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Sammanfattning

Denna utvecklingsplan ar socialnamndens strategi och plan fér utveckling av kommunens
aldreomsorg.

Aldreomsorgen &r i hog grad styrd av lagstiftning och regelverk, framst utifran socialtjanst-
lagen och hélso- och sjukvardslagen. All dldreomsorg bygger pa frivillighet.

| takt med att bostaderna blir battre och far hogre tillganglighet sa kommer fler manniskor
att valja att bo hemma nar sa ar mojligt. Hemtjansten, tillsammans med den kommunala
primarvarden, kommer dven i framtiden att vara basen i dldreomsorgen och den kommer
att behova utokas pa grund av att antalet aldre okar.

For personer med ett omfattande och varaktigt vard- och omsorgsbehov ska det enligt
socialtjanstlagen finnas mojlighet till sarskilt boende. Boendeformen kallas i Vimmerby
kommun, och manga andra kommuner, for vard- och omsorgsboende. | kommunen finns
det i dag fyra vard- och omsorgsboenden; Vimarhaga, Borghaga, Vidala och Kvillgarden.
Lagenheter for permanent boende pa ett vard- och omsorgsboende rdknas som bostader
och ska uppfylla de krav som stélls pa en fullvardig bostad.

For effektiv hushallning av resurser géller det att ha en balans mellan hemtjanst och vard-
och omsorgsboende. Vimmerby kommun har idag en lag andel dldre som bor i vard- och
omsorgsboende i jamforelse bade med 6vriga lanet och med riket. Befolkningsutvecklingen
med fler dldre kommuninvanare ger ett 6kat behov. Planering finns for ett nytt vard- och
omsorgsboende vid Nybble. Det finns ocksa planering for att ha samtliga korttidsplatser
samlade i ett korttidsboende i Vimmerby.



Bakgrund

Bakgrund till denna utvecklingsplan

Den forsta utvecklingsplanen for dldreomsorgen togs fram under 2008. Planen har
darefter reviderats vid flera tillfdllen, senast i november 2022.

Utvecklingsplanen ar en genomgang av forutsattningar och behov i syfte att ha
en strategi och plan for utvecklingen av den dldreomsorg som socialnamnden i
Vimmerby kommun ska erbjuda de ndrmaste aren.

Sedan 2022 har forutsattningarna forandrats utifran bland annat demografisk
utveckling, behov, omstéllningen till ndra vard, ny lagstiftning och andra férandringar
i samhallet. Det finns nu ocksa beslut fran kommunstyrelsen om att bygga ett

vard- och omsorgsboende vid Nybble och om att starta ett separat korttidsboende

i en av kommunen inkopt fastighet vid Drottninggatan.

| och med den nya socialtjanstlagen ska socialtjansten, dar aldreomsorgen ar en
viktig del, bli mer férebyggande, latt tillganglig, jamstalld och kunskapsbaserad.

Men socialtjansten kan inte gora omstallningen ensam. Det ar hela kommunens
och hela civilsamhallets gemensamma ansvar, att forebygga problem tidigt och
framja trygga, jdmstallda och jamlika levnadsvillkor.

Utover den dldreomsorg som organiseras inom socialforvaltningen finns det inom
en kommun en rad andra omraden som &r viktiga dven for dldre kommuninvanare.
Exempel pa detta ar bostadsforsorjning, tillganglighet till offentliga miljéer och
kultur- och fritidsutbud. Detta ar kommundvergripande fragor som socialndmnden
inte ansvarar for men dar samverkan ar avgoérande for att sammantaget ge en
god vardag for dldre kommuninvanare.

Férslag om ny utvecklingsplan fréan 2029/2030

Denna utvecklingsplan behover ses over igen om nagra ar. Forslagsvis 2029/2030 nar
vard- och omsorgsboendet vid Nybble &r klart och det nya samlade korttidsboendet
ar i full drift. Valfardsteknik ar olika tjanster som kan hjélpa dldre och personer med
funktionsnedsattning att klara sin vardag pa ett battre satt. Inom detta omrade sker
en snabb utveckling som paverkar dldreomsorgens arbetssitt.

Tillsammans innebar dessa faktorer sadana @ndrade forutséattningar att en ny plan
kommer att behdvas. Samtidigt behdver dven prognosen éver den demografiska
utvecklingen och behovsutvecklingen for kommunens aldre invanare ses 6ver och
en ny analys for framtiden behdver goras.



Férutsattningar och antaganden

For narvarande ar dldreomsorgen i stort fokus. Denna utvecklingsplan utgar fran de

forutsattningar som ar kanda i borjan av 2026. Dessa forutsattningar ar framforallt att:

e grunden for att erhalla vard- och omsorgsboende &r ett beslut enligt socialtjanst-
lagen baserat pa en utredning och en individuell bedomning av behovet.

e Kriterierna for att erhalla vard- och omsorgsboende ar ungefar lika som idag.

¢ Medicinsk forskning @nnu inte har kommit fram till hur demenssjukdomar kan
botas.

e Behovet av hemtjanst 6kar med anledning av att antalet aldre okar.

e En fortsatt utbyggnad av tillgangliga bostader (exempelvis i form av trygghets-
boende) sker sa att vard- och omsorgsbehov kan tillgodoses dar genom hemtjanst.

Lagstiftning

Aldreomsorgen &r i hég grad styrd av lagstiftning och regelverk, framst
utifran socialtjidnstlagen och hélso- och sjukvardslagen. All &ldreomsorg
bygger pa frivillighet, socialtjdnsten har till exempel inga méjligheter att
tvinga personer med demenssjukdom att ta emot stéd och hjélp. Ddremot
ska socialtjdnsten sa langt som mdjligt fors6ka na I6sningar pa frivillig vag
och déar ar motivationsarbete viktigt.
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Socialtjanstlagen

En ny socialtjanstlag tradde i kraft 1 juli 2025. Socialtjanstlagen anger bland annat i kapitel
6,8,10 och 11:

e Socialndmnden ska vara vl insatt i levhadsférhallandena i kommunen. Namnden ska
genom uppsokande verksamhet och pa annat sétt bidra till att skapa forutsattningar
for goda levnadsforhallanden.

e Nar det ar lampligt ska namnden samverka med andra samhéllsorgan och med
enskilda organisationer.

e Socialndmnden ska ocksa medverka i samhaéllsplaneringen och framja goda miljoer i
kommunen i samverkan med andra samhallsorgan, enskilda organisationer och

fysiska personer.

e Socialnamnden bor underlatta for enskilda att bo hemma och att ha kontakt med
andra, genom hemtjanst, dagverksamheter eller andra liknande insatser.

¢ Insatser ska kunna ges utan féregaende behovsprévning.

e Socialndmnden ska arbeta for att aldre personer far mojlighet att leva och bo
sjalvstandigt under trygga forhallanden och ha en aktiv och meningsfull tillvaro i



gemenskap med andra.

e Socialndmnden ska arbeta for att aldre personer far goda bostader. Namnden ska
darutover ge aldre som behdver det insatser i hemmet och tillgang till andra
lattatkomliga tjanster.

e Kommunen ska inratta sarskilda boendeformer (vard- och omsorgsboende) for dldre
personer som behdver omvardnad och sarskilt stod.

e Kommunen far dven inratta sarskilda boendeformer for dldre personer som framst
behover insatser i boendet och andra lattatkomliga tjanster och som darutéver har
behov av att bryta o6nskad isolering.

o Digital teknik far anvdndas nar insatser ges i form av hemtjanst eller vard- och
omsorgsboende.

e Den som har hemtjanst ska erbjudas en fast omsorgskontakt, om det inte ar uppenbart
obehovligt. Den fasta omsorgskontakten ska tillgodose personens behov av trygghet,
kontinuitet, individanpassad omsorg och samordning nar hemtjanstinsatsen verkstalls.

e Under 2026 infors troligen fast omsorgskontakt dven for personer som bor pa ett vard-
och omsorgsboende.

e For att anses ha skaliga levnadsforhallanden, ska personer som har beviljats eller
beviljas vard- och omsorgboende for dldre personer kunna bo med sin make, maka,
partner eller sambo (sa kallat parbo).

e Insatser ska utformas och genomforas tillsammans med den aldre personen och
vid behov i samverkan med andra samhallsorgan och enskilda organisationer.

e Nar en insats utfors ska personen sa langt det &r mojligt kunna vélja nar och hur
insatsen ges.

e Insatser ska utformas sa att de starker den dldre personens majligheter att leva
ett sjalvstandigt liv

e Socialtjansten ska framja jamstalldhet i levnadsvillkor mellan kvinnor och man.

Overgripande mdlséattningar, en socialtjéinst som
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Hdlso- och sjukvardslagen

Kommunen har hélso- och sjukvardsansvar fér vard- och omsorgsboende och de som
vistas i dagverksamhet samt i det ordindra boendet enligt hemsjukvardsavtal med
regionen. Ansvaret dr till och med nivan sjukské6terska, arbetsterapeut och fysioterapeut.

| hdlso- och sjukvardslagens 11 kapitel framgar bland annat:

e Kommunen ska planera sin hélso- och sjukvard med utgangspunkt i befolkningens
behov av sadan vard.

¢ Kommunen ska vid planeringen beakta den hélso- och sjukvard som erbjuds av
andra vardgivare.

e | planeringen och utvecklingen av héalso- och sjukvarden ska kommunen samverka
med samhallsorgan, organisationer och vardgivare.

Véardegrund inom édldreomsorgen

En vardegrund visar vilka etiska varden och normer som ska ligga till grund for en
verksamhet. Den tydliggor vérderingar och kan ses som ett etiskt férhallningssétt,
som ska fungera som ett stod for alla medarbetare i deras arbete.

For att en vardegrund ska kunna vara ett sadant stod behdver den ocksa bli konkret
- vardegrunden visar inriktningen och i det dagliga arbetet maste den rent praktiskt
paverka tankar och handlingar.

Den nationella vardegrunden for dldreomsorgen har sin utgadngspunkt i socialtjanstlagen.
Lagen tydliggor dldre personers mojligheter till inflytande vid genomférande av social-
tjanstens insatser.

Bestammelserna innebar i korthet att socialtjanstens omsorg om aldre personer ska
inriktas pa att dldre personer far leva ett vardigt liv och kdnna valbefinnande. Med detta
avses bland annat att aldreomsorgen bor varna och respektera var och ens ratt till
privatliv och kroppslig integritet, sjalvbestammande, delaktighet och individanpassning.
Varden och omsorgen bor bidra till att personen kanner trygghet och meningsfullhet.
Insatserna inom aldreomsorgen ska vara av god kvalitet och aldre personer ska fa ett
gott bemotande.

Socialndmnden ska ocksa verka for att dldre personer far mojlighet att leva och bo
sjalvstandigt under trygga forhallanden och ha en aktiv och meningsfull tillvaro i
gemenskap med andra. Socialndmnden ska verka for att dldre personer far goda bostader
och att dldre personer som behdver stéd och hjalp i hemmet och annan lattatkomlig
service ska fa det. Kommunen ska inratta sarskilda boendeformer for service och
omvardnad fér dldre personer som behdver sarskilt stéd. Aldre personer ska, sé langt

det ar mojligt, kunna vélja nar och hur stéd och hjalp i boendet och annan lattatkomlig
service ska ges.



Kvarboende och hemtjénst — huvudinriktning fér svensk éldreomsorg

En hérnsten inom svensk éldrepolitik &r att dldre sa langt som mdjligt ska ha méjlighet
att bo kvar i den bostad personen sjélv valt. Personen ska inte behova flytta i onédan
for att fa omsorg och vard. Detta brukar bendmnas kvarboendeprincipen.

Samhallets insatser for att underlatta kvarboende handlar framférallt om att ge hjalp i
hemmet genom hemtjanst, halso- och sjukvard och rehabilitering i hemmet samt att under-
latta vardagen genom bostadsanpassning och individuellt anpassade hjalpmedel. Mgjlighet
till kvarboende underlattas ocksa om bostaden &r tillganglig for den som far en
funktionsnedsattning.

Hemtjanst ges med stdd av kapitel 11 § 1 socialtjanstlagen. Behovet av hemtjanst
beror pa personens individuella behov. Idag gor bistandshandlaggare en utredning for
att ta reda pa personens behov och fattar utifran faktaunderlaget ett beslut.

Enligt den nya socialtjanstlagen som tradde ikraft 1 juli 2025 finns mdjlighet att besluta
om att vissa insatser for personliga behov ska ga att tillhandahalla utan individuell
behovsprévning. For insatser som kommunen har fattat ett sddan beslut for géller inte
krav pa utredning och individbeslut.

| socialtjanstlagen framgar att den som inte sjalv kan tillgodose sina personliga behov,
eller kan fa dem tillgodosedda pa annat sétt, har ratt att fa insatser av socialndmnden
for dessa behov. Mojligheten att fa sina behov tillgodosedda pa annat satt forandras
over tid utifran till exempel fordandringar i samhallet. Tva exempel pa detta ar:

e Modjligheten till fardiga matportioner genom livsmedelsbutiker gor att behovet av
matdistribution kan tillgodoses pa annat satt och darmed inte ldangre ar en insats
frdn kommunen.

e Det finns ocksd andra mojligheter &n via insatser fran hemtjansten for att fa sitt
behov av inkop av livsmedel och hemkdrning av varorna tillgodosett. Darmed
fordndras denna insats till stod att bestalla varor fran livsmedelsbutik.

Aldreboendedelegationen

Regeringen beslutade 2006 att tillsatta en delegation for utveckling av bostader
och boende for aldre personer med uppgift att félja och analysera behoven och
utvecklingen.

Delegationen skulle lamna forslag till atgarder som kan paverka och stimulera utvecklingen
av bostader och boende anpassade for dldres behov, bade inom den ordinarie bostads-
marknaden och inom sérskilda boendeformer. Aldreboendedelegationens slutbetdnkande
"Bo bra hela livet” kom 19 december 2008. Trots att det &r 20 ar sedan dess paverkar
delegationens atgarder dagens aldreomsorg. Aldreboendedelegationen konstaterade att
det fanns ett virrvarr av olika definitioner av dldreboende och tog fram fyra definitioner:

e Ordinart boende

e Seniorbostader



e Trygghetsbostader
e Vard- och omsorgsboende.

Betankandet inneholl fortydliganden av seniorbostéder, trygghetsbostéader och vard- och
omsorgsboende och foreslog att de begreppen ska anvandas i fortsattningen.

Ordindra Senior- Trygghets- Vard- och
bostader bostader boende omsorgsboende

Vard- och omsorgsboende ar det boende som kallas sarskilt boende i socialtjéanstlagen.
Boendeformen ar en insats som den aldre kan ans6ka om enligt socialtjanstlagen och
erbjuder service, personlig omvardnad och kommunal primarvard dygnet runt.

| slutbetdnkandet konstaterades ocksa att antalet platser inom vard- och omsorgsboende
var otillrackligt och att behovet av antalet platser 6kar med mellan 50 och 70 procent fram
mot 2040, samt att innehallet behover utvecklas for att tillgodose saval sociala som
medicinska behov.

Vad innebdr vard- och omsorgsboende?

Boendeformen ar reglerad i socialtjanstlagen och kallas i lagtext fér sérskilda
boendeformer. Kommuner ska enligt 8 kapitlet 4 § i socialtjanstlagen inrétta sérskilda
boendeformer for dldre personer som beh6éver omvardnad och sérskilt stod.

Kommunen far dven inratta sarskilda boendeformer for dldre personer som framst
behdver insatser i boendet och andra lattatkomliga tjdanster och som darutéver har behov
av att bryta oonskad isolering. Boendeformen ar bostader ur juridisk, administrativ och
ekonomisk synvinkel.

Vard- och omsorgsboende, som boendeformen kallas

i Vimmerby och manga andra kommuner, &r bostader Vvard- och omsorgsboende

dér aldre personer i stort behov av service och Elosndle e £ e HEsia, e v
<rdnad h itt h & £5 bo dar kri och omsorgsmiljo och en arbetsplats.

omvardnad har sitt hem. For att fa bo dar kravs en Det innebér att kommunerna har flera

individuell bedémning for att ta reda pa om olika aspekter att ta hansyn till vid

personen har behov av ett sddant boende. planering av nya boenden.

De flesta lagenheter i boendeformen
bestar av ca 30-40 m? med hall, rum,
pentry och eget hygienutrymme.

| ett vard- och omsorgsboende finns personal
dygnet runt for att kunna tillgodose behoven
hos de oftast mycket skora aldre som bor dar.
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Beslut fattas utifran detta om att bevilja eller avsla insatsen. Insatsen kan inte ske utan
individuell behovsprovning.

Gemensamt for boendeformen ar:

e Personen som bor dér ska ha tillgang till personal dygnet runt.

e Boendeformen kan ses som en speciell kombination av bostad, service och vard
for att mota bade forutsagbara och oférutsagbara behov dygnet runt.

e Det aren behovsbeddomd insats enligt socialtjanstlagen kapitel 11 § 1.

e Personer som bedéms ha ratt till boendeformen ska fa lagenhet snarast.

e Resursbrist ar inget giltigt skal att avsla insats.

e Beslut som inte verkstalls inom tre manader rapporteras kvartalsvis till Inspektionen
for vard- och omsorg (IV0). Hog sanktionsavgift kan utdémas av férvaltningsdomstol
om inte kommunen verkstaller beslut.

e Enheter inom vard- och omsorgsboende for personer med demenssjukdom ska vara
standigt 6verblickbara fér medarbetarna (krav fran Inspektionen for vard och omsorg,
IVO).

e Personens avgift bestams enligt socialtjanstlagen, kapitel 32.

e Kommunen ansvarar for det sarskilda boendets kvalitet.

¢ Kommunen har halso- och sjukvardsansvar upp till och med nivan sjukskéterska,
arbetsterapeut och fysioterapeut.

| forsta hand ar vard- och omsorgsboende en bostad. Personen som flyttar in far ett hyres-
kontrakt och avvecklar sin tidigare bostad. Den aldre personen hyr sin bostad genom ett
andrahandskontrakt. Utver hyra betalar den dldre omsorgsavgift och avgift fér mat och
maltider. Ldgenheten &r personens hem. En del i detta ar att moéblera med egna tillhorigheter
och personliga saker. | ett hem ska vi kunna satta var pragel och kdnna oss hemmastadda.

Bostaden ska vara utformad sa att det finns goda mojligheter att skapa ett hem att trivas i
vardagen, dar det ocksa gar att traffa sina egna anhdriga och vanner i lugn och ro. | det egna
hemmet ar det den som bor dar som styr sa langt som mojligt.

Personalen som ger vard och omsorg ska ha en god arbetsmiljo, detta stéller ocksa krav pa
bostadens och boendets utformning. Arbetsmiljoverket ger ut forfattningar som anger krav
pa arbetsmiljén.

Halso- och sjukvdrd — kommunal primérvard

Personen ska kunna fa personlig omvardnad, service och hélso- och sjukvard i sin
bostad under hela dygnet. Detta géller bade i ordinért boende, vid tillfalligt korttids-
eller trygghetsboende, dagverksamhet och fér personer som bor pa ett vard- och
omsorgsboende.

Utvecklingen ar att fler personer med komplexa medicinska behov vardas i sitt hem.
Regionen har ansvaret for lakarinsatser och genomforandet sker efter 6verenskommelse
mellan regionen och kommunen.
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Det &r vanligt att den kommunala primarvarden har kontakt med personer som har stora
svarigheter att forflytta sig och ar i behov av omfattande hjalp med sin dagliga livsforing. Det
behdvs ofta olika former av hjalpmedel och dessa ska kunna forvaras dar de behdvs utan att
inkrakta for mycket pa bostadsmiljon.

Néra 90 procent av aldre personer i Sverige som har sin bostad inom ett vard- och omsorgs-
boende har behov av hélso- och sjukvard.

Enligt en lagradsremiss ska det fran 1 juli 2026 finnas tillgang till medicinsk bedémning av
lakare och sjukskoterska oavsett tid pa dygnet. Detta ar en del av omstallningen till en god
och néra vard. Detta ar ett langsiktigt reformarbete som omfattar hela halso- och sjukvards-
systemet. Lagradsremissen innehaller dven forslag att forstarka informationskravet till
patienter, krav pa kommuner att det ska finnas en medicinskt ansvarig for rehabilitering
(MAR), fortydligande att kommun och region ska samverka samt att bade fysiska och
psykiska vardbehov ska tillgodoses.

Néra vard

Reformen “God och néra vard” ska vara helt genomférd ar 2030 och utvecklingsarbetet
pagar. Reformen innebér en fokusforflyttning och omstéllning i hela vardkedjan.

Reformen kommer att géra skillnad for alla Sveriges invanare. Den ska hjélpa oss att
klara vélfdrdens utmaningar. En mer tillgénglig, ndrmare vard ska tillsammans med nya
arbetssétt i varden innebéra att resurserna inom vard och omsorg kan anvéndas béttre
och darmed racka till fler.

Omstallningen innebar 6kad samverkan med invanare och flyttar fokus till att arbeta mer
personcentrerat, sammanhallet, proaktivt och hélsoframjande. Invdnare med behov av vard
ska vara delaktig utifran sina forutsattningar.

For att omstallningen ska lyckas kravs ett samspel mellan region, kommuner, myndigheter,
fristdende aktorer och civilsamhalle. | det forebyggande halsoframjande uppdraget ar alla
samhallsaktorer involverade. Inom halso- och sjukvard innefattas bade primarvard,
sjukhusvard, psykiatri, tandvard, medicinsk diagnostik samt rehabilitering.

Inom kommuner omfattas frimst kommunal primérvard, socialtjanst och dven férskola
och skolverksamhet. Ovriga kommunala verksamheter har ocksé en viktig del i
omstallningen, sarskilt kopplat till hdlsoframjande och forebyggande arbete.

Primérvard kan utforas bade som regional och kommunal verksamhet. Den kommunala

hélso- och sjukvarden bendamns fortsattningsvis kommunal primarvard. Omstallningen
inkluderar ocksa att huvudman 6verbrygger mellanrummen mellan sina organisationer.
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Fast omsorgskontakt

Det finns krav pa fast omsorgskontakt inom hemtjansten sedan 1 juli 2022. 1 juli 2023
blev det krav pa att den fasta omsorgskontakten inom hemtjansten ska ha yrkestiteln
underskoterska. Fast omsorgskontakt ska vara en utpekad person med god person-
kannedom om den aldre och tillgodose personens behov av trygghet, kontinuitet, individ-
anpassad omsorg samt samordning inom ramen for utférandet av hemtjanst. Den fasta
omsorgskontaktens uppdrag ar att planera och félja upp omsorgen, genomfora
omsorgsarbete och medicinska uppgifter samt samordna runt personen.

Forslaget fran Regeringen ar att kravet om fast omsorgskontakt ska utokas och dven
gélla inom vard- och omsorgsboende fran 1 juli 2026.

Samband mellan hemtjénst och behovet av vard- och omsorgsboende
Alla Sveriges kommuner har bade hemtjdnst och vard- och omsorgsboende, men kan
ha nagot olika profil. Fér effektivast méjliga hushallning av resurser géller det att ha
en balans mellan hemtjénst och vard- och omsorgsboende.

e Kommuner som i hég grad tillampar kvarboendeprincipen har fler personer med stora
omvardnadsbehov i hemtjansten och har ett mindre behov av lagenheter i vard och
omsorgsboende. Detta gor att totalkostnaden for hemtjansten stiger.

e Andra kommuner har fler Iagenheter i vard- och omsorgsboende
och kan gora mindre strikta bedomningar av vad som kravs for
att fa denna insats. Hemtjansten ger da stéd och omsorg till

farre personer m"ed oomfattande omsorgsbehov..Detta gor att AR g AR
totalkostnaden for vard- och omsorgsboende stiger. - .

En dldrande befolkning i Sverige — en utmaning for dldreomsorgen
De allra flesta é&ldre bor kvar i sin ordinarie bostad hela livet. Farre an tidigare, cirka
fyra procent av de som &r 65 ar eller aldre, bor i ett vard- och omsorgsboende.

Aven i dldersgruppen dver 80 &r minskar andelen som bor i ett vard- och omsorgsboende.
Denna utveckling har pagatt under lang tid, och beror bland annat pa battre halsa genom
hela livet och battre funktionsformaga. Det beror ocksa pa 6kad tillgang till anpassade
bostader, utvecklad vard och omsorg i hemmet och den allménna samhallsutvecklingen
med lokalt och digitalt utbud av varor, tjanster och service. (Kélla: SKR)

Samtidigt blir allt fler 85 ar och aldre. Fram till ar 2033 vantas antalet personer i Sverige
som &r 85 ar eller dldre 6ka med drygt 60 procent. Det betyder att fler kan behdva
aldreomsorg. (Kélla SKR)

Kalmar lans befolkning ar nast aldst i Sverige, efter Gotlands lan. Alla [anets kommuner
forutom Kalmar har en genomsnittligt aldre befolkning an rikssnittet. (Kélla: SCB)

13



Demenssjukdomar

Demenssjukdom &r en kognitiv svikt som beror pa specifika sjukdomar i hjérnan.
Kognitiv svikt kan férekomma vid ett antal olika tillstdnd och sjukdomar.

Demenssjukdomar ar vanligare i hogre alder, men &r inte en del av det naturliga aldrandet.
Hog alder ar daremot den storsta riskfaktorn for demenssjukdom. | nuldget finns det mellan
130 000 - 150 000 personer med demenssjukdom i Sverige. | Kalmar lan skulle detta
motsvara mellan 3 900 - 4 500 personer med demenssjukdom samt 600 - 700 personer

som nyinsjuknar per ar. Kalla: Omsorgs- och vardprogram fér personer med demenssjukdom i
Kalmar lan

| takt med att vi lever allt langre férvantas antalet personer som insjuknar i en demens-
sjukdom fordubblas till &r 2050. Det innebér stora utmaningar fér varden och omsorgen.
Under de senaste aren har kunskapen om demenssjukdomar och maéjligheterna att stélla
diagnos tidigt i sjukdomsforloppet 6kat. Kunskapsutvecklingen medfér storre mojligheter
att genom forebyggande arbete minska risken for demenssjukdom eller minska eller
senareldgga utvecklingen av symtom. Tidigt under 2025 kom fran Regeringen den
utvecklade nationella demensstrategin som syftar till att tydliggéra omraden som ar av
sarskild betydelse inom varden och omsorgen for personer som har en demenssjukdom.
| strategin lyfts behov av utveckling fram och hur utvecklingen ska féljas. Strategin stracker
sig Over aren 2025-2028. Strategin ar ett komplement till Socialstyrelsens Nationella
riktlinjer for vard och omsorg vid demenssjukdom — Stdd och styrning och ledning.

Kélla: Varje dag rdknas: Nationell demensstrategi 2025-2028.

Fokus i den personcentrerade omvardnaden ar personen
som lever med en demenssjukdom, inte diagnosen.

Syftet ar att géra omvardnaden och vardmiljon mer
personlig och att ha en forstaelse for att olika problem kan
uppsta, som till exempel beteendeméssiga och psykiska
symtom. Detta ska behandlas och bemotas utifran den
enskilda personen och inte enligt rutinatgarder.

| den personcentrerade omvardnaden och omsorgen uppmuntras personen med demens-
sjukdom att beratta om sig sjalv och sitt liv for att underlatta forstaelsen av varderingar

och preferenser som sedan ligger till grund fér den personcentrerade varden och omsorgen.

Anhoriga ar en viktig resurs for informationsinhamtning, planering och delaktighet i den
fortsatta omvardnaden och omsorgen.

For att kunna ge en god omsorg och vard vid demenssjukdom &r det nodvandigt att den
samlade kompetensen tas tillvara. Ett multiprofessionellt arbetssatt som férandras over
tid ska tillampas. Kélla: Omsorgs- och vardprogram for personer med demenssjukdom i Kalmar
lan.
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Vvardilivets slut

Vard och omsorg i livets slutskede ska bygga pa respekt for sjalvbestimmande
och integritet och sa langt som mdjligt utformas och genomféras i samrad med
personen. Alla ménniskor har rétt till lika god vard vid livets slut.

Fler och fler svart sjuka personer vardas i hemmet. Om personen dnskar att fa fortsatta
vara i sitt eget hem sa bor varden och omsorgen utformas sa att personen ska kunna bo
kvar i sin invanda miljo.

For att kunna ge en bra vard och omsorg i hemmet kravs kompetens fran olika yrkes-
professioner. Multiprofessionellt teamarbete ar ett nyckelord.

Kompetensférsorjning inom édldreomsorgen

Den demografiska utvecklingen medfér sannolikt kostnads6kningar fér bade kommuner
och regioner, och den innebar ocksa att behovet av utbildade medarbetare 6kar.

Komplexiteten kommer 6ka i takt med att allt fler som uppnar hog alder gar in i aldrandet
med andra behov, medfédda eller forvarvade. Det staller hoga krav bade pa grundkompetens
och specialistkompetens for att méta de samlade behoven.

Aldreomsorgen &r den kommunala verksamhet i valfarden dar behovet av anstéllda 6kar
allra mest, men arbetskraften vaxer inte namnvért de kommande aren och det &r stor
konkurrens om den arbetskraft som finns. For att mota den demografiska utmaningen
och de 6kade behoven av stdd till ldre, behover verksamheter stélla om till mer
proaktiva valfardstjanster.

Det kravs forandrade arbetssatt och att ta tillvara och utveckla befintliga medarbetare

for att minska behoven av att rekrytera. Omstallning till en heltidsorganisation ar avgérande
liksom ett systematiskt arbete med friskfaktorer i syfte att skapa friska, hallbara och
attraktiva arbetsplatser.

Aldreomsorgens chefer har en nyckelposition i det strategiska och operativa arbetet kring
kompetensforsorjning och att driva omstallningsarbetet. Det behdvs goda organisatoriska
forutsattningar for cheferna samt stod i arbetsgivarrollen.

Nationell statistik

Andelen personer i Sverige som &r 65 ar eller dldre har 6kat de senaste decennierna.
Samtidigt som antalet aldre 6kar sa vet vi att de flesta som passerat 65 ar har 20 ar
framfér sig med hélsa och livskvalitet.

Det finns skillnader mellan man och kvinnor och mellan olika grupper, men for de flesta
vantar ofta ytterligare ar med livskvalitet — nar ratt stod- och vardinsatser finns pa plats.
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SKR 2021

e | december 2021 var strax 6ver 2,1 miljoner personer 65 ar eller dldre.

e Hosten 2021 hade drygt 239 000 personer 6ver 65 ar hemtjanst eller bodde i ett vard-
och omsorgsboende for aldre.

e Om behoven och insatserna fortséatter att vara pa samma niva som 2021, kommer
de demografiska forandringarna innebéra att kostnaderna fér aldreomsorgen okar
med mer &dn 45 miljarder under kommande tioarsperiod, uttryckt i 2021 ars penning-
varde. En av faktorerna bakom detta ar att antalet personer 6ver 80 ar berdknas oka
med 49 procent, eller 266 000 personer.

SKR 2023
e Nara 2,2 miljoner personer var 65 ar och aldre.
e varav 13 % var 85 ar och aldre (motsvarande 282 300 personer).

Prognos till 2033 fran SKR
Antalet personer 65 ar och aldre kommer att uppga till cirka 2,5 miljoner personer, varav
cirka 18 procent (456 500 personer) kommer att vara 85 ar och aldre.

Vilka insatser fran socialtjénsten &r vanligast?

De vanligaste insatserna for aldre ar trygghetslarm, hemtjanst i ordinart boende, och vard- och

omsorgsboende for dldre.

e Den 31 oktober 2024 var det 352 000 personer i aldern 65 ar och dldre som hade ett
pagaende beslut om ndgon socialtjanstinsats. Av dessa var ar 226 000 kvinnor och
126 000 man.

e Sett till heldret 2024 var det 11,7 procent av kvinnorna och 8,4 procent av mannen i
aldern 65 ar och aldre som fick insatsen hemtjénst.

e Detvar 6,1 procent av kvinnorna och 3,9 procent av mannen i samma alder som fick
insatsen vard- och omsorgsboende for aldre.

Kalla: Statistik om socialtjanstinsatser till aldre 2024

Vard- och omsorgsboende

Mer &n 80 000 personer i Sverige bor idag pa ett vard- och omsorgsboende for dldre. Manga
av dem har flera allvarliga kroniska sjukdomar, uttalade kognitiva och fysiska funktionsned-
sattningar och kommer under sin boendetid vara i behov av vard i livets slutskede. Narmare
90 procent av aldre personer som bor pa ett vard- och omsorgsboende for dldre ar behov av
halso- och sjukvard.

Ungefar 81 procent av lagenheterna inom boendeformen ar bostader dar kommunen sjalv
ar utforare av den aldreomsorg som bedrivs dar i 19 procent av bostaderna kops aldre-
omsorgen in av kommunen genom exempelvis privata utforare.
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2024 var medianvardtiden i Sverige for boende pa ett vard- och omsorgsboende 625 dagar
och medelaldern 85,1 ar. | Vimmerby var medianvardtiden 783 dagar och medelaldern 86,4
ar. Medianvardtiden aren 2012 till 2024 har varit enligt féljande:

Medianvardtid i sarskilt boende &ldreomsorg, antal dagar @ Obruteny-axel  Alla kommuner v

1100
1000

900

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
@ Alakommuner (ovagtmedel) M Vimmerby @ Riket

Kalla: Kolada
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Aldreomsorg i Vimmerby i dag - statistik

Antalet dldre okar

Antalet dldre i Vimmerby kommun 6kar de ndrmaste aren. Antalet &ldre 6ver 80 ar
i kommunen kommer enligt prognosen 6ka med 23,1% fram till 2033. Den stérsta
Okning ar bland de allra aldsta.

 Aldre personer 80 - 84 &r, 6kning med 3,1% till 2033.

o Aldre personer 85 - 89 &r, 6kning med 56,5% till 2033.

e Personer 6ver 90 ar, 6kning med 26,7% till 2033.

¢ Bland alla yngre aldersgrupper minskar antalet personer.

SKR:s visualiseringsverktyg

Det digitala verktyget visar hur befolkningen i Sverige utvecklar sig fram till 2033. Grunddatan
kommer fran SCB och gar att bryta ned i var och en av landets 290 kommuner. Sa hér ser den
prognosticerade befolkningsforandringen ut fér Vimmerby kommun:

Befolkningsférandring i Vimmerby, 80 ar och aldre - Y :
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Kalla: SKR:s visualiseringsverktyg, december 2025
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Hemtjdnst, statistik for Vimmerby

Vimmerby har storre andel som har beslut om hemtjénst an bade riket och lanet. Tabellen
visar skillnader 2024.
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0

T T T T
Riket, 85-79 Riket, 80+ Riket, 85+ Kalmar lan, 65-79  Kalmarlan, 80+ Kalmarlan, 65+  Vimmerby, 85-79 Vimmerby, 80+ Vimmerby, 65+

Kélla: Socialstyrelsens statistikdatabas 2025-12-18

Fran dr 2016 till 2024 Region |Alder 20162017 2018|2019 2020|2021 2022 2023 2024

har skillnaderna mot

et och riket Skat Riket 65-79 48 47 49 49 48 49 50 50 49
anet och riket okat. Riket 80+ 324 315 320 316 304 301 302 295 290
Riket 65+ 119 116 118 118 114 115 117 117 118

Kalmar lan 65-79 50 49 51 52 50 49 51 54 51
Kalmar lan 80+ 358 365 364 349 344 332 338 335 324
Kalmar lan 685+ 131 132 133 131 129 126 131 134 132
Vimmerby 65-79 32 45 48 49 55 53 54 68 6.2
Vimmerby 80+ 272 421 398 410 416 426 422 437 4473
Vimmerby 65+ 98 149 144 150 158 160 161 177 177



Vard- och omsorgsboende, statistik for Vimmerby

Vimmerby har en lagre andel dldre som bor pa ett vard- och omsorgsboende i jamférelse med
riket och lanet.

Andel personer 2016 - 2025 som bor permanent pa ett vard- och omsorgsboende, alder 65+

6

o T T T T T T T T
2016 2017 2018 2018 2020 2021 2022 2023 2024 2025

Riket Kalmar 1&n Vimmerby
Socizlstyrelsens statistikdatabas 20251218

Allt svarare att tillgodose beslut om vdrd- och omsorgsboende

Efterfragan pa vard- och omsorgsboende har 6kat i takt med att det ar en storre andel
aldre personer i kommunen.

Beslut som inte verkstélls inom tre manader rapporteras kvartalsvis till Inspektionen
for vard- och omsorg (IVO). Hog sanktionsavgift kan utdémas av férvaltningsdomstol

om inte kommunen verkstaller beslut tillrackligt snabbt.

For aren 2021 - 2025 har Vimmerby kommun rapporterat in:

Ar Inrapporterade beslut som inte verkstdllts inom tre
mdnader
2021 18
2022 16
2023 19
2024 18
2025 43

Kdlla: Inrapporterad statistik aren 2021-2025
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Foljande prognos for behovet av lagenheter 2033 togs fram i augusti 2025:

Borghaga/Vimarhaga 108 lagenheter
Vidala 32 lagenheter
Behov nya lagenheter 73 lagenheter
Totalt 213 lagenheter
Minus Kkorttids-/trygghetsplatser -24 lagenheter
Antal permanenta lagenheter inom vard- och omsorgsboende | 789 ldgenheter

Kommentarer till prognos: Utgangspunkt demografisk 6kning av personer >80 ar, prognosstod
SKR, omsattning och kosituation.

Enligt SKR &r det svart att ta fram prognoser. Prognoser som stracker sig éver mer an fem ar
har samre traffsakerhet. SKR:s prognosstdd betonar vikten av lokal analys men aven att langre
medellivslangd samt andra folkhalsofaktorer kan bidra till att efterfragan av dldreomsorg kan

minska framover.
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Framtida utveckling av dldreomsorgen i Vimmerby
kommun

Hemtjansten kommer aven i framtiden att utgéra basen i dldreomsorgen och kommer
att behéva utokas pa grund av att antalet &ldre ékar. Aven den kommunala primérvérden
kommer att behbva utbkas av samma skal. Som komplement, riktat till de mest skoéra
dldre med omfattande vard- och omsorgsbehov, behévs fler lagenheter inom vard- och
omsorgsboende.

| takt med att bostaderna blir battre och far
hogre tillganglighet sa kommer fler
manniskor att vélja att bo hemma nér sa ar
moijligt. Hemtjanst ska kunna kompletteras
med andra insatser exempelvis trygghets-
larm, dagverksamhet och korttidsplats. For
personer med ett omfattande och varaktigt
vard- och omsorgsbehov ska det finnas
mojlighet till vard- och omsorgsboende. For
par som onskar bo tillsammans men inte
klarar att bo i det ordinara boendet finns
mojligheter till parbo inom vard- och omsorgboende.

Det salutogena synséattet har praglat utvecklingen av dldreomsorgen i Sverige under manga
ar och det ar viktigt att fortséatta ta del av det i utvecklingen av dldreomsorgen i Vimmerby
kommun. Det salutogena synsattet fokuserar pa faktorer som ar halsoframjande. Tillvaron
for personer som har insatser fran dldreomsorgen ska vara meningsfull, begriplig och
hanterbar och ge en kédnsla av sammanhang (KASAM). Det innebér bland annat att tillvaron
inte kan styckas upp i olika bestandsdelar utan beslut om insats, planering, utférande och
arbetssatt ska istéllet praglas av helhetssyn och samordning.

En viktig del i att skapa ett sammanhang och en kontinuitet ar genomférandeplanen. Varje
person med insatser ska ha sin individuella genomférandeplan och darigenom kunna
paverka utférandet av de egna omsorgsinsatserna. Kontinuitet ar viktigt och innebir,
utdver personkontinuitet, en stravan efter att insatserna utfors pa samma sétt och vid
samma tid.

Hemtjanst och vard- och omsorgboende &ar beslut enligt socialtjanstlagen och grunden &r
personens individuella behov. Riktlinjer for insatser for adldre beslutas i socialndamnden.
Beslutet ska utformas sa det ger mojlighet for personen att vara delaktig och ha inflytande
over hur insatserna ges samt att utférandet ocksa kan ske kostnadseffektivt.

Inskrivning i kommunal priméarvard sker i samverkan mellan region och kommun.

Grundforutsattningar for sjalvstandighet ar utformningen av samhallet till exempel bostads-
planering, kollektivtrafik, aktiviteter, féreningsliv, tillgang till hdlso- och sjukvard och andra
olika former av service.
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Bostadsférsorjning

Samarbete mellan de kommunala nédmnderna
och det kommunala bostadsbolaget &r av stor
vikt i all samhéllsplanering och vid férandringar
i bostadsbestandet.

Bra och tillgangliga bostader for aldre forlanger
kvarboende i ordinart boende.

Eftersom aldre okar i antal ar det angelaget att
planera for framtiden genom att kartlagga
efterfrdgan och inventera var morgondagens aldre
kan antas bo och hur tillgangligheten ser ut i dessa
omraden. Utifran denna inventering bor en planering
goras for framtida behov med utgangspunkt fran
foljande fragestallningar:

e Hur ser aldersstrukturen ut i de olika omradena?

e Vilka omraden ar lampliga att anpassa utifran
aldersstruktur och fysiska forutsattningar i bebyggelsen?

e Ska atgarderna ske i den befintliga bebyggelsen eller genom nybyggnation?

e Vilken typ av bostader ar det som efterfragas?

Det viktiga ar att hitta [6sningar pa lokal niva som ingar i en langsiktig planering. Kommunala
Pensionarsradet i Vimmerby har i manga ar efterfragat trygghetsboende.

Anpassade lagenheter for aldre
Genom att planera sitt boende och byta till ett mer funktionellt boende i tid kan &aldre
personer i manga fall férenkla sin vardag och férlénga ett sjélvstandigt liv.

Socialnamnden férmedlar inte bostader av denna typ, utan namndens uppdrag ar att
tillgodose de boendes omsorgsbehov genom t.ex. hemtjanst. Det ar varje persons egna
ansvar att sjalv planera for sin boendesituation.

For den som inte kan bo kvar i sin bostad kan en flytt till en mer tillgdnglig bostad 6ka
chansen till kvarboende, inte i den ursprungliga bostaden, men val inom det ordinara
bostadsbestandet. | det ordindra bostadsbestandet finns det anpassade lagenheter for
aldre, bostader som ibland benamns seniorbostader, trygghetsboende eller dldrebostader.

Det ar fastighetsdgaren som bestammer inriktning for bostaderna inom sitt bostadsbestand,
likasa bestammer fastighetsdgaren hur sddana bostéader ska bendmnas och vilka kriterier
de bostadssékande ska uppfylla for att komma i fraga for bostad.

| Vimmerby forvaltas/ags de anpassade lagenheterna i de flesta fallen av det kommunala
bostadsbolaget Vimarhem AB, som ocksa skéter uthyrningen av Iagenheterna och
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administrerar bostadskon inom bostadsbestandet.

Tillganglighet och anvandbarheten av bostader ska i forsta hand tillgodoses genom att
uppfylla bygglagstiftningens krav, vilka galler alla som bygger ett nytt hus eller gor andringar
i ett befintligt hus.

Trygghetsbostader ar en boendeform som har tillkommit for att ge aldre personer storre
gemenskap och mer trygghet. Det ar en sa kallad mellanboendeform som dverbryggar
glappet mellan vanligt boende och vard- och omsorgsboenden med heldygnsomsorg.

Det kravs inte utredning och beslut enligt socialtjanstlagen for att flytta till ett trygghets-
boende. Till skillnad fran vard- och omsorgsboenden ingar varken mat, service, omvardnad
eller sjukvard. Daremot ska bostaderna vara funktionellt utformade och ha gemenskaps-
lokaler for maltider, samvaro, hobby och rekreation. | andra kommunen har manga
trygghetsboenden personal/bovérd pa plats pa angivna tider.

| Vimmerby idag finns inget trygghetsboende men flera hus som ar sarskilt anpassade for
aldre; Granen i Vimmerby, Frodala i Frodinge samt Solgléantan i Tuna. Aven andra bostéder i
bostadsbestandet ar val anpassade for dldre, det ar bostader som byggts de senaste aren
med dagens krav pa tillganglighet. Exempel ar Koppargarden, Vastgarden, Naktergalen och
Lonnen, i Vimmerby, Frodala grand i Frodinge och lagenheter pa Stationsgrand och
Skogsvagen i Tuna.

Hemtjéinst

Vimmerby kommuns vard och omsorg ar till fér att ge stéd och hjélp i vardagen till
personer som inte klarar det pa egen hand. Hemtjénst ska kunna erbjudas till dldre
utifrdn behov och oberoende av tidpunkt pa dygnet. Hemtjdnst ska finnas att tillga
oavsett var man bor i kommunen.

Hemtjansten ar till for alla aldrar och ska stodja och hjélpa personen att leva ett sjalv-
standigt liv. Det stod och den hjélp som personen far i sin vardag ar till for att denne ska
kdnna sig trygg och kunna leva sa sjalvstandigt som moijligt i sitt eget hem. Hemtjanst
innebar olika former av hjalp som punktinsatser i det dagliga livet och den aldre personen
ska kunna paverka hur de utfors.

Hemtjanstomraden bor utformas efter var efterfragan finns och hemtjansten ska utga
fran grupplokaler som &r strategiskt beldgna i kommunen for att klara behovsférandringar
och ge kostnadseffektiv planering. Det kan innebara att indelning av omraden férandras
over tid for att motsvara behov och ge stérsta mojliga kostnadseffektivitet.

Det ska finnas riktlinjer som anger vad som &r skaliga levnadsforhallanden i Vimmerby
kommun.
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Rambeslut

Aldreomsorgen i Vimmerby kommun har gatt ifran detaljerade beslut till att istéllet
ha sa kallade rambeslut.

For en person som ansoker om hemtjanst innebar rambeslut att bistdndshandlaggaren
utgar fran personens individuella behov och fattar ett “rambeslut” dar behoven framgar.
Beslutet lamnas till enheten som ska utfora insatser utifran det fattade beslutet. Enheten
planerar insatserna tillsammans med personen. Planeringen utgér sedan personens
genomfdrandeplan.

For insatsen vard- och omsorgsboende fattas ett dvergripande rambeslut dar det framgar
att personen beviljas vard- och omsorgsboende. Insatserna som personen behéver anges
sedan i genomforandeplanen.

Insatser utan individuell behovsbedémning

En &ndring i den socialtjanstlag som tradde ikraft 2025 innebar 6kade mojligheter att
ge insatser utan féregaende behovsprévning. Detta ger det dldreomsorgen béttre
férutsattningar att erbjuda bade tidiga och férebyggande insatser, vilket hdnger ihop
med och kompletterar en létt tillgdnglig dldreomsorg.

Nar socialtjansten tillhandahaller insatser utan individuell behovsprovning innebér det att
personen istéallet for att gora en ansdkan, som sedan leder till en utredning och ett beslut,
vander sig direkt till den del av socialtjansten som utfor insatser.

Insatserna far bara ges utan behovsprovning om socialndmnden har fattat ett beslut om det.
For att insatser utan behovsprovning ska fa ske utan dokumentation behéver namnden dven
fatta beslut om detta.

Vimmerby kommuns inriktning ar att dppna upp for att insatser inom aldreomsorgen ska
kunna ges utan individuell behovsbeddmning, dar sa ar majligt. Det behdvs en riktlinje nar
detta blir aktuellt.

Férebyggande verksamhet

| socialtjdnstlagen som inférdes 2025 finns krav pa att socialtjdnsten ska arbeta
férebyggande och vara latt tillganglig.

Syftet med forebyggande arbete ar att forhindra eller motverka att ett problem eller behov
uppstar, men dven att forhindra eller motverka att redan uppkomna problem eller behov
upprepas, forvarras eller blir mer omfattande. Genom férebyggande arbete kan ocksa
framtida behov fordrojas. Det praktiska forebyggande arbetet kan bedrivas pa olika satt
och pa bade samhaéllsniva, gruppniva och individniva.

Samverkan inom kommunen, med foreningsliv och andra aktorer ar viktigt for att skapa en
robust férebyggande verksamhet. Inom dldreomsorgen i Vimmerby kommun finns till exempel
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traffpunkter, seniorcaféer samt dagverksamhet riktad till personer med demenssjukdom.

Traffpunkter och seniorcaféer

Manga aldre upplever ofrivillig ensamhet och saknar naturliga platser att métas pa.
Det ar av vikt att skapa valkomnande och utvecklande motesplatser for aldre dar man
kan traffas, delta i meningsfulla aktiviteter, ta del av information och service och kunna
kadnna gemenskap.

Traffpunkter och seniorcaféer med olika former av aktivitet finns pa flera platser i
kommunen och ska anpassas och utvecklas utifran deltagarnas dnskemal och
behov.

Dagverksamhet for personer med demenssjukdom

Dagverksamhet for dldre ar ett séatt att forebygga social isolering och ge mojlighet till
aktivitet. Det ar ocksa ett indirekt ett stod fér kunna bo kvar hemma langre och minska
behovet av andra vard- och omsorgsinsatser. Dagverksamheten ar dven manga ganger
en avlésning for anhoriga. Dagverksamhetens innehall ska utga fran de aldres behov.
Aktiviteter som erbjuds ska bidra till att stimulera fysisk aktivitet och till att behalla
funktionsformagor for att klara aktiviteter i det dagliga livet. For personen innebar det
forbattrad livskvalitet och 6kad sjalvstandighet.

Dagverksamhet for personer med demenssjukdom kraver idag utredning och beslut.
Verksamheten anpassas for malgruppen och utformas med nationella riktlinjer som
stod.

Anhdérigstod

| april 2022 fattade regeringen beslut om en nationell anhorigstrategi. Strategin syftar
till att stodja kommuner och regioner att starka anhorigperspektivet inom halso- och
sjukvarden och socialtjansten samt att géra stddet till anhoriga mer individanpassat och
likvardigt 6ver landet. Socialstyrelsen har darefter tagit fram bade ett underlag och
kunskapsstéd som bygger pa den nationella anhorigstrategin. Den nya socialtjanstlagen
som tradde i kraft den 1 juli 2025 starker och fortydligar anhorigstédet genom att det ar
en rattighet att fa stod fran socialndmnden.

Anhorigstodet ska vara forebyggande och lattillgangligt, vilket innebar att man ska kunna
fa stod tidigt innan problemen blivit for stora. Anhoriga utfor en stor andel av landets vard
och omsorg. De gor en viktig och betydelsefull insats som ibland kan vara svar bade fysiskt
och psykiskt. For att orka kan anhdriga behdva stéd och méjlighet att slappa ansvaret for
en stund eller en period.

Kommunen ska stodja och underlatta for anhoriga som ger vard eller stéd. Anhorigstod kan
till exempel ske i form av avldsning i hemmet, dagverksamhet och trygghetsplatser. Anhoriga
kan ocksa stddjas genom till exempel anhériggrupper och samtalskontakter.

For detta omrade finns en plan fér anhérigstod.
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Korttidsplatser och trygghetsplatser

Bistandshandldggare bedémer och beslutar idag om vem som har rétt till korttids-
och trygghetsplats. Det &r personens behov som styr. En férutséttning for att fa
insatsen &r att behovet inte kan tillgodoses pa annat sitt.

Det ska finnas riktlinjer for beslut och utférande av korttidsplatser och trygghetsplatser.

Korttidsplats
Korttidsplats kan till exempel ges till personer vid ett tillfalligt omfattande behov av hjalp,
omvardnad, rehabilitering samt palliativ vard som inte kan tillgodoses i hemmet.

Trygghetsplats

Insatsen riktar sig till personer som i vanliga fall har hjalp av en sammanboende anhorig i
hemmet med omvardnad och service under en stor del av dygnet. Insatsens syfte &r att ge
den anhorige tid for aterhamtning och avlastning och bidra till att personen ska kunna

bo kvar i sin nuvarande bostad tillsammans med den anhdrige.

Plan for de ndrmaste aren

Vimmerby kommuns kop av en fastighet vid Drottninggatan innebér att socialférvaltningens
korttidsplatser och trygghetsplatser platser kommer att finnas samlade i samma byggnad.
Sammanlagt blir det 24 rum for korttidsboende. Det aterstar dven ytor som kan anvandas
for annan verksamhet.

Lagenheterna/rummen har skiftande storlek och varierar mellan 22 - 32 kvm. Lagenheterna
kan vara mindre &n pa ett vard- och omsorgsboende eftersom personerna vistas tillfalligt
dar, inte behover koksutrustning, lika mycket utrymme for forvaring och heller inte har med
sig nagra egna mobler. Daremot kravs att hygienutrymmena ar anpassade till att personerna
som vistas dar ofta har omfattande fysiska funktionsnedsattningar och behov av hjalp med
forflyttningar.

Inom ett korttidsboende &r det mojligt att forflytta brukare mellan rum om behov uppstar.

| och med att fastigheten ar beldget i Vimmerby stad sa underlattar det ansvaret for
halso- och sjukvard dygnet runt. Personer som bor pa ett vard- och omsorgsboende eller
ar pa korttids-/trygghetsplats har ofta ett stort behov av insatser fran den kommunala
primarvarden. Speciellt inom korttidsboende vistas personer en kortare tid och ofta efter
forandringar i den fysiska halsan och en del personer ar pa korttidsplats for vard i livets
slut. Personerna behdver ofta en sarskilt tat kontakt insatser fran legitimerad personal.
Inom ett korttidsboende &r det ocksa en hogre frekvens av medverkan fran lakare fran
regionen.

Vdard- och omsorgsboende

| Vimmerby kommun finns i dagslédget fyra vard- och omsorgsboenden; Borghaga,
Vimarhaga, Vidala samt Kvillgdrden. Boendena har sammanlagt 146 lagenheter.
Befolkningsutvecklingen pekar mot ett 6kat behov, eftersom det blir fler aldre
kommuninvanare.
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Ytterligare lagenheter inom vard- och omsorgsboende behdvs. Malet ar att uppna
fullvardiga lagenheter for aldre personer och arbetsplatser som klarar arbetsmiljokraven.

For att beviljas vard- och omsorgsboende i Vimmerby kommun ska personen
ha ett stort omvardnadsbehov, eller sammantaget stort omvardnadsbehov och ett trygghets-
behov. Behoven ska inte kunna tillgodoses i hemmet.

Personer som &r bosatta pa ett vard- och omsorgsboende ska ha mojlighet att kunna delta i
meningsfulla aktiviteter och inga i en social gemenskap.

Under 2026 infors fast omsorgskontakt inom verksamhetsomrade vard- och omsorgsboende
i Vimmerby.

Det ska finnas riktlinjer for beslut och utférande av insatsen vard- och omsorgsboende.

Vimarhaga och Borghaga
Vard- och omsorgsboendena Vimarhaga och Borghaga ligger i Vimmerby. Boendena har
sammanlagt 108 lagenheter.

Vidala
Vidala ligger i centrum av Sodra Vi. Vidala bestar av 32 lagenheter.

Kvillgarden
Boendet ligger i centrum av Storebro. Kvillgarden bestar av 18 lagenheter.

Planeringen for ett nytt vard- och omsorgsboende

Planeringen for ett nytt vard- och omsorgsboende med 54 lagenheter vid Nybble pagar.
Boendet ska erséatta nuvarande Kvillgarden, som bestar av 18 lagenheter. Kvillgarden
avvecklas eftersom standarden pa boendet inte uppfyller de krav som finns.

Planen ar dessutom att Vimarhaga F med 12 lagenheter, som for narvarande ar ett
korttidsboende, stélls om till en enhet for permanent vard- och omsorgsboende 2027.

Utdver att ersétta Kvillgarden blir det ett tillskott pa 36 lagenheter som ska anvdndas som

permanenta bostader. Planen ar att det nya boendet vid Nybble ska sta klart i slutet av 2028
eller senast under 2029.

ERg sl

ERg sl
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Nytt lage 2028/2029
Borghaga/Vimarhaga 108 lagenheter

Vidala 32 lagenheter
Nybble 54 lagenheter

Totalt 194 |agenheter

Standard och utformning av vard- och omsorgsboenden

Lagenheter inom vard- och omsorgsboende rdaknas som bostéader och ska uppfylla kraven
pa fullvardig bostad. Det ar viktigt att ldgenheterna ger méjlighet till ett eget hem och &r
tillrackligt stora sa att social samvaro ar mojlig.

Inom en fastighet for vard- och omsorgsboende ska boendeenheter formas utan att
skapa slutenhet. En boendeenhet bestar av Iagenheter och gemensamma utrymmen

déar personerna som bor dar har tillgang till sin egen lagenhet och samtliga gemensamma
utrymmen. Ovriga utrymmen for enbart medarbetare ska i storsta méjliga man finnas
utanfor boendeenheten, exempelvis mellan olika boendeenheter, for att inte skapa
institutionskansla.

Det ar av stor vikt att vard- och omsorgsboendena utformas for att kunna bemannas pa
ett sa optimalt satt som majligt. Om sa inte sker innebar det hoga driftskostnader. En
god bemanningsplanering kravs ocksa for att klara personalforsorjningen.

Nuvarande och framtida tekniska och digitala I6sningar for saval brukare som personal
ska tas i beaktande i planeringen.
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Erfarenheter av Covid -19 pandemin bidrog till nya och andrade krav pa dldreomsorgen och
den kommunala primarvarden, krav som paverkar hur boenden ska utformas. Det behdver
finnas goda mojligheter att arbeta utifran basala hygienrutiner, likasa att vid behov avgransa
enheter for att begransa smittspridning.

Hyressdttning

Vard- och omsorgsboende

Hela fastigheten hyrs av den som driver verksamheten (socialndmnden) och sedan
upprattas andrahandskontrakt och hyra tas ut for de enskilda lagenheterna.

Hyreshojning sker arligen i samma niva som bostadsbolagets hyreshgjningar. Vid
hyressattning bor hansyn tas till Iagenhetens storlek och standard.

De personer som bor i vard- och omsorgsboende forvantas ansoka om bostadstillagg
hos Pensionsmyndigheten. Bostadstillagget grundar sig pa hur mycket man betalar for
sin bostad och hur stora inkomster man har. | vissa fall kan gifta personer behandlas
som ogifta, det galler om den ena makan/maken bor i vard- och omsorgsboende.

Pensionsmyndighetens regler for bostadstillagg kan vara en vagledning vid hyres-
sattningen av ldgenheterna inom vard- och omsorgsboende. Det man maste beakta ar
att hyresnivan inte blir sa hég att hyran ar ett hinder for att flytta in i vard- och
omsorgsboende.

Korttidsboende
Inom ett korttidsboende finns inget hyresforfarande som det &r inom ett vard- och
omsorgsboende. Pa ett korttidsboende tas en dygnsavgift ut for mat och omsorg.

Kommunal primdarvard i Vimmerby

Kommunal primérvard &r hélso- och sjukvard som bedrivs i det ordindra boendet,
vard- och omsorgsboende med mera. Varden ges med utgangspunkt fran halso- och
sjukvardslagen samt hemsjukvardsavtalet i Kalmar lan.

Kommunal primarvard ska kunna erbjudas var man an bor i kommunen. Samverkan behover
ske med regionen, inom den kommunala primvarden och mellan insatser enligt socialtjanst-
lagen for att skapa en helhet for de personer som behdver insatser.

Eventuell omradesindelning ska utga fran behov och ge
storsta mojliga kostnadseffektivitet. Detta ar orsaker till
att indelning av omraden kan behdva forandras over tid.
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Fortsatt inforande av valféardsteknik

Vélfardsteknik ar olika tjianster som kan hjalpa aldre och personer med funktions-
nedsittning att klara sin vardag pa ett béttre sétt. Vélfardsteknik som anvénds pa
ett korrekt och sékert sétt kan bidra till 6kad trygghet, sjalvstandighet och
livskvalitet for dldre personer och kan samtidigt avlasta personal och modernisera
verksamheten.

Liksom all annan dldreomsorg bygger I6sningarna pa frivillighet och pa respekt fér den
enskilde personens integritet.

Sveriges kommuner har enats om en strategisk agenda — ett handslag for valfardsutveckling
genom digitalisering. SKR, Adda och Inera leder arbetet tillsammans. | forsta steget 2024 -
2027 innebar det inom socialndmndens omrade ett breddinférande av valfardsteknik.
Lakemedelsautomater, digitala Ias, mobila trygghetslarm och tillsynskameror ska utgora

ett standardutbud inom kommunerna.

Olika former av valfardsteknik behdver inforas utifrdn en planering och i ett sammanhang.
Vimmerby kommun samverkar inom ITSAM, men ocksa mellan kommunerna i Kalmar
lan, dar man gemensamt provar, utvarderar och infor valfardsteknik.

Ny teknik kan innebara 6kade kostnader inte minst i ett initialt skede, dels genom inkop av
utrustning och dels i form av personalkostnader. Det ar darfor viktigt att bevaka de kostnads-
massiga konsekvenserna som helhet. Det ar av stor vikt att det finns grundférutsattningar,
exempelvis fiber, for att inféra olika typer av valfardsteknik.

Socialnamnden har en digitaliseringsplan dar utvecklingsomraden/aktiviteter under plan-
perioden finns beskrivna liksom omraden dar majligheten att inféra digital teknik ska
undersokas under planperioden.

Maltider

Maltiderna inom &ldreomsorgen har stor betydelse for aldres livskvalitet. Inte bara
genom att ge energi och néring. Maltiden kan vara ett positivt avbrott i vardagen
och bidra till gladje, gemenskap och meningsfullhet.

Alltfler lever till mycket hdg alder. Med hég alder okar risken for undernaring, vilket medfor
minskad livskvalitet och stora samhallskostnader. Att starka det friska och férebygga
ohdlsa ar centralt for att stodja ett hdlsosamt aldrande.

Vimmerby kommun ska félja Livsmedelsverkets rekommendationer och riktlinjer for
maltider i dldreomsorgen samt de nationella riktlinjerna fér vard- och omsorgsboende
vid demenssjukdom - stod for styrning och ledning, socialstyrelsen (2017).

De nationella riktlinjerna for maltider i dldreomsorgen betonar att maltiderna bér utga
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fran individens behov och 6nskemal, framja aptit och matgladije och vara en tydlig del
av omvardnaden.

Maltiderna ska vara strukturerade under dygnet. Fokus &r att forebygga undernaring och
framja livskvalitet.

Det ska finnas aktuella rutiner inom dldreomsorgen som utgar fran de nationella
riktlinjerna och rekommendationerna.

Ledningssystem - kvalitet

Framsta uppgiften for ett ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete, eller
kvalitetsledningssystem som det ocksa kallas, ar att sédkerstélla att rétt personer
gor saker pa réatt sétt.

Ett gemensamt styrdokument och tillhérande processbeskrivningar klargor verksamhetens
mal, arbetssatt och ansvarsfordelning. Det sakerstéller att alla dldre som soker insatser
fran kommunen erbjuds likvardig service av god kvalitet. Med hjélp av ledningssystemet
kan ledningen se eventuella kvalitetsbrister och var dessa uppstar i verksamheten likasa
vilka som drabbas.

Kvaliteten i aldreomsorgen féljs upp genom till exempel nationella brukarundersékningar
och 6ppna jamforelser. Resultaten &dr utgangspunkt for utvecklingsarbete. Arbete med
kvalitetsregister ar ocksa en del av ledningssystemet och ar stod for att utveckla kvaliteten
men ocksa en del av ett férebyggande arbete. Senior Alert, BPSD och svenska palliativ-
registret ar exempel pa det.

Socialndmnden beslutar om ledningssystem for kvalitet.

Kompetensférsorjning inom socialférvaltningen

Det har varit kdnt i manga ar att kompetensférsorjiningen kommer att bli allt svarare
och en stor utmaning. Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) har framfért att det blir
farre som ska forsarja fler vilket paverkar bAde kommunernas ekonomi och tillgangen
pa personal.

SKR har 6ver tid lyft fram olika yrkesgrupper som speciellt svara, exempel ar legitimerad
personal och chefer. Numera &r situationen sadan att det ar arbetskraftsbrist inom flertalet
aktuella yrken inom socialtjanst, vard och omsorg.

| litteraturgenomgang i en statlig offentlig utredning (SOU 2020:70) konstateras att utbildning
ar den enskilt storsta kvalitetshéjande faktorn inom dldreomsorg.

Socialforvaltningen har till stérsta delen en verksamhet som styrs av speciallagstiftning t.ex.
socialtjanstlagen och hélso- och sjukvardslagen. Det innebéar att det ocksa finns ett behov av
personer med specifik kompetens.
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En utgangspunkt i all kompetensforsorjning i Vimmerby kommun bendmns ARUBA:

e Attrahera medarbetare med ratt kompetens
e Rekrytera medarbetare som matchar nuvarande och framtida kompetenskrav

e Utveckla befintliga medarbetare och ledare sa att de klarar dagens arbetsuppgifter
och morgondagens utmaningar

e Behalla verksamhetskritiska talanger och nyckelpersoner
e Avveckla medarbetare som inte langre kan eller vill bidra

Socialnamnden har ett fortsatt behov av att ha en aktuell plan f6r sin kompetensforsorjning
som behover innehalla punkter som exempelvis rekrytering, introduktion, arbetstids-
forlaggning, ledarskap och medarbetarskap, sprak, [6n och kompetensutveckling.

Socialn@mndens plan behover utga frdn en kommundovergripande plan.
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Historik — aldreomsorg i Vimmerby ur ett historiskt
perspektiv

e 1953 fanns tre kommunala hemvardarinnor. De skulle i férsta hand hjélpa barnfamiljer,
men ocksa gamla och sjuka som behdvde hjalp. Samma ar tillsatte Vimmerby stad en
hemhjalpsnamnd som drev verksamheten i samarbete med Roda Korset.

e 1953 bdrjade hemhjalpsnamnden i samarbete med Roda Korset en hemsamarit-
verksamhet riktad till gamla, handikappade och fortidspensionerade. Fem ar senare
overtog hemhjalpsnamnden helt ansvaret for denna verksamhet.

e 1967 fanns omkring 40 kvinnor som arbetade som hemsamariter i Vimmerby stad.
Dessa gav hjalp at 110 personer. Sysselsattningsterapi gavs en gang i veckan i
pensiondarshemmets matsal. 32 personer fick fotvard till rabatterat pris.

e 1970 invigdes aldreboendet Vidala i Sédra Vi.

e Samma ar invigde landstinget sjukhemmet Svanen, den vita enplansbyggnaden vid Halso-
centralen. Dar fanns sammanlagt 60 platser i sexbdddsrum, tvabaddsrum samt enkelrum.

e 1972 invigdes aldreboendet Eken. For att fa bo dar skulle den
aldre personen sjalv klara att badda sin sang. Hygienutrymmena
byggdes inte for dubbelbemanning eller for lyft. De svarast sjuka
aldre fanns inom landstingets langvard.

¢ 1984 invigde landstinget sjukhemmet Duvan, vaning 2
ovanfor ambulansintag och rehabilitering pa Halso-
centralen). Sjukhemmet hade da 30 platser varav 4
fyrbaddsrum, 4 tvabaddsrum samt 6 enkelrum, dar

' tva rum delade hygienutrymme.
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1985 byggdes aldreboendet Vidala till.
1992, i den sa kallade Adelreformen, 6vertog kommunen ansvaret fran landstinget for
Svanen och Duvan och de tva sjukhemmen omvandlades till sarskilda boenden.

Det lilla sarskilda boendet Adala i Gullringen, med nio lagenheter startades upp 1992.
Boendet hade inriktningen stod till aldre med demenssjukdomar.

1993 forandrades Svanens sexbaddsrum till fyrbaddsrum.
1993 invigdes Granen. Byggnationen startade via en privat

aktor men efter konkurs évertog kommunen driften. Granen
var under en period klassificerat som sarskilt boende.

1997 invigdes det sarskilda boendet Kvillgarden. Boendet bestar av tva boendeenheter i
ett ombyggt hyreshus i Storebro.

2002 upphorde Granen och Norrskenet i Vimmerby, Parlan i Rumskulla, Solglantan i
Tuna, Frodala i Frodinge och Nygard i Locknevi att vara sérskilt boende. Boendena
uppfyllde inte de krav som stélls pa denna boendeform.

2003/2004 byggdes det sarskilda boendet Vidala om.
2004 avvecklades det sarskilda boendet Svanen.

2008 kommunaliserades hemsjukvarden. Kommunen ansvarar nu fér hembesok av
sjukskoterska, fysioterapeut och arbetsterapeut samt for hjalpmedel till kommunens
invanare.

En plan fér ombyggnad och tillbyggnad av Eken tas fram. Den visar sig efterhand inte
vara praktiskt genomforbar. Det gick t.ex. inte att bygga pa det tankta tredje vanings-
planet, de tankta enheterna gick inte att utforma bra ur bemanningssynpunkt och
brister i utemiljon uppmarksammas. Plan- och bygglovsforfarandet drar dessutom ut
pa tiden. Inriktningen andras till nybyggnation.

Ar 2011 lamnar socialndmnden lokalerna pa Nygard i Locknevi

Lokalerna pa Pérlan i Rumskulla lamnas 2012.

Kring arsskiftet 2014/2015 star de nybyggda vard- och omsorgsboendena Borghaga
och Vimarhaga klara. De #ldre personer som bott pa Eken, Adala och Duvan flyttar

successivt in och de tre boendena laggs ned. Vimarhaga och Borghaga ger ocksa ett
tillskott pa 16 lagenheter.
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En enhet pa Vimarhaga, Vimarhaga F, star inledningsvis tom for att pa sikt kunna
startas upp for att mota ett 6kat behov. Enheten anvandes i ett akut skede som boende
for ensamkommande. | mars 2017 6ppnar Vimarhaga F som korttidsenhet. De sex
korttids-/trygghetsplatserna pa Granebo flyttar 6ver till Vimarhaga F samt fyra
korttidsplatser fran Borghaga.

For att mota det stora behovet av lagenheter inom vard- och omsorgsboende gors fem
korttidsplatser/trygghetsplatser pa Vimarhaga 2025 om till permanenta lagenheter med
inriktning for personer med demenssjukdom.

2026 koper Vimmerby kommun in en fastighet pa Drottninggatan. Inriktningen &r att i
etapper bygga om fastigheten till ett korttidsboende. Efter ombyggnation ar planen att
Vimarhaga F, som for narvarande &r ett korttidsboende, stélls om till en enhet for
permanent vard- och omsorgsboende.

Under 2026 flyttar hemtjansten i Vimmerby stad till nyrenoverade lokaler pa Logstadgatan.
Byggnation av ett vard- och omsorgsboende vid Nybble i Vimmerby startar upp 2026 och
beraknas vara klart for inflyttning 2029. Boendet kommer att ha 54 lagenheter. Nar Nybble

ar klart kommer Kvillgarden att Idaggas ned. Nybble kommer att ge tillskott pa 36
lagenheter.
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