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Fornyad rekommendation till kommunerna
om gemensam finansiering av stod for en
kunskapsbaserad socialtjanst och
kommunal halso- och sjukvard.

Svar pa remiss fran kommunstyrelsen KS 2024/164

Forvaltningens forslag till beslut

Aldrenimnden godkinner forvaltningens tjinsteutlitande som svar
pa remissen géllande fornyad rekommendation till kommunerna om
gemensam finansiering av stod for en kunskapsbaserad socialtjanst
och kommunal hélso- och sjukvard och dverldmnar den till
kommunstyrelsen.

Sammanfattning

Sveriges kommuner och regioner (SKR) har under flera ar arbetat
tillsammans med kommunerna med att utveckla en langsiktig
kunskapsstyrning inom socialtjanstens verksamheter for att stodja
utvecklingen av en kunskapsbaserad socialtjanst och kommunal
hélso- och sjukvard. Bakgrunden till denna rekommendation &r att
flera av de statsbidrag som tidigare riktades inom dessa omraden
avslutades och omvandlades till generella statsbidrag.

SKR:s forslag dr att kommunerna arligen ska, till SKR, gemensamt
tilliggsfinansiera viktiga forutsittningar for en kunskapsbaserad
socialtjanst och kommunal hilso- och sjukvard om sammanlagt
19,5 miljoner kronor (det vill siga max 1,95 kronor per invanare)
under aren 2025 till 2028.

Forvaltningen anser att det dr angelédget att kvalitetsregistren
uppritthalls. De ér ett stod for kunskapsbaserat utvecklingsarbete,
savil pé individnivd som pd verksamhetsnivd. De ger ocksa
underlag for nationella jimforelser vilket gor att kommunerna kan
utvdrdera och analysera verksamheternas kvalité 1 jimforelse med
andra.

Forvaltningen foreslar att den foreslagna rekommendationen fran
SKR antas. Den foreslagna finansieringsmodellen for Stockholms
stads del innebér 2,0 miljoner kronor per ar for aren 2025 till 2028.
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Bakgrund

Sveriges kommuner och regioner (SKR) har under flera ar arbetat
tillsammans med kommunerna for att utveckla en ldngsiktig
kunskapsstyrning inom socialtjanstens verksamheter med syfte att
stodja utvecklingen av en kunskapsbaserad socialtjanst och
kommunal hidlso- och sjukvard. Bakgrunden till denna
rekommendation &r att flera av de statsbidrag som tidigare riktades
till dessa omraden avslutades och omvandlades till generella
statsbidrag. De tjénster och stod som ingér i rekommendationen har
inte tidigare finansierats inom ramen for SKR:s ordinarie

medlemsavgift. Den nuvarande rekommendationen géller till och
med ar 2024.

Kommunstyrelsen har remitterat drendet fornyad rekommendation
till kommunerna om gemensam finansiering av stéd for en
kunskapsbaserad socialtjdnst och kommunal hilso- och sjukvérd for
yttrande senast den 10 maj 2024. Arendet har remitterats till
stadsledningskontoret, socialndmnden, dldrendmnden, Norra
innerstadens stadsdelsndmnd och Skdrholmens stadsdelsnimnd.

Arendet

Stodet till kunskapsstyrning 1 socialtjdnsten och den kommunala
hélso- och sjukvérden &r brett och bedrivs av fler aktorer pa sdvil
nationell, regional och lokal niva. Staten bidrar med finansiering
bland annat via uppdrag till myndigheter som medverkar till
utvecklingen av en kunskapsbaserad socialtjanst. Denna férnyade
rekommendation avser det stdd som kommunerna stiller sig bakom
att bedriva gemensamt och som:

e Det édr rimligt att SKR som organisation hanterar.
e Skapar virde ndr samtliga kommuner medverkar.
e Behdver samordnas nationellt.

e Behover bedrivas kontinuerligt och under léng tid och darmed
inte lampar sig for finansiering genom mer kortvariga ldsningar
sasom Overenskommelser och som inte ingér i SKR:s ordinarie
medlemsavgift.
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Inriktningen &r att det arbete som ryms inom rekommendationen
kraver ett langsiktigt atagande och samarbete mellan kommunerna
och SKR. Den fornyade rekommendationen géller under &ren 2025
till 2028.

Kunskapsstyrning

Malet med kunskapsstyrning &r att alltid anvénda bésta tillgingliga
kunskap. Vilket innebdr att anvinda forskningsresultat frén
vetenskapliga studier och/eller beprévade erfarenheter som har
utvecklats, provats och dokumenterats over tid. Med styrning inom
omradet planerar man att anvdnda kunskapen 1 en viss riktning eller
till ett visst onskat beteende. Kunskapsstyrning bygger pa att
standigt utvirdera och ldra for att kunna forbéttra och utveckla
kvaliteten 1 verksamheterna.

SKR:s forslag

Det forslag som forbundsstyrelsen for SKR nu lamnat till

kommunerna for stéllningstagande ar foljande:

e Kommunerna ska arligen, till SKR, gemensamt tilliggsfinansiera
viktiga forutsittningar for en kunskapsbaserad socialtjanst och
kommunal hédlso- och sjukvard om sammanlagt 19,5 miljoner
kronor (det vill sdga max 1,95 kronor per invinare) under aren
2025 till 2028.

e Kostnaden fordelas per kommun utifrdn berdkningsmodellen for
SKR:s medlemsavgift vilken baseras pa befolkningen i respektive
kommun. Kommuner med 6ver 200 000 invanare far tio procent
rabatt.

o Arbetet fortsitter styras och ledas av styrgruppen for
kunskapsstyrning i1 socialtjdnsten med representanter frdn SKR:s
strategiska néitverk for socialtjidnsten tillsammans med SKR
socialchefsnétverket, nationell samverkansgrupp for
kunskapsstyrning 1 socialtjdnsten och de regionala samverkans-
och stodstrukturerna.

Omraden som omfattas av forslaget

Nationella kvalitetsregister

Kvalitetsregister ar en kélla for uppfoljning av kvalitet och
effektivitet inom kommunernas hélso- och sjukvérd och en viktig
del av kunskapsstyrningen. De register som anvénds av
kommunerna idag ir:

e Senior alert — kvalitetsregister for trycksar, munhélsa, benbrott,
viktminskning samt blasdysfunktion.

¢ Svenska palliativregistret — kvalitetsregister for verksamheter
som vardar personer i livets slut.

e BPSD-registret — kvalitetsregister for personer med
beteendemaéssiga och psykiska symtom vid demenssjukdom.



-4l Stockholms
@ stad

Fornyad rekommendation till kommunerna
om gemensam finansiering av stod for en
kunskapsbaserad socialtjanst och
kommunal hélso- och sjukvard.

Tjansteutlatande
Dnr ALD 2024/85
Sida 4 (7)

e SveDem — kvalitetsregister for en god demensvérd.
e Rikssar — kvalitetsregister for svarldkta sar.

Det pdgar ocksa viktigt utvecklingsarbete med automatiserad
informationsdverforing mellan register och verksamhetssystem.

Beriknad kostnad érligen: tio miljoner kronor inklusive utveckling.

Upphandling samordning och utveckling av nationella
brukarundersokningar inom socialtjansten.

De tjénster som omfattas av forslaget dr for ndrvarande forvaltning
och utveckling av nationella brukarundersdkningar inom individ
och familjeomsorg och funktionshinderomradet.

Beriknad kostnad érligen: 2,5 miljoner kronor inklusive utveckling

Stod for individbaserad systematisk uppféljning (ISU)

ISU innebér att beskriva, méta och dokumentera enskilda personers
problem/behov, insatser och resultat och sammanstilla
informationen pa gruppniva. ISU &r en central del av socialtjénstens
omstdllning till att bli mer kunskapsbaserad, i enighet med forslagen
i ny socialtjanstlag.

Beriknad kostnad érligen: 2,5 miljoner kronor.

Samordning av kommunernas medverkan i nationellt system
for kunskapsstyrning halso- och sjukvard

Regionerna har fattat beslut om att gemensamt ldngsiktigt delta i,
stodja och finansiera en sammanhallen struktur for
kunskapsstyrning Nationellt system for kunskapsstyrning 1 hélso-
och sjukvarden”. Strukturen bygger pa att nationella
programomraden (NPO) leder kunskapsstyrningen inom sina
respektive omrdden. De omraden dar kommunerna medverkar i
bade styrning och ledning ar dldres hélsa, palliativ vard, barn och
unga, primérvard, levnadsvanor, psykisk hélsa och rehabilitering,
habilitering och forsékringsmedicin. Utvecklingsarbete pagar
nationellt for att forbattra tillgdngen till kunskap for alla
medarbetare som arbetar med hélso- och sjukvérd oavsett
huvudman.

Beriknad kostnad érligen: En miljon kronor.

Nationell samordning

Ovanstdende aktiviteter samordnas och hélls samman av ett kansli
for rekommendationen pa SKR. Foéljande ingar 1 den nationella
samordningen:

¢ Partnerskapet till stod for kunskapsstyrning och samordning
mellan kommuner, regionala samverkans- och stodstrukturerna
(RSS), SKR och myndigheter och gemensamt utvecklingsarbete i
prioriterade fragor.
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e Stdd for samverkan mellan lokal (socialchefer) och nationell
(myndigheter) niva genom nationell samverkansgrupp for
kunskapsstyrning i socialtjansten for att stirka forutséttningar for
lokal kunskapsstyrning.

e Leda utvecklingsprojekt som styrgruppen for kunskapsstyrning 1
socialtjansten fattar beslut om.

e Bereda underlag och vara ett administrativt stod till styrgruppen
for rekommendationen om beslut och stillningstagande.

e Stddja de regionala RSS- néitverken genom samordning,
erfarenhetsutbyte och gemensam utveckling.

Berédknad kostnad arligen: 3,5 miljoner kronor.

Arendets beredning

Arendet har beretts inom avdelningen for stadsdvergripande
dldreomsorgsfragor. Samverkan med de fackliga organisationerna
har skett 1 forvaltningsgruppen den 17 april 2024
Kommunstyrelsens pensiondrsrad har tagit del av drendet den 16
2024 april. Det for socialndimndens, dldrendmndens och
overformyndarndmndens gemensamma rad for
funktionshinderfragor den 18 april 2024.
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Forvaltningens synpunkter och forslag
Forvaltningen foreslar att den foreslagna rekommendationen fran
SKR antas. Den foreslagna finansieringsmodellen for Stockholms
stads del innebéra 2,0 miljoner kronor per ar for dren 2025 till 2028.

Stockholms stad antog rekommendationen for dren 2020 till 2023
som forlangdes till ar 2024.

Efter beslut i kommunfullméktige ar 2011 (dnr 327-1512/2011) ska
stadens vard- och omsorgsboenden, servicehus och
dagverksamheter for dldre, oavsett regi, registrera 1 de nationella
kvalitetsregistren Senior alert och Svenska palliativregistret.
Verksamheter med hilso- och sjukvardsansvar som kvalificerat sig
for stjirnmarkt ska registrera i SveDem.

Forvaltningen anser att det dr angelédget att kvalitetsregistren
uppratthélls, framfor allt Senior Alert, Svenska palliativregistret,
SveDem och BPSD- registret. Dessa kvalitetsregister &r ett stod for
verksamheterna i deras kunskapsbaserade utvecklingsarbete, savil
pa individniva som pa verksamhetsniva. De ger ocksd underlag for
nationella jaimforelser vilket gor att kommunerna kan utvérdera och
analysera verksamheternas kvalité 1 jamforelse med andra.

Forvaltningen vdlkomnar utvecklingsarbetet med automatiserad
informationsdverforing mellan register och verksamhetssystem.
Den automatiserade informationséverforingen kommer att
underldtta det administrativa arbetet for verksamheterna som slipper
dubbeldokumentation.

Forvaltningen anser att det dr viktigt att kommunerna deltar 1
nationellt system for kunskapsstyrning i hilso- och sjukvarden.
Kommunernas hélso- och sjukvard utfors alltid 1 samverkan med
regionen, eftersom ldkarna &r anstéllda i regionen, men
kommunerna har specifika forutsattningar som behover synas 1
nationella kunskapsstod. Kommunerna far har mojlighet att bidra
med kompetens for att ta fram nationella kunskapsstdd som beror
kommunernas verksambheter.

Mot bakgrund av detta anser forvaltningen att staden bor medverka
i den nationella utvecklingen av en evidensbaserad praktik och en
gemensam kunskapsstyrning inom socialtjansten och den
kommunal hilso- och sjukvérden.

Forvaltningen vill understryka att det forslag som nu ligger endast
avser aren 2025 till 2028 men utgar fran att tanken att det ska leda
till en langsiktig finansiell 16sning.

Aldreférvaltningen foreslér att dldrenimnden godkinner
forvaltningens tjansteutldtande som svar pa remissen géllande
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fornyad rekommendation till kommunerna om gemensam
finansiering av stdd for en kunskapsbaserad socialtjinst och
kommunal hélso- och sjukvard och 6verldmnar den till
kommunstyrelsen.

Patric Rylander Linda Hamnes
Aldredirektor Avdelningschef
Aldreforvaltningen Aldreforvaltningen
Bilagor

1. Fornyad rekommendation till kommuner om stéd for en
kunskapsbaserad socialtjanst och kommunal hilso- och
sjukvard.

2. Vad har vi dstadkommit hittills inom ramen for
rekommendationen om tilldggsfinansiering for
kunskapsstyrning socialtjdnst och kommunal hélso- och
sjukvard?
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