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Virdighet for dldre och professionalisering
av dldreomsorgen

Forslag till riksdagsbeslut

1. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att professionalisera den
geriatriska kompetensen 1 regionerna samt 1 den kommunala dldreomsorgen och
tillkdnnager detta for regeringen.

2. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om krav pa en miniminiva
avseende vissa kunskaper for att fa arbeta med patienter och brukare inom den
geriatriska varden 1 regionerna samt kommunal dldreomsorg och tillkdnnager detta
for regeringen.

3. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att se dver behovet av en
central samordning av ratt kompetens i all geriatrisk vdrd och omsorg och
tillkdnnager detta for regeringen.

4. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att utreda behovet av
den geriatriska omfattningen inom allménldkarutbildningen och tillkdnnager detta
for regeringen.

5. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om en dversyn av kosten
inom den offentliga dldreomsorgen och tillkdnnager detta for regeringen.

6. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att samtliga kommuner i
Sverige bor erbjuda kommuninvanare valfrihet inom dldreomsorgen och
tillkdnnager detta for regeringen.

7. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om ett nationellt bidrag for
broddar till seniorer och tillkdnnager detta for regeringen.

Professionalisering och samordning av aldreomsorgen

En dramatisk men mycket vil behdvd professionalisering av den svenska barnomsorgen
inleddes 1976 och 70-talet praglades av en lang rad positiva reformer for barn. Yrkes-
utbildningen som blev flerarig flyttade in till hdgskolan och plotsligt vixte det fram en



egen profession. Man sag hur viktigt det var med barnomsorgen och satsade aktivt pa
kvalitetsarbetet, vilket 6kade sdvil respekten for som kunskapen inom yrkesomradet.
Dirtill medforde detta att ménniskor med ett sérskilt intresse att hjilpa barn gjorde aktiva
yrkesval for att specialisera sig inom omradet. Ur flera perspektiv kan vi hivda att
svensk forskola idag ocksé tack vare denna professionalisering dr bland de bésta i1 vérl-
den. Samma synsitt borde finnas inom dldreomsorgen, som pa senare dr i minga fall
bara blivit vérre och dldres sjédlvklara ritt till en vardig omsorg har satts pa undantag.

Aldreomsorgen har, precis som barnomsorgen en ging hade, ett enormt behov av en
genomgripande reform dédr man ser brukarna for vilka de &r: ménniskor som under sina
liv byggt det samhélle vi lever i och som har gett oss allt det vi har idag. Att inte erbjuda
dessa ménniskor den bista tinkbara omsorgen kan inte klassas som nagot annat én ett
forradiskt svek. Svensk dldreomsorg bor préaglas av professionalitet och en forbattrad
syn pa dldre. Det ska inte vara ett integrationsprojekt dar man bara for enkelhetens skull
placerar ménniskor under deras sista ar 1 livet.

Inte minst 1 samband med att coronapandemin slog till mot Sverige under 2020 har
vi sett hur dldre skora var de hdrdast drabbade. Déliga instruktioner frdn myndigheterna
var dock inte det enda skalet till detta, utan just dldre har varit extra utsatta i hela varld-
en. Pandemin visade dock med all 6nskviérd tydlighet behovet av en rutinerad, utbildad
och dedikerad personalstyrka inom dldreomsorgen. Idag saknas krav pa medicinsk ut-
bildning for att arbeta med dldre eller ens ansvara for ett sd kallat dldreboende. Bara
ungefdr fem procent av personalen inom dldreomsorgen har idag en sjukskoterskeutbild-
ning. I hela landet finns det samtidigt bara omkring 350 legitimerade sjukskoterskor
som specialiserat sig pa geriatrik, men deras specialitet till trots arbetar de framst vid
sjukhus och véardcentraler snarare dn inom dldreomsorgen. Darutover saknas det gemen-
samma definitioner av vad geriatrisk vard ir, vilket skapar ojdmlikhet i den vérd som
ges till véra éldre.

I kombination med 6kade investeringar inom dldreomsorgen maste regeringen saker-
stdlla att det via laroplaner tillkommer en professionalisering av hela dldreomsorgen:
Allménldkarutbildningen utgdr 286 veckors utbildning varav en vecka fokuserar pa
geriatrik. Att den veckan utgor den kunskap som krévs for en god geriatrisk vird bor
undersdkas. Darutdver maste personalen inom dldrevéarden utbildas och fa yrkestitlar
som visar att de har kunskap om vad de faktiskt ska arbeta med. Dértill bor regeringen
sakerstdlla att det finns krav pa en miniminiva avseende vissa kunskaper for att {4 arbeta
med brukare inom dldreomsorgen, som exempelvis inom omradena sprak och hygien.
Regeringen bor dven se ver behovet av en central samordning av dldreomsorgen.

Oversyn av den offentliga kosten inom vard och
omsorg

Inom den offentliga verksamheten — vérd, skola, omsorg — serveras det varje dag cirka
tre miljoner maltider, vilket innebér en ungefarlig kostnad pa atta miljarder av véra
gemensamma tillgdngar. Den grundldggande offentliga verksamheten lider s& gott som
overallt idag av brist pa resurser, vilket ocksa visar sig i form av att maten i manga fall
ar ndringsfattig och 1 vérsta fall inte ens smakar bra. Vi har dven sett skrickexempel pé
olika éldreboenden dér pensionérer serveras portioner som dr sa sma att inte ens en elev
1 lagstadiet hade blivit métt. Av kostnadsskil satsar man inte pa ndgot sa viktigt som att
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ge brukare den mat de behdver for ett hdlsosamt och njutbart liv. Dagens tillvigagangs-
satt dr kontraproduktivt och kan enbart betraktas som ett enormt svek nér éldre, sjuka
och unga tvingas dta mat som till och med riskerar att forvérra ett hilsotillstdnd som
ibland redan dr skort snarare dn det motsatta. Vi miste sidkerstélla att dldre som é&r i
behov av samhillets stod kan njuta nir de far sina maltider, som i ménga fall kan be-
traktas som dagens hdjdpunkt och som &r fundamentala for att kroppen ska orka med.
Av den anledningen krivs en gedigen dversyn av kosten inom den offentliga dldre-
omsorgen.

Valfrihet for aldre oavsett kommun

LOV, lagen om valfrihet, &r avsedd att fungera som ett frivilligt verktyg for kommuner
och landsting for att konkurrensprova sin verksamhet genom att valet av utforare 6ver-
lats till berord brukare. Intresset frén olika kommuner att soka stimulansbidrag sedan
inférandet av LOV 2009 var stort och resultatet har varit att det inte dr s ménga kom-
muner som saknar valfrihetssystemet idag. Det finns dock dn idag kommuner som inte
erbjuder sina invanare denna mojlighet.

Det finns flera skél till reformens popularitet. LOV ger nya mdjligheter {for fler och
mindre foretag som vill arbeta inom service, vard och omsorg, vilket 1 sin tur kan
generera fler arbetstillfdllen. Detta dr foretag vars drivkraft och affarsidé r att erbjuda
en god service, for att pa sa sétt attrahera kunder och kunna véxa. Det fria valet innebdr
att brukarna sjélva viljer vem som ska erbjuda den service de behover, och pa sa sétt
kan man enklare fa fram service riktad mot en enskild individ. Alla manniskor ar olika,
har olika behov och kommer med olika 6nskemél. LOV innebdr mer makt dver sitt eget
liv, vilket foljaktligen kan forgylla tillvaron for manga édldre. Den 6kade konkurrensen
kommer séledes ocksd innebdra att hogre krav stills pa verksamheten, vilket i sig dr bra
for den fortsatta utvecklingen av foretagens tjdnster. Det dr ocksé bra for att kvaliteten
pa de kommunala tjdnsterna hela tiden ska vara pé topp.

LOV innebér nya moéjligheter med positiv niaringsutveckling kombinerat med béttre
service. Valfrihet ska inte baseras pa var man valt att bo. Regeringen bor dérfor ater-
komma med ett forslag dir samtliga kommuner 1 Sverige maste erbjuda invanarna
valfrihet inom dldreomsorgen.

Nationellt bidrag for broddar till seniorer

Halkolyckor &r ett enormt problem som, framforallt for den dldre generationen, kan
orsaka dyra och omfattande skador samt i virsta fall dodsfall. 40—50 000 personer som é&r
65 ér eller éldre vardas for fallolyckor i slutenvarden varje ar enligt Folkhdlsomyndig-
heten. Antalet allvarliga fallolyckor ligger varje ar pd omkring 3 500 personer, varav
over 1 500 av dessa mister livet. Dessa siffror visar att det ar tre gdnger vanligare att do
1 en fallolycka 4n 1 trafiken.

Trottoarer och gangbanor ar i ménga fall daligt utformade for att vi ska klara att sta
pé benen i is och snoslask, samtidigt som det i flera fall kan vara svart att nd fram med
snorojning eller sandning i vissa omraden. Valet av skor spelar darfor en stor roll nir
det giller att forebygga halkolyckor. I flera kommuner runt om i landet delas det till



foljd av detta problem ut kostnadsfria broddar till personer som é&r 65 ar eller dldre,
vilket ocksd kan ses som ett forebyggande arbete for att minska trycket pd den svenska
sjukvarden och pa de sociala trygghetsniten.

Trafikverket har tagit fram en strategi for sdkrare géngtrafik: ”Gemensam inriktning
for siker gingtrafik 1.0”. I denna strategi ska flera intressenter verka gemensamt och
rikta in sig pa bland annat fallolyckor och halka. Trafikverket nimner ocksé flera priori-
terade insatsomraden for just gangtrafikanter och halka i syfte att minska olyckorna.
Bland dessa kan ndmnas en sidker utformning av gdendes infrastruktur, drift och under-
hall samt sikra vinterskor och smarta skydd. Det 4r med andra ord tydligt att enskilda
kan minska risken att drabbas av en fallolycka om de har bra skor, men det &r inte alltid
sjalvklart att detta prioriteras av de som &r 1 behov av dem. Idag kostar de flesta halk-
skydden p& marknaden runt 100 kronor. Det kan ses som ett mycket litet belopp for en
forvérvsarbetare, men for en fattigpensiondr dr det oerhort mycket pengar.

Regeringen bor dterkomma till riksdagen med ett forslag om ett nationellt bidrag till
seniorer for inkdp av broddar.
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