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Forord

Socialstyrelsen har regeringens uppdrag att f6lja upp satsningen pa stimu-
lansmedel for 6kad bemanning inom dldreomsorgen 2015-2018. Uppdraget
ska rapporteras till Regeringskansliet varje ar. Denna rapport &r den andra
delrapporteringen, och en uppf6ljning av 2016 ars medel.

Projektledare for uppfoljningen dr Anna Ahlm. I projektgruppen ingar
Robert Linder och Kerstin Westergren (statistiker), Claes Falck (enkat-
konstruktor), Susanna Dellans och Tina Isaksson (intervjuer), Ylva Gérd-
hagen och Asa Pettersson (handliggning av statsbidrag) samt Ann-Christin
Sultan (sakkunnig). Elisabeth Wérnberg Gerdin &r ansvarig enhetschef.

Vi vill tacka chefer och personal inom dldreomsorgen samt dldre personer
med omsorgsinsatser som har bidragit med sina erfarenheter i intervju-
studien.

Olivia Wigzell
Generaldirektor
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Sammanfattning

Socialstyrelsen har i uppdrag av regeringen att administrera, fordela medel
och l6pande f6lja upp satsningen pa en 6kad bemanning inom dldreomsor-
gen. Detta dr den andra delrapporten och en uppfoljning av 2016 ars stimu-
lansmedel.

Alla kommuner rekvirerade stimulansmedel under 2016 for sin och en-
skilda utforares verksamheter. Under 2016 &r det 97 procent av de tillgédng-
liga stimulansmedlen som har anvénts. Satsningen pabdrjades i juli 2015 och
har sedan dess finansierat ungefar 5000 arsarbetare i olika yrkeskategorier
hos kommunala och enskilda utforare av dldreomsorg.

Stimulansmedlen har 1 olika dldreomsorgsverksamheter anvénts pa ett sétt
som framjar forbattringar for en god vard och omsorg om dldre personer.
Négra dterkommande teman i kommunernas redovisningar ér att de med
stimulansmedlen har dstadkommit bland annat

« forbattrad kontinuitet i bemanningen

* battre nattbemanning

* team fOr trygg hemgang efter sjukhusvistelse

 forbattrat arbete med aktiviteter for en meningsfull tillvaro for dldre
personer med omsorginsatser, saval enskilt som i grupp.

Négra kommuner redovisar ocksé att de har anvént stimulansmedlen for
forbattringar i organisationen nir det giller utveckling och atgardande av
trygghetslarm, 6kad kvalitet i rehabiliteringen eller forstiarkt bemanning nér
det finns édldre personer med mycket oro vid boendet.

Sa har langt tyder uppfoljningsresultaten pa att stimulansmedlen har bidra-
git till 6kad trygghet och kvalitet for den enskilde, samt utrymme for perso-
nalen att tillbringa mer tid med den enskilde, 1 de verksamheter som har tagit
del av stimulansmedlen.

Mojligheten att anviinda stimulansmedlen pd ett sddant sétt att personalen
far en mojlighet att gemensamt utveckla verksamheten har visat sig vara
storre nér chefer och personal har en gemensam bild av vad stimulansmedlen
finansierar. For att stimulansmedlen ska leda till att personalen far storre
mdjligheter att gemensamt utveckla verksamheten bor det 1 fler verksamheter
kommuniceras till personalen vad stimulansmedlen finansierar i den egna
verksamheten.

I dldreomsorgsverksamheter som inte har nétts av stimulansmedlen vet
inte alltid personalen att satsningen pagar. Samtidigt uttryckte personalen i
flera verksamheter att det inte satsas tillrickligt pa att dldreomsorgen ska
fungera pa ett bra sitt. Tankvért dr att myndigheten far dessa svar mitt under
pagaende satsning. For att fa mer engagemang och bittre resultat av sats-
ningen dr det onskvirt att fler kommuner pa ett tydligare sétt informerar
dldreomsorgsverksamheterna i den egna kommunen om hur de har beslutat
att anvidnda stimulansmedlen, sd att det kommer till dldreomsorgspersonalens
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kdnnedom pa vilket sitt kommunen arbetar for att med dessa stimulansmedel
forbéattra dldreomsorgen.

Kommunerna redovisar i stor utstrackning att de &r positiva till satsningen
men de uttrycker ocksa viss oro for att bemanningen kommer att minska nir
stimulansmedlen upphor. Nédgra kommuner redovisar dock att stimulansmed-
len gjort det mojligt att prova arbetssétt som planeras att dverga i permanent
verksamhet vid satsningens slut, vilket kan ge ldngsiktiga effekter i dessa
kommuner.

Uppfoljningsresultaten visar ocksa att det behdvs 16sningar pa strukturella
problem i dldreomsorgen, framfGrallt nédr det géller hur arbetet 1 hemtjénsten
organiseras, vilket ocksa har betydelse for hur bemanningen inom aldre-
omsorgen ska ricka till.
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Inledning

Bakgrund

Regeringen har gett Socialstyrelsen 1 uppdrag att administrera, fordela medel
och 16pande f6lja upp den tillfdlliga satsningen pa en 6kad bemanning inom
dldreomsorgen. | uppdraget ingick att for 1 juli-31 december 2015 fordela
knappt en miljard kronor' och for 1 januari-31 december 2016 fordela
knappt tva miljarder kronor? till landets kommuner. Under ren 2017-2018
ar det planerat att cirka tva miljarder kronor arligen ska fordelas.

I uppdraget till Socialstyrelsen beskriver regeringen att dldre kvinnor och
min ska ha tillging till en likvardig och jamlik dldreomsorg av hog kvalitet
oavsett kon, etnisk bakgrund och var de bor. Det dr en grundldggande forut-
sattning for den svenska dldreomsorgen.

Vidare beskrivs att tillgdngen till personal dr en central faktor for att pé-
verka kvalitet och effektivitet inom éldreomsorgen. Regeringen prioriterar
dérfor en 6kad bemanning inom dldreomsorgen 1 syfte att skapa okad trygg-
het och kvalitet for den enskilde. Avsikten dr att stimulansmedlen ska bidra
till en 6kad bemanning som kan skapa utrymme for personalen att tillbringa
mer tid med den enskilde och ge stérre mojligheter for personalen att gemen-
samt utveckla verksamheten.

Socialstyrelsen ska i november varje &r 2016-2019 rapportera till Rege-
ringskansliet (Socialdepartementet). Detta &r den andra delrapporteringen.

Satsningen och uppfoljningen har en koppling till mal 3 Sdkerstdlla hdlso-
samma liv och framja vilbefinnande for alla i alla dldrar i Agenda 2030.

Uppfdljningsuppdraget

Av regeringsuppdraget framgar foljande:
1 uppfoljningen ingar att analysera och bedoma resultatet av satsningen
pd en 6kad bemanning inom dldreomsorgen. Uppfoljningen ska bedéma
savdl kvantitativa som kvalitativa effekter samt konsekvenserna av sats-
ningen i forhdllande till kommunernas bemanning. Uppfoljningen ska ge
en nationell bild.

Av uppfoljningen ska framgd hur mycket medel som rekvirerats och
anvdnts av varje kommun.

T uppfoliningen ingdr dven att sd langt mojligt ta fram relevanta uppgif-
ter och statistik kring personalsituationen i dldreomsorgen vad gdller
sdrskilda boenden och hemtjdnstverksamheter. Bland annat ska det
framgad hur mdnga drsarbetskrafter som satsningen finansierat fordelat pa
personalkategorier och kon. Uppgifter ska sd langt méjligt dven redovisa
omsdttning av personal samt omsorgspersonal med eller utan adekvat
utbildning.

1995 000 000 kronor.
21 990 000 000 kronor.
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1 uppfoliningen ingdr dven att undersoka effekten av satsningen pd kva-
liteten i dldreomsorgen utifrdan de dldres och personalens perspektiv.
Bland annat ska de dldres uppfattning vad gdller personalens tillgdinglig-
het, bemétande och tillit (trygghet) foljas upp. I uppfoljningen ingdr ocksad
att undersoka den upplevda effekten av satsningen bland personalen.

For arbetet generellt giller att uppgifter, statistik och effekter ska analyse-
ras utifrdan eventuella kénsménster [1].

Anvisningar for rekvirering av stimulansmedel

Av regeringsuppdraget framgar villkoren for kommunernas anvindning av
stimulansmedlen. I enlighet med dessa villkor har Socialstyrelsen formulerat
anvisningar till kommunerna for rekvirering och anvindning av stimulans-
medlen [2]. I anvisningarna finns villkor i form av ska-krav och bor-krav.
Om en kommun inte anvént stimulansmedlen, eller inte anvént dessa i
enlighet med ska-kraven, ska dessa terbetalas till Socialstyrelsen. Bor-
kraven dr rekommendationer.

I regleringsbrevet till Socialstyrelsen infor fordelningen av 2016 ars stimu-
lansmedel gjordes ett fortydligande av villkoret om kommunernas ansvar att
informera enskilda utférare om mojligheten att ta del av stimulansmedlen [3].
I anvisningarna for rekvirering och anvindning av 2016 ars stimulansmedel
har detta ska-krav darfor justerats i enlighet med fortydligandet.

Av anvisningarna for rekvirering och anvindning av 2016 ars stimulans-
medel framgér foljande:

Ska-krav

* Stimulansmedlen fér endast rekvireras av kommunen som huvudman for
sin egen och enskilda utforares verksamhet.

» Stimulansmedlen ska rekvireras senast den 31 oktober 2016.

» Stimulansmedlen far endast anvéndas till personalkostnader som genere-
rats under perioden 1 januari—-31 december 2016. Med personalkostnader
avses hdr 10ner, lagstadgade arbetsgivaravgifter, avtalsforsidkringar och
avtalspensioner.

* Stimulansmedlen far endast anvéndas till personalkostnader for personal
som utfor stod och omvardnad 1 den av kommunen finansierade virden
och omsorgen om dldre.

* Personalkostnaderna far endast avse de personalkategorier som arbetar
néra de dldre.

» Kommunerna ansvarar for att informera enskilda utforare som bedriver
kommunal verksamhet pa uppdrag av kommunen om mdgjligheten att ta
del av stimulansmedlen.

* Varje kommun ska aterrapportera till Socialstyrelsen hur 2016 ars medel
har anvénts.

* Kommunerna ska aterbetala stimulansmedel som inte forbrukats inom
given tid*, eller som inte anviints enligt villkoren.

3 Inom given tid 4r perioden den 1 januari-31 december 2016.
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Bor-krav

* Stimulansmedlen bor anvéindas for vardbitrdden, underskoterskor, sjuk-
skoterskor, fysioterapeuter, arbetsterapeuter, dietister samt arbetsledare pé
verksamhetsniva.

* Stimulansmedlen bor anvindas for anstédllning av personal som har
adekvat utbildning och erfarenhet.

* Vid brist pé utbildad eller erfaren personal bor arbetsgivaren erbjuda intro-
duktion, handledning och en planering for utbildning av nyanstillda for att
sakerstilla att personalrekryteringen stér i relation till kvalitets- och kom-
petenskravet i socialtjanstlagen (2001:453) [4].

Varje kommun har i egenskap av huvudman for sin och enskilda utforares
verksamhet under 2015 kunnat rekvirera stimulansmedel upp till det belopp
som framgér av bilagan till regeringsuppdraget [1], och under 2016 upp till
det belopp som framgéar av bilagan till regleringsbrevet for budgetaret

2016 [5].

Metod

Stimulansmedlen for en 6kad bemanning inom dldreomsorgen ér en flerérig
satsning som ska foljas upp med arlig rapportering. Kommuner som rekvire-
rar stimulansmedel far &rligen ett frageformulér (webbformulér) for att
redovisa hur de har anvédnt medlen. Redovisningarna ger underlag, dels till
kontroll av att respektive kommun anvénder stimulansmedlen i enlighet med
villkoren, och dels till en nationell bild av hur stimulansmedlen anvéinds.
Befintlig statistik anvédnds for jamforelser. For att finga personalens och
dldre personers perspektiv intervjuas chefer, personal och dldre personer med
omsorgsinsatser.

Socialstyrelsens kontakter med respektive kommun tas med de av kom-
munerna utsedda kontaktpersonerna for denna satsning, bdde nér det géller
kommunernas redovisningar och infor intervjuerna.

Fradgeformuldr for redovisning av 2016 &rs medel

Socialstyrelsen skickade ett webbformulér for redovisning av 2016 ars
stimulansmedel den 1 december 2016 till kontaktpersonerna for stimulans-
medlen i respektive kommun. Senaste datum for kommunerna att redovisa
stimulansmedlen var den 6 februari 2017. Dessforinnan hade tvd pdminnelser
skickats ut. Efter den 6 februari har Socialstyrelsen tagit kontakt med kon-
taktpersonerna i de fall redovisningen innehallit ett uppenbart fel* och
kommunerna har kunnat gora rattningar i webbformularet. Nagra kommuner
har ocksd kommit in med &ndringar av uppgifter efter att webbformularet
stangt. Socialstyrelsen har behandlat dessa dndringar i linje med de forvalt-
ningsréttsliga principer som myndigheter har att beakta vid handldggning av
arenden. Dessa inkomna @ndringar har tagits med i det statistiska underlaget
till rapporten. For beskrivning av de statistiska metoder som anvénts se
bilaga 2.

4 Ett uppenbart fel kan vara att limnade uppgifter om &rsarbetare inte summerar till totalen eller att belopp redovisats i
tusental kronor istéllet for i ental kronor.
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Staftistik

I regeringens uppdrag till Socialstyrelsen ingér att s& langt som mgjligt ta
fram relevanta uppgifter om statistik kring personalsituationen i dldreomsor-
gen vad giller sérskilda boenden och hemtjinstverksamheter. Statistik dver
personal som arbetar inom varden och omsorgen om éldre personer finns hos
Socialstyrelsen, Statistiska centralbyran (SCB) och Sveriges Kommuner och
Landsting (SKL), men &r inte sa komplett som behdvs for att folja en sats-
ning som denna.

I Socialstyrelsens forsta delrapportering, i uppfoljningen av 2015 ars sti-
mulansmedel, gjordes en genomomgang av befintlig statistik dver personal
inom dldreomsorgen. Resultatet av genomgéngen visar att det finns stora
brister i statistiken, framf6rallt nir det géller uppgifter om underskdterskor
och vardbitraden, vilket dr de stora grupperna av personal inom &ldreomsor-
gen [6].

En mojlighet hade varit att 1ata kommunerna redovisa personaltillgangen
redan fore tilldelningen av stimulansmedlen och dérefter f6lja utvecklingen
under satsningen. For de enskilda kommunerna skulle dock detta tillviga-
gangssitt ha inneburit en kraftigt 6kad administration, vilket strider mot
satsningens intentioner. Darfor har Socialstyrelsen valt att anvanda befintlig
statistik for jaimforelser trots att den dr ofullsténdig.

Fokusgrupp och intervjuer

I regeringens uppdrag till Socialstyrelsen ingér att undersoka effekten av
satsningen pa kvaliteten i dldreomsorgen utifran de &ldres och personalens
perspektiv. For att finga de dldres och personalens perspektiv har en inter-
vjustudie genomforts i ett urval av kommuner respektive stadsdelar. Urvalet
har gjorts slumpmaissigt utifrdn befolkningsstorlek och geografisk spridning.
Kommunerna och stadsdelarna 4r Bromma (Stockholm), Karlskrona, Linko-
ping, Nordanstig, Norra Hisingen (G6teborg), Stromsund, Varmdo och
Visteras. Sammantaget omfattas bade hemtjénstverksamheter och sérskilda
boenden hos savil kommunala som enskilda utforare.

Fran respektive kommun och stadsdel som ingar i urvalet har tva verksam-
hetschefer i varden och omsorgen om &dldre personer bjudits in till en fokus-
grupp i december 2016 for att diskutera bemanningsfragor inom varden och
omsorgen om dldre personer. Kontakten med dessa chefer har formedlats av
kontaktpersonerna i respektive kommun.

Under januari—-mars 2017 har intervjuer med chefer, personal samt dldre
personer med omsorgsinsatser genomforts i de ovanstdende kommunerna och
stadsdelarna. Cheferna har intervjuats enskilt eller tillsammans med schema-
laggare och administratorer. Personalen har intervjuats i grupper om 2—5
personer (utan chef) och de dldre personerna har i de flesta fall intervjuats
enskilt eller tillsammans med anhorig.

Kontakten med de verksamheter dér intervjuer har genomforts har formed-
lats av de chefer som inbjudits att delta i fokusgruppen.

Begdran om kompletteringar
Kommunerna har i frageformuléret redovisat hur de har anvént stimulans-
medlen och har intygat att de anvénts 1 enlighet med ska-kraven. Kommuner
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som inte har anvént stimulansmedlen i enlighet med bor-kraven har tillfra-
gats om orsakerna till detta i frageformuléret. Socialstyrelsen har bedomt om
medelsanvindningen i respektive kommun &r i enlighet med villkoren.
Socialstyrelsen har begért kompletterande uppgifter fran 73 kommuner i
uppfoljningen av 2016 ars medel.

Kompletteringar har begérts fran kommunerna i huvudsak nir

+ antalet redovisade arsarbetare har varit 1agt i forhallande till anvint belopp,
aven ndr hdnsyn tagits till om det anstéllts chefer och legitimerad personal.

+ stimulansmedlen har anvénts till andra personalkategorier &n dem som
anges 1 bor-kraven, utan att det funnits uppenbar koppling till ska-kraven
om att medlen endast far anvéndas for kostnader for personal som utfor
stdd och omvardnad samt arbetar nira de dldre.

* det har anstillts personal utan adekvat utbildning och redovisningen om
orsakerna har varit otillracklig.

* det har anstillts personal utan adekvat utbildning utan att introduktion,
handledning eller plan for utbildning har erbjudits.

* kommunen inte tydligt redovisat hur de informerat de enskilda utférarna
av dldreomsorg om stimulansmedlen.

* kommunen inte har redovisat vad som astadkommits for dldre personer
med omsorgsinsatser med hjélp av stimulansmedlen.

Beddmning av satsningen

I regeringens uppdrag till Socialstyrelsen ingér att analysera och bedoma
resultatet av satsningen pa en 6kad bemanning inom dldreomsorgen. Bedom-
ningen har gjorts bade av maluppfyllelsen utifran regeringens uppdrag till
Socialstyrelsen och utifrdn Socialstyrelsens kvalitetsaspekter for god vard
och omsorg: att varden och omsorgen ska vara kunskapsbaserad, séker,
individanpassad, tillgénglig, jimlik och effektiv.

Begrepp som anvands i rapporten

I rapporten anvinds négra begrepp som kan behova forklaras. Begreppet den
kommunalt finansierade varden och omsorgen omfattar baide kommunala och
enskilda utforare av hilso- och sjukvard och socialtjénst. Begreppet den
kommunala vdrden och omsorgen omfattar endast kommunala utforare.

I rapporten anvinds omvéxlande begreppen dldreomsorgen och vdrden
och omsorgen om dldre personer. Ibland anvinds ocksa begreppet omsorgen
om dldre personer. Begreppen beskriver samma sak och ror den kommunalt
finansierade virden och omsorgen. Vard som finansieras av landstingen
omfattas inte av begreppen.

Med dldre personer avses personer som dr 65 ar eller dldre om inte annat
anges.
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Hur stimulansmedlen fordelafts |
kommunerna

Tillgangliga, rekvirerade och anvanda
stimulansmedel

Under 2016 satsade regeringen knappt 2 miljarder kronor i stimulansmedel
for 6kad bemanning inom dldreomsorgen. Av dessa har drygt 1,9 miljarder
kronor anvénts. Under 2016 har ddrmed 97 procent av de tillgdngliga stimu-
lansmedlen anvints.

Satsningen paborjades under sommaren 2015 och for satsningens forsta
halvar satsades knappt 1 miljard kronor. Satsningen kom 1 gdng snabbt och
under 2015 anvéndes 82 procent av de tillgangliga stimulansmedlen.

Tabell 1. Tillgangliga, rekvirerade och anvanda stimulansmedel i miljoner
kronor

. Tillgangliga Rekvirerade Anvdnda medel* Andel anvédnda

Ar medel medel medel**

2015 995 mnkr 987 mnkr 821 mnkr 82 %
2016 1 990 mnkr 1 988 mnkr 1 933 mnkr 97 %
Kalla: Regeringsbeslut bilaga 11 ], Bilaga till regleringsbrev fér budgetdret 2016, [5]

Socialstyrelsens férteckning dver rekvirerade stimulansmedel 2015 [7] respektive 2016 [8],
Kommunernas redovisningar av anvdanda stimulansmedel.
*Stimulansmedel som Socialstyrelsen &terkrévt (785 632 kronor) ingdr i angivet belopp.

**Andel anvénda medel i forhdllande fill tillg&ngliga medel.

Jamforelse med kostnader for dldreomsorgen totalt

Stimulansmedlen &r ett statligt styrmedel som kan sitta frdgor om bemanning
inom &dldreomsorgen i fokus inom statlig forvaltning, kommuner och enskilda
utforare av dldreomsorg.

Stimulansmedlen omfattar stora belopp men utgor samtidigt en liten andel
av kostnaderna for dldreomsorgen i stort. De tillgdngliga stimulansmedlen
var som ovan namnts knappt 2 miljarder kronor under 2016. Detta kan
jamforas med att kostnaderna for varden och omsorgen om éldre personer var
drygt 117 miljarder kronor samma ar. Stimulansmedlen for 6kad bemanning
inom dldreomsorgen utgor ddrmed mindre dn 2 procent av kostnaderna for
dldreomsorgen totalt.
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Tabell 2. Kommunernas kostnader i miljoner kronor fér vard och omsorg
om dldre personer

Ar Totala kostnader fér vard och omsorg om dldre personer
2014 109 206 mnkr
2015 113 608 mnkr
2016 117 354 mnkr

Kalla: Kommunernas rékenskapssammandrag (RS), Stafistiska centralbyrdn (SCB). Lépande priser, dvs.
inte omréknade for inflation. Uppgifterna hémtades 2017-08-31.

| beloppen ingdr kommunernas kostnader for insatser med stéd av Sol och HSL. Beloppen inkluderar
aven kostnader for insatser dar inget individuellt bistdndsbeslut krévs.

Stimulansmedel som inte har anvdnts

Under 2016 har samtliga kommuner tagit del av stimulansmedlen. I fem
kommuner anvéndes dock mindre &n 70 procent av de stimulansmedel som
kommunen kunde rekvirera. Dessa kommuner ndmner i sin redovisning att
orsakerna var forseningar av olika slag, som t.ex. att de bestdimde sig sent for
att rekvirera medel, det tog tid innan det blev klart vilka omraden de skulle
prioritera eller att rekryteringen av personal eller planerad verksamhet blev
forsenad. Ytterligare en orsak i ndgon kommun var att enskilda utforare hade
tagit stillning till att inte anvénda stimulansmedlen. Uppgifter om andel
anvianda medel per kommun redovisas i bilaga 1.

Aterkrévda stimulansmedel

Stimulansmedlen far endast anvédndas enligt regeringens villkor. Villkoren
finns fOr att satsningen ska styra mot dnskat resultat. Socialstyrelsen har i
fem kommuner gjort beddmningen att stimulansmedlen har anvénts till
anstillningar som inte uppfyller regeringens villkor om att stimulansmedlen
endast fir anvindas till kostnader for personal som utfor stod och omvéardnad
samt arbetar néra de dldre. Stimulansmedlen for dessa anstéllningar har
aterkriavts och uppgar sammantaget till 785 632 kronor. Av de totalt rekvire-
rade medlen &r det 0,04 procent som har aterkravts. Uppgifter om aterkrdvda
belopp i respektive kommun redovisas i bilaga 1.

Fordelning av stimulansmedlen mellan
olika verksamhetsomraden

De flesta kommunerna har anvént stimulansmedlen for varden och omsorgen
om &ldre personer i bade sirskilda boenden och ordinért boende. Det finns
ocksa kommuner som har anvént hela beloppet i sirskilda boenden eller hela
beloppet 1 varden och omsorgen om dldre personer i ordinirt boende.

Varje kommun har redovisat hur mycket av stimulansmedlen som anvénts
till 4ldreomsorgen i sirskilda boenden (inklusive korttidsboenden) och hur
mycket av stimulansmedlen som har anvénts i varden och omsorgen om &dldre
personer 1 ordinért boende (t.ex. hemtjénstverksamheter och dagverksamhet-
er). De som inte har haft exakta siffror har ombetts att géra en uppskattning.

Fordelningen av stimulansmedlen mellan dldreomsorgen i ordinért boende
och sirskilda boenden dr ungefir densamma som foregédende ar. En storre
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andel av stimulansmedlen har anvénts till sirskilda boenden 4n till varden
och omsorgen om dldre personer i ordinirt boende.

Tabell 3. Anvdnda stimulansmedel i miljoner kronor for vard och omsorg
om dldre personer i ordindart boende och sarskilda boenden

Ar Ordindrt boende* Sarskilda boenden** Total

Belopp Andel Belopp Andel Belopp
2015 343 mnkr 42 % 477 mnkr 58 % 821 mnkr
2016 799 mnkr 41 % 1 133 mnkr 59 % 1 933 mnkr

Kdalla: Kommunernas redovisningar av anvdnda stimulansmedel.
*I kommunernas redovisning réknas t.ex. hemtj@nst och dagverksamhet fill ordinért boende.
**| kommunernas redovisning réknas korttidsboende till sérskilda boenden.

De redovisade beloppen har avrundats till miljoner kronor och summerar darfér inte alltid till det totala
beloppet.

Bortfall 2015: 22 kommuner (8 procent). | bortfallet ingdr 12 kommuner som har redovisat ett hdgre
férbrukat belopp @n de rekvirerat. Bortfallet har bortfallskompletterats till riksniva.

Bortfall 2016: 0 procent.

Jamfdrelse med kostnader for olika
verksamhetsomraden totalt

Vid en jimforelse med de totala kostnaderna for dldreomsorgen dr kommu-
nernas kostnader for sérskilda boenden, (inklusive korttidsboende) ocksa
hogre an for dldreomsorgen i ordinért boende (t.ex. hemtjénstverksamheter
och dagverksamheter). Ur ett nationellt perspektiv har alltsd stimulansmedlen
fordelats ungefdr i proportion till hur de totala kostnaderna for dldreomsor-
gen fordelar sig mellan dessa verksamhetsomraden.

Tabell 4. Kommunernas kostnader i miljoner kronor for vard och omsorg
om dldre personer i ordindrt boende och sdrskilda boenden

Ar Ordindrt boende* Sarskilda boenden**
2014 38 479 mnkr 69 159 mnkr
2015 40 992 mnkr 71 022 mnkr
2016 42 205 mnkr 73 537 mnkr

Kalla: Kommunernas rékenskapssammandrag (RS), Stafistiska centralbyrdn (SCB). Lépande priser, dvs.
inte omréknade for inflation. Uppgifterna hémtades 2017-08-31.

* | beloppen ingdr kostnaderna fér hemtjénst, dagverksamhet och évriga bistdndsbeddmda insatser fill
aldre personer i ordindrt boende, t.ex. boendestdd och kontaktperson. Dessutom ingdr kostnader fér
kommunal hdlso- och sjukvard liksom halso- och sjukvard som utférs av kommunens personal pd
delegation i ovan ndmnda verksamheter.

**| beloppet ingdr kostnadema fér sdrskilt boende och korttidsboende. Dessutom ingdr kostnader for
kommunal hdlso- och sjukvard, liksom h&lso- och sjukvard som utférs av kommunens personal p&
delegation i ovan ndmnda verksamheter.
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Verksamhetsomraden som har forstarkts med
stimulansmedlen
Kommunerna har anvéint stimulansmedlen till olika verksamhetsomraden

inom dldreomsorgen. Vilka verksamhetsomraden som forstarkts enligt
kommunernas redovisningar visas i figur 1.

Figur 1. Verksamhetsomrdden som forstarkts med hjalp av
stimulansmedel ar 2015 och 2106
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Kdalla: Kommunernas redovisning av anvénda stimulansmedel

Det dr fler kommuner som redovisar att stimulansmedlen har anvénts till
dagverksamheter under 2016 jamfort med foregaende ar. Det dr ocksa nagot
fler kommuner som har anvént stimulansmedlen i hemtjanstverksamheter
och korttidsboenden jaimfort med aret innan.

Utover detta finns kommuner som har redovisat att de har forstarkt med
personal i hemsjukvéard och kommunal hélso- och sjukvérd eller annan
verksamhet som team for trygg hemgéng, rehabiliteringsverksambhet, traft-
punkter eller stod till dldre personer i LSS-boenden”.

Fordelning av stimulansmedlen mellan
olika utforare

Av de totalt anvdnda stimulansmedlen har cirka 1,7 miljarder kronor

(86 procent) anvints till personalkostnader for verksamheter i kommunal regi
och cirka 266 miljoner kronor (14 procent) till verksamheter i enskilda
utforares regi. Fordelningen av stimulansmedlen mellan verksamheter i
kommunal och enskild regi dr ungefar densamma som foregaende ar.

3> LSS Lagen om stdd och service till vissa funktionshindrade.

STIMULANSMEDEL FOR OKAD BEMANNING INOM ALDREOMSORGEN
SOCIALSTYRELSEN



Tabell 5. Anvanda stimulansmedel i miljoner kronor i kommunala
respektive enskilda utforares regi

Ar Kommunal regi Enskilda utforares regi Totalt
Belopp Andel Belopp Andel Belopp

2015 714 mnkr 87 % 106 mnkr 13% 821 mnkr

2016 1 667 mnkr 86 % 266 mnkr 14 % 1 933 mnkr

Kdalla: Kommunernas redovisningar av anvdnda stimulansmedel.

De redovisade beloppen har avrundats till miljoner kronor och summerar darfér inte alltid till det totala
beloppet.

Bortfall 2015: 12 kommuner (4 procent). Bortfallet bestdr av de 12 kommuner som har redovisat ett hdgre
férbrukat belopp @n de rekvirerat. Bortfallet har bortfallskompletterats till riksnivad.

Bortfall 2016: 0 procent.

Jamforelse med andelen dldre personer med

aldreomsorg hos olika utférare

Stimulansmedlens fordelning mellan utférare 1 kommunal och enskild regi
motsvarar ungefdr hur antalet dldre personer fordelar sig mellan dldreomsor-
gen 1 kommunal respektive enskild regi. Av alla dldre personer som har
hemtjénst eller bor i sérskilt boende dr det ungefir 80 procent som har
omsorg i kommunal regi och ungefér 20 procent i enskild utforares regi. Nir
det géller dldre personer i korttidsboende bor knappt 90 procent i korttidsbo-
ende i kommunal regi och drygt 10 procent i enskild utforares regi.

Tabell 6. Andelen personer 65 ar och dldre med olika insatser inom
daldreomsorgen fordelade efter regiform

Ar Hemtjdnst Sdrskilt boende Korttidsboende
kommunal enskild kommunal enskild kommunal enskild
regi.i% regii% regi.i% regii% regi, i % regi, i %
2014 82 18 79 21 89 11
2015 82 18 80 20 88 12
2016 82 18 79 21 88 12

Kélla: Officiell statistik, Aldre och personer med funktionsnedséttning — regiform, Socialstyrelsen.
Matdatum ar den 1 oktober respektive ar.

| uppgifterna om hemtjanst ingar samtliga personer som har beviljats en eller flera av insatserna service,
personlig omvardnad, ledsagning, matdistribution eller tfrygghetslarm. Hér ingdr ocksd hjélp av anhdrig
eller nérstdende som ar anstdlld av kommunen och avldsning av anhdrigvardare.

Antalet kommuner dar stimulansmedlen anvadnts av

enskilda utforare

Ar 2016 ir det 80 kommuner som har anviint stimulansmedlen till enskilda
utforare av dldreomsorg. Det dr fler &n foregdende &r dd det var 67 kommu-
ner som anvédnde stimulansmedlen till enskilda utforare av dldreomsorg.
Stimulansmedlen anvédndes inte av enskilda utférare 1 alla kommuner som
har enskilda utforare av dldreomsorg. Stimulansmedlen anvindes inte heller i
alla kommunala verksamheter som finns utan kunde satsas dir kommunen
ansag att det fanns sirskilda behov. Nagra av kommunerna redovisar t.ex. att
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stimulansmedlen endast har anviénts 1 sdrskilda boenden och att dessa ar 1
kommunal regi i deras kommun.

Alla kommuner har inte enskilda utférare
I ménga kommuner &r all omsorg om &ldre personer 1 kommunal regi. Av
landets 290 kommuner dr det 118 kommuner (41 procent) dér all hemtjénst,
alla sérskilda boenden och all korttidsvard &r i kommunal regi.

En stor andel av alla personer i landet som har dldreomsorg fran enskilda
utforare finns i Stockholms 14n (52 procent).®

Kommunens information ftill enskilda utforare

Kommunerna har skyldighet att informera de enskilda utforarna i sin kom-
mun om stimulansmedlen. Kommunerna redovisar att de har informerat de
enskilda utforarna via samverkansmoten eller pa annat sétt gett skriftlig eller
muntlig information om stimulansmedlen.

Vissa kommuner beskriver att de har informerat hur de enskilda utférarna
ska gora for att ta del av stimulansmedlen. Andra kommuner beskriver att de
har informerat de enskilda utférarna om hur kommunen har valt att anvéinda
stimulansmedlen, exempelvis till sdrskilda boenden, nattbemanning eller
trygg hemgéangsteam.

Négra kommuner redovisar att de inte har informerat de enskilda utforarna
om stimulansmedlen och uppger att orsakerna ér att

* de enskilda utforarna i deras kommun inte utfor vard- och omvardnads-
tjénster utan endast ’rena serviceinsatser” som stdd, tvitt och inkdp.

* de enskilda utforarna i deras kommun har mycket sma verksamheter med
endast ndgon eller nagra fa dldre personer med omsorgsinsatser.

* det verksamhetsomrade som kommunen satsat pa inte har nagra enskilda
utforare.

Socialstyrelsen har accepterat kommunernas prioriteringar och beddémt att
kommunernas motiveringar i forekommande fall har varit acceptabla for-
klaringar till att enskilda utforare inte har informerats, varfor inga dterkrav
har begirts.

¢ Socialstyrelsens officiella statistik ”Aldre och personer med funktionsnedséttning — regiform — vissa kommunala
insatser enligt socialtjanstlagen”, uppgifter fran 2016.
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Vad stimulansmedlen har
genererat i antal drsarbetare

Antalet drsarbetare fordelat pd olika
yrkesgrupper

Enligt regeringens villkor for kommunernas anviandning av stimulansmedlen
far dessa endast anvindas for personalkategorier som arbetar néra de dldre,
exempelvis vardbitraden, underskdterskor, sjukskdterskor, fysioterapeuter,
arbetsterapeuter, dietister och arbetsledare pa verksamhetsniva. Néstan all
personal som har finansierats med stimulansmedlen tillhor de yrkesgrupper
som har rekommenderats i villkoren och de fordelar sig som i tabellen nedan.

Tabell 7. Antalet och andelen arsarbetare som stimulansmedien
finansierade i november 2015 och 2016 férdelat pa olika yrkesgrupper

Yrkeskategori 2015 2016
grr.::rlbeiare Rz grr.::rlbeiare HEEITTE

Undersk&terskor 3054 61 3245 64
Vardbitradden 1108 22 886 17
Sjukskdterskor 303 ) 282 6
Arbetsterapeuter 85 2 140 3
Fysioterapeuter 70 1 124 2
Dietister 4 0 16 0
Arbetsledare p& 204 217 4
verksamhetsniva

Ovriga 142 3 173 3
Totalt 4971 100 5083 100

Kdalla: Kommunernas redovisningar av anvénda stimulansmedel.

Arsarbetare’ inkluderar nyanstaliningar och ékad sysselséttningsgrad.

7 Beriikning av drsarbetare

Maénadsavldnade

For manadsavlonade berdknas antalet arsarbetare med hjdlp av den faktiska sysselsattningsgraden under november
manad. Personal som édr helt ledig under hela november ska inte ingd. Exempel pa ledighet &r sjukdom, studier och
forildraledighet. Semesterledighet ingér inte i begreppet helt ledig.

Exempel:

En manadsavlonad som arbetar heltid har en sysselsittningsgrad pa 100 procent och utgdr 1,00 drsarbetare. En
manadsavlonad som arbetar halvtid har en sysselséttningsgrad pa 50 procent och utgér 0,50 arsarbetare.

Timavlonade

For timavlonade berdknas antalet drsarbetare med hjélp av antalet arbetade timmar under november manad dividerat
med 165, som dr en schablon for heltidssysselséttning for en méanad.

Exempel:

En timavlonad som arbetar 120 timmar under november ménad har en sysselséttningsgrad pa 100 * 120/ 165 =73
procent som utgor 0,73 arsarbetare.
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Matdatum: november respektive ar.

| tabellen redovisas antalet arsarbetare enligt kommunernas redovisningar. Socialstyrelsen har dérefter
aterkrévt medel frén tio kommuner 2015 och fem kommuner 2016 som har finansierat anst&liningar som
inte uppfyller regeringens villkor; att medlen ska anvéndas fill personal som utfér stéd och omvardnad
samt arbetar ndra de dldre. Antalet arsarbetare som satsningen har finansierat i yrkeskategorin "évriga”
ar dérmed n&got I&gre &n vad som redovisas i tabellen.

Antalet och andelen &rsarbetare har avrundats till heltal och summerar dérfér inte till totalen.

Bortfall 2015 - 2016: 0 procent.

Satsningen har sedan start finansierat drygt 5 000 arsarbetare med stimulans-
medlen enligt kommunernas redovisningar. Satsningen har finansierat nagot
fler arsarbetare 2016 &n aret innan. Nér man ser till vilka yrkesgrupper som
satsningen finansierat ar det framfor allt underskoterskor och vardbitrdden
som &r de stora grupperna, foljt av sjukskdterskor. Redovisade arsarbetare i
tabellen ovan innefattar bade nyanstillningar och 6kad sysselséttningsgrad
som finansieras med stimulansmedlen.

Ovriga yrkesgrupper

Enligt kommunernas redovisningar dr det tre procent av arsarbetarna som
tillhor en annan yrkesgrupp® in dem som rekommenderats i regeringens
villkor for anvidndning av stimulansmedlen.

Bland dem som redovisats som “6vriga” ingar framfor allt personal som
har ansvarat for att utveckla det sociala innehallet for dldre personer med
omsorgsinsatser t.ex. aktivitetsansvarig, aktivitetshandledare, dldrepedagog
eller omsorgspedagog. Aven ndgon musikterapeut, bibliotekarie och vérd-
hundsforare har anstéllts for att arbeta for ett socialt innehall och en menings-
full tillvaro for dldre personer med omsorgsinsatser. I ndgra f& kommuner har
ocksa ungdomar anstéllts som t.ex. aktivitetsassistenter.

Det finns ocksd kommuner som redovisat att det har anstillts personal som
bidragit till hogre kvalitet i mat- och maltidssituationen, t.ex. kock, kall-
skdnka, kostvetare och maltidspedagog.

Négra kommuner har redovisat att stimulansmedlen finansierat personal
for fysisk aktivitet och rehabilitering, t.ex. en rehabiliteringsassistent.

Andra kommuner har redovisat att personal som ska utgora psykosocialt
stod, t.ex. dldrekurator, kundlots eller dldrelots har finansierats med stimu-
lansmedlen.

Négon kommun har utdkat med en syn- och horselinstruktor for att béttre
kunna tillgodose dldre horselskadades behov av stdd.

Ett par kommuner har anvint stimulansmedlen till bistdndshandlaggare
som ingar i ett tvarprofessionellt team och arbetar med att i hemmiljon méota
dldre personer for att tillsammans med andra professioner béttre tillgodose
dessa personers hela behov av omsorg.

I andra fall har kommunerna redovisat att de anvént stimulansmedlen for
utveckling av verksamheten genom att anstilla t.ex. en metodhandledare eller
en demenssamordnare och har redovisat dessa som tillhérande annan yrkes-
grupp dn dem som exemplifieras i regeringens villkor.

8 »Ovriga” i tabellen ovan.
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Det finns ocksd kommuner som med stimulansmedlen har finansierat stod-
assistenter eller stodbitrdden i LSS-boenden, eller en personlig assistent for
dldre personer med sérskilda behov.

I nagra fall har stddare och serviceassistenter som skoter stad och tvitt
anstillts. En fixartjanst som bl.a. bidrar till att forebygga fallskador hos dldre
personer 1 ordindrt boende har ocksa finansierats med stimulansmedlen.
Gemensamt for denna “6vriga” personal &r att de har uppgivits arbeta nira de
dldre och interagera med de dldre personerna med omsorgsinsatser.

Personal med kunskaper i sprak

I &rets uppfoljning har det inte stéllts ndgon fraga till kommunerna om
stimulansmedlen har anvénts till personal med kunskaper i minoritets-
sprdken. Det dr dock en kommun som har redovisat att de har anstéllt perso-
nal med sprakkunskaper i finska eftersom det fanns behov av detta i verk-
samheten.

En annan kommun som ocksé har anvént stimulansmedlen till att anstilla
personal med spraklig kompetens som dverensstimmer med de dldre perso-
nernas modersmal (inte minoritetssprak) beskriver att kommunikationen har
kunnat ske pé de dldre personernas sprak vilket uppges ge extra trygghet for
dessa personer.

| nagra fall har ska-kraven inte uppfyllts

I nagra f& kommuner har stimulansmedlen anvénts till att finansiera personal
med administrativa arbetsuppgifter, vilket inte har bedomts vara i enlighet
med ska-kraven om att stimulansmedlen ska anvindas till stéd och omvérd-
nad om &ldre personer och endast finansiera personalkategorier som arbetar
nira de dldre. Socialstyrelsen har begért aterkrav for en assistent till en
enhetschef, en administrativ assistent, administratorer i en bemanningsenhet,
en arbetsledare vid en rekryteringsenhet och en utvecklingsledare i en
kommun.

I samtliga fall har den aktuella kommunen getts mdjlighet att komplettera
sin redovisning och beskriva innehéllet 1 anstillningen. Det dr endast stimu-
lansmedlen for den aktuella anstillningen som har aterkallats. Ovriga even-
tuella anstéllningar som finansierats med stimulansmedlen i kommunen har
inte paverkats. Uppgifter om aterkrdvda belopp i respektive kommun redo-
visas 1 bilaga 1.

Antalet drsarbetare fordelat pd kvinnor
och mdn

Av de arsarbetare som stimulansmedlen har finansierat dr ungefar 90 procent
kvinnor och 10 procent mén. I tabellen nedan redovisas andelen kvinnor
respektive mén som stimulansmedlen har finansierat i de olika yrkesgrupper-
na. Andelen méin dr ndgot storre nér det géller vardbitrdden och fysioterapeu-
ter dn fOr Ovriga grupper.
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Tabell 8. Andelen kvinnor och mdn som stimulansmedlen finansierade
i november 2016 fordelat pa olika yrkesgrupper

Yrkeskategori Antal arsarbetare Andel kvinnori % Andel mani %

Underskdterskor 3245 92 8
Vardbitréden 886 82 18
Sjukskodterskor 282 91 9
Arbetsterapeuter 140 94 6
Fysioterapeuter 124 84 16
Dietister 16 94 6
veraamhotnivg 217 % 10
Ovriga* 173 85 15
Totalt 5083 90 10

Kdalla: Kommunernas redovisningar av anvdnda stimulansmedel
*| kategorin "6vriga" ingdr personal som inte kunde kategoriseras inom ovanstdende kategorier.

Bortfall: 0 procent.

Jamforelse med andelen kvinnor och man i

personalen i hela dldreomsorgen

Vid en jamforelse med andelen kvinnor och mén bland sjukskéterskor,
arbetsterapeuter och fysioterapeuter inom hela dldreomsorgen ér fordel-
ningen ungefar som for de drsarbetare som stimulansmedlen har finansierat 1
dessa yrkesgrupper. Aven hir dr andelen min nigot hogre for fysioterapeu-
terna an for sjukskoterskorna och arbetsterapeuterna. Uppgifterna dr hamtade
fran NPS-registret hos Socialstyrelsen och ar fran 2014.

Tabell 9. Antalet legitimerad personal i dldreomsorgen férdelad pa kén
ar 2014

Yrkeskategori Antal Andel kvinnor Andel mdn
Sjukskoterskor 14 300 92 % 8%
Arbetsterapeuter 2800 94 % 6%
Fysioterapeuter 1900 82 % 18 %
Diefister* 40 - -

Kdalla: Nationella planeringsstddet (NPS-registret), Socialstyrelsen.

Uppgifterna omfattar den kommunalt finansierade varden och omsorgen om dldre personer, bdde
kommunala och enskilda utférare.

Med anstdllda avses alla som utfér ett I6Gnearbete i Sverige under minst 4 timmar under november.
Uppgifterna gdller antalet anstéllda och gér ingen skillnad pd heltider och deltider.

Dietisterna har inte férdelats pd& kdn eftersom det ar sma tal.

For de stora grupperna av personal inom dldreomsorgen, underskdterskor och
vardbitrdden, finns inte registerdata. De skattade uppgifterna fran SCB som
finns dver underskoterskor, och som redovisas i tabellen nedan, visar att

93 procent #r kvinnor och 7 procent dr min.’ Nir det giller underskdterskor
som stimulansmedlen har finansierat dr fordelningen mellan kvinnor och mén

% Det finns en osikerhet i skattningen p.g.a. att de enskilda utforarna inte fingas tillrickligt vil i statistiken.
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ungefdr densamma (se tabell 8). Nar det géller uppgifter om vardbitrdden ar
osikerheten stor, varfor inga jimforelser later sig goras. '

Tabell 10. Antalet underskoterskor i dldreomsorgen férdelade pa kén
ar 2015

Yrkeskategori Antal Andel kvinnor Andel mdn
Underskdterskor 110 000 93 % 7%
Kéalla: SCB.

Uppgifterna omfattar den kommunalt finansierade varden och omsorgen om dldre personer, bé&de
kommunala och enskilda utférare.

Med anstdlida avses alla som utfér ett I6Gnearbete i Sverige under minst 4 timmar under november.
Uppgifterna gdller antalet anstdllda och gér ingen skillnad pd heltider och deltider.

Yrkeskodermna &ndrades mellan dren 2013 och 2014 varfér det inte &r majligt att géra j@mférelser fére och
efter denna andring.

I SKL:s statistik 6ver den kommunala varden och omsorgen finns daremot
uppgifter om savil sjukskoterskor som underskoterskor/skotare och vardbi-
traden/vérdare. Hér gér det dock inte att urskilja dldreomsorgen fran funk-
tionshindersomrddet och de enskilda utforarna omfattas inte av statistiken.

Nir vi ser till hur personalen fordelar sig pd kvinnor och mén inom den
kommunala varden och omsorgen dr andelen kvinnor ungefar 90 procent
bade nér det giller sjukskoterskor och underskoterskor/skotare och ungefar
80 procent bland vérdbitrdden/vérdare vilket framgar av tabellen nedan.

Nar det géller sjukskoterskor, underskoterskor och vardbitrdden som sti-
mulansmedlen har finansierat ar fordelningen mellan kvinnor och mén
ungefiar densamma (se tabell 8).

Tabell 11. Antalet arsarbetare inom varden och omsorgen i kommunal
regi fordelade pa kén

Ar Sjukskoterskor Underskoterskor/skotare Vardbitraden/vardare
Antal Andel i % Antal Andel i % Antal Andel i %
drsarbetare drsarbetare drsarbetare

kvinnor man kvinnor man kvinnor madn

2014 10 800 92 8 94 000 92 8 68 900 82 18

2015 10 800 92 8 95 600 92 8 71100 80 20

2016 10 900 91 9 96 300 91 9 72 500 79 21

Kalla: Personalstatistik &r 2014, 2015 och 2016, Sveriges Kommuner och Landsting.

Uppgifterna gdller den kommunala varden och omsorgen; enskilda utférare omfattas inte. Uppgifterna
inkluderar bade personal inom dldreomsorgen och funktionshindersomrddet. Sjukskdterskor m.fl. som
arbetar inom pedagogisk verksamhet och individ- och familieomsorgsverksamhet har exkluderats.

Maétperiod november respektive Ar.

Med arsarbetare i tabellen avses faktiska drsarbetare (dvs. sjukskrivna, férdldralediga m.fl. ingdr inte).

10 Osikerheten i skattningen ligger i att de enskilda utforarna inte fingas tillrickligt vél i statistiken och att yrkesgrup-
pen inte har ringats in tillrickligt for att i detta sammanhang kunna anvéindas for jamforelser.
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Jamforelse med aldre personer med omsorgsinsatser

fordelat pd kon

Nir det géller dldre personer med omsorgsinsatser dr det ungefér dubbelt sa
manga kvinnor som mén som har dldreomsorg. Detta géller bade dldre
personer med insatser fran socialtjansten och dldre personer med insatser fran
den kommunalt finansierade hélso- och sjukvarden. Det finns ocksa betydligt
fler kvinnor én mén i denna aldersgrupp.

Tabell 12. Antalet dldre personer med insatser inom dldreomsorgen
fordelat pa kén

2 Antalet dldre personer med insatser Antalet dldre personer med kommunala
Ar - TR * - . o L -
enligt socialtjanstlagen hdlso- och sjukvardsinsatser
Antal aldre Andel i % Antal aldre Andel i %
kvinnor mdan kvinnor mdan
2015 315 500 67 33 207 600 65 35
2016 316 500 67 33 204 200 64 36

*Kdlla 1: Stafistik om socialtjanstinsatser fill dldre, Socialstyrelsen.
Matdatum 31 oktober. Uppgifterna galler bistdndsbeslutade, verkstallda insatser.

Definition: | antalet ingér alla &ldre med en eller fler av insatserna: hemtjénst i ordindrt boende, sarskilt
boende, korttidsplats, dagverksamhet, frygghetsiarm, matdistribution, ledsagning, avldsning, kontaktper-
son och boendestdd.

**Kdlla 2: Statistik om kommunala hdlso- och sjukvardsinsatser, Socialstyrelsen.
Matdatum november mé&nad respektive ar.

Kommunerma ansvarar enligt 18 § HSL for hdlso- och sjukvard (exklusive IGkarinsatser) i sdrskilt boende och
dagverksamheter. Darutéver har kommunerna méjlighet att, efter dverenskommelse med landstinget,
dverta ansvaret fér hemsjukvarden i ordindrt boende. Vid méatningen 2015 och 2016 var det enbart
kommunerna i Stockholms I&n, férutom Norrtdlje, som inte hade tagit dver detta ansvar.

Antalet drsarbetare férdelat pd
verksamhetsomrdden

Varje kommun har redovisat hur manga arsarbetare som stimulansmedlen har
finansierat 1 dldreomsorgen i ordinirt boende respektive sédrskilda boenden i
deras kommun. De som inte har haft exakta uppgifter har ombetts att gora en
uppskattning. Enligt kommunernas redovisningar av 2016 ars stimulansme-
del har medlen finansierat ungefar 2 100 arsarbetare i varden och omsorgen
om &ldre personer 1 ordinért boende och ungefdr 3000 arsarbetare 1 sdrskilda
boenden. Det innebér att 42 procent av arsarbetarna som finansierats med
stimulansmedlen arbetar 1 varden och omsorgen om &ldre personer i ordinért
boende och 58 procent arbetar i sdrskilda boenden. Férdelningen av arsarbe-
tarna mellan omsorgen om dldre personer i ordindrt boende och sérskilda
boenden ir ungefir densamma som foregaende ar.
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Tabell 13. Antalet arsarbetare som stimulansmedlen har finansierat
i november férdelade efter verksamhetsomraden

Ar | ordindrt boende | sarskilda boenden Totalt
Antal Andel Antal Andel

2015 1980 40 % 2 991 60 % 4971

2016 2130 42 % 2953 58 % 5083

Kdalla: Kommunernas redovisningar av anvdnda stimulansmedel.

Mdatperiod november.

De redovisade uppgifterna baserar sig p& en uppskattning som gjorts i respektive kommun.
Bortfall 2015: 6 kommuner (2 procent). Bortfallet har bortfallskompletterats fill riksnivd.

Bortfall 2016: 0 procent.

Jamfdrelse med fordelningen mellan

verksamhetsomrdden i hela dldreomsorgen

Av samtliga sjukskoterskor, arbetsterapeuter och fysioterapeuter som ér
anstillda inom &ldreomsorgen arbetar ungeféar 40 procent i varden och
omsorgen om dldre personer i ordindrt boende och ungefar 60 procent 1
sdrskilda boenden.

Tabell 14. Antalet legitimerad personal i dldreomsorgen fordelad efter
verksamhetsomraden ar 2014

Yrkeskategori Antal Ordindrt boende Sdrskilda boenden

Andel Andel
Sjukskodterskor 14 300 40 % 60 %
Arbetsterapeuter 2800 41 % 59 %
Fysioterapeuter 1900 40 % 60 %
Diefister 40 - -

Kalla: Nationella planeringsstédet (NPS-registret), Socialstyrelsen.

Uppgifterna omfattar den kommunalt finansierade varden och omsorgen om dldre personer, bé&de
kommunala och enskilda utférare.

Med anstdlld avses alla som utfér ett Idnearbete i Sverige under minst 4 timmar under november.
Uppgifterna gdller antalet anstdllda och gér ingen skillnad pd heltider och deltider.

Dietisterna har inte férdelats pd& verksamhetsomraden eftersom det ar sma tal.

For de stora grupperna av personal inom dldreomsorgen, underskoterskor och
vardbitrdden, finns inte registerdata. Enligt skattade uppgifter fran SCB é&r
det ungefir 30 procent av underskéterskorna som arbetar i dldreomsorgen i
ordinért boende och ungefir 70 procent som arbetar i dldreomsorgen i
sirskilda boenden vilket framgar av tabellen nedan.''

Nér det géller uppgifter om vardbitraden dr osdkerheten stor, varfor inga
jamforelser later sig goras.'? Det 4r dock rimligt att anta att andelen vérdbi-

! Det finns en osikerhet i skattningen p.g.a. att de enskilda utforarna inte fingas tillriickligt vél i statistiken.
12 Osikerheten i skattningen ligger i att de enskilda utforarna inte fingas tillrickligt vél i statistiken och att yrkesgrup-
pen inte har ringats in tillrickligt for att i detta sammanhang kunna anvindas for jamforelser.
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trdden som arbetar 1 sérskilda boenden dr mindre dn andelen underskoterskor
som arbetar i sérskilda boenden.

Sammantaget tyder detta pa att antalet arsarbetare som stimulansmedlen
har finansierat i grova drag fordelar sig mellan dldreomsorgen i de olika
boendeformerna i proportion till hur personalen fordelar sig inom éldre-
omsorgen i stort.

Tabell 15. Antalet underskoterskor i dldreomsorgen fordelade efter
verksamhetsomrade ar 2015

Yrkeskategori Antal  Andeliordinart boende  Andel i sarskilda boenden
Underskdterskor 110 000 31% 69 %
Kalla: SCB.

Uppgifterna omfattar den kommunalt finansierade varden och omsorgen om dldre personer, bé&de
kommunala och enskilda utférare.

Med anstdllda avses alla som utfor ett I6nearbete i Sverige under minst 4 fimmar under november.
Uppgifterna gdller antalet anstdllda och gér ingen skillnad pd heltider och deltider.

Yrkeskodermna &ndrades mellan aren 2013 och 2014 varfér det inte &r majligt att géra j@mférelser fére och
efter denna andring.

Antalet drsarbetare férdelat pd olika
utforare

Under 2016 har stimulansmedlen finansierat ungefar 4 200 arsarbetare 1
verksamheter i kommunal regi och ungefér 850 arsarbetare i enskilda utfora-
res regi. Det innebér att 83 procent av de arsarbetare som stimulansmedlen
har finansierat fanns hos utforare i kommunal regi och 17 procent hos
utforare i enskild regi. Nar det géller fordelningen av arsarbetare mellan
verksamheter i kommunal och enskild regi ar det inga fordndringar jamfort
med foregdende éar.

Tabell 16. Antalet arsarbetare som stimulansmedlen har finansierat i
verksamheter i kommunal regi och i enskilda utforares regi

Ar | kommunal regi | enskild regi Totalt
Antal Andel Antal Andel

2015 4128 83 % 843 17 % 4971

2016 4231 83 % 852 17 % 5083

Kdalla: Kommunernas redovisningar av anvénda stimulansmedel.
Mdatperiod november.
Bortfall: 2 kommuner (1 procent). Bortfallet har bortfallskompletterats till riksnivd. (Se bilaga 2.)

Bortfall 2016: 0 procent.
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Jamforelse med fordelningen efter regiform i hela

aldreomsorgen

Av samtliga sjukskoterskor, arbetsterapeuter och fysioterapeuter anstillda
inom dldreomsorgen arbetar 80-90 procent 1 kommunal regi, vilket framgar
av tabellen nedan.

For de stora grupperna av personal inom dldreomsorgen, underskdterskor
och vardbitraden, finns inte tillforlitliga data p.g.a. att de enskilda utférarna
inte fingas tillrdckligt vil 1 statistiken fran SCB, varfor inga jamforelser later
sig goras.

Tabell 17. Antalet legitimerad personal i dldreomsorgen fordelad efter
regiform ar 2014

Yrkeskategori Antal Kommunal regi Enskild regi

Andel Andel
Sjukskodterskor 14 300 83 % 17 %
Arbetsterapeuter 2700 89 % 1%
Fysioterapeuter 1800 84 % 16 %
Dietister 40 - -

Kalla: Nationella planeringsstédet (NPS-registret), Socialstyrelsen.

Uppgifterna omfattar den kommunalt finansierade varden och omsorgen om dldre personer, bé&de
kommunala och enskilda utférare.

Med anstdllda avses alla som utfér ett I6Gnearbete i Sverige under minst 4 timmar under november.
Uppgifterna gdller antalet anstdllda och gér ingen skillnad pd heltider och deltider.

Diefisterna har inte férdelats efter regiform eftersom det @r sma tal.
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Om personalen har adekvat
utbildning

Enligt villkoren for kommunernas anvindning av stimulansmedlen bor dessa
anvindas for anstéllning av personal som har adekvat utbildning och erfaren-
het.

Med adekvat omsorgsutbildning avser Socialstyrelsen:

* Vard- och omsorgsprogrammet (kurser om minst 1 400 gymnasiepodng i
programgemensamma karaktarsimnen samt programfordjupning i geria-
trik eller gerontologi), fr.o.m. 2011.

» Utbildningar enligt dldre studieordning:

— omvardnadsprogrammet (kurser om minst 1 350 gymnasiepoédng i
karaktidrsdmnen)

— tredrig omvardnadslinje, gymnasieutbildning

— tvaarig vardlinje, gymnasieutbildning

— mentalskdtarutbildning, gymnasieutbildning, tva eller tre terminer

— utbildning till skotare 1 psykiatrisk vard, vardinriktad kompletterings-
kurs

— underskdterskeutbildningen om 32 eller 40 veckor, 31 veckors special-
kurs

* Vissa specialistkompetenser som t.ex. dldrepedagog, Silviasystrar eller
personal med hogskoleutbildning inom vérd- eller omsorgsomradet som
tjéinstgér som omsorgspersonal.

Detta utesluter inte att ocksa personal med annan utbildningsbakgrund kan ha
kunskaper som behdvs inom varden och omsorgen om dldre personer.

Andelen personal utan adekvat omsorgsutbildning

Det dr 102 kommuner (35 procent) som redovisar att stimulansmedlen har
anvints till att finansiera personal utan adekvat omsorgsutbildning. I sina
redovisningar forklarar kommunerna orsakerna. En aterkommande forklaring
ar att det r svart att rekrytera utbildad personal. Flera kommuner redovisar
att det har anstéllts vardbitraden utan adekvat omsorgsutbildning for stimu-
lansmedlen. Av dessa uppges vissa ha lang erfarenhet. Andra ar utan erfaren-
het men har fatt individuellt anpassad utbildning eller uppges ha blivit
uppmuntrade till utbildning och fortsatt anstéllning.

For stimulansmedlen har det ocksa anstillts t.ex. ndgon kock med kock-
utbildning och lokalvéardare med stidutbildning. Aven serviceassistenter som
exempelvis utfor stdd och tvitt har anstillts, vilket i en kommuns redovisning
motiverats med att dessa personer far mdjlighet att prova vardyrket for att
eventuellt utbilda sig vidare inom &ldreomsorgen.

Omsorgspersonalens utbildningsnivd i hela dldreomsorgen
Nir vi ser till utbildningsnivan inom éldreomsorgen totalt i landet géller att
det for legitimerad personal krdvs en specifik yrkesutbildning for att erhalla
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legitimation. Ovrig omsorgspersonal kan diremot ha olika utbildningsbak-
grund. I sdrskilda boenden har cirka 84 procent av den schemalagda om-
sorgspersonalen adekvat omsorgsutbildning [9]. Motsvarande aktuella
uppgifter for personal som arbetar med omsorg om éldre personer i ordinért
boende finns inte att tillga. Men enligt Socialstyrelsens rapport Kommunal
eller enskild regi, spelar det nagon roll? fran 2012 var andelen omsorgsper-
sonal med adekvat omsorgsutbildning nagot lagre i hemtjdnsten dn i sdrskilda
boenden [10]. Sannolikt dr andelen personal med adekvat omsorgsutbildning
lagre inom hemtjénsten &n i sirskilda boenden dven idag.

Om personal utan adekvat omsorgsutbildning
erbjudits infroduktion eller handledning

Enligt villkoren for satsningen bor arbetsgivaren vid brist pa utbildad eller
erfaren personal erbjuda introduktion och handledning for att sdkerstilla att
personalrekryteringen stér i relation till kvalitets- och kompetenskravet i
socialtjanstlagen (2001:453).

Bland de 102 kommuner som har redovisat att stimulansmedlen har an-
vénts till att finansiera personal utan adekvat omsorgsutbildning ar det tre
kommuner som redovisar att denna personal inte har erbjudits introduktion.
Kommunerna har i dessa fall redovisat att den aktuella personen har erfaren-
het eller att personen ifraga redan har fatt introduktion tidigare ar.

Bland de 102 kommuner som har redovisat att stimulansmedlen har an-
vénts till att finansiera personal utan adekvat omsorgsutbildning ar det sju
kommuner som redovisar att denna personal inte har erbjudits handledning.
Négra av kommunerna har redovisat att orsaken &r att den aktuella persona-
len har erfarenhet sedan tidigare. Nagra har ocksa redovisat att handledning
inte erbjuds alla i personalen eller att de inte erbjuder inriktad handledning
till personal utan adekvat utbildning. Det finns alltsd nigra fa kommuner dir
det anstillts personal utan adekvat omsorgsutbildning som inte har fatt
handledning. Att erbjuda introduktion och handledning till personal utan
adekvat utbildning &r inte ett ska-krav varfor inga aterkrav har begérts.

Om det gjorts planering for utbildning av nyanstallda
utan adekvat omsorgsutbildning

Enligt villkoren for satsningen bor arbetsgivaren vid brist pa utbildad eller
erfaren personal erbjuda en planering for utbildning av nyanstéllda for att
sakerstilla att personalrekryteringen stér i relation till kvalitets- och kompe-
tenskravet i socialtjanstlagen (2001:453).

Bland de 102 kommuner som redovisar att det har anstéllts personal utan
adekvat omsorgsutbildning anger 59 kommuner att det inte har gjorts ndgon
planering for utbildning av dessa personer. En del kommuner uppger att
skilet till detta dr att den aktuella personalen inte &r tillsvidareanstilld eller &r
timavlonad. Att gora en planering for utbildning av nyanstéllda utan adekvat
omsorgsutbildning ér inte ett ska-krav varfor inga dterkrav har begérts.
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Andelen timavlénad personal

Den statistik som finns 6ver timavldnad och manadsavldnad personal finns
hos SKL. Statistiken omfattar hela den kommunala varden och omsorgen och
dldreomsorgens personal kan inte urskiljas frin funktionshindersomradets.
De enskilda utférarna omfattas inte av statistiken.

I den kommunala varden och omsorgen dr 14 procent av sjukskoterskorna
och 12 procent av underskdterskorna/skotarna timavlonade.

Av vardbitrddena/vardarna ér néstan 40 procent timavlonade. Personal i
gruppen vardbitraden/vardare kan sakna adekvat omsorgsutbildning. Det ar
personal inom denna grupp, och som finansierats av stimulansmedlen, som
det i flera fall inte har gjorts ndgon utbildningsplanering for.

Tabell 18. Antalet anstdllda i varden och omsorgen i kommunal regi
fordelade efter avioningsform

Ar2014 Ar2015 Ar2016
Sjukskoterskor
Antal anstéllda 14 500 14 700 14700
Andel ménadsaviénade 79 % 78 % 78 %
Andel timavidnade 14 % 14 % 14 %
Andel helt lediga* 7% 8% 8%
Underskoterskor/skotare
Antal anstéllda 128 600 131 200 132 500
Andel manadsaviénade 78 % 79 % 78 %
Andel timaviénade 13% 12% 12%
Andel helt lediga* 9% 9% 10 %
Vardbitraden/vardare
Antal anstélida 107 000 111 200 114 300
Andel manadsaviénade 57 % 56 % 55 %
Andel timaviénade 37 % 38 % 38 %
Andel helt lediga* 6% 6% 6%

Kalla: Personalstaftistik &r 2014, 2015 och 2016, Sveriges Kommuner och Landsting.

Uppgifterna gdller den kommunala vérden och omsorgen; enskilda utférare omfattas inte. Uppgifterna
inkluderar bade personal inom dldreomsorgen och funktionshindersomrddet. Sjukskdterskor m.fl. som
arbetar inom skolverksamhet och individ- och familjeomsorgsverksamhet har exkluderats.

Métperiod november manad respektive dr.

*Helt lediga innebdr manadsaviénad personal som ar tiainstledig, féraldraledig eller sjukledig.
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Om stimulansmedlen anvants fill
okad sysselsattningsgrad

Drygt hélften av landets kommuner redovisar att de har anvént stimulans-
medlen for att finansiera 6kad sysselsattningsgrad for personalen. Enligt
kommunernas redovisningar dr det ungefdr 3000 tillsvidareanstéllda personer
som har fatt 6kad sysselséttningsgrad finansierad med stimulansmedlen. Av
dessa var 93 procent kvinnor och 7 procent mén. '3

Flera kommuner beskriver i redovisningarna att det r bra att det finns
mojlighet att anvdnda stimulansmedlen till att hoja sysselsdttningsgraden.
Exempelvis redovisar en kommun att: “Stimulansmedlen har maojliggjort for
flera verksamheter att oka sysselsdttningsgraden for deltidsanstdllda. Ett
antal medarbetare har tack vare stimulansmedlen fdtt heltidsanstdllning
2016.”.

Andra kommuner som inte har anvént stimulansmedlen for att 6ka syssel-
séttningsgraden beskriver att personalen i deras kommun redan har rtt till
full sysselséttningsgrad. Enligt SKL:s undersokning Enkdt om heltid i
kommuner och landsting 2015 har minst 135 kommuner (57 procent av de
238 som svarat) fattat ett politiskt beslut rorande rétt till heltid och 6nskad
sysselsattningsgrad [11].

Andelen heltidsanstdalld personal

Uppgifter om andelen heltidsanstilld personal finns i SKL:s statistik som
omfattar hela den kommunala vérden och omsorgen. Aldreomsorgens
personal kan inte urskiljas fran funktionshindersomridets och de enskilda
utforarna omfattas inte av statistiken.

Av statistiken framgér att sjukskoterskorna ér heltidsanstillda 1 hogre grad
an underskoterskorna/skdtarna och vardbitradena/vardarna. Av ménadsavlo-
nade sjukskoterskor var drygt 70 procent heltidsanstédllda under 2016. Av
manadsavlonade underskdterskor/skotare var drygt 50 procent heltidsan-
stdllda och av manadsavlonade vardbitrdden/vardare var 56 procent heltids-
anstéllda samma &r.

13 Det var 17 kommuner som inte kunde ange hur manga kvinnor respektive mén som fatt kad sysselsittningsgrad.
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Tabell 19. Antalet manadsaviénade i varden och omsorgen i kommunal

regi varav andelen heltidsanstadlida

Ar Sjukskoterskor
Antal Andel
heltids-
anstallda
2014 11 400 68 %
2015 11 500 70 %
2016 11 500 72 %

Underskoterskor/skotare

Antal

100 300
102 600
103 600

Andel
heltids-
anstdllda

50 %
50 %
52 %

Vardbitraden/vardare

Antal

60 700
61 800
63 100

Andel heltids-
anstdllda

54 %
54 %
56 %

Kalla: Personalstaftistik &r 2014, 2015 och 2016, Sveriges Kommuner och Landsting.

Uppgifterna gdller den kommunala varden och omsorgen; enskilda utférare omfattas inte. Uppgifterna
inkluderar b&de personal inom dldreomsorgen och funktionshindersomradet. Sjukskdterskor m.fl. som
arbetar inom pedagogisk verksamhet och individ- och familjeomsorgsverksamhet har exkluderafts.

Métperiod november mdnad respektive dr.
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Vad som astadkommits med
utokade resurser

Varje kommun har i frageformuldret redovisat vad som astadkommits for
dldre personer med omsorgsinsatser i ordinért respektive sérskilt boende med
hjalp av stimulansmedlen. Kommunerna har anvént stimulansmedlen for att
uppna olika saker. I en och samma kommun har olika utforare ocksé anvint
stimulansmedlen pé olika sitt.

Vad som astadkommits for dldre
personer i ordindrt boende

I kommunernas redovisningar av vad som astadkommits for dldre personer i
ordindrt boende med hjilp av stimulansmedlen framtréder ett antal teman
som redovisas i detta kapitel.

Kontinuitet i personalsituationen

Liksom foregdende ér dr ett dterkommande tema i kommunernas redovis-
ningar att stimulansmedlen har bidragit till 6kad kontinuitet i bemanningen.
Det har varit mgjligt att 6ka grundbemanningen genom nyanstillningar eller
oOka sysselsattningsgraden for redan anstilld personal. Detta har 6kat mojlig-
heten att schemalédgga personalen s att de dldre personerna 1 hogre utstrack-
ning méter samma personal. Exempelvis redovisar en kommun att: ~Okad
bemanning i hemtjinstgruppen har inneburit kontinuitet i personal-
situationen (med mer personal blir det ldttare att se till att de dldre oftare
méter samma personal).”.

Det finns ocksa kommuner som har satsat pa att i béttre kontinuitet nér
det géller vikarier. Exempelvis redovisar en kommun att: "7ill foljd av
stimulansmedlen har kommunen startat en vikariepool med fast anstdlld
personal.”.

Bemanning naftt

Ett annat dterkommande tema dr att stimulansmedlen har anvénts for att 6ka
nattbemanningen. Exempelvis redovisar en kommun att: Vi har fortsatt med
den nattpatrull som startades 2015 med dessa stimulansmedel. Nattpatrullen
ger en okad trygghet for dem som bor i ordindrt boende.”.

Aktiviteter for en meningsfull tillvaro

Ett tema som dterkommer i kommunernas redovisningar &r att antalet aktivi-
teter for dldre personer har utdkats. Det finns kommuner som har anstillt
dldrepedagoger eller aktivitetsansvariga som har till uppgift att utveckla
verksamheten vid dagverksamheter och traffpunkter.

Det har erbjudits mojligheter till fler individuella aktiviteter och mer mdj-
lighet till social samvaro genom ett storre utbud av sociala aktiviteter.
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Exempelvis redovisar en kommun att: ”Aktiviteterna har skapat mojlighet att
sammanfora brukare till en stimulerande tid utanfor det ordindra boendet.
Andra aktiviteter utifrdan de dldres specialintressen har ocksd arrangerats,
t.ex. bakning, matlagning, handarbete och rérelsetrining.”.

Trygg hemgdng efter sjukhusvistelse och
rehabilitering

Ytterligare ett dterkommande tema é&r att stimulansmedlen har anvénts till att
forstarka insatserna for dldre personer vid hemkomsten efter sjukhusvistelse.
I hemgangsteamen satsas sdrskilt pa rehabilitering. Exempelvis redovisar en
kommun att: “Projektet Trygg Hemma har getts ekonomiska forutsdttningar
att bilda team med arbets- och fysioterapeuter med rehabiliterande insatser
direkt efter hemgdng fran sjukhus.”.

Négra kommuner ndmner att de genom detta arbetssitt har storre fokus pé

rehabiliterande arbetssdtt och har kunnat arbeta mer personcentrerat.

Atgdrdande av trygghetslarm

Det finns ocksd kommuner som redovisar att de har anvént stimulansmedlen
till forbéttringar i organisationen nar det géller utveckling och atgardande av
trygghetslarm. Det kan handla om att kunna svara snabbare pa larm men
ocksa om att omsorgpersonalen inte ska behova avbryta ett besok hos en
dldre person nér de far ett larm. Exempelvis redovisar en kommun att
stimulansmedlen har anvénts till att skapa: “en larmgrupp som svarar pd och
utfor alla insatser for personer med trygghetslarm”.

Vad som astadkommits for dldre
personer i sarskilda boenden

I kommunernas redovisningar av vad som astadkommits for dldre personer i
sdrskilda boenden med hjélp av stimulansmedlen framtréder ett antal teman
som redovisas i detta kapitel.

Kontinuitet i personalsituationen

Aven nir det giller sirskilda boenden finns kommuner som néimner att
stimulansmedlen har bidragit till 6kad kontinuitet i bemanningen. Exempel-
vis redovisar en kommun att: “Okad bemanning i sirskilt boende av sjuks-
kéterskor och fysioterapeuter/sjukgymnaster samt omsorgspersonal har lett
till 6kad tillgéiinglighet, trygghet och kontinuitet for de boende.”.

Det finns ocksd kommuner som har satsat pd att anstélla personal till per-
sonalpoolen. Exempelvis redovisar en kommun att: “Medlen har dven
anvdnts till poolanstdllningar vilket medfort en hogre kontinuitet for brukar-

i3]

na. .

Bemanning natt

Ett aterkommande tema 4r 6kad nattbemanning, med syftet att ge 6kad
trygghet for dldre personer och anhoriga. I nagra fall géiller den 6kade
nattbemanningen demensboenden. En kommun redovisar att: Vi har
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forstdrkt nattetid pd avdelning for personer med demens, detta har skapat
trygghet for de boende.”.

Okad bemanning pa natten kan ocksa korta tiden for nattfasta. Exempelvis
redovisar en kommun att stimulansmedlen har astadkommit att: “Ingen enhet
ldmnas tom pa natten och nattfastan har minskat.”.

Aktiviteter for en meningsfull tillvaro

Ett aterkommande tema i kommunernas redovisningar &r att verksamheterna
har satsat pa ett 0kat antal aktiviteter for att géra dagen meningsfull och
erbjuda ett socialt ssmmanhang. Det kan vara aktiviteter som promenader,
utevistelser, utflykter, hogldsning, “hotellfrukost” (extra fin frukost), kaffe-
rep, fest, pubafton, bingo, sdng, musik, dans, filmvisning, manikyr, harvard
eller gymnastik. Nagra kommuner beskriver att den 6kade bemanningen ger
battre forutsattningar att skapa en meningsfull tillvaro for dldre personer med
omsorgsinsatser, genom att erbjuda mojlighet till bade individuella aktiviteter
och aktiviteter tillsammans med andra.

Det finns kommuner som beskriver att aktivitetsansvarig personal har
anstillts. Exempelvis skriver en kommun att: ”Stérst vinst dr tva drsarbetare

’

som arbetat pa vara sdrskilda boenden som aktivitetssamordnare.”.

Rehabilitering

Det finns kommuner som redovisar att stimulansmedlen har dstadkommit att
personer pa sirskilda boenden har fatt mer rehabilitering sévil enskilt som i

grupp. Exempelvis redovisar en kommun att de har satsat pa: “Forstdrkning
av legitimerade arbetsterapeuter och fysioterapeuter mot sdrskilda boenden

i3]

vilket skapar storre kvalitet i rehabiliteringen.”.

Extra bemanning till dldre personer med mycket oro

Négra kommuner redovisar att de har forstarkt bemanningen dér det finns
aldre personer med mycket oro vid boendet. Exempelvis redovisar en
kommun att: "Den statliga satsningen har gjort det méjligt att forstirka
bemanningen vid enheter med personer med demenssjukdom eller personer
med utdtagerande beteende, vilket okar tryggheten for den enskilde bruka-
ren, ovriga brukare och for personalen.”.

Ovriga resultat enligt kommunernas
redovisningar

Stéd och handledning fill personalen

Det finns kommuner som redovisar att i och med att det har varit mojligt att
anvénda stimulansmedlen till att finansiera arbetsterapeuter, fysioterapeuter,
sjukskoterskor, dietister och enhetschefer pa verksamhetsniva har detta
bidragit till 6kad tid till stod och handledning av personalen.

Exempelvis redovisar en kommun att de 6kat kompetensen i rehabilite-
rande arbetssétt genom att: “frigora tid for arbetsterapeuter och fysiotera-
peuter att arbeta néira omvdardnadspersonalen med stéd och handledning
inom omradet”.
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En annan kommun redovisar att de genom att anstilla en demenssjuk-
skoterska har arbetat med att: “bredda kompentensen kring demens i vara
verksamheter dels generellt genom att personalen far stod i dessa fragor och
dels specifikt i direkt kontakt med den enskilde .

Det finns ocksa kommuner som redovisar att stimulansmedlen mdjliggjort
okad handledning eller utbildning i forebyggande arbete som riskbedom-
ningar utifran kvalitetsregistret Senior Alert och med BPSD (beteende-
missiga och psykiska symtom vid demenssjukdomar).

Négon kommun redovisar ocksa att stimulansmedlen mojliggjort arbete for
att forbattra den sociala dokumentationen genom att: “Fyra dokumenta-
tionshandledare har kunnat arbeta med kvalificerad handledning av bas-

’

personalen.”.

Forbattringar for arbetsmiljon

Ett aterkommande tema i kommunernas redovisningar &r att stimulansmedlen
har forbéttrat arbetsklimatet och arbetsmiljon. Arbetsbelastningen uppges vid
vissa enheter ha minskat och det uppges vara mindre stress for personalen
vid vissa enheter som har tagit del av stimulansmedlen.

Négon kommun redovisar att de har kunnat avveckla delade turer, andra
att de har hojt sysselséttningsgraden, erbjudit tryggare anstéllningar eller
minskat sjukfranvaron.

Overvagande positivt

Kommunerna uttrycker sig 1 stor utstrackning vara positiva till stimulans-
medlen, vilket kan illustreras av foljande citat dar en kommun uttrycker att
de: "verkligen kunnat jobba utifran dldreomsorgens virdegrund dd det
gdller meningsfullhet och sammanhang, delaktighet och trygghet for att
skapa god kvalitet i varden och omsorgen om de dldre”.

Det tas ocksa upp att stimulansmedlen visar pé att vard och omsorg for
dldre personer ér ett viktigt omrade. Exempelvis beskriver en kommun att:
"Stimulansmedlen har ett signalvirde bade internt och externt. Riktade
medel direkt till vard och omsorg visar och tydliggor hur viktigt det dr med
en satsning pad de dldre.”.

Det som kommunerna tar upp som negativt med satsningen ar oron for vad
som héander nér perioden med stimulansmedlen tar slut. Detta kan illustreras
med ett citat frdn en kommuns redovisning: “Det kan dock vara svart att
hitta fortsatt finansiering for det goda vi har skapat genom stimulansmedlen

’

ndr stimulansmedlen upphor.”.
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Personalens och de aldres
perspektiv

For att béttre forsta 1 vilket sammanhang som stimulansmedlen ska anvéndas
har intervjuerna forutom att inrikta sig pa hur stimulansmedlen har anvints
ocksé undersokt hur dldreomsorgens chefer och personal upplever sitt arbete,
samt nagot om hur éldre personer upplever omsorgsinsatserna. Inledningsvis
genomfordes en fokusgrupp med dldreomsorgschefer for att skapa forutsétt-
ningar for intervjustudien.

Bemanningsproblematik

I den inledande fokusgruppen med chefer inom dldreomsorgen och den
efterfoljande intervjustudien med chefer och personal framkom att beman-
ningsfrdgor inom dldreomsorgen verkligen upplevs vara en utmaning i
manga verksamheter. En vanlig uppfattning i dessa verksamheter ar att det
inte finns tillgang till utbildad personal, att detta hinger samman med en
utbredd uppfattning om yrkets 1aga status och att dldreomsorgen inte uppfatt-
tas vara en attraktiv arbetsplats. Dessutom tar arbetet med att tdcka upp for
korttidsfranvaron mycket tid och kraft.

Satsningen pd 6kad bemanning inom dldreomsorgen har pa s vis riktats
mot ett omrade som bade chefer och personal inom dldreomsorgen uttrycker
att det ar angelédget att forbittra.

Svart att rekrytera framfoérallt utbildad personal

Aven i intervjuerna med dldreomsorgschefer i savil sirskilda boenden som
hemtjanstverksamheter framkom att det dr svart att rekrytera personal och da
framforallt utbildad personal. Nagra ger uttryck for att det aldrig har varit sa
svart forut och att de arbetar med bemanningsfragor hela tiden. Samtidigt
visade intervjuerna att inte alla verksamheter har detta problem.

Svart att tdcka upp for korttidsfrénvaron

I intervjuerna framkom att en del av bemanningsproblemet &r att tdcka upp
for korttidsfrdnvaron. Detta var sédrskilt patagligt i hemtjénstverksamheterna
dér flera chefer beskrev arbetet med att 16sa problemen med korttidsfranva-
ron som en daglig arbetsuppgift.

For att verksamheten ska fungera behdver all personal vara pa plats. Nagra
chefer berittade att de far beordra in ordinarie personal som &r ledig eller att
ovrig personal far tdcka upp for personal som &r sjuk. Nagra berittade ocksa
att t.ex. dusch och stdd for dldre personer far ansta tills alla i personalen ater
ar pa plats. Personalen gav i stor utstrickning samma bild vilket kan illustre-
ras med foljande citat fran en personal i hemtjénsten: "Om vi dr kort om folk
och inte kan fd ersdttare fdr vi prioritera om arbetsuppgifter och da dr det i

’

forsta hand stdd och liknande uppgifter som ryker.”.
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Intervjuerna visade tydligt att problemen med att ticka upp for korttids-
franvaron leder till en stressig arbetssituation for personalen framforallt i
hemtjénsten. Exempelvis beskrev en personal i en hemtjianstverksamhet att:
”Om ndgon blir sjuk da spricker det. Det dr stressande. Man mdrker det
kvart i sju. Vi vet inte dagen innan hur schemat kommer att se ut... Nir
ndgon dr sjuk dd blir det problem. Dad mdste vi korta besoken.” och fortsétter
senare i intervjun med att: “Det finns ingen losning ndr nagon blir sjuk. Jag

far bara losa mitt schema.”.

Till viss del bestar systemet av att det ska finnas extra personal som &r
villig att rycka in precis nér det behovs. Men det dr inte alltid som det finns
personal som &r villig att rycka ut med kort varsel. Exempelvis forklarade en
chefi en hemtjdnstverksamhet att det inte dr sékert att personerna man
forsoker ringa in svarar pa morgonen. De vill veta dagen innan om de ska
jobba eller inte. Detta innebér att den ordinarie personalen méste g kort.

Bland personalen som har intervjuats ar det vanligt att arbeta varannan
helg och déarutover forvéntas de rycka in och ticka upp vid korttidsfranvaro.
Exempelvis forklarar en personal vid en hemtjénstverksamhet att: “Ndr
ndgon dr sjuk dd gdr det inte att fd tag i ndgon ersdttare. Vi blir utbeordrade

>

hela tiden ndr vi skulle varit lediga. .

Onskan om att personalgruppen ska
spegla samhdallet i stort

I fokusgruppen med dldreomsorgschefer diskuterades konsfordelningen i
personalgrupperna. En fraga om konsfordelningen i personalgrupperna har
ocksa stillts 1 intervjuerna med personalen och med de dldre personerna med
omsorgsinsatser. Merparten av bade dldreomsorgschefer och personal
uttryckte att de ansédg att konsfordelningen i personalgrupperna inom dldre-
omsorgen borde spegla samhéllet i stort, med ungefér lika manga kvinnor
och mén.

Chefer och personal tog ocksa upp att en del dldre kvinnor med omsorgs-
insatser framfor onskemal om att f hjdlp med framforallt intimhygienen av
kvinnlig personal. Bland de édldre personerna som intervjuades var det ocksa
flera kvinnor som uttryckte att de dnskade att fa hjalp med intimhygienen av
kvinnlig personal.

De éldre kvinnorna med omsorgsinsatser dr betydligt fler &n ménnen med
omsorgsinsatser (se tabell 12). Nagra av cheferna och personalen resonerade
kring att om de édldre kvinnornas 6nskemaél ska tillgodoses och endast hélften
av personalen skulle vara kvinnor skulle detta medfora en risk att den
kvinnliga personalen skulle fa orimligt tunga arbetsuppgifter. Samtidigt togs
det upp att det borde inga i utbildningen hur personalen bygger upp fortro-
ende, som gor att de kan hjidlpa manniskor med dusch och toalettbesok pa ett
vardigt sétt, oberoende av personalens kon.

En annan aspekt som personalen tog upp i intervjuerna ar de dldre méin-
nens behov av att fa prata med manlig personal.

Personalen beskrev i intervjuerna att arbetet ér fysiskt tungt och innebér
tunga lyft. I intervjuerna var det ocksa anhdriga till dldre personer med
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omsorgsinsatser som tog upp att arbete i1 dldreomsorgen ar ett fysiskt tungt
arbete varfor de ansdg att fler mén skulle behdvas i verksamheten.

Att arbeta i dldreomsorgen idag

I den inledande fokusgruppen med dldreomsorgschefer togs det upp att det
finns en utbredd uppfattning om att dldreomsorgen inte uppfattas vara en
attraktiv arbetsplats samtidigt som det uttrycktes att omsorgsarbetet &r ett
intressant jobb. Socialstyrelsen har dérfor fragat personal inom dldreomsor-
gen vad de tycker dr bra med yrket och vad som é&r problem i yrket.

Nér omsorgspersonalen beskriver vad som dr bra med yrket dr det nigra
teman som dominerar:

* De mirker dagligen att de gor nytta.

* Det ér ett omvéxlande arbete och varje dag ér unik.

* Det 4r motet med ménniskan, att arbeta med méanniskor.

» De ingér i en bra arbetsgrupp med bra kollegor dér de stéttar varandra.
* Det ér roligt att fa gladja méanniskor och de fir s& mycket tillbaka.

Hemtjéanstpersonalen betonar ocksa att:
* det dr ett rorligt arbete vilket de beskriver som positivt.

Personalen i sdvil hemtjanstverksamheter som sérskilda boenden beskrev i
stor utstrackning sitt arbete 1 positiva ordalag och berittade att de far nya
insikter varje dag. Exempelvis beskrev en personal som arbetar i ett sérskilt
boende: “Det dr roligt. Jag tycker att det dr roligt. Det dr sa mycket man far
hora, om hur det varit forr, men ocksa om sadant som héinder nu.”, och en
personal fran en hemtjinstverksamhet berittade att: “Man ldr sig ndgot nytt
varje dag ... vi skulle kunna skriva en bok om allt vi far vara med om, vi rér
oss ju verkligen fran slott till koja.”.

Nér omsorgspersonalen beskriver vad som dr problem i yrket dominerar
foljande teman:

* Det ar stressigt.

» Det ér dalig status, vilket visar sig i vad man uppfattar vara en lag 16n, att
inte kdnna sig satsad pd och nedsdttande kommentarer fran omvirlden.

» Det ér daliga arbetstider, heltidsmattet ar inte realistiskt och det dr schema-
laggningssystem som inte ger personalen mojlighet att planera varken
arbete eller fritid.

Det ar stressigt

Personalen inom béde sérskilda boenden och hemtjanstverksamheter tog upp
stress som ett problem, men karaktdren av den stress som beskrevs och
graden av denna skiljde sig 4t mellan vad personalen 1 de olika verksamhets-
omradena gav uttryck for.

Sdrskilda boenden

I dldreomsorgen 1 sdrskilda boenden kan stressmomenten t.ex. handla om att
de dldre personernas behov vixlar. Exempelvis beskrev en personal att:
”Demenspersonerna vixlar. Ibland dr de resurskrivande.”. Andra tog upp
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matsituationen som ett stressmoment eller att de inte hinner det som de borde
t.ex. att gd pa promenad med de dldre personerna eller att avsitta tid for den
egentid som de boende har ritt till.

HemtjGnstverksamheter

I hemtjanstverksamheterna uttryckte sig personalen vara mycket stressad till
foljd av detaljregleringen av hur léng tid varje insats far ta. Graden av stress
kan illustreras med foljande citat: ”Det dr for korta tider. Vi slass med de
forbannade tiderna. Vi far kimpa med varenda minut.”.

Vid en hemtjanstverksamhet beskrev en personal att: “Arbetsmiljon dr sd
drastiskt forsamrad sedan jag borjade”, och forklarade att: “Det har inforts
tidmdtningsverktyg ... Varje minut dr inplanerad ... De har rdknat ut tider
forallt.”.

Insatstiderna ar for korta och kringtid saknas

Hemtjinstpersonalen beskrev att de dr detaljstyrda, att insatstiderna &r for
korta och att kringtider saknas i deras scheman. Exempelvis beskrev en
personal att det inte dr mojligt att duscha en gammal ménniska fort eftersom
gamla ménniskor ror sig langsamt, och forklarade att tiden som avsatts inte
racker till.

Samma person beskrev absurda foljder av sitt snalt tilltagna schema:
“Tiderna dr sd sndlt tilltagna att de (dldre personerna) inte far gd pd toa. De
passar pd ndr vi dr ddr. Det tar 10 minuter. Sen ska man fa i ordning kaffet —
dd har vi dragit 6ver.”.

Hemtjinstpersonalen beskrev att de far ett visst antal minutrar per insats
men att tiden mellan insatserna inte har rdknats med. Exempelvis beskrev en
hemtjénstpersonal: "Kringtiden rdcker inte, transportstrdckan finns inte i
schemat.”.

I en annan del av landet beréttade en hemtjanstpersonal: “Det tar olika
lang tid att forflytta sig i snostorm eller pd sommaren, men Vi far samma
minutrar pd oss. Restid mellan brukare tdcks inte in.”.

Hemtjéanstpersonalen beskrev att de har en omdjlig uppgift. Exempelvis
beskrev en personal att: "Vi dr sena redan innan vi gdr ut ... Det dr for sent

’

redan ndr man fatt sitt schema.”.

K&nslan av att vara kontrollerad

Hemtjinstpersonalen uttryckte ocksa kinslan av att vara under standig
kontroll nér de arbetar. De beskrev olika parallella dokumentationssystem
som bidrar till denna kénsla. En personal beskrev att: "Vi blir dubbelt
kontrollerade. Man borde backa ett steg. Lita pd personalen. Inte kontrollera
varje minut. Ldta oss bli flexibla och proffsiga i var yrkesroll.” och ndmnde
senare 1 intervjun att det ar: “som att ha stampelklocka manga ganger om

’

hela dagen.”.

Larm under pdgd&ende insats

Hemtjinstpersonalen kan mitt i sitt schema fa ett larm frdn ndgon annan &ldre
person i kommunen dn den som de da ar hos, vilket en person uttryckte sa
hér: ”Och larmen. Vad ska jag géra med dem som jag dr hos ndr ndgon
annan larmar?”.
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Risken att ndgot blir fel
Hemtjinstpersonalen beskrev att de i denna stressade situation ocksé har
ansvar for medicineringen: “Och mitt i det hdr sa har vi medicineringen. Det
hdr dr livsfarligt.”.

I en annan del av landet beskrev en hemtjinstpersonal att det
finns dldre personer som larmar manga ganger pa en dag och att man da inte
kan aka pa varje larm, och beskrev att: ’Det otdcka dr att en av alla dessa

’

ganger kan det vara allvar.”.

Att ldmna den som &ri behov av hjdlp
Hemtjénstpersonalen beskrev att det 4r schemat som styr dem in i minsta
detalj och att det far konsekvenser: “Det dr deprimerande ndr vi mdste
ldmna ndgon som har panik och dngest for att vi mdste gd till ndgon an-
nan.”.

I en annan del av landet beskrev en hemtjénstpersonal: Vi jobbar med
mdnniskor. Jag kan inte bara ldmna dem. Jag mdste gora sa att de trivs

’»

bra.”.

Om att délja sin stress
I intervjuerna tog personalen upp hur de arbetar med att dolja sin stress for de
dldre personerna som de &dr hos. Exempelvis beskrev en personal att: “De
dldre mdrker att vi dr stressade. De sdger det inte till den som dr ddr, men
till den som kommer efter.”.

En personal uttryckte att: “Brukarna vill ha mer tid. De vill kdnna lugnet
fran oss. Alla i personalen kan inte dolja sin stress.”.

Samma personal fortsatte med att beskriva att: ’De dldre bekymrar sig
over oss. Det dr ju inte klokt. Det dr ju vi som ska hjdlpa dem. Dd tinker jag

att nu har jag inte varit proffsig nog. ”.

Om ofillfredsstdllelse med den omsorg man ger

En hemtjénstpersonal beskrev att tidregleringen gor att omsorgen inte ger de
dldre personerna nagon mdjlighet att vélja hur de vill ha det: “Som det dir nu
far ingen omsorgstagare vilja att sova ldngre om den vill. Ndr vi kommer sd
mdste de upp innan vi mdste gd. Det finns ingen valfrihet for dem ndr de vill
stiga upp.”.

En annan personal beskrev att: “Maten — de far halvfabrikat for tiden
rdcker inte for att laga mat. Allt smakar samma. Jag menar inte att vi ska
gora ndgot avancerat, bara att det dr nykokt potatis. Ofta dr det bistand pa
20-30 minuter. Dd ska man laga mat, dta och diska. De dldre stressar for att
dta snabbt.”.

I en annan del av landet beskrev en personal att: Vi lagar ju inte sa myck-
et mat och det dr synd for dd far de dldre aldrig kdnna dofterna av matlag-
ning.”.

Chefernas bild av hemtjanstpersonalens arbetssituation

Nér cheferna gav sin bild av verksamheten gav flera utryck for att de ar
medvetna om hur personalens arbetssituation ser ut. Exempelvis beskrev en
chef att: “det dr stressigt for personalen”, och forklarade att skilet till detta
ar att insatstiderna &r statiska samtidigt som de éldre personerna inte ar
statiska. Det finns inte utrymme for flexibilitet.
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Chefer och personal inom hemtjénsten forefaller vara faingade 1 samma
system och nagra av dem gav uttryck for att de har mycket begrinsade
mojligheter att paverka systemet.

Yrkets status

Aft mbéta omvdarldens kommentarer

Personalen inom séavil sirskilda boenden som hemtjanstverksamheter tog i
intervjuerna upp hur omvérlden ser pa deras yrke. Nagra i personalen be-
skrev att de ar stolta dver sitt jobb. Exempelvis sa en personal i ett sirskilt
boende att hon har: “ett fint yrke” och en personal vid ett sirskilt boende i en
annan del av landet beréttade att: *’vi far positiva reaktioner fran andra att vi
jobbar med detta”.

Men nagra av de yngre medarbetarna pa olika platser i landet beskrev att
de far andra typer av kommentarer frdn omvirlden. Exempelvis beréttade en
person vid ett sdrskilt boende att: “Ndstan varje vecka far jag hora nagot
dumt om mitt jobb frdan andra som jag triffar. Man skdms over sitt jobb. Man
far hora att man torkar bajs.”.

En hemtjénstpersonal i en annan del av landet med liknande erfarenhet
beskrev: “Jag vill att mina barn ska kunna sdga till sina vinner att min
mamma jobbar i hemtjinsten — och att det dr bra.”.

I den inledande fokusgruppen var det en chef som berittade att t.o.m. de
anhoriga kan uttala sig nedlatande om personalens yrke och tydliggjorde att
man som chef maste stirka personalen nar de moter detta och backa upp dem
om man ska behélla dem.

En annan chef beskrev i en intervju att: “Hemtjdnsten saknar status dven
for chefer.”.

Kdnslan av att inte vara satsad pd

Personalen i savil sdrskilda boenden som hemtjénstverksamheter tog upp att
de anser att lonen &r for 14g. Exempelvis sa en personal att: “Det hdr dr ett
arbete som borde vara virt mycket mer.”. Personalen uttryckte att l6nen
paverkar yrkets status vilket kan illustreras med foljande citat: “Det skulle
hjdlpa vart yrke att ha en hogre lon.”.

Kénslan av att inte vara satsad pa uttrycktes bdde nar det handlade om
16nen och nér det handlade om brist pa kringresurser. Exempelvis beskrev en
personal att: Vi far bara hora att vi kostar pengar.”. Medan andra beskrev
att de kunde kopa in nédvéndiga saker till verksamheten.

Arbetstider, arbetsscheman och heltidsmdttet
Arbetstider

I bade sérskilda boenden och hemtjénstverksamheter beskrev personalen att
arbetet bestdr av mycket helgarbete. Det dr vanligt att personalen arbetar
varannan helg. Nagra hade ocksa delade turer och den som har langt till
jobbet hinner inte dka hem 1 emellan. Flera tog upp att de skulle 6nska att de
kunde arbeta var tredje helg istéllet.
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Arbefsscheman

Ett aterkommande tema i intervjuerna med personalen var olika uppfattning-
ar om schemalédggningssystemen. Det varierade huruvida, och i vilken grad,
personalen tog upp dessa som problem. Kritiken géllde framforallt att det
inte gar att planera sin tid, varken arbetstid eller fritid. Exempelvis uttryckte
en personal 1 ett sirskilt boende att: "Det gadr inte att planera mer dn tvd
veckor framat. Vi dr lasta nu eftersom vi inte vet om vi ska jobba eller vara
lediga.”, och fortsatte: “Det gdr inte att planera med sin familj.”.

Heltidsmdttet

Béde chefer och personal tog i vissa verksamheter upp att heltidsmattet inte
ar realistiskt och forklarade att om arbetet ser ut sa hér &r det inte mojligt for
personalen att orka arbeta heltid.

Flera chefer i savil sirskilda boenden som hemtjinstverksamheter tog
ocksa upp att personalen behover goras delaktig och fa storre inflytande 6ver
arbetet. Samtidigt tog ndgra av cheferna for hemtjénstverksamheterna upp att
det inte finns tid for utveckling av verksamheten. De kan inte samla persona-
len for att gemensamt reflektera over arbetet. Om chefer och personal hade
tid avsatt for verksamhetsutveckling kanske ocksa heltidsmattet skulle bli
mer realistiskt.

Problemen finns p& strukturell nivé

Personalen som har intervjuats uttryckte i stor utstrackning att de har ett
viktigt yrke och kédnner att de gor stor nytta. De som har intervjuats var i de
flesta fall underskoterskor. De visade pa problem i sitt arbetsliv som verkar
vara ungefir desamma oberoende av vilken del av landet det giller.

Personalen har i flera fall spontant talat gott om sina chefer. Exempelvis sa
en personal 1 en hemtjinstverksamhet: “"Nu har vi vdildigt bra chef. Hon dr
Jjdttesndll, oavsett stress. Det dr fantastiskt. Vi samarbetar.”.

Att vi 1 intervjustudien 1 stor utstrdckning har fatt triffa personal som ut-
tryckt sig vara ndjda med sin ndrmsta chef kan formodligen till en del forklaras
av att det ar kontaktpersonen i kommunen som formedlat kontakten till
cheferna som i sin tur har formedlat kontakten till den personal som inter-
vjuats. Tankvért ar att personalen, inte minst inom hemtjénsten, formulerar
svéra problem i sitt arbetsliv som inte kan bortforklaras av daligt ledarskap.
Problemen finns pé strukturell niva och verkar handla om hur &dldreomsorgen
organiserats.

Personalen 1 hemtjénsten beskriver hur systemet begransar deras mojlig-
heter att utfora ett kvalificerat omsorgsarbete pa ett &ndamalsenligt sétt vilket
1 sin tur ger allvarliga konsekvenser for de dldre personerna med omsorgs-
insatser.

De aldres perspektiv

Antalet dldre personer med omsorgsinsatser

Niér det géller dldre personer med omsorgsinsatser bor de flesta i ordinart
boende och har hemtjinstinsatser, vilket illustreras i figur 2. Det &r betydligt
farre som bor 1 sérskilt boende. Det dr jimforelsevis t4 som har korttidsplats
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eller deltar i dagverksamheter. Det dr ungefér lika minga édldre personer som
foregaende ar som har respektive insats.

Figur 2. Antalet dldre personer med olika insatser enligt socialtjanstiagen
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Kdalla: Statistik om socialtjanstinsatser fill dldre personer, officiell statistik, Socialstyrelsen.
Mdatdatum: 31 oktober.
I hemtjanst inkluderas inte personer som enbart har frygghetslarm eller matdistribution.

Hur dldre personer upplever sin omsorg

Socialstyrelsens undersékning av vad de daldre tycker om
dldreomsorgen
I Socialstyrelsens undersokning Vad tycker de dldre om dldreomsorgen?
undersoks dldre personers uppfattning om personalens tillgédnglighet och
bemdtande samt upplevelsen av trygghet. Enligt undersokningen uppger sig
omkring 85 procent vara ndéjda med den dldreomsorg de har och omkring
90 procent uppger sig ha fortroende for alla eller flertalet i personalen.
Déremot var det endast 70 procent av dldre personer 1 sérskilda boenden
som ansag att maltiderna var en trevlig stund pa dagen, cirka 60 procent som
uppgav sig vara ndjda med de aktiviteter som erbjods och knappt 60 procent
som var ndjda med mojligheterna att komma utomhus. Motsvarande uppgif-
ter for dldre personer med hemtjénst finns inte att tillgd [12].

Intervjiuer med &ldre personer

I intervjuerna med dldre personer med omsorgsinsatser ar det flera personer
som uttrycker sig vara ndjda med omsorgen. Exempelvis beskrev en person
med sérskilt boende att: “Det dr bra att bo hdr, det mesta dr bra.” och en
person vid ett annat sérskilt boende beréttade att: “Maten dr bra och de
dukar sd fint.”.
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Négra som var ndjda med omsorgen i sitt sdrskilda boende jimforde med
hur de tidigare hade haft det nir de bodde i ordinért boende och hade hem-
tjénstinsatser. Exempelvis sa en person: ”Det dr sa bra. Om jag hade fdtt
komma hit tidigare. Det dr sd skont att jag dntligen kom hit.”.

En annan person som ville bo hemma sa mycket som mgjligt sa sig i hu-
vudsak vara n6jd med hemtjdnsten men berédttade att korttidsboendet: “dr
hemskt”.

Om att f& kommma ut och & réra pé sig

Pé fragan om vad de skulle 6nska av omsorgen om de fick 6nska nédgot mer
svarade nagra som bodde i sirskilt boende att de ville fa mgjlighet att komma
ut mer. Exempelvis sa en person i ett sirskilt boende: "Jag skulle vilja
komma ut, dtminstone en gdng i veckan.”.

Det handlade ocksa om att fa mojlighet att tréna och rora pa sig, savil
utomhus som inomhus. Exempelvis berdttade en anhorig till en person vid ett
sarskilt boende att partnern inte far gatrdning och dnskade att det atminstone
skulle vara mdgjligt med gatridning frdn rummet till matsalen.

Aven ildre personer i ordinirt boende med hemtjénstinsatser tog upp att de
ville komma utomhus mer. Det kunde bade handla om att ga precis utanfor
dorren pa en liten promenad och om att fi komma till exempelvis affdaren for
att fa veta vad som hinder utanfor lagenhetens viggar. Exempelvis sa en
person som inte kunde gé s langt, att hon skulle vilja blir kord till affiren for
att se om det kommit in ndgot nytt och sa att: "Det dr svdrt att veta vad man

’

vill ha ndr man inte far se...”.

Om att ha ndgot att se fram emot

Négra personer i ordindrt boende med hemtjénstinsatser tog upp att de skulle
vilja ha en tid i veckan som de kunde se fram emot, en tid nir de kunde
bestdmma vad de ville gora. Exempelvis uttryckte en person 6nskeméal om
att: “ha en tid i veckan som dr min dd jag bestdmmer vad vi ska gora t.ex.
baka eller spela kort”.

Om kontinuitet

En person med hemtjénst uttryckte brist pa kontinuitet och forutsdgbarhet
och ville inte trdffa olika personer hela tiden, utan ville veta vilken tid
personalen skulle komma och inte behova vénta och sa: "Varfor far man inte
veta dagen innan vem som kommer ndsta dag? Och vilken tid de kommer —
Jjag far vara beredd hela tiden.”.

Om flexibilitet
En person med hemtjénst uttryckte brist pa flexibilitet: "Jag skulle énska att
tiden inte brinner inne ndr vddret inte tilldter promenad — att vi kunde géra

’

ndgot annat dd.”.

Det finns sddant som kan férbattras

Kontakten med de dldre personerna som har intervjuats har formedlats av
respektive boende och hemtjénstverksamhet dér intervjuer ocksa gjorts med
chefer och personal. Sannolikt har urvalet gjorts med hénsyn till om de &dldre
personerna har bedomts vara friska nog att lata sig intervjuas. Detta kan till
viss del forklara varfor vi har fatt trdffa personer som t.ex. uttryckt att de vill
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fa komma ut och rora sig mer. For andra grupper av dldre personer ar det
mojligt att det dr andra onskemal som ar de mest centrala. Urvalsmetoden
kan ha paverkat att myndigheten i hog utstrackning har fatt mota dldre
personer som dr néjda med den omsorg de nu har. Trots detta uttryckte dessa
personer sddant som skulle kunna forbattras som att nagra onskar att fa vara
utomhus mer, fi rora sig mer, erbjudas ndgot att se fram emot, mer kontinui-
tet och forutségbarhet, samt storre utrymme for flexibilitet.

De dldre personerna som intervjuats kdnde inte till stimulansmedlen, var-
ken i1 verksamheter som tagit del av medlen eller som inte gjort detta.
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Beddmning av satsningen

Av regeringsuppdraget framgar att Socialstyrelsen ska analysera och bedoma
resultatet av satsningen pa en 6kad bemanning inom dldreomsorgen. Av
uppdraget framgar att malet med stimulansmedlen r att skapa

+ Okad trygghet och kvalitet for den enskilde
+ utrymme for personalen att tillbringa mer tid med den enskilde
+ storre mojligheter for personalen att gemensamt utveckla verksamheten.

Trygghet och kvalitet

De olika kommunerna har anvént stimulansmedlen till olika verksamhets-
omraden och olika personalfunktioner. Nar kommunerna redovisar vad som
har dstadkommits ndmns aterkommande att de har anvént stimulansmedlen
pa ett sitt som ger okad trygghet och kvalitet for de dldre personerna med
omsorgsinsatser. Sarskilt patagligt dr detta i kommuner som redovisar att de
har astadkommit 6kad kontinuitet i bemanningen, satsat pa trygg hemgangs-
team, Okat nattbemanningen, forbéttrat organisationen kring trygghetslarm
eller bemannat extra vid sirskilda boenden dér det bor dldre personer med
mycket oro. Okad kvalitet i omsorgen nimns ocksa i redovisningarna fran
kommuner som satsat pa utveckling av aktiviteter for en aktiv och menings-
full tillvaro for dldre personer.

Kommunernas bild av att stimulansmedlen har bidragit till 6kad trygghet
och kvalitet for de dldre personerna med omsorgsinsatser har stirkts 1
intervjuerna med dldreomsorgschefer vars verksamheter fatt del av stimu-
lansmedlen. Flera av dessa chefer har uttryckt att medlen har bidragit till
okad trygghet for de dldre personerna med omsorgsinsatser: t.ex. genom att
kunna ge mer tillsyn om natten eller for att fler personal kan vara pa plats
vilket bidrar till ett storre lugn i verksamheten.

Mer tid med den enskilde

I kommunernas redovisningar dr det framforallt i samband med att stimulans-
medlen har anvénts till fler aktiviteter for dldre personer med omsorgs-
insatser som medlen bidragit till utrymme f6r personalen att tillbringa mer tid
med den enskilde. Exempelvis redovisar en kommun att: “Personalen har
fatt ett annat innehdll i sitt arbete. De har kunnat ge ett annat innehdll och
stimulans till den enskilde brukaren utan att behéva tinka tid.”.

I intervjuerna framkom att dldreomsorgscheferna, vars verksamhet har fétt
del av stimulansmedlen, ocksa anser att dessa bidragit till att personalen har
mer tid for de dldre personerna med omsorgsinsatser, under den tid pa dygnet
som stimulansmedlen anvénts for att forstarka bemanningen.

Samtidigt tog dldre personer med omsorgsinsatser upp i intervjuerna att de
onskar sig storre mojligheter att fa vara utomhus, fa rora pa sig, erbjudas
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ndgot att se fram emot och vill ha mer kontinuitet och forutségbarhet samt
onskar att det ska finnas storre utrymme for flexibilitet.

Mojligheter for personalen att utveckla
verksamheten

I intervjuer med chefer och personal framkom att en del verksamheter i savil
sdrskilda boenden som hemtjénst anvander stimulansmedlen till att ndgon
eller ett par personer i den befintliga personalen far tid att arbeta med en ny
typ av arbetsuppgifter. Det kan exempelvis handla om att en person i den
befintliga personalen fatt i uppdrag att utveckla aktiviteterna vid ett sarskilt
boende eller att ndgra underskdterskor 1 en hemtjénstverksamhet utvecklar
verksamheten t.ex. for dldre personer med psykisk ohélsa. Stimulansmedlen
har bidragit till att ticka upp med annan omsorgspersonal som dvertagit de
arbetsuppgifter som dessa personer annars skulle ha haft.

I andra verksambheter har det anstéllts en ny person som har till uppgift att
t.ex. utveckla arbetet med aktiviteter for att de dldre personerna ska fa en mer
meningsfull tillvaro.

I intervjuerna framkom att i verksamheter dér chefer och personal har gett
en gemensam och dverensstimmande bild av vilka anstéllningar och arbets-
uppgifter som stimulansmedlen har finansierat har chefer och personal ocksa
tillsammans kunnat arbeta for att utveckla verksamheten.

Intervjuerna visade ocksa att det ocksa fanns verksamheter dér chefer och
personal inte hade en dverensstimmande bild av vad stimulansmedlen har
anvints till. I vissa fall hade det varit chefsbyten under perioden med stimu-
lansmedel. Har forefaller det ha varit svarare att anvéinda stimulansmedlen
for verksamhetsutveckling.

Det finns ocksd kommuner som har anvént stimulansmedlen som ett extra
tillskott spritt 6ver hela dldreomsorgen. Dér har inte stimulansmedlen
finansierat en specifik anstédllning eller arbetsuppgift, utan istéllet har medlen
anvints for att undvika neddragningar i personalstyrkan vid minskat om-
sorgsbehov. Med detta tillvigagangssitt fanns inte nigon gemensam uppfatt-
ning hos chefer och personal om vad som skulle dstadkommas med stimu-
lansmedlen. Chefer och personal hade inte tillsammans kunnat anvinda
stimulansmedlen for att utveckla verksamheten.

For att stimulansmedlen ska leda till utdkat arbete for personalen att ge-
mensamt utveckla verksamheten &r det viktigt att det ar vél kint hos bade
chefer och personal hur stimulansmedlen anvénds 1 den egna verksamheten
for att satsningen ska leda till, inte bara fler hdander i omsorgen, utan ocksa
verksamhetsutveckling. Det dr dérfor véisentligt att det kommuniceras till
personalen vad stimulansmedlen finansierar i den egna verksamheten.
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Personalens kdnnedom om satsningen

I intervjustudien ingick ockséd verksamheter som inte hade fatt tillgang till
stimulansmedlen, sadvil kommunala som enskilda utforare. Personalen 1 dessa
verksamheter kédnde inte alltid till att stimulansmedlen fanns och hade
ddrmed ingen kinnedom om hur stimulansmedlen hade anvénts i den egna
kommunen. I vissa fall gillde detta &ven cheferna. Kommunerna hade i négra
fall prioriterat att satsa pa andra verksamheter i kommunen t.ex. omsorg i en
annan boendeform eller 1 verksamhet en annan tid pd dygnet (nattpersonal).

I de fall da personalen inte visste att stimulansmedlen fanns hade de heller
inte ként av den politiska viljan att satsa pd dldreomsorgen.

Av intervjuerna framgick att personalen i flera dldreomsorgsverksamheter
kénner att deras arbete inte anses vara virt ndgot och att det inte satsas
tillrackligt pa att deras verksamheter ska fungera pa ett bra sitt. Tankvart ar
att myndigheten far dessa svar mitt under padgdende satsning nér flera miljar-
der kronor av statliga medel satsas pa dldreomsorgen. For att fi mer engage-
mang och bittre resultat av satsningen vore det 6nskvirt att kommunerna i
hogre utstrackning informerar verksamheterna i den egna kommunen om hur
de beslutat att anvdnda stimulansmedlen, for att det ska komma till dldre-
omsorgspersonalens kinnedom att deras verksamhetsomrade &r i fokus och
pa vilket sitt kommunen arbetar for att med dessa stimulansmedel forbéttra
dldreomsorgen.

Om satsningen fr&émjar en god vard och
omsorg

Som tidigare ndmnts utgoér stimulansmedlen mindre dn 2 procent av kostna-
derna for den kommunalt finansierade varden och omsorgen om éldre
personer, vilket innebér att medlen inte kan forvéntas nd alla dldreomsorgs-
verksamheter. Nedan gors bedomningen av om kommunernas olika typer av
satsningar ur ett nationellt perspektiv leder i en gynnsam riktning. Bedom-
ningen gors utifran Socialstyrelsens kvalitetsaspekter for god vard och
omsorg. Visentligt ar att de skilda kommunerna har anvént stimulansmedlen
till att uppna olika saker. I en och samma kommun har olika utférare ocksa
anvént stimulansmedlen pa olika sitt.

Kunskapsbaserad dldreomsorg — forhdliningssatt och
arbetssatt i dldreomsorgen

I Socialstyrelsens allménna rad Grundldggande kunskaper hos personal som
arbetar i socialtjinstens omsorg om dldre (SOSFS 2011:12) beskrivs vilka
kunskaper och formagor som personalen bor ha. Bland annat beskrivs att
personalen bor ha forméga att uppmérksamma och ta till vara det friska hos
dldre personer, personalen bor ha kunskap om hur fysisk aktivitet pdverkar
aldre personers hélsa och vélbefinnande samt ha formaga att motivera dldre
personer till fysisk aktivitet. Vidare ndmns att personalen bor ha kunskap om
hur forutséttningar skapas for goda matvanor och en god maltidsmilj6. Det
framgar ocksa att personalen bor ha kunskap om betydelsen av fysisk,
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psykisk och social stimulans for dldre personers hilsa och vilbefinnande
samt formaga att stodja dldre personer sa att de far en meningsfull tillvaro
bade individuellt och i gemenskap med andra.

Av kommunernas redovisningar och av intervjuerna med dldreomsorgs-
chefer och personal framgér att stimulansmedlen har bidragit till att omsorgs-
personalen 1 verksamheter som tagit del av stimulansmedlen har fatt mer tid
till arbete for att uppna fysisk, psykisk eller social stimulans for dldre perso-
ner med omsorgsinsatser. Det har funnits 6kade mdjligheter for personalen
att stodja dldre personer for att de ska fa en meningsfull tillvaro bade indivi-
duellt och i gemenskap med andra i verksamheter som har tagit del av
medlen.

Stimulansmedlen har utdver underskoterskor och vardbitrdden kunnat
anvindas till att finansiera sjukskdterskor, arbetsterapeuter, fysioterapeuter,
dietister och arbetsledare pa verksamhetsniva. Enligt ndgra kommuners
redovisning har personal i dessa yrkeskategorier gett stod och handledning
till ovrig personal vid de aktuella enheterna, vilket dr visentligt i utveckling-
en av en mer kunskapsbaserad dldreomsorg.

Nagra fa av de kommuner som har anvént stimulansmedlen till att finansi-
era personal utan adekvat omsorgsutbildning har dock inte erbjudit denna
personal handledning. Socialstyrelsen understryker vikten av att sirskilt
personal utan adekvat omsorgsutbildning far handledning av erfaren perso-
nal.

Sdker dldreomsorg — hela dygnet och efter
sjukhusvistelse

Ett aterkommande tema i kommunernas redovisningar &r att stimulansmedlen
har anvénts till forstirkning av nattbemanningen inom sévil sirskilda
boenden som hemtjanstverksamheter. Den 6kade bemanningen under nétter
uppges ge okad sakerhet och trygghet for dldre personer med omsorgs-
insatser.

Det finns ocksa kommuner som har satsat pa “trygg hemgéng” for dldre
personer efter sjukhusvistelse, dér extra personella resurser sétts in efter
hemkomsten.

Négra kommuner beskriver att de pd olika sétt har forbéattrat organisation-
en kring trygghetslarm, bl.a. genom att planerade insatser inte ska behdva
avbrytas nir nagon larmar och att personalen ska kunna vara snabbare pa
plats vid larm.

Individanpassad och personcentrerad dldreomsorg
— individuella akfiviteter och individuella behov

Det finns kommuner som redovisar 6kade mojligheter till att uppfylla dldre
personers individuella 6nskemél som t.ex. individuella aktiviteter som bidrar
till en mer meningsfull tillvaro for dessa personer.

Nagra kommuner har anvéint stimulansmedlen till att bemanna extra vid
sdrskilda boenden dér det bor dldre personer med mycket oro, vilket mdter
individuella behov.

Det finns ocksa nagra fa kommuner som har anstillt personal med spraklig
kompetens som overensstimmer med de dldre personernas modersmal.

STIMULANSMEDEL FOR OKAD BEMANNING INOM ALDREOMSORGEN
SOCIALSTYRELSEN

51



52

Flera kommuner har anvént stimulansmedlen till team for trygg hemgang
efter sjukhusvistelse, i vilka de utfor insatser utifran varje persons individu-
ella behov.

Tillganglighet till personal i dldreomsorgen

Ett aterkommande tema 1 kommunernas redovisningar ér att stimulansmedlen
har anvints till att uppna 6kad kontinuitet i bemanningen. Genom forstirk-
ning av bemanningen nattetid redovisar ndgra kommuner att tillgéngligheten
till omsorgspersonalen pa natten har 6kat. Tillgéngligheten till sjukskoters-
kor, arbetsterapeuter och fysioterapeuter har 6kat vid enheter dir sadan
personal har anstéllts.

Jamlik aldreomsorg — méjlighet att forbattra dar det
finns behov

Stimulansmedlen har fordelats mellan kommunerna enligt en fordelnings-
nyckel baserad pd standardkostnaden for dldreomsorg. Férdelningsnyckeln
tar hansyn till alder och civilstdnd, och dven variabler som ger tilldgg eller
avdrag for t.ex. skillnader mellan kommuner 1 antalet dldre som ar fodda
utanfor Norden och merkostnader i glesbygd.

Kommunerna har i sin tur kunnat anvdnda stimulansmedlen i verksamheter
dér de anser att dldreomsorgen har storst behov, vilket gor det mojligt att
forbattra verksamheter som fungerar mindre bra for att uppna en mer likvér-
dig dldreomsorg inom kommunen.

Stimulansmedlen har anvints bade till omsorg om dldre personer i ordindrt
boende och i sirskilda boenden. En storre andel av stimulansmedlen har
anvénts till sdrskilda boenden én till varden och omsorgen om &ldre personer
i ordindrt boende. Ur ett nationellt perspektiv har stimulansmedlen fordelats i
ungefir samma proportioner som kostnaderna for dldreomsorgen fordelar sig
i stort.

Nar det géller fordelningen av stimulansmedlen mellan utférare 1 kommu-
nal och enskild regi har stimulansmedlen ur ett nationellt perspektiv fordelats
ungefdr i proportion till andelen personer som har dldreomsorg i kommunal
respektive enskild regi.

Niér det géller hur stor andel kvinnlig respektive manlig personal som
satsningen har finansierat ar fordelningen ungefiar densamma som for
personalen inom #ldreomsorgen i stort. Aven om det #r dnskvirt med en
jdmnare konsfordelning i personalgrupperna inom dldreomsorgen ér detta
inget som det har formulerats forhoppningar om att satsningen pa stimulans-
medel enkelt ska kunna atgérda.

Effektivitet i dldreomsorgen — medlen kom snabbt ill
anvandning

Niér satsningen inleddes sommaren 2015 var verksamheterna i varden och
omsorgen om éldre personer snabba att borja anvinda medlen. Redan i juli
2015 hade 82 procent av landets samtliga kommuner personal som var
finansierad med stimulansmedel. Under 2016 rekvirerade samtliga kommu-
ner stimulansmedel for sin och enskilda utforares verksamheter. Satsningen
finansierar sedan start knappt 5 000 arsarbetare i olika yrkeskategorier hos
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kommunala och enskilda utforare av dldreomsorg. Under 2016 har hela

97 procent av de tillgingliga stimulansmedlen anvints. Kommunerna var
snabba att rekvirera, prioritera och anvénda stimulansmedlen pa ett sitt som
leder till forbattringar for en god vard och omsorg om &ldre personer.

Langsiktighet i satsningen

Satsningen inriktar sig mot att avhjilpa problem med brist pa personal och
lag bemanning inom dldreomsorgen. I intervjuerna med chefer och personal
framkom att brist pa personal inom &ldreomsorgen dr nagot som chefer och
personal dagligen sliter med och bristen fir negativa konsekvenser for dldre
personer med omsorgsinsatser. Satsningen inriktar sig pa sa vis mot nagot
som chefer och personal i stor utstrickning anser vara angelédget att forbéttra.

Kommunerna uttrycker sig ocksa positivt om satsningen i sina redovis-
ningar. Flera kommuner har dock tagit upp en oro for vad som kommer att
hinda nir satsningen ar slut. Samtidigt redovisar en del kommuner att de
under perioden med stimulansmedlen har kunnat prova arbetssétt som &r
tankta att overga i permanent verksamhet. Exempelvis redovisar en kommun
som anvint stimulansmedlen till team for trygg hemgéng att: “Arbetssdttet
dr tdnkt att kunna overgd i permanent verksamhet sa smaningom.”. En
kommun som finansierat aktivitetspedagoger med stimulansmedlen redovisar
att: “Tanken dr att implementera ett arbetssdtt for den ordinarie personalen
vilket inte hade varit mojligt utan dessa medel.”. 1 dessa fall kan satsningen
fa langsiktiga effekter i kommunen.

I intervjuerna berittades att ndgra anstéllningar som finansieras med sti-
mulansmedlen ska permanentas. I andra fall berittade personal som fatt nya
arbetsuppgifter finansierade av stimulansmedlen att de kommer att bli
tvungna att aterta sina tidigare arbetsuppgifter nir satsningen ar slut.

Behov av nationell statistik dver personal i
Aldreomsorgen

Aldreomsorgen ir en omfattande verksamhet som kriver mycket personal
och tar stora delar av offentliga medel 1 ansprak. Kunskaperna ar dock
begransade nér det géller hur mycket personal som arbetar inom aldre-
omsorgen.

I Socialstyrelsens uppfoljning av 2015 ars stimulansmedel gjordes en ge-
nomgéng av befintlig statistik dver personal inom dldreomsorgen. Slutsatsen
var att det inte finns nagon heltickande statistik pa nationell niva som kan
redovisa antalet drsarbetare, som omfattar bade kommunala och enskilda
utforare och som kan urskilja dem som arbetar inom dldreomsorgen. Fram-
forallt &r bristerna stora nir det géller uppgifter om underskéterskor och
vardbitraden, vilket &r de stora grupperna av personal inom dldreomsorgen.
Det skulle behovas bittre statistik for att 1dngsiktigt kunna f6lja och synlig-
gora dessa personalgrupper, fa en béttre personalplanering. En béttre statistik
over personal 1 dldreomsorgen skulle bidra till att pa ett 1dngsiktigt satt kunna
utvérdera kvalitet inom dldreomsorgen med syfte att dstadkomma forbatt-
ringar i varden och omsorgen om dldre personer.
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Utmaningar inom hemftjansten

Stimulansmedlen mojliggor finansiering av mer personal. Det finns en viss
risk att denna personal inte kan fortsétta nér satsningen ar slut. Av intervjuer-
na med chefer och personal har det framkommit att framforallt hemtjénst-
personalen formulerar svara problem i sitt arbetsliv som ligger pa strukturell
niva och verkar handla om hur hemtjénsten organiseras. Personalen i hem-
tjdnsten beskriver hur systemet begransar deras mdojligheter att utfora ett
kvalificerat omsorgsarbete, vilket 1 sin tur ger konsekvenser for de dldre
personerna med omsorgsinsatser. Sdvil chefer som personal forefaller vara
fdngade 1 samma system och har gett uttryck for att de har mycket sma
mojligheter att paverka systemet. For att det ska vara fortsatt 6kad beman-
ning inom dldreomsorgen efter satsningens slut géiller det att omsorgsperso-
nalen far forutsittningar att utfora sitt arbete pa ett mer dndamalsenligt sitt sa
att de vill och orkar fortsitta att arbeta med vard och omsorg om éldre
personer.

I rapporten Vem ska arbeta i framtidens dldreomsorg? fran Stockholms
universitet har fordndringar i personalens arbetsvillkor under tidsperioden
2005-2015 undersokts. I studien tas det upp att sddant som arbetstider,
arbetstyngd, personalbrist och kénsla av otillrdcklighet gentemot omsorgs-
tagarna upplevs vara problem bade for personalen i sirskilda boenden och i
hemtjénstverksamheter. Dértill konstateras att de mest patagliga fordndring-
arna inom hemtjdnsten under tidsperioden &r att antalet hjdlptagare under en
arbetsdag har 6kat samtidigt som personalens handlingsutrymme har
minskat [13].

1 ”Rdéster frdn hemtjinsten”, fran Stiftelsen Stockholms lins Aldrecent-
rum, undersoks hur de som arbetar med hemtjénst upplever forutséattningarna
for sitt arbete. Bland annat behandlas hur ersittningssystem och tidregistre-
ringssystem péaverkar verksamheten. En konsekvens av systemen var att
personalen saknade mojlighet att pa plats avgora hur linge de skulle stanna
hos en kund och anpassa insatserna efter den aktuella situationen [14].
Intervjuerna i uppfoljningen av stimulansmedlen ger i detta avseende en
liknande bild och detta ur ett nationellt perspektiv.

Stimulansmedlen for 6kad bemanning inom &ldreomsorgen kan inte na alla
verksamheter 1 landet, eller &stadkomma avgoérande strukturella fordndringar.
Men de kan driva pa utvecklingen hér och var spritt dver landet, vilket ocksa
uppfoljningen visar har skett. Aterkommande svar i kommunernas redovis-
ningar &r att de bl.a. har dstadkommit forbéttrad kontinuitet i bemanningen,
battre nattbemanning, team for trygg hemgang efter sjukhusvistelse och
forbéttrat arbete med aktiviteter for en meningsfull tillvaro for dldre personer
med omsorgsinsatser. Uppfoljningsresultaten visar dock dven, liksom
rapporterna ovan, att det ocksa behovs losningar pa strukturella problem,
framfOrallt nér det géller hur hemtjénsten organiseras, for att 16sa beman-
ningssituationen, vilket dr en forutséttning for att de dldre personerna med
omsorgsinsatser ska f4 den omsorg som de behover.
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Bilaga 1 Tillg&ngliga och anvdnda
medel i respektive kommun

Tillgangliga
medel Andel
enligt regerings- Rekvirerade Anvdnda| anvdnda X

beslut medel medel medel Aterkrav
Kommun (kr) (kr) (kr) (%) (kr)
Ale 4373194 4373194 4373194 100 -
Alingsds 8319223 8319223 8319223 100 -
Alvesta 4 472 946 4 472 946 4 472 946 100 -
Aneby 1 442 968 1 442 968 1 442 968 100 -
Arboga 3518739 3518739 3 500 000 99 -
Arjeplog 1043 663 1043 663 604 765 58 -
Arvidsjaur 2067 772 2067 772 2067 772 100 -
Arvika 7 325 283 7 325283 7 325283 100 -
Askersund 2 926 522 2 926 522 2 926 522 100 -
Avesta 6095 546 6095 546 6095 546 100 -
Bengtsfors 2993792 2993792 2993792 100 -
Berg 2471 513 2471513 2471 513 100 -
Bjurholm 985 472 985 472 985 472 100 -
Bjuv 2 745905 2745905 2745905 100 -
Boden 6640717 6640717 5813 682 88 -
Bollebygd 1 481 969 1481 969 1481 969 100 -
Bolln&s 7 336 394 7 336 394 7 336 394 100 -
Borgholm 3467 179 3467 179 3467 179 100 -
Borldnge 10 358 992 10 358 992 9 040 435 87 -
Bords 22 284 283 22 284 283 22 284 283 100 -
Botkyrka 10 058 985 10 058 985 10 058 985 100 -
Boxholm 1273951 1273951 1273951 100 -
Bromolla 2788 241 2788 241 2788 241 100 -
Brécke 2178 952 2178 952 2178 952 100 -
Burldv 3002 204 3002 204 3002 204 100 -
B&stad 4258 580 4258 580 4258 580 100 -
Dals-Ed 1231952 1231952 1231 952 100 -
Danderyd 7 257 631 7 257 631 6 969 909 96 -
Degerfors 2 551 200 2 551 200 2 551 200 100 -
Dorotea 1175438 1175438 1175438 100 -
Eda 2 465 846 2 465 846 2 465 846 100 -
Ekerd 3 430 601 3 430 601 3 430 601 100 -
Eksjo 4 628 673 4 628 673 4 628 673 100 -
Emmaboda 2616789 2616789 2191077 84 -
Enkoping 8 573 644 8573 644 8573 644 100 -
Eskilstuna 20 616 996 20 616 996 20 616 996 100 -
Eslov 6274377 6274 377 6274 377 100 -
Essunga 1362516 1362516 1362516 100 -
Fagersta 3 495 987 3 495 987 3 495 987 100 -
Falkenberg 10 150 080 10 150 080 10 150 080 100 -
Falképing 8 145 607 8 145 607 7 405 666 91 -
Falun 11916 169 11916 169 11916 169 100 -
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Tillgangliga
medel Andel
enligt regerings- Rekvirerade Anvdnda| anvdnda X

beslut medel medel medel Aterkrav
Kommun (kr) (kr) (kr) (%) (kr)
Filipstad 3 437 460 3 437 460 3 437 460 100 -
Finspdng 5262 534 5262 534 5262 534 100 -
Flen 4179 220 4179 220 4179 220 100 -
Forshaga 2297 756 2297 756 2297 756 100 -
Férgelanda 1680512 1 680 512 1680512 100 -
Gagnef 2 206 782 2206 782 2 206 782 100 -
Gislaved 5891133 5891133 5891133 100 -
Gnesta 2132774 2132774 2132774 100 -
Gnosjd 1775 340 1775 340 1775 340 100 -
Gotland 13 571 665 13 571 665 13 571 665 100 -
Grums 2281 693 2281 693 2281 693 100 -
Grdstorp 1379 124 1379 124 1379 124 100 -
Gullspéng 1 569 664 1 569 664 1 569 664 100 -
Gdllivare 4 606 243 4 606 243 4219 519 92 -
Gavle 19 863 948 19 863 948 19 863 948 100 -
Goteborg 93 461 575 93 461 575 87 593 236 94 -
Gotene 2736 442 2736 442 2736 442 100 -
Habo 1 483 306 1 483 306 1 483 306 100 -
Hagfors 3835189 3835189 3835189 100 -
Hallsberg 3 595 669 3595 669 3 567 864 99 -
Hallstahammar 3775238 3775238 3775238 100 -
Halmstad 20 415 845 20 415 845 20 415 845 100 -
Hammard 2 472747 2472747 2 472747 100 -
Haninge 10 284 268 10 284 268 10 284 268 100 -
Haparanda 2 452 446 2 452 446 2 452 446 100 -
Heby 3386 234 3 386 234 3386 234 100 -
Hedemora 4001 666 4001 666 4001 666 100 -
Helsingborg 28 175 472 28 175 472 28 175472 100 -
Herrljunga 2175 697 2175 697 2175 697 100 -
Hjo 2350818 2350818 2350818 100 -
Hofors 2 740 640 2 740 640 2 740 640 100 -
Huddinge 12 494 497 12 494 497 12 494 497 100 -
Hudliksvalll 9 341 940 9 341 940 9 341 940 100 -
Hultsfred 4025757 4025757 4025757 100 -
Hylte 2 644 882 2 644 882 2 563 402 97 -
H&bo 2367214 2367 214 2 354 000 99 -
Hallefors 2208711 2208711 2208711 100 -
Hdérjedalen 3576 907 3576 907 3576 907 100 -
H&rmbsand 6 457 041 6 457 041 6 457 041 100 -
Harryda 4854716 4854716 4854716 100 -
Hdassleholm 12 077 847 12 077 847 12 077 847 100 -
Hoégands 6167 864 6 167 864 6109 864 99 -
Hogsby 1808 419 1808 419 1808 419 100 -
Horby 3519 223 3519223 3519223 100 -
H&or 3091 238 3091 238 3091 238 100 -
Jokkmokk 1624789 1 624 789 1624789 100 -
Jarfalla 11 659 005 11 659 005 11 659 005 100 -
Jonkdping 26 516 006 26 516 006 26 516 006 100 -
Kalix 4293376 4293376 4293376 100 -
Kalmar 13 478 346 13 478 346 13 478 346 100 -
Karlsborg 2028011 2028011 2028011 100 -
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Tillgangliga
medel Andel
enligt regerings- Rekvirerade Anvdnda| anvdnda X

beslut medel medel medel Aterkrav
Kommun (kr) (kr) (kr) (%) (kr)
Karlshamn 8 020 494 8 020 494 8 020 494 100 -
Karlskoga 7997129 7997129 7997129 100 -
Karlskrona 14 272 565 14 272 565 14 272 565 100 -
Karlstad 18 744 231 18 744 231 17 342 808 93 -
Katrineholm 8236 275 8236 275 8236 275 100 -
Kil 2512232 2512232 2 512232 100 -
Kinda 2 392 451 2 392 451 2 392 451 100 -
Kiruna 4 584 755 4584 755 4584 755 100 -
Klippan 3735317 3735317 3735317 100 -
Knivsta 1 868 342 1 868 342 1 868 342 100 -
Kramfors 5899 148 5899 148 5899 148 100 -
Kristianstad 17 817 601 17 817 601 17 817 601 100 -
Kristinehamn 6 431 271 6 431 271 6 431 271 100 -
Krokom 3231 497 3231 497 3231 497 100 -
Kumla 4030 259 4030 259 4030 259 100 -
Kungsbacka 13087 211 13087 211 12 705 079 97 -
Kungsor 1791 540 1791 540 1791 540 100 -
Kungdlv 7 932 984 7 932 984 7 932 984 100 -
Kévlinge 4542 143 4542 143 4542 143 100 -
Kdéping 6 438 766 6 438 766 6 438 766 100 -
Laholm 5846 502 5846 502 5846 502 100 -
Landskrona 9218 042 9218042 9218042 100 -
Laxd 1717 463 1717 463 1717 463 100 -
Lekeberg 1569 624 1569 624 1569 624 100 -
Leksand 4238 261 4238 261 4238 261 100 -
Lerum 5839 511 5839 511 5839 511 100 -
Lessebo 2116811 2116811 2116811 100 -
Lidingd 10 621 867 10 621 867 10 376 545 98 -
Lidképing 8715287 8715287 8715287 100 -
Lilla Edet 2 419 419 2 419 419 2 419 419 100 -
Lindesberg 5707 120 5707 120 5701120 100 -
Linkdping 27 759 036 27 759 036 27 759 000 100 -
Ljungby 6 647 478 6 647 478 6 647 478 100 -
Ljiusdal 5732 489 5732 489 5732 489 100 -
Ljusnarsberg 1514152 1514152 1514152 100 -
Lomma 3928 969 3928 969 3928 969 100 -
Ludvika 7 558 840 7 558 840 7 558 840 100 -
Lule& 13 830 262 13 830 262 13 830 262 100 -
Lund 18 061 509 18 061 509 18 061 509 100 -
Lycksele 3371 699 3371 699 3371 699 100 -
Lysekil 4074773 4074773 4074773 100 -
Malmo 59 537 318 59 537 318 59 092 486 99 -
Malung-Salen 2 740 453 2 740 453 2 740 453 100 -
Malé 953 745 953 745 953 745 100 -
Mariestad 5941 630 5941 630 5941 630 100 -
Mark 7 814 529 7 814 529 7 814 529 100 -
Markaryd 2 643 081 2 643 081 2 643 081 100 -
Mellerud 2850 347 2850 347 2850 347 100 -
Mjolby 5895 572 5895 572 5895 572 100 -
Mora 5294 584 5294 584 5294 584 100 -
Motala 9 840 435 9 840 435 9 840 435 100 -
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Tillgangliga
medel Andel
enligt regerings- Rekvirerade Anvdnda| anvdnda X

beslut medel medel medel Aterkrav
Kommun (kr) (kr) (kr) (%) (kr)
Mullsjo 1 482 051 1 482 051 1 482 051 100 -
Munkedal 2 592 340 2 592 340 2 592 340 100 -
Munkfors 1299 321 1299 321 1299 321 100 -
MoIndal 10 398 122 10 398 122 5 683 462 55 -
Ménsterds 3362819 3362819 3362819 100 -
Mérbylénga 3293 460 3293 460 3293 460 100 -
Nacka 14268 418 14268 418 10233812 72 -
Nora 2576 135 2 576 135 2576 135 100 -
Norberg 1561 627 1561 627 1512 426 97 -
Nordanstig 2 509 975 2 509 975 2 509 975 100 -
Nordmaling 1985132 1985132 1985132 100 -
Norrkdping 26 981 827 26 981 827 26 981 827 100 -
Norrtdlje 14 379 071 14 379 071 14 379 071 100 -
Norsjo 1273 064 1273 064 1273 064 100 -
Nybro 5245128 5245128 5245128 100 -
Nykvarn 1087 780 1087 780 1087 780 100 -
Nykdping 12712 346 12712 346 11 004 760 87 -
Nyndshamn 5190 599 5190 599 5190 599 100 -
Ndssjo 7 435224 7 435224 7 435224 100 -
Ockelbo 1722 450 1722 450 1722 450 100 -
Olofstrém 3472 454 3 472 454 3472 454 100 -
Orsa 1916246 1916246 1916246 100 -
Orust 3769 529 3769 529 3769 000 100 -
Osby 3 481 685 3 481 685 3 481 685 100 -
Oskarshamn 6297 029 6297 029 6 297 029 100 -
Ovandker 3236 674 3236 674 3236 674 100 -
Oxeldésund 3067 369 3067 369 3031 045 99 -
Pajala 2399 571 2399 571 2399 571 100 -
Partille 6 020 350 6 020 350 6 020 350 100 -
Perstorp 1 645 435 1 645 435 1 645 435 100 -
Pited 8 586 084 8 586 084 8 586 084 100 -
Ragunda 2023 849 2023 849 2023 849 100 -
Robertsfors 1867 261 1867 261 1867 261 100 -
Ronneby 7194787 7194787 6 654 851 92 -
Rattvik 3667110 3667110 3667 110 100 -
Sala 5293 634 5293 634 5293 634 100 -
Salem 2 238 889 2 238 889 2 238 889 100 -
Sandviken 8981 158 8981 158 8 580 964 96 -
Sigtuna 5755610 5755610 5755610 100 -
Simrishamn 6098 993 6098 993 6098 993 100 36 287
Sjébo 3 940 457 3940 457 3 940 457 100 -
Skara 4219 362 4219 362 4219 360 100 -
Skellefte& 16 682 280 16 682 280 16 682 280 100 -
Skinnskatteberg 1167 985 1167 985 1167 985 100 -
Skurup 2909 120 2909 120 2909 120 100 -
Skdvde 10 185759 10 185 759 10 185 759 100 -
Smedjebacken 2 626 911 2 626 911 2 626 911 100 -
Sollefted 6313035 6313035 6313035 100 -
Sollentuna 10 282 561 10 282 561 8328 703 81 -
Solna 14 457 984 14 457 984 13 830 232 96 -
Sorsele 882123 882 123 882123 100 -
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Tillgangliga
medel Andel
enligt regerings- Rekvirerade Anvdnda| anvdnda X

beslut medel medel medel Aterkrav
Kommun (kr) (kr) (kr) (%) (kr)
Sotends 2 967 899 2 967 899 2 967 899 100 -
Staffanstorp 3276894 3276894 3276894 100 -
Stenungsund 4325088 4325088 4325088 100 -
Stockholm 157 604 396 157 604 396 150 790 264 96 -
Storfors 1093 225 1093 225 1093 225 100 -
Storuman 1 984 906 1 984 906 1983 987 100 -
Strdngnds 6798 262 6798 262 6796 322 100 -
Strémstad 2878 467 850 000 800 000 28 -
Strémsund 4153788 4153788 4153788 100 -
Sundbyberg 6 941 601 6 941 601 6 941 601 100 -
Sundsvall 20 831 002 20 831 002 20 831 002 100 -
Sunne 3 653 888 3 653 888 3 653 888 100 -
Surahammar 2187 920 2187 920 2187 920 100 -
Svaldv 2 635 563 2 635 563 2 635 560 100 -
Svedala 3003910 3003910 3003910 100 -
Svenljunga 2540771 2540771 2540771 100 -
Saffle 4 438 755 4 438 755 4 438 755 100 -
Sater 2571133 2571133 2571133 100 -
SAvsjd 2 934 460 2 934 460 2 934 460 100 -
Séderhamn 7 186 900 7 186 900 7 186 900 100 -
Séderkdping 2 903 322 2 903 322 2 903 322 100 -
Sédertdlje 14 790 625 14 790 625 11 403 000 77 -
Sélvesborg 4358 573 4358 573 4358 573 100 -
Tanum 3 470 201 3 470 201 3 470 201 100 -
Tibro 2 564 244 2 564 244 2 564 244 100 -
Tidaholm 3070 401 3070 401 3070 401 100 -
Tierp 5239 758 5239 758 5239 758 100 -
Timr& 3760 982 3760 982 3760 982 100 -
Tingsryd 4122804 4122804 4122 804 100 -
Tiém 3294 450 3294 450 3294 450 100 -
Tomelilla 3334058 3334058 3334058 100 289 295
Torsby 4310 666 4310 666 4310 666 100 320 000
Torsds 2139011 2139011 2139011 100 -
Tranemo 2 962 601 2 962 601 2 962 601 100 -
Trands 4870 338 4870 338 4870 338 100 -
Trelleborg 9109 794 9109 794 9109 794 100 -
Trollhattan 11 448 100 11 448 100 11 448 100 100 -
Trosa 2 164 631 2 164 631 2 164 631 100 -
Tyresd 6223 271 6223 271 6223 271 100 -
Taby 11991 535 11 991 535 9 790 903 82 -
Téreboda 2 414 446 2 414 446 2 414 446 100 -
Uddevalla 12 309 563 12 309 563 12 309 563 100 -
Ulricehamn 5633 853 5633 853 5543734 98 -
Umed 18 016 065 18 016 065 18 016 065 100 -
Upplands Vésby 6 005 950 6 005 950 5929793 99 -
Upplands-Bro 3281 429 3281 429 3281 429 100 -
Uppsala 33239197 33239197 33239197 100 -
Uppvidinge 2 571 369 2 571 369 2 571 369 100 -
Vadstena 2361 552 2361 552 2361 552 100 -
Vaggeryd 2790 653 2790 653 2 782 500 100 -
Valdemarsvik 2238513 2238513 2238513 100 -
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Tillgangliga
medel Andel
enligt regerings- Rekvirerade Anvdnda| anvdnda X

beslut medel medel medel Aterkrav
Kommun (kr) (kr) (kr) (%) (kr)
Vallentuna 4042 361 4042 361 3 681 943 21 -
Vansbro 2001718 2001718 2001718 100 16 050
Vara 3989 648 3989 648 3989 648 100 -
Varberg 13 383 560 13 383 560 11 970 494 89 -
Vaxholm 1757 815 1757 815 1416294 81 -
Vellinge 6003 302 6 003 302 5 699 530 95 -
Vetlanda 6615529 6 615529 6 615529 100 -
Vilhelmina 2216 458 2216 458 2216 458 100 -
Vimmerby 3865703 3865703 3865703 100 -
Vindeln 1738 439 1738 439 1738 000 100 -
Vingdaker 2271 484 2271 484 2271 484 100 -
Vargdérda 2080 888 2 080 888 2080 888 100 -
Vdanersborg 8795 365 8795 365 8795 365 100 124 000
Vannds 1807 454 1 807 454 1807 454 100 -
Varmdod 5065511 5065511 5065 500 100 -
Varnamo 7 507 255 7 507 255 7 507 255 100 -
Vastervik 9 848 074 9 848 074 9 848 074 100 -
Vésterds 28 345705 28 345 705 17 729 375 63 -
Vaxjd 16 203 227 16 203 227 16 203 041 100 -
Ydre 1014216 1014216 1014216 100 -
Ystad 7701774 7701774 7701774 100 -
Amail 3 675386 3 675386 3 675386 100 -
Ange 3195069 3195069 3195069 100 -
Are 2243 946 2243 946 2243 946 100 -
Ariéing 2 632 548 2 632 548 2 005 546 76 -
Asele 1166 533 1166 533 1166 533 100 -
Astorp 2 649 295 2 649 295 2 649 295 100 -
Atvidaberg 2828 262 2828 262 2828 262 100 -
Almhult 3971370 3971370 3971370 100 -
Alvdalen 2229767 2229767 2229767 100 -
Alvkarleby 2239 621 2239 621 2239 621 100 -
Alvsbyn 2150 468 2 150 468 2150 468 100 -
Angelholm 10 085 958 10 085 958 10 085 958 100 -
Ockerd 2 575089 2 575089 2 575089 100 -
Odeshog 1383129 1383 129 1 383 000 100 -
Orebro 27 251 262 27 251 262 27 251 262 100 -
Orkelljunga 2 486 924 2 486 924 2 486 924 100 -
Ornskdldsvik 13817 441 13 817 441 13817 441 100 -
Ostersund 13 697 876 13 697 876 13 697 876 100 -
Osterdker 5665 626 5665 626 3 835836 68 -
Osthammar 5305911 5305911 5305911 100 -
Ostra Géinge 3434278 3 434 278 3200 100 93 -
Overkalix 1336 578 1336 578 1336 578 100 -
Overtorned 1594814 1594814 1594814 100 -
Riket 1 990 000 002 1987 971 535 1932578 454 97 785 632
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Bilaga 2 Kvalitetsdeklaration for
statistiska metoder

Datainsamling

Med syfte att folja upp satsningen pa en 6kad bemanning inom dldreomsor-
gen har Socialstyrelsen tagit fram ett frageformulédr som arligen skickas till
alla kommuner som rekvirerat stimulansmedel.

Kontaktpersoner

Varje kommun har meddelat en kontaktperson till Socialstyrelsen. Kommu-
nikationen mellan Socialstyrelsen och kommunerna sker via dessa kontakt-
personer.

Fr&égeformuldr

Frageformuléret, som &r 1 form av ett webbformulédr, har utformats si att det

ska ge underlag dels till en nationell bild av hur stimulansmedlen har anvénts
och dels till kontroll av att respektive kommun har anvént stimulansmedlen 1
enlighet med regeringens villkor.

Unika lankar till frageformuléret har skickats till kommunernas kontakt-
personer 1 borjan av december respektive ar. For redovisning av 2016 érs
medel skickades frageformuléret ut den 1 december 2016. Samtidigt lades en
pdf-fil av frageformuléret ut pa Socialstyrelsens webbplats.

Kort dédrefter skickades ett e-postmeddelande till kontaktpersonerna och
registratorerna i respektive kommun med information om 2017 &rs stimu-
lansmedel, vilket ocksé innehdll information om att frageformuléret for
redovisningen av 2016 ars medel hade skickats ut. P4 sd vi informerades
ocksa registratorn i respektive kommun om att frageformuldret hade skickats
ut ifall det skulle ha skett ndgot byte av kontaktperson utan att Socialstyrel-
sen informerats.

Datainsamlingen pégick fram till den 6 februari 2017. Under insamlings-
perioden skickades tva padminnelser ut.

Granskning av kommunernas redovisningar som
pdverkar det statistiska underlaget

Efter den 6 februari har Socialstyrelsen kontaktat kontaktpersonerna i de fall
redovisningen innehallit ett uppenbart fel, som t.ex. att ndgra kommuner
redovisat belopp i tusen kronor istillet for hela beloppen i ental kronor.
Kontaktpersonerna har i dessa fall kunnat gora rittningar i webbformularet.

Socialstyrelsen har ocksé begirt kompletteringar frdn 73 kommuner som
underlag for bedomning av om medlen anvénts 1 enlighet med villkoren for
medelsanvindningen. Kompletteringar har t.ex. begérts frdn kommuner som
har rapporterat fa arsarbetare 1 forhéllande till anvinda medel. I vissa fall har
dessa kommuner skickat in nya uppgifter, vilket har paverkat det statistiska
underlaget for redovisningen av kommunernas svar.
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Det finns 4ven kommuner som har skickat in kompletteringar pa eget
initiativ.

Kompletteringar har ocksé begirts frin kommunerna nir de gett bristfil-
liga eller otydliga svar t.ex. ndr medlen har anvints till andra personalkatego-
rier 4n vad som anges i bor-kraven och det inte funnits en uppenbar
koppling till ska-kraven om att utfora stod och omvardnad samt att arbeta
néra de dldre. I ndgra fall har Socialstyrelsens bedomning lett till terkrav.
Aterkriivda medel uppgar till 0,04 procent av de rekvirerade medlen.

Statistikens innehall

Population

Den population som uppfoljningen avser omfattar landets samtliga
290 kommuner.

Statistiska md&tt och redovisningsgrupper
De statistiska matt som har berdknats dr antalsuppgifter och andelsmaétt.

Alla kommuner rekvirerade stimulansmedel 2016. Redovisningsgruppen, den
nationella nivan, ar de 290 kommuner som anviande de rekvirerade medlen.

Tillforlitlighet

Urval
Inget urval har gjorts eftersom detta dr en totalundersokning.

Ramtdackning
Ramtédckningen vad géller kommuner dr komplett.

Matning

I samband med datainsamlingen kan fel uppsta, si kallade métfel. Det finns
en rad olika kéllor till sidana fel, exempelvis métinstrumentet eller informa-
tionssystemet.

Testning

I &rets datainsamling i uppfoljningen av 2016 ars medel anvdndes samma
frageformuldr som 1 uppfoljningen av 2015 ars stimulansmedel, med vissa
justeringar.

Infor forsta arets datainsamling i uppfoljningen av 2015 ars stimulans-
medel testades utkastet till frageformuléret i tre kommuner och synpunkter
pé innehéllet och svarsalternativen samlades in vid ett méte med kommuner-
na. Dérefter testades frageformuléret i ndgra kommuners egen tekniska och
organisatoriska miljo. Socialstyrelsen samrddde ockséd med Sveriges Kom-
muner och Landsting (SKL). Justeringar av fradgorna genomfordes till foljd
av testningen i kommunerna och samradet med SKL.

Olika typer av frégor
Niér det géller insamling av statistik omfattar frigeformuléret tva typer av
fragor:
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1. obligatoriska fragor
2. fragor ddar kommunen kunde svara att de inte hade de efterfragade
uppgifterna (med en kod 999).

Fragor som i foregdende ars frageformulir kunde besvaras med koden 999
har 1 arets frageformulér gjorts obligatoriska eftersom kommunerna 1 ar
battre vet vilken statistik som efterfragas. En friga som har fordndrats
jamfort med foregdende ér dr frdgan om sysselséttningsgrad (fraga 8), varfor
det har varit mojligt for kommunerna att besvara denna med koden 999 i
arets frageformulér.

Logiska kontroller

Logiska kontroller har lagts in 1 frageformuléret. I arets datainsamling har det
t.ex. lagts in en sparr som forhindrar att kommunerna redovisar ett hogre
anvint belopp dn den rekvirerat (frdga 1). Det har ocksé lagts in en sparr som
gor att uppgifter om arsarbetare fordelat pa kon ska dverensstimma med det
totala antalet arsarbetare i respektive yrkeskategori (fraga 6).

Som tidigare ar finns en spérr nar det géller fragan om hur mycket stimu-
lansmedel som har forbrukats i kommunal respektive enskild regi ddr sum-
man ska dverensstimma med totalt forbrukade medel (fraga 3a). P4 samma
satt finns spérr ndr det géller fordelningen av arsarbetare i kommunal respek-
tive enskild regi dar summan ska dverensstimma med det totala antalet
arsarbetare (frdga 7 a). Detsamma géller motsvarande frdgor som ror fordel-
ningen mellan sérskilt och ordinirt boende (fraga 3b och 7b).

Bortfall

Samtliga kommuner som rekvirerade stimulansmedel har besvarat fragefor-
muléret. Ddaremot dr det 17 kommuner som inte har kunnat besvara fragan
om sysselséttningsgrad fullstdndigt (frdga 8). Fragan redovisas inte i tabell-
form i rapporten.
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Bilaga 3 Frageformuldr
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ﬁ Socialstyrelsen

Aterrapportering av stimulansmedel fér 6kad bemanning
inom dldreomsorgen 2016

Socialstyrelsen har regeringens uppdrag att administrera, férdela medel och Iépande félja upp
den tillfalliga satsningen pa en tkad bemanning inom &ldreomsorgen under aren 2015 —2018. |
uppdraget ingar att for perioden 1 januari — 31 december 2016 férdela cirka 1 990 000 000
kronor till en 6kad bemanning av dldreomsorgen i landets kommuner. Er kommun har rekvirerat
X kronor av Socialstyrelsen.

Kommuner som har rekvirerat stimulansmedlen ska senast den 6 februari 2017 aterrapportera
till Socialstyrelsen hur pengarna har anvénts genom att besvara detta webbformular.

Redovisningen ska skrivas under av behorig féretradare och séndas per post till Socialstyrelsen.
Behdrig féretradare kan till exempel vara namndens ordférande eller en férvaltningschef med
delegation.

Praktiska instruktioner

For att fa en utskriftsbar version av frageformuléaret i sin helhet, klicka pa lanken nedan. Detta
PDF-dokument ligger ocksa som bilaga i e-postutskicket.

Lank till formularet i 1&s- och utskriftsversion

For en redogorelse for villkoren som galler fér anvandningen av stimulansmedlen, se
Anvisningar fér rekvisition av stimulansmedel fér 6kad bemanning inom &ldreomsorgen 2016,
Klicka nedan for att se dokumentet.
http://www.socialstyrelsen.se/statsbidrag/aktuellastatsbidrag/okadbemanninginomaldreomsorgen
Nar du fyller i webbformularet sparas svaren automatiskt nar du klickar pa "Nasta” langst ner pa
varje sida. Du kan avbryta besvarandet och aterga till formularet vid ett senare tillfalle genom att
ater klicka pa lanken till formularet i e-postbrevet. Redan ifyllda svar ligger da kvar.

Nar alla fragorna i formularet har besvarats klickar du p& "Klar”.

For att kontrollera svaren, klicka pa knappen "Svarsoversikt'. Endast de fragor du har besvarat
finns med i svarséversikten. Om svaren behéver korrigeras, klicka pa knappen "Korrigera".

For att fa en utskrift av redovisningen, klicka pa symbolen for utskrift i svarséversikten.

Behorig féretradare skriver under redovisningen. Darefter skickas redovisningen per post i
original till;

Socialstyrelsen, Enheten for statsbidrag, 106 30 Stockholm. Mark kuvertet Dnr 30849/2015.

Behall en kopia av kommunens redovisning.

Avsluta genom att klicka pa "OK" pa sista sidan i webbformularet. Ett svarskvitto skickas da via
e-post.
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Om webbformularet inte anvands vid redovisningen ska de efterfragade uppgifterna lamnas fran
kommunen pa ett satt som motsvarar webbformularets upplagg och ordning.

DEL 1. STIMULANSMEDLENS FORDELNING INOM KOMMUNEN AR 2016

1. Av beloppet som har rekvirerats av er kommun, X kr, hur mycket har férbrukats?

Ta med kostnader fran 1 jan - 31 december 2016.

Ange antal férbrukade kronor i heltal.
Om svaret &r noll kronor, skriv 0.

Ange i kronor: kr

Om kommunen inte har férbrukat hela det rekvirerade beloppet ska det belopp som ej
forbrukats aterbetalas. Socialstyrelsen aterkommer med anvisningar foér aterbetalning.

2. Om kommunen inte har férbrukat hela det belopp som rekvirerats, ange orsakerna.

3a. Hur har de férbrukade stimulansmedlen om X kronor férdelats mellan kommunal
utforare och enskilda utférare?

Ange antal férbrukade kronor i heltal.
Om svaret ar noll kronor, skriv 0. Lémna ingen svarsruta tom.

Belopp som anvants till kr
aldreomsorg i kommunal
utforares regi

Belopp som anvants till kr
aldreomsorg i enskilda
utférares regi

3b. Hur har de forbrukade stimulansmedlen om X kronor férdelats mellan sarskilda
boendeformer och ordindrt boende?

Till sérskilda boendeformer rédknas dven korttidsboende.
Till insatser i ordindrt boende réknas t.ex. hemtjdnst och dagverksamhet.

Om personal som finansierats med stimulansmedel samtidigt {jénstgér inom sérskilt boende och
ordinért boende, gér en uppskattning av fordelningen.
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Easyresearch Sida 3 av 10

Ange antal férbrukade kronor i heltal.
Om svaret &r noll kronor, skriv 0. Lédmna ingen svarsruta tom.

Belopp som anvants till kr
aldreomsorg i sarskilda

boendeformer

Belopp som anvants till kr

aldreomsorg i ordinart
boende

4a. Finns det enskilda utférare i den kommunalt finansierade dldreomsorgen i er
kommun?

O Ja
O Nej

4b. Hur har kommunen informerat dessa enskilda utférare av dldreomsorg om
mojligheten att rekvirera stimulansmedel?

Plats for kommentarer om férdelningen av stimulansmedlen inom er kommun:

DEL 2. ANTAL ARSARBETARE SOM FINANSIERATS MED STIMULANSMEDLEN

5. Vilka manader under perioden januari - december 2016 har ni haft personal som
finansierats med dessa stimulansmedel i er kommun?

Fragan avser all personal som finansierats med stimulansmedel, oavsett om utféraren &r
kommunal eller enskild och cavsett i vilken boendeform personalen arbetar.

[] Januari
[] Februari
LI Mars

[ April

[ Maj

https://response.easyresearch.se/s.aspx?1d=223287483&Pwd=D54B9429 2016-11-29



Easyresearch Sida 4 av 10

CJ Juni

[ Juli

[] Augusti

] September
[J Oktober
L] November
[[] December

6. Ange antalet arsarbetare som finansierats med stimulansmedlen under november 2016,
for var och en av nedanstaende yrkeskategorier:

Fragan avser all personal som finansierats med stimulansmedlen, cavsett om utféraren ar
kommunal eller enskiid och oavsett i vilken boendeform personalen arbetar.

Ange det totala antalet arsarbetare i varje yrkeskategori.
Uppgifterna om kvinnliga och manliga arsarbetare ska summera till det totala antalet arsarbetare
per yrkeskategori.

Ange antalet arsarbetare med hdgst tva decimaler.
Om svaret dr noll, skriv 0. Ldmna ingen svarsruta fom.

Totalt antal &rsarbetare som
finansierats med varav kvinnliga varav manliga
stimulansmedlen arsarbetare arsarbetare

Sjukskoterskor
Underskéterskor
Vardbitraden
Arbetsterapeuter
Fysioterapeuter
Dietister

Arbetsledare pa
verksamhetsniva

Ovriga

Berdkning av arsarbetare

Manadsavldnade

Foér manadsavlénade beraknas antal arsarbetare med hjélp av den faktiska
sysselsattningsgraden under november manad. Ta inte med personal som varit helt sjukskrivna
eller helt féraldralediga under hela november i berékningen. Personal som har varit
semesterlediga ska dock inga.

Exempel:

En manadsavitnad som arbetar heltid har en sysselsattningsgrad pa 100 procent och utgér 1,00
arsarbetare. En manadsavionad som arbetar halvtid har en sysselséttningsgrad pa 50 procent
och utgér 0,50 arsarbetare.
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Timaviénade

For timavlonade berdknas antal arsarbetare med hjalp av antal arbetade timmar under
november manad dividerat med 165, som &r en schablon fér heltidssysselsattning fér en manad.
Exempel:

En timaviénad som arbetar 120 timmar under november manad har en sysselsattningsgrad pa
100*120/165=73 procent som utgér 0,73 arsarbetare.

7a. Hur ar de X arsarbetare som stimulansmedlen har finansierat under november 2016
fordelade pa dldreomsorg i kommunal utférares regi respektive enskilda utforares regi?

Fragan avser samtliga arsarbetare, finansierade med stimulansmedel, oavsett i vilken
boendeform de arbetar.

Ange antal arsarbetare, med hégst tva decimaler.
Om svaret ar noll, skriv 0. Ldmna ingen svarsruta fom.

Antal arsarbetare i dldreomsorg i
kommunal utférares regi

Antal arsarbetare i dldreomsorg i
enskilda utférares regi

7b. Hur dr de X arsarbetare som stimulansmedlen har finansierat under november 2016
férdelade pa dldreomsorg i sidrskilda boendeformer respektive ordinért boende?

Fragan avser samtliga érsarbetare, finansierade med stimulansmedel, oavsett regiform.

Ange antal arsarbetare, med hégst tvé decimaler.
Om svaret ar noll, skriv 0. Ld&mna ingen svarsruta tom.

Antal arsarbetare i aldreomsorg i
sérskilda boendeformer

Antal arsarbetare i aldreomsorg i
ordinart boende

Plats fér kommentarer om antalet arsarbetare som finansierats med stimulansmedlen:

DEL 3. OKAD SYSSELSATTNINGSGRAD

8. Hur manga tillsvidareanstallda personer hade en 6kad sysselsittningsgrad finansierad
med stimulansmedlen i november 20167
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Fragan avser all personal som finansierats med stimulansmedlen, oavsett om utféraren ar
kommunal eller enskild och oavsett i vilken boendeform personalen arbetar.

Om svaret &r noll, skriv 0. Om uppgift saknas i nagon av rutorna, ange koden 999. Lamna ingen
svarsruta tom.
Antalet kvinnor och mén ska summera till det angivna totala antalet (om inget av svaren &r 999).

Antal personer med o6kad
sysselsattningsgrad finansierad med
stimulansmedlen i november

varav kvinnor

varav man

Plats for kommentarer om 6kad sysselsattningsgrad finansierad med stimulansmedlen
under 2016:

DEL 4. OM STIMULANSMEDLEN HAR FINANSIERAT PERSONAL MED ADEKVAT
UTBILDNING

9a. Har stimulansmedlen anvints till att finansiera andra kategorier av personal an dem
som namns nedan?

Vardbitrdden, underskéterskor, sjukskéterskor, fysioterapeuter, arbetsterapeuter,
dietister eller arbetsledare pa verksamhetsniva

Fragan avser perioden 1 jan - 31 december 2016.
Fragan avser samtliga personer som finansierats med stimulansmedien, cavsett om utféraren ér
kommunal eller enskild och oavsett i vilken boendeform personerna arbetar.

OlJa
O Nej

9b. Om fraga 9a. besvarats med "Ja": Vad ar det for personal som i sa fall har finansierats
med stimulansmedlen?

9c. Om fraga 9a. besvarats med "Ja": Beskriv orsakerna till att kommunen har valt att
anvdnda stimulansmedIen till denna personal.
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10a. Har stimulansmedlen anvénts till att finansiera personal som saknar adekvat
utbildning?

Fragan avser hela perioden med stimufansmedel, d.v.s. 1 jan - 31 december 2016.
Fragan avser samtliga personer som finansierats med stimulansmedlen, oavsett om utféraren &r
kommunal eller enskild och oavsett i vilken boendeform personerna arbetar.

O Ja
O Nej

10b. Beskriv orsakerna till varfor stimulansmedlen har anvénts till att finansiera personal
utan adekvat utbildning?

10c. Har samtliga personer utan adekvat utbildning som finansierats med
stimulansmedIen erbjudits nedanstaende?

Ja Negj
Introduktion &3 LJ
Handledning & O

Plan fér utbildning O O

10d. Beskriv orsakerna till att inte samtliga personer utan adekvat utbildning som
finansierats med stimulansmedlen erbjudits introduktion och handledning?

10e. Beskriv orsakerna till att inte samtliga personer utan adekvat utbildning som
finansierats med stimulansmedlen erbjudits en plan foér utbildning?
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DEL 5. HUR STIMULANSMEDLEN HAR BIDRAGIT TILL VERKSAMHETEN

11. Har nedanstaende verksamheter forstarkts med personal som finansierats med
stimulansmedlen?

Fragan avser perioden 1 januari - 31 december 2016.

Ja Negj
Sérskilda boendeformer L3 1
Korttidsboende 0 O
Hemtjanst g O
Dagverksamhet Q O
Hemsjukvard/halso- och sjukvard O O
Annan verksamhet T

Om alternativet "Annan verksamhet" har markerats, ange vilken verksamhet:

12. Vad har astadkommits for dldre personer i ordinart boende i er kommun som inte
hade varit mdjligt utan dessa stimulansmedel?

Fragan avser perioden 1 januari - 31 december 2016.

13. Vad har astadkommits for dldre personer i sarskilda boendeformer i er kommun som
inte hade varit mdjligt utan dessa stimulansmedel?

Fragan avser perioden 1 januari - 31 december 2016.

14. Finns 6vriga erfarenheter i er kommun avseende effekter eller bieffekter av dessa
stimulansmedel?
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Praktiska instruktioner

Na&r du har svarat pa alla fragorna i formularet klickar du pa "Klar” pa nasta sida.

Skriv ut formularet genom att klicka pa knappen "Svarséversikt" och klicka pa "Skriv ut" hogst
upp pa sidan. Behorig féretradare skriver darefter under formularet vid rubriken "Underskrift"
samt fyller i "Ort och datum”, "Namnfértydligande” och "Befattning".

Det underskrivna formuléret skickas sedan i sin helhet i original till postadressen:
Socialstyrelsen, Enheten for statsbidrag, 106 30 Stockholm.

For att skicka in dina svar till Socialstyrelsen klicka pa "OK" pa sista sidan i webbformularet. Ett

svarskuvitto skickas via e-post nar Socialstyrelsen mottagit ditt svar. Det ar mgjligt att gora
andringar i webbformularet fram till sista svarsdagen.

Underskrift om er kommun ej anvant stimulansmedlen for 2016

Behorig féretradare for kommunen intygar harmed att uppgifterna som [amnas i denna
aterrapportering ar riktiga

Ot oeh dalium cavemmm e T

Lhhdeiskile zevrm e s

Namnfortydligande: .............oiiiiiiii

Befattning: ..o

Underskrift om er kommun anvant stimulansmedien fér 2016

Behorig féretradare for kommunen intygar harmed att uppgifterna som ldmnas i denna
aterrapportering ar riktiga och att villkoren f&ér satsningen (ska-kraven) som redogérs for i
anvisningarna har foljts.

s Stimulansmedlen har endast anvants till personalkostnader som genererats under perioden 1
januari - 31 december 2016. Med personalkostnader avses hér l6ner, lagstadgade
arbetsgivaravgifter, avtalsférsakringar och avtalspensioner.
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= Stimulansmedlen har endast anvants till personalkostnader for personal som utfér stéd och
omvardnad i den av kommunen finansierade varden och omsorgen om éaldre.

= Stimulansmedlen har endast anvants till personalkategorier som arbetar néra de aldre.

Ortochdatunm: s et s seesas

LInderskiifl; cueommmenosmmmapmsas i

Namnfortydligande: ...........ooooviviiiiiiiiiiiei e

Befaltning: «ovsnumnnmummersemmsnns mansmrey

OBS! Skicka in det underskrivna frageformularet i sin helhet i original till Socialstyrelsen.

Spara en kopia av er svar.

Klar
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