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YTTRANDE

Dnr §2022/03277

Socialdepartementet
103 33 Stockholm

Stockholm den 15 november 2022

Nista steg — Okad kvalitet och jamlikhet i vard och omsorg for dldre
personer (SOU 2022:41)

Sammanfattning

SPF Seniorerna anser att

begreppet dldreomsorg bor definieras som en verksamhet som baserad pa
vetenskap och beprévad erfarenhet ska mota den enskildes behov pa ett sidant
sitt att denne kan leva sitt liv sa sjilvstindigt som moijligt, och malgruppen bor
avse dldre personer som behover sidana insatser for stod i den dagliga
livsforingen som avses i denna lag (1 §),

syftesbestimmelsen, for att bli verkningsfull, maste dtfoljas av reglering om vad
som ska hinda nir det brister (3 §),

malet bor anges som att dldreomsorgen ska bidra till att den enskilde kan leva
sitt liv 1 trygghet och virdighet, och atfoljas av kriterier sa att IVO kan f6lja upp
och agera om kriterierna inte uppnas (5 §),

den nationella ordningen for kvalitetsutveckling maste handla om hur vetenskap
och beprovad erfarenhet ska genomféras for att varden och omsorgen ska bli
god, effektiv och siker (28 §),

en dldreomsorgslag behover forses med en kompletterande férordning,

ritten till utomhusvistelse bor regleras i lag, férordning eller i den nationella
ordningen for kvalitetsutveckling (NOK), samt att

det behover ses 6ver hur vard och omsorg for édldre ska kunna anpassas till FN:s
konvention om rittigheter f6r personer med funktionsnedsittning.

SPT Seniorerna stoder utredningens forslag att

SPF Seniorerna

chefer, som dr den nirmaste chefen f6r den operativa verksamhet i
verksamheten som utfor insatser inom dldreomsorgen, ska ges de
forutsittningar som behdvs for att de ska kunna utéva ett aktivt och niarvarande
ledarskap (20 §),

det ska finnas den personal som beh6vs f6r att insatserna ska kunna utforas i
enlighet med de mal och krav som giller f6r verksamheten (21 §), samt att
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- kommunen ska sakerstalla att enskilda som 4r inskrivna i kommunens
primirvard vid behov ska fa tillgang till en medicinsk bedémning av en
sjukskoterska dygnet runt (13 a kap. 5 § HSL).

SPF Seniorerna delar utredningens bedémning att
- genomférandeplaner behdver vara ett krav i lagstiftningen, samt att
- den foreslagna dldreomsorgslagen behéver forses med en nationell ordning for
kvalitetsutveckling, NOK.

SPF Seniorerna stéder inte utredningens forslag att kronologisk dlder ska definiera
malgruppen for lagen.

Allmant

Betinkandet bygger i delar pa presumtionen att forslagen fran Utredningen framtidens
socialtjanst (S 2017:03) genomfors. Sirskilt viktigt ar det 1 friga om att separera bistand
tor den dagliga livsféringen fran ekonomiskt bistind. Hir menar SPF Seniorerna att
”skilig levnadsniva” ska bytas ut mot ’goda levnadsfoérhillanden”. Aven om det gors
atskillnad genom att anvinda det begrepp som foreslogs av Framtidens socialtjanst kan
det bli rorigt med tre olika begrepp for socialtjanst och LSS-insatser.

1 betankandet Hallbar socialtianst — En ny socialtjanstlag (SOU 2020:47) féreslogs att all
verksamhet ska utga fran vetenskap och beprovad erfarenhet. Som det ser ut 1 dag, dar
hilso- och sjukvarden far ett allt bittre kunskapsunderlag f6r sina behandlingar, ir det
orimligt att dldreomsorgen inte har ett bittre vetenskapligt stod for sina insatser. Det
riskerar att leda till felprioriteringar och onédiga kostnader.

Idag saknas vetenskaplig evidens f6r manga atgiarder och insatser i dldreomsorgen. Ett
krav pa vetenskap och beprovad erfarenhet skulle med all sannolikhet innebira behov
av 6kade forskningssatsningar och i férlingningen en 0kad status for dldreomsorgen
och underlitta f6r kommunernas prioriteringar och rekrytering och utveckling av
kompetent personal.

En idldreomsorgslag star och faller med dels ett i lag angivet krav pa att verksamheten
bedrivs 1 enlighet med vetenskap och beprovad erfarenhet dels ett finansierat uppdrag
till limplig myndighet, till exempel Statens beredning f6r medicinsk och social
utvirdering (SBU), att uppritta ett program for att genom forskning och utvirdering
fylla identifierade kunskapsluckor.

7.3.2 Lagens tillampningsomrade beskriver vad som utgor aldreomsorg

SPT Seniorerna foreslar att begreppet dldreomsorg bor definieras som en verksamhet
som baserad pa vetenskap och beprovad erfarenhet ska méta den enskildes behov pa
ett sadant satt att denne kan leva sitt liv sa sjalvstindigt som mojligt.

Minniskor som ar 65 ar och dldre betraktas ofta som ett kollektiv. Men i dag har 2,3
miljoner invanare fyllt 65 ar, vilket 4r mer dn var femte invanare. I stillet borde



M
E IIORE NA

(-U)
Z
=20

minniskor ses som individer som har olika behov och férutsittningar och som med
bevarad virdighet och integritet ska fortsitta att bestimma 6ver sina liv. Bestimmelsens
foreslagna formulering — ”’st6d och hjilp 1 den dagliga livsféringen™ — utesluter ingen
med behov av sddana insatser att det kan vara befogat att ge bifall. Trots att det ar sjalva
meningen med bistandsprévningen.

Kronologisk dlder har lite att géra med faktisk hilsa eller funktionsférmaga och diarmed
behov av eventuella insatser av dldreomsorg. Inom hilso- och sjukvard samt omsorg ar
det de individuella behoven som ska avgora eventuella insatser. Darfor dr SPF
Seniorerna kritiskt till att malgruppen avgrinsas till kronologisk alder. Att i
bestimmelsen ha med en kronologisk dlder 4r meningslost och riskerar bara att krangla
till bedomningar och beslut om behov av insatser.

7.3.4 Lagens syfte

Den foreslagna bestimmelsen i 3 § dr nodvindig. Det ar vilkommet att 6kad tydlighet
skapas nar det galler ansvaret f6r samordning, trygghet och sikerhet. Den foreslagna
bestimmelsen faller dock om det inte finns reglerat vad som ska hianda nir det brister.
Om det inte finns en sadan reglering blir verksamheten inte siker. Det kan anges i
forfattningskommentar att uppfoljningen ska bedrivas s att brister i samordning,
trygghet och sikerhet kan atgirdas och fortsittningsvis undvikas. I annat fall riskerar
anhoriga att fortsitta behova ta ansvar for att deras anforvanter inte ska drabbas av
aterkommande brister.

7.3.5 Aldreomsorgens mal

Malet riknar upp positivt virdeladdade ord: férebyggande, halsofrimjande, stédja,
tillgdnglig, virdigt, vilbefinnande, sjilvstindigt, trygga, aktiv, meningsfull samt
gemenskap. Men dessa dr en blandning av myndighetens aktiviteter och den enskildes
aktiviteter och upplevelser, vilket gor malet svart att forstd. Om upprikningen tolkas
uttommande, riskerar viktiga aspekter som inte omnamns att g omsorgstagarna forbi.

Ett mal bor uttrycka en idé som ir litt att forsta. Malet skulle darfor hellre kunna
uttryckas: Aldreomsorgen ska bidra till att den enskilde kan leva sitt liv i trygghet och
virdighet. Mal bor atféljas av tydliga och mitbara kriterier sa att Inspektionen f6r vard
och omsorg (IVO) har en méjlighet att £6lja upp dem och agera om kriterierna inte
uppnis.

For att uppna virdegrunden om att dldreomsorgen ska inriktas pé att personer fir leva
ett virdigt liv och kdnna vilbefinnande ir naturligtvis férebyggande och hilsofrimjande
perspektiv mycket viktiga. Det dr ocksa viktigt att se betydelsen av funktionsstodjande
insatser for den enskildes formaga att leva sjilvstindigt. Men, med tanke pa att de som
anvinder adldreomsorg regelmassigt blir alltmer férsvagade och att deras hilsotillstind
ddrmed snarare kinnetecknas av stillastaiende och tillbakaging maste dven de perspektiv
som slutligen blir centrala tillgodoses. Darfér behover palliativa perspektiv och palliativ
vard lyftas fram. Det kan exempelvis ske genom att palliativ vard skrivs in i den
foreslagna bestimmelsen i 16 kap. 4 §, sjitte punkten, hilso- och sjukvardslagen.
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7.3.6 En personcentrerad aldreomsorg med individens behov i
centrum

Bestimmelsen i 11 § dr vilbehovlig, men hur ska den enskilde kunna hivda denna
forstirkta ratt?

Forfattningskommentaren uttrycker att “handldggaren och den enskilde behover
bed6éma vilka insatser som dr mest limpliga och dndamalsenliga efter en
helhetsbedémning.” Formuleringen gor det svar att tolka vilket utrymme som finns for
handldggaren och den enskilde att bedéma limpliga och dndamalsenliga insatser efter
den helhetsbedémning som handlidggaren har genomfort. For att flexibilitet f6r den
enskilde ska finnas maste det utéver stéd for konstaterade behov ocksa finnas ett
friutrymme f6r sadant som den enskilde 6nskar hjalp med. Annars kan den enskilde inte
fa gora det som kinns meningsfullt och trevligt om det innebir att gora avkall pa det
oundgingliga.

7.3.7 Ett personcentrerat perspektiv vid utforandet av insatserna

SPF Seniorerna stéder utredningens forslag att en genomforandeplan ska upprittas Gver
nir och hur insatser som har beviljats ska genomféras, med utgangspunkt i personens
individuella behov och férutsittningar.

SPF Seniorerna anser att ritten till utomhusvistelse bor regleras i lag, férordning eller i
den nationella ordningen for kvalitetsutveckling (NOK).

En minniskas behov av att vara ute, fysisk aktivitet samt psykisk och social stimulans dr
grundligegande for ett gott och hilsosamt liv. Om dessa behov inte tillgodoses 1
dldreomsorgen 6kar risken for dalig sémn, dngest, oro, nedstimdhet, liggsar och smirta,
vilket ofta medfér medicinering med somntablett, lugnande medel, antidepressiva,
smartlindring och laxermedel. IVO:s granskning Tillsyn av medicinsk vard och bebandling vid
sarskilda boenden for dldre (2022) visar att olimpliga likemedel som ingar i dessa
likemedelsgrupper anviandes 1 hogre grad pa sirskilda boenden 4n bland aldre i
allminhet.

Forskning visar att patienter som fatt vara med om aktiviteter blir lugnare, gladare och
sover bittre. Ett flertal studier har visat att utevistelse har positiva effekter pa halsa och
vilmaende for alla aldersgrupper. Det finns ingen bestimmelse som reglerar utevistelse
tor dldre personer. Som jimforelse ska en person intagen i kriminalvard ges mojlighet
att vistas utomhus minst en timme vatje dag, om det inte finns synnerliga skil emot det.

7.3.12 Fast omsorgskontakt
Enligt Socialstyrelsens mitningar 6kar antalet personer som deltar 1 hjilpen kring den

enskilde hela tiden. Da blir det svart for en fast omsorgskontakt att hinna med att utféra
de insatser som behovs for att den enskilde ska fa det som foreskrivs i bestammelsen.
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An svirare blir det om den fasta omsorgskontakten ocksa ofta byts ut. Att det ligger pa
omsorgskontakten att uppritta en genomforandeplan blir att skapa flera besluts- och
ledningsnivaer. Hur ska koordination av insatser l6sas for dem med omfattande behov
och vem bestimmer?

Det kan bli besvirligt for den som ska fungera 1 rollen som fast omsorgskontakt nir
kommunens och regionens planering pa 6vergripande niva inte ar i nirheten av vad
som krivs for att tillgodose den enskildes behov av trygghet, kontinuitet,
individanpassad omsorg och samordning. Det hir bor bearbetas ytterligare i den
kommande beredningen.

7.3.15 Personal, bemanning och kompetens

SPF Seniorerna stoder utredningens forslag att det 1 verksamheter som utfor
insatser inom édldreomsorgen ska det finnas den personal som beh6vs fOr att
insatserna ska kunna utféras i enlighet med de mal och krav som giller f6r
verksamheten enligt dldreomsorgslagen och socialtjanstlagen.

I Tillsyn av medicinsk vard och behandling vid sérskilda boenden for daldre IV O 2022) slas fast att
verksamheten innebir tydliga risker for patientsikerheten och risk for vardskador, vilka
leder till f6rsimrad hilsa och livskvalitet och onddiga akuta inldggningar av ildre pa
sjukhus. I samma tillsyn framkom att 1 sdrskilda boenden for dldre har bara hilften av
de boende fatt tillgang till en likemedelsgenomging.

Det kan vara helt avgorande for en forbittrad likemedelshantering att farmaceuter
anvinds regelmissigt inom ildreomsorgen. Ar 2021 hade bara en (1) kommun en
apotekare anstilld, enligt Bedimning av tillgang och efterfragan pa legitimerad personal i halso- och
sjukvard samt tandvard — Nationella planeringsstidet (Socialstyrelsen 2022).

SPF Seniorerna anser att likemedelsgenomgangar ska ske minst en gang per ar och 1
6vrigt vid behov, samt att farmaceuter anvinds regelbundet inom dldreomsorgen, sa att
onddiga inliggningar pa sjukhus undviks.

7.3.18 Nationell ordning for kvalitetsutveckling i aldreomsorgen

Om det inte finns en bestimmelse, 1 socialtjinstlagen eller dldreomsorgslagen, att
verksamheten ska vila pa vetenskap och beprovad erfarenhet blir det mycket svirt
att pa allvar utveckla kvaliteten.

Det ar viktigt att den nationella ordningen f6r kvalitetsutveckling, NOK, regleras 1
en férordning och att den maste handla om hur vetenskap och beprévad
erfarenhet ska genomforas for att varden och omsorgen ska bli god, effektiv och
saker.

Det kan ta betydligt lingre tid att ta fram en foreskrift som regeringen kan
godkinna. Allminna rad, meddelandeblad eller styrning med tillit kan inte anses
ha annat dn marginell betydelse.
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8.5.2 En gemensam plan for primarvarden

Forslaget (16 kap. 1a § HSL) att kommunerna och regionen tillsammans ska
planera for hur patienter som far primarvard fran bada huvudmannen ska fa
tillgdng till samtliga medicinska kompetenser inom primirvarden dr bra.

Ett krav pa gemensam planering som resulterar i en plan ir en viktig forutsittning for
det teambaserade arbetssitt som vanligen behover bedrivas runt varje person. Alla i ett
arbetslag behdver sa pass mycket generalistkompetens inom aldreomradet att de kan
torsta inneborden och vikten av andra lagmedlemmars specifika kompetens.

Kravet 1 den féreslagna bestimmelsen dr ocksa en viktig forutsittning for att anhoriga
och andra nirstaende ska slippa bira det vanligen betungande och orosskapande
praktiska ansvaret for koordination, samordning och uppfoljning av insatser.

8.8.1 Den medicinska kompetensen behover forstarkas

Den foreslagna bestimmelsen (4 kap. 4 § HSL) om verksamhetschef dr en bra
precisering for att kunna na en bittre kompetens, kvalitet och sikerhet inom den
kommunala hilso- och sjukvarden.

Det dr dven vilkommet att regionernas ansvar for likartillgang fortydligas.

9.4.4 Konsekvenser for kommunala sjalvstyret

Den paverkan som de foreslagna nya eller skirpta bestimmelserna medfor f6r det
kommunala sjilvstyret bedomer SPF Seniorerna vara liten 1 forhallande till syftet
att na en dldreomsorg baserad pa vetenskap och beprévad erfarenhet for att
dirigenom kunna na hogre kvalitet, storre likvirdighet och bittre effektivitet. Det
saknas troligtvis acceptans bland medborgarna for att lokala prioriteringar eller
brist dirpa leder till stora skillnader i fraga om kompetens, tillgianglighet,
likvirdighet eller kvalitet i den kommunala varden och omsorgen for aldre.

I detta drende har SPF Seniorernas forbundsstyrelse beslutat. Martin Engman,
samhillspolitisk chef, har varit foredragande. I den slutliga handliggningen har
ocksa sakkunniga Kent Lofgren, Gustaf Bucht och Aase Wisten deltagit.

Eva Eriksson
Forbundsordforande
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