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Vardforetagarna ar en arbetsgivar- och branschorganisation fér vardgivare som
bedriver vard och omsorg i privat regi, till exempel i form av aktiebolag, kooperativ eller
ideella foreningar. Vardforetagarna arbetar for 6kad valfrihet och mangfald inom vard
och omsorg och tydliggor den privat drivna vardens betydelse for samhallet.
Féreningen har ca 2 000 medlemsforetag med 105 000 arsanstallda.
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Inledning

Har och nu, i slutet av
november 2020, satter
coronapandemin aterigen
hart tryck pa sjukvard
och aldreomsorg,.

Att smittspridningen

nu tagit fart igen ar ett
faktum. Fullodiga analyser
och slutsatser i sparen av
pandemin maste darfor
vanta — kanske flera
manader eller ar.

Men det vi daremot kan gora ar att sam-
manstalla handelseforloppet under varen
och sommaren och lara av verksamheter-
nas erfarenheter. Vi kan ocksa granska
debatten och bilden av aldreomsorgen

och fraga oss om den ar rattvis eller bor
revideras, utifran det vi vet idag. For om
bilden ar felaktig riskerar ocksa beslut som
tas om hur aldreomsorgen ska utvecklas
framgent att bli felaktiga.

For vad var det egentligen som hande
under pandemins forsta manader?

Strategin om att skydda utsatta grupper,
daribland aldre, skulle ges hogsta prioritet
och upprepades av ledande politiker och
myndigheter. Men vilka konkreta dtgar-
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der foljde och vilka forutsattningar gavs
aldreomsorgen, dar de allra skoraste finns,
nar laget snabbt blev skarpt?

| den har rapporten ger Vardforetagarnas
medlemsforetag sin bild av aldre-
omsorgens forutsattningar under
pandemins inledande skede. Det handlar
om verksamheter i frontlinjen som delar
sina upplevelser av hur Sveriges uttalade
strategi, att skydda de aldre, genomférdes
i praktiken. Rapporten bygger pa egna
sammanstallningar och analyser, intervjuer
med medlemsforetag samt information
och data fran myndigheter, organisationer
och medier.

"For om bilden ar

felaktig riskerar
ocksa beslut
som tas om hur
aldreomsorgen
ska utvecklas

framgent att
bli felaktiga.”

Syftet med rapporten ar dels att ifraga-
satta bilden av aldreomsorgen som den
svaga lanken under coronapandemin, dels
att genom vara medlemsforetags erfaren-
heter bidra till att starka svensk aldreom-
sorg och krisberedskap.

Var avsikt ar inte att peka ut enskilda
aktorer som under tidspress och med
begransat underlag tvingades ta svara

beslut. Vi beskriver handelseforloppet,

s& som det uppfattades i verksamheterna,
med forhoppningen om att framtida
beslut ska fattas pa den korrekta grund
som aldreomsorgen fortjanar.

Anna Bergendal

Naringspolitisk expert inom aldreomsorg
Stockholm den 23 november
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En stor andel av de

som avled av covid-19
under varen fanns

inom aldreomsorgen.

| samhallsdebatten
pekades aldreomsorgen
ut som den svaga lanken i
Sveriges coronastrategi.

Men stammer den bilden?

En central del i Sveriges coronastrateqi
var att skydda utsatta grupper, daribland
aldre. Men aven om det fanns ett uttalat
mal att skydda aldre motsvarades det inte
av konkreta atgarder for aldreomsorgen —
i vart fall inte under pandemins inledande
skede. Fokus lag i forsta hand pa att sa-
kerstalla sjukvardens kapacitet och funk-
tionssatt. Detta trots att en stor del av de
allra mest utsatta sjuka kom att vardas
inom aldreomsorgen.

For att forsta verksamheternas forutsatt-
ningar att mota pandemin, behdvs kun-
skap om hur aldreomsorgen ser ut idag.
Det finns strukturella orsaker som gor

att aldreomsorgen ar sarskilt utsatt for
covid-19.

Dagens aldreboenden ar inte sjukhus

och arinte i forsta hand byggda for att
minimera smitta. De aldre bor i egna la-
genheter med tillgang till gemensamma
utrymmen, som exempelvis matsal, allrum
och traningslokal. Det finns inte slussar in

i rummet till den aldre eller tomma lagen-
heter dit smittade aldre kan flyttas.

De som far hjalp inom aldreomsorgen
tillhor samhallets skoraste aldre och har
ofta en eller flera sjukdomar som gér dem
sarskilt utsatta for smittan. Det galler
sarskilt pa aldreboenden eftersom Sveri-
ge har organiserat aldreomsorgen enligt
principen att manniskor bor kunna bo kvar
hemma sa lange som mojligt.

Aldreomsorgen &r ett utpraglat kontak-
tyrke dar de aldre far en omfattande och
kroppsnara omvardnad. De aldre traffar
manga olika medarbetare fran olika yrkes-
grupper och personalen har i sin tur kon-
takt med manga omsorgstagare. Aven om
verksamheterna under pandemin stallt om
for att starka kontinuiteten innebar detta
att aldre fortsatt moéter manga personer.
Personer som precis som andra manniskor
lever aktiva liv och till exempel dker med
kollektivtrafik ute i samhalle dar smittan
finns.

Manga pa aldreboenden har en demens-
sjukdom som medfor svarigheter att
forsta inneborden av restriktioner eller
konsekvenser av situationen. De kan dar-
med bidra till en smittorisk bade for sig
sjalva och for andra. For att hindra smitt-
spridning ar isolering en central atgard,
men tvangsatgarder for att isolera ar inte
tillatna.

Det stdd och de riktlinjer som togs fram
for aldreomsorgen under varen kom un-
der ett sent skede i pandemin — i flera fall
efter att smittan kulminerat. Socialsty-

relsens uppdrag att stotta kommunerna
med skyddsutrustning sjosattes en manad
senare an for regionerna. Vardforetagar-
nas medlemmar vittnar om att de inte
fatt hjalp i ndgon storre utstrackning nar
det galler skyddsutrustning. Testningen
kom igang sent, sarskilt for personalen i
aldreomsorgen — och forst i slutet av maj
bdrjade myndigheterna rekommendera
mer generds testning pa aldreboenden, till
exempel i syfte att screena aldre som kom
fran sjukhus eller i smittsparningssyfte.
Vardfoéretagarnas medlemmar upplever
ocksa att riktlinjerna inte alltid var an-
passade till aldreomsorgen. Till exempel
rekommenderades kohortvard, vilket ar
svart att astadkomma i demensboenden.

En forsvarande faktor var de manga rad
och riktlinjer som kom fran myndigheter,
regioner och kommuner som ibland vara
motstridiga och som standigt férandra-
des. Vara medlemmar, verksamma i olika
kommuner, upplevde att nationella riktlin-
jer tolkades olika i regionerna, men aven i
kommunerna. Det skapade en osakerhet

i verksamheterna och hos medarbetarna
och kan ha bidragit till en ojamlik aldreom-
sorg.

For den kommande hanteringen av pan-
demin — och framtida pandemier — fore-
slar Vardféretagarna en battre samver-
kan och beredskap genom:
Nationella och samstammiga rad och
riktlinjer som kommuniceras genom en
gemensam kanal. I en tid da verksam-
heterna ar under stor press far det inte
finnas otydligheter.
Ett nationellt beredskapslager for
skyddsutrustning som omfattar alla
utforare av vard och omsorg. Under
varen blev det tydligt att nuvarande
modell inte fungerar.
Att alla kommuner har krisplaner for
omsorgen som ocksa omfattar privata
utférare med gemensamma bered-
skapsévningar. Aven under krisen bér
samverkan starkas.
Regioner dar lakarmedverkan inte
fungerar inom aldreomsorgen bor styra
lakarinsatserna sa att aldre patienter
far mer tid och sa att kontinuitet pre-
mieras.
Fasa ut aldreboenden som inte lever
upp till myndigheternas standard, till
exempel genom att eget badrum sak-
nas. En plan for en sddan utfasning bor
komma pa plats omgaende.

Manga aktorer har behovt fatta svara
beslut pa kort tid och med knapphan-

dig kunskap under pandemins inledande
skede. Det maste ocksa beaktas nar man
utvarderar aldreomsorgens insatser. Trots
den svara situation som aldreomsorgen
befann sig i har Inspektionen fér vard och
omsorg konstaterat att de allra flesta
verksamheter gjort ett bra arbete. Nio av
tio verksamheter inom aldreomsorgen fick
godkant.



Metod

Rapporten bygger pa fakta och statistik
fran myndigheter, nyhetsinslag, enkat-
fragor samt intervjuer med medarbetare
fran Vardforetagarnas medlemsfoéretag.
Under hésten har fyra méten agt rum
dar en arbetsgrupp diskuterat erfaren-
heter fran pandemin. Arbetsgruppen
bestar av anstallda hos 14 medlemmar
som representerar bade hemtjanst och
sarskilt boende, foretag och idéburna
aktorer verksamma bade i storstad och

8 Aldreomsorgen — den svaga lénken i Sveriges coronastrategi?

pa mindre orter éver hela Sverige.

De féretag som medverkat ar: A&O
Ansvar och Omsorg, AdeoCare, Atten-
do, Blomsterfonden, Eveo, Hattstugan,
Kavat vard, Lottas omsorg, Neuberghska
Bambergerska Aldreboendet, Norlandia,
Olivia Hemomsorg, Sallskapet Vanner till
Pauvres Honteux, Vardaga och Vardstyr-
kan. Tillsammans representerar dessa
medlemmar ett stort antal verksamheter
over hela landet.

Kort om aldreomsorgen

i Sverige

Antal personer 65 ar och dldre med verkstallt
bistandsbeslut om insats den 31 oktober 2019

B Kvinnor Man

Kalla: Socialstyrelsen.Registret dver insatser enligt socialtjanst-
lagen till dldre och personer med funktionsnedsattning.
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Kommunerna har ansvaret for aldre-
omsorgen och insatserna regleras i soci-
altjanstlagen (SolL). Drygt 329 000 &ldre
hade minst en verkstalld insats enligt Sol
den 31 oktober 2019, vilket motsvarar 16
procent av befolkningen 65 ar eller aldre.
Socialtjanstinsatserna som redovisas i den
officiella statistiken ar. hemtjanst, sarskilt
boende, trygghetslarm, matdistribution,
ledsagning, dagverksamhet, korttidsplats,
kontaktperson eller familj, boendestod,
avlosning av anhorig, och annat bistand.

Det ar framforallt langre upp i aren som
manga aldre har insatser. | den yngsta
aldersgruppen, 65-69 ar, hade 4 procent
av kvinnorna och 4 procent av mannen
nagon insats under 2019. Bland de som
var 90 ar och aldre var motsvarande andel
85 procent av kvinnorna och 71 procent av
mannen.

! Vad tycker de dldre om aldreomsorgen? Socialstyrelsen, 2019
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samhet plats person/ bistand

familj

De mest personalintensiva insatserna

ar hemtjanst och sarskilt boende. 2019
hade 173 000 personer verkstallda beslut
om hemtjanst och 82 000 personer sar-
skilt boende. Aven i dessa insatser visar
aldersfordelningen att det framforallt ar

i de aldsta grupperna som man behover
hjalp. Av de som hade hemtjanst var 70
procent over 80 ar och motsvarande andel
for sarskilt boende var 77 procent. Det har
pagatt en utveckling under lang tid mot
att allt farre bor i aldreboende och att fler
istallet bor kvar i det egna hemmet och far
hemtjanst.

Aldreomsorgen far éverlag ett gott betyg
av de aldre. Socialstyrelsen mater varje ar
hur ndjda aldre ar med sin aldreomsorg i
den sa kallade brukarundersdkningen.!
Under 2019 uppgav 88 procent att de var
ganska eller mycket ndjda med sin hem-
tjanst. Inom sarskilt boende var motsva-
rande andel 81 procent.
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Privata utforare inom
aldreomsorgen

| Sverige utfors omkring en femtedel av
aldreomsorgen av privata aktorer — bade
foretag och idéburna organisationer. 23
procent av hemtjansttimmarna utfors av
privata utforare och 19 procent av de som
bor pa ett aldreboende bor pa ett privat
drivet dldreboende. De privata utférarna
agerar alltid pa kommunens uppdrag. Det
ar alltsd kommunen som satter ramarna
for verksamheten genom de krav, villkor
och ersattningar som stalls i upphandling-
ar med de privata utférarna.

Hilso- och sjukvard inom
aldreomsorgen

Enligt halso- och sjukvardslagen ar det
kommunerna som ansvarar for halso-och
sjukvard i sarskilda boenden. Aldre som
bor i ordinart boende och har hemtjanst
omfattas av regionens primarvard. Den
som av medicinska skal eller pa grund av
funktionshinder inte kan ta sig till vard-
centralen sjalv har mojlighet att f& hem-
sjukvard. Ansvaret for hemsjukvarden
ligger primart pa regionerna, menialla
regioner utom Stockholm har kommu-
nerna genom avtal tagit éver ansvaret
for hemsjukvarden. Regionen kan ocksa
tillhandahalla sa kallad avancerad sjukvard
i hemmet (ASIH) som ett alternativ till att
vara inlagd pa sjukhus.

Varje kommun maste ha en medicinskt
ansvarig sjukskoterska, sa kallad MAS.
MAS:ens uppgift ar ge stod och vagled-
ning i fragor om patientsakerhet och
sakerstalla en god och saker vard och
behandling inom kommunens ansvarsom-
rade.

Aven om kommunerna ansvarar for varden
pa aldreboenden och i hemsjukvard har
regionen alltid ansvar for den vard som
ges av lakare. Regionen har en skyldighet
att avsatta resurser sd att de lakarinsatser
som behovs kan tillhandahallas kommu-
nerna — bade pa aldreboenden och inom
hemsjukvarden. Det omfattar bland annat
att regelbundet besoka de boende pa ald-
reboenden och ge stdd till dvriga professi-
oner samt att ge néddvandiga akuta insat-
ser. Om regionen inte uppfyller detta kan
kommunen pa egen hand anlita lakare och
fa ersattning for kostnader fran regionen.

Utforandet av Iakarinsatserna inom den
kommunala sjukvarden skiljer sig at mellan
regionerna. | de flesta regioner organiseras
den vard som ges av lakare av primarvar-
den pad en vardcentral. | Stockholm finns
ett sarskilt uppdrag for lakarinsatser i
sarskilda boenden for aldre. | alla regioner
finns mojlighet for den aldre att valja pri-
marvardslakare.
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Covid-19 inom

aldreomsorgen

Tidigt under pandemin blev det tydligt att aldre var
en sarskilt utsatt grupp. En stor andel av de som
drabbades av covid-19 var aldre och en majoritet av
de som avled hade insatser inom aldreomsorgen.

En stor andel av de avlidna
fanns inom aldreomsorgen

Fram till den 12 oktober 2020 hade 5911
personer avlidit i covid-19 i Sverige.?
Bland dessa var 90 procent éver 70 ar.
46 procent av alla dodsfall drabbade
aldre som bodde pa ett aldreboende och
26 procent av fallen drabbade aldre med
hemtjanst.

Att en stor andel av de som avled fanns
inom aldreomsorgen ar inte ett unikt
svenskt fenomen. Enligt den europeiska
smittskyddsmyndigheten, ECDC, bodde
mellan 30-60 procent av de som avlidit pa
nagon form av vard- och omsorgsboen-
de.? Det ar tydligt att det funnits sarskilda
svarigheter att skydda sig mot smitta i
dessa verksamheter.

2 Statistik 6ver antal avlidna i covid-19, Socialstyrelsen

Svart att avgora direkt
dodsorsak

Manga av de dldre som avlider till foljd av
covid-19 har ofta andra sjukdomar och ar
sa skora att det kan vara svart att veta vad
som orsakade dodsfallet. Det skulle kunna
tyda pa en dverrapportering av dodsfall
orsakat av covid-19. En rapport fran region
Ostergdtland granskade samtliga fall i 13-
net dar en person med bekraftad covid-19
avlidit i hemmet eller pa sarskilt boende.*
Bland de 122 avlidna som ingick i gransk-
ningen hade 111 personer en omfattande
samsjuklighet, medan elva hade mattlig
samsjuklighet. Halften var 88 ar eller aldre.
115 procent av de granskade fallen be-
domdes coronaviruset ha varit den direkta
dodsorsaken, men for 70 procent var vi-
ruset en bidragande orsak. For 15 procent
beddmdes dodsfallet bero p& nagot annat.

3 https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/covid-19-care-homes-infographic

4 https://www.regionostergotland.se/Om-regionen/Pressrum/Nyheter/dodsfall-med-bekraftad-covid-19-granskas/
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Ett annat satt att mata pandemins
paverkan ar att titta pa hur manga som
avlidit jamfort med vad som kan forvantas
baserat pa tidigare ars erfarenheter

— den sé kallade dverdodligheten.
Statistik fran Folkhalsomyndigheten visar
att dodligheten var tydligt forhojd under
varen 2020.° Studier visar ocksa att Sveri-

andra lander.® En mdjlig forklaring

till detta som lyfts fram av Folkhalso-
myndigheten ar att influensasdasongen
aret innan varit mildare i Sverige jamfort
med andra lander.” Detta innebar att
manga av de skora och sjuka, som kan
avlida under en vanlig influensa, klarade
sig. Istallet avled manga skora aldre

ge haft en hog éverdodlighet jamfort med kommande ar av covid-19.

Normaldédlighet och faktisk dodlighet, Sverige Normaldédligthet Bl D&dsfall

Kalla: Rapport om 6verdddlighet till och med vecka 39,
Folkhalsomyndigheten

Antal dodsfall
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"Ett tydligt samband mellan hur
deras verksamheter drabbats och hur
smittspridningen sett ut i det omgivande
samhallet.”

> Rapport om éverdddlighet till och med vecka 39, Folkhalsomyndigheten
6 https://www.svt.se/nyheter/vetenskap/sverige-pa-sjunde-plats-i-overdodlighet-i-europa

7 https://www.dn.se/sverige/tegnells-forklaring-darfor-dog-sa-manga-tidigt-i-sverige/
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Antal smittade och avlidna i
aldreboenden under pandemin

Ett sarskilt intresse riktades tidigt mot
aldreboenden, da den storsta andelen av
de avlidna fanns har. Folkhalsomyndig-
heten rapporterar kontinuerlig antalet
nya fall av covid-19 och antalet avlidna pa
aldreboenden. Av graferna framgar att
antalet bekraftade fall av covid-19 liksom
antalet avlidna pa aldreboenden kulmine-
rade i mitten av april.

Trots att de som bor pa aldreboenden till-
hor de skdraste i samhallet och med storst
risk att drabbas av ett allvarligt sjukdoms-
forlopp visar studier ocksa att de flesta
som insjuknade Gverlevde, narmare tva
tredjedelar.®

Smittan i aldreomsorgen kopp-
lad till samhallsspridningen

Exakt hur smittan kom in i aldreomsorgen
ar svart att faststalla. En mangd olika for-
klaringar har lyfts i samhallsdebatten — i
manga fall utan klara belagg. Det handlar
om allt fran efterlevnaden av basala hy-
gienrutiner, till asymtomatisk spridning
fran anhoriga och personal samt arbets-
villkor och tillgang till skyddsmateriel.
Vissa av dessa faktorer kommenteras i var
rapport.

Det finns dock en faktor som sticker ut
enligt Vardforetagarnas erfarenheter.
Manga medlemmar bedriver aldreomsorg i
flera olika kommuner. Ett flertal av dessa
uppger att de sett ett tydligt samband
mellan hur deras verksamheter drabbats

Antal avlida covid-19 per vecka med
insatsen sarskilt boende for aldre
enligt SoL

Kalla: Dédsorsaksintyg samt registret dver insatser enligt socialtjanstlagen till aldre
och personer med funktionsnedséattning, Socialstyrelsen.
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Antal personer som har bekraftats
vara smittad med covid-19 pa
aldreboende per vecka.

Kalla: Folkhalsomyndighetens veckorapport fran den 4 september 2020
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och hur smittspridningen sett utidet
omgivande samhallet. Att s manga ald-
re drabbats av covid-19 i Sverige jamfort
med andra lander skulle darmed i huvud-
sak vara kopplat till att smittspridningen
har varit omfattande. Det ar en forklaring
som ocksa tidigare forts fram av exempel-
vis Norges statsepidemiolog och tidigare
statsepidemiolog Annika Linde.?

> Rapport om overdddlighet till och med vecka 39, Folkhalsomyndigheten
5 https://lakartidningen.se/klinik-och-vetenskap-1/artiklar-1/rapport/2020/06/narmare-tva-tredjedelar-av-covid-sjuka-pa-sabo-overlever/

7 https://www.dn.se/nyheter/sverige/annika-linde-en-manads-stangning-hade-gett-oss-tid/;

https://www.expressen.se/nyheter/coronaviruset/norges-tegnell-om-dodstalen-strateqgi/
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Aldreomsorgens
forutsattningar att

mota covid-19

Det finns ett antal inneboende faktorer i aldreomsorgen
som medfor att risken for smitta av naturliga skal blir
forhojd. Det handlar till exempel om att de skoraste aldre
finns inom aldreomsorgen, att aldreboenden till skillnad
fran sjukhus inte ar utformade for att forhindra smitt-
spridning och att det ar en personalintensiv verksamhet
som bygger pa kontakter och nara omvardnad.

De allra skoraste aldre finns
inom dldreomsorgen

Studier visar att hog alder ar den storsta
riskfaktorn for att do av covid-19. Ju aldre
man ar, desto storre ar risken for allvarlig
sjukdom och déd, om man dessutom har
andra sjukdomar okar risken ytterligare.'

De som idag far bistandsbeslut for sarskilt
boende ar i regel mycket skéra med om-
fattande sjuklighet. Manga avlider relativt
kort tid efter att de flyttat in. Ett halvt ar
efter inflyttningen till sarskilt boende har i
genomsnitt 20 procent av de nyinflyttade
avlidit oavsett inflyttningsar.”

18 manader efter inflyttningen bor

571 procent av mannen och 61 procent

av kvinnorna kvar pa sarskilt boende.
Mediantiden for vistelsen ar tva ar for
riket, men det varierar mellan kommuner.

Aven de som f&r hemtjanst har alltmer
omfattande vardbehov. En rapport fran
Sveriges Kommuner och Regioner (SKR)
beskriver att behovsbeddmningarna inom
aldreomsorgen blivit strangare over tid."”
Det har medfort att aldreomsorgens
insatser i allt mindre grad riktas till aldre
med mer begransade behov av hjalp utan
istallet inriktas pa aldre med mer omfat-
tande behov. Sammantaget medfdr denna

© https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/utbrott/aktuella-utbrott/

covid-19/skydda-dig-och-andra/rad-och-information-till-riskgrupper/

" Vard och omsorg om aldre, Lagesrapport 2020, Socialstyrelsen.
2 Valfardstjansternas utveckling 1980-2012, SKL 2014
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utveckling att de som far aldreomsorg
tillhor de allra mest skora aldre, vilket gor
att denna grupp ar sarskilt utsatt for

att drabbas av en allvarlig utveckling av
covid-19.

Kroppsniara omvardnad
av olika personal

Aldreomsorgen &r ett utpraglat kontak-
tyrke dar aldre far en omfattande och
kroppsnara omvardnad. De aldre traffar
manga olika medarbetare fran olika yrkes-
grupper: underskoterskor, vardbitraden,
sjukskoterskor, fysioterapeuter, arbetste-
rapeuter och dietister. Personalen har i sin
tur kontakt med manga vardtagare.

Verksamheter inom aldreomsorg stravar
efter en hog kontinuitet. Det innebar

att varje omsorgstagare ska mdta sam-
ma personal i sa stor utstrackning som
mojligt. Men fér ndgon som behdver om-
fattande hjalp blir det av naturliga skal
manga besdk som inte alltid kan tillgodo-
ses av samma personer. Kontinuiteten ar
ocksa beroende av att det finns arbets-
tidsbestammelser som verksamheten
maste folja, om medarbetare ar sjuka eller
har semester samt att personer slutar och
ersatts av nya.

Inom hemtjansten méter en aldre person

i snitt 16 olika personer under en tva-
veckorsperiod.” Bland annat pa grund av
en dkande vardtyngd med ett okat antal
insatser har kontinuiteten forsamrats dver
tid i hemtjansten. Motsvarande matningar
gors inte for aldreboenden men forskning
visar att personalen pa ett aldreboende i

3 Vard och omsorg om dldre, Lagesrapport 2020, Socialstyrelsen.

* Vem ska arbeta i framtidens dldreomsorg? Szebehely, Stranz, Strandell 2017

snitt hjalper 10 aldre personer pa ett ar-
betspass. Motsvarande siffra for personal
inom hemtjanst ar 12 personer.™

Aven om verksamheterna under pande-
min stallt om for att starka kontinuiteten
ytterligare och aven om besok fran anho-
riga har begransats innebar detta att aldre
fortsatt mdter manga personer. Personer
som precis som andra manniskor lever
aktiva liv och till exempel dker med kollek-
tivtrafik i samhalle dar smittan finns.

" Aldreomsorgen

ar ett utpraglat
kontaktyrke
dar dldre far

en omfattande
och kroppsnara
omvardnad.”
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Aldreboenden ir inte sjukhus

En vanlig missuppfattning ar att aldrebo-
enden skulle vara en form av medicinsk
institution i forsta hand. Detta andrades

i samband med Adelreformen 1992. Med
reformen dvergavs institutionstankandet
och langvarden, dar de aldre 1ag i sjukhus-
salar, avvecklades. Sarskilda boendeformer
for aldre blev ett nytt samlingsbegrepp for
sjukhem, alderdomshem, servicehus och
gruppbostader. Med den egna bostaden
som forebild genomfordes en omfattande
modernisering och upprustning av boen-
destandarden i de sarskilda boendefor-
merna.

P4 dagens aldreboenden bor de aldre i
egna fullvardiga lagenheter och har till-
gang till gemensamhetsutrymmen som
exempelvis matsal, allrum, traningslokal
och uteplats eller tradgard. Aven om de
aldre bor i egna lagenheter ar maltiderna
ofta gemensamma och de boende erbjuds
olika former av gruppaktiviteter. De soci-
ala behoven star i fokus och boendena ar
utformade utifran det.

Aldreboenden ar inte i forsta hand bygg-
da for att minimera smitta. Det finns till
exempel inte likt i sjukvarden slussar for
den somgarinide aldres rum. Det finns
inte sarskilda omkladningsrum for den
som vardat en smittad person. Det finns
ofta en gemensam tvattstuga dar ren och
fororenad tvatt mots. Det ar ocksa svarare

att rengora fororenade ytor nar man ar

i ett vanligt hem dar en mangd olika
personliga foremal ligger framme.

Det finns inte heller normalt sett lediga,
tomstallda lagenheter att flytta smittade
aldre till.

Det finns dartill manga aldre aldreboenden
som inte uppfyller de krav som myndighe-
terna uppstaller idag. Enligt Socialstyrel-
sens statistik finns det idag omkring

17 000 icke fullvardiga lagenheter i sarskilt
boende och av dessa saknar 1000 eget
badrum.® Det gor det svarare att uppfyl-
la kraven pa hygien och minska risk for
smittspridning.

Manga av de dldre har
demenssjukdom

En stor andel av de som bor pa aldreboen-
den har en demenssjukdom som medfor
svarigheter att forsta innebdrden av res-
triktioner eller konsekvenser av situatio-
nen. De kan darmed bidra till en smittorisk
bade for sig sjalva och fér andra. Social-
styrelsen har uppskattat att narmare 70
procent pa aldreboenden har demens.'®

Vid demenssjukdom kan beteendemas-
siga och psykiska symtom upptrada. Det
kan exempelvis handla om oro, vandrings-
beteende eller aggressivitet. Symtomen
kan dessutom orsakas eller forvarras av
covid-19.” En person med covid-19 som till
exempel har ett vandringsbeteende riske-

> Statistik om aldre och personer med funktionsnedsattning efter regiform 2019, Socialstyrelsen

® Socialstyrelsen, Demenssjukdomarnas samhallskostnader i Sverige 2012, 2014

7 Arbetssatt vid covid-19 hos personer med demenssjukdom i sarskilda boendeformer for aldre, Socialstyrelsen, 2020
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rar att sprida smittan vidare till andra per-
soner som finns pa boendet. Aven en frisk
person med vandringsbeteende kan pa
grund av detta utsattas for smitta. For en
person med covid-19 ar isolering en central
atgard for att minska smittspridning, men
det ar svart att astadkomma for en person
med demenssjukdom.

Tvangs- och begransningsatgarder sasom
inldsning ar inte tillatna i aldreomsorgen.
Det innebar att det inte ar méjligt att lasa
dorren till en lagenhet aven om den boen-
de vistas dar tillsammans med personal.’™

| praktiken har det inneburit att perso-
ner med demenssjukdom som drabbats
av covid-19, som sjalva inte forstatt att
de smittats, haft ratt att vandra fritt pa
aldreboenden under pandemin. Personer
med vandringsbeteende som inte till-

lats att vandra kan forsamras vasentligt
avseende beteendemassiga och psykiska
symtom. Personal har fatt avsattas for
att folja dessa personer och motivera dem
att vistas sa mycket som majligt i sin egen
lagenhet.

Brist pa personal

Det rédder ocksa brist pa personal inom
aldreomsorgen. Arbetsféormedlingens
matningar visar att det finns en brist pa
underskdterskor — framforallt till foljd
av att for fa valjer vard- och omsorgs-
programmet pa gymnasiet.” Under
pandemin forsvarades kompetens-
forsorjningen ytterligare da personal
var tvungen att stanna hemma aven
vid lindriga forkylningssymtom.

'8 Hemstallan — foreskrift om begransningsatgarder inom sarskilda boenden fér aldre, SKR

9 Arbetsférmedlingen, Var finns jobben, 2019
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Forutsattningar for
aldreomsorgen under

pandemin

En viktig del av Sveriges coronastrategi var att skydda
aldre fran smitta. Men fragan ar om det egentligen fanns
en strategi for aldreomsorgen?

De atgarder som vidtogs under pandemin
inriktades inledningsvis pa sjukvarden.
Bade nar det galler riktlinjer for hur smitta
skulle hanteras, tillgang till skyddsutrust-
ning och testning. Detta trots att aldre-
omsorgen ansvarade for en av de mest
utsatta grupperna och fick varda en stor
del av dem som insjuknade i covid-19. Det
uttalade malet att skydda aldre motsvara-
des inte av konkreta atgarder. Det fanns i
den meningen ingen nationell strategi for
att skydda de allra skoraste aldre — i vart
fall inte under pandemins inledande och
mest kritiska skede.

"Det uttalade
malet att skydda
aldre motsvarades
inte av konkreta
atgarder.”

Det nationella
smittskyddsarbetet

Nar WHO deklarerade att covid-19 var

en pandemiden 11 mars uppgav Folkhal-
somyndighetens generaldirektdr Johan
Carlson att Sverige redan vidtagit flera
viktiga atgarder for att forhindra samhalls-
spridningen och skydda grupper i riskzonen,
aldre och personer med underliggande sjuk-
domar.?° Men flera viktiga rekommendatio-
ner till aldreomsorgen kom forst nar smitt-
spridningen i aldreomsorgen redan var ett
faktum.

FOKUS PA SMITTSPARNING OCH
SJUKVARDSKAPACITET | PANDEMINS
INLEDANDE SKEDE

Den 31 januari rapporterade Folkhalsomyn-
digheten om det forsta fallet av covid-19 i
Sverige och den 1 februari klassade reger-
ingen coronavirus som en samhallsfarlig
sjukdom aven om risken for smittspridning
fortsatt beddmdes som 1ag. Det innebar
att bestammelserna i smittskyddslagen om
allmanfarliga och samhallsfarliga sjukdo-
mar kunde tillampas pa coronaviruset, vilket

20 Folkhalsomyndigheten nyhetsarkiv 11 mars
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bland annat gav mdjligheter att vidta at-
garder som exempelvis karantan och isole-
ring av smittsamma eller sjuka personer.

Arbetet fokuserade forst pa att identifie-
ra, isolera och smittspara personer som
smittats av coronaviruset utomlands. Att
Sverige skulle ha ratt antal vardplatser
for att klara pandemin foljdes upp. Raden
fran Folkhalsomyndigheten inriktades

pa att personer som varit i ett land dar
smittspridning pagick och fatt symtom
skulle kontakta sjukvarden for att tes-
tas. Allmanheten uppmanades att ha god
handhygien och alltid stanna hemma vid
symtom.

SAMHALLSSPRIDNING KONSTATERAS
Risken for samhallspridning bedomdes av
Folkhalsomyndigheten som lag anda fram
till bérjan av mars. Den 10 mars meddela-
de Folkhalsomyndigheten att det fanns
tecken pa samhallsspridning och risken
for samhallspridning uppgraderades till
den hogsta nivan. Allmanheten uppmana-
des fortsatt att begransa sociala kontak-
ter vid luftvagssymtom och nu betonade
Folkhalsomyndigheten att det sarskilt
gallde de som arbetade inom aldreomsor-
gen. Anhoriga uppmanades ocksa att
undvika onddiga besok pa aldreboenden.

Den 13 mars uppgav Folkhalsomyndig-
heten att arbetet med att bromsa smitt-
spridningen gick in i en ny fas. Fokus Iag
nu pa att fordréja smittspridningen i
befolkningen och att samtidigt skydda de
aldsta och skoraste. Provtagningen stall-
des om till personer med behov av sjukvard
som haft akut insjuknande med feber eller
luftvagssymtom. Dessutom skulle perso-

nal inom sjukvard och aldreomsorg som
insjuknade med covidsymtom testas for
att undvika smitta i vard och omsorg. Tre
dagar senare hade smittspridningen okat
ytterligare, framforallt i Stockholm, och
Folkhalsomyndigheten inforde da rekom-
mendationerna for personer 6ver 70 ar
som nu uppmanades att begransa sociala
kontakter sa langt som majligt.

Under pafoljande dagar kom rekommen-
dationer rorande hemarbete, distans-
undervisning samt for restauranger och
caféer. Forst den 30 mars kom de forsta
rekommendationerna om hur personalen
skulle hantera covid-sjuka pa aldrebo-
enden. Dessa sa kallade handlaggnings-
rekommendationer hade sedan mitten

av februari funnits for sjukvarden och
handlade framst om hur personalen skulle
skyddas fran smitta. Den 1april inforde
regeringen ett nationellt besdksforbud pa
aldreboenden.
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Forst den 7 maj, flera veckor efter att
smittspridningen var som varst, publicera-
de Folkhalsomyndigheten en rekommen-
dation om vilka insatser som var viktigast
for att skydda aldre inom aldreomsorgen
fran att smittas av personal.?’ Riktlin-
jerna framholl behovet av kohortvard,

att sakerstalla att personal har kunskap
om smittvagar och basala hygienrutiner.
,&tg'arder som i hog grad redan vidtagits
ute i verksamheterna, vilket bland annat
framgar av Smittskydd Stockholms enkat
mot aldreboenden som publicerades nagra
dagar tidigare.??2 Den 12 juni publicerade
Folkhalsomyndigheten en rapport med
goda exempel pa hur arbete mot smittan
kan bedrivas pa aldreboenden.?

Brist pa skyddsutrustning

En viktig forutsattning for att kunna
skydda aldre och anstallda under pan-
demin var tillgang till skyddsutrustning.
Har fick aldreomsorgen samre forutsatt-
ningar an sjukvarden. | en situation da
efterfragan var stor internationellt sat-
tes de reguljara leveransvagarna ur spel.
Aldreomsorgens verksamheter gjorde ett
omfattande arbete for att hitta skyddsut-
rustning fran olika leverantorer nationellt
och globalt. Bristen pa godkand skydds-
utrustning tvingade bade kommuner och
privata utforare att soka material via
okonventionella kanaler sdsom byggmark-
nader och malarfirmor eller forlita sig pa
egentillverkade skydd.

" Aldreomsorgens
verksamheter
gjorde ett
omfattande
arbete for att
hitta skydds-
utrustning”

SOCIALSTYRELSENS UPPDRAG FOR
KOMMUNER KOM IGANG SENT

Det konstaterades tidigt att det fanns
risker for att brist pa skyddsutrustning
skulle uppsta och regeringen gav darfor
Socialstyrelsen den 16 mars ett uppdrag
att pa nationell niva sakra tillgdngen pa
skyddsutrustning och fordela till regioner
och kommuner.?* Socialstyrelsen skulle
aven ta initiativ till nationell produktion av
skyddsutrustning.

Men uppdraget att samordna arbetet

mot kommunerna drojde och bristen pa
skyddsmateriel i vissa delar av aldreomsor-
gen blev pa vissa hall mycket anstrangd.
len enkat som SVT riktade till medicinskt
ansvariga sjukskoterskor inom aldre-
omsorgen i slutet av mars uppgav drygt
halften att laget gallande skyddsutrust-
ning var daligt eller mycket daligt.?®

21 https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/aa/atgarder-for-att-minska-smittspridning-av-covid-19-fran-

personal-till-aldre-brukare-och-patienter/
22 https://vardgivarguiden.se/nyheter/2020/maj/sabo-enkat/

2 https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/e/exempel-pa-atgarder-for-att-minska-spridning-av-covid-19-

pa-sarskilda-boenden-for-aldre/

24 https://www.regeringen.se/494a34/contentassets/5c41833214fe4e568e5fd62b65eb8681/uppdrag-om-att-pa-nationell-niva-sakra-

tillgangen-pa-skyddsutrustning.pdf

25 https://www.svt.se/nyheter/inrikes/stor-kartlaggning-materialbrist-och-personalbrist-hotar-aldreboenden-och-hemtjansten
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Bristen pa skyddsmateriel bekraftades
ocksa i andra matningar — bland annat i

en enkat bland Kommunals skyddsombud
ungefar samtidigt.?® Den 27 mars rappor-
terade Sveriges lansstyrelser i sin krisbe-
redskapsrapportering att det generellt for
samtliga lan foreldg en "Akut materialbrist
pa skyddsutrustning i kommuner (har dkat
akut)"?

Den tredje april fick lansstyrelserna

i uppdrag att bista Socialstyrelsen i arbe-
tet med kommunerna i respektive lan.?®
Den 15 april kom till sist det nya systemet
pa plats, sa att kommunerna kunde be-
gara hjalp — en manad efter att Socialsty-
relsen fick det ursprungliga uppdraget.?
Men det var inte bara i det nationella
beredskapsuppdraget som kommunerna
prioriterades lagre. Bade kommuner och
privata utfoérare har upplevt att leveranto-
rer av skyddsutrustning prioriterade regio-
ner framfor kommuner.*©

PRIVATA UTFORARE | ALDREOMSORGEN
SIST | KON?

Medlemmar hos Vardféretagarna upp-

ger att de inte haft samma tillgang till
beredskapslager som dvriga kommunala
verksamheter och att det varit otydligt hur
skyddsutrustning ska fordelas sa att aven
privata utforare fick ta del av det material
som kom genom Socialstyrelsens uppdrag.
Det innebar att omsorgstagare och med-
arbetare missgynnades beroende pa vilken
utforare de hade eller var anstallda hos.

Vissa privata aktorer forsokte att impor-
tera skyddsutrustning pa egen hand, men
det blev betydligt dyrare an for offentliga
utforare eftersom de inledningsvis inte
omfattades av det undantag fér moms
och tull som offentliga verksamheter
hade.

Perioden 16-20 april genomfordes en
enkatundersokning bland Vardforetagar-
nas medlemmar som visade att halften av
verksamheterna i aldreomsorgen befarade
att tillgangen till skyddsutrustning skulle
vara dalig eller mycket dalig de narmaste
veckorna. Fyra av tio utforare hade inte
fatt ndgon hjalp fran kommunen, tva av
tio hade fatt viss hjalp och endast en av tio
hade fatt god hjalp fran huvudmannen.
Anidag rapporterar privata utférare att
de enbart i mycket begransad utstrack-
ning har fatt hjalp med skyddsutrustning
fran kommunerna.

Informationsflodet
under pandemin

Det fanns flera utmaningar med de riktlin-
jer och rad som kom under pandemin. Det
handlar dels om att de inte var anpassade
till hur aldreomsorgen fungerar, dels om
att det kom en stor mangd information
som skulle formedlas till medarbetarna
samt att informationen sag olika ut dver
landet och var ibland direkt motsagelse-
full.

26 https://www.aftonbladet.se/nyheter/samhalle/a/EWAIbA/enkat-visar-anstallda-i-hemtjansten-saknar-skyddsutrustning

27 https://www.svt.se/nyheter/inrikes/larmet-fran-kommunerna-bristen-pa-skyddsmaterial-akut

28 https://www.regeringen.se/496702/contentassets/513705b8269d41b9ableOad8e8b4f7c1/uppdrag-att-bista-socialstyrelsen-i-

arbetet-med-att-samordna-tillgang-till-skyddsutrustning.pdf

22 https://www.dn.se/nyheter/sverige/statens-hjalp-till-aldreboenden-drojde-en-manad-kommuner-fick-inte-skyddsmaterial/

30 https://lakartidningen.se/aktuellt/nyheter/2020/05/man-har-inte-tankt-pa-all-vard-som-bedrivs-pa-aldreboenden/

31 https://lakartidningen.se/aktuellt/nyheter/2020/05/man-har-inte-tankt-pa-all-vard-som-bedrivs-pa-aldreboenden/
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UTMANING MED STORT
INFORMATIONSFLODE

| takt med att ny kunskap om covid-19
erholls uppdaterades rekommenda-
tioner och riktlinjer for aldreomsorgen.

Av Inspektionen for vard och omsorgs
(IVO:s) inspektion inom dldreomsorgen
fran april framgar att en stor utmaning,
men ocksa en framgangsfaktor under
pandemin, var att skapa ett tydligt in-
formationsflode for medarbetarna inom
aldreomsorgen. Dessa erfarenheter fram-
kommer ocksa i enkater och intervjuer
med Vardforetagarnas medlemmar.?? Det
kom en stor mangd information fran olika
hall som standigt uppdaterades: bade fran
kommunen, regionen, smittskyddsenheter
samt myndigheter som Socialstyrelsen,
Arbetsmiljoverket och Folkhalsomyndig-
heten. Att ta emot, sortera och féormedla
vidare informationen till medarbetarna pa
ett lattillgangligt satt var en stor utma-
ning. En verksamhetschef berattar att hon
nastan uteslutande agnade sig at det
under en period av pandemin.

En anstalld hos en av Vardfoéretagarnas
medlemmar beskriver att riktlinjerna ofta
andrades och att de darfor inte alltid hann
koordineras med alla berorda aktorer.
Exempelvis meddelade region Stockholm
nya riktlinjer for hur avlidna personer
skulle hanteras tre ganger under en tva-
veckorsperiod. Denna information nadde
inte begravningsbyraerna, vilket ledde

till samarbetssvarigheter med aldre-
boendena och 6kade arbetsbelastningen
for personalen.

"Informationen
sag olika ut dver
landet och var

ibland direkt
motsagelsefull.”

32 Enskilda intervjuer samt Vardféretagarnas medlemsenkat april 2020.

22 Aldreomsorgen — den svaga lanken i Sveriges coronastrategi?

STOD OCH INFORMATION UTGICK IFRAN
SJUKVARDEN

Flera medlemmar menar att det saknades
kunskap om aldreomsorgens forutsatt-
ningar och arbetssatt, vilket avspeglades
i de rad som kom fran Folkhalsomyndig-
heten och smittskyddsenheterna i regio-
nerna. Raden var anpassade till en sjuk-
hussituation med patienter som ligger i
en sjukhussang och kan ta instruktioner.
Exempelvis fanns rekommendationer att
bedriva kohortvard, vilket nara nog ar
omdjligt pa boenden med demenssjuka
personer da de inte alltid kan folja eller
minnas instruktioner om att halla sig pa
sitt rum eller att halla avstand.

Vid kontakt med smittskyddsenheterna
berattar en anstalld hos en medlem att de
fatt radet att flytta pa personer pa ald-
reboendet eller stanga in dem, vilket inte
ar mojligt da det handlar om den boen-
des egen lagenhet och det ar forbjudet
att stanga in personer i aldreomsorgen.
Upplevelsen ar ocksa att det inte funnits
insikt om att grunden i aldreomsorgen ar
fysisk narhet da det funnits instruktioner
kring hygien dar personalen uppmanats
att halla distans nar man gick in till den
aldre. Det gar inte heller alltid att forutse
nar en aldre kan behdva hjalp som kraver
narhet — till exempel att ratta till nagon i
en rullstol. En aldre person med forsamrad
syn och horsel, soker ocksa garna fysisk
kontakt.

Ett tydligt exempel pa nar vagledningen
var otillracklig var nar besoksforbudet
havdes pa aldreboenden den 1 oktober
2020. Socialstyrelsen tog da fram fore-
skrifter for att vagleda hur aldreboenden
skulle sakerstalla sakra besok. Men fo-
reskrifterna var mycket kortfattade och
dverlamnade en stor del av bedomningen
av vad som skulle anses vara ett sakert
besok till varje enskild verksamhet. Dartill
var foreskrifterna fardiga forst den 28
september, da varje boende redan tving-
ats besluta om och informera boende och
narstdende om hur man avsag att forfara.

"Raden var
anpassade till en
sjukhussituation
med patienter
som liggerien
sjukhussang
och kan ta
instruktioner. ”
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SKILLNADER | RIKTLINJER MELLAN
REGIONER OCH KOMMUNER
Vardféretagarnas medlemmar har genom
att vara verksamma i flera olika kommu-
ner en god overblick dver vilka skillnader
som fanns i riktlinjer mellan kommuner
och regioner over landet. Flera medlemmar
vittnar om att det funnits stora skillnader
och att det bade skapat forvirring och en
ojamlik vard och omsorg.

Det fanns skillnader mellan regionernas
rad om vilken skyddsutrustning som
skulle anvandas, exempelvis om munskydd
skulle anvandas eller om langarmade

eller kortarmade forkladen skulle baras.
Aven inom en region kunde det se olika

ut da kommuner ibland upprattade egna
riktlinjer for skyddsutrustning. En medlem
beskriver ocksa att riktlinjerna lokalt and-

rades fran den ena veckan till den andra
beroende pa tillgangen till skyddsutrust-
ning. Att det inte fanns tydliga riktlinjer
skapade en otrygghet bade i verksam-
heterna och hos medarbetare.

Svarigheter uppstod nar olika myndig-
heters riktlinjer inte stod i samklang. Ett
exempel ar nar Arbetsmiljoverket forbjod
Stockholms kommun att utféra patient-
nara arbete vid konstaterad eller miss-
tankt smitta, om inte skyddsutrustning i
form av visir i kombination med munskydd
bars pa aldreboendet Serafen. Samtidigt
stallde inte Folkhalsomyndigheten samma
krav pa munskydd vid den tiden, nagot
som dock senare andrades.®

"Svarigheter uppstod ocksa nir olika
myndigheters riktlinjer inte stod i

samklang.”

33 https://www.svt.se/nyheter/inrikes/arbetsmiljoverket-inget-utrymme-for-arbetsmoment-utan-munskydd
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Testning

Testningen av bade aldre och personal
kom igang sent i aldreomsorgen, bland an-
nat pa grund av bristande testkapacitet.
Men dven i detta avseende var sjukvarden
prioriterad. Det paverkade mojligheten att
motverka smittspridning, men forsvarade
ocksa personalforsérjningen under en tid
da det redan var en utmaning.

ECDC REKOMMENDERAR GENEROS
TESTNING

Testning ar en viktig dtgard for att fore-
bygga smittspridning inom aldreomsor-
gen. Om smittspridningen inom aldre-
omsorgen kan begransas minskar ocksa
belastningen pa personal, verksamheter
och évrig vard. Genom provtagning vid
lindriga symtom mojliggdrs att personal
med negativt provsvar for covid-19 snabb-
are kan aterga till arbetet.

I maj publicerade den europeiska smitt-
skyddsmyndigheten, ECDC, ett stod for
att underlatta testning pa aldreboenden
eftersom man noterat att en Idg formaga
till testning hade gett bransle at en snabb
spridning av covid-19 inom och mellan av-
delningar pa aldreboenden.?* Bland annat
rekommenderade ECDC att testning av
all personal och alla boende skulle ske nar
smitta konstaterats pa ett aldreboende.
Inte minst for att upptacka asymtomatisk
smitta och da aldre kan ha en annan sym-
tombild &n yngre manniskor sdsom ut-

"Aldre i

aldreomsorgen
omfattadesintei
den prioriterade

gruppen.”

talad trotthet, laggradig feber, nedsatt all-
mantillstand, aptitloshet och forvirring.?

SEN TESTNING AV SJUKA OCH PERSONAL
| ALDREOMSORGEN

Testningen stalldes om i mitten av mars
fran att provta personer med symtom som
vistats utomlands, till personer med akut
insjuknande i feber och luftvagssymtom
som var i behov av sjukhusvard. Dartill
omfattades personal med symtom inom
sjukvard och dldreomsorg. Aldre i dldre-
omsorgen omfattades inte i den priorite-
rade gruppen.3¢

Detta andrades den 1 april. Dock omfatt-
ades da enbart boende pa aldreboende
med en akut infektion och behov av sjuk-
husvard. Den 8 maj breddas provtag-
ningsindikationen till att omfatta boende
pa dldreboende med symtom. Forst den
29 maj publicerade Folkhalsomyndigheten
en bredare rekommendation for provtag-
ning pa aldreboenden. Den omfattade
bland annat en mer generos testning av

34 https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/covid-19-long-term-care-facilities-surveillance-guidance.pdf

3 https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/798e562807464ebcb85287b09b21cda7/provtagning-covid-19-sarskilt-boende-aldre.pdf

3 Provtagningsstrategi for covid-19, 2020-03-13, Folkhalsomyndigheten
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aldre med ospecifika symtom, samt en
bredare testning i screeningsyfte vid nya
fall p& aldreboenden samt av nya omsorgs-
tagare eller boende som vardats pa sjuk-
hus och atervant.*”

Trots att Folkhalsomyndigheten priorite-
rade boende och medarbetare inom aldre-
omsorgen kunde det dréja betydligt langre
innan testning kom igang eftersom test-
kapaciteten varierade mellan regioner.®
Vardféretagarnas medlemmar vittnar om
stora problem med att fa personal testad

i tid — trots att det tidigt var en prioriterad
grupp enligt Folkhalsomyndigheten.

En medlem berattar att de fick besked

om att personal i hemtjanst skulle inga i
en prioriterad grupp forst den 18 maj.

En annan medlem vittnar om att de sa
sent som i mitten av juni fick st pa sig

for att f& personal testad i samband med
smittsparning. Den sena testningen ska-
pade frustration och oro hos personalen.
Det forsvarade ocksa personalforsdrjning-
en nar medarbetare med lindriga symtom
tvingades stanna hemma under langre tid.

"Vardforetagarnas
mediemmar
vittnar om stora
problem med
att fa personal
testadi tid.”

37 https://www.folkhalsomyndigheten.se/nyheter-och-press/nyhetsarkiv/2020/maj/nytt-om-provtagning-inom-aldreomsorgen/

38 https://www.folkhalsomyndigheten.se/nyheter-och-press/nyhetsarkiv/2020/mars/uppdrag-for-utokad-diagnostik-av-covid-19/
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Asymtomatisk smitta

Flera av Vardforetagarnas medlemmar
lyfter den asymtomatiska smittspridning-
en som en viktig forklaring till att smittan
kominialdreomsorgen. De uppger att
man hittat personal med asymtomatisk
smitta vid egen testning. Detta ska ses

i ljuset av att asymtomatisk smitta inte
ansags vara en drivande faktor av myn-
digheterna och att det darfor inte ansags
nddvandigt med skyddsutrustning som

munskydd och visir for att skydda de aldre.
Det var forst den 7 maj, nagra veckor efter

smittans kulmen i aldreomsorgen, som
Folkhalsomyndigheten borjade rekom-
mendera att man kunde dvervaga mun-
skydd eller visir i ansiktsnara situationer
for att hindra smitta fran personal till
aldre inom aldreomsorgen.*

Forskare pa Karolinska Universitetssjuk-
huset genomférde under varen en studie
i Stockholms lan dar 11 000 friska medar-
betare i vard och omsorg testades for att
se om de hade en pagaende eller genom-
gangen covid-19 infektion. En av Vard-
foretagarnas medlemmar deltog i denna
studie och resultatet visade att av 596
undersdkta medarbetare hade 40, eller

7 procent, en pagaende virusinfektion
trots att de var symtomfria.*°

Ovriga svarigheter

Det finns aven andra faktorer som kan
ha forsvarat for aldreboenden att halla
smittan borta. Under pandemin fick
aldreboenden, aven sadana som inte
hade smitta, ta emot covid-sjuka patien-
ter som var fardigbehandlade pa sjukhus,
till exempel pa en geriatrisk klinik.4"IVO:s
nationella tillsyn av omsorgen under april
manad visade ocksa att vissa boenden
haft problem med anhoériga som kringgatt
besoksforbudet.*?

3 https://www.folkhalsomyndigheten.se/nyheter-och-press/nyhetsarkiv/2020/maj/grundlaggande-

hygienrutiner-viktigast-for-att-skydda-aldre-inom-omsorgen/

40 https://www.attendo.se/nyheter/2020/sju-procent-symtomfria-smittbarare-visar-ny-studie/

4 https://mitti.se/nyheter/covidsjuka-skickas-aldreboenden/?omrade=solna

42 https://www.ivo.se/tillsyn/ivos-tillsyn-av-aldreomsorgen-under-covid-pandemin/
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Myndigheternas atgarder

Laboratoriebekraftade fall av covid-19 och avlidna som klassificerats

hora till aldreboende

Bilden visar hur antalet bekraftade
fall av covid-19 och antalet avlidna
personer pa idldreboenden utveckla-
des under varen samt nir olika atgar-
der/stod vidtogs av myndigheterna.

Hur atgarder implementerades i prak-
tiken i regionerna kan skilja sig fran de
nationella riktlinjerna. Exempelvis drojde
det lang tid innan testning av personal
pa aldreboenden kom igang, trots att

tens provtagningsindikation sedan den
13 mars. Att toppen for antalet bekraf-
tade covidfall kommer efter toppen for
antalet dodsfall indikerar att testningen
av aldre pa aldreboenden inte gjordes i
nagon storre omfattning inledningsvis.

| sjalva verket ligger smittoppen en viss
tid fore den toppen av antalet avlidna
registrerats. | forhallande till nar smittan
var som varst pa adldreboendena kom
alltsa atgarderna annu senare.

Antal det var prioriterat i Folkhdlsomyndighe-
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10 MARS (V11)

FHM rekommenderar att anhdriga
undviker besdk pa aldreboenden.
Personal med symtom ska ej jobba.

30 MARS (V14)

FHM ger rad dar for forsta gangen dldreomsorg
omfattas i rad hur covidsjuka ska hanteras for
att skydda personal (ej brukare).

7 APRIL (V15)
Socialstyrelsen publicerar stéd i arbetet med
kommunal Halso- och sjukvard vid covid-19.

8 MAJ (V19)
FHM rekommenderar testning av dldre med symtom av
covid-19 pé éldreboende.

15 APRIL (V16)
System for fordelning av skyddsutrustning
till kommuner sjosatts.

29 MAJ (V22)
FHM vidgar gruppen som ska prioriteras vid testning pa
sarskilt boende: bland annat infors testning i screeningsyfte.

13 MARS (V11)

FHM lagger fram en ny prioritering
vid testning: Personal i sjukvard och
aldreomsorg och personer med behov
av sjukvard ska prioriteras.

1APRIL (V14)

Nationellt bestksforbud.Aldre med behov

sjukhusvard i omsorg prioriteras vid testning.
24 APRIL (V17)
Socialstyrelsen publicerar stéd kring arbete
med covid-19 och demens pa dldreboende.

12 JUNI (V24)
FHM publicerar exempel pa atgarder for att hindra
smittspridning pa sarskilt boende.

7 MAJ (V19)

FHM publicerar rekommendationer om
atgarder for att férhindra smittspridning
fran personal till omsorgstagare.



Aldreomsorgen stillde
om under kort tid

Redan under varen genomfordes enkater och inspektioner
for att folja upp hur framforallt aldreboenden agerat -
bade for att upptacka orsaker till att smittan etablerat sig
och spridits, men ocksa for att dra lardomar for framtiden
och for de verksamheter som annu inte drabbats.

Av dessa undersokningar framgar att det
ror sigom komplexa verksamheter som
under mycket kort tid stallt om och an-
passat sig efter nya forutsattningar. Det
tycks inte finnas nagra tydliga skillnader
mellan de verksamheter som drabbats av
smittan och de som forblivit smittfria. Det
framgar att den absoluta merparten av
verksamheterna har gjort ett bra arbete
for att begransa smittspridningen, vilket
star i skarp kontrast mot den bild som
gavs av aldreomsorgen, inte minst i media,
under varen.

Smittskydd Stockholms enkat

| borjan av april skickade smittskyddsen-
heten i Region Stockholm en enkat till
lanets omkring 400 aldreboenden dar
verksamhetsansvariga fick svara pa en
mangd fragor rérande troliga orsaker till
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smittans etablering, hur verksamheterna var
organiserade och hur de férandrat sina ruti-
ner under covid-19. Genom att jamfora bo-
enden som haft covid-19 med dem som inte
drabbats, sdokte man hitta vad som orsakat
smittspridningen i regionens aldreboenden.
Pa sa satt kunde lardomar dras for resten av
Sverige.

En av de viktigaste slutsatserna var att det
inte framkom nagra vasentliga skillnader
mellan de boenden som haft smitta och de
som varit smittfria. Utifran de skillnader som
anda funnits gick det inte att dra slutsatser
om eventuella orsakssamband. Exempelvis
var andelen visstidsanstallda hogre pa boen-
den som drabbats av smitta — men eftersom
boenden som drabbats av smitta med hog
sannolikhet ocksa hade hogre sjukfranva-

ro ar det svart att faststalla om den hogre
andelen visstidsanstéllda forklarades av
vikarier.

"En av de viktigaste slutsatserna var

att det inte framkom nagra viasentliga
skillnader mellan de boenden som haft
smitta och de som varit smittfria.”

Pa fragan om hur verksamheterna be-
démde att smittan forst kommit in pa
boendet gavs flera maojliga forklaringar:

Boende som varit i slutenvard

Besok av anhodriga/narstaende

innan besoksstopp

Korttidsboende via hemtjanst,

vaxelvard

Nyinflyttade aldre

Rorliga aldre

Via symtomfri personal,

via personal utifran

Nar verksamheterna fick bedéma vilka
de storsta riskerna var for smittsprid-
ning pa boendet gavs foljande svar:
Svarigheter att folja basala
hygienrutiner
Brist pa personal, ovan personal,
outbildad personal, tidsbrist
Personal med inga eller milda symtom
Personal som insjuknar pa arbete
Personal kommer tillbaka for
tidigt efter sjukdom eller ej stannar
hemma alls
Spraksvarigheter
Avsaknad av skyddsutrustning och
att den satts in for sent
De boende har svart att folja
rekommendationer
De boende langtar efter sallskap
och vill umgas

Nyinflyttade boende

Boende som sjukhusvardats, geriatrik
Korttids och vaxelboende

Personer med kognitiv svikt/demens-
sjukdom

Svaren visar att manga olika
atgarder vidtagits for att stavja
smittspridningen. Exempelvis:

Begransat in- och utflode av besdkare,
aldre och personal

Begransad rorlighet pa boendet bade
gallande personal och boende
Minskade gemensamma aktiviteter
och begransade aktiviteter i grupp
Basala hygienrutiner, mer handsprit
Symtomovervakning av aldre och
personal

Forstarkt stadning, forbattrade stad-
rutiner, ytdesinfektion av tagytor
Kompetenshdjande insatser om
riktlinjer, basala hygienrutiner och
skyddsutrustning

Dagliga eller veckovisa genomgangar
och uppdateringar av riktlinjer
Digitala m&ten och ronder

Okad bemanning av sjukskdterskor
och tat/6kad kontakt med Medicinskt
ansvarig sjukskoterska (MAS)
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9 av 10 verksamheter fick
godkant av IVO

Under april genomforde IVO en omfatt-
ande tillsyn av smittskyddsarbetet pa
nastan 1045 omsorgsverksamheter, varav
490 aldreboenden och 388 hemtjanst-
verksamheter 6ver hela landet. Syftet med
tillsynen var bland annat att granska hur
basala hygienrutiner foljdes och att spri-
da kunskap mellan verksamheter, for att
bidra till en minskad smittspridning.

| en tiondel av verksamheterna fann IVO
allvarligare fel som foljdes upp ytterligare.
Men IVO fann att den absoluta merparten
av verksamheterna arbetade framgangs-
rikt med att begransa smittspridningen.
Forstarkt kommunikation och ett gott
ledarskap var enligt IVO nyckelfaktorer for
ett framgangsrikt smittskyddsarbete.

Nar det galler aldreboenden fann IVO att
verksamheterna betonade bland annat
foljande faktorer for att begransa smitt-
spridningen:
Se dver foljsamhet och forstarka
instruktioner om basala hygienrutiner
Forstarkt samarbete med
sjukskoterskor
Narvarande och stddjande ledarskap
och samtalsstod till personal
Okad dialog inom och mellan enheter
Information, tex checklistor pa olika
sprak och aven bildstod
Begransa antalet personer som ror sig
pa boenden, tex digitala lakarronder

Inratta slussar for inpassering,
omkladning, mottagande av varor
Forstarka desinficering av kontaktytor
Isolering av smittade aldre

Skapa mindre team med tat
kommunikation

Samverkan med andra verksamheter
for att minska rorligheten av personal
och undvika att ta in vikarier

Koppla vikarier pa boendet till en
avdelning

Alternativa/individuella aktiviteter och
kontakt med anhériga via tekniska
hjalpmedel

Tat kommunikation med anhoriga

Nar det galler hemtjanst fann IVO att
verksamheterna betonade vikten av
foljande faktorer for att begransa smitt-
spridningen:
Utbilda i basala hygienrutiner och
andra relevanta rutiner
Foton och filmer hur skyddsutrustning
ska sitta ratt.
Ledningen har infort jour sé& att
medarbetare alltid kan nd en chef
Minska antalet personal som varje aldre
traffar for att minska smittspridning
men ocksa tidigt uppmarksamma
sjukdomstecken
Gora planer och riskanalyser, ha hand-
lingsplaner for covid-19 for varje aldre
Utbildning och demonstrationer om
skyddsutrustning och om smitt-
spridning m.m.
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Extra introduktion/utbildning till
visstidsanstallda och vikarier
Sarskilda team som enbart arbetar
med smittade/misstankt smittade
Nya mojligheter till stimulans for
aldre nar anhoriga inte besdker och
dagverksamheter haller stangt
Uppdaterad information till
personal och aldre

Samverkan mellan verksamheter och
inom kommunen

VO konstaterade att det fanns stora
skillnader mellan omraden dar smittan
fatt faste tidigt och férberedelser inte

var maéjliga. | Stockholmsomradet blev

det skarpt lage direkt, vilket gav radikalt
annorlunda forutsattningar jamfort dvriga
delar av landet dar verksamheterna hunnit
forbereda sig.

"1 Stockholms-
omradet blev
det skarpt
lage direkt,
vilket gav
radikalt
annorlunda
forutsattningar”
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Sjukvarden

under pandemin

Under pandemins inledande skede lag stort fokus pa att
bereda tillrackligt antal vardplatser inom sjukvarden. Ald-
reboenden uppmanades att i méjligaste man behalla sjuka

aldre och varda dem pa plats.

Det fanns ocksa en radsla for att lakare
skulle sprida smittan mellan aldreboenden
varfor avhallsamhet med besdk rekom-
menderades. En debatt uppstod om aldre
forvagrats den vard de haft ratt till under
pandemin. Fragan utreds av IVO och aven
i regionerna. Samtidigt vacktes en mer
generell debatt om varden i aldreboenden
behover forstarkas och organiseras pa ett
nytt satt, inte minst mot bakgrunden av
att de som far vard och omsorg pa aldre-
boenden idag ar betydligt mer skéra an vid
Adelreformens inférande d& kommunerna
fick ansvar for sjukvarden pa aldreboen-
den.

Andrade riktlinjer under
pandemin

Pandemin innebar att den kommunala
sjukvarden behdvde forstarkas och ta ett
storre uppdrag an normalt bade vad galler

antalet patienter och fler patienter med sto-
ra behov av sjukvardsinsatser. | region Stock-
holm uppmanades till exempel aldreboenden
ta hand om medicinska komplikationer och
medicinska forsamringstillstand pa plats
med stdd av ordinarie medicinsk kompetens.
De sarskilda boendena uppmanades ocksa
att sakerstalla utdkad kapacitet for att ta
hand om fler svart sjuka dldre.*> Aven hem-
tjansten uppmanades att ha utokad kapaci-
tet for svart sjuka personer i hemmet.

Samtidigt forstarktes mojligheterna for la-
karorganisationerna att fa stod till exempel
av ASIH, avancerad sjukvard i hemmet.

| en stravan att minska smittrisken rekom-
menderade samtidigt Socialstyrelsen att
begransa viss vardpersonals besdk pa ald-
reboenden. Detta gallde ocksa lakarbesok.
| rekommendationer for den kommunala
halso- och sjukvarden fran den 7 april fanns
bland annat féljande punkt gallande lakar-
medverkan "Undvik besok av lakare som

% Styrande regelverk for patientfléden mellan vardgivare i region Stockholm och kommunal vardverksamhet

under pagdende smittspridning av covid-19, 20200320
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skulle kunna hanteras pa distans."+
Antalet fysiska lakarbesok minskade
darefter kraftigt i vissa delar av landet,

till exempel Stockholm. Detta fick senare
kritik och en debatt uppstod om den vard
som aldre fatt varit tillracklig och individu-
ellt anpassad.

IVO:s granskning av vard och
omsorg pa aldreboenden

Under forsommaren inledde Inspektionen
for vard och omsorg, IVO, en tillsyn av vard
och behandling pa samtliga aldreboenden
i Sverige.*> Fokus lag framforallt pa att un-
dersdka om patienterna fatt en individuell
beddmning av lakare under pandemin

och om de aldre fatt vard och behandling
enligt den beddmningen.

Tillsynen visade att aldreboendena i stor
utstrackning kunde tillgodose behovet

av vard och behandling. Vardkapaciteten
hade vaxlats upp med battre tillgang till
mobila team, utokade uppdrag for avan-
cerad sjukvard i hemmet och dkad tillgang
till lakarkontakter for aldreboendena.

I nadgra regioner hade ocksa sarskilda
avdelningar 6ppnats dar aldre med covid-
smitta kunde omhandertas pa ett bra satt.
VO beddmde att samverkan mellan kom-
muner och regioner hade intensifierats
och imanga fall forbattrats.

Enligt IVO forekom det dock inlednings-
vis i ett fatal regioner lokala instruktioner

4 Arbetssatt i kommunal halso- och sjukvard vid covid-19, 20200407

om generella bedomningar av vardbehoy,
vardniva och behandlingsbegransningar
for personer vid sarskilda boenden for
aldre. Men i takt med att kapaciteten
byggdes ut pa intensivvardsavdelningarna
och kunskapen om pandemins utveckling
Okat 6vergavs dessa strikta prioriteringar
ochi flera fall implementerades de aldrig.
Pa vilket satt detta fatt effekt for be-
démningar av enskilda aldre analyseras
narmare av VO, bland annat genom jour-
nalgranskning ien fordjupad tillsyn av 91
aldreboenden som férvantas publiceras
fore arsskiftet. Enskilda regioner, sdsom
region Stockholm, gor ocksa en sarskild
granskning av lakarinsatserna pa aldre-
boenden.*

Vardforetagarnas upplevelse
av samverkan under pandemin

Vardforetagarnas medlemmar som
bedriver aldreomsorg har varierande
upplevelser av hur samverkan med
regionerna fungerade under pandemin.
Medan vissa medlemmar upplever att
samverkan fungerade val, upplever andra
att lakarna forsvann fran aldreboendena
eller hemsjukvarden samtidigt som man
fick ta ett utdkat ansvar for sjukvarden

av de aldre. Istallet fick sjukskdterskorna
bara ett stort ansvar for att de medicinska
insatserna skulle fungera. Pa vissa hall fick
aven hemtjansten skdta uppgifter som
normalt skulle skotas av sjukskoterskor
inom regionen.

4 https://www.ivo.se/publicerat-material/nyheter/2020/tillsyn-av-vard-och-behandling-pa-landets-samtliga-sarskilda-boenden-for-aldre/

4 https://www.dn.se/sthim/region-stockholm-tillsatter-utredningar-om-vard-av-aldre/
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| motsats till vad som framgatt av media
ar upplevelsen att samverkan 6verlag
fungerat val pa aldreboendena i Stock-
holm. Stockholm skiljer sig fran évriga
regioner eftersom det finns ett sarskilt
vardval for lakarmedverkan pa aldre-
boenden, medan det i andra regioner
istallet ar vardcentraler inom primarvarden
som har ansvaret for lakarmedverkan.
En fordel med ett specifikt uppdrag for
aldreboenden skulle kunna vara att de
som lagt anbud har ett sarskilt intresse
for att verka just inom aldreomsorgen.
Det kan till exempel paverka vilken
utbildning som de anstallda lakarna har.
Aven Gotland har forts fram som ett
gott exempel med hanvisning till att det
pa vardcentralerna finns lakare med sar-
skilt utpekat ansvar for hemsjukvard och
aldreboende.

Fragan om att anstilla
lakare i kommunen

Fragan om kommuner ska kunna anstalla
lakare har utretts flera gdnger och fatt en
fornyad aktualitet i och med pandemin.
Bakgrunden har varit problem med bade
tillganglighet och kontinuitet nar det
galler lakare i den kommunala sjukvarden.
De utredningar som gjorts har landat i
olika slutsatser.

Utredningen om en Effektiv vard (SOU
2016:2) féreslog att kommunen skulle
kunna overta skyldigheten att erbjuda
lakarvard i sarskilda boenden och for hem-

"Stockholm skiljer

sig fran ovriga
regioner efter-
som det finns

ett sarskilt
vardval for likar-
medverkan pa
aldreboenden”

sjukvarden om kommunen och regionen ar
dverens om detta. | motsats till detta finns
det enligt utredningen "En god och nara
vard" (SOU 2020:19) idag inget uttryckligt
juridiskt forbud att anstalla l1akare i kom-
munerna och inte heller ndgot skal att
starka mojligheten. Detta eftersom kom-
munerna inte anvant sig av de majligheter
som finns att sjalva anlita Iakare nar regi-
onen inte uppfyller sin medverkan enligt
avtal och da ingen kommunrepresentant
uttryckt nagot dnskemal om att fa en tyd-
ligare mojlighet att anstalla lakare.

Tidigare utredningar har ocksa pekat pa
att befintliga problem att rekrytera lakare
till primarvarden skulle kunna férvarras,
sarskilt i glesbygd och p& mindre orter.

| sm& kommuner finns inte underlag for
lakare som enbart arbetar i den kommu-
nala sjukvarden och en sddan organisation
skulle riskera att bli sarbar.#’

47 En nationell samordnare for hemsjukvard, SOU 2011:55
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VARDFORETAGARNAS MEDLEMMAR OM
ATT ANSTALLA LAKARE | KOMMUNEN
Bland de medlemmar som Vardforetagar-
na intervjuat om pandemin ar det ingen
som tror att just mojligheten att anstalla
lakare inom den kommunala sjukvarden
ar avgorande for att starka kvaliteten pa
lakarinsatserna. De menar att det finns
utmaningar kopplade till att lakaren blir
en ensam yrkesgrupp pa ett aldreboen-
de, inte minst kopplat till ledarskapet dar
verksamhetschefer, ofta med en socio-
nom- eller sjukskoterskeutbildning, ska
arbetsleda och till exempel ansvara for
kompetensutveckling. Har man enbart ett
aldreboende i en kommun behdéver man
anstalla lakare pa deltid, vilket blir kompli-
cerat.

"Det viktiga

ar istallet att
sakerstallaen
god samverkan
och engod
kontinuitet”

Det viktiga ar istallet att sakerstalla en
god samverkan och en god kontinuitet —
det vill sdga att det ar samma lakare som
ansvarar for de aldre och darigenom har
god kannedom om dem. Det handlar ock-
sd omden tid som avsatts till lakarinsatser.
Upplevelsen ar ibland att sjukskoterskor
pa aldreboenden far prioritera vilka lakar-
besok som ska hinnas med nar lakaren
kommer.

For att sakerstalla tillracklig lakarmedver-
kan i den kommunala sjukvarden och pa
aldreboendena ar regionens styrning vik-
tig. Genom att till exempel styra sa att mer
tid satts av till aldre personer och premiera
kontinuitet skulle lakarmedverkan kunna
starkas och kvaliteten pa varden kunna
forbattras.
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Arbetsvillkor
och pandemin

Under pandemin har flera debattorer pekat pa att
arbetsvillkoren inom aldreomsorgen kan vara en orsak
till smittspridningen. Till exempel har bemanning och
visstidsanstallningar framhallits som problematiska.
Det finns dock inga konkreta belagg for att de skulle

Antalet anstéllda inom vard och omsorg per 100 individer 65 ar och dldre

Datan fér Sverige omfattar enbart offentligt anstéllda. Data fran 2011 respektive 2016.
Kélla: OECD, Who Cares? Attracting and Retaining Care Workers for the Elderly, 2020 . 2016 20M
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ha bidragit till smittspridningen.

Bemanningen inom
aldreomsorgen

En frdga som ofta aterkommer i dis-
kussioner om aldreomsorgen ar om be-
manningen behover regleras. Fragan har
fatt fornyad aktualitet i pandemins kol-
vatten.*® Men krav pa en viss bemanning
i forhallande till antal aldre ar ett mycket
trubbigt verktyg for att sakerstalla kva-
litet. Det avgorande ar att bemanningen
anpassas till behoven. Dessa kan se olika
ut pa olika enheter och vara olika 6ver tid.
Dessutom uppstalls redan vissa krav pa
bemanning genom Socialstyrelsens fére-
skrifter och IVO:s praxis.

Studier visar att det finns ett svagt sam-
band mellan personaltathet och hur nojda
aldre ar med sitt aldreboende, men per-
sonaltatheten verkar inte paverka andra
kvalitetsmatt.*® Daremot kan lag perso-

nalomsattning och hdg andel personal med
relevant utbildning direkt kopplas till hdgre
kvalitet. Det gar alltsa inte att dra slutsatsen
att bemanningen ensamt ar avgérande for
om kvaliteten ar bra. Internationella studier
tyder pa att sambandet med vardkvalitet ar
starkare korrelerat till sjukskotersketathet
an generell bemanning.*®

Vid en internationell jamforelse har Sverige
hog andel personal i forhallande till den aldre
befolkningen. OECD samlade 2012 in upp-
gifter om antalet personer och arsarbeten
for sjukskoterskor och underskdterskor inom
vard och omsorg om aldre. Norge och Sveri-
ge hade flest anstallda sjukskoterskor och
underskoterskor per person 65 ar och aldre

i landet. Omraknat till arsarbeten kvarstar
dessa resultat.” Nyare jamforelser bekraf-
tar att Sverige fortsatt ligger i topp nar det
galler bemanning.*

48 Forslag pa reglering av bemanningstéathet lyftes till exempel i Agendas partiledardebatt den 11 oktober 2020.5

49 Privat vardfakta 2020

%0 SOU 2017:21Las mig! Nationell kvalitetsplan for vard och omsorg om aldre personer

51 SOU 2017:21Las mig! Nationell kvalitetsplan for vard och omsorg om aldre personer
52 Who Cares? Attracting and Retaining Care Workers for the Elderly (June 2020)
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Visstidsanstallningar

Andelen tidsbegransat anstallda inom
aldreomsorgen lag pa 24 procent under
2019. Tidsbegransat anstallda, eller viss-
tidsanstallda, ar ett samlingsbegrepp som
omfattar bland annat vikarier vid franvaro
pa grund av exempelvis sjukdom eller
foraldraledighet. Det ar framforallt yngre
personer som har en tidsbegransad an-
stallning, andelen ar lagre upp i aldrarna.

Inom aldreomsorgen maste korttidsfran-
varo oftare ersattas med personal ani
verksamheter dar man inte arbetar med
manniskor. Till skillnad fran manga an-
dra verksamheter varierar ocksd beman-
ningsbehoven mycket 6ver dygnet. | regel
behdvs mer personal pa morgon och kvall
an mitt pa dagen. Detta forklarar att ald-

reomsorgen har fler visstidsanstallda an
arbetsmarknaden i stort.

Laga marginaler, att ersattningen oftast
baseras pa utférda insatser och att det
inte finns nagon stalltid om en aldre av-
bokar sin insats ar ytterligare forklaringar
till att det behovs visstidsanstallningar for
att parera vid variationer i verksamheten.
Det finns ocksa oftast krav i avtalen med
kommunen att kunna ta emot fler aldre
med behov av aldreomsorg med kort
varsel. Samtidigt dnskar manga
arbetstagare en visstidsanstallning,

till exempel for att kunna kombinera
arbetet med studier. Inom privat driven
aldreomsorg behovs ocksa en viss flexi-
bilitet dd kommunerna kan prioritera att
belagga sina egna aldreboenden forst.
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Under varen drogs felaktigt slutsatsen

att visstidsanstallningar varit kopplade

till smittspridning baserat pa Smittskydd
Stockholms enkat dar det framgick att
andelen visstidsanstallda och beman-
ningsanstallda var hogre pa boenden som
drabbats av covid-19.5* Men fragan som
stalldes var om andelen visstids- och be-
manningsanstallda varit hog sedan mars
— dvs nar smittan redan fanns inom aldre-
omsorgen. Det finns darmed stor anled-
ning att anta att den hogre andelen viss-
tidsanstallda kan hanforas till vikarier som
ersatt sjuka medarbetare. Under varen var
sjuktalen mycket hdga inom aldreomsor-
gen, vilket delvis berodde pa att personal
var tvungen att stanna hemma vid mins-
ta symtom. Det forefaller darfér som om
man blandat ihop orsak och verkan idet
har fallet.

Vardforetagarnas medlemmar framhaller
att visstidsanstallda har spelat en viktig
roll for att klara bemanningen under pan-
demins intensiva skede da en sa hég andel
av personalen blev sjuk eller tvingades
vara hemma under lang tid. Det innebar
forstas ett merarbete att sakerstalla att
visstidsanstallda fick samma information
om rutiner och riktlinjer under pandemin
som Ovriga medarbetare, med det ar sam-
tidigt nagot som medlemmarna manat
om. Interna analyser fran medlemmar visar
inte heller nagot samband mellan smitt-
spridning och hogre andel visstidsanstall-
ningar.

"Under
varen drogs
felaktigt
slutsatsen
att visstids-
anstallningar
varit kopplade
till smitt-
spridning”

> https://vardgivarguiden.se/nyheter/2020/maj/sabo-enkat/
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Privata aktorer
under pandemin

Under pandemin uttryckte flera offentliga personer att
forekomsten av privata utforare inom aldreomsorgen
bidrog till att smittspridningen forvarrades. Det finns
dock inga undersokningar som stodjer dessa pastaenden.

Tvartom visar de undersokningar som
gjorts inte pa nagra storre skillnader.
Privata utforare har pa manga satt
legat steget fére under pandemin och
gatt utdver vad som kravs av allmanna
rekommendationer for att begransa
smittspridningen.

VAR SMITTAN VARRE HOS PRIVATA
AKTORER?

Det finns inga nationella undersdkningar
eller studier som visar att utbredningen
av covid-19 var hogre pa verksamheter
som drivs av privata aktorer. Under varen
redovisades tva jamforelser av skillnaden i
dodlighet mellan privata och kommunala
aldreboenden. De gjordes av SVT respek-
tive P4 Uppland.

SVT:s undersokning visar en total dver-
dodlighet i aldreboenden pa 30 procent
over hela landet. Overdédligheten pd
aldreboenden var storst i Stockholm (100
procent). Undersokningen visar att 6ver-

> https://www.svt.se/nyheter/sa-gjorde-vi-undersokningen-11

dodligheten i Stockholm var 104 procent pa
de kommunala aldreboendena och 97 pro-
cent pa de privata aldreboendena.>

P4 Upplands kartlaggning visar att kommu-
nala boenden i Uppland har hogre dodstal
per boendeplats an privata. Undersdkningen
har dock inte jamfort dodligheten med
tidigare ar.»

PRIVATA AKTORER TIDIGA MED
FOREBYGGANDE INSATSER

Det finns flera exempel pd att privata akto-
rer legat steget fore nar det galler att mins-
ka smittspridningen. Flera privata utférare
iakttog extra forsiktighet nar det galler
skyddsutrustning och gick utdver vad som
kravdes i de riktlinjer som utfardats av Folk-
halsomyndigheten, regioner och kommuner.
Till exempel genom att anvanda munskydd
eller visir, under hela arbetspasset, aven pa
boenden utan smitta.*® Flera privata akto-
rer inforde besdksstopp tre veckor fore det
nationella besdksforbudet tradde i kraft.

https://www.svt.se/nyheter/inrikes/overdodligheten-pa-aldreboenden-i-fem-grafer

> https://sverigesradio.se/artikel/7495090
6 Exempelvis Attendo och Vardaga samt

https://www.hd.se/2020-08-12/har-ar-aldreboendena-dar-munskydd-och-visir-ar-pa-hela-tiden
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Privata aktorer erbjod ocksa sarskilda
covid-19 boenden redan i slutet av mars
for att kunna avlasta sjukvarden vid brist
pa vardplatser, men ocksa for att kunna
underlatta vard av personer med demens-
sjukdom som drabbats av covid-19.%’

Vardforetagarna uppmanade darfor re-
geringen och IVO att temporart avskaffa
det tillstandskrav som enbart galler priva-
ta utforare som byter eller kompletterar
med en ny inriktning pa sitt boende, till ex-
empel for att kunna erbjuda korttidsplat-
ser. Detta da provningen annars kan ta
flera manader. Det ledde till att IVO gjorde
ett principiellt uttalande som i praktiken
innebar en lattnad under pandemin for att
privat driven aldreomsorg snabbt skulle
kunna avlasta sjukvarden.

Samverkan och beredskap i
kommunerna

En barande princip i svensk krisberedskap
ar den sa kallade ansvarsprincipen som
innebar att den som normalt ansvarar for
en verksamhet ocksa gor det i kris. For
aldreomsorgen innebar det att det ar an-
svariga namnden i kommunen som ytterst
ansvarar for att samtliga verksamheter
fungerar i en krissituation — oavsett om de
bedrivs i kommunal eller enskild regi.>® En
viktig forutsattning for att minska sar-
barheten ar en nara samverkan bade fore
och under en kris. Hur valutvecklad krisbe-
redskapen for aldreomsorgen ar varierar

dock over landet. Enligt Socialstyrelsen ar
andelen kommuner som har en plan for
att uppratthalla verksamheten vid kris for
sarskilt sarbara grupper, sdsom for aldre i
hemtjanst och sarskilt boende, endast 43
procent.®® 47 procent av kommunerna har
en rutin om att inkludera krisberedskap
vid upphandling av sarskilda boendefor-
mer for aldre och hemtjanst.

Medlemmarna i Vardforetagarnas arbets-
grupp upplever att samverkan med kom-
munen under pandemin sett mycket olika
ut i olika kommuner. Det har till exempel
varierat i vilken man kommunen har bi-
statt med skyddsmaterial i en bristsitu-
ation. | vissa kommuner har medicinskt
ansvariga sjukskoterskor hos de privata
aktorerna kallats till samverkansmaoten.
Hur ofta det skett och vilken man det
handlat om ren envagskommunikation
eller samverkan skiljer sig ocksa at.

En medlem inom hemtjanst menar att
ansvarsforhallandena mellan kommun och
utforare ar otydliga i avtalen nar det galler
krisberedskap, till exempel nar det galler
ansvaret for skyddsutrustning.

Det finns formodligen stora vinster i att
utveckla krisberedskapen i kommuner-
na — inte minst nar det galler samverkan
med privata utférare. Kommunerna bor
forbereda och planera beredskap i sam-
verkan med de privata aktdrerna for att
sakerstalla ett sa effektivt agerande som
mojligt nar val en kris slar till.

57 https://www.attendo.se/nyheter/2020/attendo-erbjuder-omsorgsboenden-till-regioner-for-corona-vard/

https://vardaga.se/vardaga-oppnar-boende-for-enbart-coronasmittade-aldre/

%8 Krisberedskap i socialtjanst och kommunal halso- och sjukvard 2018, Socialstyrelsen, 2019

* https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/oppna-jamforelser/2020-6-6819.pdf
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Vardféretagarnas
overvaganden och forslag

Vardforetagarna har identifierat ett antal
utvecklingsomraden utifran de erfarenheter som gjorts
under pandemin. Det handlar om atgarder som skapar
battre beredskap under en pandemi, men som ocksa kan
oka kvaliteten inom aldreomsorgeni stort.

Tydligare vagledning for
verksamheterna under kris

Under en situation da verksamheterna ar
under stor press och behover agera snabbt
ar det dnskvart att informationen fran
myndigheter och huvudman ar tydlig

och samstammig. Under varen mottog
aldreomsorgens verksamheter en stor
informationsmangd fran myndigheter och
huvudman, som delvis var motsagelsefulla
och lamnade ett stort tolkningsutrymme.
Det finns inga skal till att riktlinjer ska se
olika ut 6ver landet nar det galler till exem-
pel skyddsutrustning.

Under en kris foreslar vi darfoér:
att myndigheter pa nationell niva, sa-
som Folkhalsomyndigheten, Arbetsmil-
joverket och Socialstyrelsen, samverkar
sd att riktlinjer och rad blir samstam-
miga och att dessa kommer verksam-
heterna till del genom en gemensam
kanal.

att riktlinjer och rdd i hdgre grad ar natio-
nella. Till exempel genom en okad sam-
verkan mellan huvudman och berérda
nationella myndigheter.

Tydligare vagledning om hur verksamhe-
ter ska agera och prioritera nar verklig-
heten presenterar en situation bortom
foreskrifterna, till exempel da det réader
brist pa skyddsutrustning och personal.

Okad samverkan infér och vid
kris — nationellt och lokalt

Kommunerna har det yttersta ansvaret for
att verksamheter inom aldreomsorgen ska
fungera — aveniett krislage. | detta ingar an-
svar for att samverka med privata utforare i
kommunen infér och vid extraordinara han-
delser. Vardforetagarna anser att det finns
mycket att vinna pa god samverkan under
pandemin — exempelvis genom utbyte av er-
farenheter eller samverkan kring bemanning
och skyddsutrustning.
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Vi foreslar darfor att:
Alla kommuner bor uppratta planer
for hur omsorgen ska fungeraien
krissituation. Det kan handla om en
ny pandemi, men ocksa om andra
situationer sdsom vid elavbrott, pro-
blem med vattenforsorjning eller storre
brander.
Alla kommuner bor sakerstalla att pri-
vata aktorer omfattas av kommunens
beredskapsplanering — genom samver-
kan och genomférande av gemensam-
ma beredskapsovningar.

Aven pé ett nationellt plan bdr samverkan
omfatta fler aktorer. | Finland fanns det
under pandemin ett centralt organ med
representanter fran motsvarigheterna till
socialdepartementet, IVO, SKR och storre
privata utférare som traffats regelbundet
for att diskutera strategier for omsorgen.

Infor ett nationellt
beredskapslager for
skyddsutrustning

Sverige saknar ett omfattande lager av
skyddsutrustning och forbrukningsma-
teriel. Istallet f&r kommuner och regioner
forlita sig pa de globala vardekedjorna

nar det galler tillgang till skyddsutrust-
ning. Under pandemin, nar efterfragan var
stor globalt, rackte inte detta till. Det var

i synnerhet svart for mindre kommuner
och aktorer. Ett nationellt beredskapsla-
ger bor darfor inrattas. Det maste ocksa
sakerstallas att alla aktorer, oavsett drifts-
form, far del av den skyddsutrustningen.
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Fasa ut aldreboenden som inte
lever upp till godkand standard

Aldreboenden som i till exempel inte har
egen toalett eller kokmojligheter uppfyller
inte myndigheternas krav. Dessa aldrebo-
enden ar samre ur smittskyddssynpunkt
och bor darfor successivt ersattas med
boenden som uppfyller myndigheternas
krav. En plan for en sddan utfasning bor
komma pa plats omgaende.

Se over styrningen av
lakarmedverkan

Det ar viktigt att sakerstalla en tillracklig
och val fungerande lakarmedverkan inom
den kommunala aldreomsorgen. Regio-
ner dar lakarmedverkan inte fungerar bor
styra lakarinsatserna sa att aldre patienter
far mer tid och sa att kontinuitet premie-
ras.

Framtidens aldreomsorg
- en smartare aldreomsorg

Svensk dldreomsorg haller i manga avseenden en hog
niva. De aldre ar 6verlag mycket néjda med sin omsorg.
Till skillnad fran flera andra lander kan aldre i Sverige
tillbringa sina sista ar i en hemlik miljo istallet for pa en

institution.

Internationella jamfoérelser visar att Sve-
rige har mycket personal i forhallandet till
antalet aldre. Men det finns bade forbatt-
ringsomraden och stora utmaningar.

Att vi lever allt langre innebar att behovet
av insatser kommer att 6ka starkt under
kommande ar. Det medfér problem att
sakerstalla kompetensforsorjningen.
Behoven och vardtyngden hos de aldre
inom aldreomsorgen har dkat. Kommun-
sektorn har ocksa en anstrangd ekonomi
som kommer att medféra besparingar
under kommande ar. Det ar en ekvation
som inte gar ihop om inte organisation och
arbetssatt utvecklas och férandras.
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Vardforetagarnas medlemmar dr en naturlig del av
valfardens vardag och vill vara med och bidra till att
utveckla den. Vardforetagarna kommer att fortsatta att
arbeta fram och presentera forslag om hur aldreomsorgen
kan forbattras. Vi har identifierat nagra viktiga omraden
dar ett fortsatt arbete behdver ske under kommande ar:

KOMPETENSFORSORJNING
Aldreomsorgen behdver locka till sig fler
medarbetare, men ocksa ratt medarbe-
tare med utbildning och intresse for att
arbeta inom aldreomsorgen. Kraven pa
innehallet i utbildningarna behéver skar-
pas for att battre motsvara behovet i
aldreomsorgenn.

RATT STYRNING

Vardforetagarna tror pa att det ar aldre-
omsorgens utforare och medarbetare som
har kunskap och bast forutsattningar att
utveckla aldreomsorgens kvalitet. Det
kraver dock ratt typ av styrning. Alltfor
manga regleringar fran staten eller i kom-
munala upphandlingar som styr exakt hur
verksamheten ska organiseras eller pa
vilket satt uppgifter ska utféras hammar
innovation och utveckling av nya arbets-
satt. Det behovs darfor mer av styrning
mot resultat och kvalitet.

BRISTEN PA ALDREBOENDEN

ldag tvingas manga aldre vanta orimligt
lange for att fa en plats pa ett dldreboen-
de. Prognoser fran till exempel Finansde-
partementet bedémer ocksa att manga
nya aldreboenden behoéver byggas under
kommande ar for att tillgodose behoven -
samtidigt som kommunerna har en knapp
ekonomi.

UTOKAD ANVANDNING AV TEKNIK
Valfardsteknik har en stor potential att
utveckla dldreomsorgen och leda till for-
battrad kvalitet och effektivitet. Det kan
starka de aldres delaktighet, trygghet och
sjalvstandighet, samtidigt som det kan bi-
dra till en battre arbetsmiljo fér medarbe-
tarna genom att avlasta vid tunga arbets-
moment, forenkla rutiner eller frigora tid
till mer kvalificerade arbetsuppgifter.

FOREBYGGANDE INSATSER

Eftersom den demografiska utveckling-
en medfor att kostnaderna for vard och
omsorg av aldre sannolikt 6kar under
kommande ar behéver det forebyggande
arbetet forbattras. Att utveckla det fo-
rebyggande arbetet med malet att starka
aldres fysiska och psykiska halsa ar en
vinst saval ur den enskildes perspektiv
som ur ett samhallsekonomiskt perspek-
tiv.

dforetagarna
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