C
53... Socialstyrelsen 2007.02-22

Dnr.: 00-960/2007

Ansokningsblankett for stimulansmedel till kommuner och
landsting for insatser inom vard och omsorg om &ldre for ar 2007
och 2008.

Anvisning for ait hantera den elektroniska blanketten
v’ Spara blanketten i din dator (namnge filen exempelvis med kommunens/landstingets
HAm),

v Fylli blanketten i de gramarkerade fiilten (klicka dig fram med musen/tabtangenten}.
Undvik semikolon och retur (Enter) nér du skriver in text. Antalsuppgifier och krontal
ska skrivas med siffror.

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

Vivill ha Din ansbkan senast den 15 april 2007.

Sokande huvudman: kommun eller landsting:
Stockholm, Alvsjd stadsdelsforvaltning

Kontaktperson:
Lars-Gunnar Winsa

Befattning:
Verksamhetsomradetschef

E-postadress till kontakiperson:
lars-gunnar. winsa{@alvsjo.stockholm.se

Telefon fill kontaktperson:
08-508 21 309

Postadress till kommunen respektive landstinget:
Box 48, 12521 Alvsjd

Mede! skall betalas ut till {erdast ett av alternativen ska anges):
Postgiro nr: 555 12-8
[] Bankgironr:

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

Kommunen/landstinget soker hirmed statligt stimulansmedel med féljande belopp:

2231 tkr (Tusentals kronor)
Skriv siffror

Maximalt belopp som kan utgd till respektive kommun och landsting framgdir av bilaga 1§
meddelandeblad mars 2007.

Det ér viktigt att ni besvarar alla kryssfragor om de olika indamélen for stimulansmedlen i den vdnstra
kolumnen med ja eller nej i ansokningsblanketten for att undvika eventuella oklarheter.

Med ansdkan ska det alltid finnas namn pd ansvarig tiiinsteman lingst bak i ansdkan.

Ténk pé att de lokala mdlen for dr 2007 och 2008 for de olika omrddena ska vara mitbara och mdjliga att félja
upp eller att resultaten pd annat sitt kan verifieras.




1. Till vad soker ni medel?

A1

Rehabilitering

2 Ja
L] Nej

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) dagens situation. Vilka
problem finns som ni vill komma tilirdtta med?

Alvsj stadsdel: Det finns flera orsaker till fallskador bl.a. délig kondition,
osikerhet, riddsla och nedsatt balansformaga vilket i sin tur leder till begrinsad
fysisk aktivitet. Forebyggande insatser samt analys av alla intr#iffade fall och
fallskador ar ett viktigt omrade for att minska fall och fallskador. Genom
fallriskbeddmningar kan personalen identifiera de personer som har hég risk for att
falla vilket idag inte genormfors vid alla enheter,

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) det eller de mal ni har
samt vad ni vill uppna fordelat pa ar 2007 och ar 2008,

Mal for Alvsjo stadsdel 2007:

Utbildning i forflyttningsteknik och anvindning av individanpassad hjilpmede! for
vardagsrehabilitering, MMT-test for val av faliriskbeddminsinstrument,
implementering vid Enhet 1, samt delutvirdering

Ml for for Alvsjo stadsdel 2008:

Fortsatt kontinuerlig utbildning, implementering vid Enhet 2 och servicehuset samt
utvirdering

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) de insatser som ni
planerar att genomitra.

Alvsjo stadsdel: Ménga av de dldre behéver hjilp vid forflytining vilket forutsitter
kontinuerlig utbildning f6r omvardnadspersonal i férflyttningsteknik och
handledning for individuell vardagsrehabailitering, Viktigt att samtlig
omvardnadspersonal genom utbildningsinsatser far kiinnedom om de befintliga
fallriskinstrumenten och fir insikt i vikten av att identifiera fallriskpatienterna.

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) vilka metoder som ni
kommer att anvanda for att f6lja upp ar 2007 och 2008 ars mal.

Alvsjt stadsdel; Uppfolining av de planerade insatserna kommer att genomforas
dels vid verksamhetsupptSljningen och dels genom kvalitetsundersdkningar. Bada
uppfdliningarna kommer att redovisas arligen,




A2

Kost och
nuirition

X Ja
L] Nej

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) dagens situation. Vilka
problem finns som ni vill komma tiliratta med?

Under manga 4r har ndringsproblemen betonats som mycket angeldgna for att
forebygga foljdsjukdomar. Alvsjd stadsdel ansoker dven om medel for att ta fram
en struktur for hur nutritionsfrégor ska organiseras for 4ldre i behov av omsorg i det
egna hemmet. Det saknas en sarmmanbillande organisation runt mat och
méltidsverksamheten for dldre inom ordiniirt boende. Vid hdgre dlder Skar behovet
av vird och omsorg varfor stod och hiilp i vardagslivet dr nddviindigt f6r ménga.
De gamla som i dag omfattas av, eller snart kommer att omfattas av dldreomsorg i
det egna hemmet, 4r en mycket heterogen grupp i fréga om problem och behov men
ocksd ifriga om vanor, behov och Gnskningar nér det giller mat.

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) det eller de mal ni har
samt vad ni vill uppna fordelat pa ar 2007 och ar 2008.

Medel, 490 000 kx, till en anstilld dietist, 75 % under 12 mén, s8ks for att ta fram
en analys av hur mat och méltidsverksamheten &r organiserad och utfors i nuldge pa
tre nivéier, Brukare, Verksamheter och Ledning/planering inom ordinéirt boende i
Alvsjd Stadsdelsforvaltning, Utifrdn denna analys tas sedan ett forslag fram pa
forbattringsonwaden samt en struktur for hur nutritionsfragorna bor orgamiseras i
stadsdelen.

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken} de insatser som ni
planerar att genomfbra.

Nir det giller brukarna understks hur de dldre ser pa mat och maltidsverksamheten
som erbjuds frin kommunen. Finns det t ex mojlighet att {4 mat fordelat dver
dygnet? Finns méjligheter att vilja? Kan man f3 mat anpassad till sina behov t ex
av etiska eller kulturella sk#l? Hur upplevs matmiljdn och maltidssituationen?
Vilka rutiner finns for egenkontroll. Hur néir och varfor ordineras specialkost och
nutritionsprodukter? Vilket energi- och niiringsinnehall har de maltider som
serveras? Utifrdn denna analys tas sedan ett férslag fram pé forbiittringsomriden
samt en struktur for hur nutritionsfrigorna bor organiseras i stadsdelen.
Strukturforslaget ska sedan presenteras for stadsdelsnimnden.

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) vilka metoder som ni
kommer att anvanda for att fdlja upp 2007 och 2008 ars mal.

Via intervjuer, observationer och dokumentanalyser beskrivs méaltidsverksamheten
pé tre nivéer; Brukare, Verksamheter och Ledning/planering, inom ordinirt boende
i Alvsjo Stadsdel. (se separat ansokan). P4 verksamhetsniva undersdks vilka rutiner
som finns f6r att riskidentifiera och tgirda undeméiring. Finns kompetens att
riskidentifiera och &tgéirda? Ar méltiderna fordelade dver dygnet och 4r nattfastan
inom rekommenderade tider. PA ledningsnivi/planeringsniva understks vilken
mélsittning/ledningssystemy/kvalitetssystem som finns for mat och
maltidsverksamheten. Vad ingdr i avtalen med entreprendrerna? Vad innehéller
forfragningsunderlaget infor upphandling av mat inom dygnetruntomsorg och tili
ordiniirt boende? Har ansvarsfordelningen meflan olika yrkeskategorier faststilits?




A3

Demensvard

Ja
[ Nej

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) dagens situation. Vilka
problem finns som ni vill komma tillratta med?
Omsorgshuset i Stockholm AB ser ett utskat behov av kompetens inom

demensvérd bl.a. med orsak av att personer med demenssjukdomar tenderar att bo
kvar ingre hemma.

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) det eller de mal ni har
samt vad ni vill uppna férdelat pa ar 2007 och ar 2008,

Under 2007 ska samtlig personal inom verksamheten ha utbildats. Under 2008 ska
uppféljningar av demensutbildningarna vara genomférda samt dven en
vidareutbildning inom demensvérd.

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken).de insatser som ni
planerar att genomfora.

Omsorgshuset har inlett en satsning p att kunna tillgodése behoven av personal
med demenskunskaper. En utbildning har genomforts i februari-mars, tre tillfillen,
om nio personal. Ny utbildning #r planerad i april-maj samt ytterligare utbildning i
september-oktober. Kostnad per utbildning dr 15 000 kr plus vikariekostnader.

Om Ja, beskriv korifattat (max 800 tecken) vilka metoder som ni
kommer att anvanda for att f6lja upp 2007 och 2008 ars mal.

Mita personalens kompetensnivd genom enkdter. Mita brukarnas, anhérigas och
bestiillares nojdhet med omsorgshusets insatser till personen med demenssjukdom.




Ada

Lakemedels-
genomgangar
i sarskilt
boende

{ 1Ja
Nej

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) dagens situation,
inkluderande hur manga lakemedelsgenomgangar som gjordes i
sdrskilt boende 2006. Vilka problem finns som ni vill komma tillratia
med?

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) hur manga
lakemedelsgenomgangar ni vill uppna i sérskilt boende under 2007
respektive ar 2008. Ange aven mal for dvriga insatser inom omradet.

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) de insatser som ni
planerar att genomfora i sédrskilt boende.

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) vilkka metoder som ni
kommer att anvanda for att folja upp 2007 och 2008 &rs mal.




Adb

L.akemedels-
genomgangar
i ordindrt
boende

] Ja
Nej

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) dagens sifuation,
inkluderande hur manga lakemedelsgenomgéngar som gjordes i
ordindrt boende 2006. Vilka problem finns som ni vill komma fillratta
med?

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) hur manga
lakemedelsgenomgangar ni vill uppna i ordingrt boende under 2007
respektive ar 2008. Ange aven mal for dvriga insatser inom omradet.

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) de insatser som ni
planerar att genomféra i ordinart boende.

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) vilka metoder som ni
kommer att anvanda {or att folja upp 2007 och 2008 ars mal.




A5

Sociala
innehallet

X Ja
[] Nej

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) dagens situation. Vikka
problem finns som ni vill komma tillratta med?

L. Alltmer vérd i hemmet Skar kraven pé utbildning inom hemtjinsten (se separat
anstkan). Rapporten frén Socialstyrelsen visar ocksé att det skett eh forskjutning
fran institutionsboende till vard i det egna hemumet. Fler dldre har hemtjiinst, det
giller ocksd de allra dldsta. Och de som flytiar till dldreboenden gr det senare i
Livet. Detta medfor att hemtjénstpersonalen méste ha en tillrickligt bra utbildning
for att kunna ge den goda vard och omsorg som stat och kommuner vill skall ges.
2. Omsorgshuset ger msatser 1ill personer fran olika kulturer och bakgrunder samt
har dven personal fran flera olika kulturer och bakgrunder. Oftrméga att
kormmmumicera, forstd kulturskillnader medfor att personalen kiinner stress.

3. Lirandeorganisation for hemtjinstpersonal (se separat ansékan)

Om Ja, beskriv kortfattat {max 800 tecken) det eller de mat ni har
samt vad ni vill uppna fordelat pa ar 2007 och ar 2008.

1. Grunden i en L#randeorganisationen skulle vara anvindandet av den kompetens
som finns hos personal inom Alvsjds enheter inom 4ldreomsorgen tillsammans med
landstingsverksambheternas personal. Personal med specifika kunskaper anviinds vid
foreldsningar och/eller cirklar for hemtjinstpersonalen. Tillsammans med den
lokala FoU-enheten anvinds Aven doktorander frin Karolinska Institutet och
Stockholms Universitet som freliisare.

2. Att under 2008 utbilda och héja personalens sociala kompetens inom
Omsorgshuset medfor bittre sjdlvitrtroende, Skad yrkesstolihet och didrmed bittre
omsorg och service inorm verksamheten.

3. Larandeorganisation for hemtjinstpersonal (se separat ansdkan).

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) de insatser som ni
planerar att genomféra.

1. Initialt kartliggs de resurser, i form av personal, som skulle kunna ingh i en
lirandeorganisation. Kontakt tas med Sérskilda boenden (Alvsid och Solberga
Vérd- och omsorgsboende), Hemtjinsten (Attendo, Omsorgshuset), Alvsjd och
Lisebergs vardcentraler, Reagera och ASIH.

Ténkbara imnen som kan ingd i utbildningssatsningen 4r: Parkinson, Diabetes,
Demens, Bemobtande (av boende och anhdriga), Sarvard, Fallprevention, Social
dokumentation och Lagar och forordningar inom kommunal dldreomserg.

2. Utbildoing 1 samtalsmetodik, professionalitet, olika kulturer och bembtande.
kostnad: 20 000 kx plus vikariekostnader.

3. Larandeorganisation fiir hemtjénstpersonal (se separat ansdkan)

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) vilka metoder som ni
kommer att anvanda for att félja upp 2007 och 2008 ars mél.

1, Bt schema med dmmen och foreldsare stalls samman och erbjuds personal inom
Alvsjbs dldreomsorg (hemtjinsten) under tvé terminer (ht 2007-vt 2008).

Sep-okt 2007; Inventering och rekrytering av firelisare. Nov 2007 — maj 2008;
Foreldsningar/studiecirklar genomirs. Jun ~ aug 2008; Utvirdering och
sammanstillning. Utbildningssatsningens utvirdering fokuseras pd antal
utbildningstillfallen och antal anstéllda som varit med pé foreldsningarna/
studiecirklarna samt hur man som personal uppfattar nyttan av satsningen.

2. 2008 Mita personalens trivsel pd arbetsplatsen inom Omsorgshusets verksamhet,
deras stressniva och orsaker till stress. Mata kundndjdhet med personalens
bemdtande och stressniva.

3. Lirandeorganisation for hemtjinstpersonal (se separat anstkan)




ABa

Forstarkt
lakartiligang i
séarskift
hoende och
dagverk-
samhet

[1da
Nej

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) dagens situation,
inkluderande hur lakartillgangen var 2006 | sirskilt boende och i
dagverksamhet. Vilka problem vill ni komma tillratta med?

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) det eller de mal ni har
samt hur mycket lakartiligangen ska tka i sérskilt boende och
dagverksamhet ar 2007 och ar 2008.

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) de insatser som ni
planerar att genomféra i sérskilt boende och dagverksamhet.

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) vilka metoder som ni
kommer att anvanda for att félja upp 2007 och 2008 ars mal.




Agb

Forstarkt
lakartillgang i
ordinért
boende

X Ja
(] Nej

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) dagens situation,
inkluderande hur l&kartiligéngen var 2006 i ordinért boende. Vilka
problem finns som ni vill ni komma tillratta med?

Alvsjt stadsdel beviljades ar 2006 stimulansmedel for ett samverkansprojekt kring
lokalt ndrvards- och omsorgsarbete. | anstkan skrevs; Stimulansmedlen ska
anvindas i ett projekt for utveckling av ett lokalt omsorgs- och nirvérdssystem for
de mest sjuka dldre dir kommunen, privatdriven hemtjinst och landstinget
samverkar i stadsdelen. Projektet ska leda till samverkan i praktiken med en
gemensam helhetssyn pé brukaren, demmes behov och insatser. Pe gamla brukarna
med méanga sjukdomar och hiilsoproblem, ska i hogre grad fi fSrebyggande
insatser, ofta av social natur, god omvirdnad och basvird for att behalla funktioner
och livskvalitet och ddrmed mojliggdra kvarboende hemma och minimera
akutbesodk och akuta inliggningar pa sjukhus. (se separat ansdkan).

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) det eller de mal ni har
samt hur mycket lakartiligéngen ska dka ar 2007 och ar 2008 i
ordinart boende.

Arbetet paborjades i februari 2007 och en bistindsbedbmare, en distrikiskiterska
och en underskdterska fidn hemtjinsten har anstiilts for att i ett initialt skede
kartligga gruppens storlek och behov och didrefter ta fram handlingsplaner for varje
individ. Vi vill under 2008 fortsiitta denna satsning och uttka resurserna genom att
involvera ASIH (Avancerad sjukvérd i hemmet) och skapa ett lokalt vird- och
omsorgsteam. Genom att involvera ASIH fir vi en mojlighet att prova en modell
med 24-timmars engagemang kring brukare med ménga sjukdomar och
hilsoproblem.

Om Ja, beskriv korifattat (max 800 tecken) de insatser som ni
planerar att genomfdra i ordinért boende.

Bistindsbeddmare (50 % =), underskiterska (50 %), administration/utvirdering
Medel som stks 2008 Alvsjo sdf: 550,000 kr.

Medel som Alvsjs sdf foreslagit att soks 2008 av landstinget : 420 000 kr.,
Distriktsskoterska (50 % ), likare, skiterska(ASIH) (20 % )

Bistindsbedtmare, underskiterska i hemtjinsten och distriktsskoterska, alla med
specialkompetens, mits varje vecka for att kartligga behov hos svirt sjuka brukare
som &1 kdnda hos endera en eller alla i gruppen. Gemensamt hembestk erbjuds
mélgruppen dir mélbeskrivning och arbetssitt med ansvarsfordelning gors upp
tillsammans med brukaren. En handlingsplan uppriittas for att snabbt och enkelt
kunna mota extraordinira behov med telefonlista till tillgingliga personer med
médjlighet till akuta hembesdk.

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) vikka metoder som ni
kommer att anvénda {or att flja upp 2007 och 2008 ars mal.

Satsningen forvantas 8ka tryggheten hos den specifika gruppen och samtidigt
minska behovet av vird inom slutenvarden. Effekterna miits dels med hjélp av

brukarunders6kningar, dels med hjélp av landstingets register fr bestk i slatenvird
och dppenvird.




AT

Férebyggande
hembesok till
personer 80
ar och aldre

[Ja
(] Nej

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) dagens situation,
inkluderande omfattningen av uppstkande hembesok till personer 80
ar och aldre under 2006. Vilka problem vill ni komma tiliritta med?

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) det eller de mal ni har
samt vad ni vill uppna fordelat pa ar 2007 och ar 2008.

Om Ja, beskriv kortfattat (max 800 tecken) de insatser som ni
planerar att genomféra.

Om Ja, beskriv korifattat (max 800 tecken) vilka metoder som ni
kommer att anvanda fér att félja upp 2007 och 2008 ars mal.




2. Har ansdkan utarbetats i samverkan mellan kommun och landsting
Ja

[] Nej

Om Ja, or vilka omraden har anstkan utarbetats tillsammans

Kryssa for de delomraden som dr aktuella

Clat [1Aa2 [JA3 [Jada [ Jadb X A5 [1Asa K Aeb [ ] AT

3. Har enskilda verksamheter deltagit i ansdkan

Ja
[] Nej
Om Ja, for vilka omraden har enskilda verksamheter deltagit i ansokan?

Kryssa for de delomraden som dr aktuella
[1Aa1 T1A2 A3 [JAda [JAgab A5 [Jasa [ JABb [JA7

4. Hur planerar huvudmannen att anvénda de sékta statliga stimulansmedien
fordelat mellan de olika omradena
Belopp i kronor

{skriv siffror)
A1 Rehabilitering Alvsjs sdf: 1 000 000 kr
A2 Kost/nutrition Alvsio sdf: 421 000 kr
A3 Demensvard Omsorgshuset: 30 000 kr
Adab L.akemedelsgenomgangar 0
A5 Sociala innehallet Alvsjd sdf: 230 000 kr
Omsorgshuset: 20 000 kr

ABab l.akartiligang saval i sarskilt boende som i ordinart Alvsjo sdf 530 000 kr

boende (Landstinget: 420 000 kx)
A7 Forebyggande arbete 0

Observera att ni har mdjlighet att reservera en del av stimulansmedlen for att kunna uppfylia
de krav som kommer aft stéllas pa huvudménnen att ldmna personnummerbaserad statistik
och utvecklandet av stalistik for Sppna jamforelser for ar 2007,

Ansvarig person hos sékande huvudman:

Namn
Lars-Gunnar Winsa

Befatining
Verksamhetsomrideschef

Datum
2007-04-19




Kommentarer:
Angvarig for Omsorgshuset i Stockhom AB #r Karl-Petter Lotw, VD.

Samverkan har skett gillande ansékningar A 5 och A 6B gemensamt med landstinget, genom styr- och
utvecklingsgrupperna for Kompetenscentrum inom ildreomsorg och dldrevird, dar ndrvardsomradeschef Rolf
Lamborn i styrgruppen samt Ann Carlsvird, chefen for Alvsjo vardcentral i KC:s utvecklingsgrupp stottat
projektfirslagen. Dock har ej ett tydligt svar ldmnats mig pé forfrigan frin Anne-Charlotte Strémelius och
Amn-Marie Stdhi fran landstingets bestillarkontor. (anne-charlotte.stromelins@sll.se)

2007-04-11 svarade Stromelius enligt nedan:

"Lars-Gunnar!

Jap kan inte ge dig ett tydligt ja eller nej svar eftersom vi inte kommer att kunna vara s exakta i vir ansékan
det blir for stort material vi sdker ju for hela landstinget. DA menar jag att stadsdelarnas ansSkningar
troligen inte kommer att ndmnas, vi kommer istillet att skriva ung. att vi har diskuterat samarbetsprojekt med
foljande stadsdelar .......... I arbetsmaterialet dr ju tanken att vi inom dessa omraden har gemensamma
intressen och att de flesta projekt kan inrymmas dir, S& fir vi sedan se inom vilka ormrdden projekten kan
landa."

PS/ Ifall ndgot av projektansdkningarna inte godtas har Alvsjd sdf reservprojektanstkningar som dock inte
rymdes i kostnmadsramen 2 231 tkr.




