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Om kortversionen

Diagnostik, vard och omsorg for personer med demenssjukdom och deras
narstaende ska vara av hog kvalitet, och préaglas av respekt for sjalvbestam-
mande och integritet. For det finns stod i bade halso- och sjukvardslagen och
socialtjanstlagen.

Men sa ser det inte alltid ut. Sa vilka problem finns i dagens vard och om-
sorg for personer med demenssjukdom, och hur kan vi I6sa dem? Och hur
vill vi att morgondagens vard och omsorg ska se ut for personer med de-
menssjukdom och deras anhdriga och narstaende?

Socialstyrelsen har utrett laget for att fa underlag till en langsiktig nationell
strategi. Vi har identifierat sju problemomraden:

Samverkan mellan hélso- och sjukvard och socialtjanst
Personal

Kunskap och kompetens

Uppf6ljning och utvardering

Anhoriga och narstaende

Samhalle

Digitalisering och valfardsteknik

NoukowhE

Inom varje problemomrade finns delomraden. Av dem har Socialstyrelsen
identifierat manga men inte alla som lampliga for prioriterade insatser fram
till ar 2022. Myndigheten har da utgatt fran tre infallsvinklar:

« Satsning som paverkar kompetens och uppféljning, exempelvis
— satsning pa kunskapsspridning och registerdata
— satsning pa kompetenshdjning hos baspersonal
« Satsning som paverkar manga personer, exempelvis
— satsning pa forskning om forebyggande atgarder, socialt arbete, sjuk-
domsorsak och lakemedel
— satsning for anhorigstod
« Satsning som utgar fran individens behov

I denna kortversion listar vi de sju problemomradena med delomraden. For
varje delomrade beskriver vi de viktigaste behoven. Darefter ger vi vara
forslag till prioriterade insatser fram till ar 2022. Vi anger ocksa nar insatser-
na bor vara genomforda, och hur de kan féljas upp.

Vi ger ocksa ett 6vergripande forslag som hamnar utanfor de identifierade
problemomradena.

For en utforligare version av underlaget och forslagen hénvisar vi till rap-
porten En nationell strategi for demenssjukdom. Underlag och forslag till
plan for prioriterade insatser till ar 2022.
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1. Samverkan mellan halso-
och sjukvard och socialtjanst

Det finns utmaningar inom omradet samverkan pa manga nivaer. Délig
samverkan pa 6vergripande niva mellan halso- och sjukvard och socialtjanst
drabbar bland annat vardkvaliteten och mojligheterna till tidig upptackt av
demenssjukdom.

Delomraden och behov

* Gemensam dokumentation:

— Dagens situation med flera olika dokumentationssystem, ofta med flera
olika utforare, paverkar bade kvaliteten och sakerheten i insatserna till
personer med demenssjukdom.

* Demensteam:

— | dag ar de allra flesta demensteam verksamma inom kommunen. Ett
grundteam som ar gréansoverskridande mellan landsting och kommun
skulle 6ka mojligheterna till tidig upptackt, forbattra varden for perso-
ner med demenssjukdom och ge battre stod till personalen.

* Insatser efter diagnosbesked:

— Det finns stora brister hos bade hélso- och sjukvard och socialtjanst nar

det géller att erbjuda insatser och félja upp individens sjukdomsutveckl-

ing.

FOrslag till prioriterade insatser

Bor vara

Forslag genomfort Uppfo6ljning Syfte

Infor standardiserat 2022 Socialstyrelsens ¢ Okad samverkan

insatsforlopp i samband utvarderingar ° \/5 T
Véarde for individen

med diagnosbesked, i och/eller matbar

samverkan mellan parameter i 6ppna

landsting och kommun jamforelser

Ta fram en digital kontakt- 2022 e varde for individen

yta for attounC!erIatta ® Starker kvaliteten i

insatser fran diagnosbesked vardens och omsor-
gens alla delar

Mojliggor mer andamals- 2020 * Okad samverkan

enlig dokumentation kring * Okad kompetens

personer med demenssjuk- . o

dom ® Véarde for individen

Utveckla lokala demens- 2022 Socialstyrelsens ¢ Okad samverkan

team som &r gransoverskri- utvarderingar e Virde for individen

dande mellan hélso- och och/eller matbar o

sjukvard och socialtjanst parameteri éppna | ° Forbattrad kunskap

jamforelser lokalt
® Forbattrad uppfolj-
ning nationellt
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2. Personal

For personer med demenssjukdom &r det sérskilt viktigt med personalkonti-
nuitet, vilket staller krav pa bade schemaléggning och personaltillgang. Det
ar dock svart att rekrytera personal till aldresektorn, och antalet specialistla-
kare i geriatrik sjunker relaterat till antalet invanare. Detta paverkar i sin tur
spridningen av kunskap till évriga delar av halso- och sjukvarden. Det finns
ocksa problem med hdg personalomsattning och brist pa tolkar.

Delomraden och behov

» Rekrytering och personalplanering:

— Det 4r svart att rekrytera personal till arbete inom hela aldresektorn.

— En framtida rekryteringsstrategi behdver ha ett tydligt jamstélldhetsper-
spektiv for att rekrytera fler man till omradet.

» Personalkontinuitet inom hemtjanst:

— Brister i kontinuitet forsvarar tidig upptackt och kommunikation, samt
forsamrar tryggheten och mojligheterna att bedriva en personcentrerad
vard och omsorg.

— Det finns studier som pekar pa att for utrikesfodda personer med de-
menssjukdom kan personalkontinuitet vara &nnu viktigare &n ett ge-
mensamt sprak.

« Tillgang till tolk:
— Det finns en stor brist pa tolkar inom vard och omsorg.
— Bade tolkar och tolkanvandare beh6ver mer kunskap.

FOrslag till prioriterade insatser

Bor vara

Forslag genomfort Uppfdljning Syfte

Ta fram en nationell 2020 ¢ Okad kompetens

rekryteringsstrategi * Berér manga
personer

Satt tydliga mal for 2022 Ny parameter i * Okad kompetens

utveckling av speciali- SveDem eller 6Sppna * Berér manga

serade kompetenser utifr&n jamforelser

. ersoner
befolkningens och sam- P

hallets behov
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3. Kunskap och kompetens

Kunskap och kompetens ar det omrade dar de storsta problemen finns. Det
finns en pataglig brist pa kunskap inom alla vard- och omsorgsnivaer och
inom alla professioner. Detta forsvarar diagnostik, lakemedelsbehandling och
tidig upptéckt av kognitiv svikt samt forsamrar varden och omsorgen om och
livskvaliteten for personer med demenssjukdom. Omfattningen av kunskaps-
bristerna och dess betydelse for vardens och omsorgens kvalitet gor att
snabba och effektiva insatser behovs.

Delomraden och behov

» Utbildning:

— Grundutbildningarna for relevanta professioner ger inte tillracklig kom-

petens om demenssjukdomar.
» Kompetens hos baspersonal:

— Personal inom dldreomsorgen behdver battre kunskap om demenssjuk-
domar.

— Chefer behdver erbjuda personalen kompetensutveckling och ge arbets-
uppgifter efter kompetens.

« Kompetens hos legitimerad hélso- och sjukvardspersonal:

— Tillgangen pa specialistlakare och specialistsjukskoterskor &r lag och
varierar stort over landet.

— Manga yrkesgrupper bland legitimerad halso- och sjukvardspersonal
har bristande kunskaper om demenssjukdomar.

» Forskning:

— Det behdvs mer bade grundforskning och tillampad forskning pa omra-
det.

— Inom lakemedelsforskningen behdver samverkan utvecklas mellan
akademi, halso- och sjukvard, myndigheter och lakemedelsforetag.

» Demensspecifik l1akemedelsbehandling:

— Forskrivningen av demenslédkemedel ar otillracklig och varierar over
landet.

— Lakemedelsbehandlingen ar ojamlik eftersom personer med lagre ut-
bildning eller som &r fodda utanfor Norden far mindre demenslakeme-
del.

» Anvandning av icke-demensspecifika lakemedel:

— Okunskap om ldakemedelsbehandling av personer med demenssjukdom
paverkar till exempel valet av lakemedel, doseringen och risken for bi-
verkningar.

 Utrikesfoédda personer med demenssjukdom:

— Landsting och kommuner har inte tillracklig beredskap for att hjalpa

personer med demenssjukdom som har annat modersmal &n svenska.
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« VAld i néra relationer vid demenssjukdom:

— Personer med demenssjukdom, sérskilt kvinnor, har 6kad risk att drab-

bas av vald, bade av narstaende och personal.
* Undernaring:

— En person med demenssjukdom kan ha svarare att fa i sig tillrackligt
med naring. Personalen behdver darfor kdnna till personens vanor, 6ns-
kemal och behov av stéd och narvaro i maltidssituationen.

* Fysisk aktivitet och férebyggande insatser:

— Fysisk aktivitet ar bra vid demenssjukdom, men det &r viktigt hur man
tranar och i vilket skede av sjukdomen personen befinner sig.

— Kompetensen brister kring om personer med demenssjukdom kan ta till
sig rehabilitering for sin grundsjukdom och andra sjukdomar. Det gor
att de far mindre rehabilitering an andra.

— Personer med demenssjukdom har dubbelt sa hog risk for fall och frak-
turer. Trots det finns bristande kunskap om atgarder som forebygger
fall.

 Vard i livets slutskede vid demenssjukdom:

— Kunskapen och kompetensen behdver 6ka om de sarskilda forutsatt-

ningarna vid palliativ vard av personer med demenssjukdom.
« Tillgang till dagverksamhet:

— Mojligheten att delta i dagverksamhet &r varken tillracklig eller jamnt
fordelad 6ver landet.

— Innehallet i dagverksamheten behdver utga fran kompetens om de-
menssjukdomar och varje individs behov. Har finns stora forbattrings-
mojligheter.
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FOrslag till prioriterade insatser

Bor vara

Forslag genomfort Uppfdljning Syfte
Infér grundlaggande 2019 Socialstyrelsens e \arde for individen
demensutbildning for utvarderingar och/eller Starker kvaliteten i
personal i hemtjansten matbar parameteri vardens och omsor-
Oppna jamforelser gens alla delar
Sakerstall att all 2022 Socialstyrelsens e varde for individen
baspersonal som utvarderingar och/eller 4 Starker kvaliteten i
arbetar med personer r.natbarl .para.l.meterl vardens och omsor-
med demenssjukdom Oppna jamforelser gens alla delar
har utbildning motsva-
rande gymnasiets
omvardnadsprogram
och sarskild utbildning
om demenssjukdom
Sprid kunskap om vald 2020 Socialstyrelsens e \arde for individen
i néra relationer vid utvarderingar och/eller Starker kvaliteten i
demenssjukdom matbar parameter i vardens och omsor-
Oppna jamférelser gens alla delar
Sprid kunskap om vard = 2020 Socialstyrelsens e varde for individen
i livets slutskede vid utvarderingar och/eller 4 Starker kvaliteten i
demenssjukdom r.natbarl .para.l.meter i vardens och omsor-
Oppna jamforelser gens alla delar
Sprid kunskap om 2022 Socialstyrelsens e varde for individen
utrikesféddas behov utvarderingar och/eller 4 Starker kvaliteten i
och forut'sattnlngar vid r.natbarl .para.l.meter i vardens och omsor-
demenssjukdom Oppna jamforelser gens alla delar
Ge Svenskt Demens- 2018 Uppfdljning av Svenskt ® Stiarka Svenskt
centrum ett uppdrag Demenscentrums Demenscentrums roll i
som &r mer stabilt och verksamhet via uppbyggandet av ett
I&ngsiktigt Socialstyrelsen demensvanligt
samhélle och i utbild-
ningssatsningar for
olika personalgrupper
Satsa pa forskning 2022 Forskningssatsning och ¢ Okad kompetens
inom demensomradet, uppfélining exempelvis 4 Berér ménga
sarskilt om férebyg- via Forte eller Veten- personer
gande insatser, skapsradet
lakemedel, omvard-
nad, socialt arbete
och stdd i det dagliga
livet
Utveckla kommuner- 2020 Socialstyrelsens o Okat varde for

nas dagverksamheter i
tilgang och innehall

utvarderingar och/eller
matbar parameteri
Oppna jamforelser

personer med de-
menssjukdom och
deras narstdende
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4. Uppfoljining och utvardering

Om vi inte foljer upp och utvarderar vad vi gor kan vi inte veta vilka atgarder
och insatser som &r effektiva. Det galler bade personnéra aspekter och
verksamheters forutsattningar, i saval landsting som kommuner.

| dag finns tva nationella kvalitetsregister for demenssjukdomar: Svenska
demensregistret (SveDem) som innehaller grundlaggande data, och BPSD-
registret som har fokus pa beteendestérningar och psykiska symtom. Kvali-
tetsregistren ska fungera som rikstackande verktyg for verksamhetsutveckl-
ing och likvérdig behandling av personer med demenssjukdom.

Delomraden och behov

» Kvalitetsregister:

— SveDem &r en lamplig plattform for att utveckla registerdata inom 14-
kemedelsomradet, for att forbereda infor att nya sjukdomsmodifierande
ldkemedel tas fram.

— For att fortsatta att 6ka sin tackningsgrad bér SveDem fa i uppdrag att
utveckla anvandarvanligheten. Man bor ocksa se 6ver méjligheten att
extrahera data direkt ur den medicinska journalen.

— Kommunernas och landstingens vard och omsorg bor stimuleras att
anvanda uppgifterna i SveDem for egenanalys och verksamhetsutveckl-
ing.

— BPSD-registret behover fortsatt goda forutsattningar for att bibehalla
kvalitet och tackningsgrad.

— Kommunerna bor stimuleras att anvénda uppgifterna i BPSD for verk-
samhetsutveckling.

» Uppfoljning inom socialtjanst:

— Kommunerna behover battre mojligheter att sammanstélla uppgifter om
individernas behov, resultat och upplevelse av kvalitet inom socialtjans-
ten.

FOrslag till prioriterade insatser

Bor vara

Forslag genomfort Uppfdljning Syfte

Forbattra mojligheterna att 2020 Uppdrag till forskare, e varde for individen
anvanda uppgifter i praktiker och o Starker kvaliteten i
SveDem f"or Iﬁommunernas SveDem primarvarden och i
och primarvardens egen- Kommunens social-
anall()l{s och verksamhetsut- fjanst och hemsjuk-
veckling vard

Utveckla SveDem med 2022 * Verktyg for forbatt-
registerdata for dels latt rad patientsakerhet

kognitiv svikt (MCI), dels
parametrar som kan stodja
utvecklingen av kom-
mande demensspecifika
lakemedel

* Okad medicinsk
kvalitet
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5. Anhdriga och narstaende

Anhoriga och andra narstaende har en betydelsefull roll for personer med
demenssjukdom, och &r darfor en viktig grupp for en prioriterad satsning. Att
stodja en person med demenssjukdom ar ofta pafrestande, och det ar vanligt
att uppleva allmén och kénslomassig belastning, besvikelse och isolering.

Delomraden och behov

+ Stddinsatser:
— Utbudet av insatser for anhdriga och narstaende till personer med de-
menssjukdom ar otillréckligt och varierar mellan kommunerna.
« Stodinsatser for anhoriga och narstaende till yngre personer med
demenssjukdom:
— Anhoriga och narstaende till yngre personer med demenssjukdom be-
hover stod for exempelvis kontakter med skola och arbetsgivare, och
psykosociala insatser som utbildning och gruppverksamheter.

FOrslag till prioriterade insatser

Bor vara

Forslag genomfart Uppfdljning Syfte
Satsa pa stodinsatser sdsom = 2022 Socialstyrelsens * Okad kompetens
utbildning, handledning, utvarderingar ° \/x .
anhorigtraffar och avios- och/eller matbar i\r/%ri\cjied;?lr
ningsmdajligheter parameter i 6ppna . R
jamforelser ¢ Berdrmanga
personer
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6. Samhalle

Med ett demensvénligt samhéalle menas ett inkluderande samhélle dar
personer med demenssjukdom kan leva med sa hog livskvalitet och sa
sjalvstandigt som mojligt. Begreppet dr ganska nytt, och darfor finns annu
sparsamt med tidigare erfarenheter jamfért med andra delar inom demensom-
radet. Har finns bade manga majligheter till forbattringar och en god utveckl-

ingspotential.

Delomraden och behov

 Fortsatt utveckling mot ett demensvanligt samhalle:

— Personer med demenssjukdom behdver battre méjligheter att anvanda
till exempel handel, apotek, banker och kollektivtrafik.

— Ar 2050 finns det troligen nastan dubbelt s& manga personer med de-
menssjukdom som i dag. Darfor behdver alla i samhallet ha god ké&nne-

dom om demenssjukdomar.

FOrslag till prioriterade insatser

" Bor vara R
Forslag genomfart Uppfdljning Syfte
Satsa pa demensvanlig 2022 * Okad kompetens
service i dagligvaruhandel, . .. o
apotek, banker och B:g;:;?nga
kollektivtrafik P o

® Varde for individen

Genomfdr en nationell 2020 Uppfdljning via o Okat varde for

informationskampanj om
demenssjukdomar, riktad till
medborgarna

myndigheter,
intresseorganisationer
och eventuellt andra
aktorer

medborgarna

® Battre kunskaper i
samhéllet &r en
forutsattning for att
skapa ett demens-
vanligt samhalle

* Okad kunskap kan
bidra till tidigare
upptéackt av kogni-
tiv svikt

EN NATIONELL STRATEGI FOR DEMENSSJUKDOM
SOCIALSTYRELSEN

13



14

7. Digitalisering och valfardsteknik

Utvecklingen av tekniska I6sningar inom valfarden gar snabbt. Anvandning-
en av e-tjanster i samhallet utvecklas hela tiden, och har finns en stor potenti-
al for personer med demenssjukdom att behalla sin sjalvstandighet och bli
mer delaktiga i samhéllet.

Delomraden och behov

« Tillgang till hjalpmedel som starker kognitiva formagor:

— Det stodjande perspektivet behover fa storre inflytande inom demens-
omradet, sa att fler far tillgang till exempelvis kognitiva hjalpmedel och
kommunikationsstod.

» Utvardering av tekniska produkter:

— Ett utvecklingsomrade ar majligheten att kvalitetssakra fler vélfards-
tekniska produkter. Det géller bade produkter pa den fria marknaden
och produkter forskrivna som hjalpmedel eller insats av socialtjansten.

FOrslag till prioriterade insatser

Bor vara

Forslag genomfart Uppfdljning Syfte
Se 6ver mojligheten till en 2020 ¢ Okad kompetens
samlad utvardering av .

Berér manga
personer

® Varde for individen
* Okad mojlighet till
delaktighet och
sjalvbestammande

valfardstekniska produkter,
nationellt eller nordiskt
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Overgripande forslag for fortsatt
arbete

Forandringarna behover fa ta tid. Det visar erfarenheter fran de andra nor-
diska landernas arbete med nationella strategier for demenssjukdom. Det
innebdr att demensstrategin i detta forsta steg bor innefatta vissa insatser och
att det kommer att behovas ett fortsatt arbete med strategiska fragor.

FOrslag till prioriterade insatser

Forslag ern\é?r:?drt Uppfdljning Syfte

Inrétta en samordnings- 2018 Arlig rapport till * Langsiktigt
funktion for kontinuerligt regeringen och hantera och
arbete med att folja upp oberoende utveckla strate-
insatser, utveckla langsik- utvardering av giska frAgor
tiga strategiska frAgor och strategiska insatsers

hantera nya fradgor effekter
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