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Svar pa interpellation 2010: 46 av Mirja Réiha Jarvinen

Mirja Réihi Jarvinen (S) har stéllt en interpellation till mig om stadens
demensboenden och jag vill ge foljande svar.

Diskussionen och debatten om hur vi bést ser till att mianniskor som utvecklar
demens fir en god vard och omsorg har funnits ldnge och av goda skil. Det dr en
grupp manniskor som har kraftigt varierande behov och 6nskemal och i ménga fall
svart att uttrycka dem sjélva. Jag, liksom méinga andra sdg med bestortning pa
reportagen fran Pited och undrade hur en organisation kan tillatas fungera pa det
sattet, hur man timme efter timme ldmnar sjuka och forvirrade ménniskor utan
tillsyn. Kanske dnnu mer forvanande var det att i Rapport den 19 januari hora att
socialndmnden i Pited kommun beslutat att fortsatta med inldsning av dementa.
Inlasning &r det sitt de vill hantera dementa ménniskor pé nattetid dven
fortsdttningsvis. Det vill vi inte 1 Stockholms stad.

Tidigt under 2010 bestdllde dldrendmnden en rapport om bemanningen inom
demensvérden av forskningsstiftelsen Aldrecentrum. Resultatet blev att
Aldrecentrum rekommenderar att demensvarden forstirks med ytterligare 400
tjénster. I budgeten for 2011 lagger vi darfor under tre ar 50 miljoner for att
astadkomma detta, totalt 150 miljoner.

Aldrecentrum ir dven tydliga med en annan aspekt av bemanning: Ménga fler
faktorer dn anstélld per boende spelar in nér det giller en vardig demensvérd. Hur
boendet &dr utformat rent praktiskt gor en vildig skillnad. Ligger hela boendet i
samma plan eller pé olika vaningar? Ar korridorerna sammanlinkade eller ligger
tvd avdelningar rent av i olika byggnader? Hur sjuka ér de boende i sjdlva
demenssjukdomen? Finns andra sjukdomar och hur kapabla &r de rent fysiskt?

Med det sagt vill jag &ndé ndmna att Stockholms stad vid upphandlingar kréver att
entreprendren som tar dver bibehdller den bemanning som funnits innan. En
bemanning som alltsd kommunen sjdlv vid ett tidigare tillfdlle bedomt som rimlig.
Samtidigt dr det, som jag nyss konstaterat, ett trubbigt métt eftersom de boendes
fysiska hilsa och omsorgsbehov kan variera kraftigt, ibland fran méanad till ménad.
Darfor ar jag glad att vi nu skjuter till medel inom demensvarden for att ytterligare
forstirka omsorgen om de som har det kanske allra storsta behovet.

Dérutover dr givetvis personalens och ledningens etiska hédllning en central faktor
for att hlla en hog kvalitet i omvardnaden. Personalen i dldreomsorgen besitter
viktig kompetens och bygger dagligen upp relationer med de dldre de arbetar med.
I en bra organisation sprids dessa kunskaper och goda attityder. Det handlar inte
enbart om fler par hinder, utan om fler kloka personer som kan fatta rétt beslut
och ge stockholmarna den omsorg de behover.



KF-protokoll nr 4 2011-04-04 Bilaga 4

Vi har darfor inte for avsikt att fran stadshuset sitta och stilla upp regler for hur
personalen generellt ska fordelas pa varje boende. Beroende pa alla tidigare
ndmnda faktorer kan det resultera i att det inte tjdnar ndgot till att utveckla béttre
arbetsmetoder eller investera 1 béttre utrustning for att avlasta personalen. Vid
vissa boenden som pa grund av daligt anpassade lokaler eller mycket sjuka boende
skulle en minimibemanning till och med kunna tas till intékt for att minska pa
personalen och gdmma sig bakom att man f6ljer en stelbent siffra istéllet for att se
till kvaliteten 1 verksamheten 1 forsta hand.

I stillet forstarker vi alltsd budgeten utan att inskrdnka personalens och chefernas
mojlighet att fatta beslut om den egna verksamheten samtidigt som vi outtrottligt
utvecklar och forfinar uppf6ljning och tillsyn av alla kommunala och privata
verksamheter inom Stockholms stads dldreomsorg. Aldreomsorgen i Stockholms
stad ska vara ett gott skil att flytta hit.

Stockholm den 16 februari 2010

Joakim Larsson (M)
dldreborgarrad



