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Sammanfattning

Vi blir allt fler dldre for att vi lever lingre. 2017 gav kommunfullmaktige
dldrenimnden i uppdrag att utreda vilka konsekvenser den demografiska
utvecklingen kan fa och att ta fram forslag pa hur utmaningarna kan motas.

Fram till 2035 kommer antalet seniorer (personer 65 ar eller aldre) 1 Nacka att 6ka
fran 16 000 till 24 000, en 6kning pa cirka 33 procent. Forsorjningskvoten
kommer diremot inte att 6ka i ndgon stor omfattning. I takt med att Nacka
bygger stad beriknas fler i arbetstor alder tillkomma dn vad antalet dldre kommer
Oka. Utmaningarna med att finansiera aldreomsorgen kommer dérfér inte att bli
lika betungande f6r Nacka som f6r kommuner med minskande
befolkningstillvixt. Utvecklingen dr dnda forknippad med ekonomiska
utmaningar. En god resultatniva over tid férutsitter laga upprikningar av priser
och l6ner. For att kompensera f6r bland annat 16neutvecklingen behéver
verksamheten effektiviseras med cirka 3,3 procent per ar. En stor utmaning,

Som svar pa utmaningarna som féljer av den demografiska utvecklingen har
dldrenamnden tagit fram en strategi f6r hilsosamt dldrande. Kostnader inom
dldreomsorgen ir paverkbara eftersom de frimst uppstar nir seniorer drabbas av
funktionsnedsittningar. Med strategin pekar dldrenimnden ut
utvecklingsomraden som ska ge Nackas seniorer férutsittningar att vidmakthalla
en god hilsa, kidnna vilbefinnande och bidra till samhallet sa linge som mojligt.
Pa en 6vergripande niva kan det goras pa tva sitt. Dels genom att méjliggora for
seniorer att ta del av hilsofrimjande aktiviteter som kan utveckla eller bibehalla
funktionsférmagor, och dels genom att ge stéd och anpassa den fysiska och
sociala omgivningen si att seniorer med funktionsnedsattning kan fortsitta med
de aktiviteter de virdesitter och dirmed fortsatt bidra till samhallet.

En viktig utgingspunkt ir att seniorer inte dr en homogen grupp. Aldreenheten
har identifierat fyra olika malgrupper inom gruppen seniorer 65 ar eller dldre som
har vittskilda behov av stéd for att kunna aldras med god hilsa. I denna rapport
beskriver vi hilsolaget f6r de olika malgrupperna och pekar ut
utvecklingsomraden for hur dldrenimnden kan skapa forutsittningar for att
Nackas samtliga seniorer att aldras med god hilsa.

Aldrenimndens strategi fér hilsosamt dldrande och de féreslagna atgirderna i
denna rapport utgor en del av dldrenimndens arbete med att implementera
Virldshilsoorganisationens (WHO) globala strategi f6r aldrande och halsa och
modellen dldrevinlig kommun i Nacka.

Tobias Jobring Ann-sophie Holgerson
Planerare/Utvecklare Enhetschef

Nacka kommun
Aldreenheten 2018
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1.2
1.2.1

| Inledning

Sveriges befolkning dldras. Den europeiska befolkningen aldras. Alla
hégindustrialiserade ekonomiers befolkningar aldras. Aven de flesta
utvecklingslinder aldras fastin fran en lag niva. Men linderna aldras fran olika
utgangspunkter och takten i férandringen varierar kraftigt. Sa ar dven fallet for
Nacka kommun.

I november 2017 gav kommunfullmaktige dldrendimnden 1 sirskilt uppdrag att
under 2018 ta fram en utredning om vilka effekter den sa kallade dldreboomen 1
Nacka kommer att fd och hur den ska motas med boende och omsorg av hog
kvalitet.

I den hir rapporten samlas en del av den befintliga kunskapen om
befolkningsfoérindringarnas effekter pa ekonomi och samhaille for att med
utgangspunkt i dldrendmndens ansvar beskriva hur utmaningarna kan motas. 1
och f0r sig dr en dldrande befolkning en mycket bra sak. Det innebir en avsevird
hojning av minsklig valfiard att fa leva lingre med bra hilsa och nagot att fira
snarare dn att beklaga. Men varfor larmas det da om kris och katastrof?

Tva av de stora fragorna ror hur vi ska finansiera den framtida viélfirden och hur
de 6kade behoven av dldreomsorg ska métas. For det dr verkligen inte givet hur
anpassningen till en aldrande befolkning ska ske utan det handlar till stor del om
vilka val stat, landsting och kommuner gor. Dessa val behover goras 1 god tid
eftersom effekterna ligger decennier och ibland sekel framf6r oss. Hur vi hanterar
valen idag kommer att avgéra om vi far en lugn och sansad utveckling eller inte.

Syfte

Syftet med utredningen ar att ta fram forslag pa atgirder f6r hur utmaningarna
med den demografiska utvecklingen kan métas i Nacka kommun.
Fragestillningar

e Vilka konsekvenser kommer den demografiska utvecklingen fa for Nackas
ekonomi och idldrenimndens verksamheter?

e Hur kan dldrenimnden mota den demografiska utvecklingens utmaningar?

Genomforande

Utgangspunkter och avgransning

Utvecklingsarbetet for att gora Nacka till en mer dldrevinlig kommun utgar fran
Nackas vision om 6ppenhet och mangfald och ambition att vara bast pa att vara
kommun. Detta uppnas genom att arbeta med stindiga férbattringar och genom
att mata och jimfora utveckling med andra kommuner.
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1.2.2

Aldrenimndens utvecklingsarbete inom de olika utvecklingsomradena ska:

e leda till maluppfyllelse inom Nackas fyra 6vergripande mal

e ivarje del utga frin den grundliggande virderingen; fértroende och
respekt for manniskors kunskap och egen férmaga samt for deras vilja att
ta ansvar

e cenomféras 1 enlighet med styrprinciperna om konkurrensneutralitet,
konkurrens genom kundval eller upphandling och att ansvar delegeras till
ligsta effektiva niva.

Utredningen utgar fran dldrenimndens Strategi for hilsosamt aldrande — Nacka
ildrevinlig kommun.' Strategin bygger pa Virldshilsoorganisationens (WHO)
globala strategi och handlingsplan f6r hilsa och dldrande och pa WHO:s modell
dldrevanlig kommun.

Utredningen har avgransats till dldrenimndens ansvarsomrade sa som det ar
definierat i dldrendmndens reglemente.

Material och metod

Utredningen bygger pa resultaten fran flera olika delstudier och material.

Med utgangspunkt i WHO:s modeller har fyra malgrupper identifierats.
Malgruppernas halsa och upplevelser av dldreomsorgenen har undersékts med
hjalp av resultaten fran Socialstyrelsens brukarundersékning, Socialstyrelsen och
SKL:s 6ppna jamforelser, Stockholms lins landstings folkhilsoenkat och
dldreenhetens egen malgruppsinventering.

Rapporten bygger dven pa resultat fran dldreenhetens enkitstudie Seniorers
intresse for arrangerade aktiviteter i Nacka kommun (genomférd av Novus), tre
olika intervjustudier med fokus pa seniorers sociala delaktighet och
informationsbehov, registerutdrag ur dldrendmndens verksamhetssystem
Combine, registerdata fran SCB och enkitstudier pd nationell niva.

Aldreenhetens analyser har varit fokuserade pa att identifiera utmaningar. Varfér
inte alla de positiva resultat som finns gillande seniorers hilsa och upplevelser av
dldrenimndens verksamheter beskrivs.

Med syfte att identifiera méjliga forslag pa utveckling har dldreenheten analyserat
dldrenamnden och aldreenhetens styrning med utgangspunkt 1 identifierade
utmaningar och utvecklingsomraden. Utmaningar och utvecklingsomriaden
relaterade till dldreomsorgen beskrivs i avsnitt 4. Utmaningar och
utvecklingsomraden relaterade till den sociala miljén och bostider for édldre
beskrivs i avsnitt 5.

! Nacka kommun (ALN 2015/241) Strategi fér hilsosamt aldrande — Nacka en ildrevinlig
kommun
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2 Vilka konsekvenser

kommer den demografiska

utvecklingen fa for Nacka
kommun?



2.1

Den demografiska utvecklingen

Antalet aldre 6kar. Enligt Statistiska centralbyran (SCB) kommer aldersgruppen
65 ér och dldre 6ka med 773 000 personer under 2013-2040. Det kan jaimf6ras
med en total befolkningstillvixt pa 1 448 000 personer f6r samma period. Over
hilften av den férvintade befolkningstillvixten bestir av seniorer.

Ett sitt att sammanfatta vad den demografiska utvecklingen kan komma att
betyda f6r de materiella livsvillkoren i framtiden dr att relatera hela befolkningen
(i landet, linet eller kommunen) till antalet personer 1 yrkesaktiv alder (20-64 ar).
Detta g6rs med f6rsorjningskvoten. Den visar hur manga, inklusive sig sjilv, var
och en i yrkesaktiv dlder ska f6rsorja genom sitt arbete.

Figur 1. Prognos 6ver forsérjningskvoten, nationellt och i Nacka ar 2017 till 2035
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Killa: Statistiska centralbyran; Nacka kommuns befolkningsprognos.

Forsorjningskvoten kommer 6ka nationellt. Huvudorsaken ér att det blir fler
dldre i takt med att vi lever lingre. Nationellt behévde 2017 en person 1 arbetsfor
alder forsorja 1,76 personer inklusive sig sjalv. Till ar 2035 beraknas det 6ka till
1.84 personer. Den generella 6kningen av forsérjningskvoten vintas sla sarskilt
hart mot de perifera delarna av landet. Manga kommuner i Norrlands inland och
sydostra Sverige kommer enligt SCB ha en férsérjningskvot pa 2.2

I Nacka lag forsorjningskvoten pa 1,77 ar 2017 och férvintas 6ka med 0,02 till
2035. Den kommer att minska fram till mitten av 2020-talet for att direfter 6ka
till 1,79 ar 2035. Forklaringen ar att Nacka bygger stad. Invanare i arbetsfor dlder
férvintas 6ka mer dn antalet dldre och barn. Utvecklingen paverkas dven av
Nackas demografiska utgangslage. Andelsmissigt bor det firre seniorer i Nacka
jamfort med riket.

250U (2015:1) Demografins regionala utmaningar, Bilaga 7 till Langtidsutredningen 2015.
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2.2

Antal personer 65 ar eller dldre

Det kommer bli fler seniorer

Aven om férsorjningskvoten ﬁgur 2. Befolkningsprognos 6kning \
beriknas minska och i princip vara av seniorer i Nacka 2017-2035
tillbaka pa nuvarande niva 2035 24000

kommer antalet dldre att 6ka. 1 20000 I I I
16000 i I I I

nuldget bor det ca 16 000 seniorer i

Nacka. Till 2035 beraknas antalet 12000
seniorer 6ka med cirka 8 000. Vilket 8000
innebir en 6kning med cirka 33 4000

0

procent.
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Storre andel dldre seniorer

I takt med att vi lever lingre
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kommer andelen 80 4r eller aldre att "

5ka. Idag utgor antalet 80 ar eller Kélla: Nacka komniuns befolkningsprognos

2017-2035
dldre ungefir en fjirdedel av det
totala antalet seniorer. Frian ar 2027

kommer de utgéra en tredjedel.

Befolkningsutvecklingen kommer skilja sig mellan olika delar i Nacka

Den storsta 6kningen av antalet seniorer kommer ske pa Vistra Sicklaén. Dir
beriknas antalet seniorer 6ka fran cirka fyra tusen 2017 till tio tusen 2035. 1
6vriga kommundelar kommer antalet totalt att 6ka med cirka tva tusen seniorer.

Figur 3. Antal senioer per kommundel Karta 4. Nacka indelat i sju delar
. N
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Killa: Nacka kommuns befolkningsprognos 2017-2035

Den demografiska utvecklingens konsekvenser

Den demografiska utvecklingen kommer att fa konsekvenser for savil anordnare
av dldreomsorg, dldrenimnden, dldreenheten som Nackas ekonomi. For att méta
de ekonomiska utmaningarna kommer ildrenimnden att behéva effektivisera
verksamheten. Det ir viktigt att jobba med produktivitetsutveckling och
effektivisering pa alla fronter.
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2.2.1

Ekonomiska konsekvenser

Fragan om den demografiska utvecklingen kommer paverka méjligheten att
finansiera vilfirden i framtiden har diskuterats under ett flertal 4r. I detta avsnitt
beskrivs och diskuteras den demografiska utvecklingens konsekvenser for Nackas
ekonomi med fokus pa dldrenimnden.

Enligt SCB kommer de demografiska forindringarna sla sirskilt hart mot de sma
perifera kommunerna medan utvecklingen dr mindre bekymmersam for
tillvixtkommuner.” Kommuner med positiv befolkningsutveckling har ett 6kat
behov av investeringar som behover finansieras, vilket leder till 6kad
skuldsittning och rantekostnader. I kommuner med negativ
befolkningsutveckling 6kar kostnadsnivaerna per invanare, vilket leder till att
kommunen far svarare att ticka sina kostnader. Orsaken ér att fasta kostnader
tenderar att kvarsti vilket paverkar stordriftsférdelarna negativt.”

Forskningsresultaten harmonierar med slutsatserna i Nacka kommuns
lingtidsprognos. Dir framhalls vikten av att halla nere laneskulden for att
rintekostnader som uppstar i samband med investering inte ska ta for stor del 1
ansprak fran den l6pande verksamheten. Vidare férutsitter en god resultatniva
over tid ldga upprikningar av priser och l6ner.”

Nackas demografiska utvecklingen dimpar de negativa ekonomiska
effekterna av en aldrande befolkning

Finansieringen av dldreomsorgen kommer inte att vara en lika stor utmaning 1
Nacka som f6r kommuner utan befolkningstillvixt. Befolkningstillvixten
beriknas 6ka kommunens skattenetto i en snabbare niva dn vad kostnaderna for
dldreomsorg kommer att 6ka till £6ljd av den dldrande befolkningen.

Figur 5. Prognos 6ver dldrenimndens kostnader och hur stor andel av Nackas skattenetto

kostnaderna beriknas utgéra mellan 2017 och 2035.
20%
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Miljoner kr

mmmm Aldrendmndens totala kostnader (Miljoner kr)

Aldrendmndens kostnader som andel av kommunens skattenetto (%)

Killa: Nacka kommuns Langtidsprognos 2019-2035, huvndscenariot

3SOU (2015:1) Demografins regionala utmaningar, Bilaga 7 till Langtidsutredningen 2015.
4 Fjertorp, J. (2013), ”Hur péiverkas kommunernas ekonomi av befolkningsférindringar?”
Rapport nr. 17, Kommunforskning i Vistsverige.

> Nacka kommun (IKFKS 2018/68) Langtidsprognos 2019-2035.
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Om langtidsprognosens huvudscenario faller in kommer de totala kostnaderna
for dldrenimndens verksamheter 6ka med 94 procent till 4r 2035. Fran 750
miljoner till 1 450 miljoner. Aldrenimndens kostnader i relation till utvecklingen
av kommunens skattenetto kommer diremot minska. Fran 14,7 procent till 12,1
procent 2035.

Ekonomiska utmaningar

Aven om kostnadsutmaningarna som det 6kande antalet seniorer kommer att
innebira tycks kunna métas med skatteintikterna som genereras av
befolkningstillvixten sa dterstar ekonomiska utmaningar. Langtidsprognosens
huvudscenario forutsitter en arlig effektivisering pa cirka 3,3 procent. For
dldrendimnden skulle det, lite férenklat, innebira ett effektiviseringsbehov pa cirka
37 miljoner i genomsnitt per ar fram till 2035. Att effektivisera med 37 miljoner
per ar dr en stor utmaning. Det finns i nuldget inga konkreta férslag pa atgirder
for hur effektiviseringsbehovet kan motas i sin helhet.

Okad kvalitet

Hur effektiva olika atgarder ar skiljer

sig dt. Vissa atgirder kan hoja Effektiv Finansiérad
. . . . besparing vefksamh_ets-
kvaliteten men innebira dkade forbattring
kostnader, andra kan innebara samma  Minskad Okad
b
. . . kostnad kostnad
kvalitet men till minskad kostnad.

Innefektiv

Fokus for effektiviseringsarbetet bor besparing Sloseri

ligga pa ¢ffektiva besparingar som kan
minska kostnaderna samtidigt som de Minskad kvalitet
Okar kvaliteten for kunderna.

Konsekvenser for aldrenamndens verksamheter

Aldrenimndens tre, ekonomiskt sett, storsta verksamheter dr: sirskilda boenden,
hemtjinst samt myndighet och huvudmannaskap. De utgjorde tillsammans 87,8
procent (cirka 659 miljoner) av dldrendimndens kostnader 2017. Dirfor ligger vi
fokus pa dem i var analys av hur den demografiska utvecklingen kommer paverka
aldrenamndens verksamheter.

Tabell 1. Aldrenimndens arsbokslut 2017

Verksamhet (tkr) Bokslut 2017 Andel av totalen

Sdrskilt boende — check och avtal 443 018 59,0%
Hemtjdnst, ledsagning och aviésning 169 699 22,6%
Myndighet & Huvudmannaskap 46 640 6,2%
Ovrig verksamhet 34 989 4,7%

Korttidsvdrd 32232 4,3%

Verksamhet med beslut enl LSS 8572 1,1%
Trygghetslarm 8 167 1,1%

Dagverksamhet dldre 5865 0,8%

Ndmnd och ndmndstod | 180 0,2%

Kailla: Aldrendmndens drsredovisning 2017
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Sarskilt boende

Sirskilt boende dr en bistindsbedémd insats som provas enligt socialtjanstlagen.

Det ir en boendeform for seniorer med omfattande behov av vard och omsorg.

Kostnaderna for sirskilt boende (check och avtal) uppgick till 59 procent (ca 443
miljoner) av dldrenimndens totala kostnader 2017.

I Nacka dr sirskilda boenden konkurrensutsatta genom kundval. Det innebir att
seniorer, efter att ha fatt bistindsbeslut om sirskilt boende enligt
Socialtjanstlagen, viljer vilket boende man vill flytta till. 2018 fanns det 14
sirskilda boenden i Nacka, fem kommunala och nio privata. Totalt fanns 888
platser, av dessa var cirka 662 belagda av Nackabor under september 2018. De
6vriga platserna pa de privata boendena var belagda av kunder fran andra
kommuner. Utéver platserna i kundvalet upphandlades ocksa cirka 35 platser.
Det sker da den enskildes behov inte kan tillgodoses i ndgot av de sirskilda
boendena i Nackas kundval.

En viktig faktor for en fungerande konkurrens i kundvalet ar att det finnas ett
brett utbud av anordnare f6r kunderna att vilja mellan. Kommunen har en viktig
uppgift att bedéma behovet av sirskilda boenden eftersom nyproduktion tar flera
ar. Dirfor gor dldrendmnden arligen en behovsprognos som ligger till grund for
den langsiktiga planeringen av sirskilda boenden.

Figur 6. Prognos 6ver platsbehovet i sérskilt boende 2018 till 2035
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[—1Behov av platser 65-79 ar [ Behov av platser 80-89 ar
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Kalla: Nacka kommun, Prognos for dldres bebov av bostider 2018-2030

Enligt prognosen kommer ytterligare cirka 650 seniorer att ha behov av sirskilt
boende till och med 2035. Aldreenhetens bedémning #r att Nacka kommer
kunna mota behovet av platser i sirskilt boende fram till ar 2031. Fran och med
2032 till 2035 dr beddmningen att det kommer att saknas 190 platser. Detta beror
pé att det Annu inte finns nagon planering for periodens siste fyra ar.
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Hemtjanst

Hemtjinst dr en bistindsbedomd insats som prévas enligt socialtjanstlagen.
Hemtjinst innefattar dels uppgifter av servicekaraktir, dels uppgifter som ar mer
inriktade mot personlig omvirdnad samt avlésning av anhoriga.

I Nacka dr hemtjiansten konkurrensutsatt genom kundval. Det innebir att
seniorer, efter att ha fatt ett bistandsbeslut om hemtjinst enligt Socialtjinstlagen,
far vilja vilken hemtjanstanordnare den vill ha. Vid érsskiftet 2017/2018 var 28
anordnare valbara i Nackas kundval f6r hemtjinst, ledsagning och avlésning.

Aldreenheten har uppskattat hur antalet hemtjinstkunder kommer att férindras
och nir olika drskullar kommer utnyttja hemtjinsten under de kommande aren.
Prognosen bygger pa antagandet att efterfrigan pa hemtjinst kommer att vara
den samma som 2017. Vi har inte tagit 1 beaktande att seniorers hilsa kan
forbittras, att det kan ha kommit nya behandling inom hilso- och sjukvarden, ny
valfirdsteknik m.m. Dessa faktorer kan potentiellt minska behovet av hemtjinst.
Orsaken till att vi inte tagit hdnsyn till dessa och liknande faktorer dr bland annat
att det dr svart att bedoma effekterna pa hemtjanstefterfragan och om 6kad hilsa,
med f6ljd 6kad medellivslingd, innebir firre ar med funktionsnedsittning.
Prognosen ar dirfor forknippad med osikerhet och bor tolkas varsamt.

Figur 7. Prognos 6ver antal hemtjinstkunder och nir olika arskullar nyttjar hemtjinsten
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Kélla: Nacka kommuns befolkningsprognos 2017-2035 och registerntdrag ur Combine 2017-10-18.

Vir bedomning dr att antalet hemtjanstkunder kommer att 6ka med cirka 90
procent fram till 2035. Under 2020-talet gor 40-talisterna intag i hemtjansten. Av
40-talisterna anvinder 9 av 10 internet.® De kommer troligen att forvinta sig att
det gar att kommunicera digitalt med myndighet och anordnare. 40-talisterna
forvintas dven stilla hogre kvalitetskrav. De anser vara vana att kunna vilja och
stilla krav. Detta kan medfora 6kade foérvintning pa personalens kompetens
inom flera omriden samt en Okad efterfragan pa flexibilitet 1 utférandet av
tjinsterna.’

¢ Internetstiftelsen i Sverige - Svenskarna och internet 2018.
7 Myndigheten f6r vird- och omsorgsanalys (2015) Hemtjinst, vard- och omsorg eller mitt
emellan?
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Myndighet- och huvudmannaskap

Att vixa utan att vixa kommer att vara en utmaning for ildreenheten. Nacka
kommun har satt malet att kontorsorganisationen inte ska vixa trots att
kommunen vixer. Kostnaderna for dldrenimndens kontorsorganisation aterfinns
frimst 1 budgetposten myndighet och huvudmannaskap (MoH). I denna ingar
bland annat kostnader for bistindsbedomning och avgiftshantering samt for
kvalitet- och stédgruppen som bland annat ansvarar f6r kundvalen,
upphandlingar, uppdrag och uppféljning. Det ir framst kostnader for
bistindsbedomningen som paverkas av det 6kande antalet seniorer eftersom det
Okar drendemangden.

I oktober 2017 hade Nackas bistindshandliggare 99 drenden 1 genomsnitt per
handliggare.® Med detta som utgingspunkt har vi beriknat hur antalet irenden
per handlidggare kommer att forindras i takt med att antalet seniorer 6kar och
som foljd dven antalet drenden.

Figur 8. Prognos 6ver hur antal drenden per handlaggare kommer fordndras nér antalet
seniorer 6kar mellan 2017 och 2035
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Produktivitetsforbattring jamfort med 2017 (%)

Kalla: Nacka kommuns befolkningsprognos 2017 - 2035, Registerntdrag Combine 2017-10-18 och uppgifter
[fran dldreenbeten

For att dldreenhetens bistandshandlaggare ska klara den uppskattade 6kningen av
antalet drenden kommer produktiviteten att behova 6ka med 85 procent till 2035.
Ovanpa detta kommer effektiviseringen som behover dastadkommas for att inte
behéva skriva upp kostnaderna for l6neutvecklingen.” Att 6ka produktiviteten
med 85 procent dr en svar utmaning. Utvecklingsarbetet behover dels fokuseras
pa hur handliggningsarbetet kan underlittas och dels pa dtgirder med syfte att
minska drendemingden.

8 I drendeberikningen ingar 5 utomkommunala drenden per handldggare men inte sirskilt boende.
9 Berdkningen bygger pd samma antaganden som prognosen fér hemtjanstkunder, se sidan 12.
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3.1

Strategi for hdlsosamt aldrande

Som svar pa utmaningarna som foljer av den demografiska utvecklingen har
ildrenimnden tagit fram en strategi for hilsosamt dldrande.'” Med denna pekar
dldrenimnden ut utvecklingsomraden som ska ge Nackas seniorer forutsittningar
att vidhalla en god hilsa, kinna vilbefinnande och bidra till samhillet sa linge
som mojligt.

Strategin bygger pa Virldshilsoorganisationens (WHO) globala strategi och
handlingsplan f6r aldrande och hilsa. Med den pekar WHO ut riktningen f6r hur
virlden kan mota utmaningarna med att vi blir allt fler dldre som lever lingre. Det
overgripande malet i WHO:s globala strategi dr att frimja hilsosamt aldrande f6r
alla virldens seniorer. Aldrenimndens Strategi fér hilsosamt dldrande
konkretiserar hur WHO:s globala strategi kan genomféras i Nacka.

Hailsosamt aldrande

For de flesta manniskor innebir dldrandet en gradvis forsimring av fysiska
funktioner och sociala relationer. Aven minnet och férmagan till inlirning
paverkas. Halsosamt dldrande handlar om att skapa en balans mellan vad en
individ kan astadkomma och vad han eller hon vill 4stadkomma.

WHO definierar hélsosamt dldrande som processen att utveckla och
bibehdlla ett funktionstillstand som mdjliggor vélbefinnande hela livet."

Funktionstillstind dr en term som beskriver vad en person kan géra givet sina
funktionstérmagor, det stod den har och den fysiska- och sociala omgivning som
den befinner sig i. Till exempel kan en senior med begrinsningar 1 sina fysiska
funktioner fortfarande ha rorligheten som beh6vs om hon har tillgang till
hjalpmedel sasom rullator eller rullstol och kollektivtrafik. En senior med samma
tysiska begransning, som lever i mindre méjliggérande miljoer, har ett simre
funktionstillstind och har till f6ljd svarare att géra saker hon virdesitter.

Hailsosamt aldrande och ekonomi

Kostnader inom dldreomsorgen uppstar frimst i samband med att seniorer
drabbas av funktionsnedsittning. Aldrenimnden méter de ekonomiska
utmaningarna genom att frimja aldres hilsa och skapa effektivare insatser som
okar seniorers funktionstillstind till en lagre kostnad.

Seniorer behover olika stdd for att aldras med god hilsa

Gruppen seniorer 65 ar eller dldre dr en heterogen grupp. Den innehaller allt fran
den nyblivna pensioniren som tar barnbarn pa utlandssemester till den multisjuka
senioren som behover palliativ vard och omsorg i livets slutskede.

10 Nacka kommun (ALN 2015/241) Strategi for hilsosamt dldrande — Nacka en ildrevinlig
kommun
WHO (2015) World report on ageing and health.

15 (46)



Var i livet en senior befinner sig beror pa hur hen levt sitt liv, om hen drabbats av
skador eller sjukdomar och genetiskt arv m.m. Figur 9. nedan exemplifierar hur
seniorer kan befinna sig i helt olika livssituationer vid samma alder.

Vid utveckling av atgirder med syfte Figur 9. Tre olika livsbanor
att skapa forutsattningar f6r hilsosamt
aldrande rekommenderar WHO att
atgiarderna riktas mot seniorgrupper

Funktionsférmaga

indelade efter deras biologiska dlder

istillet for kronologiska 4lder.'> Med aider

biologisk dlder avses hur lingt gangen A. Optimal livsbana, hog funktionsformaga
2 ] till livets slut.

en individ ar 1 aldfﬁndepfocesseﬂ och B. Avbruten livsbana, en handelse leder till

nedsatt funktionsférmaga med viss
aterhdmtning.

den har som fOl]d = C. Neddtgéende livsbana, funktionsférmagan
avtar stadigt tills livet slut.

De streckande linjerna representerar andra
moijliga livsbanor.

vilken grad av funktionsnedsittning

WHO delar in den biologiska aldern i tre perioder. En period med relativt hog
och stabil funktionsférmaga, en period med minskande funktionsférmaga och en
period av betydande forlust av funktionsférmaga. Se figur 10. nedan. Det ska
poingteras att seniorers livsbanor kan se olika ut och de behover inte vara
kontinuerligt nedatgaende. Livsbanorna kan till exempel férindras till det bittre
med hjilp av rehabilitering. Men om vi tar ett slumpmaissigt urval av seniorer sa
ar det sannolikt att det kommer inkludera seniorer i de tre olika perioderna.

Med utgangspunkt i de tre perioderna och Socialstyrelsens avgrinsning av
gruppen mest sjuka dldre har Nackas seniorer delats in i fyra grupper, se tabell 2
nedan. Syftet med indelningen dr att statistiskt kunna identifiera seniorer i de tre
olika perioderna av det biologiska dldrandet. Detta mojliggor 1 sin tur analyser av
deras hilsa och deras upplevelse av kvaliteten pa dldreomsorgen.

Tabell 2. Aldreenhetens gruppindelning av Nackas seniorer

Biologisk dlder  Malgrupp Avgrdnsning Antal 2017
A. Kunder i sirskilt Kunder med verkstallt beslut om sarskilt 683 kunder
Betydande forlust av | boende boende.
. Y B. Kunder i ordinart Kunder med verkstillt beslut om 25 timmar
nktionsformdga
funktionsfe g boende med stort eller mer hemtjanst, ledsagning och/eller 605 kunder
stodbehov avlésning per manad, korttidsboende eller
viaxelboende samt stod enligt LSS.
Minskande | C. Kunder i ordinart Kunder med verkstallt beslut om:
. _— boende med litet ti hetslarm, matlada, fardtjanst 1118
unktionsformdaga rygg b » fardtjanst,
f fe g stodbehov bostadsanpassning, hemtjanst, ledsagning kunder
och/eller avlésning 0-24 timmar per manad.
Hag och stabil | D. Seniorer 65 ar eller  Seniorer som inte har nagot stdd fran 13814
funktionsfrmaga dldre utan stodbehov aldrendmnden. seniorer

Killa: Registerutdrag Combine 2017-10-18

12WHO (2015) Wortld report on ageing and health.
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Att skapa forutsittningar for hilsosamt aldrande

WHO har beskrivit vilket fokus som vard- och omsorgssystemet behover ha
beroende pa vilken period i det biologiska dldrande seniorer befinner sig i."’
Figur 10. nedan beskrivs bade fokus for insatser i hilso- och sjukvirden,
dldreomsorgen samt i den fysiska och sociala miljon. De olika insatserna ar
indelade i réda och bla filt. Dessa representerar syftet med insatsen. P en
6vergripande niva kan férutsittningar for hilsosamt dldrande skapas pé tva sitt.

. Genom att mojliggbra f6r seniorer att ta del av hilsofrimjande

Rod . ) . . .
aktiviteter kan de utveckla eller bibehilla funktionsférmagor.

- Genom att ge stod och anpassa miljén kan seniorer med

Bla funktionsnedsittning uppna ett funktionstillstind som gor det mojligt

tor dem att gora aktiviteter de virdesitter.

Figur 10. Vilket stéd seniorer behdver i forhillande till sin biologiska alder

Hag och stabil Minskande
funktionsformaga funktionsformaga

Betydande forlust av
funktionsformaga

Forklaring

e Den réda linjen exemplifierar hur
funktionsférmdgan férsimras i takt
med det biologiska aldrandet.

Grins for
| o
1 att beviljas

. /
| aldreomsorg
i

_____________

Den bla linjen exemplifierar
funktionstillstindet givet en viss
biologisk dlder och milj6.

e Den streckade horisontella linjen
representerar troskeln for nir
seniorer dr berittigad insatser enligt
socialtjanstlagen.

Funktioner

i Halso- och \\( rhindra kroniska sjukdomar,
! sjukvard Rl ilcerstill tidige upptickt och kontroll

Den 16da, lila, gula och grona boxen
representerar malgruppsindelningen
se tabell 2 ovan.
N Upprithill funktions- e Den nedre delen av figuren beskriver
' vilket fokus hilso- och sjukvarden,
\ dldreomsorgen och atgirder i miljén

i Den fysiska &\\ Framja och méjliggor halsofrimjande bér ha i forhillande till de olika

sociala miljén/’ Skapa mdjligheter for delaktighet perioderna i det biologiska dldrandet.

'
'
[ SRR

Aldreomsorg

i
'
'
[ R i

formagor kompensera for
forlorade funktionsformagor

Denna utredning fokuserar pa dldreomsorgen, den sociala miljén och bostider
for dldre eftersom den avgrinsats till dldrendmndens ansvarsomraden. Nedan
sammanfattas hur modellen appliceras pa dldrenimndens malgrupper:

Milgrupp A och B. Aldreomsorgsinsatser riktade till personer med betydande
forlust av funktionsférmagor behéver fokuseras pa att kompensera f6r férlorade
funktioner. Det kan handla om att ge stéd med personlig omvardnad och nir
dldre inte lingre har férutsittningar att bo kvar hemma tillhandahalla sirskilda
boenden. Atgirder i den sociala miljén kan till exempel vara att erbjuda
dagverksamhet.

13WHO (2015) World report on ageing and health.
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3.2

Malgrupp C. Aldreomsorginsatser som riktas mot seniorer med minskande
funktionstérmaga bor till storsta del fokuseras pa att uppratthalla
funktionsférmagor. Det kan handla om att hemtjianstpersonal och kunder
tillsammans arbetar for att kunden ska klara av vardagliga aktiviteter sjilv sa langt
det dr mojligt. Atgirder inom den sociala miljién bor bade inriktas mot att frimja
och moijliggora hilsofrimjande vanor och mojliggora delaktighet i takt med att
funktionsférmagor férsimras, till exempel genom att tillhandahalla 6ppna
motesplatser och triffpunkter.

Mailgrupp D. Enligt WHO bor atgarder som riktas till seniorer med hég och
stabil funktionsférmaga frimst vidtas inom den sociala miljon och fokuseras pa
att frimja och mojliggéra hilsofrimjande vanor. Det kan till exempel handla om
att sprida information om halsofrimjande aktiviteter och ge stod till
pensionirsforeningar. De har inget behov av stod fran dldreomsorgen.

Nacka dldrevianlig kommun

Att frimja utvecklingen av aldrevanliga kommuner édr en del i WHO:s Globala
strategi och handlingsplan for aldrande och hilsa. WHO har utvecklat modellen
aldrevinlig kommun for att stotta kommuner och stider 1 hur de kan skapa
forutsittningar for hilsosamt dldrande £or sina seniorer.'* Inom de tre
overgripande omradena kommunens tjanster, den fysiska och den sociala miljon
pekar WHO ut dtta samhillsomraden som ér centrala att utveckla for att skapa
forutsittningar for hilsosamt aldrande, se Figur 11. nedan. Aldrenimndens
ansvar omfattar sex av dessa samhillsomraden. I Strategi for hélsosamt aldrande
har de definierats enligt féljande:

Aldreomsorg Den sociala miljon & . . o
bostider for ildre Figur 11. Modellen dldrevinlig kommun
- Mojliggor for . .
ol'ieg - Framja seniorers
seniorer att bo kvar

hemma sociala delaktighet

- Tillgodose seniorers
behov av vard och
omsorg i sarskilt
boende

- Motverka social
utsatthet och
alderism

- Oka seniorers
mojlighet att vilja
bostader anpassade
efter deras behov

- Tillgodose seniorers
information- och
kommunikationsbehov

AGE-
FRIENDLY

EN\."IRON;/

Inom dessa omraden har ett flertal
utvecklingsomraden identifierats som
avgorande for att skapa forutsittningar
for Nackas seniorer att dldras med god
hilsa och mé6ta utmaningarna med den
demografiska utvecklingen. De
beskrivs 1 rapportens foljande avsnitt.

4 WHO (2007) Global Age-friendly Cities: A Guide.
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4.1

4.1.1

Kunder i sarskilt boende

I detta avsnitt beskriver vi hilsoldget for
malgruppen kunder i sirskilt boende och
vilka utvecklingsomriaden som behéver
prioriteras for att mota deras behov.

I oktober 2017 var det 683 nackabor,
463 kvinnor och 220 min, som ingick i
malgruppen.

Kundernas halsa

Figur 12. Milgruppens dldersférdelning 2017
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Kalla: Registerntdrag Combine 2017-10-18

Nedan presenteras kundernas sjilvskattade hilsa och tre aspekter av deras

hilsotillstand: rorlighet, besvir av ensamhet

Figur 13. Hur bedémer du
ditt allminna hilsotillstand?

och dngslan, oro och angest.

Figur 14. Hur ér din r6rlighet inomhus?
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Figur 15. Héinder det att du Figur 16. Har du besviir av iingslan, oro eller
besviras av ensamhet? ingest?
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Kialla: Socialstyrelsen - Vad tycker de dldre om dldreomsorgen 2018

Under de senaste fem aren har det varit en generell negativ hilsotrend med en
markant férindring i minnens upplevelse av trygghet och ensamhet. Andelen
min som uppger att det kiinns mycket tryggt eller tryggt att bo pa Nackas
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4.1.2

4.1.3

sirskilda boenden har minskat fran 96 till 80 procent och andelen som inte
besviras av ensamhet har minskat fran 49 till 34 procent mellan 2014 och 2018.

Erbjuda sarskilt boende av god kvalitet

Kunder i sirskilt boende ir ofta helt beroende av stod fran personalen for att
klara aktiviteter i dagliga livet (ADL). ADL ar bland annat stada, diska, ta hand
om sin personliga hygien och férflyttning. Kvaliteten pa tjansten har avgérande
betydelse f6r bide kundernas hilsa och vilméaende. Aldreenheten har identifierat
tva omraden som behéver ges sarskilt fokus 1 det fortsatta kvalitetsarbetet.

Den sociala och fysiska miljon

I brukarundersokningen finns sex indikatorer f6r den sociala och fysiska miljon.
De r6r bland annat inom- och utomhusmiljén, maltidssituationen och aktiviteter.
Kvinnornas upplevelser har varierat uppat och nedit med nagra procent 6ver tid
men trenden ligger pa nistintill en oférindrad niva. Det dr diremot en negativ
trend f6r minnens upplevelse pa samtliga omraden. I Tabell 3 nedan presenteras
de med storst nedgang.

Tabell 3. Mins upplevelser av den sociala och fysiska miljén
Nacka  Férdndring

Indikator Svar 2018 2014-2018
Ar det trivsamt i de gemensamma utrymmena? Ja 46 % -18%
Ar det trivsamt utomhus runt ditt boende? Ja 64 % -13%
Trivs du med ditt rum eller Idgenhet? | Ja 64 % -12%

Personalens arbete

Personalens bemotande och arbetssitt paverkar bade kundernas hilsa och
vilmaende. I Socialstyrelsens brukarundersokning finns indikatorer som ber6r
personalens arbete. De ror bland annat bemdtande, kundernas fértroende f6r
personalen och om kunderna upplever att personalen tar hinsyn till deras asikter.
Totalt syns en negativ trend pa samtliga indikatorer f6rutom moijligheten att
paverka nir man far hjalp. Den nedatgiaende trenden forklaras till stor del av

minnens upplevelser som sticker ut jamfort med kvinnornas.
Tabell 4. Mins upplevelser av personalens arbete

Indikator Nacka Fordndring

Svar 2018 2014-2018
Hur ldtt eller svdrt dr det att fd trdffa ldkare vid behov? Mycket/ganska latt: 44 % -18%
Hur ldtt eller svdrt dr det att fa trdffa sjukskoterska vid behov? Mycket/ganska latt: 69 % - 15%
Hur Idtt eller svart dr det att komma i kontakt med personalen? Mycket/ganska latt: 74 % - 14%
Brukar personalen meddela dig i forvédg om fordndringar? Ja, alltid/oftast: 33% S12%
, for alla/ Ja, fo
Kdnner du fortroende for personalen? Jﬂaer;';;: alla for 82 % -10%
Brukar personalen ta hdnsyn till dina dsikter och 6nskemdl om Ja, alltid/ Oftast: o o
hur hjdlpen ska utféras?? 73% -10%

Kalla: Socialstyrelsens 1 ad tycker de dldre om dldreomsorgen, sdrskilt boende 2018.

Tillhandahall en god halso- och sjukvard och halsoframjande
aktiviteter pa sarskilda boenden

Aldrenimnden bir kommunens ansvar for hilso- och sjukvard fér kunder i
sarskilt boende upp till och med sjukskéterskeniva inklusive dietister,
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4.14

arbetsterapeuter och fysioterapeuter. Aldreenheten har identifierat tre omraden
som behd6ver ges sirskilt fokus 1 det fortsatta kvalitetsarbetet.

Likemedelsanvandningen

Kunder pa sirskilda boenden har ofta flera kroniska sjukdomar och ér i behov av
flera olika likemedel. Olimpliga kombinationer av likemedel kan fa negativa
bieffekter. Resultaten pa tre av fyra lakemedelsindikatorer i 6ppna jamforelser for
dldreomsorg pekar i ritt riktning och vi ligger nu under genomsnittet i riket pa
samtliga indikatorer férutom anvindning av psykofarmaka. Anvindningen av tio
eller fler likemedel har dock 6kat. Aven om Nacka ligger bra till relativt andra
kommuner ar det dldreenhetens bedomning att det fortsatt behover vara i fokus.

Tabell 5. Kundernas likemedelsanvindning

. Nacka Fordndrin
Indikator 2018 2015.2018
Personer 75 dr eller dldre i sdrskilt boende med tio eller fler ldkemedel | 253 % +3,6%
Personer 75 dr eller dldre i sdrskilt boende med tre eller fler psykofarmaka [ 180% -09%
Personer 75 dr eller dldre i sdrskilt boende med antipsykotiska ldkemedel 12,6 % -4,0
Personer 75 dr eller dldre i sdrskilt boende med oldmpliga Idkemedel 6,8 % -48 %

Killa: Socialstyrelsen och SKL., Oppna jaimférelser for dldreomsorg 2018.

Vard och omsorg i livets slutskede

Sarskilda boenden dr ofta seniorers sista boende. Varden och omsorgen i livets
slutskede dr darfor viktig. Enligt Socialstyrelsen r smirtskattning under sista
veckan i livet en hogprioriterad kvalitetsaspekt. Andelen som har fatt validerad
smartskattning under sista veckan 1 livet har 6kat med 8 procent sedan 2014 till
40 procent 2018." Men det ir langt ifrin Socialstyrelsen mélvirde pa 100
procent.

Fysisk aktivitet

Fysisk aktivitet 4r en av de fyra hornpelarna for hilsosamt aldrande. Forskning
har visat att fysisk aktivitet kan minska psykisk ohilsa, minska risk f6r- och
bromsa demenssjukdomar samt vidhalla och rehabilitera férlorade fysiska

funktioner.'

En utmaning f6r uppfoljningen och ansvarsutkrivande av
anordnare ar att det inte finns uttalade krav pa fysisk aktivitet 1 villkoren f6r

kundvalet.

Framja anordnarnas anvandning av valfardsteknik som okar
kundernas sjalvstandighet, trygghet, delaktighet och aktivitet.

Okad anvindning av vilfirdsteknik p4 sirskilda boenden ir en viktig dtgird for
att méta upp mot det ekonomiska effektiviseringsbehovet pa 3,3 procent. I och
med att Sérskilda boenden star f6r cirka 59 procent av dldrenimndens kostnader
ar det den viktigaste verksamheten att effektivisera. Valfardsteknik som 6kar
kundernas sjilvstindighet, trygghet, delaktighet och aktivitet har potential att leda
till effektiva besparingar. Inférandet av digital tillsyn i G6teborg ér ett positivt

15 Socialstyrelsen och Sveriges kommuner och landsting — Oppna jimférelser dldreomsorg 2018.
16 Folkhilsoinstitutet och Svenska kommunférbundet (1998) Liv till aren.
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4.2

4.2.1

exempel pa effektiv besparing. G6teborgs kommun har uppskattat att det
inneburit en minskad kostnad pa 8 miljoner vid 75 kunder."’

Pagaende utvecklingsarbete och utvecklingsbehov

Sirskilda boenden fir ekonomiskt stod fOr att utveckla anvindningen av
vilfardsteknik under 2018 - 2019

Under 2018 avsatte social- och dldredirektoren cirka 1,4 miljoner kr av de statliga
stimulansmedlen f6r valfardsteknik till anordnare inom kundvalet sirskilt boende.
Medel har bland annat beviljats f6r ink6p av surfplattor, larmmattor och
installation av Wifi.

Ny vilfardsteknik
Nista steg 1 teknikutvecklingen beh&ver ha fokus pé sadan teknik som kan 6ka

kundernas sjilvstindighet, trygghet, delaktighet och aktivitet och som kan méta
sadana behov som tar mycket av personalens tid 1 ansprik. Ett forsta steg skulle
kunna vara att kartligga vilka uppgifter som tar mycket tid i ansprak fran
personalen pa sirskilda boenden och vilka insatser som morgondagens kunder i
sarskilt boende anser kan utféras med hjilp av vialfardsteknik.

Kunder i ordinart boende med stort stodbehov

I detta avsnitt beskriver vi Figur 17. Malgruppens aldersférdelning 2017
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Kunderna hade i genomsnitt 67
timmar hemtjinst per mdnad. Killa: Registerntdrag Combine 2017-10-18

Kundernas halsa

Nedan presenteras fyra aspekter av kundernas halsotillstind: kundernas férmaga
att utfora aktiviteter i det dagliga livet (ADL), kundernas kognitiva
funktionstérmaga, kundernas besvir av ensamhet och deras psykiska hilsa.
Aldreenheten har gjort bedémningen att resultaten frin brukarundersékningen
inte bor generaliseras till malgruppen pé grund av lag svarsfrekvens. For att fa
information om gruppen genomforde dldreenheten en malgruppsinventering
under 2017."* Milgruppsinventeringen bygger pa informationen som finns i

I7RISE (2018) Samlade erfarenheter frain kommuner som digitaliserat.
18 Nacka kommun (ALN 2015/241-7) Aldersvinlig kommun — Seniorers méjligheter att delta i
sociala aktiviteter.
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kundernas akter. Denna strukturerades och gjordes analyserbar av dldreenhetens

bistindshandliggare utifran ett frigeformulir. Se delar av resultaten nedan.

Figur 18. Kundernas fysiska formagor bedémda enligt Katz-ADL index
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Bergerskalan
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I | Oberoende av hjilp vid samtliga sex aktiviteter.

2 | Beroende av hjilp vid en av aktiviteterna.

Beroende av hjilp vid badning/duschning samt ytterligare en

3 aktivitet.

4 Beroende av hjilp vid badning, pa- och avkladning samt ytterligare
en aktivitet.

5 Beroende av hjalp vid badning, pa- och avkladning, toalettbesok
samt ytterligare en aktivitet.

6 Beroende av hjilp vid badning, pa- och avkladning, toalettbesok,

forflyttning samt vid ytterligare en aktivitet.

7 | Beroende av hjilp vid samtliga aktiviteter.

Figur 19. Kundernas kognitiva férmagor bedomda enligt Bergerskalan
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0 | Har ingen kognitiv nedsittning.
Kan fungera i de flesta miljéer. De dagliga aktiviteterna paverkas/
stors ofta av glomska.

2 | Reder sig sjilv, men endast i vilbekant miljo.

Behéover vigledning (t.ex. rad, paminnelse, uppmuntran) for att

3 fungera i vilbekant miljé. Svarar adekvat pa instruktioner.

4 Behover hjilp (handgriplig, praktisk) for att fungera. Kan inte
handla enbart efter instruktioner.

5 Forflyttar sig sjilv. Behover hjilp med att fungera. Kan inte

kommunicera verbalt pa ett begripligt satt.
Pssy mkﬁmﬂ&ilﬂmﬂ)unden. Svarar endast pa

beroringsstimulans.

Psykisk status

Figur 21. Kundernas bedémda
besvir av ensamhet
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Besvar av ensamhet

I | Ingen sarskild psykisk omvardnad

Allmant inriktade insatser i form av att befrimja trygghet, trivsel
2 | och psykosocialt, vilbefinnande, kontaktskapande aktiviteter som
befrimjar relationerna mellan de boende.

Kraver individuellt riktat bemétande och omvardnad. Verbalt
upprepande, soker hela tiden uppmarksamhet. Upprepade
klagomal Sver angest eller oro, soker ihirdig uppmarksamhet
betraffande planering, maltider, relationer.

Vandrande, (irrar omkring utan mal, till synes omedveten om

4 | behov och sin egen sikerhet). Risk for att den enskilde avviker
fran boendet.

5 | Verbalt aggressiv, (hotar andra, férbannar eller skriker at andra).

Fysiskt aggressivt beteende, (andra blir slagna, knuffade, klésta
eller sexuellt antastade). Utatagerande och valdsam.

Socialt avvikande beteende, (gor oljud, hdgljudd, skriker, vald mot
7 | sig sjalv, sexuellt beteende avkladning infor andra, kastar
mat/avforing).

De mest sjuka aldre

Socialstyrelsens benimner malgruppen “de
mest sjuka dldre” for att deras nationella
analyser visar att de 4r multisjuka (lider av
tre eller fler kroniska sjukdomar) och att de i
genomsnitt har 13 eller fler varddygn i
slutenvirden per ar. Bland de vanligaste
sjukdomarna som féranleder sjukhusbesok
hor hjartsvikt, lunginflammation,
hoftfrakturer och stroke.
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Det stora flertalet av kunderna har stora nedséttningar i sina fysiska och kognitiva
térmégor och drygt tre av tio har behov psykisk omvardnad. Lite mer dn halften
av kvinnorna och en tredjedel av midnnen bedéms ha besvir av ensamhet. For en
mer utforlig beskrivning av malgruppen se dldreenhetens rapport Seniorers
méjligheter att delta i sociala aktiviteter."

Erbjuda hemtjanst och ledsagning av god kvalitet med en mangfald
av inriktningar mot olika behov

Kunder i ordindrt boende med stort stédbehov ir ofta helt beroende av stoéd med
ADL. Kvaliteten pa hemtjansten har en stor betydelse f6r bade kundernas hilsa
och vilmaende. Aldreenheten har identifierat tvi omraden som behéver ges
sarskilt fokus 1 det fortsatta kvalitetsarbetet.

Oka personalkontinuitet

Hog personalkontinuitet dr viktigt f6r malgruppen. Kunderna har i genomsnitt 67
timmar hemtjanst per manad. Fér manga innebir det besok frin hemtjinsten
bade morgon, dag och kvill. Hog personalkontinuitet kan 6ka tryggheten och
mojligheten att paverka hur servicen och omvardnaden ska utformas. Det ger
ocksa forutsittningar for personalen att observera férindringar i den enskilde
kundens hilsotillstind och férebygga ohilsa.” Kunderna i Nacka moter i
genomsnitt 12 olika personal under en 14-dagarsperiod. De bista kommunerna i
Stockholms lin ligger pa 7 och de simsta pa 17.*

Kundernas inflytande 6ver tider och utforandet av insatserna

Andelen kunder som upplever att de kan paverka vilka tider hemtjinsten kommer
har minskat med atta procent och andelen kunder som anger att de brukar bli
informerade om férindringar har minskat med sju procent mellan 2014 och 2018.
Att inte veta nar hemtjansten kommer kan bidra till 6kad otrygghet och ir det
svart att paverka vilka tider hemtjdnsten kommer blir det svart for kunderna att
planera sina liv. Vidare har andelen som upplever att personalen utfér sina
arbetsuppgifter mycket eller ganska bra minskat med sju procent, andelen som
har fértroende for alla eller flertalet 1 personalen har minskat med sex procent
mellan 2014 och 2018.* Det it en starkare neditgiende trend for kvinnorna in
tor minnen. I dialoger med dldreenhetens handliggare har det framkommit att ett
aterkommande problem ir att kunder har svart att kommunicera med
hemtjanstpersonal pa grund av personalens bristande kunskaper i det svenska
spraket.

19 Nacka kommun (ALN 2015/241-7) Aldersvinlig kommun — Seniorers méjligheter att delta i
sociala aktiviteter

20TVO (2013) Aldre efterfragar kontinuitet Nationell tillsyn av vard och omsorg om ildre —
slutrapport 2013

21 Socialstyrelsen och Sveriges kommuner och landsting — Oppna jimférelser ildreomsorg 2018.
22 Socialstyrelsen och Sveriges kommuner och landsting — Oppna jimférelser dldreomsorg 2018.
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Utveckla en mer sammanhallen vard och omsorg om aldre med
behov av insatser fran bade halso- och sjukvarden och
aldreomsorgen

Minga ildre far hjilp fran olika vard- och omsorgsanordnare samtidigt. For att
insatserna ska fungera krivs att personalen vid de olika vird- och
omsorgsanordnarna har ett fungerande samarbete. Nir samordningen brister blir
omsotgen och virden simre och dyrare.”

Vanligt férekommande problemen ir att varden bedrivs i manga parallella
processer vilket leder till att symptom behandlas var for sig istillet f6r med
hinsyn till den idldres sammantagna behovsbild, att samma moment utfors flera
ganger utan att fa avsedda resultat samt onédiga stopp 1 processen pa grund
bristande kommunikation. Konsekvenserna blir 6kad sjuklighet, 6kade kostnader
och att ansvaret for att samordna varden och omsorgen faller pa kunden och
anhoriga.” Staten, landstingen och kommunerna har forsokt 16sa
samordningsproblemen sedan bérjan av 1990-talet men samma problem
kvarstir.” Orsaken till de stora bristerna i samordningen av virden och
omsorgen beror pd det fragmenterade vard- och omsorgssystemet. Pa statlig niva

utreds nu frigan om en integrerad vird- och omsorgsorganisation for dldre.”

Minska antalet fallskador

Vissa sjukdomar och skador kan férebyggas med hjilp av fungerande samordning
mellan idldreomsorgen och hilso- och sjukvarden. Socialstyrelsen har valt ut nagra
av dessa som indikatorer for en vilfungerande samordning. En av dessa ar
fallskador. Fallskador kan leda till bide nedsatt hilsa, stora kostnader och 4r dven
en av de vanligaste dédsorsakerna bland aldre. Tyvirr hade Nacka ett hogt antal
fallskador 2017, 77 st per 1000 personer 80 ar och édldre. Det ar fjarde mest
fallskador i landet. Utvecklingen ser inte heller bra ut da antalet fallskador har
Okat sedan 2012.

Figur 22. Antal fallskador per 1000 invinare 80 ar eller dldre per ar 2007 till 2016
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Kalla: pww. kolada.se

2 Gurner, Ulla — Thorslund, Mats (2003) Dirigent saknas i vard och omsorg for dldre.

24 Leading Health Care (2012) Icke virdeskapande episoder i dldres virdkedjor.

25 Sveriges kommuner och landsting (2012) Bittre liv f6r sjuka dldre - En kvalitativ uppf6ljning
26 Kommittédirektiv (2017:24) Samordnad utveckling f6r en modern, jamlik, tillginglig och
effektiv vird med fokus pa primirvirden
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4.3

Pagaende utvecklingsarbete

Under 2018 infors Forstirkt hemging

Med syfte att komma tillritta med samordningsproblemen har riksdagen stiftat en
ny lag om samverkan vid utskrivning fran sluten hilso- och sjukvard. Lagen
stiller nya och stora krav pa samverkan mellan slutenvard, 6ppen vard och
socialtjanst. Lagen tridde i kraft 1 januari i 2018 och ersatte den nuvarande
betalningsansvarslagen.

Aldreenheten har utvecklat en flexibel paketlésning infér hemging frin
slutenvarden, sd kallad Forstirkt hemgang. Insatsen dr behovsprovad och
omfattar ett visst antal timmar dir hemtjanstinsatserna ar ospecificerade. Det ger
kund och anordnare méjlighet att pa ett flexibelt sitt planera f6r vad som ska
goras, nir och hur. Kunderna har dven méjlighet att byta ut en insats mot en

annan.

Utveckla insatser med hjalp av valfardsteknik som framjar
sjalvstandighet, trygghet, delaktighet och aktivitet.

Okad anvindning av vilfirdsteknik ir en viktig atgird for 6ka kvaliteten pa
stodet till kunderna och for att méta det ekonomiska effektiviseringsbehovet.
Nacka ar 1 slutfasen av att infora digital tillsyn, mobila trygghetslarm och digitala
paminnelsesystem for kunder i ordinirt boende. I samband med implementering
ar det viktigt att f6lja hur insatser paverkar kvalitet samt hur det paverkar
bemanningen och kostnaderna.

Utvecklingsbehov

Ny vilfardsteknik
Nista steg 1 teknikutvecklingen beh&ver ha fokus pa sadan teknik som kan 6ka

kundernas sjilvstindighet, trygghet, delaktighet och aktivitet och som kan moéta
sadana behov som tar mycket av personalens tid 1 ansprak. Kunder i ordinart
boende med stort stddbehov star for cirka 90 procent av hemtjanstkostnaderna.
Den storre delen av kostnaderna utgors av personalkostnader. Ett forsta steg
skulle kunna vara att kartligea vilka uppgifter som tar mycket tid 1 ansprak fran
personalen och vilka insatser som morgondagens kunder i ordindrt boende anser
kan utféras med hjalp av valfardsteknik.

Kunder i ordinart boende med litet stodbehov

I detta avsnitt beskrivs hilsolaget f6r malgruppen kunder i ordinirt boende med
litet stédbehov och vilka utvecklingsomraden som behéver prioriteras for att
mote malgruppens stodbehov.
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I oktober 2017 var det 1118 Figur 24. Mélgruppens aldersfordelning 2017
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Under de senaste fem dren har det varit en ndgot negativ hilsotrend. Andelen
min som besviras av ensamhet har 6kat med sju procent mellan 2014 och 2018.
Andelen kvinnor som anger att det kdnns tryggt att bo hemma med stéd fran
hemtjinsten, harminskat med sju procent mellan 2014 och 2018.7

Figur 25. Hur bedémer du Figur 26. Hur 4r din rérlighet
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Killa: Socialstyrelsen - Vad tycker de dldre om dldreomsorgen 2018

27 Socialstyrelsen & Sveriges kommuner och landsting, Oppna jamforelser 2018 dldreomsorg
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4.3.1

432

Tillhandahall lattillganglig information om kommunens service- och
omsorgsinsatser

Kunderna 1 malgruppen har relativt god funktionsférméga. Enbart atta procent
behéver stéd med personlig omvardnad. Halften har hjilp med stidning och
cirka 15 procent med tvitt och inkép.” Malgruppen befinner sig dock i en petiod
av minskande funktionsférmagor och kan 16pa stor risk for aldersrelaterade
skador, som till exempel hoftfraktur vid fall. Det dr darfor viktigt att de far ratt
insats i ratt tid for att férebygga ytterligare funktionsnedsittning. Lattillgdnglig
information om vilka insatser de kan beviljas ger kunderna forutsittningar att ta
hjalp innan olyckor ir framme.

Pagaende utvecklingsarbete

Mina sidor infdrs under 2018-2019

Inférandet av mina sidor kan utgéra en effektiv besparing. Det kommer att
férenkla ans6kningsférfarandet och gora informationen mer tillginglig f6r
seniorer samtidigt som det kan minska administrationen for dldreenheten. I ett
forsta steg kommer kunder att kunna anséka om riksfirdtjanst och
bostadsanpassningsbidrag. Malsittningen ar att de flesta insatser ska kunna sokas
genom tjansten.

Aldreenheten utvecklar informationen om ildreomsotgen

Aldreenheten publicerar seniorguiden, en broschyr med information om bland
annat dldrenimndens insatser. Aldreenheten driver dven ett projekt med syfte att
6ka servicen, delaktigheten och tillgingligheten i kundernas kommunikation med
dldreenheten. Ett flertal intervjuer har genomforts under hosten och sommaren. I
dagsliget utvecklas prototyper pa olika informationstjinster som ska testas med
malgruppen under hésten 2018. Projektet ska slutredovisas under 2019.

Utveckla nya insatser med hjalp av valfardsteknik som framjar
sjalvstandighet, trygghet, delaktighet och aktivitet.

Kunder i ordinirt boende med litet stddbehov har som nimndes ovan relativt
god funktionsférmaga och star enbart f6r cirka 10 procent av kostnaderna for
hemtjinsten. Enligt WHO bor insatser mot denna malgrupp frimst ha
hilsofrimjande och sjukdomsférebyggande fokus.

Pagaende utvecklingsarbete

Ny vilfardsteknik infor under 2019

De nya insatserna digital tillsyn, mobila trygghetslarm och digitala
paminnelsesystem kommer troligtvis kunna fylla viktiga hélsofrimjande och
sjukdomsforebyggande syften. Till exempel kan mobila trygghetslarm ha potential
att 6ka tryggheten utanfor det egna boendet vilket kan leda till 6kad social
samvaro och fysisk aktivitet samtidigt som kunderna kan fa st6d snabbt om en
olycka skulle vara framme.

28 Registerutdrag Combine 2017-10-18
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4.4

44.1

Seniorer 65 ar eller aldre utan stodbehov

I detta avsnitt beskriver vi
hilsoldget f6r malgruppen kunder i
ordinirt boende med stort
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85-89 ar

Tabell 6. Hilsoindikatorer, seniorer 65 ar eller dldre utan stodbehov

90-94 ar a

Figur 29. Malgruppens éldersfordelning 2017
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Killa: Nacka kommuns befolkningsprognos

Hailsindikator Kvinnor Man
Andel med ldtta eller svdra besvdr av dngslan oro eller dngest: 357 % 30,3 %
Andel som inte kan springa 100 m 42,2 % 50,4 %
Ej nedsatt arbetsformdga 70,3 % 67,4 %
Kalla: Stockholms lins landsting, Folkhilsoenkiten 2014
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Killa: Stockholms lins landsting, Folkhdlsoenkdten 2014.%

2 Folkhilsoenkiten kommer ut var femte ar, och tyvirr hat inte resultaten fran 2018 publicerats

annu. Dirfor ar resultaten fran 2014,
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443

Seniorer 65 ar eller dldre utan stddbehov har, jimfért med de andra
malgrupperna, relativt god halsa. Storre delen har en god eller mycket god
sjalvskattad hilsa, Over 70 procent besviras inte av ensamhet, 67 - 70 procent
upplever inte att de har nedsatt arbetsférmaga. Malgruppen behover framst
hilsofrimjande och sjukdomsférebyggande insatser som kan ge dem
forutsittningar att bibehalla sina funktionsférmagor.

En stor del av gruppen har édldersrelaterade nedsittningar men som inte gatt sa
lingt att de behover stod fran dldreomsorgen. Tva av fem man och hilften av
kvinnorna kan inte springa 100 m. Dessa personer kan beh6va senioranpassade
hilsofrimjande aktiviteter sa som Qi gong 90 plusgympa eller liknande.

Tillhandahalla lattillganglig information om kommunens service-
och omsorgsinsatser

Ar 2017 var éver tva tusen seniorer i malgruppen éver 80 4r. Genomsnittsildern
for att fa hemtjdnst i Nacka dr 83 dr. Att fa ritt insatser i ritt tid ar viktigt for att
férebygga sjukdomstillstaind och nedsatt funktionsférmaga. Att seniorerna har
tillgang till littillgdnglig information om kommunens service- och
omvardnadsinsatser dr en forutsittning for att dldrendimndens ska na ut till
seniorerna 1 ratt tid. Det dr viktigt att information finns bade analogt och digitalt.
Enligt Statistiska centralbyran (SCB) har 62 procent i alderskategorin 75-85 ar
tillgang till internet hemma och enbart 35 procent anger att de anvander internet 1
stort sett varje dag. Det ir betydligt firre jimfort med andra alderskategorier.™

Pagaende utvecklingsarbete

Se avsnitt 4.3.1

Ge stod och avlastning till personer som vardar anhoriga

Ett vilutvecklat anhorigstdd ar viktigt bade for seniorer som vérdas av anhoriga,
de anhorigas hilsa och samhillsekonomin. Var fjirde person over 55 ar ar
anhorigvardare och mer dn var tredje av dessa anhorigvardare upplever en
betydande belastning som forsimrar deras egen livskvalitet och
livstillfredstillelse.” Socialstyrelsens nationella analyser visar att anhoriga ibland
beh6ver ga ned 1 arbetstid pa grund av den omsorg de ger och att de ibland till
och med limnar arbetsmarknaden.™

Hailften av alla anhériga ger s kallad organisatorisk omsorg vilket innebar att
anhoriga koordinerar den hjilpbehévandes vird- och omsorgskontakter. Kunder
med stort stoddbehov behéver ofta hjilp fran manga olika vard- och
omsorgsaktorer, vilket kan vara en stor pafrestning fér dennes anhériga. ™

30 SCB — Privatpersoners anvindning av datorer och internet

31 Ulmanen, Petra (2015). Omsorgens pris i dtstramningstid. Anhorigomsorg for dldre ur ett
konsperspektiv.

%2 Socialstyrelsen (2012) Anhoériga som ger omsorg till nirstiende — omfattning och konsekvenser.
33 Ulmanen, Petra (2015) Omsorgens pris i atstramningstid. Anhérigomsorg for dldre ur ett
konsperspektiv.
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4.5

4.5.1

Aldreenhetens verksamheter

I Nacka kommun styrs den storre delen av dldreomsorgen med kundval.
Aldreenheten ir dldrenimndens tjinstemannaorganisation. Aldreenheten ansvarar
bland annat for bestillning av insatser for enskilda seniorer, Gversyner av
kundvalsvillkor och auktorisation samt uppféljning av anordnare. Dessa
styrmedel utgor tillsammans med lagstiftning och annan statlig styrning till stor
del ramarna inom vilka anordnarna ska bedriva sin verksamhet. Aldreenhetens
bedémning ir att f6ljande verksamheter behover utvecklas.

Bistandshandlaggning

Utvecklingen av bistandshandlaggningen ar ett viktigt medel for att 6ka kvaliteten
bade inom hemtjinsten och sirskilt boende, forbittra hilso- och sjukvarden pa
sarskilda boenden, forbittra samordningen av varden och omsorgen om kunder i
ordinirt boende och for att uppna de ekonomiska effektiviseringsbehoven. 1
samband med handlaggningen utreds seniorers stodbehov. Om bistand beviljas
utformas en bestallning till den valda anordnaren. Hur stédbehoven och kundens
onskemal formuleras far konsekvenser f6r hur bestillningen utformas.
Bestillningen styr hur anordnarna utfor insatserna.

Pagaende utvecklingsarbete och utvecklingsbehov

Arbetssittet Individens behov i centrum infors under 2018-2020
Som ett led i att utveckla handliggningen och utférandet av insatser har

aldrenimnden beslutat att inféra arbetssittet Individens behov i centrum (IBIC).
IBIC har utvecklats av Socialstyrelsen och bygger pa WHO:s
klassifikationssystem for funktioner (ICF). Aldreenheten bedémer i nuliget inte
vilken ambition individen har att bli bittre pa ett strukturerat och
uppfoljningsbart sitt. Det far till f6ljd att det 4r svart att bedéma hur effektiva
idldrendimndens verksamheter dr och att de inte styrs mot ett hilsofrimjande
arbetssitt.

IBIC kommer innebira ett Okat fokus pa hilsosamt aldrande. Med IBIC utreds
och formuleras nuldge och 6nskat lige f6r individens funktionstillstind
tillsammans med individen. Eftersom ett 6nskat lige formuleras for varje del i
funktionstillstindet kommer det tydligt att framga f6r anordnaren vilken aspekt
av kundens hilsa som individen vill ska utvecklas med hjilp av insatsen.

IBIC kan mojliggéra maluppfyllelseanalyser. Nir behovsutredningen bygger pa
ICF bedéms funktioner efter standardiserade bedomningsinstrument. Det gor det
mojligt att pa ett mer objektivt sitt bedéma om funktioner har férindrats i
samband med uppfdljningen. Det finns en modul 1 kommunens
verksamhetssystem Combine f6r IBIC som kan mojliggora resultat som ar
jamforbara mellan olika anordnare och med andra kommuner som ocksa
anvinder IBIC, bade 1 Sverige och 1 andra linder. Det mojliggor 1 sin tur att det
gar att folja upp hur vil malen for insatserna nas pa en strategisk niva.
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Forenklad handliggning

Enligt dldreenhetens berikningar behéver produktivitet i dldreenheten
handliggning 6ka med cirka 85 procent fram till 2035 for att mota den 6kande
mingden drenden som befolknings6kningen kommer medfora for att inte
ytterligare handliggare ska behéva anstillas, se avsnitt 2.2.1. En sidan
produktivitetsforbattring ar mycket svar att na och forutsitter radikalt férandrade
arbetssitt. Det finns for nirvarande ingen plan f6r hur sidan
produktivitetsforbattring skulle kunna uppnas till 2035.

Den 1 juli 2018 antog riksdagen regeringens forslag Forenklat beslutsfattande om
hemtjinst f6r dldre.” Forslaget innebir att kommuner tillits erbjuda hemtjanst ill
aldre personer utan att forst gora en behovsprovning. Syftet med dndringen var
att ge kommuner mojlighet att lata dldre personer fa hjilp av dldreomsorgen pa
ett enklare sitt. Mojligheten att bevilja aldreomsorg utan behovsprévning kan
utgbra en effektiv besparing. Det 6kar mojligheten f6r seniorer att sjalva vara
med och bestimma samtidigt som det har potential att minska drendemingden
for dldreenheten. Det minskar 1 sin tur behovet av att anstilla ytterligare
handliggare.

Uppfoljning
Uppfoljningen ir ett viktigt medel f6r att 6ka kvaliteten bade inom hemtjinsten
och sirskilt boende, férbittra hilso- och sjukvarden pa sirskilda boenden,

forbittra samordningen av varden och omsorgen om kunder i ordinirt boende
och for att uppna de ekonomiska effektiviseringsbehoven.

Aldreenheten ansvarar for att folja upp anordnare av sirskilda boenden,
dagverksamhet och av hemtjinst, ledsagning och avlésning. I kundval 6verlimnas
ansvaret for utférandet till privata anordnare eller kommunens egenproduktion.
Aldrenimnden har en civilrittslig relation till anordnarna som bygger pa avtal.
Aldreenhetens uppfoljning av avtalen ska sikerstilla att anordnarna levererar en
kvalitet 1 linje med lagstiftningen, andra regelverk samt dldrenimndens krav och
forvintningar.

Vad som f6ljs upp paverkar anordnas kvalitetsutveckling och arbetssitt

Studier har visat att uppfoljning paverkar hur vil anordnarna utfor sina tjinster.
Uppfdljningen kan leda till bade 6kad kvalitet och till ineffektivitet. Det har bland
annat visats att det som mits/f6ljs upp blir gjort. Kvalitetsindikatorer och
information om vad som f6ljs upp kan fungera som kortsiktiga mal nar de f6ljs
upp. Uppfoljningen kan bidra till 6kad kvalitet genom att identifiera de viktigaste
utvecklingsomriadena dar anordnare avviker frin avtal eller fran kvalitetsnivan i
férhallande till andra anordnare. Men den kan dven leda till ineffektivitet om den
blir f6r detaljerad. Den kan bland annat 6ka administrationskostnaderna f6r
anordnarna och arbetsbordan for personalen. Slutligen kan den dven vara

34 Regeringens proposition (2017/18:106) Forenklat beslutsfattande om hemtjanst for dldre.
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effektlos. Till exempel om anordnare redan identifierat utvecklingsbehov och
vidtagit atgirder, eller om aterkopplingen av uppfoljningsresultat dr otydligt.

Utvecklingsbehov

En mer utvecklingsorienterad uppfolining

Under det senaste decenniet har vilfardsprofessionernas handlingsutrymme
minskat delvis pa grund av en 6kande detaljstyrning i kombination med en
uppfoljning/tillsyn som fokuserats pa kontroll och regelefterlevnad. 2016 tillsatte
regeringen Tillitsdelegationen. Delegationen fick i uppdrag att bidra till en
styrning som i storre utstrickning tar tillvara medarbetares kompetens, kunskap
och engagemang. Den menar att den samlade styrningen bor formas sa att den
inte medfér mer detaljstyrning an vad néden kriver samt att tillsynen behéver
vara situationsanpassad och bygga pa sammanvigda bedémningar snarare dn

1‘35

kontroll.* Aldrenimnden har stillt sig positiv till utredningens férslag.*

Kompetensforsorjning

Enligt dldreenhetens prognoser kommer att det bli allt fler kunder med
omfattande vard- och omsorgsbehov. De kan ha avancerade kroniska sjukdomar
och omfattande stodbehov frin hemtjinsten. Utbildad personal ir en
nyckelfaktor f6r att tillhandahalla en dldreomsorg av god kvalitet men det rader
brist pa underskoterskor. Anordnarna lyfter kontinuerligt
rekryteringsutmaningarna och 1 dialoger med dldreenhetens handldggare har det
framkommit att bristande sprakkunskaper ar en vanlig férekommande
kvalitetsbrist.

Konkurrensen om underskoterskorna kommer 6ka om det inte utbildas
fler underskoterskor.

I samband med att det blir fler kunder kommer behovet av underskéterskor att
oka. Konkutrrensen kommer att 6ka bade mellan anordnare, kommuner och
landsting. Underskoterska dr samlingsnamnet pa yrkesutovare som 1 huvudsak
har genomgatt gymnasieskolans vard- och omsorgsprogram eller kommunal
vuxenutbildning pa gymnasial nivd med inriktning mot vird och omsorg. Staten
har uppmirksammat utmaningen och det pagar statliga utredningar som bland
annat ska utreda frigan om att inféra underskoterskelegitimation.”

Kompetensforsorjningen dar en komplex utmaning

Det ir kommunerna som ansvar f6r utbildning av nya underskoterskor. I Nacka
ansvar Arbets- och foretagsnimnden for kommunal vuxenutbildning, sarskild
utbildning f6r vuxna och utbildning i svenska f6r invandrare. En svarighet som
g6r utmaningen komplex ar att det kan uppsta problem i hur kostnader fo6r
utbildningen av underskéterskor fordelas mellan kommuner om en
underskoterska 1 utbildad 1 en kommun bérjar arbeta i en annan kommun. Men

% SOU (2018:48) En lirande tillsyn, Statlig granskning som bidrar till verksamhetsutveckling i
vird, skola och omsorg.

3 Nacka kommun (2018) Sammantridesprotokoll dldrenimnden, 26 september 2018 § 61

37 Kommittédirektiv (2017:103) Reglering av yrket underskéterska.
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den andra kommunen utbildar inte lika manga underskoterskor sa den ena
kommun har fortfarande brist trots att de utbildar nya underskoterskor. Yrkets
status dr en annan utmaning. En orsak till att det inte utbildas fler
underskoterskor ar lag efterfragan pa utbildningen. Statusen paverkas i sin tur av
arbetsforhallandena hos anordnarna, vilket dldrendimnden indirekt paverkar
genom de forutsittningar anordnarna ges i form av ersittning och villkor.
Ansvaret fOr att 16sa utmaningen avilar saledes flera av Nackas nimnder och ar
tordelat mellan kommuner.

Pagaende utvecklingsarbete och utvecklingsbehov

Tillgingen p4 utbildade underskoterskor behover 6ka

Aldreenheten har en pigiende utredning gillande hur utmaningen kan métas.
Utmaningen behover métas genom samverkan mellan olika nimnder och mellan
olika kommuner. Enligt ordférande i den politiska styrgruppen pa Storsthlm, dr
regionens kompetensforsorjning och att nyanlinda kommer i arbete det viktigaste
att jobba tillsammans med kring vuxenutbildning Dar menar hon att Storsthlm
har en viktig roll genom att effektivisera och vid behov samordna kommunernas
vuxenutbildning. Samverkan kring exempelvis gemensamma kvalitetskriterier och
samordnad kvalitetsuppf6ljning kan spara resurser. Samordnade kurspaket ger
hogre effektivitet f6r kommunerna och bidrar dessutom till tydlighet gentemot
arbetsgivare om vad en utbildning ger fér kompetens.™
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5.1

5.1.1

Social delaktighet

Social delaktighet dr starkt kopplad till god hilsa och vilbefinnande i livet.
Deltagande i fritids-, sociala-, kulturella- och andliga aktiviteter, liksom umginge
med familj och vinner gér det mojligt £6r dldre manniskor att bibehalla en god
hilsa, fortsitta utéva sin kompetens och kinna vilbefinnande.”

Halsoframjande aktiviteter

Det finns fyra hornpelare f6r hilsosamt aldrande. Det ar aktiviteter som har
identifierats som sjukdomsférebyggande och hialsofrimjande inom
folkhilsovetenskapen. Dessa ar social gemenskap, meningsfull sysselsittning,
fysisk aktivitet och goda matvanor.*

Seniorer har olika forutsittningar att delta p4d hilsofrimjande aktiviteter

e Det ar anordnare av sirskilda boenden som ansvarar for att méta behovet
av hialsofrimjande aktiviteter hos malgrupp A.

e Mojligheten att delta pa hilsofrimjande aktiviteter f6r malgrupp B ser
ganska olika ut. Vissa har omfattande kognitiva och/eller fysiska
funktionsnedsittningar. Enbart dagverksamhet kan mojliggora f6r dem
att delta pa hilsofrimjande aktiviteter. Andra har mindre fysiska och
kognitiva nedsittningar vilket innebir att de kan delta om det finns
personal som kan skapa trygghet och ge stéd om behov skulle uppsta.

e Mojligheten f6r mélgrupp C och D att delta pa hilsofrimjande aktiviteter
skiljer sig fran yngre vuxna pa sa vis att de behova aktiviteter som ar
senioranpassade samt att de kan ha ligre inkomst pa grund av liga
pensioner.

Utbudet pi hilsofrimjande aktiviteter i Nacka
Ansvaret for att det finns ett brett utbud pa halsofrimjande aktiviteter for alla
seniorer delas mellan den offentliga sektorn, den ideella sektor och niringslivet.

I Nacka finns det ett brett utbud av hilsofrimjande aktiviteter som arrangeras av
den ideella sektorn. Det finns ett femtiotal foreningar som arrangerar aktiviteter
som seniorer i bade malgrupp D och C kan delta i. Aldreenhetens bedémning ir
att det finns minst 36 idrottsforeningar, 21 kulturféreningar, 13
pensionirsorganisationer och 20 féreningar som ér sirskilt inriktade pa olika
aldrerelaterade fragor, si som demensféreningar och anhérigféreningen, vilka
arrangerar hilsofrimjande aktiviteter som seniorerna kan delta pa.*' Utover dessa
finns dven utbudet i néringslivet som bland annat driver gym och olika former av
kultur- och idrottsverksamhet.

¥ WHO (2007) Global age friendly cities — A guide.

40 Statens Folkhilsoinstitut (2005) Hilsoutveckling och hilsofrimjande insatser pa ildre dar - En
kunskapssammanstillning.

41 Nacka kommun (ALN 2015/241-7) Aldcrsvéin]jg kommun — Seniorers méjligheter att delta i sociala
aktiviteter.
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5.1.2

For seniorer i malgrupp C och B som kan ha behov av senioranpassade
hilsofrimjande aktiviteter erbjuder dldrenimnden ett varierat utbud. For att
forebygga fallskador och frimja social gemenskap finansierar dldrendmnden till
exempel Balansskolan, Aldrig for sent 90+, Q1 Gong, triningskonceptet EKEN
och Seniorluncher. For att frimja psykisk hilsa finns Seniorliv i balans och for att
stotta anhorigvardare finns anhorigstodet. Mer information om aldrenamndens
férebyggande verksamheter finns i dldreenhetens rapport Aldersvinlig kommun -
Seniorers mojligheter att delta i sociala aktiviteter.**

Ansvaret f0r hilsoftimjande aktiviteter

Det skulle vara mycket kostsamt for dldrenimnden att bedriva halsofrimjande
aktiviteter f6r den stora malgruppen D pa cirka 13 800 seniorer. Individen bir
rimligen ett eget ansvar. Seniorerna i malgruppen har inte funktionsnedsittningar
och manga seniorer har mojligheter att sjilva betala f6r fysiska och kulturella
aktiviteter. Kommunens arbete med att méjliggora f6r seniorerna i malgrupp D
att delta pa hilsofrimjande aktiviteter bor darfor fokuseras pa att skapa
forutsittningar for ideell sektor och naringslivet att verka i kommunen. Till
exempel genom att tillhandahalla métesplatser och triffpunkter, ge bidrag till
foreningar och skapa ett foretagsvanligt klimat. Unders6kningar har visat pa att
vil fungerande samarbeten mellan kommun, den ideella sektorn och niringslivet
stirker utbudet och kontinuiteten av sociala och kulturella aktiviteter.”

Utvecklingsbehov

Riktlinjerna for forenings- och verksamhetsbidtag

Aldrenimnden delar arligen ut cirka 700 tusen kronor i férenings- och
verksamhetsbidrag till pensionirsorganisationer och organisationer som bedriver
frivilligt socialt arbete. Riktlinjerna f6r vad foreningar kan anséka bidrag for ar
idag relativt odetaljerade. Riktas bidraget mer mot att frimja hilsosamt aldrande
skulle det kunna fa en starkare hilsofrimjande effekt.

Seniorers mojlighet att ta del av information om halsoframjande
aktiviteter

For att seniorer ska kunna ta del av hilsofrimjande aktiviteter behéver de ha
tillgang till information om dem. Fér manga seniorer kan det vara en utmaning
att hitta och ta del av information eftersom flera inte anvinder internet. Det ir 4
av 10 i 4ldern 78 ar eller dldre som anvinder internet.* I dldreenhetens tidigare
intervjustudier vittnar manga féreningar om att det ar svart att na ut med
information om sina aktiviteter till seniorer.* Efter att ha identifierat

42 Nacka kommun (ALN 2015/241-7) Aldersvinlig kommun — Seniorers méjligheter att delta i sociala
aktiviteter.

43 Statens Folkhilsoinstitut (2008:18) Det dr aldrig for sent! Forbittra dldres hilsa med méten, mat och
aktivitet.

# Internetstiftelsen i Sverige - Svenska och internet 2018.

45 Nacka kommun (ALN 2015/241-7) Aldcrsvéin]jg kommun — Seniorers méjligheter att delta i sociala
aktiviteter.
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informationsspridning som ett viktigt utvecklingsomrade undersokte
dldreenheten seniorers intresse for att delta 1 aktiviteter som dr arrangerade av
féreningslivet 1 Nacka och hur de vill ta del av information om dessa. Totalt
intervjuades 501 personer 65 ir eller ildre i studien:*

Delta i aktiviteter och socialt umginge

e En tredjedel av seniorerna svarar att de varje vecka deltar i aktiviteter med
andra personer over 65 ar utanfér hemmet. Kvinnor svarar i hégre
utstrackning d4n min att de deltar varje vecka.

e Halften svarade att de nagon gang deltar 1 aktiviteter och hilften svarar att
de aldrig deltar.

e En av tre uppger att de skulle kunna tinka sig att delta i manga eller nagot
fler arrangerade aktiviteter med andra personer over 65 ar utanfor
hemmet.

e En av fem Onskar att de hade mer socialt umginge med andra i sin alder.

Utformning och information
e Avdem som kan tinka sig att delta i fler aktiviteter ar hilften intresserade
av att delta 1 kulturevenemang saisom teater eller utstillningar.
e En av fem kan tinka sig att betala 251-500 kr per ar for aktiviteter som
arrangeras av foreningslivet i Nacka.
e Majoriteten av de svarande vill frimst fa information om vilka aktiviteter
som finns inom foéreningslivet via Nacka Virmdo Posten.

Resultaten fran dldreenhetens studie visar sammanfattningsvis att seniorerna har
ett relativt stort intresse av att delta i féreningslivets aktiviteter och att de helst vill
fa information om aktiviteterna via Nacka Varmdo Posten. Det skapar problem
for foreningarna. De har inte ekonomi att konstant annonsera om sina aktiviteter.
Samtidigt har dldreenhetens handliggare kunskap om vilka seniorer som bade
6nskar och har behov av mer hilsofrimjande aktiviteter men handliggarna har
inte tillricklig information om foreningslivets utbud.

Pagaende utvecklingsarbete och utvecklingsbehov

Information om utbudet p4d hilsoftimjande aktiviteter behover vara
lttllgingligt for alla seniorer

Aldreenheten har ett pagiende projekt gillande hur littillginglig information om
utbudet av halsofraimjande aktiviteter i Nacka kommun kan tillhandahallas till
Nackas seniorer. Resultaten forvintas vara klara under 2019.

46 Aldreenheten och NOVUS - Seniorers intresse for arrangerade aktiviteter i Nacka kommun
2018
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5.1.3

Motesplatser for aldre och mojligheter for ideellt engagemang

Motesplatser kan utgora stodjande miljéer for social interaktion och en aktiv
livsstil. De ger moijlighet till meningsfulla sociala aktiviteter och kan skapa
forutsittningar for att bibehilla och utveckla stodjande sociala nitverk.*’

Behovet av 6ppna motesplatser och triffpunkter

Forskning visar att sociala kontakter och socialt stod har positiva effekter pa
hilsan och utgdr dirfér en viktig faktor f6r ett halsosamt aldrande. Olika former
av motesplatser kan ge mojlighet att traffa andra manniskor under trivsamma
former. I takt med att vi aldras kan kontaktnitet minska pa grund av till exempel
pensionering eller att vinner gar bort. Motesplatser kan vara av sarskild vikt for
ensamstiende seniorer.*

Oppna métesplatser och triflpunkter kan skapa forutsittingar for ideellt
engagemang

Minga foreningar kan ha svart att finansiera lokaler. Oppna métesplatser och
triffpunkter som ger féreningar tillgang till lokaler till ett reducerat pris ar en
viktig forutsittning for att de ska kunna bedriva verksamheter. Oppna
motesplatser kan dven fungera som kommunala inkubatorer. Det vill siga arenor
dir seniorer och féreningar kan moétas och hitta gemensamma intressen. Det ger
mojlighet att hitta andra med liknande intressen och arrangera aktiviteter
tillsammans.

Oppna mdtesplatser och triflbunkter i vatje kommundel kan fungera som
knytpunkter dir offentlig sektor, ideell sektor och seniorer kan métas

Om ildrenimnden har en etablerad nirvaro i varje kommundel som ir kind fér
seniorerna och foreningarna i naromradet kan det underlitta méten och dialog
med seniorer och samverkan med den ideella sektorn. Enligt WHO ir en
grundférutsattning for att framgangsrikt utveckla dldrevinliga kommuner att
seniorerna sjilva ar delaktiga i utvecklingsarbetet.

Pagaende utvecklingsarbete och utvecklingsbehov

Trifipunkten Lusthuset

Aldrenimnden har sedan 2016 finansierat triffpunkten Lusthuset i Boo Folkets
Hus. Ett flertal typer av samtalsgrupper, kulturgrupper och
pensionirsorganisationer arrangerar aktiviteter pa Lusthuset vilket dr 6ppet for
alla seniorer. Det finns cafépersonal som ar utbildade i hur seniorer som kommer
for forsta gangen kan motas pa ett vilkomnande sitt och som berittar hur de kan
triffa andra seniorer att dela gemensamma intressen med. "

Y WHO (2016) Age-friendly environments in Europe — A handbook on domains for policy
action.

48 Statens Folkhalsoinstitut (2008:18.) Det dr aldrig for sent! Forbittra ildres hélsa med méten, mat och
aktivitet.

4 Nacka kommun (ALN 2015/172-761-20) Uppfoljning av Lusthuset 2018.
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5.2
5.2.1

Nya métesplats och trifipunkter

Som nidmndes ovan har dldreenheten undersokt Nackas seniorers forutsattningar
att delta pa hilsofrimjande aktiviteter. Vira slutsatser ar att det beh6vs
dagverksamhet, 6ppna motesplatser och traffpunkter for att alla seniorer ska ha
forutsittningar att delta pa hilsofrimjande aktiviteter:

e Dagverksamhet ir en bistindsbedomd insats och bedrivs frimst pa
sirskilda boenden av utbildad vard- och omsorgspersonal. Personalen
moter kundernas stédbehov och arrangerar aktiviteter.

e  Oppen métesplats ir en tjinst dir kommunen tillhandahaller en lokal
med ett gemensamt socialt utrymme (café eller liknande) och dir det finns
mojlighet f6r seniorer och foreningar att arrangera olika former av
aktiviteter sa som dans, medlemsmoten, olika typer av cirklar eller kurser.
Det finns personal pa plats som kan stotta seniorer med mindre fysiska
eller kognitiva funktionsnedsittningar.

e Traffpunkt ir en lokal som finansieras av kommunen dir det finns
mojlighet for seniorer och féreningar att arrangera olika former av
aktiviteter, men det finns ingen personal som kan stotta seniorer med
funktionsnedsittning.”

Aldrenimnden har beslutat att 5ppna en ny éppen métesplats pa Sickladn och att
fortsitta driva och éppna nya triffpunkter i 6vriga kommundelar.”' DA beslutet
forutsitter en ekonomisk ambitionshéjning édr det avhangigt kommunfullmiktiges
beslut om mal- och budget 2019-2021.

Social utsatthet och alderism
Ojamlik halsa

Kommissionen for jamlik halsa definierar ojamlik halsa som systematiska
skillnader 1 hilsa mellan samhillsgrupper med olika social position. Med
samhillsgrupper menas socioekonomiska grupperingar si som yrkesgrupper,
utbildningsgrupper och inkomstskikt. Den ojamlika hilsan handlar 4ven om
skillnader mellan min och kvinnor, mellan manniskor med olika ursprung eller
etnisk tillhérighet och mellan olika dldersgrupper.™

Skillnader i olika former av resurser ir en central férutsittning for ojamlikhet 1
hilsa. Samtidigt ar det rimligen sé att alla individer har ett eget handlingsutrymme
och méjligheter att paverka sitt liv, men de reella moéjligheterna att paverka sin
situation varierar med den sociala positionen. Med andra ord har alla individer
mojlighet att fritt rOra sig inom ett givet utrymme, men storleken pa detta
utrymme varierar med social position.

50 Nacka kommun (ALN 2015/241-7) Aldersvinlig kommun — Seniorers méjligheter att delta i sociala
aktiviteter.

51 Nacka kommun (2018) Sammantridesprotokoll dldrenimnden 25 april 2018 § 31.

52 SOU (2016:55) Det handlar om jimlik hilsa - delbetinkande av Kommissionen fér jimlik hilsa
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I Nacka kommun finns det socioekonomiska skillnader mellan olika
kommundelar. Omradet Fisksitra dr det mest socioekonomiskt utsatta omradet.
Det har ligst medelinkomst och ligst andel personer med eftergymnasial
utbildning. I Fisksitra bor dven fler med annan etnisk bakgrund 4n svensk dn i
6vriga kommundelar.

Figur 32. Andel personer 65 ar eller dldre Figur 33. Medelinkomst personer 65 ar

med tva ar eller lingre eftergymnasial eller ildre.
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Killa: Statistiska centralbyrin

Forskningsresultat gillande bada kénens och socioekonomins paverkan pa hilsan
stimmer 6verens med hur det ser ut i Nacka. Ojamlikheter 1 hur resurser ar
fordelade mellan seniorer i Nackas olika kommundelar dterspeglas till viss del 1
hilsa mitt som forvintad medellivslingd.

Figur 34. Forvintad medellivslingd vid 65 ars alder per kommunomrade
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Killa: Statistiska centralbyrin

En 65 arig kvinna i Saltsjébaden foérvintas bli 88,1 ar medan en kvinna i Fisksitra
forvintas bli 86,4 ar. En 65 arig man i Saltsjobaden forvintas bli 85,7 ar och en
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65 ar man 1 Fisksitra forvintas bli 81,4. Kvinnorna lever lingre dn minnen i
samtliga kommundelar.”

Utvecklingsbehov

Rikta sirskilda utvecklingsprojekt mot socioekonomiskt utsatta omriden
Hilsa mitt som medellivslingd ir lagre bland mannen i Nackas socioekonomiskt
utsatta omraden. For att frimja en jamlik hilsa behover generella insatser
kompletteras med riktade projekt for att na ut till de manniskor som 4r mest
utsatta for ohilsa och utanforskap.™

Alderism

WHO pekar ut alderism som ett av de stérsta hindren f6r hilsosamt aldrande.
Alderism ir firdomar eller stereotypa forestillningar som utgir frin en minniskas élder och
som kan leda till diskriminering. Alderism kan ta sig utryck via till exempel skadliga
attityder, diskriminerande praxis och politiska incitament. Som motkraft till
alderismen beh6vs erkinnanden for den stora mingd erfarenheter som éldre har
samt for dlderismens orittvisor.”

For att motverka alderismen behéver férdomar, stereotyper och diskriminering
synliggbras och ifragasittas. En férdom ar kopplad till kinsla eller affekt och
stereotyper bygger pa okunnighet och ir ofta omedvetna automatiska antaganden
om grupper. Aldersdiskriminering handlar om beteende och 4r baserad pa
térdomar och stereotyper. Diskriminering uppstar antingen uttryckligt genom
lagar, regler och fordelning av resurser, eller omedvetet genom vana.”® Enligt
Anderson ar alderismen en férklaring till varfor dldre dr underrepresenterade 1
Sveriges riksdag, dldre ndstan dr osynliggjorda i media, att de inte far stod enligt
LSS nir funktionshinder uppstar efter 65 ars alder och att de ibland inte far
arbeta vidare trots att de vill och kan, bara for att de dr 6ver 67 ar.

Alderismens konsekvenser

Alderism har visat sig ha skadliga effekter pa hilsan bade fysiskt och psykiskt.
Det kan visa sig som stress vilket paverkar hjirta och kirl samt 1 form av
depression och lagt sjalvfortroende. Vidare finns negativa attityder kring alder
inom hilso-och sjukvarden dir manga seniorer befinner sig och dr som mest
sarbara. Inom hilso-och sjukvarden underprioriteras de ildre personerna i
férhéllande till de yngre vilket gor att de kan fa bade for lite och f6r mycket
behandling i relation till sin sjukdomsbild. Om vard- och omsorgsorganisationers
attityder ér av dldersdiskriminerande karaktir kan patienternas upplevelse av

53 Berdkningen baseras pa dodligheten efter alder under dren 2012-2016

5 WHO (2016) Age-friendly environments in Europe — A handbook on domains for policy
action

55 http://www.who.int/ageing/ageism/en/; World Health Organization 2015 World report on
ageing and health

56 Andersson L. (2008) Alderism.
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sjalva varden, deras moijligheter till Iakning under véardtiden och den framtida
hilsan paverkas negativt.”’

Ytterligare ett problem ir social dlderism vilken kan bli sjalviorverkligande hos
seniorerna sjilva. Stereotypa uppfattningar som till exempel att det 4r normalt att
aldre ar socialt isolerade, att det dr pinsamt med fysiska och kognitiva
funktionsnedsittningar eller att dldre inte kan utféra fysiska aktiviteter kan
overforas till den aldre sjilv. Det kan leda till att seniorer botja virdera sig sjalv
utifrin dessa stereotyper istillet for at utga frin sin egen 6nskan och kinsla.

Inom arbetslivet kan diskrimineringen innebira att seniorer gar miste om jobb,
kompetensutveckling eller befordran. Det kan ocksa handla om att bli trakasserad
pa sin arbetsplats pa grund av sin dlder.”

Alderism i spraket kan handla om vilken benimning som anvinds p4 minniskor
over 60 ar. Nar aldre sjilva i Sverige far svara pa vilken bendmning de foredrar
kommer beteckningen “aldre” forst, titt f6ljd av ’pensiondrer” samt i tredje hand

”seniorer”.

Utvecklingsbehov

Det behovs en generell kunskapshdjning om dldetism

En moijlighet ar att ansoka om medel frin Allmanna arvsfonden for att
genomfora en generell kunskapshéjning om alderism och dess negativa
konsekvenser for seniorer och samhillet. Allmdnna arvsfonden har ett fokus for
deras bidrag som gar under namnet Alder ir inget hinder. Bidraget syftar till 6ka
tillgangligheten och delaktigheten i samhillet f6r aldre personer med
funktionsnedsittning.

Seniorbostiader och trygghetsbostiader

Seniorbostider ir en boendeform som vinder sig till personer som ar 55 ar eller
ildre och finns som bade hyres- och bostadsritter. Det finns ingen bestimd
definition om vad en seniorbostad ir, det r helt vanliga bostider som ofta har
gemensamma lokaler for social samvaro. Tanken ir att det ska vara ett boende att
aldras 1 och lagenheterna har ofta hog tillgianglighet.

Trygghetsbostider édr hyres- eller bostadsritter med gemensamma utrymmen i
nira anslutning till bostiderna. Det ska finnas tillgang till personal och bostiderna
ska innehas av personer som fyllt 65 ar. Det krivs inget bistindsbeslut for att

57 Lindqvist M, Mortlock B. (2015) Diskriminering av personer 6ver 65 ar inom vérd och
omsorgen litteraturéversikt. Sophiahemmet Hégskola, examensarbete sjukskoterskeprogrammet.
38 http://www.who.int/ageing/ageism/en/; World Health Otganization 2015 World report on
ageing and health

5 http: do. iskrimineri
diskrimineringsgrund/ [Hdmtat 2018-10-24]
6 Andersson L. (2008) Alderism.
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flytta till en trygghetsbostad. Det statliga investeringsstodet utgar numera endast
for trygehetsbostider 1 form av hyresratter.

Eftersom det finns seniorbostider, som i likhet med trygghetsbostider ar
funktionellt utformade och har gemensamhetslokaler och bovird ér det i vissa fall
liten eller ingen skillnad mellan en seniorbostad och en trygghetsbostad.

Behovet av senior- och trygghetsbostider

Enligt Aldrecentrum vill de flesta personer 75 ar och ildre bo kvar i sina
nuvarande bostidder dir de trivs och kdnner sig trygga. De édr dock inforstadda
med att de kommer att behova flytta om de inte kan klara sig sjilva. Men en
fjardedel star 1 nagon form av bostadské. Den vanligaste orsaken till att vilja byta
bostad ir att planera for framtiden. Andra orsaker dr nedsatt funktionsférmaga
och att slippa trappor. Den faktor som hade storst betydelse for intresset att flytta
till trygghetsboende var att boendet hade god fysisk tillginglighet. De flesta ville
ha tvd rum och kék och var beredda att betala 6 000 — 8 000 kronor i minaden. ©!

Pagaende utvecklingsarbete

Aldreenheten frimjar kontinuerligt utvecklingen av senior- och
ttygghetsbostider

Aldrenimnden har sedan 2016 uppdrag att se till att det byggs och utvecklas mer
trygghetsbostider och seniorbostider.® Aldrenimnden arbetar kontinuerligt med
att frimja byggandet av seniorbostider och trygghetsbostider genom samarbete
med andra berérda enheter i kommunen, vardforetag, fastighetsutvecklare,
byggforetag, intresseorganisationer med flera fOr att sikerstalla att behovet av
bostider tillgodoses. Nir projektdirektiv for stadsbyggnadsprojekten tas fram
ligger prognosen till grund f6r behoven av bostader for dldre. Enheten f6r
strategisk stadsutveckling ansvarar direfter for att sammanviga behovet av
bostider och lokaler till en gemensam langsiktig prognos. Prognosen preciserar
hur mycket som beh&ver byggas, pa vilken plats och nir.

61 Aldrecentrum (2017) Bostider anpassade for dldre
92 Nacka kommun (2015) Mal och budget 2016 — 2018.
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