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FORORD

Kommunfullméktige i Stockholms stad uppdrog i budget 2008 Aldrenamnden att
utreda vilken bemanning som ar lamplig i vard- och omsorgsboenden specifikt
avsedda for personer med demenssjukdom. Aldreférvaltningen gav Aldrecentrum
I uppdrag att genomfdra utredningen. Arbetet har bedrivits med flera olika
metoder; genom att ta del av befintlig forskning inom omradet, via enkéat och
konsensusgrupp ta del av den kunskap som finns hos verksamhetsansvariga,
genom att analysera tidsatgang for att kunna uppfylla de krav som stélls i stadens
ramavtal med utférare samt via deltagande observation i sex strategiskt valda
gruppboenden.

Vetenskapligt ansvarig for arbetet har varit professor Mats Thorslund. Fran
Aldreforvaltningen har strateg Marita Akersten foljt arbetet. Hos Aldrecentrum
har utredarna Ingrid Hjalmarson, Eva Norman och Thomas Sjosvard medverkat.
Den deltagande observationen har utforts av utredarna Ulla Johansson och Inger
Lissl6. Projektansvariga har varit fd. sjukhemschef Barbro Trygg och
undertecknad, som ocksa svarar for sammanstallningen av denna rapport.

Stockholm 2009-12-30

Sven Erik Wanell
Chef Stiftelsen Stockholms lans Aldrecentrum
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SAMMANFATTNING

Kommunfullmiktige i Stockholms stad har i budget for 2008 gett Aldrenamnden i
uppdrag att utreda bemanning vid demensboenden. Efter dialog med
uppdragsgivaren anvands i denna utredning begreppet lamplig bemanning. Med
det menar vi den bemanning som kravs for att ge en vard och omsorg med god
kvalitet enligt de lagar, forordningar, riktlinjer och politiska beslut som galler och
som samtidig kan bedomas som kostnadseffektiv. Det ska ga att genomféra en
verksamhet i den niva som kravs for att kunna svara upp mot de kvalitetsmal
Stockholms stad stéller t.ex. i de avtal som tecknas med utforare (enstaka platser
och entreprendrer).

| Socialstyrelsens preliminéara riktlinjer for vard och omsorg vid demenssjukdom
finns inget specificerat om bemanning. Ddaremot betonas vikten av en
personcentrerad vard och omsorg, vilket indirekt staller krav pa en bemanning
som &r tillracklig for att mojliggora detta. De preliminara riktlinjerna anger att ett
demenshoende ska vara smaskaligt. Vad som avses med smaskaligt definieras inte
narmare.

Pa nationell niva saknas statistik om bemanning i sérskilt boende specifikt avsett
for personer med demenssjukdom. Fran Stockholms stad finns statistik enbart
baserat pa inkomna anbud, i 6vrigt skiljs inte demensboenden fran andra vard-
och omsorgsboenden. Uppgifterna i anbud visar pd en bemanning av usk/vb!
mellan 0,75 helarstjanst och 1,0 heldrstjanst per boende.

Cheferna for samtliga demensboenden staden driver eller upphandlat ombads via
en enkat bemanna ett fiktivt gruppboende for personer med demenssjukdom med
nio boende. Motivet till nio boende &r att denna storlek pa ett gruppboende kan
ses som en mojlig kompromiss mellan att optimera for de boende och att fa en
acceptabel ekonomi. Bemanningen skulle vara sadan att stadens kvalitetskrav i
avtalen med entreprendrer och privata vardgivare kan uppfyllas. Medel- och
medianvardet i enkatsvaren ar tre personal dagtid, med en spannvidd fran som
lagst en till som hogst fem usk/vb under delar av dagen. Aven den féreslagna
bemanningen av sjukskaéterskor skiljer mycket, fran 0,25 till 1,0 per gruppboende.

Som ett ytterligare led i studien genomfordes tva konsensusgruppsmaéten med
experter for att diskutera fram vilken tid som erfordras for att ge en god vard och
omsorg, och vad detta motsvarar i bemanning. Data frdn enkaten och
konsensusgruppsmotena tyder pa att bemanningen med usk/vb bor vara 1,1 per
boende om bemanning med en tjanst nattetid, och 1,0 om en tjanst svarar for tva
boendeenheter nattetid. Sjukskoterskebemanningen har berdknats till 0,1 per
boende. Harutéver behdvs en halvtid rehabiliteringspersonal (arbetsterapeut och
sjukgymnast) dagtid vardagar for en gruppboendeenhet med nio boende. Till detta
kommer arbetsledning.

1| brist p4 en enhetlig bendgmning for omsorgspersonalen anvands i denna utredning under-
skoterska/vardbitrade (usk/vb)



Ett bemanningsschema har gjorts for att se om denna bemanning kan klaras
samtidigt som man uppfyller stadens ambition att kunna erbjuda heltidstjanster.
Schemat visar att detta delvis kan uppfyllas. En berdkning av kostnaderna for att
uppna denna bemanning visar att det kan ga inom ramen for nuvarande
ersattningssystem i Stockholms stad forutsatt bl.a. att gruppboendena &r sa
belagna att det ar mojligt att tva enheter delar pa en nattpersonal och att det &r ett
gruppboende med nio boende. For t.ex. friliggande enheter och enheter med atta
boende beror mdjligheten ekonomiskt att halla denna bemanning pa hur hog andel
av de boende som beddémts hora till den hogsta ersattningsnivan i staden.

Sex gruppboenden med nio boende valdes ut for deltagande observation. De flesta
av dessa hade utbildad personal och tydliga och fungerande rutiner. Pa de enheter
som dagtid hade tva personal, eller tva och en som ska delas med annan enhet,
rackte dock tiden inte till for det som brukar bendmnas socialt innehall i vardagen.
Tiden rackte inte heller till for att alla skulle fa det stod de behdvde vid
maltiderna, eller hjélp efter behov. Endast pa den enhet som hade tre personal
(viss del av dagen fem) klarade personalen ocksa att hjalpa till med t.ex.
toalettbesok efter behov, ge alla stod vid maltiderna, ge individuell tid och kunna
genomfdra gemensamma aktiviteter.



UPPDRAG, BEGREPP OCH METODER

Kommunfullmiktige i Stockholms stad har i budget for 2008 gett Aldrenizmnden i
uppdrag att utreda bemanning vid demensboenden. For utredningen ansvarar
stadens Aldreforvaltning, som uppdragit at stadens FoU-verksamhet Stiftelsen
Stockholms lans Aldrecentrum att genomfora utredningen tillsammans med
Aldreférvaltningen.

Lamplig bemanning

I denna utredning har vi valt att anvanda oss av begreppet lamplig bemanning.
Med det menar vi den bemanning som kravs for att ge en vard och omsorg med
god kvalitet enligt de lagar, forordningar, riktlinjer och politiska beslut som géller
och som samtidig kan beddmas som kostnadseffektiv. Det ska ga att genomfora
en verksamhet i den niva som kravs for att kunna svara upp mot de kvalitetsmal
Stockholms stad stéller t.ex. i de avtal som tecknas med utforare (enstaka platser
och entreprendrer).

Metoder

Kunskapsunderlaget ar svagt vad galler fragor som lamplig storlek pa
demenshoende och lamplig bemanning. For att fa en sa bred belysning av
fragestallningen har en rad olika metoder anvants;

e Kunskapsoversikt/genomgang av vad som beforskats inom omradet
bemanning av demensboenden.

e Genomgang av vilka kvalitetskrav staden staller som underlag for att
analysera vilken bemanning detta kréver.

e Sammanstallning av tillganglig statistik om faktisk bemanning.

e Vinjettstudie via enkat till cirka 130 chefer vid demensboenden.

e Tva konsensusgruppsméten med erfarna personer inom omradet (deltagare
se bilaga 3).

e Schema for dnskvard bemanning samt kostnadsberékning.

e Deltagande observation av tva granskare med lang erfarenhet av
aldreomsorg och kvalitetsuppfoljningar. Ett strategiskt urval har gjorts av
sex gruppboenden specifikt avsedda for personer med demenssjukdom.



GENOMGANG AV AKTUELL KUNSKAP OCH
STATISTIK

Inom ramen for Socialstyrelsens arbete med riktlinjer for demensvard har Social-
styrelsen genomfort en kunskapsoversikt om lamplig storlek och bemanning for
gruppboenden for personer med demenssjukdom. Aldrecentrums forskningsledare
Mats Thorslund har ingétt som forskningssakkunnig. Den genomgang Social-
styrelsen gjorde visade att det inte finns nagon forskning som kan ge evidens for
viss storlek pa ett gruppboende for personer med demenssjukdom, inte heller for
lamplig bemanning.

Socialstyrelsens preliminara riktlinjer presenterades i augusti. De innehaller inget
om bemanning. Daremot betonas vikten av en personcentrerad vard och omsorg
(prioritet 1), vilket indirekt staller krav pa en bemanning som ér tillracklig for att
mojliggora detta. Personalen ska ges mojlighet till utbildning, handledning och
feedback (prioritet 1). Personer med demenssjukdom ska ges mojlighet att delta i
individuellt anpassade aktiviteter (prioritet 1). Det sarskilda boendet ska erbjuda
en miljo som kannetecknas av trygghet och tillganglighet och dar man kan fa ett
meningsfullt innehall i vardagen (prioritet 1). Man ska fa ett individuellt anpassat
stod vid maltiden (prioritet 2). Begransningsatgarder ska minimeras (prioritet 1).

Exemplifieringen av vad som avses med personcentrerad vard och omsorg
stdimmer val med vad som finns i stadens avtal med sina utfoérare, som legat till
grund for preciseringen av arbetsuppgifter i denna rapport for att berékna
tidsatgang och darmed personalbehov.

De prelimindra riktlinjerna anger att ett demensboende bor vara smaskaligt
(prioritet 3). Vad som avses med smaskaligt definieras inte narmare. Vid
Socialstyrelsens riktlinjekonferenser i Stockholms lan redovisades muntligt att 6-8
boende kan ses som lampligt®. Vidare &r riktlinjerna tydliga i bedémningen att
personer med demenssjukdom ska erbjudas boende med specifik inriktning pa
demens.

Lansstyrelsen i Stockholms lan anser att ett demensboende bor ha maximalt atta
boende, men att det i undantagsfall kan vara nio, nar alla omstandigheter som
lokaler, kompetens mm &r sarskilt gynnsamma®.

Statistiska uppgifter

Det saknas nationell statistik om bemanning i sarskilt boende med specifik
inriktning for personer med demenssjukdom. Per arsarbetare i permanent sarskilt
boende (inkl. servicehus) &r bemanningen enligt Socialstyrelsens Aldreguiden
cirka 0,9 per boende, varav 0,81 usk/vb inkl. timanstéllda, 0,05 sjukskoterska,

2 Muntlig uppgift fran Socialstyrelsens expert professor PO Sandman
¥ Muntlig information och e-brev frén Eva Hersler, enhetschef enheten for funktionshinder och
aldrefragor, Lansstyrelsen i Stockholms lan
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0,03 arbetsledare och 0,01 paramedicinare. Det finns en betydande variation
mellan olika aldreboenden, fran 0,02 till 0,1 sjukskéterska, och 0,2 till 0,8 usk/vb
(timanstallda ej inraknade)®.

Aldreforvaltningen har sammanstallt statistik éver bemanning i demensboenden,
dels utifran stadens kvalitetsuppféljningar, dels utifran de anbud som lamnades
vid upphandling av enstaka platser. Den personaltathet som redovisades i anbuden
I upphandling av enstaka platser 2008 varierade mellan 0,75 och 1,0 (antal usk/vb
per boende). Totalt ldmnade 42 enheter in anbud avseende boende for personer
med demenssjukdom. Av dessa redovisade fem en personaltithet om 0,75, atta en
personaltathet om 1,0, 6vriga lag daremellan.

Av stadens kvalitetsuppfoljningar framgar att det finns ganska stora variationer i
hur personalen ar fordelade dver dygnet. Bemanningen dagtid vardagar kan skilja
100 procent. Materialet ar dock osakert da det i de uppfoljningar som utredningen
haft tillgang till var svart att urskilja bemanningen pa de enheter som avsag
demenshoende. Det gar inte av dem att utlasa att det skulle ha uppmarksammats
kvalitetsskillnader mellan enheter med Iag respektive hog bemanning. Uppfol;j-
ningarna ar dock gjorda av olika personer och med lite olika metodik, varfor det
ar svart att dra nagra slutsatser fran dem. Det finns ingen samvariation mellan av
bistandshandlaggare bedomd vardnivd och bemanning. Enheten med lagst
bemanning har de hogsta bedémda vardnivaerna (92 % i niva 3 enligt stadens
ersattningssystem, se sid 18), medan en enhet med 63 procent hogre bemanning
inte har ndgon boende som bedémts vara i vardniva 3, och enheten med dubbelt sa
hog bemanning dagtid har 22 procent i vardniva 3. Vardnivaer ar dock nytt fran
sommaren 2008, och beddmningarna synes inte ha skett pa ett likartat satt i
staden.

* Lagesrapport 2008 Vard och omsorg om &ldre, Socialstyrelsen 2009
11



KUNSKAP INOM VERKSAMHETEN

Vinjettstudie

| &ldreomsorgen finns en omfattande erfarenhet och kunskap om hur ett
demensboende bor bemannas, och vad det innebar om man av skilda skal inte kan
bemanna med det antal personer eller med den kompetens som kravs. Denna tysta
kunskap har utredningen tagit fram via en sa kallad vinjettstudie. Med
vinjettstudie avses att en beskrivning gors av situationen (vinjett), som underlag
for bedomning enskilt eller i grupp.

| detta fall &r situationen den att man ska bemanna ett fiktivt demensboende med
nio boende som ligger i ett hus med ytterligare nagra boendeenheter. Antalet nio
boende har valts med ledning av att det kan anses vara en god balans mellan
kraven pa lamplig gruppstorlek ur den enskildes synvinkel och ur ekonomisk.

Utgangspunkten har varit stadens ramavtal med utférare som at staden bedriver
vard- och omsorgsboenden. En sammanstéllning av de ataganden som foljer av
avtalet gjordes som ett underlag for vinjettstudien (se bilaga 2). Staden kraver i
sina ramavtal 89 procent utbildad personal, men i vinjetten beskrivs atta av tio ha
utbildning for sitt arbete. Vardtyngden beskrivs mer generellt som den vanliga i
ett demensboende. Vinjettstudien genomférdes i april och maj 2009, dels i form
av en enkat, dels via en konsensusgrupp.

Enkéat

Enkéten sandes per post till chefer for alla demensboenden inom staden och de
som staden har avtal med (107 stycken). Av dessa har tre enheter meddelat att
uppgifterna pa stadens hemsida ar fel, de bedriver inte gruppboende for personer
med demenssjukdom. Vidare séndes enkaten per e-post till Aldreforvaltningens
kontaktpersoner i Malmo och Goteborg for vidare befordran till gruppboenden i
dessa stader. Enkéten (se bilaga 1) sdndes ut i vecka 17, med begart svar till senast
den 8 maj. Efter paminnelser hade enkaten besvarats av 45 gruppboenden staden
har avtal med och tva gruppboenden i Géteborg.

Spannvidden i svaren ar stor. Dagtid &r variationen fran tva till fyra usk/vb, och
vissa tider under dagen som l&gst en (ett svar) till som hdgst fem usk/vb (ett par
svar). Det ar ocksa stora skillnader for sjukskoterskor, med dagtid vardagar
forslag om bemanning allt fran en kvarts sjukskoterska till en heltids
sjukskoterska. Aven bemanningen av sjukgymnaster och arbetsterapeuter varierar.
| vissa fall har den som besvarat enkaten forbisett att utgangspunkten var att
bemanna en fiktiv enhet som uppfyller de mal staden satt upp i sina avtal, vilket
inneburit att man angett den bemanning den egna enheten har.

For usk/vb anger flertalet att det bor vara samma bemanning vardag som helg.
Mellan 9 och 16 & medianbemanningen tre usk/vb, timmen fore och efter 2,5 och
7-8 och 17-21 tva usk/vb. Medelvérdena ligger hogre vilket aterspeglar att i ett
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antal svar foreslas en bemanning med fyra personal mitt pa dagen och tre fram till
kl. 18, dvs. da middagen ar 6ver. Flera forordar en bemanning med 2,5 pa kvéllen.
Nattetid valjer de flesta att inte dela bemanning med andra enheter i huset, utan
foreslar en personal 22-07.

For sjukskoterskorna &r medianvardet 0,5 sjukskoterska dagtid vardagar 7-16,
darefter 0,2 och for natten 0,1. Pa helgerna ar medianvardet 0,25 mellan 7-16 och
0,1 mellan 16-07. Medelvardena ligger hogre aven for sjukskoterskorna.

I tabell 1 redovisas medianvirden (“mittersta vardet”) for dagtid vardag resp.
helg, kvallar och natter for de olika personalgrupperna samt vad detta innebar
omréknat i personal per boende. Fordelningen 6ver dygnet framgar av diagram i
bilaga 4 a och mellan enkétsvaren i bilaga 4b.

Tabell 1 Medianvarden fér bemanning under olika tider av dygnet, samt medianvarde
bemanning per boende

dag dag kvall kvall

snitt/

vardag helg vardag helg natt person

vardbitrade/underskoterska 3 3 2 2 1
Sjukskoterska 05 025 025 01 01
Summa omvardnadspersonal, raknat per boende

Arbetsterapeut 0,25 0 0 0 0
Sjukgymnast 0,25 0 0 0 0

Summa rehabiliteringspersonal, raknat per boende
Ovrig personal, raknat per gruppboendeenhet:

0,98
0,11
1,10
0,03
0,03
0,06

Enhetschef 0,25°
Administrator 0,2
Konsensusgrupp

Ett antal personer med lang erfarenhet av dldreomsorg (se bilaga 3) har inbjudits
till tva konsensusgruppsmoten kring manadsskiftet maj/juni med samma vinjett
som i enkatstudien som utgangspunkt. Resultaten fran enkéaten var en del i
bakgrundsmaterialet for samtalet. Nedan redovisas de beddémningar gruppen i
konsensus enades om.

Kvaliteten paverkar bemanningen

Vilken kvalitet som efterstravas paverkar i hog grad bemanningen. Att fa vakna
och ga upp i sin egen takt, ata frukost nar det passar en, fa hjalp att utfora
vardagssysslor, fa komma ut i friska luften och fa tillfalle till sarskilda aktiviteter
efter intresse och egna 6nskemal, fa ata middag inte klockan fyra utan halv sex, fa
lagga sig nar man sjalv vill. En central fraga for konsensusgruppen var att
”oversitta” de krav staden stéller pa sina utforare till vilken bemanning detta
forutsatter.

® Denna forhdllandevis 18ga chefsbemanning har satts utifran att de omvardnadsansvariga
sjukskoterskorna svarar fér den dagliga handledningen och arbetsledningen till usk/vb.
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Kommunfullmaktiges mal for dldreomsorgen har operationaliserats i det ramavtal
som tecknas med enskilda utforare som driver vard- och omsorgsboenden och
avtal med entreprendrer. Dar tydliggors ett stort antal krav, som for att uppfyllas
kraver en viss bemanning. Vilken bemanning som erfordras for att kunna leva upp
till avtalet 6verlats dock till respektive utforare.

Enligt dessa avtal ska det finnas en verksamhetschef och MAS-funktion.
Utforaren ska utfora sina ataganden med den personalstyrka som ar erforderlig.
Det innebdr att det ska finnas det antal personer som kravs for att

o uppfylla kraven pa god vard och omsorg

e uppratthalla god sakerhet

o utféra genomforandeplanens innehall

e mojliggéra dokumentation, planeringsarbete, kompetensutveckling,
reflektion och diskussion om forhallningssatt och metoder.

Inom ramen foér konsensusgruppen utarbetades en modell for att Gversétta de
kvalitetskrav staden staller till tidsatgang i den dagliga omvardnaden. Denna
utgick fran den sammanstallning som gjorts av kraven i stadens ramavtal med
utforare. Dessa krav operationaliserades i samtalet till konkreta arbetsuppgifter (se
bilaga 2) och detta tjanade som bas for en 6versattning till tidsatgang (bilaga 5).

Bemanning vardbitrdde/underskéterska

Med ledning av stadens ramavtal diskuterade gruppen sig fram till vad de olika
kvalitetskraven innebar, och hur de kan Oversattas i tidsatgang. Bemanningen
dagtid (7.00-21.30) av usk/vb bedomdes da, omraknat i heltider, till 8,19. Nattetid
krévs en bemanning om 1,81 omréaknat till heltidsarbete om enheten ska bemannas
med en underskoterska, och med 0,9 om enheten delar nattpersonal med annan
boendeenhet i huset. Beroende av bemanning natt ger detta en bemanningsfaktor
per boende om 1,11 resp. 1,01.

Bemanning sjukskéterska

En sjukskoterska kan dagtid ansvara for 12-14 boende, vilket pa en boendeenhet
med 9 boende ger 0,7 sjukskoterska (raknat pa 1 sjukskoterska per 13 boende).
Utgangspunkten for detta stallningstagande ar att sjukskoterskan ar omvardnads-
ansvarig, deltar i omvardnaden samt leder vardbitrade/underskoterskepersonalen i
omvérdnadsarbetet. Ovrig tid kan ett boende med cirka 50 personer vara underlag
for en sjukskoterska dygnet runt. Om féarre boende kan jourbemanning nattetid
vara nddvandigt av ekonomiska skal. Raknat dver hela dygnet och per boende ger
det en bemanning om 0,11.

Gemensamt ansvar fér omvdrdnaden

Eftersom bade vardbitrade/underskéterska och sjukskoterska behovs for en val
fungerande omvardnad bor vid bedémning av bemanning dessa tva yrkes-
kategorier raknas samman. Sammantaget kravs saledes lagst 1,1 tjanst per boende
for omvardnaden.
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Exempel pad hur tidsberdkningen gjorts

| ett demenshoende maste hansyn tas till att hjalp med personlig omvardnad
kraver mer tid. Den mertiden har berdknats till en timme extra per person och dag
utover vad hjélpinsatsen skulle ta for en person som inte har en demenssjukdom.

Pedagogiska maltider &r viktigt, att personalen ater tillsammans med de aldre som
en del av att stodja dem i maltidssituationen. Alla behdver atminstone nagon form
av paminnelser och viss vagledning, manga mer aktivt stod, och minst en tredjedel
kan forvantas behova hjalp att dta. Bemanningen maste dimensioneras for att klara
detta. Middagen bor inte serveras tidigare an kl. 17, vilket paverkar kvalls-
bemanningen.

Utevistelse/fa frisk luft bor man ha mojlighet till varje dag. Promenader bor den
aldre kunna fa i snitt tva ganger per vecka. Promenaden kanske varar % timme,
men total tidsatgang bor berdknas med en timme.

Egen tid med kontaktperson kan ske pa olika satt. Dels bor det finnas en sarskilt
avsatt tid, om i snitt en timme per vecka. Dels bor tid ges i samband med olika
dagliga aktiviteter, denna “kvalitetstid” utover vad sjélva aktiviteten/hjdlpen tar
bor berdknas med en timme per vecka.

Arbetsterapeut och sjukgymnast

Den sammantagna bemanningen dagtid vardagar med arbetsterapeut och sjuk-
gymnast bor vara 0,5, vilket kan innebara att fyra boendeenheter delar pa en sjuk-
gymnast och en arbetsterapeut.

Ledning och administration

Den dagliga och néra arbetsledningen forutsattes kunna rymmas inom den beman-
ning som anges ovan. Enheten ska h&rutdver kunna finansiera en verksamhetschef
for hela huset, i storre vard- och omsorgsboenden verksamhetschef och bitradande
chefer. Forutsatt att de omvardnadsansvariga sjukskoterskorna svarar for den nara
arbetsledningen och handledningen bedémdes att en chef kan svara for fyra
boendeenheter. Det innebéar 0,25 chef dagtid per boendeenhet. Till detta kommer
cirka 0,2 administration (bemanning, 16ne- och ekonomiadministration). Totalt for
ledning och administration enades gruppen om 0,45 dagtid vardagar.

Ovriga faktorer som kan paverka bemanningen

Antal boende

En vanlig uppfattning ar att “sméatt dr bra”, och att en optimal storlek pa en
boendeenhet &r 6-8 personer. Det fanns en tveksamhet mot detta antagande fran
hela konsensusgruppen. Men for att kunna driva ett gruppboende for atta personer
kravs enligt en enig konsensusgrupp lika stor personalgrupp som for 9 boende.

Huset

Bemanningen vardbitrade/underskoterska dagtid paverkas inte av hur grupp-
boendeenheten &r beldgen, eftersom behovet av bemanning &r samtida och darmed
mojligheten att dela en personal mellan tva enheter inte sa enkel. Daremot
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paverkas sen kvall och natt for vardbitrade/underskoterska om lokalerna ligger sa
att det finns mojligheter att dela personal i huset.

Markplan med atriumgard ar personalbesparande eftersom utevistelse da &r
enklare att ordna (men fér promenad ingen namndvard tidsbesparing). Bra altan
underlattar ocksa utevistelse.

Personalens kunskap

Det gar inte att dra ned pa antalet usk/vb om alla har en god kompetens, daremot
paverkas mojligheten att uppnd en god kvalitet av vilken kompetens personalen
har, och man kan behdva 0ka sjukskodterskebemanningen om omsorgspersonalens
kompetens ar lag.

Vardtyngd
Det maste finnas mojlighet att anpassa bemanningen efter vardtyngd, exempelvis
om under en period alla behdver hjalp med att ata.

Vardag och helg

Bemanningen helg kan vara nagot ldgre an vardag eftersom vissa uppgifter inte
gors pa helgerna. Det kan galla personalméten och praktiska uppgifter som stad
och tvatt. Besdk av anhériga kan minska behovet av personaltid fér promenader
och egen tid med kontaktperson.

Natt

Bemanningen natt &r beroende av hur boendeenheten ar beldgen och vilken
sakerhet som kan uppnas via olika former av larmsystem. Om gruppboendet
ligger i ett hus med andra narliggande enheter, gdarna pa samma vaningsplan, sa ar
det majligt att dela nattpersonal. Personalen forutsatts da via moderna larmsystem
bli uppmarksammade pa om nagon av de boende t.ex. ar uppe och gar.
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TIDSATGANG, SCHEMA OCH KOSTNADER

Med ledning av slutsatserna i konsensusgruppen har en bedémning gjorts av tids-
atgang for olika, for en god omvardnad nodvandiga, moment (se bilaga 5). Har
ingar saval personlig omvardnad, individuell tid for att kunna tillgodose att den
aldre far en meningsfull vardag med individuellt anpassade aktiviteter och
gemensam tid for alla boende. Den individuella tiden utgar fran att de boende har
olika omvardnadsbehov, och att det kan ta olika tid for att motivera och fa med sig
den &ldre. Manga moment i den personliga omvardnaden tar mer tid for en person
med demenssjukdom &n for en person som dar kognitivt klar, vilket tidsbedém-
ningen tar hansyn till.

Schemalaggning

Ett fortsatt steg i utredningen var att konstruera ett bemanningsschema som utgick
fran de krav pa en god vard och omsorg staden staller. Utgangspunkten &r den
bedomda tidsatgangen for ett tankt gruppboende med nio boende, stadens kvali-
tetskrav och att bemanningen ska kunna anpassas till den dldres dygnsrytm, inte
tvartom. Schemat ska ocksa minimera deltider, eftersom det forsvarar att uppna
malet att ha en hdg personkontinuitet och dessutom strider mot ambition att
erbjuda heltidsanstéllningar. Vidare har undvikits delade arbetspass. Schemat
forutsatter dock arbete varannan helg. Hansyn har tagits till EU-direktiv om
dygnsvila.

| bilaga 6 ges ett exempel pa schema for usk/vb med 9,67 usk/vb omréknat till
heltid om heltid natt, 8,69 om nattpersonal delas med annan boendeenhet.
Bemanningen med sjukskoterska innebér 0,7 sjukskoterska dagtid.

Schemat ger heltidsanstéllningar for dagsjukskdterskorna och sex av nio usk/vb
dag. Schemat utgar fran att det ska vara tre usk/vb 8-17.30, bl.a. for att mojliggora
flexibilitet och anpassning till den dldres rytm morgon/férmiddag och att kunna ha
middagen tidigast kl. 17. Viss del av eftermiddagen &r bemanningen fyra usk/vb
bl.a. for att méjliggora individuella aktiviteter med de boende. For ett aldreboende
med 6 gruppboenden, 54 boenden, schemaldggs vardagar tva sjukskoterskor 8-
17.30 (tre sjukskadterskor 14.30-16.30) och en sjukskéterska ovrig tid, med viss tid
for Overlappning for att kunna informera om den aktuella situationen for de
boende.

Schemat visar att det gar att fa till en bemanning som — atminstone teoretiskt — ger
en bemanning som kan svara mot stéllda kvalitetskrav. Den inneb&r samtidigt
vissa kompromisser jamfort med den helt optimala. Det har inte varit mojligt att fa
till heltider for alla usk/vb, av nio dagpersonal blir sysselsattningsgraden 97,3
procent for tva, 70 procent for tva och 35 procent for en. Det har inte heller varit
mojligt att fa en tillracklig bemanning under hela middagstiden 17-18, tre personal
kan klaras fram till 17.30.
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Kostnad jamfort med dagens erséttningssystem

| nasta steg har en berékning gjorts av hur varddygnskostnaden blir vid denna
bemanning. Som framgar av bilaga 7 blir kostnaden per dygn och boende for en
gruppboendeenhet med nio boende cirka 1 790 kr, forutsatt att enheterna ar
belagna sa att tva enheter kan dela pa en nattpersonal. | denna kostnad ingar
vikarietdckning vid semester och sjukdom, medel for utbildning och kostnader for
verksamheten. En bedomning har ocksa gjorts av i vilken man denna kostnad kan
klaras inom ramen for Stockholms stads ersattningsnivaer. Bland berakningsforut-
séttningarna kan namnas 99 procents beldggning och samma fordelning av boende
pa stadens omsorgsnivaer som snittet for staden. Vidare har antagits
genomsnittliga l16ner i 2009 ars niva och for staden genomsnittliga lokalkostnader.
Givet dessa forutsattningar tacker intdkterna kostnaderna, men lamnar inte
erforderligt utrymme for Overskott for att garantera en stabil ekonomi for
verksamheten.

Mojligheten att halla den bemanning som kan anses lamplig for ett demensboende
paverkas i hog grad av hur stor enheten ar och hur den ligger i forhallande till
andra enheter. En enhet med tio boende kan ¢ka personalstyrkan pa dagen, ha
egen usk/vb pa natten och anda klara sig inom givna budgetramar. En enhet med
atta boende behdver samma bemanning projektgruppen bedémt lamplig for ett
gruppboende for nio personer, men klarar inte det om boendet erhaller en for
staden genomsnittlig nivaersattning (se bilaga 8).

Om enheterna ar beldgna sa att det inte ar mojligt eller lampligt att dela natt-
personal blir varddygnskostnaden for ett gruppboende med 9 boende 89 kr hogre
per person och dygn.

Faktaruta

Stockholms stads ersattningssystem till vard- och omsorgsboenden ar lika for alla vard-
och omsorgshoenden, och utgar fran en bedémning i tre nivaer av behovet av vard och
omsorg hos de boende. Stadens ersattning (2009 ars niva) for personer som bistands-
handlaggare bedémt hora till niva 1 ar 1 136 kr per dygn, niva 2 ar 1 674 kr, och for niva
3 4r den 1 977 kr. Den genomsnittliga fordelningen av de boende i nivéerna i
demensboenden i Stockholm &r 8 % i niva 1, 68 % i niva 2 och 24 % i niva 3
(augusti 2009). Till detta kommer lokalkostnaderna som ersétts med en schablon
om 102 kr per boende och dygn.
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DELTAGANDE OBSERVATION

Den deltagande observationen har skett genom att tva utredare med lang erfaren-
het av aldreomsorgen funnits med i och utifran ett observationsschema studerat
verksamheten samt intervjuat berdrd personal, boende och anhdriga vid olika
tillfallen under dygnet. De har ocksa tagit del av bemanningsscheman och annat
relevant material. Syftet har varit att studera om och i sa fall hur olika former av
bemanning har samband med att kunna ge en god och individualiserad vard, samt
att validera den bedémning av tidsatgang som gjorts i den ovan redovisade
berékningen.

Urval och metod

Vard- och omsorgshoendena har valts ut strategiskt bland &ldreboenden i
Stockholm dér det finns enhet(er) med 9 boenden. Urvalet har skett sa att det finns
vard- och omsorgshoenden i stadens egen regi, entreprenaddrivna och privata.
Boendena har olika personaltathet och &r organiserade olika. De &r beskrivna mer
i detalj i bilaga 9.

Granskningen inleddes med en kontakt med ledningen for verksamheten. Utre-
darna visade chefen de fragor som skulle stéllas och de gav sitt medgivande. Av
integritetsskal foljdes inte den personliga omvardnaden pa den boendes eget rum
av utredarna. For att fa ett grepp om tidsatgangen for den personliga omvardnaden
utarbetades tva blanketter, en for dagtid och en for natt. Dar fick personalen gora
en uppskattning av tidsatgang for olika moment. Hos alla de boende fanns denna
blankett dér all personal som arbetade under ett pass skrev upp tidsatgang. Pa de
flesta enheter satte personalen upp blanketten pa insidan av den aldres lagenhets-
dorr. Usk/vb uppskattade att pa detta satt fa synliggora sina insatser, och
genomforde denna del av observationen pa ett satt som gor att vi bedomer att
tidsredovisningen har en tillracklig tillforlitlighet.

Vad har personalen lagt tiden till?

De insatstyper som dominerar ar personlig omvardnad (personlig hygien, hjalp
komma ur/i séngen, toalettbesok etc.) och aktiviteter kring frukost, lunch, middag
och mellanmal.

Tidsberakning av personalens insatser individuellt och grupp

Tidsatgangen for olika aktiviteter varierar mellan de studerade enheterna. Grupp-
boendet med den lagsta bemanningen har jamfort med de 6vriga fem enheterna
lagre tider for alla olika insatstyper utom att dela lakemedel. Gruppboendet med
den hdgsta bemanningen har mest tid av de fem enheterna for individuell tid och
gemensamma aktiviteter. Antalet studerade gruppboenden, och de osékerheter
som finns vad galler tidsbedémning for olika insatser gor det dnskvart med fler
studier med samma upplagg.
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Vad rackte tiden inte till for?

Den personliga omvardnaden fungerar blandat. P4 enheter med en bemanning
med tva personal dagtid eller med tva och en personal som ska delas med en
annan enhet klarar man att lata de boende vakna i sin egen takt, morgonhygien
och att de kommer upp och blir kladda. Det &r daremot svart att hjalpa de éldre
nar de behover ga pa toaletten, de klarar inte att ge alla det stod de behdver vid
maltiderna, och flera av de boende far ingen individuell uppméarksamhet alls.
Tiden for gemensamma aktiviteter &r mycket begransad, om alls nagon. Den laga
bemanningen flertalet enheter hade kvéllstid innebar att det inte var mojligt att
anpassa sanggaendet fullt ut till den boendes dygnsrytm.

Ett exempel fran observationerna kan belysa de brister som fanns:

”KI. 11.45 kommer en personal och sétter sig hos de édldre och det blir lite liv och rorelse.
En av de boende har inte fatt ndgon uppméarksamhet fran personalen under hela
formiddagen.

12.00 En av de som inte har en demenssjukdom sager till den personal som ar kvar att
hon behdver gé pa toaletten. Personalen svarar, ”du kan vl vénta till NN kommer tillbaks
efter lunch”. Den dldre sdger, ”ni siger alltid att jag ska vinta, men det &r svart att
bestdamma nédr man behover ga pa toa”.

KI. 12.30 serveras lunch till de dldre. ... En av damerna somnar vid maten. Har nu sovit i
35 minuter och ingen hjélper henne, hela portionen kvar.”

Brister i bemanning och/eller arbetssatt?

De flesta av dessa enheter har personal som har utbildning och det finns
fungerande rutiner. Trots detta récker inte tiden till for det som brukar benamnas
socialt innehall i vardagen. Endast pa den enhet som hade tre personal (viss del av
dagen fem) klarar personalen ocksa att ge individuell tid, hjalpa till med
toalettbesok efter behov, ge alla stod vid maltiderna och att i hogre utstrackning
an dvriga enheter genomféra gemensamma aktiviteter.
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SAMMANFATTANDE SLUTSATSER

Det har ibland framforts att det varken gar, eller ens ar onskvart, att faststalla
normer for bemanning i vard- och omsorgsboenden. En farhaga, framst
forknippad med bendmningar som minimibemanning, ar att faststdllande av en
lagsta niva riskerar att forvandlas till ett tak. En annan invandning har varit att
forhallandena pa olika vard- och omsorgsboenden &r for olika — hur vardtyngden
ar, personalens kompetens, husets utformning etc.

Slutsatsen fran denna studie &r att det ar maéjligt att na fram till en konsensus kring
vad som kan bendmnas lamplig bemanning i boende specifikt avsedda for
personer med demenssjukdom. Det visade sig till och med relativt enkelt. Med
lamplig avses en bemanning som kan anses tillracklig for att kunna uppna de krav
som framgar av stadens ramavtal med sina utférare. Dessa krav ligger val i linje
med vad som sdags om en personcentrerad omvardnad i Socialstyrelsens
prelimindra riktlinjer. En lagre bemanning &r mojlig, om kraven begrénsas till att
gruppboendet bara ska klara de mest basala behoven, som personlig hygien och
att den aldre far mat.

Lamplig bemanning kan dock inte 6versattas till norm eftersom en anpassning bor
ske till lokala forhallanden. En faktor som paverkar mojligheten att bemanna
optimalt & om gruppboendet ligger for sig, eller av andra skal inte kan dela
nattpersonal med annan boendeenhet. Antalet platser i gruppboendet paverkar
mojligheten att ha en tillracklig bemanning. Skillnaden i lamplig bemanning
mellan atta och nio boende &r forsumbar, medan skillnaderna i intakter
(kommunens ersattning per boende) ar betydande.

Skillnader i personalens kompetens liksom arbetssatt och rutiner pa gruppboendet
paverkar kvalitén i varden, men inte behovet av usk/vh. Finns inte tiden kan
omvardnaden inte bli personcentrerad, det gar inte att uppmarksamma alla de
boende, hjélpa till efter behov eller att ge tid for individuella aktiviteter. Det gar
darfor inte att dra ner pad personalen om kompetensen hojs, daremot kan det
behdvas en hogre sjukskoterskebemanning om usk/vbs kompetens ar lag.

For ett gruppboende med nio personer med demenssjukdom behdvs en bemanning
dagtid om tre usk/vb 8-18 och med fyra personal del av eftermiddagen for att
mojliggora individuella aktiviteter. Morgon (7-8) och kvall (fram till 21.30)
behdvs tva, medan natten kan begransas till en personal delad med annan enhet i
huset om denna enhet ar belagen nara, helst i samma vaningsplan. Det innebar 1
usk/vb per boende. Sjukskoterskan har en central roll i den dagliga omvardnaden,
som omvardnadsansvarig och som handledare i arbetet. En sjukskoterska bedoms
dagtid kunna ansvara for 12-14 boende, vilket ger for en boendeenhet med 9
boende 0,7 sjukskoéterska. En lamplig sjukskoterskebemanning blir raknat for hela
dygnet 0,1 sjukskdoterska per boende. Totalt ger detta saledes 1,1 anstéllning for
sjalva omvardnaden raknat per boende.

Till detta kommer per gruppboendeenhet 0,5 rehabiliteringspersonal
(arbetsterapeut och sjukgymnast) vardagar dagtid, 0,25 chef (en chef beddms
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kunna vara enhetschef for fyra gruppboendeenheter givet att den dagliga
handledningen skots av de omvardnadsansvariga sjukskoterskorna) och 0,2
administrator. Dessa tjanster ingar i den kostnad utredningen berdknat for en
gruppboendeenhet.

Utredningen visar att det gar att géra ett bemanningsschema som &ar acceptabel,
dock att bemanning med tre personal i detta tankta gruppboende klaras fram till
17.30, inte 6nskvarda kl. 18, och att det blir vissa deltidstjanster for usk/vb.

Utredningen visar vidare att det inte &r omojligt for en gruppboendeenhet med nio
boende och med mdjlighet att dela nattpersonal att klara denna bemanning med
lagst dagens genomsnittliga erséttning for demensboenden i Stockholms stad. Det
forutsatter dock att gruppboendet har en for staden genomsnittlig Ioneniva och
lokalkostnad. Det ger inte utrymme for nodvandigt Overskott for att skapa en
buffert och for aterinvesteringar i verksamheten.

Med tanke pa projektgruppens beddémning att det kravs i stort sett samma
personalbemanning i ett gruppboende med atta boende finns det anledning for
staden att se Over vad som ska ses som Onskvard storlek pa ett gruppboende
specifikt avsett for personer med demenssjukdom.
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Bilaga 1, Enkét

(plats for kommentarer och namn pa svarande borttaget i denna version)

Forestall dig att du ska bemanna en ny enhet for personer med demenssjukdom. Den
fiktiva enhet vi vill att du bemannar &r ett gruppboende med nio boende med
demensdiagnos. | samma fastighet finns fler gruppboendeenheter. Specificering av vad
varden och omsorgen ska innehalla samt personalens 6vriga arbetsuppgifter och
arbetsmiljo finner du i bilagan.

1. Hur manga anstéllningar av olika yrkeskategorier bedomer du att den fiktiva enheten
om nio boende behdver? Om du anser att det behdvs delar av heltid, ange det i
heltidsmatt, t.ex. 4,25 omvardnadspersonal, 0,25 arbetsterapeut.

Omvardnadspersonal | Sjukskoterskor | Arbetsterapeuter | Sjukgymnaster | Annan,
(underskot/vardbitr) vad?

Kommentarer (om du behéver mer plats fortsétt pd baksidan)

2. Hur fordelar du omvardnadspersonal och sjukskoterskor dver dygnet? Fyll i antal i
rutorna, ange decimaler om du beddmer att det inte behdvs heltid. T.ex. om en person
delas mellan tva enheter skriver du 0,5. Om du har andra I6sningar sa skriver du det i

kommentarerna.

Vardagar

Klockan | 07- | 08- | 09- | 10- | 11- | 12- | 13- | 14- | 15- | 16- | 17- | 18- | 19- | 20- | 21- | 22-
08 |09 |10 |11 |12 |13 |14 |15 |16 |17 |18 |19 |20 |21 |22 |07

Omv.pers

Sjukskot

Helger

Klockan | 07- | 08- | 09- | 10- | 11- | 12- | 13- | 14- | 15- | 16- | 17- | 18- | 19- | 20- | 21- | 22-
08 |09 |10 |11 |12 |13 |14 |15 |16 |17 |18 |19 |20 |21 |22 |07

Omv.pers

Sjukskot

Kommentarer (om du behéver mer plats fortsétt pd baksidan)

3. Omdet inte finns fler gruppboenden i samma fastighet, paverkar det din bedémning
om behovet av personal under ndgon del av dygnet? Om du svarar ja, sa skriv i
kommentarerna pa vilket satt.

Klockan 07.00-12.00 12.00-17.00 17.00-22.00 22.00-07.00
Ringa in det Ja Ja Ja Ja
som ar aktuellt | Nej Nej Nej Nej

Forutsattningar: bifogades enkéten och &r i huvudsak lika med bilaga 2 nedan (exkl.
kommentarerna i hogerspalten, som tillforts utifran dialogen i konsensusgruppen)
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Bilaga 2; Stadens kvalitetskrav i sina ramavtal

Nedanstaende ar ett koncentrat och darmed en tolkning av de kvalitetskrav staden
staller i sina ramavtal. Vansterspalten har varit utgangspunkten for enkaten, och
kommentarerna harstammar fran konsensusgruppsmoten. De har legat till grund
for berakning av erforderlig personaltid som sedan kontrollerats i den deltagande
observationen.

Bemanningen ska vara sa att de boende far den vard- och omsorg de behdver
utifran vars och ens behov samt att personalen har en god arbetsmiljo. De krav
som stalls pa ett vard- och omsorgshoende inklusive gruppboende ar foljande:

Omvardnad
Overgripande: Bemanningen ska tillgodose en god vard och omsorg.

Den boende far

vakna i sin egen takt

vila pa dagen om han/hon vill

ha egna toalettartiklar
far hjalp att kopa toalettartiklar

ga pa toaletten vid behov dven om han/hon ar
inkontinent

Hjélp med hjélpmedel vid inkontinens
vara uppe sa lange han/hon vill pa kvallen
ha nagon som trostar pa natten vid oro t.ex.
ha privata klader inkl underklader

hjalp att tvatta klader

hjalp att mérka klader (om anhdriga inte finns
som kan gora det)

tillsyn dygnet runt

Kommentarer till kraven:

Det &ar rimligt att tro att inte alla vill ha hjalp
med sin personliga hygien samtidigt. Alla bor
dock ha fatt hjalp senast klockan 10.30

Om den boende far vila 30-45 minuter pa
dagen kan han/hon vara uppe langre pa
kvallen och sova béttre pa natten
(férhoppningsvis utan sémnmedicin)

Detta bor ske minst infor varje maltid.

Vilket innebér dven efter klockan 21.00

Den boende far hjalp med (néar personen inte kan sjalv)

personlig hygien inkl tvatta sig vid byte av
inkontinenshjalpmedel
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dusch
nagelvard
fotvard
harvard
rakning
tandborstning

Kost och maltider
Bemanningen ska tillgodose den &ldres behov av kost och nutrition.

frukost enligt énskemal
Serveras mellan klockan 07.00 och 10.00

lunch mitt pa dagen
Serveras 12-13.

middag
Serveras tidigast kl. 17.

mellanmal; formiddag, eftermiddag och kvéll

Dryck vid behov

mojlighet att fa nagot att ata pa natten om det
ar svart att sova

naringsriktig kost

tugganpassad kost

dietkost eller annan anpassad kost

sitta vid dukat bord

tid att ata

hjalp att 4ta om personen inte kan &ta sjalv

hogtider uppmérksammas med hogtidens
specifika mat

nattfastan far inte Overstiga 11 timmar och
maltiderna ska vara utspridda 6ver dagen

Varje dag om personen vill
Var 14: de dag

En gang/manad

En till tva ganger/vecka
Varje dag

Morgon och kvall

Den boende ater frukost i lagenheten eller i
gemensam matsal enligt 6nskemal.

Lunchen levereras kall till boendet och ska
varmas av personalen.

De flesta boende éater tillsammans i matsal.
Den boende som vill ata i sin lagenhet ska ha
mojlighet att gora det.

Middagen levereras kall till boendet och ska
varmas av personalen.

De flesta boende ater tillsammans i matsal.
Den boende som vill ata i sin lagenhet ska ha
mojlighet att gora det.

Mellanmal kan besta av kaffe med brod, frukt,
kall soppa eller annat som den boende 6nskar.

t.ex. en smorgas och ett glas mjolk eller annan
dryck, soppa eller liknande.

Beraknad tidsatgang om man ska ata i lugn
och ro minst 30 minuter vid lunch och middag
Beraknad tid minst 30 minuter per person,
beredskap for att det kan ta betydligt langre tid
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Vardagsliv
Bemanningen ska tillgodose behov av ett vardagsliv. Med det menar vi sadant
som utdver omvardnaden och maltider bidrar till att skapa meningsfullhet och
innehall i de aldres liv.

Den boende far utifran sitt eget onskemal och intresse delta i

utevistelse
promenader

l&sa tidning/bok
lyssna pa uppléasningar

kulturupplevelser

Musikupplevelser

Samvaro med kaffedrickning

egen tid med kontaktperson

fira sin fodelsedag

fira andras fodelsedagar

fira hogtider

annat som personen sjalv vill

Den enskildes inflytande
Bemanningen ska ge den aldre utrymme till inflytande och delaktighet. Vid

demensboende géller det dven den enskildes foretradare, sdsom anhorig, annan
narstaende eller god man.

Den boende far utifrdn sina behov och 6nskemal
delta i planering av sin omsorg och vard

Utevistelse dagligen

Promenad tva ganger/vecka, cirka % timme,
tidsatgang totalt cirka en timme/gang.

Varje dag i 20-30 minuter i grupp eller enskilt
Bra formiddagsaktivitet

En gang/manad, ndgon som kommer och
underhaller eller fa vara med pa nagot i
samhaéllet utanfér boendet.

Se ovan.

Dagligen kan musik spelas pa boendet som en
aktivitet som personalen gor tillsammans med
de boende.

Minst 1 gang/dag, boende och personal
tillsammans

I snitt en timme/vecka “’bara sitta och prata”
eller kontakt tillsammans med nérstaende.
T.ex. sitta ner en timme i ldgenheten och gora
nagot som den boende hellre vill gora, (se pa
foton, spela spel, lasa, prata e.d.).

hjalp med hantering av fickpengar om nérstaende/god man inte gor det

bo kvar vid aggression
bo kvar vid oro

m0ojlighet att prata om sina tankar
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Halso- och sjukvard
Bemanningen ska tillgodose en god halso- och sjukvard.
Den boende far utifran sina behov

traning och behandling av arbetsterapeut

traning och behandling av sjukgymnast

hjalpmedel utprovade (inkl. kognitiva hjalpmedel, syn- och
horselhjalpmedel)

beddmningar av risker; fall, nutrition mm

professionell beddmning av sjukvardsbehov och utfora
sjukvardsuppgifter

hélso- och sjukvard (inkl lakemedel) som &r ordinerad av ldkare

hjalpmedel vid inkontinens forskrivna
bo kvar vid behov av syrgas

bo kvar vid behov av dropp

bo kvar vid behov av Pegsond

bo kvar vid behov av palliativ vard

bo kvar till livets slut

Personalen har féljande arbetsuppgifter utéver det direkta omvardnads-
arbetet

dokumentation

delegerade hélso- och sjukvardsuppgifter

planering, genomforandeplan, dagliga sociala aktiviteter osv.
vard och skétsel av gemensamma utrymmen och utrustning
koksarbete, férbereda maltider®

ta hand om disk m.m.

bestélla varor och ta emot varor

moten for allmén information

informationsdverforing mellan arbetspassen
utvecklingsarbete

fortbildning

kontakter med anhdriga/narstaende

kontakter med bistandshandlaggare

bestaller fardtjanst

foljer med till 1akare och tandlakare

tvatt och stadning

Ur personalens perspektiv ska bemanningen tillgodose krav pa

Goda arbetsmiljoforhallanden
Attraktiva arbetsvillkor, t.ex. strava efter att det ska vara heltidstjanster sa
langt det &r mojligt.
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Bilaga 3, Deltagare i konsensusgrupp

Lisbeth Hagman, sjukskéterska, med lang erfarenhet saval av att leda som att gora utredningar
om och analyser av aldreomsorg, driver sarskilt boende saval i egen regi som pa entreprenad
at staden.

Ingrid Hjalmarson, socionom med erfarenhet av att leda ett stort sarskilt boende i stadens regi
och som &ldreomsorgsinspektor i Stockholms stad, idag senior utredare vid Aldrecentrum.

Raili Karlsson, avdelningschef vid Aldreforvaltningen och bestéllaransvarig for bemannings-
studien.

Ann-Christin Karrman, sjukskéterska med mangarig erfarenhet av att utveckla demensvard,
arbetar med dessa fragor idag pa Svenskt demenscentrum.

Inger Lisslo, aldreomsorgsinspektor hos Stockholms stad, har 1ang erfarenhet fran olika roller
inom &ldreomsorgen och har lett sérskilt boende i privat regi

Carl-Axel Palm, sjukskdterska, med lang erfarenhet av att leda dldreomsorg, driver sarskilt
boende saval i egen regi som pa entreprenad at staden.

Thomas Sjosvard, administrator vid Aldrecentrum och ansvarig for bearbetning av enkat-
studien.

Lena Slotte, chef for sarskilt boende i stadens egen regi, har lang erfarenhet av dldreomsorg.

Mats Thorslund, professor i socialgerontologi vid Karolinska Institutet, Aging Research
Center och forskningsledare Aldrecentrum, bl.a. forskningssakkunnig i Socialstyrelsens arbete
med riktlinjer for demensvard. Ledde konsensusgruppen.

Barbro Trygg, sjukskoterska med lang erfarenhet av att leda sérskilt boende i stadens regi,
sérskilt anstalld for bemanningsstudien.

Sven Erik Wanell, chef for Aldrecentrum, ansvarig for bemanningsstudien.

Marita Akersten, strateg vid Aldreférvaltningen och med !éng erfarenhet av aldreomsorg i
olika funktioner. Handlaggare av bemanningsstudien vid Aldreférvaltningen.
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Bilaga 4a, Medelvéarden, Enkatsvaren

Bemanning, omvardnadspersonal (usk/vb) (vardag)

L0-¢¢

¢c1c

1¢-0¢

0¢-61

67-8T

8T-L1

L1-9T

9T-91

ST-v1

v1-€1

€T-¢1

¢Tl-11

11-0T

0T-6

6-8

P
~

Klockslag

Bemanning, sjukskoéterskor (vardag)

L0-¢¢

¢cle

1¢-0¢

0¢-61

61-81

8T-L1

LT-9T

91-91

ST-¥v1

v1-€1

€T-ct

¢l-11

11-0T

0T-6

P
N~

1,00
0,80
0,60
0,40
0,20

Klockslag

29



30

Bemanning, omvardnadspersonal (usk/vb) (helg)
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Bemanning, omvardnadspersonal (usk/vb) (helg)
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Bilaga 4 b. Sammanstallning enkatsvar,

, graa staplar antal sjukskéterskor per boende

morka staplar = antal usk/vb per boende

1,800

1,600

1,400

1,200 -
1,000 -
0,800 -
0,600 -
0,400 -
0,200 -
0,000 -
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Bilaga 5, Bedomning av tidsatgang for olika moment i den dagliga omvardnaden

Schablontider vid hjalp till personer som bor pa
gruppboende genomsnitt

Person person pPerson person person person person person person Kollektiv

arbetsmoment och minuter/dag 1 2 3 4 5 6 7 8 9 Tid |dusch/personlig hygien innebér
Dusch/personlig hygien 40 40 40 30 30 30 20 20 20 motivering, komma upp ur sangen,
Pakladning 10 10 10 10 10 10 10 10 10 in pé toalett, hjalp dar, hjalp med
hértvatt och "gora fin i haret" 20 20 20 att tvatta sig/duscha, smarja in
Rakning 15 15 15 kroppen, komma tillbaka till rummet
tandborstning morgon och kvéll 15 15 15 15 15 15 15 15 15 Kamma/borsta héret, ev. make up.
Béaddning/renb&ddning 10 10 10 10 5 5 5 5 5 Merparten géller badde morgon och
Toalettbesok 20 20 20 20 20 20 20 20 20 Kvall

Morgonmal 10 10 10 10 10 10 5 5 5

Frukost 20 20 20 15 15 15 10 10 10 40 koka grot, &gg, duka fram
mellanmal fm 10 10 10 10 10 10 5 5 5 20 gora i ordning och "dela ut"

Lunch 30 30 30 20 20 20 10 10 10 60 forbereda, duka och diska
mellanmal em 10 10 10 10 10 10 5 5 5 20 forbereda, duka och diska

Middag 30 30 30 30 10 10 10 0 0 60 forbereda, duka och diska
Kvallsmal 10 10 10 10 10 10 5 5 5 20 forbereda, duka och diska

Dryck 10 10 10 10 10 10 10 10 10

"fm. passning" lasning, prata, minska oro 90

em vila/hjalp med att komma i séng 10 10 10 10 10 10 5 5 5

Egen tid med kontaktperson/vice kontaktperson for: 60 60 60 60 60 60 60 60 60

promenad, l4sa tidning/bok, stada lagenhet, delta i underhalining, prata, kladvard, anhérigkontakt och annat som den boende/anhériga vill och oférutsedda handelser

ge lakemedel (1-4 ggr/dag) 15 15 15 10 10 10 5 5 5

sanggaende, hjalp med att ta av och hanga in klader och lagga sig 15 15 15 10 10 10 5 5 5

bestélla och ta emot varor 10

Maéten/rapporter/dokumentation (rapport for alla som arbetar

morgon, 120

eftermiddag, kvéll och dokumentation varje dag)

Tvatt 45

Stadning 30

Summa minuter 325 345 345 305 285 265 220 210 195 515 Forts.
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Totalt minuter/dag

min/ménd-fred
min/l6rd-sdnd
totalt min/vecka
Tim/vecka

Antal heltidsanstéllningar vb-usk/dag

Antal heltidsanstallningar natt kl 21.15-07.15=10,0 timmar
Totalt heltidsanstallningar usk-vb om en personal natt

Totalt heltidsanstallningar usk-vb om en personal/tva enheter natt

tim/v
35,75 ecka

3010

15050
2040
17090
285

7,70

1,97
9,67

8,68

35



Bilaga 6, Schema bemanning, forkortad version

Arbetstidsschema underskéterska och vardbitrade cruppboende for 9 personer Begransningsperiod: 4 veckor
Arb.tid Rast |Rad |Veckanr1 Vecka nr 2 Vecka nr 3 Vecka nr 4 SysselsattnfArb.tid i genom-

M T O T M|T]|O M T T F L M T O T [grad snitt/vecka
A 7,00-16,00 0,50 1 cl|C]| - c|l-]|C - C C - C Cl-]-]C 97,3% 36,00
B 8,00-14,30 0,50 21 C| - c|C - c|C [ - C C - - CcC|C 97,3% 36,00
C 8,00-17,30 0,50 3 E - E E|A|A A - E A - - |EJA]A 100% 37,00
E 14,00-21,30 0,50 4 - E|A AlA| - E E - E A A|l-|E|E 100% 37,00
N 21,15-07,15 5 A | - E|A - E|E E A E A - E Al - 100% 37,00
6l E| E|A]| - Al - E E A E E - |E 100% 37,00
71 B - - E E|E|B - - B B - - |E|B] - 70,3% 26,00
8l - E| B - - - - B B - E B B|-]E|B 70,3% 26,00
o - | - -1]- -1 -1 - - - - - E -l - -] 35,1% 13,00
100 N [ N - - - - N N N - N N - | -|IN|N 98,4% 35,75
11 - | - | N[N N|N]| - - | - N - - N|NJ|-]|- 98,4% 35,75

totalt 9,67 om heltid natt 7,70 (dag)

totalt 8,69 om halvtid natt 1,97 (natt)
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Bemanning sett dver dygnet

klockan| |7 8 9 10 j11 (12 |13 |14 |15 |16 |17 (18 (19 (20 (21 (22 [23 (24 1 |2 3 |4 |5 6
mand-fred OO XK XXX XXX [XXXX KK POOKK XXX [XXXX XX tva ggr/vecka ar det fyra personer pa eftermiddagen
OO OO OOKK XK XXX XXX XXX XXXX XXX onsdag och fredag i vecka 1 och 2, torsd och fred i vecka 3 och 4
YYYY DO XXX XXX XXX XXX XXXXK XX y= vissa dagar men inte alltid

XXPXXXXXXXXPXXXX XXX XXX XXXX XX

XXXXXX XXX XXX [XXXX XXX XXXX|XX

X XXX XXX XXX XXX XXX XXX XXX XXX XXXX

16rd-sénd XXX XXX XXX XXX XK XXX XXX XXX EXXXX [ XX

XXX XXX XXX XXX XXX XXX XXX XXX [ XXX

OO XXX XXX XK [ XXX XX

XXPXXXX XXX XXX XXX XXX XXXX XX

XXXXXX XXX XXX XXX XXX XXXX XX

X XXX XXX XK XXX XXX XXX XXX XXX XXXX
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Arbetstidsschema Sjukskoterska

Begréansningsp

6 gruppboendeenheter fér personer med demenssjukdom (6 x 9 eriod: 4
personer) veckor
Vecka nr \Vecka nr \Vecka nr Syssel-
Namn Rad [Veckanrl 2 3 4 sattn  |Arb.tid i genom-
M T O T F L SIM|T|O|T|F|L|S|MTOTUFULS|M T T F L S|grad [snitt/vecka
Dagsjukskéterska 1 - H|A|B]| - - -|B|B|-|H|A|E|F|A]|-|H|A|B|-|-|H A -|H| F |E| 100 [38,25
Dagsjukskéterska 2 H A|B| -|H|F]|E -|H|A|B/| - - - | B|B|-|H|A|E|F|] A |- A|B| - - | 100 38,25
Dagsjukskéterska 3 A - | H|A|B/| - -|H|A|B|-|H|F|E - |H|A|B|-|-]-] B |B H|A| E | F| 100 |38,25
Dagsjukskéterska 4 B B|-|H|A|E|F|A]|-|H|A|B| - -|H|A|B|-|H|F|E]|] - |H B| - - - | 100 38,25
Nattsjukskoterska 5 N N | - - [ N|N|N]J - - | N| N - - - -l 0,68 [23,92
Nattsjukskoterska 6 - - - - - - - | N| NJ| - - | NI N|NJ] - |[-|N|[N|-|-]- 0,68 ]23,92
Nattsjukskoterska 7 - - | N| N | - - - - - - - - - - | N|IN|-|-|[N|N|N 0,68 |23,92
Téathetsschema Kommentar.
6 enheter med 9
klockan| (7 8 9 10 11 12 |13 14 |15 |16 |17 |18 |19 20 21 22 23 (24 |1 |2 |3 |4 |5 |6 |boende/enhet
mand-fred XXXX [XXXX [ XXXX [ XXXXX XXX XXX XXX [XXXX XXX [XXXX (XX Antal boende 54
dagssk 4,00,
XXXX [ XXXX [ XXXX XXX XXX [XXXX XXX XXX [XXXX [XXXX XX Antal sjukskot 6,04 nattssk 2,04
XXX XXX XXX [XXXX XXX [XXXX XX Antal dagssk/enhet 0,67
X XXX [XXXX [XXXX [XXXX [XXXX [XXXX [XXXX [XXX [XXX [xxX |antal nattssk/enhet 0,34
Totalt antal ssk 1,01
16rd-sond XXX PXOXXX XXX XXX XXX XXX XXX XXX antal dagssk/boende 0,074
XXX XXX [XXXX XXXX [XXXXK [XXXX [XXXX [XX antal nattssk/boende 0,038
XXX XXX [XXX
X XXX XXX XXX [XXXX XXX [XXXXIXXXX X X |X [totalt ant ssk/boende 0,112
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Bilaga 7, budget for det fiktiva gruppboendet

Gruppboende, demens

Antal boende

Antal varddagar, 99 % beléggning
Kontotext

Loner inkl Pf enl specifikation nedan

Budget 2009

kostnader, ej pers

Inventarier inkl rep. 5000
Hjélpmedel hyra och kdp 9000
Utbildning/personalbefr, 1500/pers 19 500
Annonsering 0
underhallning 500 kr/manad 6 000
resor/transporter Medicarrier 2000
kosthall mat 75 kr/vd 243911
larm (boende) attendo + mattor 2000
Telefoni 10 000
del i kopiator och kopiering 1000
stadning allménna ytor, fénsterputs 12 000
tvétt av linne 6 kr/vd 19 513
inkontinenshjalpmedel 20 kr/vd 65 043
diverse dvrigt 10 kr/vd 32522
Summa 6vrigt 427 489
Totalt 427 489

momschablon 5,4% pé kostnader men ej personal

Lokalkostnad 102 kr/varddygn

beldggning 0,99

9

3252

ssk  Usk/ivb
646 108 4 249 867 246 632 180 3005 322 907
5000

9 000

19 500

0

6 000

2 000

243911

2 000

10 000

1000

12 000

19513

65 043

32522

646 108 4 249 867 246 632 180 3005 750 395

adm paramed Summa per varddygn

1636,73

131,45
1768,18
7,10
1775,28
102,00
1877,28

Jfr. erséattningsnivaerna

niva 1
niva 2
niva 3
schablon

1136
1674
1977

102
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Loner
antal anstalln

genomsnittslon

sérsk lonearter 23,00%
Semesterers 1,70%
Avtal 2,00%
Summa lén/heltid

Pf 43,10%

Lon inkl Pf/heltid/man

L6n alla anstéllda/mén
Lon alla anstallda/ar 12

Summa

usk/vb dag usk/vb natt

7,70

20 200
4 646
343
404
25593
11031
36 624

282 006
3384072

1,97

20 200
4 646
343
404
25593
11031
36 624

72150

ssk dag
0,67

29 500
6785
502
590
37 377
16 109
53 486

35 657

865 795 427 886

ssk natt
0,34

29 500
6 785
502
590
37 377
16 109
53 486

18 185

arb.ter.
0,25

27 000

459
540
27999
12 068
40 067

10 017

218 222 120 200

sjukgymn
0,125

27 000

459
540
27999
12 068
40 067

5008
60 100

adm
0,20

23 000

391
460
23 851
10 280
34131

6 826
81914

chef
0,25

37000

629
740
38 369
16 537
54 906

13727
164 718

5322907
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Bilaga 8, kostnadsjamforelser olika antal boende

Jamforande kostnader mellan den fiktiva enheten med nio boende och

stadens nivaersattning
Enhet med nio boende

Stadens samtliga personer med Stadens kostnad for en enhet med nio boende
demenssjukdom som bor i om nivapris
gruppboende*
Niva | Andel i Antal Antal Antal Varddygns- | Ersattning for
procent | personer | varddygnom | varddygn pa ersattning ett ar enligt
99 % en enhetmed | inkl hyra **) stadens
belaggning 9 boende nivapriser
1 8 175 63236 260 1238 321 880
2 68 1547 559009 2211 1776 3926 736
3 24 552 199465 781 2079 1623 699
100 2274 821710 3252 5872 315

*  Enligt dldreférvaltningen **) Réknat pé stadens schablon

Kostnad for den fiktiva enheten om nio boende, samma varddygnskostnad

for alla
Antal varddygn Varddygns- Arskostnad om egen Arskostnad Skillnad i arskostnad
pa en enhet kostnad inkl omvardnads- om omv.personal natt jamfort med stadens
Med 9 boende hyra personal natt delas med annan enhet nivapris
3252 1877 6 104 004 231 689
Hogre kostnad
3252 1744* 5671488 -200 827
Lé&gre kostnad

*  Delad nattpersonal

Jamforande kostnader mellan en enhet med atta boende och stadens
nivaersattning till entreprendrer eller privat drivna enheter.
Enhet med atta boende och med samma dygnserséttning som for fiktiv enhet

med nio boende

Stadens samtliga personer med Stadens kostnad for en enhet med atta boende
demenssjukdom som bor i om nivapris
gruppboende
Niva | Andel i Antal Antal Antal Varddygns- | Ersattning for
procent | personer | varddygnom | varddygn pa ersattning ett ar enligt
99 % en enhet med inkl hyra stadens
beldggning 8 boende nivapriser
1 8 175 63236 231 1238 285978
2 68 1547 559009 1966 1776 3491616
3 24 552 199465 694 2079 1442 826
100 2274 821710 2891 5220 420
Antal varddygn Varddygns- Arskostnad om egen Arskostnad Skillnad i arskostnad
pa en enhet kostnad inkl omvardnads- om omv.personal natt jamfort med stadens
med 8 boende hyra personal natt delas med annan enhet nivapris
2891 2112 6 104 004 883 584
Hogre kostnad
2891 1962* 5671488 451 068
Hogre kostnad

*  Delad nattpersonal

Med reservation for att driftkostnaden (exkl. personal) blir cirka 40 tkr l&gre
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Jamforande kostnader mellan en enhet med tio boende och stadens
nivaersattning till entreprendrer eller privat drivna enheter.
Enhet med tio boende och med samma dygnsersattning som for fiktiv enhet med

nio boende
Stadens samtliga personer med Stadens kostnad for en enhet med tio boende
demenssjukdom som bor i om nivapris
gruppboende
Niva | Andeli Antal Antal Antal Varddygns- | Erséattning for
procent | personer | varddygnom | varddygn pa erséttning ett ar enligt
99 % en enhet med inkl hyra stadens
belaggning 10 boende nivapriser
1 8 175 63236 289 1238 357782
2 68 1547 559009 2457 1776 4 363 632
3 24 552 199465 867 2079 1802 493
100 2274 821710 3613 6 523 907
Antal varddygn Varddygns- Arskostnad om egen Arskostnad Skillnad i arskostnad
pa en enhet kostnad inkl omvardnads- om omv.personal natt jamfort med stadens
med 10 boende hyra personal natt delas med annan enhet nivapris
3613 1689 6 104 004 419 903
Léagre kostnad
3613 1570* 5671488 852 419
Léagre kostnad

*  Delad nattpersonal

Med reservation for att driftkostnaden (exkl. personal) blir cirka 40 tkr hdgre
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Bilaga 9. Beskrivning av de sex boenden déar
deltagande observation genomforts

Vard- och omsorgsboende A

Bestar av tre demensboendeenheter i anslutning till varandra pa samma
vaningsplan. Tva boendeenheter for nio boende och en for fem boende. Den
studerade enheten har nio boende. Pa denna enhet har en boende bedémts vara i
niva 1, tre boende i niva 2 och fem i niva 3.

Vardag och helgdag Kvall Natt

1 usk/vb 7-15, 1 usk/vb 7- |1 usk/vb 16.00-21.00 och 1 |1 personal fran
16, 1 usk/vb 7-17; 16.00-20.00 21.00-07.15

1 usk/vb 13-20, 1 usk/vb

13.30-20

All omvardnadspersonal har underskdterskeutbildning och  Silviahemmets
demensutbildning. En verksamhetschef och tva sjukskoterskor som &ven &r
chefer. En arbetsterapeut och en sjukgymnast finns for hela verksamheten, tva
arbetsterapibitraden finns for hela verksamheten.

lakttagelser

Ledningen har forsokt schemalagga tre till 18, men har for narvarande gatt fran
det pga. personalprotester, darfor tre fram till kl. 17. Dock en hég bemanning
jamfért med de 6vriga fem studerade gruppboendena, en skillnad som maérks: Alla
far det individuella stod de behdver vid maltiderna. Alla far ga pa toaletten nér de
behdver, dven om de har inkontinenshjalpmedel. Den som behdver gangtraning
far det manga ganger under dagen. De boende talar mycket med varandra.
Personalen hinner sitta ner med de boende. Nar kvallspersonalen kommer i tjanst
pa eftermiddagen gar de ut pa promenad med de boende, hjalper dem med
arenden mm. De hinner gora saker tillsammans med de boende, sdasom den
studerade kvéllen baka en chokladkaka till kvallskaffet. De éldre far relativt
mycket egen tid, nar de sitter och samtalar, gangtranar, promenerar utomhus,
bakar mm. Det finns tid for personalen till reflektionsméten kring arbetet och vad
som ska goras.

Vard- och omsorgsboende B

Bestar av fyra demensboendeenheter férdelade i tva huskroppar. Tva
boendeenheter med nio boende, tvd med sju boende i respektive huskropp. Har
avtal som ej bygger pa vardnivaer.

Vardag och helgdag Kvall Natt

1 usk/vb som bérjar 7.00 | 1 usk/vb 16.00-21 och en | 1 usk/vb 21.00 -07.00
och 1 personal som | som delar tiden med en
kommer 8.30 och arbetar | annan boendeenhet och
till k1.13.00 slutar kl. 20.00
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Sjukskoterska i huset dygnet runt. Arbetsterapeut och sjukgymnast kommer till
boendeenheten tva timmar var per vecka.

lakttagelser

Boendet har val utbildad personal och tydliga rutiner, vilket innebér att trots lag
bemanning (1-2 personal dagtid) klaras den personliga omvardnaden, dock har
personalen svart att hinna hjilpa till med t.ex. toalettbesok. “Det virsta med att
sitta sa hidr dr att man blir kissnddig men inte kan f4 nagon hjilp” sidger en av de
tre boende som inte har en demenssjukdom. Stédet vid maltiderna blir for
begransat, men de flesta klarar av att &dta sjalva. Det finns inte tid till individuella
aktiviteter, fransett att en dam far en kvarts forsenad promenad. Planerad
gemensam aktivitet genomfors inte. Pa kvéllen bara 1% i tjanst till kl 20, sedan
bara 1, sa de boende maste borja laggas redan strax efter kl. 18. Lugnt pa natten.
Nattpersonalen menar att det beror pa att hon kan uppmarksamma oro och
somnloshet tidigt och atgarda, och att det darfor behdvs en personal pa varje
enhet. Nattsjukskoterskan gor en annan beddmning, skulle hellre omférdela till
dagen.

Vard- och omsorgsboende C

Lokalerna ar vélplanerade med kok, vardagsrum/TV-rum ihoppbyggda och tva
korta korridorer med 4 resp. 5 boende. Hemtrevligt och rent. Varje boendeenhet/
vaningsplan har en egen gruppchef. Gruppchefer arbetar som omvardnadspersonal
men har en samordnande roll. P4 den studerade enheten var sex av de boende
bedémda i niva 2 och tre i niva 3.

Vardag och helgdag kvall Natt
1 usk/vb 7-16 1 usk/vb personal 15- | 3 usk/vb for alla fyra
1 usk/vb 8-16 21, 1 usk/vb 14-20 vaningarna 20.45-07.15 En
L6pare som arbetar 8.00-13 pa Bf;rs]ogal med placering pa

tva vaningsplan

e Tva sjukskaterskor arbetar mandag till fredag pa dagtid. Kvallar, natter
och helger ansvarar mobila teamets sjukskoterskor for medicinska insatser.

e Arbetsterapeut tas in per timme efter behov och sjukgymnast 8 timmar i
veckan.

e Gruppaktiviteter ordnas pa dagvarden i samma hus nedre botten.

lakttagelser

Alla far komma upp i sin egen takt. Nagra far frukost sent, vilket personalen ska
soka ratta till framéver. P4 morgonen tva personal, de hann bara med personlig
omvardnad. Andra halvan av férmiddagen ar det tre personal pa gruppboendet
tack vare att ”16paren” dr dér hela tiden. D4 hinner de ge alla uppmérksamhet, och
tack vare lokalernas utformning har alla 6gonkontakt med personalen, och kan
kénna sig delaktiga i bakningen aven om de inte langre klarar det fysiskt. Aven pa
eftermiddagen &ar de tre tack vare att en personal kommer fran ett annat
vaningsplan. Personalen & med de boende. Vid tretiden dock lag aktivitet, manga
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av de boende sitter och sover. Middagen serveras tidigt, redan halv fem. Alla far
uppmarksamhet dven under middagen. Framat 18 &r tva av de boende sa trotta att
de hjalps till sang. Tva personal svarar for 13 boende, vilket racker till personlig
omvardnad i rummen men inte mer. En nattpersonal for 18 boende, fungerar tack
vare lokalernas utformning och att dubbelbemanning finns att tillgd fran
nérliggande enhet.

Vard- och omsorgsboende D

Miljon praglas av den gamla sjukhems/sjukhusmiljon med langa korridorer och
stora Oppna gemensamhetsytor. Pa vaningsplanet finns tre boendeenheter for
personer med demenssjukdom med 9, 9, och 8 boende, totalt 26 boende.
Enheterna har gemensam ingang till hissen och ett gemensamt kok dar
forberedelserna for maten sker, disken tas om hand och mat och kaffevagnarna
gors i ordning. En person arbetar i koket fran 7-15.30. Pa den studerade enheten
har en boende bedomts vara i niva 1, sju boende bedémts vara i niva 2 och en
boende i niva 3.

Vardag och helgdag | Kvall Natt

2 usk/vb 7-15.30 1 usk/vb 14-20, 1 usk/vb 14-| 0,5 usk/vb 21-07.15, delas
21 som aven svarar for 4 | mellan tva enheter med 9
boende pa grannavd. (helger | boende pa samma vanings-
slutar de 19 resp. 21) plan

Sju sjukskoterskor for 290 boende, 0,25 arbetsterapeut och 0,25 sjukgymnast for
26 boende

lakttagelser

Har den gamla langvardens for- och nackdelar. Fordel med att det ar latt att
samnyttja personal, nackdel med langa korridorer och bristande hemlikhet.
Merparten av dagen arbetar personal bade pa den studerade boendeenheten och
med fyra boende pa grannenheten. Tva personal for nio boende férmiddag, en
arbetar i koket for alla 26 boende pa vaningsplanet. Pa eftermiddagen borjar tva
kvéllspersonal redan kl. 13, de svarar dock ocksa for fyra boende pa
grannenheten. De boende far komma upp i sin egen takt, morgonen kéanns
harmonisk och genomtankt. Lunch serveras under lugna former. Efter kl. 16 ar det
tva personal som ska ha hand om 13 boende pa tva boendeenheter. Ger problem
vid middagen, och innebar att man inte hinner hjélpa till eller ta hand om larm. Pa
kvéllen tar fyra personal hand om hela vaningsplanet med 26 boende. De boende
med storsta omvardnadsbehovet tar storsta delen av personalens tid. Alla utom
tva kvinnor som sitter och samtalar med varandra laggs. Allmant kan konstateras
att merparten av personalens tid gar at till personlig omvardnad i rummen.

Vard- och omsorgsboende E

Nyoppnad avdelning med 9 boende i 8 lagenheter. Ett syskonpar delar en
lagenhet. Totalt i huset finns 45 boende. Avdelningarna ligger ovanpa varandra
och varje vaning har en egen nattpersonal. Av de boende i den studerade enheten
har en bedémts vara i niva 1 och atta i niva 2.
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Vardag och helgdag Kvll Natt

1 usk/vb 7-14,30, 1 usk/vb 7.30- | 2 usk/vb 15. -21 1 usk/vb 20.45-7.15
15.30, 1 usj/vb 9-13

Tva sjukskoterskor for 36 boende dagtid, 0,5 arbetsterapeut och 0, 5 sjukgymnast
for 36 boende

lakttagelser

De boende vaknar i sin egen takt pa morgonen. Personalens tid gar till att hjalpa
med personlig omvardnad pa deras rum, de som sitter i koket lamnas i huvudsak
ensamma. Den enda individuella aktivitet som hinns med ar att en person far ett
pussel. Det blir inte sa mycket tid till var och en av de boende men personalen gor
sa gott de kan. Vid lunchtid finns tva personal och en som delar sig mellan tva
enheter. For nagra som kan ata sjalv eller snabbt fatt hjalp av personalen blir
lunchen en lang vantan. Avdukningen borjar medan flera ater. Tva av de boende
besoker sina anhdriga dagligen, och de berattade att de boende inte kommer ut
atminstone inte under host/vinter, och att det & mycket daligt med aktiviteter.
Personalen beréttade att det inte finns tid for individuella aktiviteter. Middagen
blev besvarlig eftersom tva personal skulle mata tre av de boende och de 6vriga
behovde “péputtning”. Efter middagen blir det dock lite gemensam aktivitet, de
bada vardbitradena dansar med de boende, dven den som sitter i rullstol dansar.
Nar klockan &r atta dr bara tva uppe, larmen tjuter i hela korridoren. Alla har
dorrlarm, sanglarm och rorelsedetektor. Vid halv nio maste de sista lagga sig, en
vill inte men maste eftersom alla maste ligga innan nattpersonalen gar pa. Natten
ar lugn.

Vard- och omsorgsboende F

Bestar av fyra demensboendeenheter, tva boendeenheter med nio respektive atta
boende i tva huskroppar. Observationen har genomforts pa en enhet med 9
boende. Pa denna enhet har sex boende bedémts vara i niva 2, tre boende i niva 3.

Vardag och helgdag kvéll Natt

2 usk/vb som barjar 7.00 och en | 2 usk/vb | 1 usk/vb for tva enheter fran 21.00
forstarkning som delar sin tid | 16.00- med 1 forstarkning fran 22.30, som
mellan tva enheter. Eftermid- | 21.15 delar sin tid mellan fyra enheter
dagar 3-4 fran 13-16

Tva sjukskaterskor heltid for hela huset. Tva arbetsterapeuter, en 75 procent och
en 35 procent. En sjukgymnast 12 timmar i veckan.

lakttagelser

Bemanningen racker till for den personliga omvardnaden. Kontaktmannaskapet
fungerar. Personalen vélutbildad. Under dagtid arbetar 2 personal per vaning och
en gar emellan vaningarna och hjalper till med uppstigningarna. Vardtyngden pa
vaningarna var under granskningsperioden mycket stor. Under kvallspasset
arbetade 2 personer och pa natten arbetar det i huset 3 personal, varav en gar
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mellan de 4 vaningarna och hjalper till med olika dubbelbemanningar samt haller
kontrollen pa de tva vaningarna som inte har stationar nattbemanning. Vid
maltiderna visar sig dock bemanningen otillracklig for att alla ska fa det stod som
behovs. En dam blir helt bortglomd under frukosten. En dam som sover under
lunchen ater inget. Nagra av de boende far personlig uppméarksamhet, och en far
en 40 minuters promenad. Flera av de andra far ingen uppmarksamhet alls, tiden
racker inte for det. Vilka som far uppmarksamhet ar beroende av personalens
uppmarksambhet, skillnad mellan dag- och kvallspersonalen. Nagra kraver mycket
uppmarksamhet och far det, medan de andra inte blir sedda. Tid for personliga
samtal finns inte. En gemensam aktivitet, hoglasning, sker, men anpassas framst
for en av de boende som inte ar demenssjuk (bor kvar sedan innan enheten blev
demensboende). Den som ska dela sin tid mellan tva boendeenheter hinner med
den studerade enheten bara 1 timme, beroende av att mycket hande pa den andra
enheten. Gav en del problem, bl.a. att hon gav en person fel frukost sa att en
annan blev utan sin invanda. De flesta laggs fore klockan 20, alla maste ligga fore
21.15 beroende av nattbemanningen. Natten lugn.
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De preliminara riktlinjerna for vard och omsorg vid demenssjukdom ar tydliga.
Omvardnaden ska vara personcentrerad. Stockholms stads kvalitetskrav pa sina
utforare kan ses som en god exemplifiering av denna grundsyn. Att personalen
maste ha en god kompetens ar okontroversiellt. Men hur manga behéver de vara
for att kunna uppna nationella och kommunala mal? Det har ofta havdats att det
varken gar eller ar lampligt att ange en viss bemanning som riktvarde. Denna
studie visar att det antagandet ar fel. Det gar, och kan ocksa ses som nodvandigt.
Mal som inte &r kopplade till medel ar ovérdigt en trovardig aldreomsorg. Denna
studie om lamplig bemanning i gruppboenden for personer med demenssjukdom
har gjorts pa uppdrag av kommunfullméktige i Stockholms stad.
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