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Forebyggande insatser for forbattrad halsa hos
personer Over 75 ar i Osterakers Kommun

Reviderad insats- och finansieringsmodell

12 februari 2025




Varfor ar en forebyggande insats
for aldres halsa helt ratt att gora
for just Osterakers Kommun?
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Andelen invanare dver 80 ar dkar snabbare |
Osteraker an i resten av Stockholmsregionen

Invanare 80+, andel (%). Kalla Kolada
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Prognoser visar att befolkningen éver 80 ar i Osteraker kommer att
fortsatta oka snabbare an i resten av Stockholmsregionen

Framskrivning, forvantad andel invanare 80+ ar om 5 ar, andel (%). Kalla Kolada
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Antalet personer 6ver 80 ar i behov av aldreomsorg okar stadigt
samtidigt som kommunen arbetar fokuserat pa att sanka kostnaderna

Osteraker. Kalla Kolada
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Att arbeta forebyggande kraver initialt en investering for att pa langre
sikt minska inflédet av individer i behov av samhallets stdd

BATTRE
SITUATION
FOR INDIVIDEN
OCH SAMHALLET

KORTSIKTIG EFFEK LANGSIKTIG EFFEKT

LANGSIKTIG
KOSTNADSMINSKNING
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Prevention har alltid osakra utfall, varfor finansiering i ett socialt
utfallskontrakt mojliggor att enbart betala for det som fungerar

Finansiar

Projektfinansiering 3-5 &r Betalar tillbaka i takt med att utfall uppstar

Kommun eller
Region <

Betalar for insatser M
Insats med intern

atbara utfall och ekonomisk effekt

¥  och/eller extern
utforare
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Sociala utfallskontrakt ger sa mycket mer an
bara finansiering

Gediget Langsiktig och Forvaltnings- Tydlig styrning T

resultat

forarbete och uthallig oberoende mot onskade
analys finansiering medel utfall
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Utfallsfonden stottar och driver hela processen,
ingen forkunskap i kommunen kravs
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Korrekt definiera Analysera och kvantifiera Identifera |6sningar,  Langsiktig budgetering Upphandling,
problemet problemet, malgrupper utfallsmal, matetal och mot prognos for kontraktering och
och rotorsaker styrning ekonomiska utfall agil styrning
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Kommunen har bland de lagsta kostnaderna
for aldreomsorg i riket

Jamforelse: Kostnad aldreomsorg, kr/inv 80+, Osteraker, varde: 193 632, ar: 2023. Kalla Kolada




Denna situation skulle delvis kunna forklaras med att kommunen satsat pa icke-
behovsprovade och preventiva insatser, snarare an reaktiv och dyr aldreomsorg..

Jamforelse: Kostnad dagverksamhet aldreomsorg, kr/inv 80+, Osteraker, varde: 8 811, ar: 2023. Kélla Kolada
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..och att fa hemtjanst att fungera som alternatiy,
snarare an det vasentligt dyrare SABO

Beviljade antal hemtjansttimmar per brukare och manad for timregistrerade hemtjansttagare 65+ i ordinart boende,
timmar/hemtjansttagare, Osteraker, varde: 38, ar: 2023. Kalla: Kolada




Detta har sannolikt bidragit till de korta
vardtiderna pa just SABO

Jamforelse: Medianvardtid i sarskilt boende aldreomsorg, antal dagar, Osteréker, varde: 258, ar: 2023. Kélla Kolada




De laga kostnaderna och den korta vardtiden forklaras inte
med vasentligt samre kvalitet, vare sig pa sarskilt boende...

Jamforelse: Brukarbedémning sarskilt boende aldreomsorg - helhetssyn, andel (%), Osteraker, varde: 75, ar: 2023.
Kalla Kolada
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..eller inom hemtjansten

Jamférelse: Brukarbedémning hemtjanst aldreomsorg - helhetssyn, andel (%), Osteraker, varde: 88, ar: 2023. Kélla
Kolada

100

90 Riket: 86

80
70
60
50
40
30
20

10

0




Givet att Osterdke
fungerande modell 16

ar det he
|ldgga resu

UTFALLSFONDEN

r 3

t ratt prior

arbetet

te

" ha

C

g

ren val
reomsorg,

ng att nu

rser pa det forebyggande



FOr aven om kostnaden per invanare
ar lagre an de flesta andra
kommuners, sa kommer antalet
individer i behov av stod att stadigt
Oka under de kommande aren
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Det arbete som darfér bor prioriteras ar att
framgangsrikt arbeta med preventiva och
halsoframjande atgarder i sadan man att det
okande invanarantalet bland aldre inte satter
orimligt hdg press pa den kommunfinansierade
aldreomsorgen i framtiden
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Tilltankt insats och evidens
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SKR rekommenderar att agera langsiktigt for att starka den aldre befolkningens
halsa och darigenom pa sikt minska behovet av aldreomsorgsinsatser

Bemanning

“De ndrmaste dren stdr hela vdlfdrden
infér den kanske stérsta utmaningen
ndgonsin — att hitta medarbetare med ritt
kompetens, inte minst till kommunernas
dldreomsorg. For att klara hdlsa, vard och
omsorg till allt fler dldre, samtidigt som
konkurrensen om arbetskraften ékar,
madste fordndringstakten 6ka.”
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Leva livet ut!

SKR, Leva Livet, Hélsa,
Vidrd och omsorg fér

dldre — sa stdller vi om
for att méta framtiden

Minskat eller framskjutet behov

“Den férsta forflyttningen handlar om ett
Okat fokus pd tidiga insatser, fréimjande
och férebyggande stod bdde pa
befolknings-, grupp- och personniva.
Hdlso-frédmjande och férebyggande
insatser har positiva effekter pd hdlsan
och livskvaliteten hela livet. F6r den dldre
kan det innebdra fler friska ar med
bibehdllen sjélvstindighet och
delaktighet i samhdllet. Fér samhdillet
kan det innebdra att behovet av stéd frdn
socialtjdnsten och hdlso- och sjukvdrden
kan minska eller flyttas fram i tid.”



Ledorden i SKR’s rekommendation.....

Breda, generella insatser som
nar befolkningsnivan, ...

...som kompletteras med insatser

som utgar fran gruppers och
enskilda aldres behov,...

...och som utformas tillsammans
med den det beror utifran
livssituation, halsa,
forutsattningar och preferenser
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Ledorden i SKR’s rekommendation ligger till
grund for insatsens utformning

Breda, generella insatser som

. : . Erbjudande om halsoscreening till alla aldre dver 75 eller 80 ar
nar befolkningsnivan, ...

somikompleticrasimediinsarsen ...dar de med medelhog eller hdg risk for minskad sjalvstandighet, ohalsa och

sjukdom bjuds in till ett mote med en halsopedagog...

som utgar fran gruppers och
enskilda aldres behov,...

SRR U EIERRIEEIUEURE o, stsller ytterligare fragor, gor ytterligare matningar och tillsammans med
med den det berdr utifran

livssituation. hilsa den aldre utformar en konkret plan for vilken personer far motiverande samtal,
e — - och prefe,renser hjdlp med tidsbokning och ansékan, uppféljning, rdd och stdd
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Tanken ar att anvanda Health Profile Institute’s
verktyg for screening och uppfoljning
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| métet med halsopedagogen mats
blodtryck, vikt, kondition,
koordinations-formaga och balans.
Ytterligare fragor kring individens
sociala situation, hemsituation
samt psykiskt maende stalls.

Utifran detta satter
halsopedagogen samman en
konkret plan, som kan innebara
rekommendation om kontakt med
lakare om det behovs, samt
erbjuder hjalp med allt fran
kontakter till inskrivningar, sociala
aktiviteter, fysiska aktiviteter och
levnadsvanor. Planen foljs upp i
regelbundna samtal och metoden
motiverande samtal anvands for
att hjalpa personen att faktiskt
genomfora och hallai de
forandringar som kravs.




Den vasentliga skillnaden i den tilltankta
interventionen, jamfort med liknande interventioner
ar att halsopedagogen fungerar som en s.k.

CASE MANAGER

med ansvar att halla ihop och félja upp helheten runt
individen och detta dver tid
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Insatsen kan sammanfattas i féljande
tilltankta komponenter

Kallelse till s . Medelhog eller Kartlaggning av
) Frivillig screening i L ] e
screening av alla HPI's verkt hog risk, inklusion individens
over 75 ve i insatsen halsotillstand

A a

Lag risk, tillgang till Motiverande
halsoprofil och samtal, hjalp till

uppmaning att lampliga insatser
screena igen vid och aktiviteter

senare tillfalle

Lag risk, Kontinuerlig
stabilisering kontakt och
i minst ett ar uppfoljning

Onskat
utfall




Sammanfattning av hypoteser och evidens for
Insatsen

Invanare 75 +, Andel som deltar i And“el med , Andel som erbjuds & Andel vars riskprofil
. medelhog eller hog : o M
alla kallas screeningen halsorisk accepterar insats forbattras
3456 Ca 20% 80% 40% 35%
Kalla: SCB, 2023 l l
690 - 550 - 220 - 77

* Forflyttning fran hog eller medelhog risk
till 1ag risk



Evidenslage

Andel kallade som svarar pa
screening

Andel av screenade som har hog
eller medelhog risk for minskad
sjalvstandighet, ohalsa och
sjukdom

Andel av riskpersoner som
erbjuds och accepterar att delta i
insats

Andel med positiv forflyttning
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80%

40%

35%

Tre studier, svensk data spann mellan 50-90%.
Da aldre i mindre utstrackning nas av digital
information antar vi 20% for att vara forsiktiga.

Tre studier, svensk data, 46-60%, men i hogre
aldrar 6kar denna andel vasentligt varfor vi
antar 80% i aldrarna over 75 ar

Tre studier, svensk data, 48-86%.

Aldre har generellt mer tid och &r mer
motiverade att gbra nagot at sin halsa eftersom
i hogre utstrackning an de yngre kdnner av nar
den sviktar. Samtidigt kan insatsen inte ta emot
fler an 220 personer i ett forsta skede.

Sex studier, svensk och internationell data pa
riktade halsosamtal, motiverande samtal och
levnadsvaneinterventioner 10 — 60%.

Denna evidens ar dock svag for dldre personer
over 75 eller 80 ar, varfor insatsens risk framst
ligger har.

Vasterbotten, SCB, HPI

Vasterbotten,
Folkhdlsomyndigheten, HPI

Vasterbottten, Skane, Jonkoping

Tre meta analyser, studie fran
USA, Finland och Sverige



Finansieringsmodell
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Villkorssammanfattning

Investeringsstorlek Ca 3 M SEK for 210 deltagare under tre ar, med maijlighet till forlangning eller utvidgning med
ytterligare 3 M kr pa samma villkor.

VS ERteselgeid® 3 ar + mojlighet till forlangning eller utvidgning med ytterligare malgrupp i max 3 ar.
Antal deltagare 210 (med maijlighet till utvidgning eller forlangning med ytterligare ca 200 deltagare)
Malgrupp Personer over 75 ar med hog eller medelhog risk for minskad sjalvstandighet, ohalsa och sjukdom

Intervention Halsoscreening och inbjudan om insats till personer i malgrupp, mote med halsopedagog, motiverande
samtal, konkret atgardsplan, case management och uppféljning

Utfallsmal / Andel personer som gatt fran hog eller medelhog risk till 1ag risk och som behaller denna nya riskniva i
utfallsmatt minst ett ar.

Investeringsmodell Avrop 1 M SEK / aritre ar
Aterbetalning i forhallande till andel individer som sanker sin riskprofil enligt ovan.




Aterbetalning vid varje utfallsniva vid

finansiering med 3

Andel personer med forbattrad riskprofil
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Vad kan kommunen spara per ar om de aldres forbattrade
halsa minskar eller skjuter upp omsorgsbehovet?

Antal framgangsrika | Kostnad for Uppskjutet behov 30% minskat behov | Uppskjuten inflytt
deltagare kommunen av hemtjinst ett &r | av hemtjinst per &r | pd SABO, 1 &r
10% framgang 1 M kr 1,5 M kr 0,5 M kr 2,2 M kr

35% framgang 74 2 M kr 4 M kr 2 M kr 6 M kr
50% framgang 105 2 M kr 6 M kr 3 M kr 9 M kr

Berdkningarna ar baserade pa foljande data:

* Andel invanare 80+ med hemtjanst i ordinart boende: 15%
* Andel invdnare 80+ p& SABO: 9%

* Snittkostnad hemtjanst per brukare 80+: 385’000 kr per ar
* Snittkostnad SABO per brukare 80+: 900’000 kr per &r



Viktiga villkor i ett utfallskontrakt

1. Fortida avslut: Om man efter en viss tid ser att insatserna ar langt ifran att kunna ge 6nskade resultat, sa
innehaller kontraktet maojligheter att 6msesidigt fatta beslut om att avbryta kontraktet, samt villkor for hur
detta ska ske.

2. Flexibilitet och fokus pa utfall: Kontraktet innehaller bestammelser for hur beslut ska fattas om andringar
bor ske i insatsen, allt med syfte att styra insatsen mot dnskade utfall, inte mot pa forhand bestamda
aktiviteter.

3. Vagledande principer: Basen for ett utfallskontrakt ligger i de vagledande principerna; transparens,
reciprocitet, skalighet, arlighet, autonomi och integritet. Dessa innebar att gemensamma beslut ska fattas
baserat pa att alla parter ar transparenta och arliga med information, att besluten ar bra for alla parter, att
de ar skdliga samt att alla parter kan agera utan detaljstyrning fran ovriga.




TACK!

jenny.carenco@utfallsfonden.se
070-637 76 36
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