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Ansokningsblankett for stimulansmedel till kommuner och
landsting for insatser inom vard och omsorg om de mest
sjuka aldre.

Anvisning for att hantera den elektroniska blanketten
v/ Spara blanketten i din dator (namnge filen exempelvis med kommunens/landstingets
namn).

v Fyll i blanketten i de gramarkerade falten (klicka dig fram med musen/tabtangenten).
Undvik semikolon och retur (Enter) nar du skriver in text.

v' Spara den ifyllda blanketten
v' E-posta den ifyllda blanketten som bifogad fil till: stimulanshidrag@socialstyrelsen.se

Vi vill ha Din ansdkan senast den 15 september 2006.

Sokande huvudman: kommun eller landsting:
Stockholms kommun, Hasselby-Vallingby stadsdel sforvaltning

Kontaktperson:
Lennart Keberg

Befattning:
Aldreomsorgschef

E-postadress till kontaktperson:
lennart.keberg@hassel by .stockholm.se

Telefon till kontaktperson:
070-4704196

Postadress till kommunen respektive landstinget:
16555 HASSELBY

Postgiro/bankgiro till vilket medel skall utbetalas:

Kontonummer eller annan identifikation som skall uppges vid utbetalning av medel:

Kommunen/landstinget stker harmed statligt stimulansmedel med féljande belopp

6400 (Tusentals kronor)
Skriv siffror

Maximalt belopp som kan utga till respektive kommun och landsting framgar av bilaga 1 i
meddel andeblad 2006-1-8.




1. Vilka insatser skall ni genomféra med stdd av statens
stimulansmedel?

A | Rehabilitering Om Ja beskriv kortfattat (max 800 tecken) insatserna (ange ocksa
< Ja vad ni vill uppna)

[] Nej Tillsasmmans med Bromma stadsdel sforvaltning, a dreomsorgen, utveckla
hemtjanst och hemrehabinsatser tillsammans med tva vardcentraler, en i Bromma
och en ddrevardscentral i Hasselby, som kommer att starta sin verksamhet inom
ramen for ett samverkansprojekt med inriktning pa aldre. Sarskilt fokus kommer att
I&ggas pa samverkan mellan kommunala och landstingskommunala vardgivare. Att
bygga upp system for informationshantering som underléttar och sdkerstéller en
fungerande samverkan kring enskilda individer kommer att varaen
framgangsfaktor. Det finns bra forutsattningar for utvecklingsarbete inom denna del
av Stockholms kommun. Verksamhets- och personkontakter ar uppbyggda pa alla
nivaer inom respektive organisation. Metod- och systemutveckling.

B | Kost/nutrition Om Ja beskriv kortfattat (max 800 tecken) insatserna (ange ocksa
[1Ja vad ni vill uppnd)
[1Nej

C | Lakemedels- Om Ja beskriv kortfattat (max 800 tecken) insatserna (ange ocksa
genomgangar vad ni vill uppnd)
X Ja Att faen funktionell hantering kring information om vilkalakemedel den enskilde
] Nej har och hur olika preparat samagerar & ett angel aget utvecklingsomrade. Dagens

system ar uppbyggt kring den kompetens som olika vardgivare har kring
medicinfrégor och den enskilde eller personal utan l1akemedel skunskap har inte
mojlighet att pa ett enkelt sitt f& kunskap om vilkalakemedel som &r ordinerade,
hur de samvarierar med andra|dkemedel och hur de p&verkar annan livsféring.
Inom ramen for ovan ndmnda samverkansprojekt, Hasselgarden, ingér
Apoteksbolaget och |akemedel ssakkunniga frén SLL, Bestédllare Vard. Hasselby
stadsdelsférvaltning & engagerade i foreningen e-Centret, som arbetar med nya
teknikldsningar for att kunna hantera personaliserad information via bredbands-TV,

smart card.
D | Forstarkt Om Ja beskriv kortfattat (max 800 tecken) insatserna (ange ocksa
lakarmedverkan | vad ni vill uppna)

[]Ja
[ ] Nej




El

Andra komplet-
terande insatser

X Ja
[ ] Nej

Om Ja, beskriv (max 1500 tecken) insatserna

For att kunna starka kvarboendet for dldre behGver begreppet "egenvérd" utvecklas
metodméssigt. Hur kan vi som vardgivare stdja den enskilde i sitt
omhandertagande av sig §alv? Allvarliga sjukdomstillstand &r socialt
stigmatiserande och skapar ett starkt beroende (och en oro kring) av andra
manniskor. Traditionellt har detta |6sts genom institutionell vérd, sjukhus eller
sérskilda boenden, "under sammatak". Genom att skapa en fysisk gemensam
organisation har vi kunnat uppratthalla ndgotsanar fungerande arbetssitt. Den
utveckling mot avinstitutionalisering som skett har @nnu inte ersatts av
"institutionaliserade oppenvardsstrukturer". Om vi fortfarande har varderingar kring
att trygghet skapas bast "under ett tak" sa finns det betydande svarigheter med att
utveckla samverkan mellan ménniskor som befinner sig under "olikatak" (ex. i sina
egnalagenheter.) Var uppfattning &r att informationstekniken ska vara det
"tak/system" som star for den helhet och trygghet, som det fysiska rummet upplevs
kunna ge. Tilltron till de fysiska métena som tillfallen for informationsdverforing &r
fortfarande hig, men ett antal rapporter fr. bl.a. Stiftelsen Aldrecentrum talar om
motsatsen. Men istéllet for att se att informationshanteringen, kring den enskilde, ar
den stora utmaningen, ger rapporterna dem som arbetar daligt samvete for att de ar
ineffektiv och skulle kunna ge den @dre meratid och kontinuitet. Mer av samma
har aldrig varit |6sningen pa strukturella problem. Nyttja ny teknik

E2

Om Ja pa E1 beskriv (max 800 tecken) vilka pavisbara direkta
effekter ni raknar med att dessa insatser skall fa.

Mjligheter for den enskilde att bli mer delaktig i sin egenvard (rehab+adekvat
information). Gemensamma utgangspunkter fér samverkan, d.v.s. den enskildes
livssituation &r fokus fér insatserna. Stimmulering av parallell verksamhets- och
teknikutveckling (multidisciplinér) for att forstérka en helhetssyn (global). Se att
modjligheterna aven finns under "osynligatak” d.v.s. en nédvandig attitydférandring
for att minska belastningen i den fysiskamiljon. "Vi méste vara rédda om och ta
tillvara dessatillfallen". Effektivisering genom minskning och styrning av fysiska
transaktionskostnader. (Skulle kunna forstarka l8karmedverkan.)

2. Har denna ansdkan utarbetats i samverkan mellan kommun och

landsting?

X Ja
[ 1 Nej

3. Redovisa sammantaget for er ansdkan planerad
kostnadsfordelning for de insatser som avses genomféras med
stod av stimulansbidraget for ar 2006. Fordelning pa stat och
kommun/landsting (tusental kronor)

Finansiar:

X Stat

6,4 mkr

[ ] Kommun/landsting

Skriv siffror




4. Hur mycket medel har den huvudman som lamnar denna ansdkan
avsatt i budget for ar 2006 till de andamal som anstkan avser
eller i ovrigt planerat att genomfora under aret? (Redovisa i
tusental kronor for respektive omrade som statligt

stimulansmedel soks enligt fraga 1 a-e)
Belopp i tusental kronor

1. A | Rehabilitering 800

1. B | Kost/nutrion

1. C | Lakemedelsgenomgangar 150

1. D | Forstarkt lakarmedverkan

1. E | Andra kompletterande insatser *)

Skriv siffror

5. Har huvudmannen for avsikt att avsatta ytterligare kommunala
medel till den typ av insatser som statliga stimulansmedel sdks
for?

[ ]Ja
X Nej

Om Ja, hur mycket kommunala medel? (Redovisa i tusental kronor for respektive omrade
som statligt stimulansmedel soks enligt fraga 1 a-e)
Belopp i tusental kronor

1. A | Rehabilitering

1. B | Kost/nutrion

1. C | Lakemedelsgenomgangar

1. D | Forstarkt lakarmedverkan

1. E | Andra kompletterande insatser

Skriv siffror

Kommentarer: Kompletterande information redovisasi forvaltningens tjansteutl &tande som behandlas i
Hasselby-Vallingby stadsdel sndmnd 2006-08-29.

*) Genom Kompetensfonden har staden satsat 1500 tkr, 2005 och c:a 4000 tkr, 2006 for att géra det mgjligt att
utveckla omvardnadstjanster genom att nyttja ny teknik. Detta & en mycket speciell process eftersom den
kréver en helhetssyn pa arbetsprocessutveckling som innefattar manga olika yrkeskategorier och manga aktorer
fran olika sakomréden, sdval privata som offentliga. En speciell pedagogik behtver utvecklas for att hantera
dessa utvecklingsomraden. Forvaltningen har byggt upp ett mycket omfattande natverk for att kunna genomfora
dessa projekt.




Ansvarig person hos sdkande huvudman:

Namn

Lennart Keberg (LK), Hasselby-Valingby stadsdelsforvaltning
Pia Béck(PB), Bromma stadsdel sforvaltning

Thorleif PAlmdal(TP), Legevisitten AB

Befattning

LK, avdelningschef, 8ldreomsorgen
PB, avdelningschef, aldreomsorg
TP, VD

Datum
2006-08-15



