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OMVARLDSANALYS

Medicinsk utveckling och digitalisering skapar stindigt nya forutsattningar for varden och
brukare/patienter. Allt mer av varden kommer i en snar framtid genomféras utanfor
sjukhusen, inte sillan i hemmen och med brukaren/patienten som medskapare. Samtidigt
ar befolkningens behov av vard under stindig foréndring och beroende av faktorer
bortom sjukvardens kontroll. Det handlar exempelvis om demografi, samhéllstrender som
urbanisering, fordndringar i befolkningssammansittning och hilsan hos mén, kvinnor och
barn. Kostnadstkningstakten for bdde vérd och omsorg innebir sarskilda krav pa
verksamheten, dartill ska liggas formagan att attrahera och behalla personal med ratt
kompetens och en standigt vixande kunskapsmassa. Vi har under lang tid underskattat de
strukturella och ekonomiska problem som ar avgorande for hela systemets effektivitet,
kanske i tron ” det léser sig av sig sjalv”. Det som tidigare kanske kunnat 16sa sig av sig
sjilv kommer att behéva en 1ang rad strategiska atgarder. Vard och omsorg behdver kunna
anpassa sig for framtida behov och bedriva verksamheter resurseffektivt i sdvil
organisatoriskt och kompetensmaissigt kulturella hinseenden for att méta den dkade
demografin med &kade behov av insatser.

Vi vet med sikerhet att vi blir fler dldre. Ar 2020 kommer 5740 personer i Sala att vara 65
ar och dldre. {1/11 2015 var det 5330 personer &ver 65 ar). Den dldersgrupp som
vanligtvis finns inom verksamheterna ar personer 80 ar och ildre, s.k. dldre dldre.
Gruppen ar férhllandevis konstant i antal fram till 2017 och bérjar efter det att 6ka. Ar
2021 4r antalet >80 dr 1486 och 10 ar senare ir antalet 2233. Prognosen ger stod for
tolkningen att behovet av vard kommer att 6ka markant efter 2021.

Utmaningarna fér arbetet med vara dldre ar flera. Fér morgondagens dldre ar det viktigt
att det finns tillging till flera olika omsorgsalternativ vid behov. Hélften av morgondagens
ildre vill ha mellanboenden (trygghetsboende, seniorboende) dven vid littare
funktionsnedsattningar. En 6kad satsning pd mellanboenden i Sala skulle innebéra att
personer som beviljas vard- och omsorgsboende pga. otrygghet skulle kunna erbjudas ett
battre anpassat boende till 1igre kostnad.

[ rapporten "hemtjanst, vird- och omsorgsboende eller mitt emellan” som tagits fram av
Myndigheten for Vardanalys kan man ldsa féljande:

"Mojligheterna att skjuta upp de aldres funktionsnedsattningar kommer

att ha stor betydelse for att begrdnsa kostnaderna for morgondagens

dldreomsorg. Med en oférindrad dldreomsorgsstruktur kommer de totala

kostnaderna for dldres vard och omsorg att 6ka med 30 procent till &r
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2025, enbart till foljd av den demografiska utvecklingen. Antar vi i stillet att dldres
funktionsnivd fortsatter att forbattras i samma takt som den gjort sedan mitten av 1990-
talet, berdknas kostnaderna i stillet 6ka med 19 procent, eller knappt 40 miljarder, under
samma period.

Forebyggande atgirder och rehabilitering kommer darfor att spela en viktig roli for en
fortsatt positiv utveckling av de dldres funktionsniva.

Inom omradet funktionsnedsatta har vi under manga ar sett en 6kning av antalet personer
som far insatser beviljade. Forsikringskassan har blivit mer restriktiva med att bevilja
personlig assistans och det har medfort att beslut om ersittning till personlig assistans
enligt LSS har 6kat nationellt frdn 3 300 till 4 300 under dren 2007-2015. Samtidigt dkar
antalet som fir minga timmar assistans i veckan. Forsdkringskassans nya tolkning av
regelverket kommer att ytterligare 6ka behovet av att hitta bra lésningar. Vi har under en
rad &r sett en utdkning av personlig assistans, bostdder med sérskild service,
karttidshoende samt daglig verksamhet som kommer att fortsétta.

IFA-verksamheten har ett flertal utmaningar att méta. Férsorjningsstédet och jobbcenters
verksamheter kommer under perioden att fortsatta arbeta med att utveckla metoder och
forhéllningssatt som gor att manniskor snabbare lamnar forsérjningsstéd mot egen
forsérjning. Det behdver ocksa lyftas fram och hittas 16sningar for de personer som vi vet
kommer att behdva ndgon form av stod pa 1dng sikt, ibland till och med livslangt.

Vuxenenheten behover hitta metoder och forhillningssitt som innebir en minskning av
institutionsplaceringar, utveckling av dppenvardsinsatser och metodutveckling men dven
hitta metoder att utvirdera insatser och verksamheter.

Barn- och ungdomsenheten kommer att fortsétta att arbeta for att minska barn/ungdoms-
placeringar och bredda dppenvardsinsatserna for barn/ungdomar och familjer. Dom ska
idiven arbeta med férebyggande och uppstkande verksamhet fér att pé si sétt frimja
forutsiittiningarna for goda levnadsférhallanden

Flyktingsituationen har paverkat hela landet men har nu stabiliserats. Vi behdver skapa en
dialog mellan myndigheter, kommuner och landsting for att underlitta den samverkan
som kravs for att vi ska finna langsiktiga och konstruktiva 16sningar for ett framgangsrikt
integrationsarbete. Ett integrationsarbete behdver innefatta tillgdng pa bostider,
utbildning och arbete. Tillgdngen pa detta kommer bli avgérande for hur val integrationen
kommer att lyckas samt hur stor del av de nyanldnda som kommer att kunna forsoérja sig
och sin familj.
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Kompetensbehov/Personalférsérjning

Vi, liksom hela 6vriga landet star infor stora problem med att sékerstélla vart behov av
kompetent personal inom samtliga vira verksamhetsgrenar. Vard- och omsorg kommer
att konkurrera om medarbetare pa en tuff arbetsmarknad.

Nar medarbetare slutar och ersitts av nya fdljer 6kade lonekrav med i det nuvarande
marknadsldget. Den hir utvecklingen kommer att bli kostnadsdrivande i vira
verksamheter som ér personalintensiva.

Alla brukare har ritt till en individcentrerad omvardnad och ménga av brukarna behéver
omfattande hilso- och sjukvardsinsatser i samtliga verksamheter. For att uppratthilla en
trygg och siker vird och omvardnad som tillgodoser individuella behov behover
grundkompetensen hos vira medarbetare bade uppritthéllas och forstirkas. Vird och
omsorg behdver utarbeta ett program for att sakerstdlla att varje medarbetare
regelbundet tar del av ny kunskap, nya arbetssitt och metoder. Vikarier utan
grundutbildning men med intresse av att stanna och utvecklas inom verksamheten
behdver beredas méjlighet till grundkompetens. Mer medarbetartid maste planeras for
kompetensutveckling for att detta ska kunna genomféras.

Lagen om samverkan

Regeringen foreslar i en lagradsremiss att en ny lag, lagen om samverkan vid utskrivning
fran sluten hilso- och sjukvard, inférs. Samtidigt upphévs lagen om kemmunernas
betalningsansvar for viss hilso- och sjukvard. Férslaget syftar till att &stadkomma en god
vard, dar ledtiderna ar si korta som mdajligt vid utskrivning fran slutenvard till 6ppen vard
och omsorg. Onodig vistelse pa sjukhus ska sa 1angt mojligt undvikas.

Lagforslaget foreslds tradai kraft den 1 januari 2018 och for psykiatrin 1 januari 2019.

Lagen innebdr att slutenvarden ska skicka ett inskrivningsmeddelande till kommunen
inom 24 timmar. Primarvarden ska kalla till virdplanering inom 3 dagar, helgdagar
inrdknade, efter att patienten ar utskrivningsklar. Om detta uppfylls intrdder
betalningsansvar for kommunen efter tre dagar.

For Sala kommun, vird och omsorg innebér det att samverkan mellan
myndighetsutévning, verkstillighet och primarvard behdver utvecklas och processen
tydliggéras. Bistindshandldggare, hemtjénsten och korttidsboenden kommer att paverkas
i hog grad. IT-stédet kommer att behva ses dver.

Resurser kommer att behdvas for att analysera och ta fram effektiva arbetssitt. Risk finns
annars att kostnaderna for medicinskt utskrivningsklara okar ytterligare.
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En éverenskommelse med landstinget behéver tas fram och det arbetet 4r initierat. Vard-
och omserg kommer att aktivt delta i arbetet.

Teknikbehov/valfardsteknologi

Som ett led i arbetet att férbittra och sdkra kvaliteten i socialtjinsten har regeringen och
Sveriges kommuner och landsting, SKL gjort arliga éverenskommelser. Syftet med dessa
har varit att skapa nytta for invdnare, personal och beslutsfattare genom att utveckla
insatser, verktyg och processer inom hela socialtjinsten med stod av ny teknik. Malen for
kommande ar r att 6ka anvandningen av e-tjinster inom socialtjansten for att stédja och
underlitta for den enskilde samt att effektivisera verksamheten. Utpekade omraden ar:

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

» Anvandning av nationell patient &versikt (NPQ), b&de ta del av och tillgangliggora
information.

o (vergng till digitala trygghetslarm.

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

Individen i sin roll som invanare, patient, brukare, klient och anhdérig ska ha tillging till
lattillganglig och kvalitetssikrad information om hélsa, vard och omsorg samt atkomst till
dokumentation frdn sina tidigare insatser och behandlingar.

Vard- och omsorgspersonal ska ha tillgang till valfungerande och samverkande
elektroniska beslutsstéd som sikerstiller en hog kvalitet och sikerhet samtidigt som det
underlattar deras dagliga arbete.

Beslutsfattare inom hilso- och sjukvarden och socialtjinsten ska ha zndamdlsenliga
verktyg for att fortlopande folja upp verksamheternas kvalitet och sdkerhet samt fa ett
aktuellt och heltickande beslutsunderlag for verksamhetsstyrning, planering och
resursfordelning.

Ratt anvind ger digitala l6sningar méjligheter for att utveckla verksamhetens kvalitet
samtidigt som de ékande behoven hos en dldrande befolkning battre kan tillgodoses.

Samordning av IT-utrustning, ndtverk och licenser och kostnader for I'T system &r
nédvindigt for att samordna kunskap, utveckling och ekonomi.

P& vdrd- och omsorg behdvs ett sammanhédngande verksamhetssystem for alla lagrum
inklusive integrationer for planering, avgifter samt gemensamma mobila losningar.
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INDIVID-, FAMILJ) OCH ARBETE (IFA)

Enheten for Arbete och férsorjning

Enheten som helhet har ett stort ansvar vad géller att minska antalet personer som saknar
arbete och egen forsérjning. Arbetslosheten bland framforallt unga vuxna ar ett fortsatt
vaxande problem. Antalet unga vuxna som ar fodda pa 90-talet och som star langt fran
arbetsmarknaden ar en stor grupp, gruppen star for 1/3 av forsérjningsstdodet 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
dtgarder for att komma till ratta med problemen. Verksamheten kommer under
tidsperioden att arbeta dels med DUA, delegationen for unga i arbete samt #]Jagmed som
dr ett ESF projekt som man erhallit medel till. Detta samordnas via en gemensam
projektledare till bida projekten dessutom kommer KAA (det kommunala
uppféljningsansvaret) att kopplas till den verksamheten. Aven inom gruppen nyanlinda
finns en stor del som befinner sig Iadngt ifrdn arbetsmarknaden, en grupp som inte
tillgodogor sig de insatser som finns att erbjuda idag. Enheten planerar fér en ESF-
ansdkan dir denna grupp ska fa stod i form av gron rehab kombinerat med en ny typ av
svenska-undervisning.

Samordningsteamets uppdrag kan utvecklas med att dven omfatta verksamhet for
ungdomar i 3ldern 16-18 ar som inte gér i skolan. Férsérjningsstédet och jobbcenters
verksamheter kommer under perioden att fortsatta arbeta med att utveckla metoder och
forhaliningssatt som gor att minniskor snabbare lamnar forsorjningsstid mot egen
forsorjning. Det behover ocksa lyftas fram och hittas losningar for de personer som vi vet
kommer att behéva ndgon form av stéd pa 1ang sikt, ibland till och med livslangt.

Vuxenenheten

Vuxenenhetens arbete de ndrmaste dren kommer framst att handla om att fortsitta
utveckla hemmaplanslosningar for vuxna personer med missbruksproblem.
Vuxenenheten behéver hitta metoder och forhallningssatt som innebér 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 utifrdn ett evidensbaserat férhallningssétt och att det
kontinuerligt ska utvirderas. Har blir stodteamet en viktig del av insatsen. En
undersékning av antalet bostadsldésa/hemldsa utifran socialstyrelsen kommer att
genomforas och ligga till underlag for vidare arbete. Kedjans beroendemottagning ar en
del av kommunens éppenvardsverksamhet for malgruppen. Den kommer att utveckla sitt
arbete med att arbeta mer med olika typer av riktade gruppverksamheter och mindre med
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enskilda samtal. For att uppnd det bista resultatet dr personalens kompetens ett viktigt
komplement till evidensbaserade lésningar samt i relationen till brukaren. En satsning
kring personalens utbildning kommer att géras framst vad giller en grundliggande
utbildning i MI- motiverande samtal och KBT- kognitiv beteende terapi samt utbildning i
diagnoser.

I Sala finns det idag ingen behandlingsverksamhet fér unga vuxna samtidigt som det
foreligger en stor narkotikaproblematik inom den gruppen. Kedjan kommer att utveckla
sin verksamhet for att kunna méta denna malgrupps behov, detta i nara samarbete med
Barn- och ungdomsenheten.

Barn - och ungdomsenheten

Enheten kommer att fortsétta att arbeta for att minska barn/ungdomsplaceringar och
bredda dppenvardsinsatserna fér barn/ungdomar och familjer. Antalet inkomna
anmalningar har fortsatt dka, framst ir det komplicerade familjedrenden med inslag av
hedersproblematik och barn som bevittnat vild som har okat.

For att kunna minska antalet institutionsplaceringar fér barn och ungdomar samt
mdjliggdra att barn och ungdomar far sina individuella behov av stédinsatser
tillgodosedda i sin hemmiljé behdver enheten arbeta for att behalla redan befintlig
personal. For att lyckas ge barn, ungdomar och familjer ratt stod i rétt tid behdvs en
utveckling, inte bara genom att utveckla och uttka utredningskompetensen utan ocksa
forstirka dppenvarden och mdjligheterna att utreda familjer, barn och ungdomar pa
hemmaplan. I en forlingning kommer det att gynna kommunens barn och ungdomar
genom att de fir méjlighet att vaxa upp i sa trygga, forutsdgbara och likartade
forhallanden som mdjligt. En hemtagen utredning eller placering tacker mer en vil en
sadan kostnad.

Barn — och ungdomsenheten ska éven arbeta med fdrebyggande och uppsdkande verksamhet for
att pa s sétt frimja forutsitiningarna for goda levnadsforhéllanden enligt socialtjéinstlagen 3
kap 1 §. Arbetet dr inriktat mot gruppen ungdomar 13-21 ar som befinner sig i riskzonen f&r
missbruk av alkohol och narkotika, samt ungdomar som pévisar ett intresse for en kriminell
livsstil. Detta utfors genom att samverka och samarbeta med flertalet externa aktérer, vara pa
ungdomarnas egna arenor mm. Dessutom ingar att vara kommunens representant/samordnare i
linets ANDT({Alkohol, Narkotika, Doping, Tobak) nitverk. Personen som héller i det
forebyggande och uppsokande arbetet ir ocksa den som haller i Omsorgsstyrkan som r ett
effektiviserat professionellt nitverksméte kring ungdomar som det &r stor oro for och synliggor
vad som gjorts, vad som behver géras mer av och vem som ska gora vad. Det finns en stor
efterfragan om information genom forelédsningar och diskussionsforum, med bide
skolungdomarna och lérarkéren gillande ny forskning, trender och risker kring atkohol, tobak
och andra droger.
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Det finns dessutom en efterfrigan fran utredande handliggare att ha mdjlighet att bevilja insats i
form av HAP (Haschavvinjningsprogram) och Konsekvensprogram som péfoljd for brott inom
ramen for ungdomstjénst. For att till fullo hinna och med bibehallen god kvalité utfora det
férebyggande arbetet kommer personalen att utSkas med en tjinst. Det forebyggande arbetet
kommer att genomfdras i ett néira samarbete med Vuxenenheten.

Familjehems/Familjerdttsgruppen arbetar med att rekrytera, stédja och utbilda
familjehem, stodfamiljer och kontaktpersoner samt utveckla arbetet med familjeratt. 1
uppdraget ingdr att hitta, utbilda och handleda fler jourfamiljer. Familjehemsgruppen
forstiarks med en tjdnst utifrdn det markant 6kande behovet av familjehem efter
flyktingstrommen samt lagforslaget om att i endast undantagsfall tillitas placera barn i
familjehem utanfdr den egna kommunen.

Integrationsenheten

Integrationsenheten bestér av tvd delar; vuxna och familjer samt ensamkommande barn.
Integrationsarbetet omfattar sdvil mottagande och integrering av nyanldnda och
ensamkommande barn och unga som annan invandring exempelvis arbetskrafts- och
karleksinvandring.

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

- forsorjningsstid vid behov under de tva forsta dren

- integrationsarbete ur eit 1angsiktigt perspektiv
- samordning mellan olika aktorer

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

Enligt nuvarande prognoser kemmer det att finnas behov av att kommunerna har en
beredskap for mottagandet av vuxna och familjer dven framéver. For att det ska kunna
vara mdjligt fér Sala kemmun kriavs att kommunen har en kommundvergripande strategi
for integrationsarbete och att kommunen planerar for bostadssituationen for de
nyanlanda.

Mottagandet for ensamkommande barn och unga har minskat kraftigt. Antalet anvisningar
och darmed krav pd mottagande framat dr idag ndgot oklart. Det troliga ar att behovet av
platser i en organiserad boendekedja med olika boendeformer sdval HVB-boenden,
familjehem som i triningsboende och utsluss-lagenheter kommer att finnas om &n i
mindre skala.
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Kompetensutveckling av personal genom utbildning i bl.a. MI och BBIC dr nédvandigt for
att kunna erbjuda fortsatt hog kompetensniva i stédet till barn, ungdomar och familjer.
Kvalitetssikringsarbetet kommer att vara ett prioriterat omrade under perioden.
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OMRADE FUNKTIONSNEDSATTNING (FO)

Maélgruppen som kan séka insatser inom Lagen om sarskilt stdd och service (LSS) har
under nagra ar ékat och fler personer har darfér beviljas insatser dn vad det finns resurser
till att verkstilla insatser med. De insatser som dkar mest nationellt och dven i sala
kommun ar daglig verksamhet och bostad med sarskild service. Vid bifallsbeslut som
Vard- och omsorg inte klarar av att verkstélla inom tre minader kan Forvaltningsratten pa
ansokan frén IVO, Inspektionen for vrd och omsorg, utfirda sanktionsavgift pa
motsvarande kostnad av vad en bostad med sirskild service kostar att verkstalla per
manad for kommunen. Okningen av insatser kommer att fortsitta ndigra ar till enligt det
underlag som finns kring malgruppen.

Demografi och dldersstruktur

Det ér idag ca 35 sala kommun innevénare i ldrarna 0 till 21 ar som under kommande ar
kommer att kunna anséka om LSS insatser i form av bostad med sérskild service och
daglig verksamhet samt korttidsboende. Av de personerna som i dag har
servicebostadsbeslut enligt LSS dr 28 % i dldrarna 65- 79 ar. De ar fler fran det
aldersspannet som kommer att vara i behov av gruppbostad pga av dkat
omvardnadsbehov i framtiden.

Hur ménga fran andra kommuner som kommer att séka forhandsbesked om LSS boende i
Sala i framtiden ar svart att veta. En annan osdker faktor dr huruvida yngre brukare
kommer att sdka servicebostad eller gruppbostad i Sala nér de flyttar hemifran.



Strategisk plan
Vard- och omsorg

Elever per ar som slutar gymnasiesarskola och kan férvintas
soka bostad med sérskild service

2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028

(underlag himtat frin sdrskola samt bistindshandliggare, Sala kommun, 2017-02-01)

Prognos for kommande ar

2018 2019 2020
Antal beslut bostad vuxna LSS 6 6 2
Antal beslut daglig verksamhet LSS 7 7 3

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

Bostad med sarskild service

For att mota behovet nar det géller bostad med sarskild service kommer tva nya
gruppbostiader om vardera sex lagenheter byggas i Sala kommun och vara fardigstallda juni
2017 samt januari 2018. Namnden har d3 ékat antalet gruppbostadsplatser fran 28 (2014)
till 40 (2018) . Servicebostadsplatserna har okat fran 46 (2014) till 56 (2015). Ndmnden har
den1 februari-2017 11 st ej verkstillda gruppbostadsbeslut. Det medfor att det finns 1
gruppbostadsplatser kvar att erbjuda de brukare som beviljas den insatsen fran och med 1
februari 2017 och fram tills den sista gruppbostaden ar firdig 2018. Gruppbostaden som
berdknas vara inflyttningsklar februari 2018 ar i dagslaget ofinansierad.
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Utvecklingen framat av personer som kan férvantas stka bostad med sarskild service ar
storre dn antalet gruppbostadsplatser. Nimnden kommer att vara i behov av att
ytterligare en gruppbostad byggs till 2019 for att méta behovet av gruppbostadsplatser.

Vite

Under 2017 kommer namnden att fortsatta rapportera in till IVO, inspektionen for vard
och omsorg, de bifallsbeslut som Vard- och omsorg inte Klarar av att verkstélla inom tre
ménader. Direfter kan forvaltningsritten pa ansokan fran IVO, utfarda sanktionsavgift
pa motsvarande kostnad av vad en bostad med sarskild service kostar per manad for
kommunen. Det kan innebara en kostnad fér namnden pa motsvarande hogst 130 tkr
och ldgst 10 tkr per manad for varje icke verkstallt gruppbostadsbeslut.

Antal verkstillda beslut Daglig
verksamhet 2003-2015
120
100
100 5
- 77 78 bond
62
60
40
20
0 T T T T ]
2003 2010 2012 2014 2017
Daglig verksamhet

Dagligverksamhet ar en verksamhet dar antalet beviljade personer har 6kat mycket de
senaste &ren. Verksamhetens uppdrag ar att ordna med meningsfull sysselsittning som
bl.a. ska leda till delaktighet i samhillet for de som har beslut om insatsen. Verksamheten
har under flera &r arbeta med att 6ka maojligheten att skapa sysselsattning pa den privata
arbetsmarknaden samt pd andra arbetsplatser inom vara kommunala verksamheter. Det
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har bidragit till att verksamheten i dag samverkar med manga féretag i Sala som mdjliggor
sysselsittning pa foretagen och dar verksamheten bidrar med personal som stottar
brukare i sin sysselsittning.. Lokalbehovet i dag méter precis upp antal beviljade personer
och da mycket p g a av att flera brukare har sin sysselséttning pd den privata marknaden
som ocksd da bidrar med lokal. Den hér utvecklingen gdr helt i linje med intentionen i LSS
om full delaktighet i samhille och ir ndgot som verksamheten kommer att fortsitta
utveckla. For att klara av att méta upp behovet av beviljade beslut av insatsen daglig
verksamhet framéver behévs ytterligare resurser tillskapas som kan finnas med som stdd
till brukare i sin dagliga sysselsattning.

Korttidsboende

Behovet av korttidsplats har 6kat under de sista tva dren som en ersittningsinsats for de
brukare som tvingas bo kvar hemma i vdntan pa att de beviljade gruppbostadsbeslutet kan
verkstillas. [ dag finns det fyra sovrum att tillga for de som vistas dar. Korttidsboendet
Klarar av att verkstilla nagra dygn till for personer med gynnande beslut, férutom de
personer som redan har beslut om insatsen. Beviljas fler brukare insatsen behover
nimnden utdka platsantalet pd Korttidsboende. Detta géller framforallt den tiden som ar
kvar innan gruppbostaden som vantas vara klar i borjan av 2018 kommer i bruk.

Personlig assistans

[ samma takt som antalet personer med assistansersittning enligt SFB § 51 (ersattning
frén Férsidkringskassan) okar sa 6kar dven kostnaderna for Vard- och omsorg. De forsta
20 timmarna per vecka har kommunen betalningsansvar for. Forsdkringskassan har blivit
mer restriktiv med att bevilja personlig assistans och det har medfort att beslut om
ersittning till personlig assistans enligt LSS har okat nationellt frdn 3 300 till 4 300 under
dren 2007-2015. Samtidigt 6kar antalet som far manga timmar assistans i veckan I Sala
kommun har sddana beslut varierat till antal de tre sista dren och irijanuari 2017, 4 LSS
beslut. Sala kommun féljer den nationella utvecklingen av att besluten omfattar ménga
timmar.
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Kostnad 20 forsta timmar till
Forsakringskassan
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(Obs 2017 prognos for personlig assistans)

Personalférsorjning

Verksamheterna inom LSS kommer att i framtiden behéva nyrekrytera.
Pensionsavgdngarna de nirmaste dren ar inte orovackande stora men verksamheten ékar
och darmed behov av personal. Utmaningarna i framtiden vi star infor delar vi med
dldreomsorgen och manga ganger ar det underskoterskor verksamheterna konkurrerar om.

Det ar ett storre problem nar det géller bistdndshandldggare. Under 2016 var omséttningen
stor och mycket svart att rekrytera socionomutbildade handldggare. Bistdndsenheten
konkurrerar med grannkommuner om de fa bistdndshandlaggare med
socionomutbildningen som finns och lénefragan kommer i centrum. Arbetsmarknaden ar
god i dag for bistdndshandlaggare och manga viljer att soka nya tjanster och diarmed oka
sin 16n. Insatser for att behalla personal kommer att vara nodvandiga.
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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
omradet. Under 2016 strukturerades nattbemanningen om for att oka effektiviteten av
personaltimmar, hoja kvalitén for brukare samt férbattra personalens arbetsmiljo.

Kostnad och kvalitet

KKIK och Oppna jaimfdrelser visar att LSS verksamheterna i Sala idr bade kostnadseffektiv
och av god kvalité.
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¢~ Sala =+ Liknande kommumer LSS, Sala, 2015 - Riket

Kostnad insatser enligt LSS och SFB, exkl ersattning fran FK och lokalkostnader, kr/inv 0-64 ar (N28001)

Bruttokostnad minus interna intikter och forsaljning till andra kommuner och landsting for insatser enligt LSS och SFB (tidigare LASS), exl ersattning frin Forsakringskassan och lokalkostnader,
dividerat med antal invinare 0-64 & den 31712, Avser samtlig regi. Kalla: SCB.
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Kvalitetsaspekter LSS grupp- och serviceboende , andel (%) av maxpodng (U28423)

Detta &r ett utvecklingsnyckeltal, se frdgor och svar ph kolada.se for mer information. Baseras pd resultatet av ett antal delnyckeltal, kvalitetsaspekter, inom LSS grupp- och serviceboende. De
inghende delnyckeltalen finns som undernoder till detta nyckeltal. For varje delnyckeltal kan man ha ett virde mellan 0-100 procent och detta podingsatts enligt faljande - 0 % ger O poling, 1-25 % ger
1p, 26-50 % ger 2p, 51-75 % ger 3p, 76-99 % ger 4p, 100 % ger 5p. Posingen summeras och delas med maximalt m&jlig poling och multipliceras sedan med 100 for redavisning | procent. Observera att
delnyckeltalen ibland Endras och byts ut mellan Aren. Kalla: Delnyckeltalen & publicerade av kommunen i Kolada utifrdn anvisningar frdn RKA, Maxpoiingen tas fram inom SKL:s projekt KKiK,

Forandringar i lagstiftning

Pa uppdrag av regeringen kommer en sarskild utredare under 2017 - 2018 se dver
assistansersattningen i socialforsakringsbalken (SFB) samt delar av lagen (1993:387) om
stod och service till vissa funktionshindrade (LSS). Syftet med uppdraget ar att skapa en
langsiktigt hallbar ekonomisk utveckling av insatsen personlig assistans och fa till stand
mer dndamaélsenliga insatser i LSS samt att lagstiftningen ska framja jamlikhet i
levnadsvillkor och full delaktighet i samhallslivet.

Uppdraget ska redovisa senast 2018.

Vilka konsekvenser detta far fér verksamheten ar svart att sia om redan nu men i
uppdraget ligger att se 6ver hur assistansersattningen samt LSS lagstiftningen kan
forbattras ur ett kvalitets perspektiv men med forutsittningen att en langsiktigt hallbar
ekonomisk utveckling pd omradet ska uppnas.
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ALDREOMSORG (AO)

Vi blir allt fler dldre som lever allt langre. Det stéller hoga krav pd kommunen att
formulera en langsiktig strategi for hur dldreomsorgen i framtiden ska kunna méta de
dldres behov. Redan dr 2025 kommer kostnaderna for dldres vard och omsorg i Sverige ha
okat med ca 30%.!

Demografi

Ar 2020 kommer 5740 personer i Sala att vara 65 ar och dldre. (1/11 2015 var det 5330
personer dver 65 &r) Enligt Socialstyrelsens Oppna jimforelser bor 4,2 % i den
aldersgruppen pa vard- och omsorgsboende vilket motsvarar ovriga riket.

Férskolebarn, 0-5ar | 1507 | 1555| 1584 | 1620 | Okar mycket
Yngre skolbarn, 6-12 | 1835| 1881 | 1916 1915 | Okar mycket
ar

Hogstadieelever, 13- 718 716 711 766 | Varierar

15 ar ; ;

Gymnasieelever, 16- 735 727 755 763 | Okar

18 ar

Befolkning i alder, 12307 | 12340 | 12384 | 12372 | Okar

19-64 ar

" Kalla: SCB

Den &ldersgrupp som vanligtvis finns inom verksamheterna dr personer 80 ar och dldre,
s.k. dldre aldre. Gruppen ar forhallandevis konstant i antal fram till 2017 och bérjar efter

! Myndigheten for Vardanalys Rapport 2015:8
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det att oka. Ar 2021 4r antalet >80 ar 1486 och 10 &r senare ir antalet 2233. Prognosen
ger stod for tolkningen att behovet av vard kommer att 6ka markant efter 2021.

Det innebar att den arbetsfora befolkningen i Sala behdver generera skatteintdkter for att
kunna ta hand om allt fler dldre. Generationskvoten i Sala var 2014=11 och kommer ar
2024 att vara 15. Det innebar att det 2024 kommer att finnas 15 personer 804ar och dldre
per 100 invanare i arbetsfor alder.

Prognos antal personer 80 dr och dldre i Sala 2013-2033 (kélla SCB)
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[ rapporten "hemtjanst, vard- och omsorgsboende eller mitt emellan” som tagits fram av
Myndigheten for Vardanalys kan man ldsa foljande:

"Majligheterna att skjuta upp de dldres funktionsnedsattningar kommer

att ha stor betydelse for att begransa kostnaderna for morgondagens

dldreomsorg. Med en ofdrindrad dldreomsorgsstruktur kommer de totala
kostnaderna for aldres vard och omsorg att 6ka med 30 procent till ar

2025, enbart till foljd av den demografiska utvecklingen. Antar vi i stillet

att dldres funktionsniva fortsatter att forbattras i samma takt som den

gjort sedan mitten av 1990-talet, berdknas kostnaderna i stdllet 6ka med

19 procent, eller knappt 40 miljarder, under samma period.

Forebyggande dtgarder och rehabilitering kommer dérfor att spela en viktig roll for en
fortsatt positiv utveckling av de dldres funktionsniva.
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En genomsnittlig kvinna har goda chanser att klara sig undan en svarare funktions-
nedsattning fem ar framat om hon saknar en funktionsnedsattning vid 78 ars ilder.
Ett viktigt inslag i det férebyggande arbetet dr ocksa att genom narstdendestdd
forebygga ohilsa hos dagens anhdrigvardare nar de sjdlva blir dldre. Redan i dag tar
anhdrigvirdare ett stort ansvar for de dldres omsorg och 16per darfor stérre risk for
ohilsa dn befolkningen i dvrigt.

Analysen visar att dtgarder som minskar kostnaderna for dldreomsorgen samtidigt
tkar kostnaderna for halso- och sjukvarden och den informella omsorgen. Det innebér
att oavsett om vi satsar pd hemtjinst, mellanboende eller vird- och omsorgshoende
kvarstdr kostnadsutmaningen till foljd av den 6kande andelen #ldre.

I ett scenario med en 6kad hemtjinst sjunker visserligen dldreomsorgens Kostnadsokning
ar 2025 fran 34 procent till 29 procent - en minskning med 5,9 miljarder kronor.
Samtidigt stiger hilso- och sjukvardens kostnader och kostnaderna for de nédrstdendes
omsorg med 5,7 miljarder vilket gér att besparingen i princip uteblir ur ett
samhallsperspektiv.”

Forebyggande insatser, en samhéllsfraga

Foérebyggande insatser har i forskning visat sig vara den effektivaste dtgarden for att
begransa kostnaderna fér morgondagens dldreomsorg. Med forebyggande insatser kan
funktionsnedsittningen skjutas upp och samtidigt komprimeras till firre r med nedsatt
funktionsférmaga.? Rehabilitering och funktionsbevarande &tgirder spelar en stor roll.3
Det finns darfor ett behov av att gemensamt ta fram en aldreplan i kommunen som
omfattar en gemensam plan for att férebygga dldres ohélsa.

I Sala ar bostadsbestandet inte i alla delar anpassat till dldres behov. Mdnga bostader ar
tringa och saknar hiss. [dag bedéms personer vara i behov av dldreboende enbart pga. att
bostaden inte dr mojlig att anpassa.

Personalférsorjning Aldreomsorg

Sveriges vixande befolkning och allt fler dldre gor att bristen pd utbildade inom vard och
omsorg kan komma att bli stor. Det géller sarskilt dem som har gymnasiekompetens inom
omradet. Enligt SCB:s prognos kommer det att saknas 160 000 utbildade dr 2035.

Behovet av personal inom framst dldreomsorgen beridknas dka kraftigt, sdrskilt efter 2020
da 40-talisterna kommer upp i den mer vardbehévande dldersgruppen 80 ar och dldre.

? Lagergren m.fl. Healthy life years in old age. Scandinavian Journal of Pubtic Health, sept 2015
*Zingmark 2009
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Samtidigt som behovet av utbildade inom det hdr omradet 6kar, vdntas tillgadngen pa
arbetskraft minska. Det beror framst pa att intresset for vard- och omsorgsutbildningen
inom gymnasieskolan inte ar tillrackligt stort.

tusental
400 e
HISTORIK PROGNOS
-t e
L] . %
Efterfragan _,.+*
300 ..i' .‘.i‘
wed®
-t ase? >
w‘li‘l 0550 08 g8 pn gy T m
200 |t Tillgang e
100
]

2005 2010 2015 2020 2025 2030 2035

Kélla: SCB

Det krivs mycket stora insatser inom skolan for att den framtida bristen pa vdrd- och
omsorgsutbildade ska kunna motverkas. Om det inte uppnas kommer man i storre
utstrickning #n idag behéva anstilla personer som saknar relevant utbildning. I framtiden
kommer det dirmed bli allt viktigare att de anstéllda ges mojlighet att f den kompetens
som behovs pa annat sitt.

Arbete i dldreomsorgen kriaver kunskap inom flera omraden. Socialstyrelsen arbetar for
tydligare yrkeskrav, utékad utbildning och larande for vard- och omsorgpersonal. 4
Kunskapskraven motsvarar gymnasieskolans Omvardnadsprogram.

Prognos over tillgédng och efterfragan pa arbetskraft med vdrd- och omsorgsutbildning,
alternativa scenarier 2013-2035 visar att satsningar pad Komvux med en 6kad
examination ger storst effekt for att minska bristen.

4 Socialstyrelsens allménna rdd om grundldggande kunskaper hos personal som arbetar i socialtjanstens omsorg om dldre; 2011:12
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Effektiviseringar av bemanningen ses inte som en méjlighet till att forbdttra férsérjningen.
Verksamheterna har under flera ar arbetat med arsarbetstid. En verksamhet aterstir och
den kommer att infora modellen under 2017.
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Behovet av hemtjdnst- och hemsjukvardsinsatser for dldre har under de senaste dren dkat
och dkningen forvantas fortsitta,

Under2016 har tva privata hemtjanstforetag som levererar serviceinsatser enligt LOV
fortsatt att utéka antalet brukare som de verkstiller insatser hos. Tillsammans hade de i
slutet av 2016 insatser hos 104 brukare.

Antalet utférda hemtjinsttimmar totalt 6kade ocksd under dret med ca 8 300 timmar.
7000 av dem utfordes av den kommunala hemtjdnsten, Siffrorna pekar pd en dkning av
antalet brukare med stora omvardnadsinsatser som virdas i hemmet. Den trenden
forvantas fortsatta.

For att klara framtidens utmaningar med kompetens- och personalférsérjning behover
serviceinsatserna i storre utstrickning separeras fran omvardnaden. De privata aktérerna
pa marknaden behéver std for att klara de kvalitetskrav som stills och kommer att
stillas for att bedriva dldreomsorg.

Den berdknade kostnadsdkningen for hemtjanst och hemsjukvard ar inte enbart relaterad
till demografi. Det ir ocksd avgorande hur manga vardplatser som slutenvarden héaller
tppna, antalet platser pa Vard- och omsorgsboende och antalet bostider med god
tillganglighet i Sala. Okningstakten r dirfor mycket svir att berakna.
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Bruttokostnad minus intema intakter och f6rséljning till andra kemmuner och landsting for ordindrt I:oende ildfeonuom dividerat med antal invlnare 65+ 31712. Ordinirt boende avser: Hemtjanst,
korttidsvird, dagverksamhet samt &vrigt, Avser samilig regi. Killa: SCB:s Rakensk drag och b ik,

g

KKIK och Oppna jamférelser visar att hemtjinsten i Sala #r bide kostnadseffektiv och av
god kvalitet nar det giller brukarnéjdhet. Den satsning som Sala gjort pd dagverksamheter
bidrar sannolikt till att hdlla hemtjénstens kostnader per brukare lagre. Social samvaro
och fysiska aktiviteter behover majliggoras for alla dlderskategorier.

Vard- och omsorgsboende VaBo

Under 2016 har behovet av platser i Vard- och omsorgsboende fortsatt att 6ka. Kon till
boendeplatser var i snitt 23,44 personer. Kon minskade under kvartal 1 dd 7 nya platser
oppnade pa Ekebygarden men trots detta 6kade kon efter det. Tiden frdn ansékan till
erbjudande om plats har minskat fran 77 dagar 2015 till 72 dagar 2016 (2014 var det 45).
Medelvirdet i landet 4r 58 dagar.

Det har fitt till foljd att korttidsplatser har behdvt 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 frdn sjukhusen i den takt som skulle behdvts och
det har inneburit ytterligare 6kade kostnader for utskrivningsklara patienter. [ snitt har
nistan 4 personer/dygn vistats pa sjukhus dar kommunen ar betalningsansvarig. Ett dygn
for en medicinskt utskrivningsklar patient kostar kommunen drygt 4800kr.
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En annan faktor som paverkat denna siffra ar svarigheten att rekrytera
bistidndshandliggare vilket gor att uppféljningen av personer pa korttids inte hinns med i
tillracklig omfattning. Detta bidrar till att man kan vistas langre an nédvandigt pa
korttidsboende.

Kosituationen 2016 SABO och korttidsboende

3 7

‘Varav pa korttids

e K till korttids

Verksamheten Vérd- och omsorgsboende bedrivs kostnadseffektivt. En plats i sarskilt
boende kostari Sala 710 000 kr/&r och snittet i Sverige ar 826 000 kr/ar.

Antal platser i Sarskilt boende 2007-2016

(tabellen visar antal platser inklusive 25 korttids/vixelvardsplatser)
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Under dret planeras for att dppna de sju platser pa Bjorkgarden som nu anvénds av
socialpsykiatrin. Det kommer troligen att underlatta men inte rdcka for att ticka behovet.

Det dr framforallt personer med demenssjukdom som storst behov av vdrd- och
omsorgshoende. Den gruppen dkar starkt i landet och fram till 2050 forvantas antalet
personer med demenssjukdomar nistan férdubblas.s

Okat behov av vard och omsorgsboende

For att méjliggora trygg och sidker utskrivning fran sjukhusen samt undvika kostnader for
utskrivningsklara behdver Vard och omsorg utéka antalet platser.

For att sikerstilla tillréickligt antal platser bor planering fér ytterligare ett dldreboende
om 80 platser snarast paborjas for att kunna tas i bruk 2019.

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

Kvalitet nattetid i sarskilt boende

Regeringen fortydligade 2016 i socialtjinstforordningen att den enskildes behov ska vara
styrande och att personal ska vara tillganglig dygnet runt.

For att stidrka kvaliteten pd omsorgen nattetid pa sirskilda boenden har SKL i dialog med
kommuner, Foreningen Sveriges socialchefer, FAMNA och vardféretagarna tagit fram en
rekommendation. SKL har beslutat att rekommendera alla Sveriges kommuner att anta
rekommendationen.

Rekommendationen omfattar féljande punkter:

1. Koll paliget

2. Planera utifran individens behov

3. Tafram en strategi for att utveckla digitaliseringens méjligheter
4. Ledarskap

For Sala kommun innebir det, om kommunen antar rekommendationen, att resurser i
form av projektledare med kunskap inom kvalitetsomradet och digitalisering behover
tillféras.

® Nationell utvirdering: Vard och omsorg vid demenssjukdom 2014, Socialstyrelsen
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Alternativa boendeformer

Aldre personer 4r inte en homogen grupp. Aldre kan behdva stéd och hjalp av flera olika
anledningar. Det kan t.ex. vara otrygghet, fysiska funktionshinder eller demenssjukdom.
Den etniska mangfalden dr ocksd av betydelse for framtidens dldreomsorg.
Sprakskillnader och kulturella skillnader stiller hogre krav pd anpassning.é Det innebar
att det behdver finnas flera olika sorters dldreomsorg som kan anpassas efter de dldres
skilda behov, ndgot som sannolikt kommer att bli alltmer angeliget med allt fler dldre som
har kroniska sjukdomar och en 6kad mdngfald.

For morgondagens dldre dr det viktigt att det finns tillgdng tili flera olika
omsorgsalternativ vid behov.” Hilften av morgondagens dldre vill ha mellanbeenden
(trygghetsboende, seniorboende) dven vid ldttare funktionsnedsittningar. En 6kad
satsning pd mellanboenden i Sala skulle innebdra att personer som beviljas vard- och
omsorgsboende pga. otrygghet skulle kunna erbjudas ett bittre anpassat boende till lagre
kostnad.

Trygghetslarm

Alla Vard- och omsorgsboenden utom Bryggeriet har de senaste aret bytt ut sina
trygghetslarm till mer moderna och béttre fungerande larm. Bryggeriet behover inom en
snar framtid byta ut larmet eftersom det inte fungerar optimalt.

Halso- och sjukvard

Enligt 18, 18a och 18b §§ Halso- och sjukvardslagen (HSL) ska kommunen erbjuda en god
hélso- och sjukvard, inklusive habilitering och rehabilitering i sarskilda boendeformer och
bistandsbeddmda dagverksamheter fér dldre och personer med funktionsnedséttning till
och med nivan for sjukskiterska, arbetsterapeut och sjukgymnast. Vidare har kommunen
ansvar for hemsjukvérden for personer éver 18 ar. Det finns ocks3 ett avtal med
slutenvarden i Vastmanland som innebdr att Vard- och omsorg kan sélja insatser som ska
utféiras hos patienter som inte har ordination via vardcentral utan det medicinska
ansvaret ligger kvar i slutenvarden.

Fler boendeplatser och ett §kat antal patienter i hemsjukvarden innebar ocksa ett 6kande
behov av Hilso- och sjukvadrdsinsatser utférda av sjukskéterska, arbetsterapeut och
fysioterapeut.

® Linné 2005 *Jag forstar inte vad dom séger” och Socialstyrelsen 2015; Aldreomsorg pa minoritetssprak
? Myndigheten fér vardanalys 2015:8
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Rekryteringslaget for legitimerad personal dr anstrangt. Arbetsmarknaden dr god for

dessa grupper och atgarder for att stimulera duktiga medarbetare att arbeta kvar kommer
att bli nédvandiga.

En ny halso- och sjukvérdslag kommer att triada ikraft den 1 april 2017. Den medfor inga
visentliga kostnader fér kommunen. Dess huvudsakliga syfte dr att gora regelverket
tydligare och mer 6verskadligt. Den fortydligar att kommunen behaller
huvudmannaskapet i entreprenader och innehéller bestimmelser om att vi mdste
samverka med andra vardgivare.

Nytt sjukhus

Samarbete med landstinget om samlokalisering av lokaler i den nya sjukhusbyggnaden

pégér. De personalgrupper som berdknas flytta till de nya lokalerna ar rehabteamet och
hemsjukvardssjukskoterskorna.

Nyckeltal

Budgetram jmf generell

kostnadsokning 2012 2013 2014 2015| 2016
Kostnadsokning, OPI 3,00 % 2,50 2,10( Prel0,9
Kanslighetsanalys — vad hander om

kostnaderna dkar med en viss %, tkr 1% 2% 3% 4%

Loner + PO-paldgg 2821 5642 8 464 11 285

Lokal hyror 272 543 815 1086
Forsérjningsstod 190 380 570 760
Matkostnad 163 326 490 653
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Sala kommuns kvalitet i korthet (KKiK) 2016

B = Bra resultat for Sala kommun (ilthér de 25 % som har beist resultat)

O = Medelresultat for Sala kommun

- Forbattringsomrade for Sala kommun (tillhor de 25 % som har sdmst resultat)
[J= Resultatet ¢j firdigt eller saknas

7. Hur lang &r vénte- Antal dagar
tiden isnitt for att fa
plats pa ett dldre-

boende fran ansdkan 40 45
till erbjudande om
plats?

8. Hur lang dr Antal dagar
handldggningstiden i
snitt for att fa 10 16
ekonomiskt bistand?
(Tid f6r utbetalning)

23. Kvalitetsaspekter Andel av
SABO maxpoing
24, Vad kostar en plats | Kronor/ar
i kommunens sarskilda 605 010 740 000
boende?
25. Hur néjda ar index

brukarna med sitt 81 86 81
sédrskilda boende?
26. Vilket omsorgs- procent
och serviceutbud har
hemtjdnst finansierad
av kommunen?
27.Vad ar kostnaden Kronor/ar
per vardtagare inom

hemtjdnsteni 180 364
kommunen?
28. Hur ndjda ar index
brukarna med den 94 92 91
hemtjdnst de far?
29, Vilket serviceutbud | index
finns inom LSS grupp- 78
och serviceboende?
30. Andelen inte procent
ateraktualiserade
ungdomar ett ar efter -
avslutad
insats/utredning.

67 72




