Hur mar
dldreomsorgen i
Lidingo?

Aldreomsorgen i Lidingd beskriven med hjalp av data om hur
manga som far insatser, vad den kostar och foérandringar over tid,
omsorgsbeddmningen, personkontinuitet och personalens

utbildning, rutiner for saker vard och omsorg och vad de aldre
sjalva tycker.

Rapporten ar framtagen pa uppdrag av PRO Lidingd som
kunskapsunderlag.
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Forord

De bada pensionédrsorganisationerna i Liding6 har saknat en sammanstéillning av de
data som kan belysa kvaliteten i dldreomsorgen i Liding6, som ett komplement till den
rapport som tva arbetsgrupper inom SPF Seniorerna Lidingoskeppet tagit fram om
hemtjansten och om dldreboende.

PRO Liding6 har darfér sammanstillt data fran befintliga datakéllor. En utgangspunkt
for vad som kan skapa kvalitet har varit den statliga utredningen Nationell
kvalitetsplan for vard och omsorg om &ldre personer (SOU 2017:21).

Rapporten ar forfattad av medlemmen 1 PRO Liding6 Sven Erik Wanell som arbetade i
denna statliga utredning och tidigare varit chef for Stiftelsen Stockholms lans
Aldrecentrum. Ett tack till Rebecka Sundstrém, strateg Omsorgs- och
socialférvaltningen, som bidragit med vardefull kunskap och rattat felaktigheter 1 det
ursprungliga manuset.

Min férhoppning ar att detta kunskapsunderlag ska anvindas inte bara av de bada
pensiondrsorganisationerna utan ocksa av vara fortroendevalda 1 Omsorgs- och
socialndmnden.

Liding6 2026-02-25

Leif Fryklund, ordférande 1 PRO Liding6
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Sammanfattning

Kvalitet i omsorgsarbete later sig inte matas i siffror

Att fanga hur dldreomsorgen fungerar dr komplext. Kvalitet kan beskrivas pa manga
satt.

e Ar varden och omsorgen siker? Det kan till exempel handla om att minimera
risken for fall, motverka undernéring, forhindra trycksar och folja basala
hygienrutiner. Har personalen den tid och kompetens som kravs?

e Ar det en bra personkontinuitet, det vill sédga att jag som omsorgsmottagare sa
langt maojligt moter samma omsorgspersonal?

e Kan jag paverka vad personalen gor, nar de kommer och vem som kommer?
Bemots jag pa ett bra sétt, blir behandlad som individ, inte som en kund vem som
helst?

e Far de som ar 1 behov av insatser sina behov tillgodosedda pa det séatt som de
sjalva onskar

Kvaliteten 1 omsorgstjanster dr beroende av den personliga relationen mellan
omsorgspersonalen och omsorgsmottagaren. Den later sig inte métas 1 siffror.

Ur manga synvinklar star sig dldreomsorgen 1 Liding6 val 1 forhallande till andra
kommuner, vilket dock inte innebar att man ska vara néjd med det. Malen for
daldreomsorgen ar hogt satta i saval lagstiftningen som i stadens egna planer. Den som
har omsorg ska kunna kinna vilbefinnande, trygghet, kunna paverka sin livssituation.
Dar ar Liding6 inte, och nog ingen annan kommun heller. Som Coronakommissionen
konstaterade, dldreomsorgen dr underfinansierad.

Kostnaderna har minskat och farre far insatser

Kostnaderna for stadens dldreomsorg raknat per person 80 ar och dldre har minskat
kraftigt under en femtonarsperiod. Tva av orsakerna ar att fiarre beviljas omsorg och att
pengbeloppen till utférarna inte alltid raknats upp 1 takt med 6kade l6ner och priser.

Andelen personer som beviljats insats inom dldreomsorgen har minskat. I oktober 2014
hade 42,7 procent av Lidingéborna som var 80 ar eller dldre antingen hemtjanst eller
plats 1 sarskilt boende, tio 4r senare hade andelen sjunkit till 32,5 procent, en minskning
med nira en fjardedel. Det kan finnas flera férklaringar, som ett 6kat fokus pa
kvarboende, att det finns fler alternativ att klara sig hemma sjélv och att dldres
funktionsformaga forbattrats.

Under de tva forsta decennierna under 2000-talet har "pengbeloppen” utférarna far per
hemtjansttimme respektive dygn i vard- och omsorgsboende sédllan rdknats upp med
I6ne- och prisékningarna. Det har motiverats med att verksamheterna far ett
“effektiviseringskrav”’. Nar detta upprepas manga ar i rad sa far det betydande effekter.
Fran 2014 till 2025 har ersédttningen till utférarna minskat med tio procent matt i reala
termer. Aldreomsorgen 4r en personalintensiv verksamhet, en s stor nedskérning kan
inte klaras genom att arbeta "smartare”.

For tio ar sedan var erséattningen per dygn lika for vard- och omsorgsboende 1 Liding6
och Stockholms stad. Idag 4r kostnaden per plats och ar 906 417 kr i Lidingo, i
Stockholm 1 173 095 kr. Ansvaret for att prioritera har forskjutits fran politiken till
enhetschefer och omsorgspersonal.



Hemtjansten

Kontinuitet, kunnig personal och tillrdackligt med tid ar tre nyckelfaktorer for en god
kvalitet. Nagra av forutsiattningarna ar att det ar sa fa personer som mojligt som
kommer hem till en, att de har tillriackligt med tid ndr de kommer, att de 4r kunniga och
lyhorda och har mandat att géra det som den dldre personen vill ha gjort for dagen.

Att en tredjedel av hemtjdnstmottagarna inte haller med om att insatsbeslutet ar
anpassat till ens behov ar vart att uppméarksamma, liksom att andelen som svarat ja
minskat fran ar 2023 till 2025.

De som har hemtjdnst berommer personalen for deras bemétande, men 4r mindre néjda
med hur hénsyn tas till ens 6nskemal och missndjda med majlighet att kunna paverka
vid vilka tider insatserna ges. De anhoriga ar éverlag néjda med hur samarbetet ar
mellan dem och hemtjinsten.

Liding6 har jamfort med andra kommuner ett simre utfall 1 den enkéit som arligen
riktas till alla som har hemtjanst. For flertalet av fragorna ligger Liding6 bland de 25
procenten kommuner som har lagst néjdhet.

Personkontinuiteten &ar god 1 Lidingo, battre a4n 1 flertalet andra kommuner 1 landet.
Diaremot moéter personalen 1 stadens egen hemtjanst pafallande manga
omsorgsmottagare under dagen vilket tyder pa manga korta besok. Ett annat matt pa
kontinuitet 4r hur ménga som erbjuds en fast omsorgskontakt, diar bara stadens egen
regi gor det till alla men dar omsorgsmottagarna uppger att det inte ar sa ofta som just
den personen kommer hem till en.

Malséttningen &r att all personal ska ha underskéterska som godkand yrkestitel. Annu
har bara sex av tio den utbildningen.

Sarskilt boende

De som bor 1 de sju vard- och omsorgsboendena pa 6n ar noéjda, for flertalet av fragorna i
Socialstyrelsens brukarundersékning ligger Liding6 bland de 25 procenten kommuner
som har hogst néjdhet.

Personalen har god utbildning i de tva boendena som drivs av staden. Déar ar ocksa
bemanningen bést, medan vissa av de privata vard- och omsorgsboendena har en lag
personaltiathet, langt 6ver onskvérda tre personal pa nio boende.

Det ar kortare véntetid efter insatsbeslut for att fa en plats 1 sarskilt boende jamfort
med rikssnittet, vilket ar positivt. Daremot dr det betydligt kortare boendetider, 393
dagar i snitt ar 2024 att jamfora med hela riket, 625 dagar. Det vacker fragor kring vad
det beror pa.



Inledning

Aldreomsorgen later sig fangas enkelt nir vi ska beskriva hur manga som har nagon
form av insats och vad den kostar. Nar vi ska beskriva hur den fungerar blir det genast
svarare. Omsorg ar relationer. Omsorgsrationalitet dr ett begrepp som myntades av den
norska sociologen Kari Waerness. Med det avses att man anpassar sig till omsorgs-
mottagaren, arbetar utifran sammanhanget med fornuft, inlevelse, empati och kénsla
och stiarker den dldre personens féormagor.

Kvaliteten 1 omsorgstjanster dr beroende av den personliga relationen mellan
omsorgsgivaren och omsorgsmottagaren. Relationen bygger pa konkret kunskap om
omsorgsmottagaren och dennes livssituation. Planering och organisering av
omsorgsarbete behéver utga fran omsorgens specifika karaktar och ska skapa utrymme
for den handlingsfrihet som ar nédvéandig for att kunna hantera individuella behov och
ovantade situationer.’

Gar detta att méta, gar det att sdga nagot om kvaliteten i1 dldreomsorgen i Liding6?

Vad ar kvalitet i aldreomsorgen?

Kvalitet 1 vard och omsorg kan sédgas uppsta 1 nuet, i métet mellan omsorgsmottagare och
omsorgsgivare. Varden och omsorgen ska vara personcentrerad och ocksa vara sidker och
utforas pa ett kompetent och sa lang mojligt kunskapsbaserat séatt. Den bygger bade pa
den goda relationen och pa yrkeskunnandet.?

I socialtjanstlagen (2025:400) anges som en 6vergripande princip att verksamheten ska
bygga pa respekt for enskildas sjdlvbestimmanderdtt och integritet (1 kap 1 §). Som
inriktning anges att socialtjdnsten ska inriktas pa att enskilda far leva ett vdrdigt liv och
kdnna vdlbefinnande (1 kap 3 §). I kapitlet om socialndmndens? ansvar att erbjuda
insatser anges att ndr en insats utfors i boendet ska den enskilde sd langt det dr mojligt
kunna vdlja ndr och hur insatsen ges (10 kap 4 §) och insatser ska utformas sd att de
stdrker den enskildes majligheter att leva ett sjdlvstdndigt liv (10 kap 5 §).

Den enskilde ska tillforsdkras skdliga levnadsforhdllanden genom insatserna (11 kap 1§
andra stycket). Tidigare stod det skéliga levnadsvillkor. Eftersom lagen ar helt ny ar det
inte prévat dn vad den nya, vidare, formuleringen innebar fér ratten till omsorg.

Under nagra decennier har utgangspunkten i organiseringen av dldreomsorgen varit
praglad av det som brukar bendmnas New Public Management. Konkurrensutsittning,
uppdrags- och tidsstyrning, uppfoljning via kvantitativa matt har praglat i stillet fér att
varda kontinuitet, lyhoérdhet och relationer. Socialtjdnstlagen utmanar det sittet att
tdnka och organisera.

De yttre forutsattningarna har stor betydelse for att varden och omsorgen ska kunna
vara trygg och sdker, kunna ge det goda motet. Relation uppstar inte ur intet. Hog
kontinuitet ar en forsta forutséttning och maste vara styrande for schemaldggningen.
Flexibilitet 4r en annan férutsidttning, att omsorgen ar anpassad till den dldre personens

' Weerness, K. Omsorgsrationalitet. Reflektioner 6ver ett begrepps karridr. i Eliasson, R. (red.), Omsorgens skiftningar. Begreppet,
vardagen, politiken, forskningen. Lund: Studentlitteratur, 1996.

2 For en mer fordjupad redovisning, se betinkandet av Utredningen om nationell kvalitetsplan for dldreomsorgen, Lds mig! SOU
2017:21, sarskilt kapitel 6
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personliga och varierande situation och énskemal. Personalen maste ha mandat, och
tillrackligt med tid.

For att varden och omsorgen ska vara sdker kravs utbildning, fortbildning och
handledning av en chef som har tid och inte for manga medarbetare.

Mycket kan goras som inte kostar mer. Med ratt kunskap, kompetens och organisation
kan det till och med ga att spara bade pengar och andra resurser. Men det dr samtidigt
ofrankomligt att god kvalitet ocksa forutsatter tillrackliga resurser. Att fa ratt kunskap
och kompetens, att tid ar avsatt for fortbildning, reflektion och handledning, att det
finns en néra arbetsledning och att tiden ar tillracklig sa att det ar mojligt att vara
flexibel och ge en vard och omsorg med inlevelseférmaga och lyhordhet.

Kvalitet kan beskrivas p4 manga sétt.

e Ar varden och omsorgen siker? Det kan till exempel handla om att minimera
risken for fall, motverka undernéring, forhindra trycksar och folja basala
hygienrutiner. Har personalen den tid och kompetens som kréivs?

e Ar det en bra personkontinuitet, det vill sédga att jag som omsorgsmottagare sa
langt mojligt moter samma omsorgspersonal?

e Kan jag paverka vad personalen gor, nir de kommer och vem som kommer?
Bemots jag pa ett bra séatt, blir behandlad som individ, inte som en kund vem som
helst?

e Far de som 4r i behov av insatser sina behov tillgodosedda pa det séatt som de
sjalva onskar?

Det finns manga olika kéallor till kunskap om hur dldreomsorgen fungerar, ingen av dem
ger en heltickande eller ens en sidker bild. De beskrivs ndrmare i bilaga 1.

Vi inleder med en kort beskrivning av dldreomsorgen sa som den dr organiserad just nu 1
Liding6 och utvecklingen 6ver tid, darefter beskrivs de tva stora verksamheterna,
hemtjansten och det sédrskilda boendet.

Aldreomsorgen i Lidingo

Aldreomsorg dr ett samlingsbegrepp for olika insatser, varav flertalet kriver en
bedémning och beslut enligt Socialtjanstlagen av en bistdndshandlaggare. Den
vanligaste insatsen 1 Liding6 liksom 1 landet i stort ar trygghetslarm, darefter kommer
hemtjanst inklusive matleverans till hemmet. Darnist kommer sirskilt boende som dels
ar 1 form av det som 1 Lidingé bendmns vard- och omsorgsboende, dels behovsbedémt
trygghetsboende. Dagverksamhet, korttidsboende och ledsagning &r tre andra former.

Utforare

Hemtjanst

I Lidingo har de som beviljats insats med hemtjdnst fem olika utférare att valja emellan,
Adeo Care, A & R Liding6 hemtjanst, Liding6 stads hemtjanst (egen regi), Solblomman 1
Stockholm AB och Hembo (Hemma och bo i Sverige AB).

Sarskilt boende

I Liding6 anvands begreppet vard- och omsorgsboende. Déar ges héilso- och sjukvard upp
till sjukskoterskeniva och omsorg dygnet runt. For ldkarinsatserna svarar regionen.



Det finns sju vard- och omsorgsboenden pa on. I storleksordning ar de Ektorpsgarden
(Attendo) med 39, Villa Agadir (Vardaga) 54, Hogsétra vard och omsorgsboende (egen
regi) 69, Silverhdjden (Silverhemmen) 72, Villa Dalénum (Vardaga) 75, Nilstorpsgarden
(Attendo) 78 platser och Siggebogarden (egen regi) 109 lagenheter.

Detaljplanearbete ar inlett for ett eventuellt vard- och omsorgsboende med cirka 80
lagenheter pa en fore detta industritomt 1 Gashaga. Till detta kommer mojligheten att
vélja ett boende utanfor Lidingo.

Sedan 2024 har Lidingé som enda kommun 1 vart 14n ett behovsbedomt trygghetsboende
1 det som innan dess var ett servicehus, Baggeby gard. Skillnaden mot néar det var ett
servicehus ar att staden inte ldngre ansvarar fér hélso- och sjukvarden och inte behover
ha hemtjanstpersonal dygnet runt. De som bor pa Baggeby gards trygghetsboende har
an sa lange formanen av att ha sin hemtjanst fran personalen i1 huset, Baggeby gards
hemtjanst. En foradndring utreds.

Sa manga har dldreomsorg

Den 31 oktober 2024 hade 1 736 ndgon form av insats fran dldreomsorgen 16,5 procent
av alla 65 ar och aldre.

Vanligaste insatsen ar trygghetslarm, nist vanligast 4r hemtjanst, darefter kommer
sarskilt boende.

Tabell 1 Antal med beviljad insats 31 oktober 2024 och andel av alla 65 ar och dldre

. Trygghets- | Hem- Séarskilt | Matdis- | Led- Korttids- | Dagverk- - Boende- Nagon
Omrade I . Avlosning | . .

larm tjanst boende | tribution | sagning | plats samhet stod insats

Lidingd 1021 765 534 273 80 32 %) 95 50 X* 1736

andel av 65+ 9,7% 7,2%| 5,1% 2,6% 0,8% 0,9% 0,5% 16,5%

Kalla: Socialstyrelsen statistik socialtjdnstinsatser till dldre

*) uppgift fran OSF, Roebecka Sundstrém, 15 med korttidsplats (69 hela aret) och 17 med
pagaende vaxelvard. Atta personer hade under aret boendestod.

Omsorgsmottagarna

Majoriteten dr kvinnor, 65 procent av de som har hemtjanst och 72 procent av de som
bor 1 sarskilt boende. Av alla 65 ar och dldre har sju procent hemtjianst och fem procent
bor 1 sarskilt boende (se tabellbilagan, tabell ¢ och d).

Genomsnittsaldern for de som flyttar till sérskilt boende dr 85 ar vilket &r lika med hela
landet.*

Andelen som har niagon form av dldreomsorg 6kar kraftigt med aldern, fran pa riksniva
fyra procent i aldersgruppen 65—74 ar till tre av fyra i aldern 95 at och uppat

Omfattning av hemtjansten

Knappt tre av tio hemtjdnstmottagare har mer 4n 61 timmars hjalp per manad (14
timmar per vecka eller mer), drygt 40 procent har hjalp mindre dn 15 timmar i manaden
(upp till 3,5 timmar per vecka) se tabellbilagan, tabell b. Det genomsnittliga antalet
hemtjansttimmar per ar har 6kat fran 348 timmar ar 2017 till 483 timmar ar 2024
(ungefar nio timmar 1 veckan). I riket som helhet har antalet timmar tvartom sjunkit,

4 Socialstyrelsen 6ppna jamforelser




fran 346 till 300.5 En orsak kan vara att fler Liding6bor véljer att kopa serviceinsatser
subventionerade via RUT-avdrag.

Boendetid sarskilt boende

Medelboendetiden i sérskilt boende 1 Liding6 var 393 dagar ar 2024, alltsa ungefir ett ar
och en manad. Medianboendetiden i hela riket var 625 dagar, i Stockholm 570 dagar.®
Det dr en anméarkningsvéard skillnad mellan Liding6 och Stockholm respektive hela
riket. Detta dr en ouppméarksammad fraga som behéver analyseras mer.

Personer som beviljas plats pa grund av svikt och sjuklighet har ofta en kort boendetid
medan de som har en demenssjukdom vanligen har en lang boendetid. Variationen ar
darfor stor, fran nagra veckor till flera ars tid pa ett vard- och omsorgsboende.
Demenssjukdom &r det vanligaste skélet att behova flytta till ett vard- och
omsorgsboende.

Vantetid till sarskilt boende

Viantetiden att fa en plats 1 sdrskilt boende har 6kat fran i1 snitt 15 dagar ar 2022 till 37
dagar 2024. Liding6 har dock dnnu jamforelsevis korta vantetider, for hela landet var
snittet 63 dagar.” Kommunerna ska anmaéla till IVO om ett beslut inte kunnat
verkstillas inom tre manader (90 dagar).

Farre beviljas aldreomsorg

Andelen personer som beviljats insats inom &dldreomsorgen har minskat. I oktober 2014
hade 42,7 procent av Lidingéborna som var 80 ar eller dldre antingen hemtjanst eller
plats 1 sarskilt boende, tio 4r senare hade andelen sjunkit till 32,5 procent, en minskning
med nira en fjardedel. Det mesta talar for att detta for manga av Lidingés dldre och
deras anhoériga har inneburit en forsdmrad livskvalitet.

Sarskilt dramatiskt har minskningen varit for platser 1 sdrskilt boende. Nar milleniet
var nytt, ar 2001, hade var tredje av Lidingéborna som var 80 ar och dldre plats i ett
sarskilt boende, antingen ett vard- och omsorgsboende eller servicehus (en boendeform
som inte ldngre finns kvar). I oktober 2024 var andelen nere i var sjunde.

Jamforbar statistik for utvecklingen av andel som beviljats hemtjéanst respektive sarskilt
boende finns fran 2014 (se tabellbilagan, tabell f). Andelen som beviljas hemtjénst har
minskat, inte ckat. Ar 2014 hade 19,7 procent av de som 4r 80 ar och dldre hemtjéinst,
tio ar senare var andelen nere i 17,6 %.

Att forre beviljats plats 1 sarskilt boende har siledes inte kompenserats av att fler
beviljats hemtjinst (se figur 1).

5 Socialstyrelsen 6ppna jamforelser
6 Killa Kolada jamforaren
7 Socialstyrelsen 6ppna jamforelser
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Figur 1, andel av alla 80 dr och dldre med hemtjdnst respektive plats i sdrskilt boende 31
oktober 2014 till 31 oktober 2024
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Kalla: Socialstyrelsen, statistikdatabasen och SCB befolkningsstatistik

Férklaringar till minskningen

Minskningen av andel som har plats i vard- och omsorgsboende ligger i linje med den
allménna trend som ratt sedan 1990-talet att mer vard och omsorg ska ges 1 hemmet.
Antalet vardtillfdallen och vardtider pa sjukhus har minskat kraftigt, och det samma
giller det séarskilda boendet. Detta har inte métts av en motsvarande utbyggnad av
priméarvarden och hemtjansten. Lidingo avviker inte fran utvecklingen som varit 1 hela
landet.

Nér kommunerna ska férklara den stora minskning som varit 1 andel personer som
beviljas dldreomsorg ar ett ofta anfoért skal att dldre har blivit friskare. Det 4dr sant, vi
lever langre an tidigare, och vi har fatt fler friska ar. Det som &r intressant nir det
géaller behovet ar dock de sista aren i livet, det ar da det 4r vanligast med stora vard- och
omsorgsbehov. Har de aren blivit farre? Inget tyder pa det.

Aging Research Center vid Karolinska Institutet har f6ljt denna fraga 6ver lang tid via
longitudinella studier. En slutsats de dragit 4r att aren med sjuklighet snarare ¢kat 4n
minskat — vi 6verlever det vi forr dog av. For aldreomsorgens del dr dock den mest
intressanta fragan hur det ar med vara funktionsférmagor, har aren med nedsatt
funktionsformaga blivit farre? Ja, det 4r mojligt att var funktionsformaga forbattrats
nagot, men det dr 4nnu svarbedomt. Det ar ocksa farre som drabbas av en
demenssjukdom. Ingen har analyserat hur mycket detta kan forklara minskningen av
andel som beviljas dldreomsorg, men en sak kan man siga med sdkerhet, det kan inte
forklara mer 4n en del av den stora minskningen.

Minskningen av efterfragan pa hemtjéanst kan ha en rad forklaringar. Behovet av
vardagsservice 1 nya generationer som intriader inom aldreomsorgen tillgodoses i dag
genom en bredare palett av 1osningar 4n tidigare. Manga aldre valjer att fortsitta att
anvinda privata leverantorer som erbjuder tjinster som stadning, tvatt, fonsterputs och
inkop via RUT-avdraget, vilket gor att de kan fa stod utan att anséka om hemtjanst.
Dartill har digitala tjanster och hemleveranser av mat och varor blivit alltmer
lattillgangliga, vilket gor det mdjligt for seniorer att klara fler moment 1 vardagen pa
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egen hand.® Detta 4r en intressant utveckling som 4r bade positiv — en 6kad
sjalvstandighet, och negativ — dldreomsorgens forebyggande roll kan forsvaras.

Ett skal vad galler sarskilt boende ar att dldre personer "vill bo hemma”. Det stammer
sa lange man ar forhallandevis frisk. De flesta dldre — men langt ifran alla — vill bo kvar
dar man bor sa lange det gar. Men svaret blir inte lika sjalvklart ndr man behover hjéalp
med det mesta i sin vardag och/eller kdnner sig otrygg i sitt hem.

Liding6 har, i likhet med merparten andra kommuner i1 landet, strikta riktlinjer for vilka
som ska beviljas plats. Den enskilde ska ha ”ett varaktigt behov av omfattande vard-
eller omsorgsinsatser dygnet runt som inte kan tillgodoses med insatser i ordinart
boende”. "Med omfattande omvardnadsinsatser menas kontinuerliga insatser som
behover ges dygnet runt for att tillgodose behov av personlig omvardnad, tillsyn, skydd
och sjukvard. Insatser 1 form av serviceinsatser ar inte att anse som omfattande vard-
eller omsorgsinsatser. Den enskildes behov av tillgang till hilso- och sjukvardsinsatser
ska védgas in 1 bedomningen.”

Det 4r en tydlig varningssignal att andelen som far plats minskat sa kraftigt. Dock ska
tillaggas att bedomningarna i Liding6 liksom i andra kommuner utgar fran
socialtjanstlagen och den rattspraxis som utvecklats.

Ett tredje skal ar effekten av coronapandemin. I hela landet kunde man da se att det var
farre som efterfragade dldreomsorg.

Effekter for de anhériga

Det har alltid varit sa att den storsta andelen av omsorgsarbetet vilat pa anhoriga och
det ansvaret 6kar successivt nar mer vard och omsorg ska ske 1 hemmen. For att klara
det kravs forstas att det da blir en forstarkning av primirvarden och hemtjansten. Sa ar
ambitionen med konceptet som bendmns God och néra vard som landets regioner och
kommuner nu arbetar med.

Liding6 har en god ambition nir det géller anhorigstodet som riktas till alla aldrar och
erbjuder stod saval individuellt som 1 grupp. Vissa av dldreomsorgsinsatserna ar av
sarskild vikt for anhoriga. Dit hor dagverksamhet och avlésning samt korttidsboende.
Nar en jamforelse gors mellan 2015 och 2024 kan konstateras att andelen som beviljats
korttidsplats nastan halverats, ett av skdlen kan vara att farre behover korttidsplats
efter utskrivning fran sjukhus tack vara insatsen forstarkt hemtjanst. Andelen som
beviljats avlésning har 6kat ndgot medan andelen som beviljats dagverksamhet minskat
(se tabellbilagan, tabell e).

Dagverksamhet ar en viardefull insats for personer som inte langre pa grund av
demenssjukdom eller annan sjuklighet kan delta i olika aktiviteter utan riskerar att bli
passiva och ensamma och riskerar att tappa sin dygnsrytm. Att fa vistas pa
dagverksamhet kan innebara att behovet av att flytta till ett vard- och omsorgsboende
kan senareldggas. Det ar ocksa en viktig insats for anhoriga som bor tillsammans med
den som far insatsen. Tva procent av de som ar 80+ har idag dagverksamhet, andelen
har sjunkit fran knappt tre procent for tio ar sedan (se tabellbilagan, tabell f). Den som
ska beviljas dagverksamhet med demensinriktning bor, enligt stadens riktlinjer, “ha ett
stort behov av stod med omvardnad och tillsyn som tillgodoses av hemtjanst eller
anhoriga 1 hemmet™.

8 Uppgifter fran Rebecka Sundstrom, strateg Omsorgs- och socialforvaltningen Liding6 stad.
9 Handldggning enligt socialtjdnstlagen inom dldreomsorgen i Liding6 stad, beslutad av Omsorgs- och socialndmnden 2024
© Handlaggning enligt socialtjdnstlagen inom dldreomsorgen i Liding6 stad, beslutad av Omsorgs- och socialndmnden 2024
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Minskade resurser till aldreomsorgen

Kostnaderna for stadens dldreomsorg raknat per person 80 ar och dldre har i reala
termer minskat kraftigt under en femtonarsperiod. Tva av orsakerna ar att farre
beviljas omsorg och att pengbeloppen till utférarna inte raknats upp 1 takt med 6kade
I6ner och priser.

Varje ar redovisar kommunerna till SCB uppgifter fran sina bokslut vad olika
verksamheter kostat dret innan. Ar 2009 var Lidingos kostnader for dldreomsorg riaknat
per person 80 ar och dldre 185 940 kr. Ar 2024 hade kostnaden 6kat till 201 157 kr. Ska
vi vara nojda med det?

Sveriges Kommuner och regioner (SKR) tillhandahaller ett index, omsorgsprisindex
(OPI) som bygger pa kollektivavtalsbaserade 16ne6kningar for personalen inom
daldreomsorg och funktionshinderomsorg och 6vriga relevanta kostnadsékningar. Réknar
vi upp 2009 ars kostnad med OPI for att fa i1 reala varden jaimforbarhet med 2024 ser vi
att stadens kostnad per person 80+ inte alls 6kat, tvirtom minskat med 75 819 kr, en
minskning med 41 procent (figur 2).

Figur 2 Jamforelse stadens kostnader for dldreomsorgen 2009, 2024 och 2009 drs nivd
upprdaknat till 2024, fasta priser

300 000 kr
250 000 kr
200 000 kr
150 000 kr
100 000 kr

50 000 kr

0 kr
ar 2009 ar2024 ar 2009 uppraknat till
2024

Kalla: kalla: Kolada™
Det finns tre tydliga orsaker:

e Liding6 rdknade under manga ar inte upp “pengbeloppen” utférarna far per
hemtjansttimme respektive dygn i vard- och omsorgsboende sa att den téackte
I6ne- och prisokningar. Det motiverades med att verksamheterna fick ett
“effektiviseringskrav”’. Nar detta upprepas manga ar i rad sa far det betydande
effekter. Fran 2014 till 2025 har ersattningen till utférarna minskat med tio
procent. Aldreomsorgen 4r en personalintensiv verksamhet, en s& stor
nedskérning kan inte klaras genom att arbeta "smartare”. Okad anvindning av
digitala hjalpmedel och valfardsteknik har nadmnts som mgjligheter att bedriva
omsorgen till en ldgre kostnad. I Liding6 har dock detta dnnu sa ldnge anvéants 1
liten omfattning och kan darfor inte ha gett nagra storre effektivitetsvinster.

¢ En sjunkande andel av den dyraste insatsformen, vard- och omsorgsboende.

" https://www.kolada.se/verktyg/jamforaren/?focus=16537&report=206198&type=region
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e Coronapandemin — den ar forstas inte kommunerna skyldiga till, men val en av
effekterna, att manga valde bort flytten till sarskilt boende eller tackade nej till
hemtjanst. Det innebar att kostnaderna blev ldgre under nagra ar. Men nidr man
valde bort omsorgen var det ju inte for att man inte behévde den. Man lyssnade
pa nyheterna, horde om hur 4dldre personer dog pa dldreboendena, klart man inte
vill flytta dit d4. Som Coronakommissionen konstaterade, problemen berodde pa
att dldreomsorgen var underfinansierad och darmed daligt rustad for en
pandemi.” D4 lovade bade regering och kommuner att géra nagot. Annu &r det
svart att sdkerstilla om det blivit battre.

Utvecklingen i Liding6 gar at ratt hall. De senaste fem aren har uppréikningen av
ersittningen till utférarna varit hogre an pris-och lonedkningar. Det édr betydligt fler
som bor pa vard-och omsorgsboende nu (jan 2026: 438 personer) jamfort med 2021 (jan
2021: 361 personer). I uppfoljning av myndighetens manadsstatistik syns en arlig 6kning
av Liding6ébor med insatser inom &ldreomsorgen.”

Liding6 brukar jamféra sig med nordostkommunerna. Ocksa de har gjort betydande
minskningar inom adldreomsorgen under de senaste decennierna. En kanske mer
relevant jaimforelse 4r med var ndrmaste kommun, Stockholms stad. Stockholm
anviander OPI som metod for att arligen rdkna upp pengbeloppen till hemtjénst och
vard- och omsorgsboende. For tio ar sedan var ersidttningen per dygn lika for vard- och
omsorgsboende 1 de tva kommunerna. Idag ar kostnaden per plats och ar 906 417 kr i
Lidingd, 1 Stockholm 1 173 095 kr . Sjalvklart har det betydelse for centrala faktorer for
en bra omsorg, fraimst da maojligheten att ha en tillrdacklig bemanning.

Nar kommunerna i sitt budgetarbete ska lagga fast ersattningsnivaer ("pengen”) till
utférarna har de inga bra hjdlpmedel for att veta hur hog den bor vara for att det ska
vara mojligt att uppna de mal som &r satta for varden och omsorgen om &ldre. Det 4r nog
huvudorsaken till att de ekonomiska ramar som ldggs inte stimmer med de mal
kommunerna har for sin vard och omsorg och vad som foreskrivs 1 lag. Det blir da
bistandshandléggare, enhetschefer och omsorgspersonal som far gora de svara
prioriteringarna.

Denna obalans mellan de méal och krav som stélls upp for vad personalen ska
astadkomma och de resurser som stélls till buds ses ocksé som en huvudorsak till att
personal inom dldreomsorgen hor till de som dr mest sjukskrivna pa grund av stress.
Tidsbrist 4r en bidragande faktor. Bade personal och omsorgsmottagare drabbas.”

Kvalitet borjar med behovsbedomningen

Kvalitet férutsitter att omsorgen ar rattssaker och tillgédnglig. Ratt personer ska fa
insatser och insatserna ska vara ratt. Det finns dock inga sdkra datakéllor som belyser
dessa tva parametrar. Behov ar svarfangat, det marks till exempel genom de stora
skillnader som finns mellan olika kommuner i hur stor andel som har hemtjanst eller
beviljas plats 1 sdrskilt boende. Det gar inte att forklara med skiftande behov eller
politisk farg pa styret, ddremot traditionen. Vissa kommuner har alltid har varit mer
generosa, andra mer restriktiva.

12 Aldreomsorgen under pandemin, delbetinkande av Coronakommissionen, SOU 2002:80
1 Kalla: Rebecka Sundstrom, strateg Omsorgs- och socialférvaltningen

14 Kélla Kolada

5 Forsakringskassan, Psykisk ohalsa i dagens arbetsliv, lagesrapport 2026:1
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En personcentrerad vard och omsorg borjar med behovsbedémningen. Det ar individens
unika situation och behov som ska fangas in. Det 4r inte kommunernas resurser eller
vilka insatser som star till buds som ska fa styra.

Réatten att fa olika former av dldreomsorg ér reglerad 1 socialtjinstlagen. Lagen har
reviderats 2025 med en 6kad tonvikt pa férebyggande insatser och att det ska bli enklare
att fa stod fran socialtjansten. De flesta insatserna forutséitter dock ett insatsbeslut.

Socialtjanstlagen ar en ramlag — den anger inte 1 vilka situationer man ska fa hjalp eller
med vad. Det fortydligas i de riktlinjer for behovsbedomningen som Omsorgs- och
socialndmnden antagit och av rattspraxis.

Bistandshandldggarna ska lotsa den dldre 1 en ny situation ndr man inte langre klarar
sin vardag sjalv. Besluten ska vara anpassade efter individen och inte utga fran vad som
ibland benidmns som en insatskatalog. Bistandshandlidggaren ska vara den dldres kurator,
sa ar det tdnkt. Varnande roster har dock hojts under aren alltsedan funktionen
bistandshandléggare tillkom 1 Sverige pa 1990-talet att rollen snarare blir att vara
kommunens grindvakt. En risk Liding6 stad &r medveten om och uppger sig arbeta med.

Socialstyrelsen har under snart femton ars tid arbetat med att ge omsorgsbedémarna
kunskapsstod och metoder for behovsbedémningen. Inom ramen for det har
Socialstyrelsen utvecklat en metod kallad Individens behov 1 centrum (IBIC).
Omsorgsbedémarna i1 Liding6 ska arbeta 1 enlighet med den modellen. IBIC ger stod for
att tillsammans med omsorgsmottagaren formulera nuldge och mal med fokus pa de
individuella behoven och det som &r viktigt fér denne. IBIC ger ocksa en struktur for att
folja upp insatserna.

Bistandshandldggarna ska alltsa vara lyhorda for den dldres situation och behov och
dennes 6nskemal, och ocksa ta hansyn till de anhoérigas behov av stod om de anhdériga
vill det. Handldggarna ska ge information men inte styra bort det den dldre personen vill
ansoka om.

Lidingd stad utvecklar handldggningen inom dldreomsorgen i takt med den nya
socialtjanstlagens inriktning. Arbetet fokuserar pa att starka den forebyggande
ansatsen, 6ka delaktigheten for den enskilde och skapa dnnu mer flexibla och
behovsanpassade losningar. Genom att vidareutveckla arbetssitt, dokumentation och
dialogen med brukare och anhdériga tar staden steg mot en mer sammanhallen och
personcentrerad dldreomsorg som ligger 1 linje med lagens intentioner och framtidens
krav.'

I Socialstyrelsens brukarundersokning finns en fraga med om behovsbedémningen vid
hemtjanst.

Tabell 2, dr bistandshandldggarens beslut anpassat till dina behov? (%)
2023 2024 2025
Ja 74 % 69 % 67 %

Kalla: Socialstyrelsen, brukarundersokningen

Att en tredjedel av de hemtjanstmottagare som besvarat enkéten inte haller med om att
insatsbeslutet ar anpassat till ens behov dr vart att uppmérksamma, liksom att andelen
som svarat ja minskat fran ar 2023 till 2025.

16 Kalla: Rebecka Sundstrom, strateg Omsorgs- och socialforvaltningen
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En kvalitetsparameter dr hur manga personer varje bistandshandlaggare har ansvar
for. Antalet var 106 personer ar 2017 for att sjunka till 86 personer ar 2021 for att sedan
oka pa nytt till 96 ar 2025. Genomsnittet for hela landet ligger hogre, 104 personer.”

Valfrihet

Nar insatsen ar beviljat ska ett val ske — vilken hemtjanstutférare eller vard och
omsorgsboende ska jag valja? Denna valmdjlighet, bendmnd kundval, har sin grund 1
Lagen (2008:962) om valfrihet (LOV).

Valfrihet ar forstas i sig bra och ligger 1 linje med intentionerna i socialtjanstlagen. Dock
ar det en begransad valfrihet — val mellan aktoérer som erbjuder samma sak. En
onskviard utveckling ar att de som far omsorg far ett 6kat inflytande 6ver vilka hjalp-
insatser som ges, hur de utfors, nér och av vilka. For att forverkliga reell valfrihet
behover de dldres mojlighet till sjalvbestammande och integritet stirkas 1 dagens
aldreomsorg. Vem avgor vad som ar behov? Vilken makt och vilket inflytande har den
enskilde personen 6ver att kunna paverka vem eller vilka som ska svara for de
personliga hjilpinsatserna? Kan dldre bestdmma hur, nér och 1 vilken omfattning
behoven tillgodoses? Var i beslutsprocessen kan de dldre paverka vilka insatser som
beviljas och hur de utférs?

Det pagar ett arbete 1 staden med att inféra tids- och insatsregistrering inom
hemtjansten inom modellen flexibel tidsram. Malet 4r att det ska ge béttre verktyg att
folja upp individens behov, sdkerstalla att de far de insatser de har ratt till samt kunna
anpassa bade beslut och schemaplanering pa ett battre sitt an 1 dag.®

Hemtjanst

Kontinuitet och kunnig personal som har tillrackligt med tid &ar tre nyckelfaktorer for en
god kvalitet. Att det inte &r manga olika personer som kommer hem till en, att de har
tillrdckligt med tid nir de kommer, att de har férutsdttningar att vara lyhoérda och har
mandat att géra det som den dldre personen vill ha gjort fér dagen.

Personalen

Utbildning

En nationell malsattning ar att personalen 1 omsorgen ska vara underskoterska. Fran 1
juli 2023 4r det en godkand yrkestitel. Det dr Socialstyrelsen som utfardar bevis pa att
man far kalla sig underskoterska. Det ar dock dnnu inte ett krav att alla ska vara
underskoterskor — en kompromiss SKR fick igenom eftersom det bedomdes som omgjligt
for hemtjanstutforarna att kunna utbilda befintlig personal och rekrytera nya
underskoterskor i den takt som skulle kravas.

Malet ar annu langt bort for de flesta kommuner. Andelen varierar mellan de tre
hemtjanstutférare 1 Lidingé som lamnat uppgifter till Socialstyrelsens
enhetsundersékning (se tabellbilagan tabell g).

Lidingo6 ligger i paritet med andra jamforbara kommuner i Liding6s néarhet (figur 3).

7 Socialstyrelsen, 6ppna jamforelser
8 Kalla: Rebecka Sundstrom, strateg, Omsorgs- och socialférvaltningen
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Figur 3, andel omsorgspersonal som dr underskéterska vardagar i hemtjdinsten, Lidingo
och Lidingés grannkommuner
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Kalla: Socialstyrelsen, enhetsundersékningen 2025

Sprakkunskaper hos personalen

I brukarundersokningen anger en klar majoritet, 85 procent med relativt sma
variationer mellan de tre utforarna att alla eller flertalet 1 personalen pratar och forstar
svenska tillrackligt bra for att man ska forsta varandra.' Det ar klart béattre 4n den
gangse bilden av att manga i personalen har daliga kunskaper 1 svenska.

Tva av hemtjanstutférarna har finsksprakig personal.

Fast omsorgskontakt

Alla som har insatser fran hemtjansten ska erbjudas en fast omsorgskontakt om det inte
ar uppenbart obehovligt. Det framgér ocksa av stadens riktlinjer. Den fasta
omsorgskontakten ska tillgodose den enskildes behov av trygghet, kontinuitet,
individanpassning och samordning. Den fasta omsorgskontakten ska ha underskoterska
som godkéand yrkestitel.>®

I Socialstyrelsens viagledning kan vi ldsa att "Fast omsorgskontakt ska bidra till
kontinuitet. Den som utses till fast omsorgskontakt behéver ges maojlighet att 1ara kdnna
och arbeta 1 néra relation till de personer som han eller hon 4r omsorgskontakt for. Det
innebAar 1 sin tur att de behover traffas med viss frekvens och regelbundenhet. Om den
fasta omsorgskontakten har fatt mojlighet att ldra kdnna den enskilde ar det lattare att
veta hur hon eller han vill ha sin hjélp och sitt stéd utfort och dar med att
individanpassa insatserna. Det underlédttar dven ett rehabiliterande och aktiverande
arbetssatt.””

Det varierar mellan utférarna hur manga som erbjuds en fast omsorgskontakt och dven
hur manga hemtjanstmottagare en fast omsorgskontakt ansvarar fér. Det ar bara
stadens egen hemtjdnst som erbjuder alla sina omsorgsmottagare. I stadens hemtjianst
har en fast omsorgskontakt i snitt ansvar for 12 personer, att jaimféra med A & R
Liding6 hemtjénst dar antalet var fyra ar 2024 vilket ar mer rimligt.

9 Socialstyrelsen, brukarundersokningen
2 Socialstyrelsen, Kunskapsbanken, se dven Socialstyrelsen Meddelandeblad nr 2/2022
2 Fast omsorgskontakt i hemtjansten. Vagledning for att planera och genomfora arbetet. Socialstyrelsen april 2023
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Tabell 3, Andel hemtjdnstmottagare som erbjudits en fast omsorgskontakt 2025

Utforare andel som antal personer
erbjudits omsorgskont.
ansvarar for
Adeo Care 56 % -
A & R Liding6 hemtjéanst 46 % -
Baggeby gards hemtjanst 100 % 6
Liding6 stads hemtjanst 100 % 12
Riket 74 % | publiceras inte

Kdlla: Enhetsundersokningen

I Socialstyrelsens brukarundersokning stélls fragan "hur ofta du brukar traffa din fasta
omsorgskontakt”. Drygt var fjarde av de som besvarat enkéten anger ofta, knappt
hélften svarar sidllan/nej aldrig. Svaren &r inte uppdelade pa utférare. Detta far ses som
en varningssignal att den fasta omsorgskontakten inte fungerar som det ar tankt. Ska
syftet med en fast omsorgskontakt nas kravs rimligen att det &r den personen som &ar
den som i forsta hand gar till sina omsorgsmottagare. Da kan man inte vara fast kontakt
for 1 omsorgsmottagare och schemaldggningen méaste prioritera kontinuitet.

Personkontinuitet

I Liding6 métte en hemtjansttagare med minst tva besok dagligen 1 snitt atta olika
personal ar 2024, aret innan var det 11. For hela riket var snittet 16 olika personal
(ovagt medel) ar 2024. Fyra procent av hemtjansttagarna moétte fler &n 20 personal 1
Lidingd, snittet for landet var 23 procent.?> Lidingo har saledes en battre
personkontinuitet 4n flertalet andra kommuner.

Figur 4, antal olika omsorgspersonal en omsorgstagare med omfattande insatser moter
under en fjortondagarsperiod jamfort med toppkommunerna i SPF:s hemtjdnstindex

16

14

0 II II II II

Lidingo Arjeplog Gnosjo Sala

1

N

1

o

[ee]

(o]

N

N

W ar2023 mWar2024
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22 Kalla: Kolada verktyg fri sokning
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I figur 4 har jamforelse gjorts med tre av de kommuner som ligger hogst 1 SPF:s
hemtjanstindex® for utforande. Jaimfort med dessa har Liding6 en battre
personkontinuitet.

Det kommer inte att vara mojligt att félja personkontinuiteten efter ar 2024, nagot
pensionirsorganisationerna har protesterat mot eftersom kontinuitet ar en av de
viktigaste forutsattningarna for god kvalitet. Motivet som angetts fran Sveriges
Kommuner och Regioner (SKR) ar att det ar svart att fa jamforbarhet mellan
kommunerna.

En annan ingang dr hur méanga olika omsorgsmottagare en omsorgspersonal i snitt
moter under en dag. Det skiljer mycket mellan hemtjanstutférarna dir stadens egen regi
sticker ut. Med ett snitt om 18 personer under vardagar, Annu mer pa helger, ar det
uppenbart att det ror sig om manga korta insatser i staden egen hemtjanst 4ven om
nattpersonalen ridknas in. Det blir svart att fa den tid som kravs for att utveckla
relationer. For stadens hemtjianst pa Baggeby gard var antalet sju pa vardagar, for riket
tio (se tabellbilagan, tabell k). Det visar att det gar att organisera arbetet annorlunda an
vad stadens egen regi gor.

Matlada eller mat tillagad i hemmet?

Livsmedelsverket har under hosten 2025 publicerat en kartlaggning som genomférdes
under 2024. Dér efterfragas bland annat om mdjligheten att fa matlagning i hemmet,
den fragan &r inte besvarad av Lidingo, ddremot mdéjligheten att fa hem en matlada.?* Av
stadens riktlinjer framgar dock att 1 hemtjansten kan inga ”att bereda maltider” vilket
normalt sett 4r en hogre kvalitet 4n att fa hem matlada — det blir vanligen godare och
mer anpassat for omsorgsmottagarens onskemal, och det 4r ett mervirde att fa kdnna
matoset pa nytt 1 sitt hem &ven om man sjilv inte kan laga. Det blir dessutom billigare
eftersom avgiften for matlada klart 6verstiger kostnaden for inkép av ravarorna.

Digital omsorg

Den digitala utvecklingen har tillfért dldreomsorgen nya mojligheter. Dit hor att kunna
fa digital tillsyn och GPS-larm, ldakemedelsautomater och mgjligheten att kommunicera
digitalt med personal — inte minst angeldget for anhoriga. Detta dr bra komplement till
omsorg som ges av personalen och kan 6ka tryggheten och férutsattningarna att kunna
leva sa sjalvstdndigt som majligt.

Staden arbetar med att erbjuda alla som har hemtjéanst digitala 1as for att komma bort
fran det osdkra och arbetskridvande systemet med att ha nycklar. Daremot har staden, 1
likhet med manga andra kommuner, varit langsam med andra digitala hjalpmedel och
valfardsteknik.

Staden kan erbjuda passiva larm/sensor for dldre personer som bor i ordinirt boende,
det finns ingen uppgift om omfattningen.? Staden kommer under 2026 att kunna
erbjuda tillsyn med digital teknik dag- och/eller nattetid och utreder mojlighet att
erbjuda bland annat GPS-larm (Positioneringslarm) och digitala besok.>®

I Lund, dar digital hemvard inférdes 2024, erbjuds besok alla dagar mellan 07.30 och
22.00. Det innebar att aldre kan fa stod aven kvallstid — en tid da oroskénslor ofta

2 Se bilaga 1 for en beskrivning

24 Livsmedelsverket L-2025 nr 14 Fakta om offentliga maltider

35 Kalla: Kolada, jamforaren

26 Kalla: Rebecka Sundstrém, strateg Omsorgs- och socialférvaltningen
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tenterar att 6ka. Efter inférandet har antalet larm minskat markant och personalen
upplevs som mer tillgdnglig och narvarande.?”

Staden kan erbjuda att samordnad individuell vardplanering (SIP), till exempel infor
utskrivning fran sjukhus, kan ske med hjalp av video. Det finns inga uppgifter om hur
ofta det forekommer.

Digitala l6sningar kan inte ersdtta méanskliga moten, men de kan komplettera och skapa
trygghet for manga. Det ar ett utvecklingsomrade for Liding6 — liksom for flertalet av
landets kommuner. Positivt ir att staden sedan 2022 har ett ledningssystem for
systematiskt kvalitetsarbete som omfattar valfardsteknik.

Rutiner

Hemtjanstutforarna ska ha rutiner for att sdkerstélla att omsorgen ges pa ett sékert
satt. Ett exempel ar rutin fér nar en omsorgsmottagare inte 6ppnar dérren/svarar pa
ringsignal vilket alla utférarna har. Samma vid misstanke/upptéackt av att den enskilde
utsatts for vald eller 6vergrepp av en anhorig/nirstaende.

Utférarna ska utifran insatsbeslutet ("bestéllningen”) tillsammans med omsorgs-
mottagaren utarbeta en genomférandeplan. Det skiljer mellan utférarna hur méanga av
deras omsorgsmottagare som har en genomférandeplan, Adeo 67 procent, A & R Lidingo
hemtjinst 92 procent och Baggeby gards och stadens hemtjanst 100 procent.?® Staden
staller vid sina avtalsuppfoljningar krav pa att genomférandeplaner ska finnas.

Ingen av hemtjanstenheterna rapporterar till Socialstyrelsens enhetsundersékning att
de har en aktuell rutin fér hur personalen ska samarbeta med anhdériga till personer som
far insatser. Staden stiller dock krav pa utférarna att de ska ha ett anhorigperspektiv.

Stockholms l4n dr den enda region dir éverenskommelse inte tréaffats om att
kommunerna ska ta 6ver hela eller delar av hemsjukvarden. Det innebéar att stadens fem
hemtjanstutforare maste ha rutiner fér hur samverkan ska ske med de fem
vardcentralerna och primérvardsrehabiliteringen. Det géller sarskilt de personer som
har bade hemtjanst och hemsjukvard. Rutiner fér samverkan finns for alla
omsorgsmottagare hos Lidingo stads hemtjanst, hemtjdnsten vid Baggeby gard och Adeo
Care, daremot inte hos A & R Lidingd hemtjianst. Det samma géller avseende rutiner
nar en omsorgsmottagare plotsligt uppvisar ett forsamrat allméntillstand eller om
personen kan antas vara undernird eller felnéard.

Vad tycker de aldre sjalva?

Atta av tio av de hemtjanstmottagare som besvarat brukarenkéten anser att personalen
utfor sina arbetsuppgifter bra och att de har den kompetens som behovs. Néastan lika
manga svarar att personalen alltid eller oftast har tillrackligt med tid liksom att
personalen kommer pa avtalad tid och att de tar hiansyn till de énskemal man har.
Daremot &dr det bara hélften som svarar att personalen alltid eller oftast meddelar om
tillfalliga forandringar och att man har mojlighet att paverka tider (se tabellbilagan,
tabell p).

Liding6 ligger samre dn de tre "toppkommunerna” i hemtjénstindex och ocksa sdmre an
flertalet andra kommuner (figur 5).

27 Kalla, Malardalens hégskola Kunskapsmiljon Hallbart aldrande
28 Kalla: Socialstyrelsen Enhetsundersokningen
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Figur 5, Andel med positiva svar pad fyra fragor i brukarenkdten, Lidingo jamfért med tre
bdsta kommunerna enligt SPF Hemtjdnstindex dar 2025
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och 6nskemal, tider, alltid eller alltid eller oftast
alltid eller oftast oftast

120%

100%

80%

60%

40%

20%

0%

HLidingd ®Arjeplog mGnosjo mSala

Kalla: Kolada, data fran Socialstyrelsens brukarundersokning:

Lidingé hor till de kommuner som skattas ldgst nédr de som svarat ombeds att géra en
helhetsbedomning. Av de 18 fragorna i brukarundersékningen ligger Liding6 ligger
bland de 25 procenten kommuner som har lagst varden pa 12 av fragorna, och inte pa
nagon bland de 25 procenten basta.>

And4 ar néjdheten férhallandevis hog, atta av tio Lidingébor med hemtjénst svarade
mycket eller ganska nojd pa den mer 6vergripande fragan "hur nojd eller missndjd ar du
sammantaget med den hemtjanst du har?” Sex procent svarade ganska/mycket missnojd.
For hela riket var snittet 85 respektive fyra procent. Skillnaderna ar saledes sma.

P4 enhetsniva kan bilden bli mer tydlig. Lidingo stads egen regi har tappat 1 fortroende
hos sina omsorgsmottagare. Ar 2019 angav 92 procent att de sammantaget var ganska
eller mycket n6jda med sin hemtjéanst, ar 2024 vara andelen nere i1 78 procent.>* Det som
hade hiant daremellan var att hemtjdnsten fran att ha funnits lokalt pa flera platser pa
on hade centraliserats till Liding6 centrum, och att organisationen gjorts om med storre
grupper och att hela gruppen skulle vara "kontinuiteten”.

Anhdrigas bild

En annan aspekt ar hur hemtjénsten samspelar med anhoériga. I Liding6 svarade 86
procent att det fungerar mycket eller ganska bra vilket ar i niva med flertalet andra
kommuner. 3 Det 4r dock bara var fjirde som svarade mycket bra, att jAimféra med
Nacka dar halften svarade sa.

SPF:s Hemtjanstindex

SPF:s hemtjdnstindex ar tdnkt att med ledning av flera datakéllor ge en bild av hur val
landets kommuner star sig i jimforelse med varandra. Sammanstillningen gors i fyra
delindex som redovisas i bilaga 1. Béast ligger Liding6 i delindex bistandshandlédggning,

29 Killa: Kolada, jamforaren .

30 Kélla Némndinitiativ i Omsorgs- och socialndmnden av Christer Akerhielm (KD)

3 Kélla: Socialstyrelsen brukarundersékningen, besvarat av de anhériga som hjalpt till att svara pa frageformuldret, avser ar 2025
32 Kdlla: Kolada
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sédmst 1 delindex utforande. Enligt detta delindex har Liding6 sjunkit som en sten i
rankingen, fran 149 plats ar 2023 till plats 236 av 290 kommuner ar 2025.3

Figur 6, Lidingos placering i delindex 3, utforande enligt SPF Hemtjdnstindex dren 2023,
2024 och 2025 jamfort med Danderyd och Nacka
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Killa: Christer Akerhielm bearbetning av SPF Hemtjanstindex

Det ar saledes stora svingningar mellan aren. S& stora forandringar ir inte sannolika.
Som redovisas 1 bilaga 1 maste hemtjdnstindex tolkas med forsiktighet. Det gar dock
inte att bortse fran att det indikerar att det finns brister i hemtjansten i Liding6é som
behover identifieras och atgardas.

Sarskilt boende

Bemanningen &r lag savil av omsorgspersonal som sjukskoterskor, sdrskilt pa de fem
privat drivna vard- och omsorgsboendena. Inget av vard- och omsorgsboendena har en
onskvard lagsta bemanning om tre omsorgspersonal per nio boende. Andelen som ar
underskoterska ar lagre 1 Liding6 4n i flera av grannkommunerna. Pa Siggebogarden
har dock nio av tio den utbildningen.

De som bor 1 de sju vard- och omsorgsboendena pa 6n ar néjda, for flertalet av fragorna i
Socialstyrelsens brukarundersékning ligger svaren Liding6 bland de 25 procenten av
kommunerna som har hégst néjdhet.

Personalen

Utbildning

Andelen som &r underskoéterskor dr hogre pa vard- och omsorgsboendena 4n 1
hemtjansten men inget nar upp till 100 procent. Narmast ligger Siggebogarden. Snittet
for riket vardagar ar 73 procent, fyra av de fem privata vard- och omsorgsboendena

33 Hemtjanstindex 2025
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ligger lagre an det (se tabellbilagan, tabell h). Sett for hela staden ligger Liding6 lagre
an flera av sina grannkommuner (figur 7).

Figur 7, andel omsorgspersonal som dr underskoterska vardagar i sdrskilt boende,
Lidingé och Lidingos grannkommuner
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Kalla: Socialstyrelsen, enhetsundersokningen 2025
*) alla sdrskilda boenden i respektive kommun

Antal boende per omsorgspersonal

I en boendeenhet bor bemanningen erfarenhetsméssigt vara lagst tre boende per
omsorgspersonal 3¢ Ett boende i Liding6é nadde 2025 upp till den nivan vardagar,
Hogsatra vard- och omsorgsboende. I ett av boendena &r det nira fem boende per
personal vilket 4r anméarkningsvirt hogt. Genomsnittet for riket 4r 1 boenden i offentlig
regi pa vardagar 3,25 och helger 3,81. Av stadens individuppfoljning framgar att den
béattre bemanningen 1 kommunens tva vard- och omsorgsboenden inte innebér att de
boende anser att personalen har mer tid fér dem jamfort med de privat drivna boendena.
Det ar ett forhallande som bor f6ljas upp.

Nagra boenden har en lagre bemanning pa helgerna. Det 4r svart att motivera eftersom
omsorgsbehovet &r lika stort varje dag (se tabellbilagan, tabell 1 samt figur 8).

34 Se Barbro Trygg och Sven Erik Wanell, Limplig bemanning i boende sarskilt avsedd for personer med demenssjukdom, Stiftelsen
Stockholms lins Aldrecentrum 2010 och Louise Sundberg, Helena Strehlenert och Bettina Meinow, vinjettstudie Bemanning av en
fiktiv demensenhet, Stiftelsen Stockholms lans Aldrecentrum 2023
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Figur 8, antal boende per omsorgspersonal
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Kalla: Enhetsundersékningen

Sjukskotersketathet

Aven f6r sjukskéterskor varierar personaltdtheten. P& alla boenden utom den stérsta,
Siggebogarden, har en ensam sjukskoterska ansvaret for hela boendet pa helgerna. Det
kan fungera men ar sarbart. Sjukskoterskan bor vara handledande for personalen 1
omvardnaden och finnas néra varje boendeenhet. Det kan vara mojligt nir
sjukskotersketéatheten 4r som 1 de bada boendena i1 egen regi, men inte nir den &ar sa lag
som 1 nagra av de privata boendena. Det kan dock konstateras att alla boendena utom
ett ligger under rikssnittet (se tabellbilagan tabell j).

Det finns skél att erinra om den kritik Coronakommissionen riktade mot den laga
sjukskoterskebemanningen. Regeringen tillsatte darfér en utredning som dock inte
utmynnade 1 nagra skarpa forslag. Inget har hint sedan Coronakommissionen lade fram
sitt delbetdnkande i december 2020.

Sprakkunskaper hos personalen

I brukarundersokningen anger en klar majoritet, 82 procent, att alla eller flertalet 1
personalen pratar och forstar svenska tillrackligt bra for att man ska forsta varandra,
resten svarade ”ja, nagra i personalen”.

Bara Siggebogarden har tillgang till finsksprakig personal.?

Inflytande

Alla boenden har boradsmoten. Alla boenden utom Siggebogarden har en aktuell rutin
for hur personalen samarbetar med anhoriga.3®

Halso- och sjukvarden i det sarskilda boendet

I vard- och omsorgsboendena har den som driver verksamheten ansvar fér hélso- och
sjukvard (dock inte ldkare). Det finns inga enkla sétt att méta kvalitén i den hélso- och

35 Kalla: Socialstyrelsen, enhetsundersokningen
36 Kélla: Socialstyrelsen, enhetsundersokningen
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sjukvard som ges vid de sju vard- och omsorgsboendena 1 Liding6, daremot finns det
uppgift om det finns rutiner for att varden ska ges pa ett sdkert sétt.

Alla enheter har rutiner for planering av den enskildes hilso- och sjukvard liksom for
hur lidkemedelsgenomgangar ska goras. Alla boenden utom ett (Nilstorpsgarden)
svarade 2025 att 100 procent av de boende som har fem eller fler lakemedel har fatt en
lakemedelsgenomgang.3”

Liding6 ligger pa ungefar samma niva vad géller boende med olampliga ldkemedel
jamfort med 6vriga kommuner i landet, och ldgre 4n flertalet 6vriga kommuner vad
galler boende med tio eller fler lakemedel.3®

Vardhygien och férebygga smittsamma sjukdomar

Ett omrade som blev sarskilt tydligt under coronapandemin var brister 1 och dalig
kunskap om hygienrutiner. SKR har tidigare tillhandahallit statistik men har upphort
med det. Data saknas darfor uppgifter om hur laget ar 1 Lidingé.

I en rapport fran Socialstyrelsen 2025 gérs bedomningen pa nationell niva att
“efterlevnaden till féreskrifterna kan férbéttras och att hygienrutinerna inte forefaller
implementerade fullt ut”. I rapporten pekar Socialstyrelsen pa "att omsorgspersonalen
behover 6ka sin kunskap och forstaelse for hur de kan forebygga och forhindra
smittspridning 1 verksamheten. Vi bedomer dartill att chefer behover folja upp att
omsorgspersonalen forstatt innehallet 1 utbildningen. Detta skulle ge omsorgspersonalen
battre forutsattningar for att tillampa hygienrutinerna.”?® Sannolikt dr detta aktuellt
ocksa for de sju vard- och omsorgsboendena 1 Lidingo.

Kvalitetsregister

For halso- och sjukvarden 1 kommunerna finns det fyra kvalitetsregister som anvinds.
Deras syfte ar framst att underlatta for verksamheterna att ha ett systematiskt
arbetssétt och att folja upp sina insatser (se bilaga 1).

Alla vard- och omsorgsboenden anviander kvalitetsregister, dock 1 varierande grad (se
tabellbilagan, tabell 1-0). Det kan tyda pa strukturerat arbetssétt. Det gar inte att ur
statistiken lasa ut om hélso- och sjukvarden faktiskt ar siker. Ansvaret for den
uppfoljningen vilar pa medicinskt ansvarig sjukskoterska (MAS) och redovisas for
Omsorgs- och socialndmnden.

De aldres omdéme enligt brukarundersoékningen

De flesta som besvarat brukarundersokningen anser att det ar latt att fa traffa
sjukskoterska vid behov, nagot som bor vara sjalvklart eftersom sjukskoterskorna finns
pa plats pa boendet. Att da sju procent anger att det ar svart 4r anmarkningsvart.

Att en femtedel anger att det ar svart att fa kontakt med lakaren &r inte bra, men kan
forklaras med att lakaren inte ingar i arbetslaget pa boendet, det 4r regionen som
tillhandahaller ldkare. Det har dock skett en férbattring, tva ar tidigare angav en
fjardedel att det var svart.

37 Kélla: Socialstyrelsen, enhetsundersokningen

38 Kélla: Kolada

39 Socialstyrelsen; Basal hygien och smittférebyggande dtgarder i dldreomsorgen, uppfoljning av hygienkrav och rutiner,
Socialstyrelsen december 2025
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Vad tycker de aldre sjalva

Nittio procent av de som svarat i Socialstyrelsens brukarundersékning anger att de ar
nojda. Liding6 hor till de 25 procenten som far bést betyg av kommunerna av de som bor
1 sarskilt boende nir de ombeds gora en helhetsbedémning. De boende ar sarskilt nojda
med hur de blir bemoétta. Det som sticker ut ar att andelen som svarar ibland, sillan
eller aldrig ar sa hog pa den for ens valbefinnande och sjdlvbestimmande sa viktiga
fragan om man kan paverka vid vilka tider man kan fa hjélp (se tabellbilaga r).

I Socialstyrelsens brukarundersokning finns inte data redovisat for respektive vard- och
omsorgsboende, detta pa grund av att det inte &r mer dn 30 som svarat pa nagot av
boendena. Data nedan redovisas darfér sammantaget for alla sju boendena pa on.

Tabell 4, nojdhet med boendemiljé, mdltiden och inflytande dren 2023, 2024 och 2025,
medelvdrde

Omrade 2023 2024 2025

Brukarbeddmning sarskilt boende Liding® 75 69 73
aldreomsorg - boendemiljo,

medelvarde Riket 66 65 66
Brukarbeddmning sarskilt boende ~ Lidingd 78 72 78
aldreomsorg - mat och maltidsmiljo, .

medelvarde Riket 71 69 69
Brukarbedomning sarskilt boende | jdings 76 68 79

aldreomsorg - inflytande och
tillrackligt med tid, medelvarde

Riket 69 68 69

Kalla: Kolada, fran Socialstyrelsens brukarundersékning

Maten och maltiderna

En majoritet instdmmer 1 att maten ar god och att maltiderna ar en trevlig stund pa
dagen. Dock svarar en fjardedel "ibland, sédllan eller aldrig”. Att alla ska tycka om maten
ar en rimlig malsittning men kan vara svar att uppna. Diaremot borde alla fa kanna att
maltiden dr en stund att se fram emot (se tabellbilaga q).

Maltiderna ar viktiga, och lika viktigt som att fa den néring man behéver dr det att den
ar en tid for gemenskap, ett avbrott pa dagen.

Alla boendena har aktuell information om den dldres 6nskemadl och behov 1 samband
med maltiderna.4°

I en kartlaggning Livsmedelsverket gjort om maltider i den kommunala omsorgen stélls
ett antal fragor om rutiner i de kommunala sédrskilda boendena. Av den framgéar att det
ena av stadens vard- och omsorgsboenden har maltids/kostombud samt att bada kan
erbjuda sex maltider eller mer vilket ar bra. Kartlaggningen omfattade inte de privata
utférarna.+

40 Kalla: Socialstyrelsen enhetsundersokningen
4 Livsmedelsverket L-2025 nr 14 Fakta om offentliga maltider
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Gemensamma utrymmen och utemiljé

Pa kommunniva kan man se att nastan alla anser att det ir trivsamt 1 de gemensamma
utrymmena och utanfér. Tva tredjedelar anger att mdjligheterna att komma utomhus ar
bra vilket dr béttre dn snittet fér landet som ar 57 %.4

Av de sju vard- och omsorgsboendena ar det bara tre som har goda forutsattningar for
utevistelse, Hogsatra vard- och omsorgsboende, Villa Agadir och Siggebogarden. Tva,
Ektorpsgarden och villa Dalénum anger att férutséattningar saknas for att utemiljon ska
vara tillganglig. Alla boendena erbjuder planerade maltider utomhus sommartid och
planerade aktiviteter. Endast Ektorpsgarden har en aktuell rutin for hur enheterna ska
anvinda utemiljon i1 genomférandet av insatser.4

Vard i livets slutskede

Den vanligaste platsen att avlida pa ar det siarskilda boendet. Dar har under 2025
héalften av de Lidingobor 65 ar och dldre som registrerats i Svenska palliativregistret
vardats fram till sin déd. Endast en dog pa sjukhus. En tredjedel vardades pa palliativ
vard. Var sjétte dog 1 sitt hem.

I Liding6 har jamfort med hela riket fler av de som bodde i vard- och omsorgsboende och
deras anhoriga erhallit brytpunktssamtal, det d4r vanligare med olika former av
symtomskattning som exempelvis skattning av smérta och fler har blivit undersokta av
lakare dag eller dagar fore dodsfallet. Daremot var det ovanligare 1 Liding6 att anhorig
var med vid dédségonblicket, 1 hilften av fallen var det enbart en personal (se
tabellbilagan tabell o).

Stadens uppfoljning pa individniva 2025

Uppféljningar pa individniva sker for samtliga vard- och omsorgsboenden.
Bistandshandlaggaren kontaktar vard- och omsorgsboendet och aviserar néar
individuppfoljning kommer att genomforas. Enskilda som har ett beslut om vard- och
omsorgsboende far arligen besok av en bistdndshandlaggare och far besvara fragor om
upplevelsen av stédet och omsorgen.

Omsorgs- och socialndmnden tar arligen fram en stadsévergripande totalrapport for
individuppfoljning pa vard- och omsorgsboende. Totalrapportens resultat dr uppdelat per
regiform samt utifran kon. Under 2025 har 350 individuppféljningar genomforts varav
254 enkiter dr besvarade av enskilda pa egen hand och/eller tillsammans med
narstaende/legal foretradare. Uppf6ljningen har avsett vard- och omsorgsboenden dar
personer med bistandsbeslut fran Liding6 bor.

Pa nastan alla fragor svarar fler som bor hos privata utférare “alltid” pa fragorna
jamfort med de som bor pa de kommunala. Storst ar skillnaderna pa fragorna “har du
mojlighet att paverka hur hjalpen utfors”, "far du komma upp/lagga dig néar du vill” och
“ar du n6jd med maltidssituationen” (se tabellbilagan tabell s). Slar man ihop
svarsalternativen alltid och oftast forsvinner skillnaden.

4 Kalla: Socialstyrelsen 6ppna jamforelser
4 Kalla: Socialstyrelsen enhetsunders6kningen
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Kvinnorna ar ger mer positiva svar 4n mannen. Storst ar skillnaden pa fragorna "far du
komma upp/ldgga dig nér du vill” och "far du komma ut i den utstrickning du énskar”.
Aven ndr man jamfor konen forsvinner skillnaderna om man slar ihop alltid och oftast.

Nojdheten har minskat, pa flera av fragorna betydligt, mellan 2023 och 2025. Pa den
summerande fragan "hur nojd eller missnéjd dr du sammantaget med ditt dldreboende”
har andelen som svarat mycket n6jd minskat med elva procentenheter (se tabellbilagan
tabell s).

Utvecklingsarbetet Mdta vdlbefinnande, som Liding6 stad deltagit i tillsammans med
RISE, Malmo stad och Nacka kommun, visar att det 4r mojligt att fanga dldres
upplevelse av vilbefinnande pa ett mer nyanserat och individnéra satt an traditionella
uppféljningsmetoder tillater. Forskningsprojektet har gett fordjupade insikter om hur
vardagsupplevelser, trygghet och sociala sammanhang paverkar vélbefinnandet i
daldreomsorgen. Arbetet har stiarkt forstaelsen for vad som skapar goda dagar for den
enskilde och ger ett viardefullt underlag for att utveckla bade arbetssatt och kvalitet 1
verksamheten framat med fokus pa systematisk uppf6ljning och utvardering.++

SPF Lidingoskeppets rapporter

Hemtjanst

En arbetsgrupp 1 dldrevardsprojektet Hjarngidnget inom SPF Seniorerna Lidingéskeppet
har funderat 6ver hur de énskar att hemtjdnsten ska utvecklas fér 6ns medborgare, for
att na méalen for God och néra vard och omsorg. Projektet pagick ett ar med frivilliga
méten och insatser av deltagarna och utan finansiering. Onskemalen maste darfor ses
som férslag skriver arbetsgruppen 1 sin ingress.

Vald metod har varit att intervjua férvaltningen och de sex hemtjanstutférare som da
fanns inom kundvalet samt en “rundabordskonferens” med omsorgsmottagare och
anhoriga.

De forslag som ges 1 rapporten® ar i punktform:

Kommunens information ska vara lattillganglig. Den ska finnas pA kommunens
hemsida, kunna fas via telefon och via Chat med personal. Ansékan ska kunna goras
muntligt och personligen med en bistandshandliggare.

Vid behovsbedomningen ska utgdngspunkten vara den édldre personens énskemal.
Omsorgsmottagaren ska sjalv kunna styra hjalpen ihop med personalen utifran den
overenskomna tiden. Hemtjansten ska anpassa sig efter omsorgsmottagaren, inte
omsorgsmottagaren efter hemtjansten som det star i sammanfattningen av synpunkter
som kom fram vid métet med de som har omsorg och deras anhoriga.

Nar omsorgsgivare ar vald ska det vara ett introduktionsmoéte med narvaro av personal
fran hemtjansten (i forsta hand kontaktperson, alltsa den fasta omsorgskontakten),
omsorgs- och Socialkontoret, den sbkande samt eventuell anhorig/narstaende. Det ska
sedan finnas en fungerande kommunikation som tillgodoser de individuella 6nskemalen
och férutsittningarna.

I rapporten ges flera exempel pa en bra hemtjanst. Hemtjanstbesoken méaste fa ta tid,
inte minst vid maltiderna. Personalen behover lite luft i sina arbetsscheman.

44 Kdlla: Rebecka Sundstrém, strateg Omsorgs- och socialférvaltningen
45 Rapport 2024-09-10, Sa levererar hemtjdnsten pa Lidingd God och néra vard och omsorg, SPF Seniorerna - Hemtjdnst
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Om maltiden anges att "Maltiderna ar viktiga for de dldre, deras hélsa och
valbefinnande. Att planera maltider, laga mat och 4ta ensam kénns inte lockande. Har
kan hemtjanstpersonalen gora mycket for att maltiderna ska bli mer lustfyllda. Att
hjalpas at med forberedelserna och samtala lite under maltiden bor inga om det kénns
bekvamt for kunden som ett led i1 att se hemtjdnsten som en del av vard och omsorgen.”

Nir det géller den personliga hygienen framhalls vikten av utbildad personal och ritt
bemoétande kan det ga bra. Onskemal om att slippa duscha av nagon av motsatta konet
maste respekteras.

I rapporten konstateras att det kan vara svart att fa scheman att ga ihop och att halla
tider. Det blir l4tt en stressfaktor for alla parter. Aldre blir létt otdliga och stressade nér
saker ska hinda/ar pa gang. Darfor dr det av storsta vikt att hemtjanstens personal hor
av sig nér de blir férsenade eller uteblir. En del av den goda relationen som skapar
trygghet!

Ett av problemen som kom fram var bristande sprakforstaelse. Det géller saval personal
som har bristande kunskaper i svenska som omsorgsmottagare som behover hjédlp av
personal som kan ens modersmal.

Aldreboende

Boendegruppen tar i sin rapport upp vikten av att det finns manga olika boendeformer
att valja och vikten av hemlikhet. Rapporten foreslar att en projektgrupp utreder
mojligheterna att skapa ett sa kallat boendekvarter for dldre pa Lidingo. Det ska vara
attraktivt att flytta dit ndr man ar pigg och vill ha gemenskap med andra &dldre
personer. Det ska finnas en restaurang och olika mojligheter till samvaro. Ett vard- och
omsorgsboende ska vara inrymt s& att man kan bo kvar i kvarteret livet ut.4

46 Rapport 2024-12-03 Boende for dldre, SPF Seniorerna - Boendegruppen
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Bilaga 1, Kallor till kunskap om stadens aldreomsorg

Socialstyrelsens brukarundersékning

Ofta anvands Socialstyrelsens brukarundersékning "Vad tycker de dldre om
daldreomsorgen” néar kvalitet ska métas. Den kom till pa initiativ av Maria Larsson
(numera ordférande fér SPF Seniorerna) néar hon var minister med ansvar for bland
annat dldreomsorgen.

Denna undersokning ar den vanligaste néar kvalitet ska métas och jamforas. Ur ett
perspektiv rimligt, den dldre personens egen upplevelse ar forstas central. Dock finns
det anledning att pAminna om de begrinsningar som finns.

Brukarundersokningen kan ses som ett effektivt siatt att fanga vad de som har omsorg
anser, men resultaten maste vigas mot erfarenheten av att den inte ger hela bilden. For
att tala med en farsk licentiatuppsats fran Linnéuniversitetet, vikten av "kunskap 1
praktiken som nar bortom ett ytligt n6jdhetsbegrepp som inte forméar fanga den
komplexitet som vardagen vid dldreboenden innebér ur de boendes perspektiv.”#” Det
som anges 1 enkdtsvaren speglar att man ar tacksam mot sin personal och deras
bemoétande. For att fanga hur omsorgen fungerar behéver man ldgga orat till, samtala
med de som har dldreomsorg, dd kommer ofta en annan bild fram.

Till detta kommer en lag svarsfrekvens. I sarskilt boende 4r det bara var tionde som
sjalva besvarat enkéten, 1 hemtjansten fyra av tio.

Socialstyrelsens enhetsundersékning

Socialstyrelsen gor en arlig enkét, enhetsundersokningen, till landets samtliga utforare
av hemtjanst och sirskilt boende med fragor om det som brukar bendmnas struktur- och
processkvalitet — att det finns rutiner for att sdkerstéilla en god vard och omsorg och
personalens utbildning och personaltithet. Alla vard- och omsorgsboendena har besvarat
denna, fyra av sex hemtjanstutférare (Hembo och Solblomman har inte besvarat
enkéten).

Socialstyrelsens kommunundersokning

Den arliga kommunundersokningen for kommunal hilso- och sjukvard startades ar
2019, och &r en del av Socialstyrelsens 6ppna jamforelser. Kommunundersékningen
omfattar bade enkéat och registerdata. Enkéten skickas ut 1 borjan av varje ar till landets
kommuner.

Socialtjanststatistiken

Socialstyrelsen tillhandahaller ocksa statistik om hur méanga som far d4ldreomsorg
uppdelat pa kommun, alder, olika omsorgsformer, antal timmar hemtjanst,
socialtjanststatistiken.

Kvalitetsregister

Inom hélso- och sjukvarden ar kvalitetsregistren vardefulla instrument fér utveckling
och uppf6ljning av omvardnadskvaliteten. Inom den kommunala varden och omsorgen
om &ldre personer ar det fraimst Senior Alert (forebygga trycksar, fall, undernéring, dalig
munhélsa), Register for beteendeméssiga och psykiska problem vid demens (BPSD),
Svenskt demensregister (Svedem) och Svenska palliativregistret (vard i livets slutskede)
som ar anvandbara.

47 Linda Erlandsson, Bakom fasaden av néjdhet, licentiatavhandling Linnéuniversitetet 2025
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Sammanstallningar av statistik fran olika kéllor

Kolada ar en 6ppen och kostnadsfri databas vars syfte ar att stodja arbetet med analys,
jamforelser och uppfoljning 1 kommuner och regioner. Den bygger pa data fran olika
datakéllor. Ansvarig dr Radet for framjande av kommunala analyser (RKA), en ideell
forening som bildats 1 samarbete mellan staten och Sveriges Kommuner och regioner
(SKR). Socialstyrelsen har 6ppna jamforelser.

Hemtjanstindex

SPF Seniorerna tog for nagra ar sedan initiativ till att utifran Socialstyrelsens olika
undersokningar sammanstélla ett hemtjanstindex. Syftet &ar att ge en helhetsbild av
hemtjianstens kvalitet. Ansatsen ar ambitios. Dock har inte indexet validerats, méter
den kvalitet och 1 s4 fall kvalitet ur vilken aspekt? En varningssignal 4r de stora
skillnaderna mellan aren i hur kommunerna rankas, storre dn vad som ar majlig
forandring pa ett ar. Forandringar av kvaliteten tar vanligen lang tid. Ett annat problem
med denna rankning ar att den ldgger stor vikt vid att det finns rutiner — utan kontroll
om de faktiskt far genomslag i verksamheten eller ens ar kinda av personalen.

I hemtjanstindex ingar fyra delindex — information, bistandshandldggning, utférande
(viktas hogst) och stéd/utveckling. Datakéllorna 4r kommunernas webbplatser,
Socialstyrelsens enhetsundersokning, brukarundersékning, kommunenkét och E-
hélsoenkit samt kvalitetsregistret Senior Alert.

Stadens uppfoljningar

Omsorgsbedomarna f6ljer pa individniva utifran insatsbeslutet, MAS (medicinskt
ansvarig sjukskoterska) pa enhetsniva utifran de krav som Hélso- och sjukvardslagen
staller pa en séker vard (avser sédrskilda boendena) och kvalitetsuppfoljarna pa
verksamhetsniva utifran de krav som stills 1 avtalen med respektive utforare
(avtalsuppféljning).

Nér det galler uppféljning av hemtjénstbeslut, dagverksamhet med flera insatser sa
genomfors individuppfoljningar arligen eller oftare utifran behov. Uppféljningarna gors
utifran IBIC, eftersom handlédggarna utgar fran IBIC i sina uppféljningar, men
dokumentationen sker i fritext 1 social journal, och inte strukturerat pa det siatt som ar
avsett med modellen.

Att uppféljningarna inte dokumenteras strukturerat beror pa bristande
anviandarvénlighet och tekniska funktioner i verksamhetssystemet. Uppf6ljningarna
sker systematiskt som pa individniva handlar om att f6lja upp och analysera hur
insatsen fungerar for en enskild person och om insatsen leder mot uppsatta mél, men
staden arbetar inte med individbaserad systematisk uppféljning (ISU), som innebéar att
samla in och analysera uppgifter om manga individers resultat (aggregerat) da detta
kraver strukturerad dokumentation.

Avtalsuppféljningarna redovisas arligen till omsorgs- och socialndmnden. Vartannat ar
gors en "stor" uppfoljning diar samtliga avtalskrav foljs upp. Eventuella brister hanteras
omgdende genom atgiardsplaner och uppfoljningar av atgardsplaner (kan dven resultera
1 varning/vite). Vartannat ar gors en "mindre" avtalsuppféljning, dar utvecklings- och
forbattringsomraden fran den stora uppféljningen f6ljs upp, samt om det tillkommit
eventuella nyheter under avtalstiden, till exempel nya lagkrav alternativt andra
prioriterade fragor som uppféljningarna behover fordjupa sig i. Uppfoljningarna bestar
vanligtvis av enkatfragor till verksamhetsansvarig, granskning av rutiner,
ledningssystem och social dokumentation, intervjuer med verksamhetsansvarig och
personal.
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Deltagande observation

En form av uppf6ljning ar deltagande observation inkluderande intervjuer/samtal med
omsorgsmottagarna, personal och anhoriga. Det ar sannolikt det mest heltdckande och
sékra sittet att fa kunskap om kvaliteteten 1 verksamheten sett ur alla aspekter. Flera
kommuner i Stockholms l4n har haft en sddan verksamhet, mest genomtinkt i
Stockholms stad. Lidingé hade en kvalitetsbedomare med denna uppgift under nagra ar
1 bérjan av 2000-talet.

Det fanns flera skal till att den hir formen for uppfoljning avvecklades. Den ansags som
for tidskravande och den gav inte enkla siffror som kunde méatas och jamféras och som
skenbart kunde ses som mer objektiva. Ett skdl som inte angavs utat var att de som
granskade verksamheterna pa en del hall fann omfattande brister, nagot som
massmedia giarna hogg tag 1. Det blev obekvamt — Socialstyrelsens brukarundersékning
med sin néjd-kundmodell dr en trivsammare ldsning for ledamoterna i den ansvariga
namnden.

Bilaga 2, nagra ordforklaringar

Insats avser de beslut om hjéalp som tas enligt socialtjanstlagen, tidigare benamnt
bistand

Behovsbedomning avser den myndighetsutévning som mynnar i beslut om eller avslag
pa insatser, tidigare bendmnt bistandsbedomning.

Bistdndshandldggare dr den person, vanligen en socionom, som handlagger
behovsbedémningen och ska vara den &ldres lots till ratt insatser.

Sdrskilt boende ar socialtjanstlagens begrepp for boendeformer som beviljas som insats.
I Liding6 anvénds bendmningarna vard- och omsorgsboende och bistdndsbedémt
trygghetsboende.

Vard- och omsorgsboende anvands for boenden som ger vard och omsorg dygnet runt och
déar kommunen ansvarar for saval omsorgen som hélso- och sjukvard féorutom
lakarinsatserna.

Bistdndsbedomt trygghetsboende avser boenden dar kommunen inte har ansvar for
sjukvarden och inte behover ha personal pa plats dygnet runt.

Hemtjdnst avser insatser 1 form av personlig omsorg och serviceinsatser, insatserna
beslutas av bistandshandlidggare hos Liding6 stad och utférs av ndgon av de fem
utforarna pa 6n, enligt den dldre personens eget val.

Hemsjukvard avser sjukvardsinsatser 1 hemmet och &r ett ansvar for regionen. Det
utfors av den vardcentral pa 6n som man valt sjalv.

Omsorgsmottagare har i linje med den vanliga bendmningen i statliga utredningar valts
for de som ar beviljade insatser i form av till exempel hemtjéanst eller sarskilt boende. I
Lidingo anvands ofta begreppet kund.

Omsorgspersonal avser den personal som arbetar med att ge omvardnad, omsorg och
service till omsorgsmottagarna. Yrkestitlar 4r underskoéterska och vardbitrade. Den
nationella inriktningen ar att all personal ska ha underskéterska som godkénd
yrkestitel.
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Utforare avser de verksamheter/féretag som har stadens uppdrag att utféra
aldreomsorg. Stadens myndighetsutévare, omsorgshandlaggarna, ar bestéllare av
insatser, utférarna erséatts med ett belopp per dygn for vard- och omsorgsboende och
efter omfattning pa insatserna fér hemtjansten, "pengbelopp”.

Anhorig avser en person som svarar for del av omsorg och stod till den som har
insatserna. Anhorig kan vara make/maka/sammanboende, barn, andra sldktingar och
narstaende. Halso- och sjukvarden anvander vanligen begreppet nirstaende.

Vilfdrdsteknik avser stod som ges med digitala hjalpmedel som GPS, sensorer,
minnesstod, ldkemedelsautomater, robotar, videoteknik, digitala 1las med flera.
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Bilaga 3, Tabellbilaga

Omfattning av dldreomsorgen

Tabell a, insatser efter form av dldreomsorg, 31 oktober 2024

Omrade Trygghetslarm | Hemtjanst zi:‘k;:: Matdistribution | Ledsagning | Dagverksamhet | Avlosning ?nésgaot:
Lidingd 1021 765 534 273 80 95 50 1736
andel av 65+ 9,7% 7,2% 5,1% 2,6% 0,8% 0,9% 0,5% 16,5%

Kalla: Socialstyrelsen, socialtjanststatistiken, enbart insatser dir det finns data ar medtagna

Tabell b, hemtjdnst efter antal timmar under en mdnad, 31 oktober 2024

Omréde <7 8-15 16-30 31-45 46-60 61-
Lidingo 223 116 91 71 49 215
andelav alla 29,2%| 15,2% 11,9% 9,3% 6,4% 28,1%

Kalla: Socialstyrelsen, socialtjdnststatistiken

Tabell ¢, antal och andel hemtjdnst respektive sdrskilt boende efter dlder, 31 oktober 2024

antal befolkning | andel
hemtjanst 65+ 765 10491 7,3%
hemtjanst 80+ 615 3583 17,2%
sabo 65+ 534 10491 5,1%
sabo 80+ 430 3583 12,0%

Killa: Socialstyrelsen, socialtjdnststatistiken och SCB befolkningsstatistiken

Tabell d, andel kvinnor och mdn med hemtjinst respektive sdrskilt boende 31 oktober

2024
andel av
kvinnor | man omsorgstagare
Hemtjanst 497 268 65,0% 35,0%
sarskilt boende 379 155 71,0% 29,0%

Kalla: Socialstyrelsen, socialtjadnststatistiken

Tabell e, insatser av betydelse for anhériga, antal och andel hela dret 2015 och 2024

Typ avinsats andel av alla 65 ar och aldre
korttid | avldsning dagverksamhet | korttid avlosning | dagverksamhet
helar 2015 123 58 156 1,3% 0,6% 1,7%
heldr 2024 69 75 157 0,7% 0,7% 1,5%

Kalla: Socialstyrelsen, socialtjdnststatistiken och SCB, befolkningsstatistiken
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Utveckling av andel med insatser under en tioarsperiod

Tabell f, Antal och andel som beviljats insats oktober 2014 — oktober 2024

Hemtjanst

Alder okt-14 | okt-15 | okt-16 | okt-17 | okt-18 | okt-19 | okt-20 | okt-21 | okt-22 | okt-23 | okt-24
65+ 812 819 845 844 832 815 703 681 711 725 775
65-79 177 196 206 206 192 186 150 143 149 153 144
80+ 635 623 639 638 640 629 553 538 562 572 631
andelav 80 + 23,0% 22,6% 232% 23,1% 22,7% 22,0% 19,4% 18,3% 18,1% 17,3% 17,6%
Sarskilt boende

Alder okt-14 | okt-15 | okt-16 | okt-17 | okt-18 | okt-19 | okt-20 | okt-21 | okt-22 | okt-23 | okt-24
65+ 544 531 540 543 560 561 499 517 525 532 535
65-79 90 84 99 114 120 125 125 118 120 112 98
80+ 454 447 441 429 440 436 374 399 405 420 437
andelav 80 + 19,7% 19,3% 19,6% 19,7% 19,9% 19,6% 17,5% 17,6% 16,0% 16,1% 14,9%
Dagverksamhet

Alder okt-14 | okt-15 | okt-16 | okt-17 | okt-18 | okt-19 | okt-20 | okt-21 | okt-22 | okt-23 | okt-24
65+ 102 101 102 104 96 96 68 75 84 102 96
65-79 22 28 28 33 25 26 18 12 13 20 24
80+ 80 73 74 71 71 70 50 63 71 82 72
andelav 80 + 2,9% 2,7% 27% 25% 25% 24% 18% 2,1% 2,3% 2,5% 2,0%

Kalla: Socialstyrelsen, statistikdatabasen och SCB, befolkningsstatistiken, statistikdatabas

Personalens utbildning

Tabell g, andel av personalen som 2025 var underskéterska, hemtjdnsten (%)

Utforare Vardagar Helger
Adeo Care 26 % 13 %
A & R Liding6 hemtjénst Ingen uppgift lamnats
Liding6 stads hemtjanst 64 % 49 %
Baggeby gards hemtjanst 48 % 42 %
Riket kommunal regi 64 % 58 %

Kalla: Socialstyrelsens enhetsundersokning 2025

Tabell h, andelen omsorgspersonal som 2025 var underskéterska, sdrskilt boende (%)

Utforare Vardagar Helger

Ektorpsgarden 56 % 63 %
Nilstorpsgarden 55 % 52 %
Silverhéjden 73 % 77 %
Villa Agadir 51 % 46 %
Villa Dalénum 65 % 63 %
Hogséatra vard- och omsorgsboende 86 % 84 %
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Utforare vardagar Helger
Siggebogarden 91 % 89 %
Riket 72 % 65 %

Kdlla: Socialstyrelsens enhetsundersokning 2025

Personaltathet

Tabell 1, antal belagda platser per en omsorgspersonal 2025
Utforare vardagar Helger
Ektorpsgarden 3,76 4
Nilstorpsgarden 3,78 3,75
Silverhéjden 4,36 4,5
Villa Agadir 3,65 4,5
Villa Dalénum 4,58 4,64
Hogséatra vard- och omsorgsboende 2,55 3,64
Siggebogarden 3,63 3,63
Riket 3,31 3,85

Kdlla: Enhetsundersokningen

Tabell j, Antal bostdder per en sjukskéterska 2025
Utforare vardagar Helger
Ektorpsgarden 11,4 38
Nilstorpsgarden 22,35 76
Silverhéjden 20 72
Villa Agadir 16,88 54
Villa Dalénum 21,67 65
Hogsatra vard- och omsorgsboende 15,45 68
Siggebogarden 18,17 54,5
Riket 21,71 158,2

Kdlla: Enhetsundersokningen

Tabell k, tillgang till omsorgspersonal 1 hemtjansten

Antal hemtjansttagare per en
omsorgspersonal vid enheten,
vardagar

Antal hemtjansttagare per en
omsorgspersonal vid enheten,
helger

Utforare

Adeo Care 11,39 22,5
A & R Liding6 hemtjéanst publiceras inte

Lidingt stads 17,92 28,67
Baggeby gards 7,03 10,67
Riket 10,06 12,58
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Fran kvalitetsregistren

Tabell I, antal registreringar i1 BPSD-registret under 2025

Utforare Antal Antal Andel av

signerade registrerade | alla boende
registreringar personer

Ektorpsgarden 65 25 71%

Nilstorpsgarden 1 1 1%

Silverhéjden 15 14 19%

Villa Agadir

Villa Dalénum 3 3 4%

Hogséatra vard- och omsorgsboende 35 19 28%

Siggebogarden 95 59 54%

Kalla: BPSD-registret

Tabell m, Andel med registrerade atgdrder avseende trycksar, underndring, fall och

munhdlsa
Utforare Andel dar Andel med risk Andel med Andel med
riskbedémningar | som &ir utredda minst en uppfoljning
pavisat risk bakomliggande atgardsplan inom sex
orsaker manader
Kommunal 96% 88% 96% 85%
regi
Privat regi 94% 94% 94% 90%

Kalla: Senior Alert

Tabell n, Samtliga riskomrdaden summerat, trycksdar, underndring, fall och munhdlsa

Utforare Antal Antal med Antal med Antal upp-
riskbed6m- minst en minst en foljningar med
ningar bakomliggande planerad minst en
orsak atgard utford atgard
Ektorpsgarden 86 82 82 83
Nilstorpsgarden 134 124 130 93
Silverhéjden 175 152 155 117
Villa Agadir 106 89 89 75
Villa Dalénum 134 117 118 94
Hoégséatra vard- och 124 114 115 76
omsorgsboende
Siggebogarden 229 184 211 186

Kalla: Senior Alert
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Tabell o, palliativ vdard, registreringar i sdrskilt boende for ar 2025

Lidingo, Lidingo, Riket, Riket, Andel

Insats . . . .

Andel ja Andel nej Andel ja [nej
Brytpunktssamtal patient 63% 8% 41% 8%
Brytpunktssamtal anhorig 90% 5% 72% 23%
. . Lidingo, Lidingo, Riket, [ Riket, Andel
Smértskattning Andelja|  Andel nej| Andelia nej
81% 18% 72% 23%
. . Lidingo, Lidingo, Riket, [ Riket, Andel
Munhilsobedémning Andelja|  Andel nej| Andelja nej
81% 14% 60% 32%
Undersokt av lakare, tid innan Dag/dagar | Vecka/veckor Mdnad Vet ej

eller mer
Lidingo 54% 38% 7% 1%
Riket 38% 38% 22% 3%
Nérvaro vid dédségonblicket anhorig Personal f)c.h Bara Ingen
anhorig| personal

Lidingo 22% 11% 51% 16%
Riket 26% 14% 46% 12%
C g o helt Delvis| Inte alls N .
Lindring oro/angest lindrad lindrad| Lindrad Forekom ej
Lidingo 47% 11% 0,0% 40%
Riket 55% 11% 0,3% 30%
C g .. helt Delvis| Inte alls . .
Lindring smérta lindrad lindrad | lindrad Forekom ej
Liding6 51% 7% 0,0% 40%
Riket 62,80% 9,80% 0,2% 23%
. . helt Delvis| Inte alls i .
Lindring andnéd lindrad lindrad| lindrad| ©OreKom €l
Lidingo 5% 11% 0,0% 81%
Riket 9% 7% 0,4% 78%

Kalla: Svenska Palliativregistret; andelen déar det angetts "ej aktuellt/férekom ej/kunde inte

delta" ar inte medtagen
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Fran brukarundersékningen

Tabell p, bedomning av hemtjdnstpersonalen

brukar personalen ta hdnsyn till dina dsikter och

onskemdl om hur hjdlpen ska utféras? 2023 2024 2025
ja alltid/oftast 79% 81% 83%
Ibland 12% 13% 11%
sallan/nej, aldrig 8% 6% 6%
brukar du kunna pdverka vid vilka tider personalen

kommer?

ja alltid/oftast 54% 49% 51%
Ibland 22% 22% 22%
séallan/nej, aldrig 24% 29% 27%
brukar personalen komma pd avtalad tid?

ja alltid/oftast 77% 74% 78%
Ibland 14% 16% 13%
séllan/aldrig 9% 10% 9%
brukar personalen meddela dig i forvdg om tillfdlliga

fordndringar?

ja alltid/oftast 52% 50% 55%
Ibland 21% 18% 16%
séllan/aldrig 27% 23% 29%
brukar personalen ha tillrdckligt med tid for att kunna

utfora sitt arbete hos dig?

ja alltid/oftast 78% 7% 78%
Ibland 12% 13% 11%
sallan/aldrig 10% 10% 11%
brukar personalen bemdota dig pad ett bra sdtt?

ja alltid/oftast 96% 95% 96%
Ibland 3% 5% 3%
sallan/aldrig 1% 1% 1%
Kdnner du fortroende for personalen som kommer hem till

dig?

Ja, for alla/flertalet 1 personalen 87% 87% 87%
Ja, for nagra 1 personalen 13% 12% 12%
Nej, inte nagon i personalen 0% 1% 1%
Pratar och forstar personalen svenska tillrdckligt bra for

att ni ska forsta varandra?

Ja, alla/flertalet i personalen 84% 85%
Ja, nigra i personalen 16% 12%
Nej, inte for nagon 1 personalen 1% 3%
Brukar du trdffa din fasta omsorgskontakt i hemtjdnsten?

Ja, ofta 22% 28%
Ibland 16% 24%
Sallan/nej, aldrig 62% 47%
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Hur tryggt eller otryggt kdnns det att bo hemma med stod
fran hemtjdnsten? 2023 2024 2025
Mycket tryggt/ganska tryggt 83% 81% 81%
Varken tryggt eller otryggt 12% 13% 14%
Ganska otryggt/mycket otryggt 5% 6% 4%
Hur néjd eller missnéjd dr du sammantaget med den
hemtjdnst du har?
Mycket/ganska nojd 84% 78% 82%
Varken néjd eller missnojd 10% 17% 12%
Ganska/mycket missnojd 6% 5% 6%
Kalla: Socialstyrelsen, brukarundersékningen
Tabell q, bedémningen av omsorgspersonalen i sdrskilt boende
brukar personalen ha tillrdckligt med tid for att kunna
hjdlpa dig? 2023 2024 2025
ja alltid/oftast 80% 69% 80%
Ibland 11% 23% 13%
séallan/aldrig 8% 8% 7%
brukar du kunna pdverka vid vilka tider du far hjdlp?
ja alltid/oftast 63% 54% 72%
Ibland 16% 23% 8%
séallan/aldrig 20% 23% 20%
brukar personalen bemdéta dig pad ett bra sdtt?
ja alltid/oftast 95% 96% 97%
Ibland 5% 4% 3%
sallan/aldrig 1% 0% 0%
brukar personalen ta hdnsyn till dina dsikter och
onskemdl om hur hjdlpen ska utforas
ja alltid/oftast 86% 81% 84%
Ibland 10% 15% 10%
sallan/aldrig 4% 4% 6%
Kalla: Socialstyrelsen brukarundersékningen
Tabell r, Mdaltiderna pa vard- och omsorgsboenden i Lidingo
hur brukar maten smaka 2023 2024 2025
mycket/ganska bra 7% 76% 79%
varken eller 12% 16% 10%
daligt/mycket daligt 11% 8% 11%
Upplever du att maltiderna pad ditt dldreboende dr en
trevlig stund pd dagen
ja alltid/oftast 79% 67% 76%
Ibland 14% 22% 14%
sallan/aldrig 7% 11% 10%

Kalla: Socialstyrelsen brukarundersékningen
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Fran stadens individuppféljning i sarskilt boende

Tabell s, bistandshandldggarnas fragor till de boende som har bistandsbeslut fran

Lidingé stad
differens
2023—
Bemoter personalen dig pa ett respektfullt satt? ar 2023 2024 20252025
Alltid  |oftast |sdllan  |aldrig [|alltid 65,4% 56,3% 41,3%| -24,1%
kommunal 28,6%| 69,8% 1,6% oftast 33,0% 39,7% 57,4%
privat 45,9%| 52,8% 1,3% antal svar 185 224 235
differens 17,3%
Har du mojlighet att paverka hur hjdlpen genomfors
Alltid oftast sallan  |aldrig |alltid 48,2% 51,6% 41,8% -6,4%
kommunal 22,4%| 71,5% 6,1% oftast 47,5% 42,8% 52,9%
privat 48,8%| 46,5% 4,7% antal svar 139 180 189
differens 26,4%
Upplever du att det dr ungefar samma personer som hjilper dig?
Alltid oftast sallan |aldrig |alltid 25,7% 30,2% 16,4% -9,3%
kommunal 6,0% 92,0% 2,0% oftast 72,2% 63,1% 80,5%
privat 18,7%| 77,6% 3,7% antal svar 144 179 195
differens 12,7%
Upplever du att personalen kommer inom rimlig tid om du péakallar hjalp?
Alltid oftast sallan |aldrig |alltid 19,7% 36,0% 24,1% 4,4%
kommunal 13,5%| 75,0%| 11,5% oftast 66,7% 48,0% 65,4%
privat 28,1%| 61,7% 10,2% antal svar 132 175 191
differens 14,6%
Far du komma upp/ lagga dig nir du vill? (morgon, mitt pa dagen och kvall)
Alltid oftast sallan |aldrig |alltid 58,0% 63,9% 59,1% 1,1%
kommunal 39,6%| 52,9% 7,5% oftast 38,0% 30,6% 38,4%
privat 67,6%| 31,6% 0,8% antal svar 150 183 198
differens 28,0%
Ar du néjd med den mat som serveras?
Alltid  |oftast |sdllan |aldrig |alltid 41,0% 40,0% 27,1%| -13,9%
kommunal 23,3%| 65,0%| 10,0% 1,7%|oftast 39,9% 57,0% 59,4%
privat 27,2%| 58,0% 14,8% antal svar 188 215 236
differens 3,9%
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Ar du n6jd med maltidssituationerna? ar 2023 |2024 |2025 |differens

Alltid oftast sallan aldrig alltid 49,1%| 46,0%| 32,7% -16,4%
kommunal 11,1% 75,9% 13,0% oftast 46,1%| 50,3%| 61,1%
privat 41,0% 54,8% 4,2% antal svar 167 187 208
differens 29,9%
Ar du néjd med de aktiviteter som erbjuds?

Alltid oftast séllan aldrig alltid 39,8%)| 44,5%| 28,9% -10,9%
kommunal 19,6% 72,6% 7,8% oftast 50,4%| 47,7%| 60,9%
privat 32,0% 56,3% 11,7% antal svar 133 155 187
differens 12,4%
Har personalen tid att sitta ner en stund och prata med dig?

Alltid oftast sallan aldrig alltid 25,8%| 36,6%| 24,4% -1,4%
kommunal 15,4% 80,8% 3,8% oftast 63,9%| 56,7%| 72,0%
privat 28,5% 67,7% 3,8% antal svar 97 164 193
differens 13,1%
Féar du komma ut i den utstrickning som du 6nskar?

Alltid oftast sallan aldrig alltid 24,8%| 40,2%| 27,8% 3,0%
kommunal 13,3% 71,1% 15,6% oftast 58,2%| 45,4%| 57,8%
privat 30,8% 54,9% 14,3% antal svar 141 174 187
differens 17,5%
Hur tryggt eller otryggt kénns det att bo pa ditt dldreboende?

varken

mycket |ganska [trygg eller|ganska

tryggt  |trygg otrygg  |otrygg
kommunal 32,8% 64,1% 1,6% 0,0%|mycket 72,3%| 63,0%| 41,9% -30,4%
privat 45,2% 51,8% 1,8% 1,2%|ganska 23,6%| 31,0%| 54,9%
differens 12,4% 191 229 246
Hur nojd eller missnéjd dr du sammantaget med ditt dldreboende?

varken

mycket |ganska |n6jd eller |ganska

nojd nojd missndjd |missndjd
kommunal 27,3% 65,2% 7,6% 0,0%|mycket 66,4%| 55,4%| 37,5% 28,9%
privat 41,1% 53,0% 3,0% 3,0%|ganska 27,7%| 34,1%| 55,7%
differens 13,8% 188 229 248
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Kvaliteten 1 Lidingés aldreomsorg skiljer sig inte, méatt med de datakallor som
finns tillgdngliga, fran andra kommuners. Men kan vi vara néjda med det?
Coronakommissionen slog fast att dldreomsorgen 1 Sverige var underfinansierad.
Sedan dess, ar 2020, har inget hant. For varje ar minskar kommunernas
kostnader for aldreomsorgen riknat per person som ar 80 ar eller dldre, 1 Lidingo
med 27 procent mellan 2009 och 2024.

Andelen som beviljats endera hemtjanst eller plats i1 ett vard- och omsorgsboende
har pa tio ar minskat med en fjardedel.

For en bra dldreomsorg kravs kontinuitet, kunskap, tid och mojlighet att anpassa
insatserna till vad den dldre personen énskar nir insatsen ges. Den som far
omsorg ska kunna bestdmma hur, nér och i1 vilken omfattning behoven
tillgodoses. Mycket aterstar for att forverkliga det.

Rapporten finns tillgdnglig pa PRO Lidingés webb, PRO Liding6 | PRO

44


https://pro.se/distrikt/stockholm/kommun/lidingo/pro-lidingo

