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OMVARLDSANALYS

Medicinsk utveckling och digitalisering skapar stdndigt nya forutsattningar for virden och
brukare/patienter. Allt mer av varden kommer i en snar framtid utféras utanfor
sjukhusen, inte sdllan i hemmen och med brukaren/patienten som medskapare. Samtidigt
dr befolkningens behov av vird under stindig forandring och beroende av faktorer
bortom sjukvardens kontroll. Det handlar exempelvis om demografi, samhéllstrender som
urbanisering, férandringar i befolkningssammanséttning och hidlsan hos man, kvinnor och
barn. Kostnadsékningstakten fér bidde vard och omsorg innebar sarskilda krav pa
verksamheten, dartill skall liggas formagan att attrahera och behalla personal med ritt
kompetens och en stidndigt viaxande kunskapsmassa. Vi har under lang tid underskattat de
strukturella och ekonomiska problem som dr avgérande for hela systemets effektivitet,
kanske i tron ” det léser sig av sig sjdlv”. Det som tidigare kanske kunnat 1&sa sig av sig
sjalv kommer att behéva en ldng rad strategiska atgérder. Vard och omsorg behéver kunna
anpassa sig for framtida behov och bedriva verksamheter resurseffektivt i svil
organisatoriskt och kompetensmissigt kulturelia hinseenden fér att méta den 6kade
demografin med 6kade behov av insatser.

Flyktingsituationen har piverkat hela landet. Nistan alla kommuner har under 2015 fatt
anvidnda extraordindra insatser for att ta emot asylsékande barn och ungdomar, Varenda
socialtjanst har satts pd prov f6r att ta emot dem som dr pa flykt fran ett vedervardigt krig
i bl.a. Syrien och Afghanistan. Vi behover skapa en dialog mellan myndigheter, kommuner
och landsting f&r att underlitta den samverkan som krdvs for att vi ska finna langsiktiga
och konstruktiva l6sningar for ett framgdngsrikt integrationsarbete. Ett integrationsarbete
som behdver innefatta tillging pa bostider, utbildning och arbete. Tillgdngen pa detta
kommer bli avgdrande for hur vél integrationen kommer att lyckas samt hur stor del av de
nyanlidnda som kommer att kunna férsérja sig och sin familj.
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INDIVID-, FAMILJ OCH ARBETE (IFA)

Enheten fér Arbete och férsorjning

Enheten som helhet har ett stort ansvar vad géller att minska antalet personer som saknar
arbete och egen férsérjning, Arbetsldsheten bland framfdrallt unga vuxna dr ett fortsatt
vaxande problem. Antalet unga vuxna som ar fédda pa 90-talet och som stdr 1dngt fran
arbetsmarknaden dr en stor grupp, gruppen star fér 1/3 av férsérjningsstddet och 50 % av
dessa har ingen gymnasieutbildning. De insatser som planerats via jobbcenter har dven
ungdomar som prioriterad grupp. En fortsatt satsning pa feriejobb dr mdjligen en av flera
atgirder for att komma till ritta med problemen. Verksamheten kommer under
tidsperioden att arbeta dels med DUA, delegationen for unga i arbete samt #Jagmed som
ar ett ESF projekt som man erhallit medel till. Detta kommer att samordnas via en
gemensam projektledare till bida projekten dessutom kommer KAA (det kommunala
uppfdljningsansvaret) att kopplas till den verksamheten.

Samordningsteamets uppdrag kan utvecklas med att dven omfatta verksamhet fér
ungdomar i dldern 16-18 ar som inte gar i skolan. Férsorjningsstodet och jobbcenters
verksamheter kommer under perioden att fortsitta arbeta med att utveckla metoder och
forhallningssatt som gér att manniskor snabbare lamnar forsérjningsstéd mot egen
forsorjning. Det beh&ver ocksd lyftas fram och hittas 16sningar for de personer som vi vet
kommer att behdva ndgon forma av stéd pd 1dng sikt, ibland till och med livsldngt. En flytt
till nya lokaler dr under planering vilket kommer att innebira kostnader fér anpassning av
de nya lokalerna till verksamheten. Under 2016 planeras en flytt av Karla Snickeri fran
nuvarande lokaler till nya och billigare samt mer laimpade for verksamheten,

Vuxenenheten

Vuxenenhetens arbete de ndrmaste dren kommer framst att handla om att fortsatta
utveckla hemmaplanslésningar fér vuxna personer med missbruksproblem.
Vuxenenheten behéver hitta metoder och férhallningssitt som innebdr en minskning av
institutionsplaceringar, utveckling av 6ppenvardsinsatser och metodutveckling men dven
hitta metoder att utvardera insatser och verksamheter. I de nationella riktlinjerna
framkommer vikten av att arbeta utifrin ett evidensbaserat férhallningssatt och att det
ska kontinuerligt utvirderas. Kommunen behéver dven ta stéllning till om man vill satsa
pa bostider for personer som av olika anledningar idag inte har egen bostad. En utredning
kring konceptet “Bostad forst” behéver géras, som ett led att bérja bygga en boendekedja
med reella méjligheter att minska placeringskostnaderna och utveckla méjligheterna att
erbjuda vard pa hemmaplan, "Bostad forst” skulle innebéra att boendet blir férsta steget i
en férandring. Har blir stédteamet en viktig del av insatsen. En undersdkning av antalet
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bostadsldsa/hemlésa utifran socialstyrelsen kommer att géras, och ligga till underlag for
vidare arbete. Ett nytt psykiatribcende liknande Freden planeras starta i gamla
motivationsboendets lokaler, med kostnad fér drift ca 6000tkr. Vuxenenheten har noterat
att det finns ett relativt stort antal dldre personer med aktivt pagdende missbruk. Det finns
ett behov av att erbjuda dessa personer ndgon form av stédboende med personal pé plats.
En del av dessa personer finns idag pa olika dldreboenden i ligenheter med boendestéd
eller dr inneboende hos olika personer. Tanken &r att skapa ett stodboende fér dldre
missbrukare som ar i aktivt missbruk. Till detta beh&vs ett boende pd 7-12 platser med
personal. Beroende pé tillgangen pa limpliga lokaler beriknas driftskostnaden for ett
sddant boende hamna pa ca 6000tkr pa drsbasis. Kedjans beroendemottagning ir en del
av kommunens dppenvardsverksamhet fér malgruppen. Den kommer att utveckla sitt
arbete med att arbeta mer med olika typer av riktade gruppverksamheter och mindre med
enskilda samtal. For att uppna det basta resultatet dr personalens kompetens ett viktigt
komplement till evidensbaserade I6sningar samt relationerna till brukaren. En satsning
kring personalens utbildning kommer att goras framst vad giller en grundlidggande
utbildning i MI- motiverande samtal och KBT- kognitiv beteende terapi samt utbildning i
diagnoser.

Barn - och ungdomsenheten

Enheten kommer att fortsitta att arbeta for att minska barn/ungdomsplaceringar och
bredda dppenvardsinsatserna for barn/ungdomar och familjer. Antalet inkomna
anmalningar har fortsatt 6ka under 2015, fraimst dr det komplicerade familjedrenden med
inslag av hedersproblematik och barn som bevittnat vald som har ¢kat.

Fér att kunna minska antalet institutionsplaceringar fér barn och ungdomar samt
mojliggdra att barn och ungdomar far sina individuella behov av stédinsatser
tillgodosedda i sin hemmiljé heh&ver enheten arbeta for att behalla redan befintlig
personal. For att lyckas ge barn, ungdomar och familjer ratt stéd i rate tid behdvs en
utveckling, inte bara genom att utveckla och utéka utredningskompetensen utan ocksa
fdrstarka éppenvarden och mojligheterna att utreda familjer, barn och ungdomar pa
hemmaplan. I en férlingning kommer det att gynna kommunens barn och ungdomar
genom att de fAr méjlighet att vixa upp i sa trygga, forutséigbara och likartade
forhallanden som mdjligt. En hemtagen utredning eller placering ticker mer en vil en
sddan kostnad.

Barn — och ungdomsenheten ska dven arbeta med forebyggande och uppsékande verksamhet for
att pa s sétt frimja forutsittningarna for goda levnadsforhallanden enligt socialtjinstlagen 3
kap 1 §. Arbetet dr inriktat mot gruppen ungdomar 13-21 ar som befinner sig i riskzonen for
missbruk av alkohol och narkotika, samt ungdomar som pévisar ¢tt intresse for en kriminell
livsstil. Detta utférs genom att samverka och samarbeta med flertalet externa aktdrer, vara pé
ungdomarnas egna arenor mm. Dessutom ingdr att vara kommunens representant/samordnare i
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ldnets ANDT(Alkohol,Narkotika,Doping, Tobak) nétverk. Personen som haller i det
forebyggande och uppsokande arbetet ér ocksd den som haller i Omsorgsstyrkan som ir ett
effektiviserat professionellt nitverksmdote kring ungdomar som det &r stor oro for och synliggor
vad som gjorts, vad som beh&ver géras mer av och vem som ska gora vad. Det finns en stor
efterfrigan om information genom foreldsningar och diskussionsforum, med bade
skolungdomarna och ldrarkaren, gillande ny forskning, trender och risker kring alkohol, tobak
och andra droger kriivs mer 4n en person pa heltid kostnad f6r detta under perioden ca 540tkr/ar,

Det finns dessutom en efterfragan fran utredande handliggare att ha méjlighet att bevilja insats
form av HAP (Haschavvénjningsprogram) och Konsekvensprogram som paféljd for brott inom
ramen for ungdomstjénst. For att till fullo hinna och med bibehallen god kvalité utféra arbetet
skulle forebyggande arbetet beh&va utdkas med en deltidstjinst kostnad ca 300tkr/ar

Familjehems/Familjerattsgruppen har utdkats under 2015 och arbetar med att rekrytera,
stddja och utbilda familjehem, stédfamiljer och kontaktpersoner samt utveckla arbetet
med familjerdtt. [ uppdraget ingdr att hitta, utbilda och handleda fler jourfamiljer.

Integrationsenheten

Integrationsenheten bestdr av tva delar; vuxna och familjer samt ensamkommande barn.
Integrationsarbetet omfattar sdvil mottagande och integrering av nyanlanda och
ensamkemmande barn och unga som annan invandring exempelvis arbetskrafts- och
kirleksinvandring.

Arbetet inom Integrationsenheten vuxna och familjer omfattar
- mottagande och information till nyanldnda

- forsérjningsstdd vid behov under de tva forsta aren

- integrationsarbete ur ett langsiktigt perspektiv
- samordning mellan olika aktérer

Mot bakgrund av att Sverige stir infor den storsta flyktingmottagningen pa 20 &r ar det
viktigt att Sala kommun har god kvalitet i sdvil mottagandet som i integrationsarbetet ur
ett langsiktigt perspektiv.

Orsakerna till att allt fler ménniskor séker asyl i Sverige ér tlera, bl. a 6kad oro/krig i
manga linder. Forutsdttningarna har ocks forbéattrats for barnfamiljer att terférenas i
Sverige. DA Sverige i relation till andra ldnder har en generos asyl- och flyktingpolitik s
har riksdag och regering uppmanat kommunerna att utéka mottagandet. Tvingande
lagstiftning och volymbaserade statliga ersittningar skall ocksd motivera kommunerna att
utdka mottagandet av flera nyanlinda. Enligt nuvarande prognoser kommer det finnas
behov av att kommunerna dkar mottagandet av vuxna och familjer dven framé&ver. For att
det ska kunna vara mojligt for Sala kommun 2016-2018 kravs att kommunen har en
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kommundévergripande strategi fér integrationsarbete och att kommunen planerar for
bostadssituationen for de nyanldnda. Integrationsenheten har bedrivit flera projekt under
2015 som delvis kommer att permanentas under 2016, For att arbetet med exempelvis
integrationsguide, sprikcafé, fadderverksamhet ska kunna fortsitta finns behov aven 0,5
% tjdnst kostnad 300tkr/ar.

Utokning av mottagandet for ensamkommande barn och unga har under det senaste &ret
varit synnerligen snabb, i princip en fordubbling fran 7 stycken i slutet pa 2014 till 14
stycken for 2015. Under senare delen av 2015 har antalet anvisningar gallande
ensamkommande barn och ungdomar kraftigt 6kat frin ovanstiende avtal till att vid
drsskiftet 2015 -2016 uppga till 104 stycken mottagna barn och ungdomar. Behovet under
2016-2018 4r idag nagot oklart, men det troliga ar att behovet av platser i en organiserad
boendekedja med olika boendeformer savil HVB-boenden, familjehem som i
traningsboende och utslussldgenheter kommer att vara fortsatt stort. Om antalet
anvisningar fortsitter i samma takt som senare delen av 2015, finns det behav att infér
2016-2018 upphandla HVB-hem fér ungdomar med speciella behov samt dven upphandla
privata HVB-hem for asyl och PUT boende i Sala kommun. Ytterligare ett boende behéver
dppnas for att kunna fylla det antalet platser som behévs i det nya avtalet med
migrationsverket och linsstyrelsen dvs. 109 platser for ensamkommande barn och
ungdomar.

Den okade tillstromningen gér ocksa att det tar tid for ungdomar att fa bérja skolan.
Under 2015 har Fyrkléverns HVB utsett en sdrskild boendepedagog som undervisar i
svenska fr.o.m. dag tva efter ungdomen anlander och fram till skolstart. Boendepedagogen
ansvarar dven for svenskundervisning under skollov fér de ungdomar som inte far plats i
kommunens ordinarie sommarskola.

Under 2016-2018 finns behov av permanenta lokaler till denna verksamhet.
Kompetensutveckling av personal genom utbildning i bl.a. MI och BBIC &r nédvandigt for
att kunna erbjuda fortsatt hog kompetensniva i stddet till barn, ungdomar och familjer.
Kvalitetsdkringsarbetet kommer att vara ett prioriterar omride under perioden.
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OMRADE FUNKTIONSNEDSATTNING (FO)

Malgruppen som kan sika insatser inom Lagen om sérsKilt stod och service (LSS) har
under nagra ar dkat och fler personer har darfér beviljas insatser dn vad det finns resurser
till att verkstilla insatser med. Vid bifallsbeslut som Vard- och omsorg inte klarar av att
verkstélla inom tre minader kan Férvaitningsritten pa ansékan fran IVQ, Inspektionen for
vard och omsorg, utfarda sanktionsavgift pa motsvarande kostnad av vad en bostad med
sirskild service kostar att verkstilla per manad for kommunen. Okningen av insatser
kommer att fortsitta ndgra ar till enligt det underlag som finns kring mélgruppen.

Demografi och dldersstruktur

Det iir idag ca 46 personer i dldrarna 6 till 21 ar det vill sédga fran forskola till gymnasium
som under kommande ar kommer att kunna anséka om LSS insatser i form av bostad med
sarskild service och dagligverksamhet samt kortidsboende. Av de personerna som i dag
har servicebostadsbeslut enligt LSS ar 28 % i dldrarna 65- 79 &r. De ar fler fran det
alderspannet som kommer aft vara i behov av gruppbostad pga av 6kat omvardnadsbehov
i framtiden. Det har skett en 6kning av omvardnadsinsatser inom dlderspannet vilket
medfort att pé flera stdllen har behovet av vaken personal under natten ¢kat. Det &r tre
personer som bor i annan kommun och som sékt forhandsbesked och beviljats bostad
med sarskild service i Sala.

Osakerhetsfaktorer

Hur manga fran andra kommuner som kemmer att séika férhandsbesked om LSS boende i
Salai framtiden dr svart att veta. En annan osiKer faktor dr huruvida yngre brukare
kommer att sdka servicebostad eller gruppbostad i Sala nir de flyttar hemifran.
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Elever per ar som slutar gymnasieséarskola och kan
forvantas soka bostad med sarskild service
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(underlag himtat frin sirskola samt bistindshandliggare, Sala kommun, 2016-02-01)

Prognos for kommande ar

2016 2017 2018
Antal beslut bostad vuxna LSS 7 7 6
Antal beslut daglig verksamhet LSS 8 8 6

Prognosen dr baserad pd underlag frdn bistdndshandldggare och sdrskolans elevunderlag samt
kédinnedom om dldrande brukare i befintliga servicebostiider i dag

Bostad med sarskild service

For att mota behovet nér det géller bostad med sérskild service kommer tva nya
gruppbostider byggas i Sala kommun. Ett gruppboende om sex platser 2016 och ett
ytterligare om sex platser 2017. Namnden har 6kat antalet gruppbostadsplatser fran 28
(2014) till 40 (2018) och 6kat servicebostadsplatserna fran 46 (2014) till 56 (2015).
Ndmnden har denl februari-2016 10st ej verkstéllda gruppbostadsbeslut. Det medfdr att
det finns 2 gruppbostadsplatser kvar att erbjuda de brukare som beviljas den insatsen
frdn och med 1 februari 2016 och fram tills den sista gruppbostaden ar fardig 2017.
Utvecklingen framat av personer som kan forvintas soka bostad med sérskild service ar
stdrre dn antalet gruppbostadsplatser.
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Nimnden kommer att vara i behov av att ytterligare en gruppbostad byggs till 2018 for
att mdta behovet av gruppbostadsplatser. Kostnaden for drift av ny gruppbostad dr 7500
tkr.

Vite

Under 2016 kommer ndmnden att rapportera in till IVQ, inspektionen fér vard och
omsorg, de bifallsbeslut som Vard- och omsorg inte klarar av att verkstilla inom tre
manader. Darefter kan férvaltningsratten pa ansékan fran VO, utfirda sanktionsavgift
pa motsvarande kostnad av vad en bostad med sarskild service kostar per mdnad for
kommunen. Det kan innebdra en kostnad for nimnden p8 motsvarande ca 130 tkr per
manad for varje overkstillt gruppbostadsbeslut.

Daglig verksamhet

Dagligverksamhet dr en verksamhet dir antalet beviljade personer har 6kat mycket de
senaste dren och samtidigt har personalgruppen minskat i och med de effektiviseringarna
som gjorts inom hela FO omradet.

Dagligverksamhet berdknas 6ka med i snitt sju brukare per ar de tre nirmaste dren och de
befintliga lokalerna har allt svarare att inrymma de brukare som deltar i verksamheterna i
dag. Under planperioden ir det endast tva brukare som gar i pension. Dd mélgruppen ékar
behdver daglig verksamhet utékas med en drsarbetare from 2017, kostnad 450 tkr samt en
ny lokal frén 2017 kostnad 180 tkr.
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Kortidsboende.

Behovet av kortidsplats kan férvantas 6ka under planperioden som en ersattningsinsats
for de brukare som tvingas bo kvar hemma i vintan pa att de beviljade
gruppbostadsbeslutet kan verkstillas. I dag finns det fyra sovrum att tillga fér de som
vistas dar. Kortidsboendet klarar av att verkstélla tva beslut till om kortidsboende,
forutom de personer som redan har beslut om insatsen. Beviljas fler brukare insatsen
behéver namnden utdka platsantalet pd Kortidsboende. For att mojliggora verkstallighet
behdver kortidsboendet utékas med tre rum till. Det innebdr att kortidsboendet behéver
flytta till en storre byggnad med fler rum samt att personalgruppen utdkas med 2,5
drsarbetare. Driftkostnad fér detta dr 1450 tkr

Personlig assistans

I samma takt som antalet personer med assistansersadttning enligt SFB § 51 (ersdttning
frin Forsidkringskassan) okar sd 6kar dven kostnaderna for Vard- och omsorg. De férsta
20 timmarna per vecka har kommunen betalningsansvar for. Ramen for de 20 forsta
timmarna behdver ékas med 400 tkr for att klara nuvarande kostnader.
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Kostnad 20 forsta timmar till
Forsakringskassan
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(Obs 2016 prognos for personlig assistans)

Effektiviseringar av personalbemanningen.

Verksamheterna har under ndgra ar arbetet med effektiviseringar i form av ny
schemamodell kallad "arsarbetstid”, sammanslagning av verksamheter for att bl.a. fa ut
storre effektivitet av personaltimmar samt omstrukturering av personella resurser inom
omrddet. Under 2016 kommer nattbemanningen dven att struktureras om for att ka
effektiviteten av personaltimmar, héja kvalitén for brukare samt férbéttra personalens
arbetsmiljo.

Omrddet har dkat med 5 gruppbostadsplatser som har bemannats med personalresurser
inom ram.

Omrade FO har from 2015 flyttat 6ver en heltidstjanst till omrade IFA for att
mojligora verkstillighet av familjehem, stodfamilj samt kontaktperson.

Ytterligare effektiviseringar for att moéta upp det 6kade behovet av beviljade insatser ar
inte mojligt utan att kraftigt forsamra levnadsvillkoren for malgruppen utifrdn de
intentioner som finns inskrivna i LSS, “leva som andra, delaktighet i samhdillet samt respekt
f6r den enskildes sjilvbestimmande och integritet”
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Okning av antal medarbetare inom omrade FO

Antal medarbetar har de sista aren ékat inom omrade FO och kommer att fortsitta éka
under 2016 och 1017. Chefsansvaret fér poolpersonal samt avldsarservice har flyttats
gver till omradet. Under 2015 startade en ny service hostadbas med tillhérande
personalgrupp, ett nytt gruppboende med perscenalgrupp startas 2016 och ett ytterligare
2017. Detta sammantaget gor behovet av att utdka med en ytterligare en chefstjdnst inom
omrddet kommer bli nédvindigt for att klara av att utveckla och flja upp verksamheterna
utifrdn brukarsidkerhet, personalens arbetsmiljé samt ekonomi. Kostnad fér detta blir 670
tkr.

Bistandsenheten

Bistandsbedimming for personer som bor i sdvskilt boende/viard- och omsorgsboende.

[juni 2012 publicerade socialstyrelsen ett meddelandeblad "Nya féreskrifter och allménna
rdd om ansvaret for personer med demenssjukdom och bemanning i sdrskilda boende”. 1
denna stiller socialstyrelsen bland annat krav pa att: Socialndmnden ska fatta tydliga
beslut dir det framgdr vilka hemtjdnstinsatser som den enskilde ska fa i det sarskilda
boendet. Socialndmnden ska regelbundet félja upp pé individnivd att den enskilde far de
hemtjidnstinsatser som nimnden beslutat om.

Om socialndmnden vid uppféljning eller pd annat sitt fir kinnedom om att personen inte
fir de hemtjanstinsatser som beviljats ska namnden vidia de atgédrder som ar till skydd for
liv, personlig sdkerhet och halsa. Socialstyrelsen limnade den 7 april 2015 6ver
foreskrifterna om behavsanpassad bemanning pd dldreboenden till regeringen for
avgorande. Socialstyrelsen invdntar nu beslut fran regeringen nar/om foreskrifterna skall
trada i kraft. For att de som bor i sarskilt boende ska erhélla rittssdkerhet och mdjligheter
att 6verklaga beslut rérande insatser de beviljats blir det nédvandigt att inte bara besluta
om sjilva insatsen i form av vird- och omsorgsboende i Sala kommun. Det kommer utdver
detta ocks3 att krdvas att varje boende erhaller beslut om vilka hemtjdnstinsatser denne
har ratt till i det sérskilda boendet. Dessa beviljade hemtjinstinsatser ska i sin tur féljas
upp och foridndras utifran den enskildes behov. I praktiken innebér detta fér Sala
kommuns del att bistindshandliggarna fir 281 nya drenden per ar for beslut om insatser,
uppféljningar och gora nya bistdndsbedémningar utifran forindrade behov av omvardnad
och service. Sammantaget gér detta att nuvarande bemanning av bistdndshandliggare inte
ar tillrackligt. Bemanningen behdver 6ka med tvd heltidstjdnst, for att motverka langa
handldggningstider och rittsosidker handliggning Kestnad for detta 1000 tkr.
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Ar 2019 kommer 5625 personer i Sala att vara 65 ar och ildre. (1/11 2015 var det 5330
personer éver 65 ar) Enligt Socialstyrelsens Oppna jimforelser bor 4,2 % i den
aldersgruppen pé vard- och omsorgsboende jamfort med 4,4 i hela riket.

DEMOGRAFI 2016-2019

Prognosar./ Alder 2016 | 2017 | 2018 | 2019 |Tendens

Totalt Sala kommun 22333 | 22572 | 22775 | 22 958 | Okad total folkméngd
Férskolebarn, 0-5 ar 1498 | 1487 1519 | 1536 | Varierar, 6kar 2018-19
Yngre skolbarn, 6-12 ar 1699 | 1793 1840 | 1876 | Okar mycket
Hoégstadieelever, 13-15 ar 700 718 713 709 | Varierar
Gymnasieelever, 16-18 ar 747 730 732 752 | Varierar

Befolkning i dlder, 19-64 &r | 12276 | 12337 | 12 360 | 12 409 | Okar

Pensiondrer, Alder 65-79 ar | 4034 | 4128 4179 | 4216 | Okar

Aldre personer, 80+ ar 1379 1379 1432 | 1460 | Okar

Den dldersgrupp som vanligtvis finns inom verksamheterna dr personer 80 &r och dldre,
s.k. dldre dldre. Gruppen dr férhdllandevis konstant i antal fram till 2017 och bérjar efter
det att 6ka. Ar 2021 &r antalet >80 &r 1486 och 10 &r senare ar antalet 2233. Prognosen
ger stod for tolkningen att behovet av vird kommer att 6ka markant efter 2021.
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Prognos antal personer 80 dr och dldre i Sala 2013-2033 (kalla SCB)
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Hemtjanst/hemsjukvard

KKIK och Oppna jamforelser visar att hemtjansten i Sala dr bdde kostnadseffektiv och av
god kvalitet nér det géller brukarnéjdhet. Behovet av hemtjdnst- och
hemsjukvardsinsatser for dldre har under de senaste dren okat och dkningen forvéntas
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fortsiatta. Om 6kningen av brukare aven fortsattningsvis blir ca 50/ar berdknas kostnaden
6ka med 9800 t kr ar 2017.

[ samband med att flera brukare far sina insatser utforda i hemmilj6 ékar ocksad behovet av
hemsjukvard.

Kostnadsékningen for hemtjanst och hemsjukvard ar relaterad till antalet boendeplatser
och antalet bostdder med god tillgédnglighet i Sala och dr darfor mycket svar att berdkna.

Salas kostnader for hemtjanst nar det giller kr/inv 65 + ligger 1angt under genomsnittet
for landets kommuner. Skillnaden motsvarar ca 29 000 t kr.

Data fran Kolada Sala Genomsnitt for landets kommuner (2014)
Invanare 65+, andel (%) 23,5 23,0

Invanare 80+, andel (%) 6,2 6,0

Tatortsgrad 68,7 74,4

Invanare 65+ hemtjidnst andel (%) 7,3 7.1

Kostnad hemtjinst kr/inv 65+

12 995 18 301
Kostnad hemtjanst kr/inv 80+

48 972 70 589
Kostnad hemtjinst kr/brukare

178 434 264 043

Vard och omsorgsboende VaBo

Under 2015 har behovet av platser i Vard- och omsorgsboende 6kat markant. Kon till boendeplatser
var i borjan av dret ett tiotal personer och i december vantade drygt 25 personer pa att fd plats i
boende. Tiden fran ansékan till erbjudande om plats har 6kat fran 45 dagar 2014 till 77 dagar under
2015. Medelvdrdetilandet dr 57 dagar.

Det har fatt till foljd att korttidsplatser har behovt anvandas i vantan pa permanent plats vilket i sin tur
har bidragit till att det nu ocksa ar ko for att fa en korttidsplats. Vard och omsorg har inte kunnat ta
hem patienter frén sjukhusen i den takt som skulle behdvts och det har inneburit ytterligare ¢kade
kostnader for utskrivningsklara patienter. I snitt har ca 2 personer/dygn vistats pd sjukhus dar
kommunen ir betalningsansvarig men i slutet av dret har det varit upp till tio personer/dygn. Ett dygn
for en medicinskt utskrivningsklar patient kostar kommunen ca 4800Kkr.

Under aret har 18 platser 6ppnats pa Parklangan, de senaste nio i december trots detta har kon
fortsatt att 6ka.
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Verksamheten Vard- och omsorgsboende bedrivs kostnadseffektivt. En plats i sdrskilt boende kostar i
Sala 740 000kr/4r och snittet i Sverige &r 808 000kr. Samtidigt bor en lagre andel av invanarna i Sala
(4,2%)pa Sarskilt boende jamfort med rikssnittet (4,4%).

Antal platser i Sarskilt boende 2007-2015

350

300 -

322 322
298 298 291
272 269 274
256
250 -
200 +
150 +
100 +
50 A
O & T T T T T T T

2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015

(tabellen visar antal platser inklusive 22 korttids/vaxelvardsplatser)

[ bérjan pd mars 2016 6ppnas de sju dterstidende platserna pa Ekebygarden. Det kommer troligen inte
att racka for att tacka behovet.

Idag finns ocksd 6 personer boende inom sdrskilt boende som saknar eget bistandsbeslut fér insatsen.
Bakgrunden till det &r att den som beviljas beslut har rétt att ta med sig sin stadigvarande partner till
boendet. Nir bistdndstagaren avlider finns besittningsskyddet till bostaden kvar hos den kvarboende
som d& kan ta upp en plats i boendet under 1ang tid trots att behov av sdrskilt boende inte foreligger.
Rétten till kvarboende for personer utan beslut behéver darfor regleras. Den kvarboende utan beslut
bor i stallet erbjudas fortur till annan typ av boende. En kommande férandring av lagstiftningen kring
betalningsansvaret for utskrivningsklara patienter fran landstinget kommer att innebdra ytterligare
efterfragan av platser och ett behov av att minska ledtiderna i vardplaneringsprocesserna.

Okat behov av Vard och omsorgsboende

For att mojliggora trygg och siker utskrivning fran sjukhusen samt undvika kostnader for
utskrivningsklara behover Vard och omsorg snarast utdka antalet platser. For att 16sa frdgan pa
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kortare sikt kan Lindgérden dppnas som korttidsboende. Berdknad kostnad fér 12 platser arligen &r ca
9 5000tkr. Ett annat alternativ dr att vid behov ppna hela huset. Pa évre planet finns 10 platser och
nedre ca 13. Kostnaden for detta berdknas vara cal?7 000tkr/ar.

For att sidkerstilla tillrickligt antal platser bor planering for ytterligare ett dldreboende om 80
platser snarast paborjas fér att kunna tas i bruk 2019. Driftkostnaden for ett nytt boende med 80
platser berdknas vara ca 60 000tkr per dr.

Det kan mdjliggéra att vissa platser i nuvarande boenden kan omvandlas till Trygghetsboende.

Hélso- och sjukvard

Enligt 18, 18a och 18b §§ Hilso- och sjukvardslagen (HSL) ska kommunen erbjuda en god hélso- och
sjukvird, inklusive habilitering och rehabilitering i sdrskilda boendeformer och bistandsbeddmda
dagverksamheter for sldre och personer med funktionsnedséttning till och med nivan for
sjukskéterska, arbetsterapeut och sjukgymnast. Vidare har kommunen ansvar fér hemsjukvarden for
personer dver 18 ar. Fler boendeplatser och ett kat antal patienter i hemsjukvérden innebar ocksa ett
tkande behov av Hilso- och sjukvardsinsatser utforda av sjukskoterska, arbetsterapeut och
fysioterapeut.

Den nya betalningsansvarslagen kommer, med kortare tid fér kommunerna att I1ésa vard- och
omsorgsbehoven, att innebira ytterligare behov av hilso- och sjukvardsinsatser. PatientsédKerhet dr en
viktig prioriterad friga i landet och verksamheten har tydliga krav pa kvalitet och sdkerhet som
regelbundet f6ljs upp av tillsynsmyndigheten IVO. Kostnadsberdkningen ovan fér 6ppnande av fler
platser inom vérd- och omsorgshoende, gruppbostider, stédboende och socialpsykiatri innefattar inte
hilso- och sjukvarden.

Kostnaden for en uttkad hilso- och sjukvardsorganisation ar fér dessa verksamheter:

Ar Verksamhet Total 6kad kostnad HSL
2017 Lindgarden, 4 arsarbetare
Gruppboende LSS 2000 tkr
Boende socialpsykiatri
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Stoédboende dldre
2018 Nytt gruppboende 1 drsarbetare
500tkr
2019 Nytt boende 8 arsarbetare
4000 t kr

Rehabilitering/samverkan med landstinget

Samarbete med landstinget kring gemensamma lokaler fér personal som arbetar med rehabilitering
pagér.

Kompetensbehov

Alla brukare har ritt till en individcentrerad omvardnad och manga av brukarna behéver omfattande
hilso- och sjukvardsinsatser i samtliga verksamheter. For att uppritthalla en trygg och sdker vard och
omvardnad som tillgodoser individuella behov behéver grundkompetensen hos vara medarbetare
bide uppratthdllas och forstirkas. Vard och omsorg behdver utarbeta ett program for att sdkerstilla
att varje medarbetare regelbundet tar del av ny kunskap, nya arbetssétt och metoder. Vikarier utan
grundutbildning men med intresse av att stanna och utvecklas inom verksamheten behéver beredas
mojlighet till grundkompetens. Mer medarbetartid maste planeras for kompetensutveckling for att
detta ska kunna genomfdras.

Bemanning

Aldreomsorgen kommer att konkurera om medarbetare pd en tuff arbetsmarknad. Det giller alla
personalgrupper men i dagsliget sarskilt sjukskoterskor och underskéterskor. Ett sdtt att minska
behovet av nyrekryteringar ar att mojliggora heltidsarbete. Ett 1angsiktigt arbete for att anpassa
organisationen bide vad det giller stédsystem och avtal behéver inledas.

Vard och omsorg behdver en projektledare for att lanka in i det kommundvergripande arbetet. En
annan mojlighet ar att se dver méjligheten att dverldta alla serviceinsatser till privata utfdrare. Det ar
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ocksa ett sétt att ta tillvara underskoterskekompetensen i omvardnadsarbetet. Nir medarbetare slutar
och ersatts av nya foljer 6kade 16nekrav med i det nuvarande marknadsldget. Den hdr utvecklingen
kommer att medfora 6kade kostnader i verksamheter som dr personalintensiva.

Teknikbehov

Som ett led i arbetet att férbittra och sikra kvaliteten i socialtjdnsten har regeringen och Sveriges
kommuner och landsting, SKL gjort drliga 6verenskommelser. Syftet med dessa har varit att skapa
nytta fér invanare, personal och beslutsfattare genom att utveckla insatser, verktyg och processer
inom hela socialtjinsten med stiéd av ny teknik. Malen fér kommande ar dr att 6ka anvindningen av e-
tjAnster inom socialtjinsten for att stédja och underlatta for den enskilde samt att effektivisera
verksamheten. Utpekade omriden &r:

¢ Andelen av bertrd personal inom socialtjansten som kan dokumentera och komma at
information mobilt.

¢ Anvindning av nationell patient 8versikt (NPQ), bade ta del av och tillgéngliggéra information.

e QOverging till digitala trygghetslarm.

Arbetet inriktas pd att skapa synliga och konkreta forbdttringar for tre huvudsakliga mdlgrupper:

Individen i sin roll som invanare, patient, brukare och anhorig ska ha tillgang till lattillginglig och
kvalitetssikrad information om hilsa, vird och omsorg samt dtkomst till dokumentation frén sina
tidigare insatser och behandlingar.

Vard- och omsorgspersonal ska ha tillging till valfungerande och samverkande elektroniska
beslutsstdd som siéikerstiller en hég kvalitet och sidkerhet samtidigt som det underlittar deras dagliga
arbete.

Beslutsfattare inom hilso- och sjukvirden och socialtjinsten ska ha andamaélsenliga verktyg for
att fortlopande félja upp verksamheternas kvalitet och sékerhet samt fa ett aktuellt och heltickande
beslutsunderlag for verksamhetsstyrning, planering och resursférdelning.

Vérd- och omsorg behéver ta fram en 1&dngsiktig plan fér finansiering, organisation och samverkan
inom omrade e-hilsa.

Under hésten 2015 genomfordes ett utbyte av samtliga trygghetstelefoner, fran analoga till ny digital
teknik. Mdjligheter finns att koppla pa annan tekniklésning i systemet, till exempel erbjuder tekniken
tillsyn via kamera.
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Exempel pd omraden som behéver utvecklas:

¢ Brukare bor kunna erbjudas digitala tjinster i stallet for personliga besok samt moéjlighet att
sjilva ta del av planering och dokumentation. Aven anhériga bér, efter samtycke frén brukare,
kunna erbjudas mdajlighet att folja insatserna som utfors.

e Medarbetarna behéver tillgéng till relevant information i vardsituationen samt kunna
dokumentera i direkt anslutning till insatsen.

¢ Kompetensutveckling via Webutbildningar behdver struktureras.

e Vard och omsorg behover ett inférandeprojekt dér en projektgrupp arbetar med
omvirldsbevakning, avtalslésningar géllande hard- och mjukvara samt sdkerhetslésningar vad

giller organisation och behérigheter. I arbetet kommer bade nya system och ny mobil teknisk
utrustning att behdvas.

Nyckeltal

Budgetram jmf generell

kostnadsokning 2012 2013 2014 2015
Kostnadsdkning, OP| 3,00 % 2,50 2,10| Prel0Q,9
Kanslighetsanalys — vad hdander om

kostnaderna 6kar med en viss %, tkr 1% 2% 3% 4%
Léner + PO-palage 2821 5642 8 464 11285
Lokal hyror 272 543 815 1086
Forsorjningsstod 190 380 570 760
Matkostnad 163 326 490 653




Sala kommuns kvalitet i korthet (KKiK) 2015

M = Bra resultat for Sala kommun (#ilihor de 25 % som har bést resultat)

= Medelresultat for Sala kommun
- Forbiéttringsomrade for Sala kommun (tilthor de 25 % som har scimst resultat)
1= Resultatet ej firdigt

7. Hur lang dr vantetiden i
snitt for att fa plats pa ett
dldreboende fran ansékan till
erbjudande om plats?

Antal dagar

40

8. Hur lang &r
handldggningstiden i snitt for
att fa ekonomiskt bistand?
(Tid for utbetalning)

Antal dagar

10

23, Vilket serviceutbud finns
inom sarskilt boende
finansierat av kommunen?

Andel av
maxpodng

24. Vad kostar en plats i
kommunens sarskilda
boende?

Kronor/ar

25. Hur nojda &r brukarna
med sitt sarskilda boende?

index

26. Vilket omsorgs- och
serviceutbud har hemtjanst
finansierad av kommunen?

procent

27. Vad &r kostnaden per
vardtagare inom
hemtjinsten i kommunen?

Kronor/ar

67 72

75

605 010

740 000

81 86

180 364

28. Hur ndjda &r brukarna
med den hemtjdnst de far?

index

94

29, Vilket serviceutbud finns
inom LSS grupp- och
serviceboende?

index

30. Andelen inte
ateraktualiserade ungdomar
ett ar efter avslutad
insats/utredning.

procent

78

81

76

92

86

57
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Vard o Omsorgsnamnden

Strategisk Inspel

Driftkostnadsforandring 2017

Foréandring Kostnad Del summering
Lénedkningar 3% 8 464

Hyresdkningar 2% 543

Index upprékning 2% ej 16n och hyror 9 666

Summa 18 673
FO

Arbetshandledare dagligverksamhet 450

2 st bistandshandlaggare 1000

Chef till startad gruppboende & servicebas 670

Utdkat korttidsboende med tre platser 1450

Personlig assistans 20 férsta timmarna 400
Dagligverksamhet lokal 180

Summa FO 4150
IFA

Psykiatriboende 6 000

Stédboende 6 000
Socialsekreterare férebyggande 540
Socialsekreterare riktad mot férebyggande ins HAP 300
Integrationsguide, deltid 300

3st Socialsekreterare 1 500

Summa IFA 14 640
AO Hemtjanst

HSL, 4 arsarbetare 2 000

Okning 50 brukare hemtjanst 9 000
Teknikutveckling hemtjanst e-hélsa 1000

Summa AO 12 000
AO Aldreomsorg

Lindgarden halva 9 500

Bryggeriet 4 badrum 121

Summa AO 9621
Totalt 59 084 59 084







