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FOrord

Aldre personer ar éverrepresenterade i olycks- och skadestatistiken. Deras
fallolyckor leder till fler dodsfall, storre antal inlaggningar pa sjukhus och fler
besok pa akutmottagningar an nagra andra typer av olyckor. Skadorna orsakar
inte bara stort personligt lidande, utan aven stora kostnader for samhallet.
Enbart de &ldres fallolyckor kostar kommuner och landsting minst 5 miljarder
kronor varje ar.

Mot denna bakgrund vill Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) och
Myndigheten for samhallsskydd och beredskap (MSB) fa 6kad kunskap om
kommunernas sakerhets- och skadeforebyggande arbete inom dldreomradet.
Undersokningen riktas till kommunernas aldreomsorg. Motsvarande
undersokning har genomforts ar 2004 och 2007.

Ansvariga for utformning av enkaten samt bearbetning och analyser i
publikationen &ar Inger Mork, Per Nystrom och Ingela Stenback fran MSB samt
Thomas Rostock och Kenneth Ahlvik fran SKL.

Vi vill rikta ett tack till alla kommuner som tagit sig tid att svara pa vara fragor.
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Sammanfattning

Ar 2004 genomférde Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) i samverkan
med Myndigheten for samhallsskydd och beredskap (MSB), davarande
Raddningsverket, en enkatundersokning om kommunernas arbete med
sakerhetsatgarder riktade till aldre personer. Bakgrunden till undersékningen
var det 6kande antalet skador till f6ljd av olyckor som drabbar de &ldsta i
samhallet. Syftet med undersokningen var att fa en nulagesbild 6ver
kommunernas sakerhetsarbete riktat till aldre personer.

Syftet med 2010 ars undersokning ar att folja upp resultaten fran
undersékningarna 2004 och 2007 genom att fa ytterligare kunskap om hur
kommunernas skadeférebyggande arbete inom dldreomradet har utvecklats.

Enkaten skickades till socialchef, aldreomsorgschef eller motsvarande i
kommunerna. Undersdékningen genomfdérdes under vintern 2010 och skickades
ut som en webbenkéat. Enkaten besvarades av 223 kommuner vilket gav en
svarsfrekvens pa 77 procent.

Generellt visar resultaten pa en positiv utveckling mellan de ar
undersdkningarna genomforts. Med positiv utveckling menas att det ar en
hogre andel kommuner som genomfor olika atgarder i syfte att forebygga
skador hos aldre 2010 jamfort med aren 2004 och 2007. Det férekommer dock
nagra atgarder som lika manga eller farre kommuner genomfor idag jamfort
med 2007.

Undersokningen visar att knappt 60 procent av kommunerna har ett skrivet
handlingsprogram for skadeforebyggande arbete for aldre. Avsnitt om
fallskador &r ett omrade som inkluderas i de flesta handlingsprogram.

Samverkan for att forebygga skador hos aldre kan ske dels mellan olika
funktioner inom kommunen, dels mellan olika grupper/organisationer utanfor
kommunens organisation. | 6ver 80 procent av kommunerna sker samverkan
med medicinskt ansvarig sjukskoterska respektive ansvarig tjansteman for
aldreomsorgen. Ca 80 procent av kommunerna har ndgon form av organiserad
samverkan med de aldre sjalva och deras anhoriga/narstaende.

Néastan 70 procent av kommunerna har uppgett att de tillhandahaller sa kallade
fixartjanster. Detta &r samma niva som i undersokningen 2007. Andelen
kommuner som genomfor forebyggande hembesok har 6kat fran ca 40 procent
2007 till drygt 70 procent 2010. De saker som 6ver 80 procent av kommunerna
tar upp vid de férebyggande hembestken ar sociala aktiviteter, risker for
personskador i hemmiljén samt fysiska aktiviteter.

Pa fragan om vad som saknas i det skadeférebyggande arbetet ar det tva
begrepp som aterkommer namligen samverkan och samordning. Kommunerna
efterfragar 6kad samverkan och samordning mellan bland annat olika
forvaltningar inom kommunen men ocksa med primarvarden och andra
vardgivare.



1. Inledning

Ar 2004 genomférde Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) i samverkan
med Myndigheten for samhallsskydd och beredskap (MSB), davarande
Raddningsverket, en enkatundersokning om kommunernas arbete med
sakerhetsatgarder riktade till aldre personer. Bakgrunden till undersékningen
var det 6kande antalet skador till f6ljd av olyckor som drabbar de &ldsta i
samhallet. Syftet med undersokningen var att fa en nulagesbild 6ver
kommunernas sakerhetsarbete riktat till aldre personer.

Syftet med 2010 ars undersokning ar att folja upp resultaten fran
undersékningarna 2004 och 2007 och darmed fa ytterligare kunskap om hur
kommunernas arbete inom dldreomradet har utvecklats. Manga av fragorna i
enkaten liknar dem som anvandes i de tidigare undersdkningarna vilket
innebar att det &r mojligt att jamfora resultaten mellan de olika aren.

Arets undersdkning genomférdes som en totalundersékning déar samtliga
kommuner ingick. Enkéaten skickades till socialchef, aldreomsorgschef eller
motsvarande och bestod av 21 fragor. Undersokningen genomférdes under
vintern 2010 och skickades ut som en webbenkat.

Enkéten besvarades av 223 kommuner vilket gav en svarsfrekvens pa 77
procent. Det forekommer partiellt bortfall vilket innebéar att enkdten som
helhet &r besvarad men enstaka fragor ar éverhoppade. | denna undersokning
ar det partiella bortfallet litet.

Resultat i en enkatundersokning ar behaftade med viss osakerhet pa grund av
olika felkallor. Oséakerhetskallor ar till exempel bortfall fran vissa kommuner,
missuppfattningar av fragor och bearbetningsfel. En rad kontroller av
materialet har genomforts for att minska risken for att sddana fel ska ha
paverkat resultatet.



2. Resultat

| detta avsnitt redovisas och kommenteras undersokningens resultat.
Resultatredovisningen gors uppdelad pa frageomradena Policy och planer,
Statistik och metod samt Utvardering. Frageformularet finns i sin helhet i
bilaga 1.

Dar det ar mojligt jamfors resultaten fran arets undersokning med resultaten
frdn 2004 och 2007 ars undersokningar.

Pa vissa fragor kunde flera svarsalternativ markeras. Detta innebéar att summan
av andelarna i diagrammen som visar resultat fran dessa fragor blir stérre an
100 procent.

Naér det galler resultaten for Stockholm och Géteborg har svar inkommit pa
stadsdelsniva. Det gors ingen redovisning av resultat pa den nivan utan
stadsdelarnas svar har sammanstallts till ett svar for hela kommunen.

2.1 Policy och planer

I detta avsnitt behandlas fragor om handlingsprogram for skadeforebyggande
verksamhet, om det finns mal for det skadeforebyggande arbetet i
kommunerna, om det finns sarskilt avsatta medel for att arbeta med aldre
personers sakerhet, utbildning av personal och vilka aldreomsorgen
samarbetar med for att forebygga skador hos aldre.

2.1.1 Handlingsprogram for skadeforebyggande verksamhet

Diagram 1 visar andelen kommuner som angett att de har ett skrivet
handlingsprogram foér skadeférebyggande verksamhet for aldre. Redovisningen
gors for aren 2004, 2007 och 2010. | resultatet for ar 2010 har
svarsalternativen "Ja, det finns i ett eget handlingsprogram” och "Ja, det ingar i
annat handlingsprogram” slagits ihop.
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Diagram 1: Andel kommuner som angett att de har ett skrivet
handlingsprogram for skadefdérebyggande verksamhet for aldre

I 2010 ars understkning angav 57 procent av kommunerna att de har ett
skrivet handlingsprogram for skadeférebyggande verksamhet for aldre. Detta
ar en liten 6kning jamfort med 2007 da motsvarande andel var 55 procent. Vid
jamforelse mellan aren 2004 och 2010 var 6kningen drygt 10 procentenheter.

Ungefar halften av kommunerna som har ett handlingsprogram for
skadeforebyggande verksamhet for aldre har uppgett att det finns i ett eget
handlingsprogram och ungefar halften att det finns med som en del i nagot
annat handlingsprogram. Exempel pa andra handlingsprogram dar avsnitt om
skadeforebyggande verksamhet for dldre ingar ar handlingsprogram enligt
lagen om skydd mot olyckor, handlingsprogram for trygghet och sakerhet,
handlingsprogram for vard- och omsorg om &aldre samt verksamhetsplanen.

Drygt 60 procent av de kommuner som har ett handlingsprogram fér
skadeforebyggande verksamhet for &ldre uppger att programmet &r politiskt
antaget. Knappt 10 procent av kommunerna uppger att programmet ska antas i
politisk namnd under 2010 eller 2011.
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I karta 1 visas hur svaren fordelade sig mellan kommunerna pa fragan om det
finns ett skrivet handlingsprogram for skadeforebyggande verksamhet for
aldre. | frdgan som ligger till grund for kartan fanns tva Ja-svarsalternativ, "Ja,
det finns i ett eget handlingsprogram” och "Ja, det ingar i ett annat
handlingsprogram”. | kartan har kommuner som svarat ndgot av dessa kodats

som Ja.

Handlingsprogram

[ a
[ INej
|:| Uppgift saknas

Stockholmsomradet

Malméomradet

Karta 1: Handlingsprogram fér skadeforebyggande verksamhet for aldre
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I diagram 2 redovisas vad som inkluderas i handlingsprogrammet.
Redovisningen gors for aren 2007 och 2010. Observera att svarsalternativen
Brand och Trafik inte ingick i undersékningen 2007.

100
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Diagram 2: Fordelning over vilka omraden som inkluderas i kommunernas
handlingsprogram for skadefdérebyggande verksamhet for aldre

I de flesta kommuner som har ett handlingsprogram for skadeférebyggande
arbete for aldre ingar avsnitt om fallskador. Det &r samma hdga niva som i
undersdkningen 2007. Ungefar halften av kommunerna har i undersékningen
2010 uppgett att brand ingar i handlingsprogrammet. For omradena vald och
suicid har det skett en 6kning mellan 2007 och 2010 i andelen kommuner som
uppgett att dessa omraden ingar i handlingsprogrammen for
skadeforebyggande verksamhet for éldre.

Ungefar 30 procent av kommunerna har angett svarsalternativet "Annat”. De
vanligast forekommande omradena som angetts under "Annat” ar lakemedel,
trycksarsforebyggande samt nutrition. Exempel pa andra omraden som ingar i
handlingsprogrammet &r socialt natverk, fysisk aktivitet, tandvard, brott mot
aldre, drunkning och boendet.

2.1.2 Mal for det skadeférebyggande arbetet

Ungefar 50 procent av kommunerna svarar att de har skrivna mal for det
skadeférebyggande arbetet. Ar 2007 var motsvarande andel 47 procent.

Ca 95 procent av de kommuner som angett att de har mal for sitt
skadeforebyggande arbete har rutiner for att folja upp de satta malen.
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2.1.3 Medel for arbete med aldre personers sakerhet

I diagram 3 visas andelen kommuner som angett att det finns medel avsatta for
att arbeta med &ldre personers sékerhet.
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Diagram 3: Andel kommuner som angett att det finns medel avsatta for att
arbeta med aldre personers sakerhet

Halften av kommunerna uppger att de har medel avsatta for arbetet med aldre
personers sakerhet. Detta géller for aren 2007 och 2010 och det skedde darmed
ingen forandring mellan undersokningarna de tva aren. Daremot skedde det en
rejal uppgang mellan 2004 och 2007 i hur manga kommuner som har sarskilda
medel avsatta for arbete med aldre personers sékerhet, fran knappt 10 procent
2004 till 50 procent 2007.
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2.1.4 Utbildning av personal

Diagram 4 visar pa andelen kommuner som angett att det ingar avsnitt om
skadeforebyggande arbete i de utbildningar som ges for personalen inom vard
och omsorg.
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Diagram 4: Andel kommuner som angett att det ingar avsnitt om
skadeférebyggande arbete i de utbildningar som ges for personalen inom
vard och omsorg

Mellan aren 2004 och 2007 skedde en nedgang i andel kommuner som angett
att det ingar avsnitt om skadeférebyggande arbete i utbildningar som ges for
personalen inom vard och omsorg, fran ca 70 procent 2004 till lite drygt 60
procent 2007. Denna nedgang har bytts till en uppgang. 70 procent av
kommunerna uppger nu att det ingar avsnitt om skadeférebyggande arbete i de
utbildningar som ges for personalen inom vard och omsorg.

I enkéten gavs mojlighet att kort beskriva innehallet i utbildningarna. Nedan
listas de omraden som namns av manga kommuner.

e Fallprevention

¢ Brandutbildning

e  Forflyttningsteknik

e Lakemedelshantering/medicinering

Forutom dessa omraden har vissa kommuner beskrivit mer utforligt vad som
ingar i deras utbildningar. Nedan foljer ett par sddana beskrivningar.
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"Rutiner for avvikelsehantering. Genomgang av checklistor fallrisk, brandrisk
vid mottagande av nya kunder. Rutiner for systematisk uppféljning av
avvikelser pa APT eller uppféljningstraffar. Aterféring av statistik och viss
analys av den egna statistiken.

Information om gangen av hantering av tillbud i organisationen.

Kunskap om hur man genomfor sékerhetsgenomgangar i inre och yttre
miljoer framfor allt géllande fallrisker och brandrisker. Hur sprider man
kunskap om fixartjansten och sandningstjansten.”

"Information om vart kvalitetsarbete gallande avvikelsehantering och
forebyggande arbete kring fallolyckor/ prevention, skydd och sakerhet,
suicid, trafik, lakemedelshantering, vardskador och hygienrutiner i varden
och hygien kring mathantering. Vi arbetar dven forebyggande med mal om
en god halsa med kost och nutrition som bas for preventivt arbete for vara
aldre.”

"Projekt med uppsokande verksamhet pagar for att sakerstalla en bra miljo
for brukare, och en bra arbetsmiljo for personal. 4 personer har gatt 7,5 hp
Aldres sakerhet och trygghet i ett foranderligt samhalle. Management
utbildning har genomférts for samtliga enhetschefer. En person finns
utbildad som sadkerhetsombud + utbildning som handledare for
sakerhetsombud.”

2.1.5 Geriatrisk specialistkompetens

22 procent av kommunerna har i arets undersékning uppgett att de har avtal
med landstinget om tillgang till lakarresurs med geriatrisk
specialistkompetens. Motsvarande andel i 2007 ars understkning var ocksa 22
procent. Det har alltsa inte skett nagon forandring mellan dessa tva
mattillfallen.

2.1.6 Samverkan

Samverkan for att forebygga skador hos dldre kan ske dels mellan olika
funktioner inom kommunen, dels mellan olika grupper/organisationer utanfor
kommunens egen organisation.

I diagram 5 redovisas fordelningen éver vilka funktioner inom kommunerna
som samverkar i syfte att férebygga skador hos aldre.
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Diagram 5: Fordelning 6ver vilka funktioner inom kommunen som samverkar
i arbetet med att forebygga skador hos aldre

I néstan 95 procent av kommunerna sker samverkan med medicinskt ansvarig
sjukskoterska. Samverkan med ansvarig tjansteman for aldreomsorgen sker i
drygt 80 procent av kommunerna. | drygt 50 procent av kommunerna
samverkar man med réaddningstjansten och i drygt 40 procent av kommunerna
med sédkerhetssamordnaren. Det &r mycket fa kommuner déar det inte sker
nagon samverkan alls.

Exempel pa vad som angetts i svarsalternativet "Annan funktion” ar medicinskt
ansvarig for rehabilitering (MAR), fixartjanst, sjukgymnast, arbetsterapeuter
och anhérigkonsulenter eller liknande.

I slutet av enkaten fanns en fraga om kommunen tycker att det &r nagot som
saknas i det skadeforebyggande arbetet fér aldre. Ord som namns ofta ar
samordning, samverkan, samarbete och tydlighet. Kommentarerna ror saval
O0kad samordning inom kommunen som 6kad samordning med andra utanfor
kommunens egen organisation till exempel med landstinget. Nedan foljer
nagra kommuners kommentarer kring samverkan.

"Det saknas ett kommundévergripande handlingsprogram foér det
skadeforebyggande arbetet. | dag arbetar de olika férvaltningarna med
specifika delar. Mojligtvis skulle samarbetet mellan férvaltningarna 6ka om
ett sddant fanns.”

"Samarbetet hemtjanst och primarvard behover utvecklas mer da det galler
forebyggande arbetet.”
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”Samordning mellan olika aktorer internt och externt.”

“Samarbetet med ansvarig for samhallsbyggnadsforvaltning skulle kunna bli
battre och mera frekvent med tanke pa att kunna forebygga skador som sker
pa allmanna platser.”

Forutom att samverka internt i kommunen genomférs samarbete &ven med
olika grupper och organisationer utanfér den egna kommunala organisationen
for att férebygga skador hos aldre. I diagram 6 redovisas fordelningen éver
vilka 6vriga kommunen samarbetar med for att férebygga skador hos aldre.
Resultaten redovisas for aren 2007 och 2010.

De aldre sjéalva
Anhoriga eller narstaende

Landstingets priméarvard

Lokala
pensionarsorganisationer

Handikapporganisationer

m 2010

Regionalt FoU-centrum
2007

Rdda korset

Kyrkor

Andra
landstingsverksamheter

Andra organisationer

Polis

Studieforbund

Naringslivet

NTF

Inget samarbete

o

20 40 60 80 100
Andel (%)

Diagram 6: Fordelning 6ver vilka kommunen samarbetar med i arbetet med
att féorebygga skador hos aldre

Drygt 80 procent av kommunerna uppger i arets undersokning att de
samarbetar med de aldre sjalva i syfte att férebygga skador hos aldre. Detta ar
en liten minskning jamfort med 2007. Andelen kommuner som samarbetar
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med anhoriga eller narstdende har ocksa minskat nagot mellan 2007 och 2010,
fran drygt 80 procent till ca 75 procent.

Andra organisationer som mer &n halften av kommunerna samarbetar med &r
landstingets primarvard och lokala pensionarsorganisationer.

Endast en procent av kommunerna anger att de inte har nagot samarbete alls.

2.2 Statistik och metod

I detta avsnitt behandlas bland annat fragor om och hur statistik éver
personskador anvands i kommunerna, vilka metoder som anvands for att hitta
risker for dldre, om kommunen har nagon fixartjanst och om det gors
regelbundna férebyggande hembesok hos aldre.

2.2.1 Statistik 6ver personskador

I diagram 7 visas andelen kommuner som angett att de anvander statistik 6ver
personskador for inriktning av sin verksamhet.
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Diagram 7: Andel kommuner som angett att de anvander statistik éver
personskador for inriktning av sin verksamhet

Det ar ungefar 75 procent av kommunerna som 2010 angett att de anvander
statistik dver personskador for inriktning av sin verksamhet. Detta &r en 6kning
med fem procentenheter jamfort med 2007 d& motsvarande andel var 70
procent. Okningen mellan 2004 och 2007 var dock betydligt storre, ca 35
procentenheter.
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Kommunerna hamtar statistik fran lite olika hall. | diagram 8 visas
fordelningen 6ver var kommunerna hamtar statistik 6ver personskador.
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Diagram 8: Fordelning dver var kommunerna hamtar statistik 6ver
personskador

Drygt 90 procent av kommunerna hamtar statistik dver personskador fran
fallrapporter. En lika stor andel av kommunerna hamtar statistik fran sin
avvikelserapportering. 40 procent av kommunerna anvander sig av ndgon form
av egen statistik.

Endast 10 procent av kommunerna har uppgett svarsalternativet "Annat”.
Exempel pa vad som angavs under annat ar éppna jamforelser och statistik
fran MSB.

I undersokningen gavs mojlighet att beratta pa vilket satt kommunen anvander
sig av statistiken. Manga kommuner har svarat att de anvander statistiken i
redovisningar och rapporteringar till ansvarig namnd i kommunen, i sitt
forebyggande arbete, som underlag i sitt férbattringsarbete, for kvalitetssakring
av verksamheten, for att satta mal och att gora olika typer av uppféljningar.

Nedan foljer ett antal citat som beskriver olika kommuners sétt att anvédnda
statistik dver personskador.

"Statistiken anvands for att finna forbattringar i omvardnads- och halso- och
sjukvardsarbetet. Analyserar var utomhus man skadar sig, vilka
aldersgrupper, vilka typer av skador mm for att bl.a. kunna ha férebyggande
samtal med ratt malgrupp. Att kunna rikta in insatser dar de bast behovs.”

| det dagliga arbetet ute i verksamheten fér att gora riskanalyser och
forebygga. Sammanstalld statistik rapporteras arligen till Socialnamnden.”
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"Detta ar en mycket viktig del av avvikelsestatistiken - alla fall skall
rapporteras. Enhetschefen skall ta upp pa teamtraff alla fall och
sjukskoterska och arbetsterapeut skall dokumentera sina instanser.
Enhetschef skall gora en bedémning om ytterligare atgarder bor vidtas.
Avvikelsestatistiken ingar naturligt i bokslutet av verksamheten.”

2.2.2 Metoder for att identifiera risker

I diagram 9 redovisas fordelningen over vilka metoder kommunerna anvander
for att hitta de eventuella risker &ldre personer kan utsattas for. Redovisningen
gors uppdelat pa olika boendeformer.

Avvikelse-
rapportering

Olycks- och

. . m Vard- och
tilbudsrapportering omsorgsboende
Risk- eller Ordinéart boende
skyddsronder

| Trygghetsboende

Identifierar sarskilt
utsatta aldre

Annat

0 20 40 60 80 100
Andel (%)

Diagram 9: Fordelning Over vilka metoder kommunerna anvander for att hitta
eventuella risker aldre personer kan utsattas for

Resultaten i diagram 9 visar att det i forsta hand ar i vard- och
omsorgsboenden som kommunerna anvander olika metoder for att hitta risker
som &ldre kan utsattas for. Aven i ordinart boende gors en del genomgéngar.
Trygghetsboende ar ett relativt nytt begrepp pa boendeform och det ar darmed
en lagre andel av kommunerna som uppgett att det gérs metodgenomgangar i
den typen av boende.

Nastan alla kommuner (99 procent) anvander sig av avvikelserapportering i
vard- och omsorgsboenden medan knappt 80 procent anvander sig av
avvikelserapportering i ordinért boende. Olycks- och tillbudsrapportering
anvands av knappt 90 procent av kommunerna i vard- och omsorgsboende och
av knappt 70 procent kommunerna i ordinart boende.

I understkningen 2007 stalldes motsvarande fraga men da var inte
svarsalternativen uppdelade pa olika boendeformer. 97 procent av
kommunerna uppgav dock att de anvander sig av avvikelserapportering och 80
procent uppgav att de anvande olycks- och tillbudsrapportering for att hitta
risker som &ldre kan utséattas for.
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I 2010 ars undersokning uppger ca 70 procent av kommunerna att de anvander
risk- eller skyddsronder och 60 procent att de identifierar sarskilt utsatta aldre
i vard- och omsorgsboende. Motsvarande andelar for ordinart boende &r ca 45
procent av kommunerna for bdda metoderna.

2.2.3 Fokus pa speciella grupper

Diagram 10 visar fordelningen éver kommunernas svar pa fragan om de har
fokus pa speciella grupper i arbetet med aldres sakerhet.
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Diagram 10: Fordelning 6ver om kommunerna har fokus pa speciella grupper
i arbetet med &aldre personers sakerhet

Néastan 30 procent av kommunerna har uppgett att de har sarskilt fokus pa
dementa i arbetet med aldres sdkerhet medan knappt 20 procent uppgett att de
har fokus pa aldre med funktionsnedsattning. Lite drygt 20 procent av
kommunerna har angett svarsalternativet "Annan grupp”. Exempel pa grupper
som tagits upp under alternativet "Annan grupp” ar personer med identifierad
fallrisk eller personer som ramlat tidigare. Vissa kommuner anger aven att de
har fokus pa aldre utifran alder, nagra kommuner anger att de har sarskilt
fokus pa personer 6ver 75 ar och nagra pa personer 6ver 80 ar.

Motsvarande fraga fanns med i undersékningarna 2004 och 2007 men med
nagot annorlunda svarsalternativ. Svarsalternativet "Nej” har dock alltid
funnits med och gar darmed att jamfora mellan aren. 2004 angav 90 procent
av kommunerna att de inte har fokus pa nagon sarskild grupp i arbetet med
aldre personers sékerhet. Motsvarande andel i undersékningarna 2007 och
2010 ar drygt 70 procent respektive knappt 60 procent. Slutsatsen av detta ar
att andelen kommuner som har fokus pa nagon sarskild grupp i arbetet med
aldre personers sakerhet har 6kat mellan de ar som undersékningen
genomforts.
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2.2.4 Fokus pa speciella miljoer

I diagram 11 redovisas i vilken omfattning kommunerna har sarskilt fokus pa
vissa miljoer i arbetet med aldre personers sakerhet.
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Narmiljo vard- och omsorgsboende
Ordinart boende

Narmiljé ordinért boende
Trygghetsboende
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Diagram 11: Fordelning 6ver vilka miljoer kommunerna har sarskilt fokus pa i
arbetet med aldre personers sékerhet

Néastan 65 procent av kommunerna anger att de har sarskilt fokus pa vard- och
omsorgsboenden i arbetet med aldres sédkerhet. Motsvarande andel for ordinéart
boende ar ca 50 procent. 25 procent av kommunerna har angett att de har
sarskilt fokus p& narmiljo till vard- och omsorgsboende. Ovriga miljéer som
ingick i fragan ar det farre an 20 procent av kommunerna som angett att de har
fokus pa. Knappt 30 procent av kommunerna uppger att de inte har sarskilt
fokus pa aldre personers sakerhet i ndgon av de efterfrdgade miljéerna.
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2.2.5 Atgarder utdver ordinarie uppdrag

Diagram 12 visar fordelningen 6ver vilka sarskilda atgarder, utéver det som
ingar i ordinarie uppdrag, som kommunen gor for att forebygga skador hos
aldre. Resultaten redovisas for aren 2007 och 2010. Observera att tgarden
"Sociala aktiviteter erbjuds” inte ingick i 2007 ars undersokning.
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Sociala aktiviteter
erbjuds

Information till
anhoriga/narstaende

m 2010
2007

Kostinformation

Organiserad motion
erbjuds
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erbjuds

Annat
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Diagram 12: Fordelning over vilka sarskilda atgarder, utover det som ingar i
ordinarie uppdrag, som kommunen gor for att forebygga skador hos aldre

Néstan 70 procent av kommunerna ger information om olika typer av
sakerhetsutrustning t.ex. hoftskyddsbyxor, antihalksockor och broddar.
Ungefar lika manga kommuner erbjuder de aldre olika sociala aktiviteter.

Halften av kommunerna ger information till anh6riga/narstaende om hur
skador kan férebyggas, kostinformation samt att de erbjuder organiserad
motion.

For samtliga atgarder i diagram 12 har det skett en 6kning i andelen kommuner
som genomfor dessa atgarder mellan ar 2007 och 2010.

Ungefar 25 procent av kommunerna har angett svarsalternativet "Annat”.
Fixartjanst, forebyggande hembesok, tillhandahaller informationsmaterial och
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att dela ut broschyren "Sakerhet i vardagen” &r nagra exempel pa vad som
tagits upp under annat. Nedan féljer nagra konkreta exempel pa vilka andra
séarskilda atgarder som utfors i nagra kommuner i syfte att forebygga skador
hos aldre.

"Rollatorcafé”

"Sand finns att hAmta for pensionarer i kKommunen.”
"Information om och erbjudande att, vi gar brandskyddsrond i enskilt hem.”
"Promenader erbjuds via ledsagarservice.”

"Balanstréning for personer i riskzonen.”

2.2.6 Informationsmaterial

20 procent av kommunerna har angett att de har informationsmaterial riktat
till aldre pa fler sprak an svenska.

For de kommuner som angett att de har informationsmaterial pa fler sprak &n
svenska fanns en fraga om pa vilka sprak information fanns tillganglig. Det
fanns 20 olika sprak angivna samt att mojligheten gavs att sjalv ange pa vilka
sprak informationsmaterialet finns. De sprak som flest kommuner angett ar
finska, engelska, arabiska, serbiska, bosniska, kroatiska och somaliska.

2.2.7 Fixartjanst

I diagram 13 redovisas andelen kommuner som angett att de har en sa kallad
fixartjanst.
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Diagram 13: Andel kommuner som har fixartjanst
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Andelen kommuner som angett att de har sa kallad fixartjanst ligger pa ungefar
samma niva i 2010 ars undersokning som ar 2007. Nastan 70 procent av
kommunerna har uppgett att de har sa kallad fixartjanst.

Ett fatal kommuner tar betalt for fixartjansten, nagra tar betalt per besok
medan nagra tar betalt per timme. Kostnaden per besok varierar mellan 40 och
156 kronor medan kostnaden per timme varierar mellan 50 och 250 kronor.

I arets undersokning fanns mojlighet att ange vilket ar fixartjansten infordes.
Lite drygt 70 procent av de kommuner som uppgett att de har fixartjanst
inforde tjansten ar 2007 eller tidigare. Resterande knappa 30 procent av
kommunerna har saledes infort tjansten ar 2008 eller senare.
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I karta 2 visas hur svaren fordelade sig pa fragan om kommunerna har nagon
sa kallad fixartjanst.

Fixartjanst

[ a
[ Inej
I:] Uppgift saknas

Stockholmsomradet

Malmoomradet

Karta 2: Fixartjanst
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2.2.8 Forebyggande hembesdk

Diagram 14 visar andelen kommuner som angett att de genomfor férebyggande
hembesdk hos aldre.
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Diagram 14: Andel kommuner som genomfor forebyggande hembesék

Andelen kommuner som genomfér férebyggande hembesok har 6kat mellan de
ar som undersokningen genomforts. | undersokningen 2010 uppgav lite drygt
70 procent av kommunerna att de genomfor forebyggande hembesok. Detta ar
en 6kning med ca 30 procentenheter jamfért med 2007.

De kommuner som uppgett att de genomfor forebyggande hembesok fick nagra
foljdfragor som bland annat handlade om hur ofta hembesoken gors, vid vilken
alder samt i vilken typ av boende hembesoken gors.

Av de kommuner som gor férebyggande hembesok i ordinart boende uppger
ungefar halften av kommunerna att hembesoken gors varje ar. Det varierar
mellan olika kommuner vid vilken alder hembesoken startar i ordinart boende.
Nagra fa startar redan vid 65 ars alder medan nagra avvaktar tills den &ldre
blivit 85 &r. Over héalften av kommunerna uppger dock att de forebyggande
hembesoken borjar vid 80 ars alder.

Det ar relativt f& kommuner som genomfor forebyggande hembesok i
trygghetsboenden. Av de kommuner som dnda uppgett att det forekommer gor
de flesta kommuner hembesok varje ar och de flesta startar vid 80 ars alder.

Knappt 60 procent av de kommuner som genomfor forebyggande hembesok
startade med den verksamheten 2007 eller tidigare.
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I karta 3 visas hur svaren fordelade sig mellan kommunerna pa fragan om det
genomfors forebyggande hembesok hos éldre.

Forebyggande
hembesok
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Goteborgsomradet
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Karta 3: Forebyggande hembes6k
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I diagram 15 visas fordelningen éver vad kommunerna tar upp vid de
forebyggande hembesoken.
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Diagram 15: Férdelning 6ver vad kommunerna tar upp vid de forebyggande
hembesdken

Nastan 95 procent av kommunerna tar upp sociala aktiviteter och risker for
personskador vid hembesdken. Drygt 80 procent diskuterar fysiska aktiviteter
medan knappt 80 procent av kommunerna diskuterar hjalpmedel.

Manga kommuner har i svarsalternativet "Annat” uppgett att de ger
information om kommunens insatser for aldre. Informationen kan bland annat
beréra kommunens hemtjanst, hemsjukvard, dldreomsorg, fixarservice,
trygghetslarm, fardtjanst och framtida 6nskemal om boendeform.

Nedan foljer ett par konkreta exempel pa vad ndgra kommuner namnt i
svarsalternativet "Annat”.

“Information om vilka insatser kommunen har om behov uppkommer och
aven vilka insatser landstinget har och vart man vander sig vid behov av
stod. Hur man ser pa sitt framtida boende och om man har anhérig som man
ger hjalp.”

"Fragor hur den enskilde vill forma sin aldrevard, vad som &r viktigt och
prioriteras av den enskilde.”
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De kommuner som angett att de genomfor forebyggande hembesok fick ocksa
svara pa fragan om de anvéander en checklista vid hembesoken. 90 procent av
kommunerna svarade ja pa den fragan. Detta &r samma niva som vid
undersdkningen 2007.

2.2.9 Raddningstjanstens atgarder

I diagram 16 redovisas vilka atgarder raddningstjansten gor for att forbattra
sakerheten i dldre personers boende.
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| Trygghetsboende

Inga atgarder utfors
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Diagram 16: Fordelning over vilka atgarder raddningstjansten gor for att
forbattra aldres boende

Ungefar 50 procent av kommunerna uppger att raddningstjansten gor
tillsynsbesok i vard- och omsorgsboendena i kommunen. Motsvarande andel
for atgarden skadeforebyggande atgarder ar ca 25 procent.

Raddningstjansterna genomfor i relativt liten omfattning tillsynsbesok och
skadeforebyggande atgarder i ordinart boende respektive trygghetsboende.

Atgarder som namnts i svarsalternativet "Annat” ar framforallt information och
utbildning i brandskydd och annat skadeférebyggande arbete.

Kommunerna gavs mojlighet att sjalva beskriva de atgarder som
raddningstjansten gor for att forbattra boendesakerheten. Nedan foljer nagra
exempel pa sadana beskrivningar.

"Vi har arliga tillsynsbesok dar man gar igenom séarskilda boendet med tanke
pa att forebygga olyckor. All personal far en 4 timmars utbildning som
handlar om brandskydd. All personal inom aldreomsorgen genomgar denna
utbildning. Raddningstjanstpersonal deltar ocksa i utbildning till
semestervikarier och nyanstalld personal arligen med
brandskyddsutbildning.”
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"Tillsynsbesok pa olika boenden, kontroll av rutiner, utbildning och
information till personal, anhérigvardare och pensionarsféreningar.
Orienteringsévningar, besok i aldreboenden for att kdnna till och hitta i
boenden vid eventuell nédsituation.”

"Har haft och kommer att ha under 2010 projekt med hemtjansten dar
personer utbildas for att kontrollera brandvarnare, byta batterier och satta
upp nya. Utbildning for boende i flerbostadshus. Utbildning for
pensionarsorganisationer.”

"Utbildat all vard och omsorgspersonal i riskbedémning och atgarder. Delar
ut brandvarnare utan kostnad till dem vi kommer i kontakt med via
hembesdk eller hemtjanst och som anses vara i behov av en brandvarnare.
Skapat bra inplastad information med stor laslig text for att kunna se vart
man vander sig att larma vid brand. Utbildar arligen alla sommarvikarier i
riskbeddmning och atgarder.”
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2.3 Utvardering

I detta avsnitt behandlas fragor om utvardering av den skadeférebyggande
verksamheten for dldre och om det ar ndgot som saknas i arbetet med aldres
sékerhet. Det ingar daven ett avsnitt om 6vriga synpunkter och kommentarer
som berdr arbetet med &ldres sékerhet.

2.3.1 Utvardering av skadeforebyggande verksamhet

I diagram 17 visas andelen kommuner som uppgett att de utvarderar sin
skadeforebyggande verksamhet for éldre.
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Diagram 17: Andelen kommuner som uppgett att de utvarderar sin
skadefoérebyggande verksamhet for aldre

Drygt 40 procent av kommunerna uppger att de utvarderar sin
skadeforebyggande verksamhet for aldre. Det har skett en liten 6kning mellan
de &r som undersokningen genomforts, ca fem procentenheter mellan varje
undersokning. Ytterligare 20 procent av kommunerna uppger att de under ar
2010 eller 2011 planerar att borja utvardera sin verksamhet.

Kommunerna fick majlighet att beskriva hur utvarderingen gar till. Manga
kommuner uppger att de gor analyser av sin avvikelserapportering och av
statistik. Uppfoljningar av olika slag gors ocksa i relativt stor omfattning.
Exempel pa saker som foljs upp ar sarskilda forebyggande insatser som
genomforts, olika genomforda projekt, uppféljningar mot satta mal for arbetet
mm.

Nedan foljer exempel pa nagra kommuners beskrivning av hur de utvarderar
sin skadeférebyggande verksamhet for aldre.
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"Infor start av fixarservice och férebyggande hembesok gjordes en noll-
maéatning for att se hur aldre upplever sin hélsa mm. Efter insatser gjordes
sedan en uppféljande méatning pa samma bostadsomrade. Landstingets
skadestatisk ar en annan form av uppféljning.”

"Analyser av statistik och atgarder och forslag till forbattringar pa
enhetsniva och kommunniva.”

"Arsanalys skrivs varje ar, rapport gar till stadsdelsfullméktige. Fallprojektet
gor en utvardering hosten 2010. Det ar en egen rapport baserad pa inhamtad
statistik under alla ar vi varit igang. Statistik fors éver skador. Bl.a. finns
statistik som visar att skador minskat sen fixartjanst inférdes. Svart dock att
utvardera forebyggande arbete.”

”Anvander statistiken for att se om fallskador har minskat. Fran 2008 till
2009 har hoftfrakturerna i kommunen minskat med 6ver 30 %!”

2.3.2 Vad saknas i det skadeférebyggande arbetet for aldre?

Pa fragan om vad som saknas i det skadeférebyggande arbetet ar det tva
begrepp som aterkommer flera ganger namligen samverkan och samordning.
Kommunerna efterfragar 6kad samverkan och samordning mellan bland annat
olika forvaltningar inom kommunen, med priméarvarden och andra vardgivare.
Andra saker som namns ar att det behovs 6kade resurser, tydligare riktlinjer
for det skadeforebyggande omradet och gemensamt handlingsprogram for det
skadeforebyggande arbetet.

Nedan féljer ett antal exempel pa vad ndgra kommuner svarat pa fragan om
vad som saknas i det skadeférebyggande arbetet for aldre.

"Overgripande niva: Mycket och bra aktiviteter pagar i kommunen for att
oka tryggheten och sakerheten for invanarna. Det som skulle kunna
forbattras ar att jobba utifrdn en samhallsbaserad ansats, ta ett helhetsgrepp
pa det skadeforebyggande arbetet och samordna de olika insatserna, jobba
Iangsiktigt, mal-uppfdljning, forbattra och férdjupa samverkan mellan
forvaltningar for att hitta nya satt att arbeta.

Forvaltningsniva: | dagslaget saknas ett helhetsgrepp hur man jobbar med
patientsdkerhet. Detta kommer dock tydliggéras i vuxenférvaltningens
integrerade ledningssystem som ar under framtagande.”
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"Det saknas ett kommundévergripande handlingsprogram foér det
skadeforebyggande arbetet. | dag arbetar de olika férvaltningarna med
specifika delar. Mojligtvis skulle samarbetet mellan férvaltningarna 6ka om
ett sddant fanns.”

"Det saknas en permanent forebyggande verksamhet som &r strukturerad och
aterkommande (dvs. mer an ett hembesok hos den aldre). Det saknas ocksa
grupptraningsmojligheter (balanstraning). Det saknas ocksa cirklar for aldre
dar aldre lar av aldre lite som "Passion for livet" konceptet.

Saknas samlad kunskap och samordning kring fragorna. Manga bra insatser
men vi vet inte vad som ger bast effekt. Det ar dalig kunskap kring saklighet i
evidens (vad har betydelse, vilket ar det optimala sattet att arbeta pa for att
fa god samhallsnytta).

Fixareffekterna &r goda. Det skulle behéva samlas evidens och hitta former
for hur det vagledande arbetet ska ske. Kostar inledningsvis pengar och da
behdovs effektbeskrivning.”

"Samarbetet med ansvarig for samhallsbyggnadsforvaltning skulle kunna bli
battre och mera frekvent med tanke pa att kunna forebygga skador som sker
pa allmanna platser. Planering i samband nybyggnation-planering och
projektering.”

"Samarbetet hemtjanst och primarvard behdéver utvecklas mer da det galler
forebyggande arbetet.

Tillganglighet till allm&nna lokaler och utemiljoer behdver forbéattras.

Battre snoréjning.”

2.3.3 Ovriga synpunkter

Kommunerna gavs i slutet av undersokningen mojlighet att lamna 6évriga
synpunkter och kommentarer. Kommentarerna och synpunkterna handlade
om bade stort och smatt. Det forekom t.ex. beskrivningar av hur kommunen
arbetar med vissa delar av det skadeférebyggande arbetet men ocksa
synpunkter pa sjalva frageformularet. Nedan redovisas vad nagra kommuner
lamnat for dvriga synpunkter.
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"Det skadeforebyggande arbetet haller pa att byggas upp, vi har kommit en
bit pa vag, men an aterstar en hel del att géra.”

"Langsiktigt arbete som &r i behov av uppmuntran och dar nyttan ofta inte
ses i realtid och dar samverkan dver forvaltningsgranser och olika huvudman
ar av storsta vikt.”

"Det skadeforebyggande arbetet &r del av verksamheten som vi ar positiva till
att arbeta med inom den ordinarie verksamheten. Speciella satsningar sker
ibland men det kan sakert bli mycket battre. Pa gang ar att
raddningstjansten skall utbilda vardpersonal som sedan utifran en checklista
skall arbeta med skadeforebyggande arbete i den enskildes hem. Vi har aven
arbetat med pensionarsorganisationerna for att férebygga fall.”

"Vi har i projektform erbjudit 75-och 85-aringar halsosamtal med
skadeforebyggande inf. Vi fick ingen respons, efterfragan pa dessa samtal var
mycket sma. Daremot ar en arlig aldremassa samt forelasningar kring olika
fragor valbesokta.”

"Kommentar till fragor angaende fixartjanst och hembesok:

Kommunen har haft bade fixartjanst och forebyggande hembesok. Bada
verksamheterna ar utvarderade. Fixartjansten ar avslutad pa grund av att
efterfragan pa tjansten var for 1ag. Forebyggande hembesok har bytt
inriktning och anpassats till mer gruppbaserade aktiviteter, Passion for livet
cirklar och utveckling av cirklarna samt utékat samarbete med
pensionarsféreningar ar den nya inriktningen.”

"Kunskapen om lakemedel och dess effekter pa aldre maste bli battre.
Personer som har skadat sig t.ex. fallit berattar hur de blivit mer forsiktiga -
andra som inte rakat ut for olyckor eller skador har svart for att andra sina
vanor for att minska risker. Behovs arbetas pa alla hall med
skadeforebyggande.”
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Synpunkter pa frageformularet:

"Det ar svart att riktigt forsta fragestallningarna i alla delar. Ibland upplever
jag att skadeférebyggande menas vad raddningstjansten gor och ibland
upplever jag att det ar mycket vidare fragestallningar med allt arbete fran
alla runt l1akemedel kost nutrition fall suicid mm mm.”

"Svart att svara pa fragorna. | en kommun "ager" inte en funktion alla svar. Det
kanske i och for sig sdger nagot om att det inte finns nagon som har som
uppdrag att samordna alla insatser.”
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Bilaga 1: Skadeforebyggande arbete for aldre i
Sveriges kommuner, enkéat fran SKL och MSB

Policy och planer

la. Finns det nagot skrivet handlingsprogram for
skadeférebyggande verksamhet for aldre?

d Ja, det finns i ett eget handlingsprogram
Q Ja, det ingar i ett annat handlingsprogram. Vilket? .............ccccocooevieieviennn,

U Nej — Ga till fraga 2a

1b. Ar handlingsprogrammet politiskt antaget?
dJa

Q Nej, men det planeras under ar 2010 eller 2011
O Nej

1c. Vad inkluderas i handlingsprogrammet?
(Markera ett eller flera alternativ)

4 Fallskador

4 Trafik

4 Brand

Q vald

4 Suicid

O Annat, ange Vad: ...

2a. Finns det mal skrivna for det skadeforebyggande arbetet?
aJa
O Nej — Ga till fraga 3

2b. Finns det rutiner for att folja upp dessa mal?
aJa
U Nej

3. Finns det medel avsatta for att arbeta med aldre personers
sakerhet?

aJa
U Nej
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4a. Ingar avsnitt om skadeforebyggande arbete i de utbildningar
som ges for personalen inom vard och omsorg?

4 Ja
O Nej — Ga till fraga 5

4b. Beskriv kort dessa utbildningsavsnitts innehall:

5. Finns det nagot avtal med landstinget om tillgang till
lakarresurs med geriatrisk specialistkompetens?
4 Ja

O Nej

6. Vilka funktioner inom kommunen samverkar i arbetet med att
forebygga skador hos aldre?

(Markera ett eller flera alternativ)

O Folkhalsoplanerare

U Sékerhetssamordnare

O Medicinskt ansvarig sjukskoterska (MAS)

O Ansvarig tjansteman for aldreomsorgen

U Raddningstjansten

U Annan, ange vilken funktion:................ccccociiiin .

U Ingen samverkan med andra

7. Vilka 6vriga samarbetar kommunen med for att férebygga
skador hos aldre?

(Markera ett eller flera alternativ)

4 De aldre sjalva

Q Anhdriga eller narstaende

O Landstingets primarvard

U Andra landstingsverksamheter, ange vilken/vilka...................... ...
O Regionalt FoU-centrum

O Lokala pensionarsorganisationer

O Handikapporganisationer

U RoOda korset

0 Kyrkan, religiost samfund eller organisation
U NTF

U Studieforbund

Q Polis
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O Naringslivet
O Andra organisationer, ange vilken/vilka..................ooooiall.

0 Inget samarbete med andra

Statistik och metod

8a. Anvands statistik dver personskador for inriktning av
verksamheten?

UJa
U Nej — Ga till fraga 9

8b. Varifran hamtas statistiken?
(Markera ett eller fler alternativ)

U Avvikelserapportering

a Fallrapporter

O Landstingets skadestatistik

0 Kommunens egen statistik

O Annat, ange Vad............cocovee i

8c. Hur anvander ni statistiken?

9. Markera de metoder ni anvander i de olika boendetyperna for
att hitta de eventuella risker aldre personer kan utsattas for.

Ordinart Trygghets- Vard- och

boende boende omsorgsboende
Avvikelserapportering a a d
Olycks- och
tillbudsrapportering a u d
Risk- eller skyddsronder O a a
Identifierar sarskilt
utsatta aldre a a a

Annat, ange vad..... a a u
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10. Finns det nagot sarskilt fokus pa vissa speciella grupper i
arbetet med aldre personers sakerhet?

(Markera ett eller fler alternativ)

U Nej

Q Ja, pa kon

Q Ja, pa aldre med annan etnisk bakgrund
Q Ja, pa aldre med funktionsnedsattning
Q Ja, pa dementa

0 Ja, PA aNNAN GrUPP: ovieeeierie et

11. Finns det nagot sarskilt fokus i arbetet med aldre personers

sakerhet i vissa miljoer?

(Markera ett eller flera alternativ)

O Nej

U Ja, i ordinért boende

a Ja, i narmiljon till ordinart boende

4 Ja, i trygghetsboende

d Ja, i narmiljon till trygghetsboende

Q Ja, i vard- och omsorgsboende

Q Ja, i narmiljon till vard- och omsorgsboende
Q Ja, inom trafikomradet

Q Ja, pa idrottsanlaggningar

Q Ja, i fritidsomraden

Q Ja, inom handels- och serviceomradet

QO Ja, iannan miljo: .......cocoviiiiiii e

12. Gor kommunen nagra sarskilda atgarder, utover det som
ingar i ordinarie uppdrag, for att forebygga skador hos aldre
personer?

(Markera ett eller flera alternativ)
U Nej
U Kostinformation ges

Q Information ges till anhoriga eller narstdende om hur skador kan
forebyggas

U Information ges om D-vitamin och/eller kalciumtillskott for att
foérebygga benskorhet

O Mojlighet till organiserad motion erbjuds, t.ex. promenader och
gymnastik

U Information ges om anvdndandet av t.ex. hoftskyddsbyxor,
antihalksockor och broddar for att férhindra fallolyckor

U Studiecirkeln "Sakerhet i vardagen” erbjuds
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O Sociala aktiviteter erbjuds
L ANNALL e

13a. Har kommunen informationsmateriel riktat till aldre
personer pa flera sprak an svenska?

4 Ja
O Nej — Ga till fraga 14a

13b. Pa vilka sprak erbjuder kommunen informationsmaterial?

4 Albanska O Arabiska

4 Bosniska U Bulgariska
d Dari U Engelska
U Franska 4 Kroatiska
U Kurmandki U Mongoliska
4 Pashto U Persiska

U Romani-arlisko U Rumanska
O Ryska O Serbiska

U Somaliska 4 Sorani

4 Thai O Turkiska

O Andra sprak, ange VilKa:..........ccccocoivviiiiie e

14a. Har kommunen nagon sa kallad fixartjanst?
aJa
U Nej — Ga till fraga 15a

14b. Vad kostar det att anvanda fixartjansten?
Kronor/besok: .......cccocciiiiniinnne.

Kronor/timma:.........cccoooeeevieiieennnnnn

14c. Hur manga arsarbetskrafter avsatts till fixartjansten?
(En arsarbetskraft = ca 1 600 timmar)

Antal arsarbetskrafter: ......................

14d. Vilket ar inforde kommunen fixartjansten?
Artalz................

15a. Gors det féorebyggande hembestk hos aldre?
aJa
U Nej — Ga till fraga 18a
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15b. Hur ofta gérs hembesdken?

Varje Vartannat Vart Annat
ar ar tredje ar intervall,
ange vilket
Ordinart a d a
boende
Trygghets- Q4 d a
boende

15c. 1 vilken typ av boende gérs hembesdken och vid vilken
alder?

Annan
alder,
65ar 70ar 75ar 80ar 85ar vilken?
Ordinart a a a a a
boende
Trygghets- U a a a a
boende

15d. Hur manga arsarbetskrafter avsatts till forebyggande
hembesok?

(En arsarbetskraft = ca 1 600 timmar)

Antal arsarbetskrafter: ......................

15e. Vilket ar borjade kommunen att genomfora forebyggande
hembesok?

Artal:...............

16. Vad tas upp vid de forebyggande hembesdken?
(Markera ett eller flera alternativ)

QO Lakemedelsgenomgang

U Risker for personskador i hemmiljon

U Hjalpmedel

U Nutrition

U Fysiska aktiviteter

U Sociala aktiviteter

U Annat, n@mligen: ...
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17. Anvands en checklista vid hembesoken?
aJa
O Nej

18a. Vilka atgarder gor raddningstjansten for att forbattra
sakerheten i aldre personers boende?

Ordinart Trygghets- Vard- och

boende boende omsorgsboende
Tillsynsbesok a a d
Skadefdérebyggande
atgarder a a Q
Annat d a d
Inga atgarder utfors a a a

18b. Beskriv de atgarder som raddningstjansten gor for att
forbattra boendesakerheten!

Utvardering

19a. Utvarderar ni er skadeforebyggande verksamhet for aldre?
dJa

Q Nej, men det planeras under ar 2010 eller 2011

U Nej } — Ga till fraga 20

19b. Beskriv hur utvarderingen gar till:

20. Ingar uppgifter om kommunens skadefdérebyggande arbete
for aldre i kommunens arsredovisning?

aJa
U Nej
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21. Tycker ni att det ar ndgot som saknas i det
skadefdérebyggande arbetet for aldre?

Ovriga synpunkter
Om du har nagra 6vriga synpunkter och kommentarer, skriv dem garna
har!

Tack for att du svarade pa vara fragor!
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Bilaga 2: Litteraturtips

MSB och SKL ger ut publikationer som berdr skador och skadeférebyggande
arbete bland dldre som tas upp i foreliggande rapport. Nedanstaende tips pa
publikationer gor inte ansprak pa att tacka hela detta falt utan ska ses som ett
av flera underlag for att komma igang eller vidta ytterligare forbattringar inom
detta omréde. Aven andra myndigheter och organisationer arbetar med fragor
kring skadeforebyggande atgarder, exempelvis Folkhéalsoinstitutet,
Socialstyrelsen och Trafikverket varfor lankar till dessa myndigheter anges.

e “Sakerhet i vardagen — tips och rad pa aldre dar!”, MSB (2010).
e "Statistik och analys. Fysisk aktivitet och skador”, MSB och FHI (2010).

¢ “Fallskador bland &ldre — en sammanfattning av en kunskapsoversikt
om fallskador”, SKL (2009).

e "Kundval i hemtjansten — Erfarenheter av information och
uppfoljning”, SKL (2009).

e "Val av ersattningsmodell och berakning av ersattningsniva. Hemtjanst
och sarskilt boende”, SKL (2009).

e “Oppna jamforelser 2009. Vard och omsorg om &ldre” (motsvarande
rapporter finns utgivna fér 2008 och 2007), SKL (2009).

e "Skador bland aldre personer i Sverige”, MSB och Kunskapscentrum
for aldres sakerhet (2008).

e “Aktuellt pd aldreomradet”, SKL (2008).

e "Systematiskt arbete for dldres sakerhetsarbete. Om fall, trafikolyckor
och bréander”. Raddningsverket (SRV) och Institutet for utveckling av
metoder i socialt arbete (IMS), Socialstyrelsen, (2007).

e "Skadeforebyggande arbete for aldre”. Enkat till kommuner 2007, SRV/
SKL (2007).

e Utvardering av vaktmastarprojektet i Hogands kommun som preventiv
atgard mot fallolyckor och hoftfrakturer”, SRV (2007).

e "Forbattra lakemedelsanvandning och livskvalitet hos aldre”, SKL
(2007).

e "Ny lag om kommunal befogenhet att tillhandahalla servicetjanster at
aldre”, SKL (2006).

e "Sékerhetsarbete for éldre personer. Enkat till kommuner och landsting
2004, SRV/ SKL (2004).

¢ “Fallolyckor bland aldre: Samhéllets direkta kostnader”,
R&ddningsverket (2003).
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Las mer om arbetet for aldres sékerhet pa vara webbplatser.

www.msb.se/aldre och www.skl.se

Lanktips till andra myndigheter som arbetar for dldres sakerhet.

www.trafikverket.se

www.fhi.se (Folkhalsoinstitutet)

www.socialstyrelsen.se

www.boverket.se

www.konsumentverket.se
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