom. De nationella riktlinjerna fér vird och omsorg om
personer med demenssjukdom blev klara i december 2017. Nu f6ljer ett gediget arbete med att
implementera dem och utveckla verksamheten utifran dessa.

En Silviacertifiering av demensvardsteam och dagverksamhet f6r personer med demensproble-
matik 1 Kristinehamn skulle vara den forsta i landet. Den innebar att all personal blir utbildade 1
demensvard utifran Silviahemmets vardfilosofi.

Sve-Dem (svenska demensregistret) har tidigare bara anvinds av landstinget men kan nu dven
vara en del av kommunens férebyggande planerande och uppfoljande arbete. Det bidrar till 6kad
livskvalitet £6r personer med demenssjukdom. Kristinehamn har borjat anvinda det men det
behover utvecklas for att omfatta all verksamhet.

Detta vill vi satsa pa:

¢ Implementering av de nationella riktlinjerna f6r vard och omsorg
om personer med demenssjukdom

 Silviacertifiering av demensvardsteam och dagverksamhet
for personer med demensproblematik

* Breddinférande av Sve-Dem

Sarskilt boende med inriktning pa personer med demenssjukdom

Det finns idag inget boende i kommunen som ir ett renodlat sirskilt boende med inriktning pa
personer med demenssjukdom. Diremot sker anvisning av boendeplatser frin boendekoordi-
natorn utifran att vissa delar i de sirskilda boende som finns idag ir inriktade pa personer med
demenssjukdom. Dock finns ingen sirskild anpassning i form av fysisk anpassning eller hégre
grundbemanning pa dessa enheter.

All personal har genomgatt utbildning i demens. En del medarbetare dr ocksa intresserade och
har extra mycket kunskap om arbete med personer med demenssjukdom. Om verksamheterna
tydligare skapar enheter med inriktning pa demenssjukdom har bade de medarbetare som vill
arbeta med den malgruppen och de som inte vill det, mgjlighet att vilja. Dessutom krivs mer
differentierad bemanning dir bedémningen ar att demensenheter behéver ha en hogre
bemanning dn idag.

I samband med planeringen av nytt sirskilt boende (SABO) si finns anledning att se 6ver inrikt-
ningen pa samtliga boendeplatser och se 6ver bemanning. Ett boende med inriktning pa personer
med demenssjukdom bor anpassas bade fysiskt, personellt och utbildningsmissigt for att fungera
pa ett bra sitt. Myndigheten f6r delaktighet har tagit fram checklista for miljéanpassning med
inriktning pa personer med demenssjukdom.
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Detta vill vi satsa pa:
* Ett nytt sirskilt boende med inriktning pa personer med demenssjukdom
*  En struktur for platser med demensinriktning utefter behov pa évriga SABO

SABO for personer med psykisk ohalsa

Det har vid tidigare utredningar framkommit ett behov av en enhet inom dldreomsorgen med
inriktning pa dldre med psykisk ohilsa eller tidigare eller pagaende missbruk. Det ror sig ofta om
personer med storre fysiska behov dn vad som ér vanligt och kanske ett mer utatagerande beteen-
de. Dir krivs sirskild kompetens hos medarbetarna.

I samband med nyproduktion av dldreboendeplatser finns anledning att se Gver mojligheten att
tillskapa en mindre enhet med denna inriktning;

Detta vill vi satsa pa:
* En mindre enhet med inriktning pd dldre med psykisk ohilsa/tidigare/pagdende missbruk

Mellanboendeformer

Inom ramen for begreppet mellanboendeformer finns samtliga typer av anpassade och funktio-
nella bostader si som seniorboende, trygghetsboende, servicehus eller liknande. I det nya forsla-
get till 6versiktsplan framgar med all tydlighet att behovet av funktionella bostidder i kommunen
ar stort.

Det dr frimst dldre med nagon form av fysisk funktionsnedsittning som har svérigheter att hitta
bra bostider. Det begrinsar samtliga aldre att kunna planera for sitt aldrande och i god tid skaffa
en funktionell bostad. En grundanpassning av samtliga nyproducerade bostidder skulle underlitta.

Detta vill vi satsa pa:
* Delaktighet i bostadsplaneringen
e  Delaktighet i planering av anpassade bostader i ”mellanboendeformer”

Korttidsboende

Korttidsboende i kommunen dr i férsta hand ett st6d till hemtjansten. Bade som stéd vid social
svikt och vid tillfdlliga eller kontinuerliga behov av rehabiliterande trining f6r fortsatt boende

1 den egna bostaden. Ett av korttidsboendets viktigaste syften ir att fungera som avlastning till
make eller maka som vardar nirstiende i hemmet. Det kan ocksa fungera som trygghet vid
livets slut om personen kinner sig otrygg hemma.

Detta vill vi satsa pa:

* En tydlig profilering av kommunens korttidsboende med inriktning pa stdd vid social svikt
och avlastning f6r nirstiende

* Tydligt avgrinsat korttidsboende f6r personer med demenssjukdom

* En anpassad bemanning f6r behov av rehabilitering och st6d

30



-

h'

%

’ ; 2 Hiaf Y 3 Utbildning. Kompetensforsorjningen

? J S ¥ 4 ar en viktig framtidsfraga for soci-
alforvaltningen. Orienteringskursen
inom vard- och omsorg ar ett satt att
forsoka mota utmaningen

}) i“'\

A B

Halso- o sjukvardsinsatser och samverkan

HSL-personalens tillhérighet dr geografiskt styrd och ger en tydlighet f6r personal och kontinu-
itet for enskilda. Inom ramen f6r detta har det bildats tvirprofessionella teamtriffar. Dessa kan
utvecklas och géras mer strukturerade och tidseffektiva. Triffarna ska ledas av enhetschefen och
kvalitetsregistren ska fungera som ett arbetsredskap vid dessa triffar.

Bade hemsjukvarden 1 eget boende och varden pa kommunens sirskilda boenden ér idag mycket
avancerad. Samsjuklighet dr vanligt och manga éldre lider av flera kroniska sjukdomar. Det kriver
stindig kompetensutveckling och god samverkan med landstinget. Ett viktigt redskap 1 samver-
kan med landsting och andra huvudmin dr SIP (samordnad individuell plan). I den kan varden
planeras och ansvarsférdelningen fortydligas. Det kriver ocksa en 6kad mobilitet for landstinget
sd att patienter inte 1 onédan behover aka till sjukhus.

Pa flera hall i linet haller man pa att bygga upp gemensamma mobila team som kan ge insatser 1
hemmet. Dessa bestér av likare fran primérvarden och sjukskoterskor fran kommunen. De kan
gbra gemensamma besok i hemmen. SBAR ir en kommunikationsform som anvinds inom sjuk-
vard och dir samtliga kommuner och landsting genomgitt utbildning, I Kristinehamn ir alla sjuk-
skoterskor utbildade och dven baspersonal har nytta av att kunna anvinda strukturen f6r denna
kommunikationsform. Aven den interna samverkan maste vara god. Arbetet med att férebygga
och behandla trycksar kriver ett titt samarbete mellan rehab-personal och sjukskéterskor.

Avancerad hemsjukvard med multisjuka aldre innebir ocksa att manga hjalpmedel anvinds bade i
hemmen och pa sarskilt boende. All baspersonal ar utbildad 1 forflyttningsteknik. Detta kan ocksa
kompletteras med ett “lyftkorkort” som visar pa en bade formell och reell kompetens. Utbild-
ningen for lyftkorkortet” innehaller kunskap for att kunna anvianda liftar och lyftskynken pa ratt
satt.
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Detta vill vi satsa pa:

¢ Samordnad individuell planering (SIP) med kvalitet i samverkan med andra

e Utbildning 1 SBAR till samtliga underskéterskor i dldreomsorgen

¢ Utokad samverkan mellan HSI.-personal for att minska trycksar och férbittra vard
¢ Samverkan med landsting i mobila team

Trygg o effektiv hemgang
En ny lagstiftning tradde ikraft den 1 januari 2018. Denna innebir att slutenvarden, 6ppenvirden
och kommunen ska effektivt och tillsammans planera f6r hemgang fran slutenvarden.

De virmlindska kommunerna har tillsammans med Landstinget i Varmland tecknat en 6verens-
kommelse och skapat gemensamma rutiner for detta. For att detta ska fungera pa ett tryggt sitt
for patienten krivs att samtliga organisationer forbittrar sina forutsattningar.

Effektiv planering pa sjukhuset via Skype eller telebild korta ledtider och korta beslutsperioder ér
en del f6r kommunen. Bra samordnade individuella planer (SIP) ska genomféras £6r de patienter
som behéver det. Kommunen behéver ocksa forbittra det praktiska mottagande.

Detta vill vi satsa pa:
*  Utveckling av ’hemtagningsteam” och interna rutiner vid hemgang fran sjukhus

Mat for aldre

Mat och maltidssituationen ar oerhort viktig £6r dldre personer. Det giller bade vad som finns pa
tallriken och hur situationen runt omkring ser ut. Det handlar om att fa den mat man tycker om
och fa dta den nir man vill.

I senior Alert dr nutrition uppmirksammat da det kan paverka manga andra faktorer sa som risk
tor fall, ladkemedel och risk f6r trycksar. Idag finns en styrgrupp inom aldreomsorgen som tillsam-
mans med kostombuden arbetar med att de riktlinjer som finns efterlevs. Den har ocksa samarbe-
te med kéken som producerar maten. Man har arbetat med att ta bort slentrianmassigt anvindan-
de av niringsdrycker och uppmuntrat till att utveckla eget niringsstéd dar det behovs.

Detta vill vi satsa pa:

*  Utveckla maltidssituationerna

e  Se 6ver moijligheter till att erbjuda flera val vid maltider

e Striiva efter att vid nyproduktion av SABO bygga tillagningskok
* Dietistkompetens inom kommunen

Genomforandeplanen och Levnadsberattelsen

Genomférandeplan och levnadsberittelsen ér tva viktiga dokument som har stor betydelse f6r
personens inflytande och delaktighet i varden och omsorgen. Det dr viktigt att dven natten finns
med i genomforandeplanen. Bida dokumenten behover goras mer tillgangliga och tydliga.
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Genomférandeplanen finns i Pulsen Combine och upplevs som svararbetad och alldeles f6r om-
fattande. Levnadsberittelsen dr skapad for flera ar sedan och behéver moderniseras. Detta maste
ske 1 takt med att anvinda IBIC (individens behov i centrum).

Detta vill vi satsa pa:
e Styrgrupp for IBIC ser 6ver genomforandeplanen och levnadsberittelsen

Forebyggande arbete, motesplatser och majlighet till kvarboende med kvalitet
Fler och fler viljer att bo hemma, dven i kommuner med god tillgang till SABO. Det innebir att
kommunen maste kunna tillgodose dessa 6nskemal och se till att det ar ett liv med sa god kvalitet
som moijligt. Foérebyggande arbete, tillgangliga och attraktiva métesplatser ar ett satt. Att utveckla
Uranus till ett 6ppet allaktivitetshus kan vara en mojlighet.

Den uppsokande verksamheten i kommunen har utvecklats i form av en dldremissa med infor-
mation om vad kommunen har att erbjuda. Den innehaller ocksa vad som ir bra att tinka pa nir
man blir dldre och ger mojlighet att prova olika aktiviteter. Detta skulle kunna utvecklas ytterligare
och ocksa involvera manga fler organisationer. En “visningsligenhet” haller pa att utvecklas for
att visa pa moijligheter och ge inspiration till bra hjalpmedel och mojlighet till ett sjalvstandigt liv.

Detta vill vi satsa pa:

*  Erbjuda méjlighet att ’provbo” pa SABO
* Flera motesplatser for social samvaro

e Utveckla Uranus till ett allaktivitetshus

* Visningsligenhet

E-halsa, digital utveckling och valfardsteknologi

Socialférvaltningen har arbetat aktivt med att anvinda den valfardsteknologi som utvecklats de
senaste aren och utvecklingen gar fort. Att som mindre kommun hitta en bra balans mellan att
vara pionjir och avvaktande ar en konst.

Initialt 4r vissa delar bade kostsamma och kostnadsdrivande medan andra klart effektiviserande.
Idag anvinds NPO (nationell patientéversikt) fullt ut och det ger betydligt mer viktig och relevant
information om till exempel patienter som limnar slutenvarden. Verksamheten har arbetat med
mobil dokumentation for delaktighet och siakerhet. Byte av verksamhetssystem har tillfalligt gjort
en paus 1 detta men ska nu komma igang igen.

Nattfrid, vilket innebdr webbkameror som alternativ till tillsynsbesék i hemtjdnst dr en permanen-
tad insats. En stor andel av vardplaneringarna genomfors idag med hjilp av Skype eller telebild.
Det sparar bade tid och miljé med mindre bilakande.

Under viren 2018 kommer Evondos, en likemedelsautomat, att inforas som ett alternativ till
medicindelning, Det 6kar sjalvstindighet och integritet samtidigt som det sparar tid i hemtjinsten.

Ett nytt uppféljningssystem dr under upphandling for att kunna inféras hésten 2018. Till det ska
smarta telefoner anvindas. Malet dr att kunna fa information och registrera insatser l6pande un-

der arbetet. Aven digital signering av likemedelstilldelning under littar och kvalitetssikrar doku-

mentationen.
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Volontar. Anita Lundbick r en av de
som under flera ar har arbetat som
volontar. Volontarerna ska bland annat
bidra till trevlig samvaro och bryta
isolering hos aldre.

Riddningstjansten byter kontinuerligt analoga larm till digitala. I dag ér drygt 70 procent digitala.

Forvaltningen har fatt i uppdrag att ta fram nagon slags av “visningsligenhet” fo6r att bade visa
upp och intressera aldre for bra digitala och analoga hjilpmedel.

Detta vill vi satsa pa:

e Uppritta en samlad handlingsplan for e-hilsa och utveckling av vilfardsteknik

* Under 2018 starta med webbkameror pa ett dldreboende

e Samtliga larm ska vara digitala 2018

* Utveckla anvindandet av sensorer

Pi samtliga SABO ska det inféras wifi under planperioden

e Ett planerings och uppfoljningsverktyg tér hemvard f6r enklare och tryggare uppfoljning
* En visningsligenhet med bra exempel pa valfirdsteknologi

Kompetensutveckling

Det finns ett stindigt behov av att 6ka personalens kompetens. Detta kan bland annat ske genom
ett 6kat anvindande av webbutbildning fo6r bade baspersonal och specialistfunktioner.
Webbutbildningarna kan vara inom omradet psykisk halsa hos ildre, suicidprevention, Salutogent
torhallningssatt och palliativ vard.

AST-utbildning (akademisk specialisttjanstgdring) dr en utbildningsanstallning for sjukskoterskor
ddr man som sjukskoterska bade soker anstillningen och specialistutbildningen pa universitetet
eller hégskola. Finns idag inom landstingen och ndgra kommuner. Specialistutbildningen skulle
kunna vara till distriktskoterska/geriatrik eller psykiatri beroende pa behov.
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Kunskapsguiden som utvecklas av socialstyrelsen ska pa sikt bli en samlad killa f6r kunskap inom
socialtjansten. Hir kan alla medarbetare och chefer himta information och kunskap f6r kompe-
tensutveckling. Inom HSL finns ett behov av att mer regelbundet kunna erbjuda introduktion i till
exempel basala hygienrutiner, dokumentation och likemedel.

Aven kommunens bistindshandliggare behéver kontinuerligt uppdatera sig och utveckla sin
kompetens inom olika omraden.

Rehabenheten haller i lyftutbildning f6r omvardnadspersonal. Den blir nu mer omfattande och
det innebar att omvardnadspersonal som ska arbeta med mobila personlyftar ska gi en utbildning
som leder till ett "Lyftkorkort”. Syftet ér att forflyttningar med personlyft endast skall utféras pa
ett andamalsenligt och sikert sitt.

Detta vill vi satsa pa:

Okad tillging till webbutbildning

* Lokal plan for suicidprevention med utbildningsinsatser

e Akademisk specialisttjanstgoring

«  Oka utnyttjandet av Kunskapsguiden

¢ Utveckla introduktionen

e Utveckla for att under dret ha en 16pande HSL-introduktion

e Samtliga medarbetare som anvinder mobila personlyftar ska ha ett “lyftkorkort”

Kompetensforsorjning

Kompetensforsorjning ar en viktig del 1 en framtida god dldreomsorg. Det finns risk for att det
kommer att rida brist pa underskoterskor i framtiden. Aven enhetschefer kommer att vara svart
att rekrytera. Har maste kommunen bade arbeta med att vara en attraktiv arbetsgivare och pa
olika sitt sorja for att det utbildas tillrickligt manga underskoterskor.

For att fortsatt tillforsidkra sig om att det finns utbildad omvardnadspersonal behéver forvaltning-
en erbjuda uppdragsutbildning f6r de outbildade vikarierna som har intresse och férutsittningar.
Idag finns inte mojligheten att lisa omvardnadsprogrammet pa Komvux om man redan fullfoljt
en gymnasieutbildning;

Forvaltningen har upprattat en sirskild kompetensférsorjningsplan. Denna maste hallas levande
och uppdateras regelbundet.

Detta vill vi satsa pa:

¢ Omvirdnadsprogrammet som uppdragsutbildning
. Ar]igt uppfoljning av kompetensforsorjningsplanen
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Ekonomiska konsekvenser

Med anledning av en 6kande aldre befolkning férvintas kostnaderna 6ka f6r samtliga verksam-
hetsomraden inom ildreomsorgen fram till 2026. Framtidens dldreomsorg kommer att kriva
ckonomiska ataganden i en kommun med hég aldersprofil sa som i Kristinehamn. Det innebir
resurser i form av bade investeringar och 6kade driftskostnader. Detta maste arbetas in i den
ordinarie budgetprocessen dir prioriteringarna far goras.

Nettokostnadsavvikelser aldreomsorg Kristinehamn och liknande kommuner
Nettokostnadsavvikelsen visar att dldreomsorgen i Kristinehamn ar effektiv i jimforelse med jaim-
férbara kommuner och bor dirfér kunna prioriteras vid 6kade behov. Resultaten i Oppna jim-
forelser och Aldreguiden visar att trots hog ekonomisk effektivitet (ligre kostnad dn jimforbara
kommuner) sa ir betyget for verksamheterna gott.

4.0

@ 2014

¢ 2015

@® 2016

-14.0 '
Lagpendlingskommun nara storre stad (ovagt medel)

Liknande kommuner dldreomsorg, Kristinehamn, 2016

Kristinehamn

Fran plan till handling

Efter att beslut tagits om dldreomsorgsplanen behéver en detaljplanering utformas utifran ut-
vecklingsomraden i planen. Prioriteringar och aktivitetsplan behover goras utifran verksamhetens
behov och de ekonomiska forutsittningarna. En arlig 6versyn och anpassning av planen utifran
nya eller férindrade behov ska goras.
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90 ar dr vdldigt lang tid. Jag var tondring un-
der Andra vdrldskriget. Tiden har gdtt fort och
jag har haft roligt, jag dr nojd aver hur allt blev.
Jag trivs bra i min Idgenhet nu, men det dr inte
som det har varit. Det fungerar bra att bo pa
Uranus, jag gillar att ha mdnniskor runt mig
och ndra till hjalp. Men dn sa ldnge klarar jag
mig rdtt bra pd egen hand.”

Astrid Sundback, fodd 1928
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