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Forandringar av indikatorer fran foregaende rapport

Nya indikatorer
e Frakturer pa lar och hoft
o Atgarder mot fall, underndring, trycksar och nedsatt munhéalsa inom ordinért
boende, sammanslagen indikator

Borttagna indikatorer
e Ingen borttagen indikator

Forandrade indikatorer
e Atgarder mot fall, underndring, trycksar och nedsatt munhélsa ar nu
sammanslagen till en sammanfattande indikator



Datakallor

| rapporten anvands manga datakallor. Indikatorerna bygger framst pa uppgifter fran
nationella kvalitetsregister, lakemedelsregistret, kommunernas egna undersékningar
och undersékningen av de aldres uppfattning om hemtjénst och sérskilt boende.
Ytterligare datakéllor, till exempel den nationella patientenkaten, kommun- och
enhetsundersokningen samt Socialstyrelsens halsodataregister har anvands for att
redovisa kompletterande uppgifter inom vissa omraden. For att redovisa en indikator
bor det finnas uppgifter for alla eller stérre delen av landets kommuner. For att en
kommun ska inga i redovisningen maste resultatet pa indikatorn baseras pa minst 30
observationer.

Foljande datakallor har anvands i arets rapport:

Svenska palliativregistret

Syftet med registret ar att forbattra varden for patienter i livets slutskede. Huvudsyftet
ar att pa patientniva mata hur vardenheterna lever upp till kriterier for god vard i
livets slutskede. FOr mer information, se www.palliativ.se.

Riks-Stroke

Registrets syfte r att bidra till en strokevard med hog och jamn kvalitet. Riks-Stroke
redovisar vardens innehall och resultat och &r ett verktyg for uppfoljning av
Nationella riktlinjer for strokevard. Fér mer information, se www.riks-stroke.org.

Senior Alert

Syftet med registret ar att bidra till en bra infrastruktur och systematik for att
forebygga undernaring, fall, trycksar och framja god munhalsa. Fér mer information,
se www.lj.se/senioralert.

Patientregistret

Syftet med patientregistret ar att folja halsoutvecklingen i befolkningen, forbattra
mojligheterna att forebygga och behandla sjukdomar samt bidra till halso- och
sjukvardens utveckling. Registret tillhandahaller data for bland annat statistik,
forskning och utvardering. Fér mer information, se
http://www.socialstyrelsen.se/register/halsodataregister/patientregistret.

Svenska demensregistret (SveDem)

Svenska demensregistret startade 1 maj 2007 och syftet ar att forbattra kvaliteten pa
demensvarden i Sverige. Genom att enheter registrerar data gar det att folja
forandringar i patientpopulationer, diagnoser och behandling av demenssjukdomar.
For mer information, se www.ucr.uu.se/svedem/index.php.

Svenskt register for Beteendemassiga och Psykiska Symptom vid Demens
(BPSD)

Registret ska generera en individuell vardplan for personer med demenssjukdom. |
registret kartlaggs bland annat frekvens och allvarlighetsgrad av beteendemaéssiga och
psykiska symtom, aktuell lakemedelsbehandling, tdnkbara orsaker till
beteendeméssiga och psykiska symtom och utvérdering av genomforda atgarder. For
mer information, se www.bpsd.se.

Lakemedelsregistret

Lakemedelsregistret vid Socialstyrelsen innehaller uppgifter om lakemedel,
forbrukningsartiklar och livsmedel som hamtats ut mot recept eller motsvarande pa
apotek fran 1999 och framat. Registret uppdateras varje manad. Syftet med
lakemedelsregistret &r att 0ka patientsakerheten pa lakemedelsomradet. | Sverige
expedieras varje ar narmare 100 miljoner recept.



Registret 6ver socialtjanstinsatser till aldre och personer med
funktionsnedsattning

Registret inrattades 2007 och omfattar personer som far kommunal vard och omsorg
enligt socialtjanstlagen (2001:453). | registret finns uppgifter om de cirka 350 000
personer som bor i sarskilt boende och personer som far insatser fran socialtjansten,
till exempel hemtjanst och boendestdd.

Vad tycker de aldre om aldreomsorgen?

Socialstyrelsen gor en arlig undersokning dar alla éver 65 ar och som har hemtjanst
eller bor pa ett dldreboende far svara pa fragor om vad de tycker om sin vard och
omsorg. Pa Socialstyrelsens webbplats finns resultaten fran hela undersokningen,
uppdelat pa samtliga kommuner och stadsdelar.

Kommun- och enhetsundersékningen

Socialstyrelsen gor en arlig undersékning inom aldreomsorgen. Undersokningen
utgors av enkéter som skickas ut till kommuner och enheter (hemtjanst och sarskilda
boenden). Enheterna omfattar bade offentlig och privat utford verksamhet for
personer over 65 ar. | undersokningen far kommuner och enheter besvara fragor om
verksamhetens omfattning och den egna verksamhetens utformning. 98 procent av
kommunerna och stadsdelarna besvarade enkaten.

Kommunernas egna undersékningar

Kommuner genomfor arligen en rad olika undersokningar. Material fran en del av
dessa undersokningar samlas in av RKA och publiceras i Kommun- och
Landstingsdatabasen (Kolada). | Kolada finns cirka 2 200 uppgifter om samtliga
kommuners och landstings ekonomi, befolkning och verksamhet.

Kommunernas kvalitet i korthet

SKL undersoker varje ar kommunens kvalitet ur fem perspektiv: tillganglighet,
trygghet, information och delaktighet, effektivitet och kommunen som
samhallsutvecklare.



Indikatorer - ordinart boende

Trygghet, hemtjanst

Andel som uppger att det kdnns mycket tryggt att bo hemma med stod fran hemtjansten 2014.

Syfte med indikatorn

Att kunna leva och bo kvar hemma under trygga forhallanden har en grundlaggande betydelse for den
enskildes hélsa och vélbefinnande.

Typ av indikator:

B¢ Resultat
O process

O struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i ldrarna 65 ar och aldre som uppgett att de kande sig mycket trygga med att
bo kvar hemma med stod fran hemtjansten.

Namnare: Samtliga personer i aldrarna 65 ar och aldre i ordinart boende med hemtjanst som besvarat
undersokningen av &ldres uppfattning, 2014. Vet ej/Ingen asikt” dr exkluderade ur ndimnaren.
Undersokningen av aldres uppfattning ar en totalundersokning. Samtliga personer med
bistandsbedomd hemtjanst som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen har tillfragats.
Datakalla

Vad tycker de dldre om dldreomsorgen? 2014, Socialstyrelsen.

Felkallor

Svarsfrekvensen var totalt 67 procent bland de aldre i ordinart boende med hemtjénst. Storleken i
bortfallet varierar mellan kommunerna och i ndgra kommuner kan det forkomma ett visst bortfall i
urvalsramen. Frageformularet har i viss utstrackning (20 procent) fyllts i av anhorig eller nérstaende.
Det innebdr att svaren till viss del dven kan spegla narstdendes uppfattning om hemtjansten.
Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Bemdtande, hemtjanst

Andel som uppger att personalen alltid beméter dem pa ett bra sétt 2014.

Syfte med indikatorn

Motet mellan den enskilde och personalen ar karnan i varden och omsorgen om aldre. Ett gott och
professionellt bemotande &r en forutsattning for de aldres vélbefinnande samt méjlighet till delaktighet
och inflytande.

Typ av indikator:

B¢ Resultat
D Process

O struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i dldrarna 65 &r och ldre i ordinirt boende med hemtjénst som uppgett att
personalen alltid bemoter dem pé ett bra satt.Namnare: Samtliga personer i &ldrarna 65 &r och éldre i
ordinart boende med hemtjénst som besvarat undersékningen av aldres uppfattning, 2014. ”Vet
ej/Ingen asikt” dr exkluderade ur nd&mnaren.

Undersokningen av aldres uppfattning ar en totalundersokning. Samtliga personer med
bistandsbedomd hemtjanst som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen har tillfragats.
Datakalla

Vad tycker de dldre om dldreomsorgen? 2014, Socialstyrelsen.

Felkallor

Svarsfrekvensen var totalt 67 procent bland de dldre i ordindrt boende med hemtjénst. Storleken i
bortfallet varierar mellan kommunerna och i ndgra kommuner kan det férkomma ett visst bortfall i
urvalsramen. Frageformuldret har i viss utstriackning (20 procent) fyllts i av anhérig eller narstaende.
Det innebdr att svaren till viss del dven kan spegla narstiendes uppfattning om hemtjansten.
Forandring fran forra aret

Ingen foérandring.

Tillrackligt med tid, hemtjanst
Andel som uppger att personalen alltid eller oftast har tillrackligt med tid att utféra arbetet 2014.



Syfte med indikatorn

Att personalen har tillrackligt med tid for att utfora sitt arbete &r en viktig forutsattning for att kunna
tillgodose den enskildes behov.

Typ av indikator:

B¢ Resultat
O process

O struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i ldrarna 65 ar och aldre i ordinart boende med hemtjanst som uppgett att
hemtjanstpersonalen alltid eller oftast har tillrackligt med tid att utféra arbetet

Namnare: Samtliga personer i aldrarna 65 ar och aldre i ordinart boende med hemtjanst som besvarat
undersokningen av &ldres uppfattning, 2014. Vet ej/Ingen asikt” dr exkluderade ur ndimnaren.
Undersokningen av &ldres uppfattning &r en totalundersokning. Samtliga personer med
bistandsbedomd hemtjanst som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen har tillfragats.
Datakalla

Vad tycker de dldre om dldreomsorgen? 2014, Socialstyrelsen.

Felkallor

Svarsfrekvensen var totalt 67 procent bland de aldre i ordinart boende med hemtjanst. Storleken i
bortfallet varierar mellan kommunerna och i ndgra kommuner kan det forkomma ett visst bortfall i
urvalsramen. Frageformularet har i viss utstrackning (20 procent) fyllts i av anhorig eller nérstaende.
Det innebdr att svaren till viss del dven kan spegla narstdendes uppfattning om hemtjansten.
Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Hansyn till asikter och 6nskemal, hemtjanst

Andel som uppger att personalen alltid eller oftast tar hansyn till asikter och dnskemal 2014.

Syfte med indikatorn

Verksamheten ska sa langt som det ar méjligt anpassas efter den aldres behov och 6nskemal.
Indikatorn avser att spegla de adldres méjlighet att paverka utformningen och genomférandet av det
stod och omsorg som ges. Att personalen tar hansyn till den aldres asikter och 6nskemal ar en
forutsattning for en individanpassad verksamhet och for den aldres mojligheter att kunna paverka.
Typ av indikator:

B¢ Resultat
D Process

O struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i dldrarna 65 &r och ldre i ordinért boende med hemtjanst som uppgett att
hemtjanstpersonalen alltid eller oftast tar hansyn till asikter och onskemal.

Namnare: Samtliga personer i dldrarna 65 ar och &ldre i ordinart boende med hemtjanst som besvarat
undersokningen av &ldres uppfattning, 2014. Vet ej/Ingen ésikt” dr exkluderade ur ndimnaren.
Undersokningen av aldres uppfattning ar en totalundersokning. Samtliga personer med
bistandsbedomd hemtjanst som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen har tillfragats.
Datakalla

Vad tycker de dldre om dldreomsorgen? 2014, Socialstyrelsen.

Felkallor

Svarsfrekvensen var totalt 67 procent bland de aldre i ordinart boende med hemtjénst. Storleken i
bortfallet varierar mellan kommunerna och i ndgra kommuner kan det férkomma ett visst bortfall i
urvalsramen. Frageformularet har i viss utstrackning (20 procent) fyllts i av anhorig eller nérstaende.
Det innebdr att svaren till viss del dven kan spegla narstiendes uppfattning om hemtjansten.
Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Mojlighet att paverka tider, hemtjanst

Andel som uppger att de alltid eller oftast kan paverka vilka tider de far hjalp av personalen 2014.
Syfte med indikatorn

Inflytande och delaktighet handlar om den &ldres méjligheter att paverka utformningen av
bistAndsbeslutet, de insatser som darefter ges och i forlangningen den egna livssituationen. Mojligheten



att paverka vid vilka tider man far hjalp indikerar en delaspekt av méjligheten till inflytande och &r en
viktig del av individens sjélvbestdmmande och integritet.
Typ av indikator:

B¢ Resultat
O process

O struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i ldrarna 65 ar och aldre i ordinért boende med hemtjanst som uppgett att de
alltid eller oftast kan paverka vilka tider de far hjalp av hemtjanstpersonalen.

Namnare: Samtliga personer i aldrarna 65 ar och aldre i ordinart boende med hemtjanst som besvarat
undersokningen av éldres uppfattning, 2014. Vet ej/Ingen asikt” ar exkluderade ur ndmnaren.
Undersokningen av &ldres uppfattning &r en totalundersokning. Samtliga personer med
bistandsbedomd hemtjanst som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen har tillfragats.
Datakalla

Vad tycker de dldre om dldreomsorgen? 2014, Socialstyrelsen.

Felkallor

Svarsfrekvensen var totalt 67 procent bland de &ldre i ordinért boende med hemtjénst. Storleken i
bortfallet varierar mellan kommunerna och i ndgra kommuner kan det forkomma ett visst bortfall i
urvalsramen. Frageformularet har i viss utstrackning (20 procent) fyllts i av anhorig eller nérstaende.
Det innebdr att svaren till viss del dven kan spegla narstdendes uppfattning om hemtjansten.
Forandring fran forra aret

Ingen forandring.

Mojlighet att féra fram synpunkter och klagomal, hemtjanst

Andel som vet vart de ska vanda sig med synpunkter eller klagomal pa hemtjénst 2014.

Syfte med indikatorn

For att de &ldre ska kunna framfdra synpunkter och darigenom ha delaktighet och inflytande krévs att
de blivit informerade om och vet vart man vander sig med synpunkter och klagomal.

Typ av indikator:

B¢ Resultat
D Process

O struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i ldrarna 65 &r och ldre i ordinért boende med hemtjanst som uppgett att de
vet vart de ska vanda sig med synpunkter eller klagomal pa hemtjénst.

Namnare: Samtliga personer i aldrarna 65 ar och aldre i ordinart boende med hemtjanst som besvarat
undersokningen av &ldres uppfattning, 2014. Vet ej/Ingen ésikt” dr exkluderade ur nimnaren.
Undersokningen av aldres uppfattning ar en totalundersdkning. Samtliga personer med
bistandsbedomd hemtjanst som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen har tillfragats.
Datakalla

Vad tycker de dldre om dldreomsorgen? 2014, Socialstyrelsen.

Felkallor

Svarsfrekvensen var totalt 67 procent bland de &ldre i ordinért boende med hemtjénst. Storleken i
bortfallet varierar mellan kommunerna och i ndgra kommuner kan det forkomma ett visst bortfall i
urvalsramen. Frageformularet har i viss utstrackning (20 procent) fyllts i av anhorig eller nérstaende.
Det innebdr att svaren till viss del dven kan spegla narstdendes uppfattning om hemtjansten.
Forandring fran forra aret

Ingen forandring.

Hemtjansten i sin helhet

Andel som sammantaget & mycket eller ganska ndjda med hemtjénsten 2014.
Syfte med indikatorn

Indikatorn ger ett sammanfattande varde av den aldres bedémning av hemtjénsten.
Typ av indikator:

&l Resultat

D Process



O struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i aldrarna 65 ar och aldre i ordinart boende med hemtjéanst som uppgett att de
&r mycket eller ganska néjda med hemtjénsten.

Namnare: Samtliga personer i aldrarna 65 ar och &ldre i ordinért boende med hemtjéanst som besvarat
undersokningen av &ldres uppfattning, 2014. Vet ej/Ingen asikt” dr exkluderade ur ndimnaren.
Undersokningen av &ldres uppfattning &r en totalundersokning. Samtliga personer med
bistdndsbedomd hemtjanst som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen har tillfragats.
Datakalla

Vad tycker de dldre om aldreomsorgen? 2014, Socialstyrelsen.

Felkallor

Svarsfrekvensen var totalt 67 procent bland de &ldre i ordinért boende med hemtjanst. Storleken i
bortfallet varierar mellan kommunerna och i ndgra kommuner kan det forkomma ett visst bortfall i
urvalsramen. Frageformuldret har i viss utstrackning (20 procent) fyllts i av anhorig eller narstaende.
Det innebar att svaren till viss del aven kan spegla narstaendes uppfattning om hemtjéansten.
Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Personalkontinuitet, hemtjanst

Genomsnittlig antal hemtjanstpersonal som hjélper den &ldre under 14 dagar 2014.

Syfte med indikatorn

Om manga olika personer kommer in i hemmet for att utfora insatsen finns det risk att kvaliteten blir
lidande. Det kan bli svart for den enskilde att lara kdnna personalen och trottsamt att gang pa gang
forklara vad som ska goras och hur. Det ar darfor viktigt att inte alltfér ménga olika personer hjalper
den enskilde i hemmet.

Typ av indikator:

[ Resultat
E] Process

[ struktur

Teknisk beskrivning

Indikatorn beskriver medelvardet av antal olika personal som en hemtjénsttagare moter under en 14-
dagarsperiod. Mattet avser de personer, 65 ar eller aldre, som har tva eller fler besok av hemtjénsten
varje dag. Trygghetslarm och matleveranser rédknas inte. Matningen avser tiden 07.00- 22.00.
Hemsjukvardspersonal redovisas inte. Undersokningen genomfors under valfri sammanhangande
normal fjortondagarsperiod under hdsten. Matningen gors hos respektive hemtjansttagare dar
personalen noterar sin ndrvaro vid varje tillfalle, pa en pappersblankett som laggs ut hos
hemtjansttagaren. | det fall hemtjansten har ett eget system for att méta personalkontinuiteten som
motsvarar nyckeltalens anvands detta.

Datakalla

Kommunens egna undersokningar, inrapporterad i Kommun- och landstingsdatabasen Kolada.
Felkallor

Matningarna kan utféras vid olika tidsperioder i olika kommuner. Det kan dven férekomma olikheter i
kommunernas satt att mata antal olika personal.

Forandring fran forra aret

Ingen forandring.

Indikatorer - sarskilt boende

Trygghet, sarskilt boende

Andel som uppger att det kidnns mycket tryggt med att pa bo pé ett sarskilt boende 2014.

Syfte med indikatorn

Att kunna leva och bo under trygga forhallanden har en grundlaggande betydelse for den enskildes
hélsa och vélbefinnande.

Typ av indikator:

B¢ Resultat

10



D Process

O struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i ldrarna 65 ar och aldre som uppgett att de kande sig mycket trygga med att
bo pa ett sérskilt boende.

Namnare: Samtliga personer i aldrarna 65 ar och &ldre i sarskilt boende som besvarat undersokningen
av aldres uppfattning, 2014. Vet ej/Ingen asikt” &r exkluderade ur namnaren.

Undersokningen av aldres uppfattning ar en totalundersokning. Urvalsramen baseras pa antal personer
som bor i sarskilt boende som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen.

Datakalla

Vad tycker de dldre om dldreomsorgen? 2014, Socialstyrelsen.

Felkallor

Svarsfrekvensen var totalt 55 procent bland de aldre i sérskilt boende. Storleken i bortfallet varierar
mellan kommunerna och i ndgra kommuner kan det forkomma ett visst bortfall i urvalsramen.
Frageformularet har i hog utstrackning (68 procent) fyllts i av anhorig eller narstdende. Det innebér att
svaren dven speglar nérstaendes uppfattning om boendet.

Forandring fran forra aret

Ingen forandring.

Bemdtande, sarskilt boende

Andel som uppger att personalen alltid beméter dem pa ett bra sétt 2014.

Syfte med indikatorn

Motet mellan den enskilde och personalen ar kéarnan i varden och omsorgen om aldre. Ett gott och
professionellt bemotande &r en forutsattning for de aldres vélbefinnande samt méjlighet till delaktighet
och inflytande.

Typ av indikator:

B¢ Resultat
D Process

O struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i ldrarna 65 &r och aldre i sarskilt boende som uppgett att personalen alltid
bemoter dem pa ett bra satt.

Namnare: Samtliga personer i aldrarna 65 ar och &ldre i sarskilt boende som besvarat undersokningen
av aldres uppfattning, 2014. Vet ej/Ingen asikt” &r exkluderade ur namnaren.

Undersokningen av aldres uppfattning ar en totalundersékning. Urvalsramen baseras pa antal personer
som bor i sarskilt boende som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen.

Datakélla

Vad tycker de dldre om dldreomsorgen? 2014, Socialstyrelsen.

Felkallor

Svarsfrekvensen var totalt 55 procent bland de aldre i sérskilt boende. Storleken i bortfallet varierar
mellan kommunerna och i ndgra kommuner kan det forkomma ett visst bortfall i urvalsramen.
Frageformularet har i hog utstrackning (68 procent) fyllts i av anhorig eller narstdende. Det innebér att
svaren dven speglar nérstaendes uppfattning om boendet.

Forandring fran forra aret

Ingen forandring.

Tillrackligt med tid, sarskilt boende

Andel som uppger att personalen alltid eller oftast har tillrdckligt med tid att utféra arbetet 2014.
Syfte med indikatorn

Att personalen har tillrackligt med tid for att utfora sitt arbete &r en viktig forutsattning for att kunna
tillgodose den enskildes behov.

Typ av indikator:

&l Resultat

O process

O struktur

Teknisk beskrivning
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Taljare: Antal personer i dldrarna 65 ar och aldre i sarskilt boende som uppgett att personalen pa det
sérskilda boendet alltid eller oftast har tillrackligt med tid att utfora arbetet

Namnare: Samtliga personer i aldrarna 65 ar och &ldre i sarskilt boende som besvarat undersokningen
av dldres uppfattning, 2014. Vet ¢j/Ingen &sikt” ar exkluderade ur ndmnaren.

Undersokningen av aldres uppfattning ar en totalundersékning. Urvalsramen baseras pa antal personer
som bor i sarskilt boende som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen.

Datakélla

Vad tycker de dldre om aldreomsorgen? 2014, Socialstyrelsen.

Felkallor

Svarsfrekvensen var totalt 55 procent bland de dldre i sérskilt boende. Storleken i bortfallet varierar
mellan kommunerna och i ndgra kommuner kan det forkomma ett visst bortfall i urvalsramen.
Frageformularet har i hog utstrackning (68 procent) fyllts i av anhorig eller narstaende. Det innebér att
svaren aven speglar narstaendes uppfattning om boendet.

Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Hansyn till &sikter och 6nskemal, sarskilt boende

Andel som uppger att personalen alltid eller oftast tar hansyn till dsikter och 6nskemal 2014.

Syfte med indikatorn

Verksamheten ska sa langt som det &r mojligt anpassas efter den aldres behov och onskemal.
Indikatorn avser att spegla de aldres mojlighet att paverka utformningen och genomférandet av det
stod och omsorg som ges. Att personalen tar hansyn till den &ldres asikter och énskemal ar en
forutsattning for en individanpassad verksamhet och for den dldres majligheter att kunna paverka.
Typ av indikator:

B¢ Resultat
D Process

O struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i dldrarna 65 ar och aldre i sérskilt boende som uppgett att personalen pa det
sarskilda boendet alltid eller oftast tar hansyn till asikter och énskemal.

Namnare: Samtliga personer i aldrarna 65 ar och &ldre i sarskilt boende som besvarat undersokningen
av aldres uppfattning, 2014. Vet ej/Ingen asikt” &r exkluderade ur namnaren.

Undersokningen av aldres uppfattning ar en totalundersokning. Urvalsramen baseras pa antal personer
som bor i sérskilt boende som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen.

Datakalla

Vad tycker de aldre om aldreomsorgen? 2014, Socialstyrelsen.

Felkallor

Svarsfrekvensen var totalt 55 procent bland de &ldre i sérskilt boende. Storleken i bortfallet varierar
mellan kommunerna och i ndgra kommuner kan det forkomma ett visst bortfall i urvalsramen.
Frageformularet har i hog utstrackning (68 procent) fyllts i av anhorig eller narstaende. Det innebér att
svaren dven speglar nérstendes uppfattning om boendet.

Forandring fran forra aret

Ingen forandring.

Trivsamma gemensamma utrymmen, sarskilt boende

Andel som uppger att det ar trivsamt i de gemensamma utrymmena pa boendet 2014.

Syfte med indikatorn

Utformningen av boendemiljoer ar viktig eftersom den paverkar den &ldres aktiviteter och delaktighet.
Att det &r trivsamt &r en forutséttning for att kunna och vilja delta i gemensamma aktiviteter.
Tillgéngliga bostader stodjer den aldres sjalvstandighet och kan minska beroendet av hjalp. For att
bostader ska stodja den &ldres sjalvstandighet ar det viktigt att boendemiljon &r anpassad utifran
individens behov.

Typ av indikator:

B¢ Resultat
D Process

[ struktur
Teknisk beskrivning
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Taljare: Antal personer i dldrarna 65 ar och aldre som uppgett att det ar trivsamt i de gemensamma
utrymmena pa det sarskilda boendet.

Namnare: Samtliga personer i aldrarna 65 ar och &ldre i sarskilt boende som besvarat undersokningen
av dldres uppfattning, 2014. Vet ej/Ingen &sikt” ar exkluderade ur ndmnaren.

Undersokningen av aldres uppfattning ar en totalundersékning. Urvalsramen baseras pa antal personer
som bor i sarskilt boende som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen.

Datakélla

Vad tycker de dldre om aldreomsorgen? 2014, Socialstyrelsen.

Felkallor

Svarsfrekvensen var totalt 55 procent bland de dldre i sérskilt boende. Storleken i bortfallet varierar
mellan kommunerna och i ndgra kommuner kan det forkomma ett visst bortfall i urvalsramen.
Frageformularet har i hog utstrackning (68 procent) fyllts i av anhorig eller narstaende. Det innebér att
svaren aven speglar narstaendes uppfattning om boendet.

Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Trivsamt utomhus, sarskilt boende

Andel som uppger att det &r trivsamt utomhus runt boendet 2014.

Syfte med indikatorn

Utformningen av boendemiljoer ar viktig eftersom den paverkar den &ldres aktiviteter och delaktighet.
Tillgangliga bostader stodjer den &ldres sjalvstiandighet och kan minska beroendet av hjélp. Aven
utomhusmiljon ingar i aldres boendemilj6, se avsnittet om utevistelser och aktiviteter. For att bostader
ska stodja den aldres sjalvstandighet ar det viktigt att boendemiljon ar anpassad utifran individens
behov och att det &r trivsamt.

Typ av indikator:

B¢ Resultat
D Process

O struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i dldrarna 65 ar och aldre i sarskilt boende som uppgett att det ar trivsamt
utomhus runt det sarskilda boendet.

Namnare: Samtliga personer i aldrarna 65 ar och &ldre i sarskilt boende som besvarat undersokningen
av aldres uppfattning, 2014. Vet ej/Ingen asikt” &r exkluderade ur namnaren.

Undersokningen av aldres uppfattning ar en totalundersokning. Urvalsramen baseras pa antal personer
som bor i sérskilt boende som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen.

Datakalla

Vad tycker de dldre om dldreomsorgen? 2014, Socialstyrelsen.

Felkallor

Svarsfrekvensen var totalt 55 procent bland de &ldre i sérskilt boende. Storleken i bortfallet varierar
mellan kommunerna och i ndgra kommuner kan det forkomma ett visst bortfall i urvalsramen.
Frageformularet har i hog utstrackning (68 procent) fyllts i av anhorig eller narstaende. Det innebér att
svaren dven speglar nérstaendes uppfattning om boendet.

Forandring fran forra aret

Ingen forandring.

Maten, sarskilt boende

Andel som uppger att maten smakar mycket eller ganska bra 2014.

Syfte med indikatorn

Maten och maltidsmiljon har stor betydelse for de aldres livskvalitet och vélbefinnande samt har en
viktig roll for att forebygga och/eller bromsa sjukdom och ohélsa som underndring.

Typ av indikator:

B¢ Resultat
D Process

O struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i dldrarna 65 ar och aldre i sérskilt boende som uppgett att maten som serveras
pé det sarskilda boendet smakar mycket eller ganska bra.
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Namnare: Samtliga personer i aldrarna 65 ar och aldre i sarskilt boende som besvarat undersokningen
av dldres uppfattning, 2014. Vet ej/Ingen asikt” dr exkluderade ur nimnaren.

Undersokningen av aldres uppfattning ar en totalundersokning. Urvalsramen baseras pa antal personer
som bor i sarskilt boende som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen.

Datakélla

Vad tycker de dldre om aldreomsorgen? 2014, Socialstyrelsen.

Felkallor

Svarsfrekvensen var totalt 55 procent bland de aldre i sérskilt boende. Storleken i bortfallet varierar
mellan kommunerna och i ndgra kommuner kan det féorkomma ett visst bortfall i urvalsramen.
Frageformularet har i hog utstrackning (68 procent) fyllts i av anhorig eller narstaende. Det innebér att
svaren aven speglar narstaendes uppfattning om boendet.

Forandring fran forra aret

Ingen féréndring.

Maltidsmiljon, sarskilt boende

Andel som uppger att maltiderna alltid eller oftast ar en trevlig stund 2014.

Syfte med indikatorn

Maltidsmiljon kan ha effekter pa den enskildes energiintag, nutritionsstatus och valbefinnande. En
positiv maltidsmiljo kan utgdras av sociala aspekter samt matens smak, doft, farg och konsistens.
Typ av indikator:

B¢ Resultat
D Process

[ struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i dldrarna 65 ar och aldre som uppgett att maltiderna som serveras pa det
sarskilda boendet alltid eller oftast &r en trevlig stund pa dagen.

Namnare: Samtliga personer i aldrarna 65 ar och &ldre i sarskilt boende som besvarat undersékningen
av dldres uppfattning, 2014. Vet ¢j/Ingen asikt” dr exkluderade ur ndmnaren.

Undersokningen av aldres uppfattning ar en totalundersékning. Urvalsramen baseras pa antal personer
som bor i sarskilt boende som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen.

Datakalla

Vad tycker de &ldre om &ldreomsorgen? 2014, Socialstyrelsen.

Felkallor

Svarsfrekvensen var totalt 55 procent bland de aldre i sérskilt boende. Storleken i bortfallet varierar
mellan kommunerna och i ndgra kommuner kan det forkomma ett visst bortfall i urvalsramen.
Frageformularet har i hog utstrackning (68 procent) fyllts i av anhorig eller narstdende. Det innebér att
svaren dven speglar nérstendes uppfattning om boendet.

Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Sociala aktiviteter, sarskilt boende

Andel i sérskilt boende som & mycket eller ganska néjda med aktiviteterna som erbjuds 2014.
Syfte med indikatorn

Deltagande i olika aktiviteter har flera positiva héalsoeffekter och spelar en viktig roll for t.ex.
mojligheten till delaktighet, gemenskap och social samvaro.

Typ av indikator:

B¢ Resultat
D Process

[ struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i &ldrarna 65 &r och aldre i sarskilt boende som ar mycket eller ganska nojda
med aktiviteterna som erbjuds. 2014.

Namnare: Samtliga personer i aldrarna 65 ar och &ldre i sarskilt boende som besvarat undersékningen
av dldres uppfattning, 2014. Vet ej/Ingen &sikt” dr exkluderade ur ndmnaren.

Undersokningen av aldres uppfattning ar en totalundersékning. Urvalsramen baseras pa antal personer
som bor i sarskilt boende som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen.

Datakélla

Vad tycker de dldre om aldreomsorgen? 2014, Socialstyrelsen.
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Felkallor

Svarsfrekvensen var totalt 55 procent bland de dldre i sérskilt boende. Storleken i bortfallet varierar
mellan kommunerna och i ndgra kommuner kan det forkomma ett visst bortfall i urvalsramen.
Frageformularet har i hog utstrackning (68 procent) fyllts i av anhorig eller narstdende. Det innebér att
svaren dven speglar nérstaendes uppfattning om boendet.

Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Mojlighet komma utomhus, sarskilt boende

Andel i sarskilt boende som uppger att det &r mycket eller ganska bra mojligheter att komma utomhus
2014.

Syfte med indikatorn

Utevistelse och deltagande i olika aktiviteter har flera positiva halsoeffekter och spelar en viktig roll i
den forebyggande verksamheten t.ex. for att forebygga fallskador och depression.

Typ av indikator:

B¢ Resultat
O process

O struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i ldrarna 65 &r och aldre i sérskilt boende som uppgett att det & mycket eller
ganska bra mojligheter att komma utomhus.

Namnare: Samtliga personer i aldrarna 65 ar och &ldre i sarskilt boende som besvarat undersokningen
av aldres uppfattning, 2014. Vet ej/Ingen asikt” ar exkluderade ur ndimnaren.

Undersokningen av aldres uppfattning ar en totalundersokning. Urvalsramen baseras pa antal personer
som bor i sarskilt boende som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen.

Datakélla

Vad tycker de dldre om dldreomsorgen? 2014, Socialstyrelsen.

Felkallor

Svarsfrekvensen var totalt 55 procent bland de &ldre i sérskilt boende. Storleken i bortfallet varierar
mellan kommunerna och i ndgra kommuner kan det forkomma ett visst bortfall i urvalsramen.
Frageformularet har i hog utstrackning (68 procent) fyllts i av anhorig eller narstdende. Det innebér att
svaren dven speglar nérstaendes uppfattning om boendet.

Forandring fran forra aret

Ingen forandring.

Mojlighet att paverka tider, sarskilt boende

Andel som uppger att de alltid eller oftast kan paverka vilka tider de far hjalp av personalen 2014.
Syfte med indikatorn

Inflytande och delaktighet handlar om den &ldres méjlighet att paverka utformningen av
bistindsbeslutet, de insatser som dérefter ges och i forlangningen den egna livssituationen. Mojligheten
att paverka vid vilka tider man far hjalp indikerar en delaspekt av majligheten till inflytande och ar en
viktig del av individens sjalvbestdimmande och integritet.

Typ av indikator:

B¢ Resultat
D Process

[ struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i dldrarna 65 &r och aldre i sarskilt boende som uppgett att de alltid eller oftast
kan paverka vilka tider de far hjélp av personalen.

Namnare: Samtliga personer i ldrarna 65 ar och aldre i sarskilt boende som besvarat undersékningen
av dldres uppfattning, 2014. Vet ej/Ingen asikt” dr exkluderade ur nimnaren.

Undersokningen av aldres uppfattning ar en totalundersékning. Urvalsramen baseras pa antal personer
som bor i sarskilt boende som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen.

Datakélla

Vad tycker de dldre om dldreomsorgen? 2014, Socialstyrelsen.

Felkallor
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Svarsfrekvensen var totalt 55 procent bland de dldre i sérskilt boende. Storleken i bortfallet varierar
mellan kommunerna och i nagra kommuner kan det forkomma ett visst bortfall i urvalsramen.
Frageformularet har i hog utstrackning (68 procent) fyllts i av anhorig eller narstdende. Det innebér att
svaren dven speglar nérstaendes uppfattning om boendet.

Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Séarskilt boende i sin helhet

Andel som sammantaget ar mycket eller ganska néjda med sitt sarskilda boende 2014.
Syfte med indikatorn

Indikatorn ger ett sammanfattande varde av den dldres bedémning av sitt dldreboende.
Typ av indikator:

B¢ Resultat
D Process

O struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i dldrarna 65 ar och aldre i sarskilt boende som ar mycket eller ganska néjda
med sitt sdrskilda boende.

Namnare: Samtliga personer i aldrarna 65 ar och &ldre i sarskilt boende som besvarat undersékningen
av aldres uppfattning, 2014. Vet ej/Ingen asikt” &r exkluderade ur namnaren.

Undersokningen av aldres uppfattning ar en totalundersokning. Urvalsramen baseras pa antal personer
som bor i sérskilt boende som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen.

Datakalla

Vad tycker de &ldre om &ldreomsorgen? 2014, Socialstyrelsen.

Felkallor

Svarsfrekvensen var totalt 55 procent bland de &ldre i sérskilt boende. Storleken i bortfallet varierar
mellan kommunerna och i nagra kommuner kan det forkomma ett visst bortfall i urvalsramen.
Frageformularet har i hog utstrackning (68 procent) fyllts i av anhorig eller narstaende. Det innebér att
svaren dven speglar narstaendes uppfattning om boendet.

Forandring fran forra aret

Ingen forandring.

Indikatorer - sammanhallen vard och omsorg

Vantetid till sarskilt boende

Vantetid i antal dagar fran ansokningsdatum till erbjudet inflyttningsdatum till sarskilt boende 2014.
Syfte med indikatorn

Vantetid till sarskilt boende ar ett métt pa aldreomsorgens tillganglighet.

Typ av indikator:

[ Resultat
E] Process

[ struktur

Teknisk beskrivning

Medelvarde, antal dagar fran ansokningsdatum till erbjudet inflyttningsdatum avseende sarskilt boende
inom &ldreomsorg. Med ansokningsdatum avses det datum da ansékan om plats pa sérskilt boende
kommer in till kommunen, oavsett om anskan gors skriftligt eller muntligt. Med erbjudet
inflyttningsdatum avses det datum da den enskilde enligt kommunens erbjudande har méjlighet att
flytta in pa ett sarskilt boende, oavsett om den enskilde sedan valjer att flytta in eller inte. Avser
samtliga utredningar avseende plats pa sarskilt boende som avslutades i kommunen under forsta
halvaret 2014, och som avsag personer som vid tidpunkten for ansékan var 65 ar eller aldre.
Datakalla

Kommunens egna undersokning, inrapporterad i Kommun och landstingsdatabasen.

Felkallor

For storre kommuner dar det finns fler &n 300 ansdkningar gors ett urval av ansokningarna. | dvriga
kommuner bygger indikatorn pa samtliga ansékningar.

Forandring fran forra aret
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Ingen férandring.

Atgarder mot fall, undernéring, trycksar och nedsatt munhéalsa, sarskilt
boende

Andel personer i sarskilt boende som har bedomts ha risk for fallskada, undernaring, trycksar eller
nedsatt munhalsa och dar minst en atgard mot riskomradet utforts.

Syfte med indikatorn

Aldre personer med sviktande hélsa och nedsatt rorelseférmaga drabbas oftare av fallskador,
nutritionsproblem, trycksar och nedsatt munhélsa som orsakar ytterligare ohélsa, smérta, och beroende
av hjalp och stod. Arbetet med att férebygga fall, undernaring, trycksar och nedsatt munhélsa ar en
viktig del i en sdker vard och omsorg for de &ldre.

Typ av indikator:

[ Resultat
B¢ Process

O struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i dldrarna 65 &r och &ldre i sérskilt boende som bedémts ha risk for fallskada,
underndring, trycksar eller nedsatt munhélsa och dar minst en &tgard per omréade dar den enskilda
personen bedomits att ha risk utférts och registrerats i Senior Alert.

Namnare: Samtliga personer 65 ar och aldre i sarskilt boende som registrerats i Senior Alert och som
blivit bedémda ha risk for fallskada, undernaring, trycksar eller nedsatt munhélsa.

Redovisningen pa kommunniva inkluderar endast kommuner med 30 eller fler personer som bedémts
ha risk. Uppgifterna avser perioden 1 augusti 2013 till 1 augusti 2014.

Datakalla

Senior Alert.

Felkallor

Resultatet ska tolkas med forsiktighet eftersom det aktiva deltagandet i registret varierar bade inom och
mellan kommunerna.

Forandring fran forra aret

| forra arets rapport redovisades en separat indikator for atgarder mot fall, undernaring, trycksar och
underndring. | ar redovisas en sammanslagen indikator. N&r det aktiva deltagandet i registret blir battre
ar malet att komplettera atgarder med forekomster av fall, undernaring, trycksar och undernéaring.

Atgarder mot fall, undernéring, trycksar och nedsatt munhéalsa, ordinért
boende

Andel personer i ordinért boende med hemsjukvard som har bedomts ha risk for fallskada,
underndring, trycksar eller nedsatt munhélsa och dar minst en &tgard mot riskomradet utforts.

Syfte med indikatorn

Aldre personer med sviktande hélsa och nedsatt rorelseférmaga drabbas oftare av fallskador,
nutritionsproblem, trycksar och nedsatt munhélsa som orsakar ytterligare ohélsa, smérta, och beroende
av hjalp och stod. Arbetet med att forebygga fall, undernaring, tryckséar och nedsatt munhélsa ar en
viktig del i en séker vard och omsorg for de &ldre.

Typ av indikator:

[ Resultat
E] Process

[ struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i &ldrarna 65 ar och aldre i ordinart boende med hemsjukvard som bedémts ha
risk for fallskada, undernaring, trycksar eller nedsatt munhalsa och dar minst en atgard per omrade dar
den enskilda personen beddmts att ha risk utforts och registrerats i Senior Alert.

Namnare: Samtliga personer 65 ar och &ldre i ordinart boende med hemsjukvérd som registrerats i
Senior Alert och som blivit bedémda ha risk for fallskada, undernaring, trycksar eller nedsatt
munhélsa.

Redovisningen pa kommunniva inkluderar endast kommuner med 30 eller fler personer som bedémts
ha risk. Uppgifterna avser perioden 1 augusti 2013 till 1 augusti 2014.

Datakalla

Senior Alert.
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Felkallor

Resultatet ska tolkas med forsiktighet eftersom det aktiva deltagandet i registret varierar bade inom och
mellan kommunerna.

Forandring fran forra aret

Ny indikator. Resultat fran Senior Alert har tidigare endast presenterats for sarskilt boende. Nar det
aktiva deltagandet i registret blir battre & malet att komplettera atgarder med forekomster av fall,
underndring, trycksar och undernaring.

Smartskattning sista levhadsveckan

Procentandel av avlidna, 65 ar och &ldre, som smartskattats under den sista levnadsveckan, 2013-2014.
Syfte med indikatorn

Indikatorn avser att méta andelen patienter som under den sista levnadsveckan vid minst ett tillfalle
skattade sin sméarta med instrumentet VAS/NRS eller annat validerat instrument.

Det viktigaste syftet med indikatorn &r att métning av den skall leda till att det gors en systematisk
smartskattning som dokumenteras, atgéardas och féljs upp dnda fram till doden.

For att i tid fanga och darmed minimera den sjukes smartupplevelse krévs ett rutinarbete med
systematisk smartskattning. Den aldres sméartupplevelse kan férmedlas utan formella
skattningsinstrument, men anvandande av smartskattningsinstrument fungerar som screeningverktyg,
dé inte alla spontant berattar om sin sméarta. Ett smartskattningsinstrument underlattar ocksa den
interna uppféljningen av vidtagna atgarder mot smarta liksom rapportering personal emellan.
Indikatorn visar i vilken utstrackning det finns ett systematiskt smart-(symtom) skattningsarbete med
mojlighet till dokumentation och uppfoljning. Pa de flesta enheter har personalen en uppfattning om
huruvida patienten har ont eller inte. Ett odokumenterat arbetssatt som bygger pa den enskilda
personalens engagemang kan givetvis resultera i bra vard men det behdvs sa lite extra for att gora detta
till rutin.

Typ av indikator:

[ Resultat
E] Process

O struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal dodsfall som var férvantade och som smartskattats sista levnadsveckan med VAS, NRS
eller nagot annat validerat sméartskattningsinstrument.

Némnare: Antal dodsfall som var forvantade.

Uppgifterna avser personer 65-w ar som avled pé ett sarskilt boende, korttidsboende eller hade basal
hemsjukvard vid dodsfallet under perioden sista augusti 2013 till sista augusti 2014.

Uppgifterna ar hamtade fran Svenska palliativregistret, som &r ett nationellt kvalitetsregister for
rapportering av vard i livets slutskede. Grunden for palliativregistret ar en enkét som ska spegla
vardinnehallet den sista tiden av livet. Enkaten fylls i av vardpersonalen efter det att personen avlidit.
For mer information se www.palliativ.se.

Datakalla

Svenska Palliativregistret.

Felkallor

Indikatorn bygger pa registreringar fran personalen, felregistreringar kan férekomma. Téckningsgraden
varierar mellan kommunerna.

Forandring fran forra aret

Ingen forandring.

Brytpunktssamtal

Procentandel av avlidna, 65 ar och &ldre, som fore déden fatt informerande samtal om sin situation,
2013-2014.

Syfte med indikatorn

Indikatorn avser att mata andel &ldre och anhériga som informerats om att patientens sjukdom/tillstand
har natt en punkt dar all sval botande som bromsande behandling avslutas, vilket ar viktigt som en del
i god palliativ vard i livets slutskede.

Nar varden inser att sjukdomen eller aldrandet har gétt s langt att det inte langre ar meningsfullt,
skadligt eller orsakar ett 6kat lidande att behandla den underliggande orsaken &r det viktigt att detta
kommuniceras med saval patient och narstaende som personal runt den aldre. Detta for att den sjuke
och dennes narstaende skall kunna paverka hur den sista tiden skall vara och for att personalen skall
vidta de atgarder som behdvs for att kunna erbjuda ett palliativt vardinnehall i livets slut. Detta kan
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naturligtvis behdva ett flertal samtal. Indikatorn har tagit fasta pa halso- och sjukvardslagens syn pa
lakarmedverkan och redovisar darfor inte de samtal som fors av sjukskodterskan ensam.
Typ av indikator:

[ Resultat
B¢ Process

O struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antalet inrapporterade vantade dodsfall dar individuell information om att varden gar Gver till
vard i livets slutskede har givits av lakare och dokumenterats i den medicinska journalen. | de fall
personalen har bedémt att brukaren saknar férmaga att uttrycka sin vilja en manad eller mer fore
dodsfallet anvands i stallet svaret avseende information till narstaende.

Né&mnare: Antal dodsfall som var forvantade.

Uppgifterna avser personer 65-w ar som avled pa ett sarskilt boende, korttidshoende eller hade basal
hemsjukvard vid dodsfallet under perioden sista augusti 2013 till sista augusti 2014. Uppgifterna ar
hamtade fran Svenska Palliativregistret, som ar ett nationellt kvalitetsregister for rapportering av vard i
livets slutskede. Grunden for palliativregistret ar en enkat som ska spegla vardinnehallet den sista tiden
av livet. Enkaten fylls i av vardpersonalen efter det att personen avlidit.

Datakalla

Svenska Palliativregistret.

Felkallor

Indikatorn bygger pa registreringar fran personalen, felregistreringar kan férekomma. Téckningsgraden
varierar mellan kommunerna.

Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Eftersamtal med narstaende

Procentandel av avlidna, 65 ar och aldre, dar narstaende erbjudits ett eftersamtal, 2013-2014.

Syfte med indikatorn

En aspekt av stodet och varden i livets slutskede &r att erbjuda narstaende ett uppfoljande samtal efter
dodsfallet. Ett sadant samtal ger bland annat majlighet for narstaende att fa svar pa fragor om sjélva
skeendet under den sista tiden.

Typ av indikator:

[ Resultat
E] Process

O struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal dodsfall som var férvantade och dar anhoriga till den avlidne har erbjudits eftersamtal
Namnare: Antal dodsfall som var forvantade och dar den avlidne hade en eller flera narstiende.
Uppgifterna avser personer 65-w ar som avled pa ett sarskilt boende, korttidshoende eller hade basal
hemsjukvard vid dodsfallet under perioden sista augusti 2013 till sista augusti 2014. Uppgifterna ar
hamtade fran Svenska Palliativregistret, som ar ett nationellt kvalitetsregister for rapportering av vard i
livets slutskede. Grunden for palliativregistret ar en enkét som ska spegla vardinnehallet den sista tiden
av livet. Enkaéten fylls i av vardpersonalen efter det att personen avlidit.

Datakalla

Svenska Palliativregistret.

Felkallor

Indikatorn bygger pa registreringar fran personalen, felregistreringar kan forekomma. Téckningsgraden
varierar mellan kommunerna.

Forandring fran forra aret

Ingen foérandring.

Behovsordination av opioid

Procentandel patienter for vilka det fanns ordination for injektion av opioid (morfinpreparat mot
smarta) vid behov, senast ett dygn fére dodsfallet, 2013-2014.

Syfte med indikatorn

Indikatorn avser att mata andelen patienter for vilka det fanns ordination for injektion av opioid
(morfinpreparat mot smérta) vid behov, senast ett dygn fore dodsfallet vilket &r viktigt att folja som en
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del av god palliativ vard i livets slut. Da skall tillses att det finns adekvata ordinationer i handelse av
smartgenombrott, for att minimera fordréjning vid inséttande av smértstillande behandling.
Ordinationen skall vara individuell da dosstorleken kan behdva justeras. Det finns pd méanga enheter
generella ordinationer vid akut smarta som visserligen ar battre &n avsaknad av ordination men det kan
aldrig ersatta ett rutinmassigt arbetssatt dar vid behovsldkemedel gas igenom individuellt nar en
manniska beddms vara déende.

Typ av indikator:

[ Resultat
E] Process

[ struktur

Teknisk beskrivning

Téljare: Antal dédsfall som var forvantade och dér individuell ordination av stark opioid fér subcutan
injektion vid behov utforts senast det dygn patienten avled.

Némnare: Antal dodsfall som var forvéantade.

Uppgifterna avser personer 65-w ar som avled pa ett sarskilt boende, korttidshoende eller hade basal
hemsjukvard vid dodsfallet under perioden sista augusti 2013 till sista augusti 2014. Uppgifterna ar
hamtade fran Svenska Palliativregistret, som ar ett nationellt kvalitetsregister for rapportering av vard i
livets slutskede. Grunden for palliativregistret ar en enkét som ska spegla véardinnehéllet den sista tiden
av livet. Enkaten fylls i av vardpersonalen efter det att personen avlidit.

Datakalla

Svenska Palliativregistret.

Felkallor

Indikatorn bygger pa registreringar fran personalen, felregistreringar kan férekomma. Téackningsgraden
varierar mellan kommunerna.

Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Fallskador

Antal personer med fallskador per 1000 invanare 80 ar och aldre som skrivits in pa sjukhus,
genomsnittliga véarden for aren 2011-2013.

Syfte med indikatorn

Fall &r en av de vanligaste orsakerna till att aldre personer skadar sig. Fallskador kan fa allvarliga
konsekvenser for individen i form av framférallt lidande och forsamrad livskvalitet t.ex. svarigheter att
rora sig, isolering och 6kat beroende av andra. Orsakerna till fallolyckan kan vara manga och kan
spegla det forbyggande arbetet inom en mangd olika verksamheter t.ex. snorojning kan paverka antalet
fallolyckor.

Typ av indikator:

B¢ Resultat
D Process

O struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer 80 ar och aldre som vardats inom sluten varden under ett ar pa grund av skador
till foljd av fallolycka.

Namnare: Per 1000 invanare 80 ar och aldre.

Fallolycka definieras genom de yttre orsakskoderna W00-W19, enligt klassifikationen ICD 10 - SE.
Mattet avser endast personer vardade inom sluten vard pé grund av fall, d.v.s. som blivit in- och
utskrivna fran sjukhus. Det betyder att mattet endast speglar allvarligare fallskador och inte alla
fallolyckor. Fallskador som leder till besok inom primarvard eller specialiserad éppenvard ingar
saledes ej i mattet.

Indikatorn redovisas pd kommunniva som det genomsnittliga vardet for tre ar p.g.a. att antalet
observationer per ett ar blir for fa i befolkningsmassigt sma kommuner.

Datakalla

Patientregistret, Socialstyrelsen.

Felkallor

Det kan finnas en underrapportering och variationer mellan sjukhusen i kodningen av yttre
orsakskoder.

Forandring fran forra aret

Inga forandringar jamfort med forra arets rapport.
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Fraktur pa lar och hoft

Antalet personer 65 ar och dldre med paverkbara slutenvardstillféllen per 200 000 invanare.

Syfte med indikatorn

Mattet visar antalet personer, 65 ar och aldre, med paverkbara slutenvérdstillfallen per 100 000
invanare. Mattet innefattas av vardtillfallen orsakade sjukdomstillstandet for fraktur pa hoft och Iar,
vilken r vanligt forekommande hos gruppen mest sjuka aldre. Slutenvard bor kunna undvikas for
sjukdomstillstandet. Mattet avser mata kvaliteten pd den sammanhallna varden och omsorgen med
fokus pa kommunernas férebyggande arbete.

Typ av indikator:

B¢ Resultat
D Process

O struktur

Teknisk beskrivning

Korrigeringar har gjort for skillnader i befolkningens aldersstruktur mellan olika landsting.
Aldersstandardiseringen har gjorts med befolkningen 2010 som standardpopulation. Den geografiska
fordelningen har gjorts pa patienternas hemort. Foljande sjukdomstillstand och koder enligt ICD-10
ingar i mattet: Fraktur pa lar och hoft S72.

Datakalla

Patientregistret, Socialstyrelsen

Felkallor

Skillnaderna i undvikbar slutenvard tolkas med en viss forsiktighet, bland annat eftersom forekomsten
av vissa sjukdomstillstand skiljer sig & mellan olika landsting och att séttet att satta diagnoser kan
variera mellan landstingen.

Forandring fran forra aret

Ny indikator.

Tillgodosedda rehabiliteringsbehov efter stroke

Procentandel av personer 65 ar och dldre som tolv manader efter insjuknandet i stroke uppgett att deras
rehabiliteringsbehov var tillgodosedda, genomsnitt 2011 till 2013.

Syfte med indikatorn

Stroke ar en allvarlig sjukdom som kan ge en rad olika fysiska, kognitiva och sociala
funktionsnedséttningar och besvar. Efter stroke &r darfor rehabilitering en av forutsattningarna for att
bli bittre, att aterfa en del av sina forlorade formagor samt lara sig leva med och kompensera for
kvarstaende funktionsnedsattningar.

Typ av indikator:

B¢ Resultat
D Process

O struktur

Teknisk beskrivning

Indikatorn visar hur stor andel av de strokepatienter som erhallit rehabiliteringsinsatser och som ett ar
efter insjuknandet uppgav att rehabiliteringsbehoven var tillgodosedda. Indikatorn méter kvaliteten i
rehabiliteringen i bred bemarkelse, eftersom den ges i olika former och bedrivs av olika yrkesgrupper
och huvudman.

Taljare: Antal strokepatienter som svarat "Ja, mina behov av rehabilitering ar tillgodosedda™.
Namnare: Antal strokepatienter som uppgett att de har ett behov av rehabilitering.

Indikatorn sammanstalls som en genomsnittlig andel per kommun for 2011 till 2013. Uppgifterna avser
personer som ar 65 ar och &ldre och &r folkbokférda i kommunen.

Datakalla

Uppgifterna ar hamtade fran det nationella kvalitetsregistret Riks Stroke. Uppskattningsvis 90 procent
av alla personer som insjuknat i stroke ingar i registret och har besvarat de enkater som registret
skickar. Registret omfattar det akuta insjuknandet och en uppféljning tre manader och ett ar efter
insjuknandet. Medicinska kliniken vid Norrlands universitetssjukhus ar registerhallare. www.riks-
stroke.org

Felkallor

For vissa kommuner &r dataunderlaget litet och ger utrymme for slumpmaéssiga variationer. For att till
viss del minska den felkéllan redovisas indikatorn som ett genomsnitt for tre &r. Det kravs ocksa minst
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30 observationer for att resultatet for en kommun ska redovisas. Det ar generellt hdg svarsfrekvens i
registret men lokala variationer kan férekomma.

Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Funktionsférmaga tolv manader efter stroke

Procentandel av personer 65 &r och aldre som tolv manader efter insjuknandet i stroke var oberoende
av hjalp med forflyttning, toalettbesok samt pa- och avkladning. Genomsnitt for aren 2011 till 2013.
Syfte med indikatorn

Mattet beskriver de dldres mojligheter att efter stroke kunna leva ett sjalvstandigt liv, i bemarkelsen att
vara oberoende av andra i dagliga personliga aktiviteter som att forflytta sig, kl& sig och skoéta
toalettbesok. Indikatorn avspeglar resultatet av bade det akuta omhandertagandet vid insjuknandet och
av de efterféljande rehabiliteringsinsatserna i bred mening.

Typ av indikator:

B¢ Resultat
O process

O struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal strokepatienter 65 ar och &ldre som svarat att de var oberoende av hjalp med
forflyttning, toalettbesok samt pa- och avkladning

Namnare: Antal strokepatienter 65 ar och &ldre.

Indikatorn sammanstalls som en genomsnittlig andel per kommun fér 2011 till 2013. Uppgifterna avser
personer som ar 65 &r och aldre och ar folkbokférda i kommunen.

Datakalla

Uppgifterna ar hamtade fran det nationella kvalitetsregistret Riks Stroke. Uppskattningsvis 90 procent
av alla personer som insjuknat i stroke ingar i registret och har besvarat de enkéter som registret
skickar. Registret omfattar det akuta insjuknandet och en uppféljning tre manader och ett ar efter
insjuknandet. Medicinska kliniken vid Norrlands universitetssjukhus ar registerhallare. www.riks-
stroke.org

Felkallor

For vissa kommuner ar dataunderlaget litet och ger utrymme for slumpmaéssiga variationer. For att till
viss del minska den felkallan redovisas indikatorn som ett genomsnitt for tre ar. Det kravs ocksé minst
30 observationer for att resultatet for en kommun ska redovisas. Det ar generellt hog svarsfrekvens i
registret men lokala variationer kan férekomma.

Forandring fran forra aret

Ingen forandring.

Tre eller fler psykofarmaka

Andel personer 75 ar och aldre som anvander tre eller fler psykofarmaka samtidigt 2014.

Syfte med indikatorn

Behandling med manga psykofarmaka innebar inte bara en 6kad risk for biverkningar och
lakemedelsinteraktioner, utan kan ocksa vara ett tecken pa brister i behandlingen av psykiatriska
tillstand.

Typ av indikator:

[ Resultat
E] Process

O struktur

Teknisk beskrivning

| méattet redovisas samtidig behandling med tre eller fler psykofarmaka, regelbundet eller vid behov.
Taljare: Personer i aldrarna 75 ar och &ldre som har hemtjénst eller bor i ett sérskilt boende som
beréknas samtidigt ha anvént tre eller flera psykofarmaka.

Namnare: Samtliga personer i ldrarna 75 och dldre som har hemtjanst eller bor i ett sarskilt boende.
Personerna 75 ar och aldre som har hemtjanst eller bor i ett sarskilt boende identifieras i
Socialstyrelsens register 6ver kommunala insatser enligt socialtjanstlagen. En aktuell lakemedelslista
konstrueras for varje individ. | ett datauttag fran lakemedelsregistret under en tremanadersperiod,
uppskattas aktuell lakemedelsanvandning utifran uppgifter om tidpunkt for uttag, mangd uttaget
l&ékemedel samt ordinerad dosering.

Datakalla
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Lakemedelsregistret och registret ver socialtjanstinsatser till aldre och

personer med funktionsnedsattning, Socialstyrelsen

Felkallor

Lakemedelsregistret omfattar inte lakemedel ordinerade i sluten vard, dispenserade fran
lakemedelsforrad, eller kopta utan recept, vilket kan leda till en underskattning av
lakemedelsanvandningen hos &ldre. Vidare innehaller lakemedelsregistret endast information om
lakemedel som ar uthamtade fran apoteket, vilket kan medfora en underskattning av mangden
forskrivna lakemedel. Metoden att uppskatta aktuell lakemedelsanvandning innebdr en viss osékerhet,
frémst genom tolkningen av doseringsangivelser.

Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Tio eller fler lakemedel

Andel personer 75 ar och dldre som anvander tio eller fler lakemedel samtidigt 2014.

Syfte med indikatorn

Samtidig anvandning av manga lakemedel kan medfora flera olika risker for individen, framst i form
av lakemedelsbiverkningar, att preparaten har icke énskvarda och skadliga effekter samt att olika
preparat paverkar varandra pa ett olampligt satt.

Typ av indikator:

[ Resultat
E] Process

O struktur

Teknisk beskrivning

| méttet redovisas samtidig behandling med 10 eller fler lakemedel regelbundet eller vid behov.
Taljare: Personer i aldrarna 75 ar och aldre som har hemtjanst eller bor i ett sarskilt boende som
beréknas ha anvant tio eller fler lakemedel samtidigt.

Namnare: Samtliga personer i dldrarna 75 och aldre som har hemtjanst eller bor i ett sérskilt boende.
Personerna 75 ar och aldre som har hemtjéanst eller bor i ett sarskilt boende identifieras i
Socialstyrelsens register 6ver kommunala insatser enligt socialtjanstlagen. En aktuell l1akemedelslista
konstrueras for varje individ. | ett datauttag fran lakemedelsregistret under en treméanadersperiod,
uppskattas aktuell lakemedelsanvindning utifrén uppgifter om tidpunkt for uttag, mangd uttaget
lakemedel samt ordinerad dosering.

Datakalla

Lakemedelsregistret och registret éver socialtjanstinsatser till aldre och

personer med funktionsnedséttning, Socialstyrelsen

Felkallor

Lakemedelsregistret omfattar inte lakemedel ordinerade i sluten vard, dispenserade fran
lakemedelsforrad, eller kopta utan recept, vilket kan leda till en underskattning av
lakemedelsanvandningen hos aldre. Vidare innehaller lakemedelsregistret endast information om
lakemedel som &r uthamtade fran apoteket, vilket kan medfora en underskattning av mangden
forskrivna lakemedel. Metoden att uppskatta aktuell lakemedelsanvandning innebdr en viss osdkerhet,
framst genom tolkningen av doseringsangivelser.

Forandring fran forra aret

Ingen forandring.

Olampliga lakemedel

Andel personer 75 &r och aldre som behandlats med minst ett av fyra olampliga likemedel 2014.
Syfte med indikatorn

Med stigande alder sker flera forandringar i kroppen som péverkar hur likemedel omsatts och verkar i
kroppen. Vissa lakemedel medfor darmed en betydande risk for biverkningar hos éldre och bor déarfor
undvikas i denna aldersgrupp. Dessa ingar i Socialstyrelsens nationella indikatorer fér god
lakemedelsterapi hos dldre, i form av indikatorn Preparat som bor undvikas om inte sirskilda skl
foreligger”. Som olampliga likemedel ridknas hér langverkande bensodiazepiner, lakemedel med
betydande antikolinerga effekter samt tramadol och propiomazin (se tabell nedan). Dessa lakemedel
bor endast anvandas om det finns valgrundad och aktuell indikation och forskrivande lakare har
bedomt att den forvéantade nyttan med ldkemedlet str i rimlig proportion till riskerna. Behandlingen
bor vidare féljas upp och omprdvas regelbundet och med tata intervall.

Typ av indikator:
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[ Resultat
B¢ Process

O struktur

Teknisk beskrivning

Indikatorn innefattar lakemedlen/lakemedelsgrupperna: bensodiazepiner med lang halveringstid,
lakemedel med betydande antikolinerga effekter, det smartstillande medlet tramadol och sémnmedlet
propiomazin.

Taljare: Personer i &ldrarna 75 ar och dldre som har hemtjanst eller bor i ett sarskilt boende som
beréknas ha anvant minst ett av de ovan namnda lakemedlen/lakemedelsgrupperna.

Namnare: Samtliga personer i aldrarna 75 och aldre som har hemtjénst eller bor i ett sarskilt boende.
Personerna 75 ar och aldre som har hemtjanst eller bor i ett sarskilt boende identifieras i
Socialstyrelsens register 6ver kommunala insatser enligt socialtjanstlagen. En aktuell Iakemedelslista
konstrueras for varje individ. | ett datauttag fran lakemedelsregistret under en tremanadersperiod,
uppskattas aktuell lakemedelsanvandning utifran uppgifter om tidpunkt for uttag, mangd uttaget
ldkemedel samt ordinerad dosering.

Datakalla

Lakemedelsregistret och registret ver socialtjanstinsatser till aldre och

personer med funktionsnedséttning, Socialstyrelsen

Felkallor

Lakemedelsregistret omfattar inte liakemedel ordinerade i sluten vard, dispenserade fran
lakemedelsforrad, eller kopta utan recept, vilket kan leda till en underskattning av
lakemedelsanviandningen hos &ldre. Vidare innehaller lakemedelsregistret endast information om
lakemedel som &r uthamtade fran apoteket, vilket kan medféra en underskattning av mangden
forskrivna lakemedel. Metoden att uppskatta aktuell Iakemedelsanvéndning innebér en viss osékerhet,
frémst genom tolkningen av doseringsangivelser.

Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Anvandning av antipsykotiska lakemedel

Andel personer 75 &r och aldre som behandlats med antipsykotiska likemedel 2014.

Syfte med indikatorn

For dessa lakemedel finns indikation vid psykotiska symptom och vissa allvarliga beteendesymptom
vid demens, t.ex. aggressivitet. | varden om &ldre anvands de emellertid ofta for att dampa
beteendesymtom sdsom motorisk oro, rop och vandring, oftast med blygsam eller ingen effekt.
Preparaten ar starkt férknippade med biverkningar av olika slag, sésom passivitet, kognitiva storningar
och Parkinsonliknande symtom. De har ocksa negativa effekter pa kanslolivet och sociala funktioner,
och medfor en 6kad risk for stroke och fortida dod hos &ldre med demenssjukdom. Om anvéndning
bedéms vara indicerad bor Iaga doser tillampas och en kort behandlingstid planeras, med snar (inom
tva veckor) utvardering av effekt och eventuella bieffekter. Omprévning av behandlingen med
stéllningstagande till utséttning/dos minskning bor géras med téta intervall.

Typ av indikator:

[ Resultat
E] Process

O struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Personer i &ldrarna 75 ar och dldre som har hemtjanst eller bor i ett sarskilt boende som
berdknas ha anvant antipsykotiska lakemedel (NO5A exklusive NOSANOL1 litium).

Namnare: Samtliga personer i ldrarna 75 och aldre som har hemtjénst eller bor i ett sarskilt boende.
Personerna 75 &r och aldre som har hemtjénst eller bor i ett sarskilt boende identifieras i
Socialstyrelsens register 6ver kommunala insatser enligt socialtjanstlagen. En aktuell lakemedelslista
konstrueras for varje individ. | ett datauttag fran lakemedelsregistret under en treméanadersperiod,
uppskattas aktuell lakemedelsanvéndning utifran uppgifter om tidpunkt for uttag, mangd uttaget
l&ékemedel samt ordinerad dosering.

Datakalla

Lakemedelsregistret och registret dver socialtjanstinsatser till aldre och

personer med funktionsnedsattning, Socialstyrelsen

Felkallor
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Lakemedelsregistret omfattar inte lakemedel ordinerade i sluten vard, dispenserade fran
lakemedelsforrad, eller kopta utan recept, vilket kan leda till en underskattning av
lakemedelsanvandningen hos &ldre. Vidare innehaller lakemedelsregistret endast information om
lakemedel som ar uthamtade fran apoteket, vilket kan medféra en underskattning av mangden
forskrivna lakemedel. Metoden att uppskatta aktuell lakemedelsanvandning innebdr en viss osékerhet,
framst genom tolkningen av doseringsangivelser.

Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Kommunens information om aldreomsorgen pa hemsidan

Informationsindex fér kommunens hemsida for &ldreomsorg, sommaren 2014. Procentandel av
maxpoang.

Syfte med indikatorn

Indikatorn speglar innehall och tillganglighet till information om &ldreomsorg pa kommunernas
webbplatser.

Typ av indikator:

[ Resultat
E] Process

O struktur

Teknisk beskrivning

Informationsindex omfattar den information som finns pd kommunens hemsida avseende dldreomsorg.
Syftet med informationsindex &r att kunna visa en samlad bild av kommunens informationsgivning till
medborgarna och synliggdra starka och svaga sidor. Undersdkningen genomférs med hjélp av extern
granskare som gar igenom kommunens hemsida for att fa svar pa ett antal givna fragor. Svaret pa varje
fraga maste hittas inom tidsbegransningen 2 minuter. Om ett omfattande och lattoverskadligt svar pa
fragan hittas inom denna tidsram sa ges 3 poang och ett kortfattat och 6vergripande svar ger 1 poang.
Om svaret gj finns eller inte kan hittas inom 2 minuter ges 0 poang. Poangen for varje fraga summeras
och redovisas hdr som procent av maxpoéng. Granskningen gjordes sommaren 2014.

Datakalla

”Information till alla”, granskning genomford av Sveriges Kommuner och Landsting.

Felkallor

Undersokningen bygger pa en subjektiv beddmning av externa granskare, inte sakert att resultatet ar
representativt for alla besokare p& hemsidan.

Forandring fran forra aret

Ingen forandring.

Bakgrundsmatt

Avvikelse fran standardkostnad

Procentuell skillnad mellan &ldreomsorgens nettokostnad och standardkostnad, 2013.

Syfte med indikatorn

Avvikelse fran standardkostnad visar hur kommunens faktiska kostnader for aldreomsorgen forhaller
sig till de kostnader som kommunen férvantas ha utifran dess strukturella férutsattningar som t.ex.
befolkningsstruktur och med en genomsnittlig ambitionsniva. En positiv avvikelse betyder att
kommunen har hdgre kostnader &n vad som &r forvéntat.

Typ av indikator:

[ Resultat
[ Process

Bl struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Nettokostnad for aldreomsorg: bruttokostnad minus bruttointakt, kronor/invanare

Namnare: Strukturarsjusterad standardkostnad aldreomsorg, kronor/invanare.

Standardkostnaden ar den kostnad som kommunen skulle ha om man bedrev verksamheten pé en
genomsnittlig avgifts-, ambitions- och effektivitetsniva och med hansyn till de egna strukturella
faktorerna. Den strukturarsjusterade standardkostnaden beraknas som standardkostnaden for
utjamningsaret T+2 ar i innevarande ars (ar T) prisniva. Den bygger darmed pa befolkningssiffror och
nettokostnader for det aktuella aret. | den strukturérsjusterade standardkostnaden till skillnad fran
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standardkostnad justeras dven for ett antal strukturella faktorer som inte ingar i den verksamhetsknutna
standardkostnaden. Se "Vad kostar verksamheten i Din kommun?", fér mer information.

Datakalla

Uppgifterna bygger pa SCBs rakenskapssammandrag (RS) och sammanstalls i SKL och SCBs
publikation "Vad kostar verksamheten i Din kommun?".

Felkallor

Viss felrapportering kan forekomma da uppgifterna samlas in i enkétform.

Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Kostnad per invanare, hemtjanst

Kostnad per invanare 65 ar och aldre, hemtjanst 2013.

Syfte med indikatorn

Indikatorn visar kommunen totala kostnaderna for hemtjanst dividerat med antalet 65 ar och aldre i
kommunen. En hog kostnad ar ofta ett resultat av att det ar manga av de aldre i kommunen som har
hemtjanst.

Typ av indikator:

[ Resultat
D Process

B struktur

Teknisk beskrivning

Téljare: Nettokostnad for hemtjénsten: bruttokostnad minus bruttointékt. Egen regi och annan regi.
Namnare: Antal invanare 65 ar och &ldre.

Datakalla

Uppgifterna bygger p& SCBs rakenskapssammandrag (RS) och sammanstalls i SKL och SCBs
publikation "Vad kostar verksamheten i Din kommun?".

Felkallor

Viss felrapportering kan forekomma dé uppgifterna samlas in i enkétform.

Forandring fran forra aret

Ingen forandring.

Kostnad per brukare, hemtjanst

Kostnad per brukare 65 ar och aldre, hemtjanst 2013.

Syfte med indikatorn

Indikatorn visar kommunens totala kostnader for hemtjanst dividerat med samtliga personer som har
minst en insats inom hemtjansten. Indikatorn visar vad en brukare med hemtjanst kostar i genomsnitt i
kommunen. En hdg genomsnittskostnad &r antingen ett resultat av att brukarna har manga beviljade
insatser eller att kostnaden for att utféra hemtjansten i kommunen ar hég.

Typ av indikator:

[ Resultat
D Process

B struktur

Teknisk beskrivning

Téljare: Nettokostnad for hemtjénsten: bruttokostnad minus bruttointékt. Egen regi och annan regi.
Namnare: Antal personer 65 ar och &ldre som har minst en insats inom hemtjansten.

Datakalla

Uppgifterna bygger pd SCBs riakenskapssammandrag (RS) och registret dver socialtjanstinsatser till
&ldre och personer med funktionsnedsattning, Socialstyrelsen. Uppgifterna sammanstélls i SKL och
SCBs publikation "Vad kostar verksamheten i Din kommun?".

Felkallor

Viss felrapportering kan férekomma da uppgifterna samlas in i enkatform.

Forandring fran forra aret

Ingen férandring.
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Kostnad per invanare, sarskilt boende

Kostnad per invanare 65 ar och aldre, sarskilt boende 2013.

Syfte med indikatorn

Indikatorn visar kommunens totala kostnader for sarskilt boende dividerat med antalet 65 ar och &ldre i
kommunen. En hog kostnad &r ofta ett resultat av att det &r manga av de dldre i kommunen som bor i
ett sérskilt boende.

Typ av indikator:

[ Resultat
D Process

Bl struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Nettokostnad for sérskilt boende: bruttokostnad minus bruttointékt. Egen regi och annan regi.
Namnare: Antal invanare 65 ar och &ldre.

Datakalla

Uppgifterna bygger pa SCBs rakenskapssammandrag (RS) och sammanstalls i SKL och SCBs
publikation "Vad kostar verksamheten i Din kommun?".

Felkallor

Viss felrapportering kan férekomma da uppgifterna samlas in i enkatform.

Forandring fran forra aret

Ingen forandring.

Kostnad per brukare, sarskilt boende

Kostnad per brukare 65 ar och aldre, sarskilt boende 2013.

Syfte med indikatorn

Indikatorn visar kommunens totala kostnader for sarskilt boende dividerat med samtliga personer som
bor pa ett sarskilt boende. Indikatorn visar vad en brukare som bor i sérskilt boende kostar i genomsnitt
i kommunen.

Typ av indikator:

[ Resultat
D Process

B struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Nettokostnad for sarskilt boende: bruttokostnad minus bruttointakt. Egen regi och annan regi.
Namnare: Antal personer 65 ar och dldre som bor i sarskilt boende.

Datakalla

Uppgifterna bygger pa SCBs rakenskapssammandrag (RS) och registret dver socialtjanstinsatser till
&ldre och personer med funktionsnedséttning, Socialstyrelsen. Uppgifterna sammanstéalls i SKL och
SCBs publikation "Vad kostar verksamheten i Din kommun?".

Felkallor

Viss felrapportering kan forekomma dé& uppgifterna samlas in i enkatform.

Forandring fran forra aret

Ingen forandring.

Andel 80 &r och aldre

Andel invanare 80 ar och &ldre i kommunen 2013.

Syfte med indikatorn

Personer som ar 80 ar och aldre har i stor utrackning nagon form av insats av kommunens
aldreomsorg. Om kommunen har en stor andel personer som ar 80 ar och aldre i férhallande till Gvriga
befolkningen forvantas ocksa ett stort behov av kommunens aldreomsorg.

Typ av indikator:

[ Resultat

[ process

&I struktur
Teknisk beskrivning
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Taljare: Antal invanare 80 ar och aldre 31 december 2013.
Namnare: Totalt antal invanare 31 december 2013.
Datakalla

Befolkningsstatistik, SCB.

Felkallor

Minimala felkallor.

Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Antal personer med beslut enligt socialtjanstlagen per
bistandshandlaggare

Antal personer 65 ar och aldre med beslut enligt socialtjanstlagen per bistandshandlaggare 2013.
Syfte med indikatorn

Bakgrundsindikatorn ska spegla kommunernas resurser for bistandshandlaggning. Manga personer
med beslut enligt socialtjanstlagen kan tyda pa en hdg arbetshelastning hos bistandshandlaggarna,
vilket kan medfdra att férre beslut foljs upp.

Typ av indikator:

[ Resultat
D Process

B struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer 65 ar och aldre med beslut enligt socialtjanstlagen oktober 2013.
Namnare: Antal bistdndshandlaggare som hanterar beslut enligt socialtjanstlagen oktober 2013.
Datakalla

Kommun- och enhetsundersékningen, Socialstyrelsen.

Felkallor

Viss felrapportering kan férekomma da uppgifterna samlas in i enkatform.

Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Andel aldre med hemtjanst

Antal personer 65 &r och dldre med beslut om hemtjéanst 2013.

Syfte med indikatorn

En hdg andel aldre med hemtjanstinsatser i ordinart boende kan visa att invanarnas behov ar hogre an i
riket i stort. En hog andel kan &ven tyda pa att kommunen har en lagre troskel i bistandsbedémningen
ndr det galler hem-tjanstinsatser i ordindrt boende.

Typ av indikator:

[ Resultat
D Process

B struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer 65 ar och aldre med beslut om hemtjénst enligt socialtjanstlagen den 1 oktober
2013

Néamnare: Antal invanare 65 ar och aldre i kommunen 31/12 2013.

Datakalla

Registret dver socialtjanstinsatser till ldre och personer med funktionsnedsattning, Socialstyrelsen.
Felkallor

Viss felrapportering kan férekomma da uppgifterna samlas in i enkatform.

Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Andel aldre i sarskilt boende

Antal personer 65 ar och dldre med beslut om sérskilt boende 2013.
Syfte med indikatorn
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En hog andel kan tyda pa att invanarnas behov ar hogre an i riket i stort eller att kommunen har en
lagre troskel for beddmningen om aldre personer ska erbjudas en plats i sarskilt boende.
Typ av indikator:

[ Resultat
O process

&I struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer 65 ar och aldre med beslut om sarskilt boende enligt socialtjanstlagen den 1
oktober 2013.

Némnare: Antal invanare 65 ar och aldre i kommunen 31/12 2013.

Datakalla

Registret dver socialtjanstinsatser till &ldre och personer med funktionsnedsattning, Socialstyrelsen.
Felkallor

Viss felrapportering kan férekomma da uppgifterna samlas in i enkatform.

Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Omfattning av hemtjanst

Antal beviljade hemtjansttimmar per manad och person 65 ar och &ldre med hemtjanst 2013.

Syfte med indikatorn

En hdg andel beviljade hemtjansttimmar kan tyda pa att kommunens hemtjanstmottagare har ett stort
behov eller tvartom vid en 1ag andel beviljade hemtjansttimmar.

Typ av indikator:

[ Resultat
D Process

B struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal timmar beviljade hemtjénst for personer 65 ar och aldre enligt socialtjanstlagen oktober
2013.

Namnare: Antal personer 65 &r och aldre med beslut om hemtjanst enligt socialtjanstlagen den 1
oktober 2013.

Datakalla

Registret 6ver socialtjanstinsatser till &ldre och personer med funktionsnedsattning, Socialstyrelsen.
Felkallor

Viss felrapportering kan férekomma da uppgifterna samlas in i enkatform.

Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Halsotillstand, hemtjanst

Andel personer 65 ar och aldre med hemtjanst som uppgav att de har ganska eller mycket god hélsa
2014.

Syfte med indikatorn

Mattet indikerar hur de enskilda hemtjansttagarna upplever sin egen hélsa, vilket ofta avspeglar sig i
enkatsvaren. En stor andel med mycket eller ganska bra sjélvskattad halsa innebér ofta att kommunen
ocksa har béttre resultat pa indikatorer med data fran Vad tycker de dldre om dldreomsorgen? &n
kommuner med en lag andel personer med god sjalvskattad halsa.

Typ av indikator:

[ Resultat

[ process

B struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i &ldrarna 65 ar och éldre med hemtjanst som uppgett att de har ganska eller
mycket god halsa.

Namnare: Samtliga personer i dldrarna 65 ar och &ldre i ordinart boende med hemtjanst som besvarat
undersokningen av &dldres uppfattning, 2014. Vet ej/Ingen asikt” ar exkluderade ur ndmnaren.

29



Undersokningen av &ldres uppfattning &r en totalundersokning. Samtliga personer med
bistandsbedomd hemtjanst som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen har tillfragats.
Datakalla

Vad tycker de dldre om aldreomsorgen? 2014, Socialstyrelsen.

Felkallor

Svarsfrekvensen var totalt 67 procent bland de &ldre i ordinért boende med hemtjanst. Storleken i
bortfallet varierar mellan kommunerna och i ndgra kommuner kan det forkomma ett visst bortfall i
urvalsramen. Frageformularet har i viss utstrackning (20 procent) fyllts i av anhorig eller narstaende.
Det innebar att svaren till viss del dven kan spegla narstaendes uppfattning om hemtjansten.
Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Halsotillstand, sarskilt boende

Andel personer 65 ar och éldre i sarskilt boende som uppgav att de har ganska eller mycket god halsa
2014,

Syfte med indikatorn

Mattet indikerar hur de &ldre i sérskilt boende upplever sin egen hélsa, vilket ofta avspeglar sig i
enkatsvaren. En stor andel med mycket eller ganska bra sjalvskattad halsa innebar ofta att kommunen
ocksa har béttre resultat pa indikatorer med data fran Vad tycker de dldre om dldreomsorgen? &n
kommuner med en lag andel personer med god sjélvskattad halsa.

Typ av indikator:

[ Resultat
D Process

B struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i &ldrarna 65 ar och éldre i sarskilt boende som uppgett att de har ganska eller
mycket god hélsa.

Namnare: Samtliga personer i aldrarna 65 ar och &ldre i sarskilt boende som besvarat undersékningen
av aldres uppfattning, 2014. Vet ej/Ingen asikt” &r exkluderade ur namnaren.

Undersokningen av aldres uppfattning ar en totalundersokning. Urvalsramen baseras pa antal personer
som bor i sarskilt boende som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen.

Datakélla

Vad tycker de dldre om aldreomsorgen 2014, Socialstyrelsen.

Felkallor

Svarsfrekvensen var totalt 55 procent bland de &dldre i sérskilt boende. Storleken i bortfallet varierar
mellan kommunerna och i ndgra kommuner kan det forkomma ett visst bortfall i urvalsramen.
Frageformularet har i hog utstrackning (68 procent) fyllts i av anhorig eller narstaende. Det innebér att
svaren dven kan spegla narstdendes uppfattning om boendet.

Forandring fran forra aret

Ingen forandring.

Angslan, oro eller angest, hemtjanst

Andel personer 65 ar och aldre med hemtjanst som uppgav att de har stora besvar av angslan, oro eller
angest 2014.

Syfte med indikatorn

Hemtjansttagare med svara besvar av angslan, oro eller &ngest kan ha stérre behov &n de utan eller med
lindriga besvér.

Typ av indikator:

[ Resultat

O process

B struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i dldrarna 65 ar och dldre med hemtjanst som uppgett att de har stora besvar av
angslan, oro eller angest.

Namnare: Samtliga personer i dldrarna 65 ar och aldre i ordinart boende med hemtjanst som besvarat
undersokningen av &ldres uppfattning, 2014. Vet ej/Ingen ésikt” dr exkluderade ur ndimnaren.
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Undersokningen av &ldres uppfattning &r en totalundersokning. Samtliga personer med
bistandsbedomd hemtjanst som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen har tillfragats.
Datakalla

Vad tycker de dldre om aldreomsorgen? 2014, Socialstyrelsen.

Felkallor

Svarsfrekvensen var totalt 67 procent bland de aldre i ordinért boende med hemtjanst. Storleken i
bortfallet varierar mellan kommunerna och i ndgra kommuner kan det forkomma ett visst bortfall i
urvalsramen. Frageformularet har i viss utstrackning (20 procent) fyllts i av anhorig eller nérstaende.
Det innebar att svaren till viss del aven kan spegla narstaendes uppfattning om hemtjansten.
Forandring fran forra aret

Ingen férandring.

Angslan, oro eller &ngest, sarskilt boende

Andel personer 65 ar och éldre i sarskilt boende som uppgav att de har stora besvar av dngslan, oro
eller angest 2014.

Syfte med indikatorn

Aldre personer i sarskilt boende med svéra besvér av dngslan, oro eller &ngest kan ha storre behov 4n
de utan eller med lindriga besvér.

Typ av indikator:

[ Resultat
D Process

B struktur

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal personer i aldrarna 65 ar och éldre i sarskilt boende som uppgett att de har stora besvar
av angslan, oro eller dngest.

Namnare: Samtliga personer i aldrarna 65 ar och &ldre i sarskilt boende som besvarat undersokningen
av aldres uppfattning, 2014. Vet ej/Ingen asikt” &r exkluderade ur namnaren.

Undersokningen av aldres uppfattning ar en totalundersokning. Urvalsramen baseras pa antal personer
som bor i sérskilt boende som rapporterats av kommunen till Socialstyrelsen.

Datakalla

Vad tycker de dldre om dldreomsorgen? 2014, Socialstyrelsen.

Felkallor

Svarsfrekvensen var totalt 55 procent bland de &ldre i sérskilt boende. Storleken i bortfallet varierar
mellan kommunerna och i ndgra kommuner kan det forkomma ett visst bortfall i urvalsramen.
Frageformularet har i hog utstrackning (68 procent) fyllts i av anhorig eller narstaende. Det innebér att
svaren dven kan spegla narstaendes uppfattning om boendet.

Forandring fran forra aret

Ingen forandring.
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