Sammantrade med
Forskningsplattformens

Samordningsgrupp
Tid: 2019-03-15 kl. 13:30-15:30
Plats: 5-208

Narvarande: Anna-Karin Edberg, vice rektor HKR, ordférande
Viveca Dettmark, senior advisor
Malin Sundstrom, doktorand HKR
Kerstin Mauritzson, Region Skane, Kryh/ primarvard
Gunilla Marcusson, MAS Ostra Goinge kommun
Kristina Cavetoft, Horby kommun
Pia Andersson, dekan HKR
Gurdal Sahin, Skanevard Kryh

Ovriga: Therese Martinsson, forskningsassistent, HKR
Albert Westergren, forskningschef, HKR

Ej Anette Ekenberg, Hassleholms kommun

narvarande: Stefan Hellmer, HKR
Serge Padoan, forskningschef Skanevard Kryh
Hannie Lundgren, forskningschef, Region Skane
Andriette Naslund, utvecklingsstrateg, Osby kommun
Helena Stahl, férvaltningschef, Osby kommun
Annika Fréberg, vard o omsorgschef, Bromolla kommun
Ulrika Johannesson Olsson, Kristianstad kommun
Monica Dahl, Hilsa och Omsorg, Ostra Géinge kommun
Kenneth Persson, verksamhetschef, Hassleholms kommun
Kerstin Blomqvist, rep forskare, HKR
Patrik Wilhelmsson, verksamhetschef, VO Perstorps kommun
Pia Petersson, samverkanskoordinator, HKR

Ordférande hélsar valkommen till motet. Ny representant fran
Hassleholms sjukhus, Girdal Sahin, halsas sarskilt valkommen och 6vriga
ledamoter presenterar sig.
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1. Dagordning och féregaende motesanteckningar
Dagordningen godkdnns med andringarna att punkt 6 utgdr samt att
foljande punkter laggs till under 6vrigt:

e Nya representanter samordningsgruppen

e Natverkstraff

e Brukarrad

Genomgang och aterkoppling pd foregaende minnesanteckningar. Vid
forra motet bestamdes att feedback pa avslagna ansoékningar skulle fa en
egen punkt pa dagordning, detta laggs till kallelsen infor nasta mote.

Forslaget om forskningsfika, som togs upp vid foregaende mote, kvarstar
som mojlighet. Viveca kommer att diskutera med Serge. P& CSK Informatek
har vi fatt en plats att lagga handlingar.

Formen for stod som verksamheterna efterfragar, kommer att diskuteras
pa nasta mote, dd fa representanter for kommunerna medverkar vid
dagens mote.

Foregdende motesanteckningar godkanns.

2. Aterrapportering FoU-natverken

For narvarande oklart vad som hander framéver da Region Skanes
omorganisation inte har ”satt sig”. Natverken kring rehabilitering, palliativ
vard och Naver fortsatter dock att traffas i sina grupper, dven om de inte
avrapporterar vidare. Det ar onskvart att natverken lever vidare och att
nagon har overgripande ansvar for dem. Natverken ar viktiga forum for
mote mellan HKR och verksamheterna. Ett alternativ, om Regionen
beslutar att lagga ned, ar att natverken ateruppstar i forsknings-
plattformens regi. Dock finns farhagor fran verksamheten att den kliniska
narheten férloras om natverken knyts till FPL HiS.

Punkten kvarstar pa nasta dagordning.

3. Rapport fran verksamheten, Albert Westergren

Projektet S6mn, mediavanor och livsstil hos ungdomar har fatt mycket
uppmarksamhet fran media den senaste tiden. SVT har intervjuat Pernilla
Garmy, Gita Hedin och Annika Norell Clark, dock oklart nar inslaget
kommer att sdndas. De har dven uppmarksammats av radio och tidningar.
| onsdagskvall genomfordes ett 6ppet seminarium pa HKR. Seminariet var
en repris pa det som genomfordes i Almedalen 2018. Onsdagens event om
Skarmtid, nathat och somn var valbesokt, med runt 100 besokare. Eventet
livesdndes och filmen finns nu pa YouTube.
https://www.youtube.com/watch?v=hgkKEJ dYt4&fbclid=lwAR1PyFUQgF6
CSzelo6sHalaOulhr5Kz1ANdLj1MvU-ggVDjbaxlogDEGgs5M
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Igar genomfordes ocksa konferensen ”Att utvecklas i sin profession — med
somn i fokus" av natverket S6mn och Halsa inom Svensk sjukskoterske-
forening i samarbete med Forskningsplattformen for Halsa i samverkan. Ett
60-tal deltog under dagen som inneholl varierande foreldsningar, bland
annat om barn och deras media- och sémnvanor (doktorand Gita Hedin
och Pernilla Garmy) och sjukskoterskeledda somngrupper.

Natverket SGmn och halsa dr administrativt kopplat till FPL HiS och idag (pa
world sleep dag) lanserar natverket ocksa en ny tidskrift. Tidskriften finns
pa FPL HiS webbsida.
https://www.hkr.se/globalassets/avdelningar/forskning/forskningsplattfo
rmen-halsa/somn/hkrsomn och halsa 1 2019 diva.pdf

Planeringen infér hostens e-hdlsokonferens (7/11) pagar for fullt.
Arbetsgruppen bestar av Monica Dahl, Kerstin Mauritzson, Pia Petersson,
Albert Westergren, doktoranden Anna Martinsson samt Therese
Martinsson. Dartill har vi knutit kontakter med externa relationer och
datavetenskap samt gastronomi vilka ocksa medverkar i arbetsgruppen.
Flyer for “save the date” delas ut och bilaggs till minnesanteckningarna.

Inom projektet Pre-H har det nyligen kommit ut tva popularvetenskapliga
artiklar som delas ut. Dessa bildaggs minnesanteckningarna.

Christine E. Laustsen, Pia Petersson och Albert Westergren ska 26-27 mars
till Forte talks i Stockholm och presentera projektet Pre-H.

“Professionsmedverkan i forsknings- och utvecklingsprojekt. Om
professioner involveras i forskning om dldrande och hélsa kan ny kunskap
ldttare implementeras i praktiken. Hur kan de involveras pd ett
framgdngsrikt sdtt? Det studerade vi utifrdn projektet Preventiva
Hembesdk till Seniorer.” https://fortetalks.se/

Fem doktorander och flera handledare inom projekten Existentiell
ensamhet och Pre-H har blivit accepterade for att presentera i samband
med den internationella konferensenlAGG-ER i Goteborg 23-25 maj.

Projektet Fingerfoods dr nu medlem av FPL HiS. Projektet ar helt
externfinansierat av Kampradstiftelsen och har en doktorand, Sarah

Forsberg som ar inskriven vid Kbpenhamns Universitet.

| FoU-kommittén pa CSK kommer Albert Westergren representera HKR och
Petra Lilja Andersson blir ersattare.

Doktorand Christine E. Laustsen aker i var till USA for att lara sig en
forskningsmetod, Group Concept Mapping (GCM).

Nyligen genomfordes ett seminarium for forskare och doktorander
géllande att lyckas med ansékningar om externa medel.
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FPL HiS har tillsammans med arkivarien tagit fram riktlinjer for arkivering
av forskningsmaterial efter att forskningen ar avslutad.

Involvering av ytterligare en kommun har diskuterats tidigare med den
allmanna uppfattningen att det ar positivt. Albert Westergren och Anna-
Karin Edberg kommer under aret kontakta Simrishamns kommun. Forslag
pa kontaktpersoner gavs under dagens mote: Rickard Flodfalt och Birgitta
Halses.

Slutligen sa har Albert presenterat plattformens verksamhet p3
Hogskolans verksamhetsutvecklingsdialogmote. Presentationen mottogs
val.

4. Forskarutbildningsansdkan

2017 lamnade HKR in den forra ansékan om forskarutbildningsrattigheter
som tyvarr inte beviljades, men fick positiv feedback. Idag ar det deadline
for nya ansékan. HKR kommer att ldmna in tva ansokningar, en for
pedagogiskt arbetet och en for halsa.

Kerstin Blomquvist har lett arbetet med framskrivandet av den nya ansokan
inom omradet personcentrering for hdlsa och vdlbefinnande i dmnet
vardvetenskap.

5. Ansdkan Region Skane
Bordlaggs till nasta gang.

6. Gast Christine Etzerodt Laustsen - UserAge

Christine presenterade sin forsta studie. Hennes forskning syftar till att
undersoka professioners involvering i forsknings- och utvecklingsprojekt,
som kan vara ett satt att minska avstandet mellan forskning och praktik.
Hon har undersokt professionernas erfarenhet av att vara delaktiga i Pre-
H projektet. Studien har genomfoérts genom intervjuer samt observation
och genomgang av moéteshandlingar. Ett av resultaten ar att tillitsfulla
relationer &r viktiga for att samskapa. Professionerna ar ocksa positiva till
att forskarna ar ledare, men viktigt ar att det sker ett utbyte av
erfarenheter. Christine visar upp modellen och samordningsgruppen
instdmmer i att processen kanns igen.

Hennes nasta studie kommer att involvera forskare som har erfarenhet av
att involvera professioner i sin forskning. Metoden som kommer att
anvandas ar Group Concept Mapping (GCM).
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7. Samverkansinitiativ med LU
Forskningsplattformen &ar partners i ett samverkansinitiativ som
koordineras via CASE i Lund och har fatt stimulansmedel fran Lunds
universitet. Som partners igar SPF seniorerna, PRO Skane, miThings AB,
Osterlenhem AB, Karlshamnsbostidder, Omsorg i Helsingborg och
Vetenskap och Allmédnhet. Samverkansinitiativet har fokus pa sociala
rattigheter och policys nar det galler boende for aldre. Med jamna
mellanrum sker storméten da alla partners ar inbjudna (senast 1/2 2019).
D3 diskuteras dven kommande gemensamma projekt som man kommer
att soka ytterligare medel for. De projekt som &r pa G ar:
- Bo Battre Tillgdngligt (finansieras via Formas)
- Tillgdngligare bostader genom medborgarforskning (finansieras via
medel till samverkansinitiativet, LU)
- Att vara aldre och leva i socialt utsatta omraden (finansieras via
externa medel och samverkansinitiativet, LU)

Med tanke pa att Kristianstads kommun har tva identifierade "utsatta
omraden” skulle ett samarbete med Kristianstads kommun kunna vara
intressant i det sista projektet. Efter stormotet kom besked om att Forte
beviljat 4,5 miljoner till verksamhet som anknyter till samverkans-
initiativet. Se vidare:
https://www.hkr.se/forskning/forskningsmiljoer/forskningsplattformen-
halsa-i-samverkan/info-fran-samarbetspartners/

8. Uppfoljning ekonomi 2018

Som aviserats pa hostens mote, naddes inte den uppsatta budgeten. Dock
forbrukar vi inkomna medel under aret och stravar fortsattningsvis dven
efter att vara i balans med ingaende och utgaende balanser i slutet av
2020. Framsta anledningar till att vi inte nar arets budget ar att kostnader
for post-doc samt tva nya doktorander skjuts over till 2019/2020, da
anstallningar paborjades senare dn budgeterat. Se bilaga.

9. Ovrigt

Nya representanter samordningsgruppen

Kerstin Blomqvist har varit ledamot lange i Samordningsgruppen och har
aviserat att det ar dags att lamna oOver till en ny forskarrepresentant.
Kandidater finns och diskussioner kommer att féras med dem. Kerstin
sitter kvar varterminen ut. Foreslas att Pia Petersson istéllet for att vara
adjungerad till Samordningsgruppen blir ordinarie ledamot.

Doktorandrepresentanten Malin Sundstrom, kommer i host fokusera pa
avslutet av sina forskarstudier och har darfor aviserat om ersattare for
henne. Aven Malin sitter kvar i gruppen varen ut. Tva doktorander har visat
intresse for uppdraget som doktorandrepresentant.
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Lena Hagerman, Kristianstad kommun, kommer ej langre att delta i
Samordningsgruppen eftersom fokus pa forskningen inte langre dr inom
hennes omrade. Kristianstad kommun kommer att utse ny representant.

Nétverkstréff

Kristina Cavetoft beradttar om en natverkstraff om tidiga samordnade
insatser for barn och unga, med syftet att de aldrig ska bli utsatta. Projektet
drivs via Lund och andra involverade ar bland annat Kommunférbundet
Skane, Kristianstad kommun och Ostra Gdinge kommuns. Projektet har fatt
160 miljoner kronor i finansiering. Albert Westergren samordnar kontakt
mellan Kristina Cavetoft och Pernilla Garmy, forskare HKR, for fortsatt
dialog om ev. mdjligheter.

Brukarrad

Fragan om ett specifikt brukarrdd knutet till FPL HiS har lyfts i flera
instanser. Eftersom intentionerna ar att varje projekt som ar knutet till FPL
HiS ska ha brukarmedverkan upplevdes ett specifikt dvergripande brukar-
rad som ett mindre bra sitt att anvdnda resurserna. Pa samordnings-
gruppens mote framfoérdes en fraga om att ha en “bank” av brukare da det
inte alltid &ar latt att hitta ratt personer. En av svarigheterna med en
"brukarbank” ar att brukare ofta har specifika intressen och darfor inte ar
intresserade av/eller lampade f6r att vara brukarrepresentanter i projekt i
allmanhet.

Gurdal Sahin berattar om tva barnboksprojekt som han arbetar med, “Hur
funkar hjarnan” och “Hur skyddar man sin hédlsa”. Bockernas malgrupp ar
barn 8-15 ar.

Fast punkt: Projektidéer fran verksamheten.

Kommande mote:

17 maj kl. 13:30-15:30
18 oktober  kl. 13:30-15:30
29 nov kl. 13:30-15:30

Antecknat av Therese Martinsson
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Framja, Forebygga

& Behandla

Vi ses pa Hogskolan Kristianstad 7 november

Vad dr E-hidlsa? Hur kan teknik hjalpa
oss med forebyggande och behand-
lande atgarder?

Vill du bli inspirerad, ta del av ny
forskning och diskutera framtidens
utmaningar och eventuella 16sningar?

Dé ar du varmt vdlkommen till Hogskolan
Kristianstad 7 november mellan 09:00-16:00 for
att lyssna pa och interagera med forskare, profes-
sionella fran olika verksamheter samt nérings-
livet.

2019!

Anmalan
senast
28/10

Fullstdndigt konferensprogram
presenteras i augusti 2019 pa
www.hkr.se/e-halsa2019

Pris 300 kr/person inkl. moms.
Lunch och férmiddags- samt
eftermiddagsfika ingar.

Boka pa www.hkr/e-halsa2019

Forskningsplattformen fér Hdlsa i samverkan ér en métes-
plats fér kreativa idéer och utbyte av erfarenhet. Forsk-
ningen sker inom det hdlsovetenskapliga omrddet och ska
vara méjlig att implementera i verksamheterna som deltar
i forskningsplattformen.

Forskningsplattfformen

Halsa |
samverkan


https://www.hkr.se/forskning/forskningsmiljoer/forskningsplattformen-halsa-i-samverkan/konferens-e-halsa/
https://www.hkr.se/forskning/forskningsmiljoer/forskningsplattformen-halsa-i-samverkan/konferens-e-halsa/
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Preventiva hembesok till seniorer
- har vi rad att inte satsa?

Hélso- och sjukvérden stér infor enorma utmaningar med en &ldrande befolkning nationellt och
internationellt. Férebyggande (preventiva och hélsofrimjande) hembesdok till dldre hemmaboende
personer (seniorer) innebér en insats med malséttningen att stérka seniorers egenmakt genom att
ge individuellt anpassade rekommendationer och forslag fér att framja halsa, vélbefinnande och
oberoende. Omfattande evidens finns for att preventiva hembesdk dkar tryggheten, minskar
vardbehov, dddlighet och kostnader for vard och omsorg. De hilsoekonomiska berakningar som
gjordes i en studie om preventiva hembesok mellan &ren 2000-2001 i Nordmalings kommun kan
ge en indikation pa kostnader och vinster dven idag.

Joakim Ekstrand

Doktor i nationalekonomi, Forskningsmiljén PRO-CARE,
Forskningsplattformen Hélsa i Samverkan,

Hogskolan Kristianstad

joakim.ekstrand@hkr.se

Pia Petersson

§| Doktor i medicinsk vetenskap, Forskningsmiljén PRO-CARE,
. Forskningsplattformen Halsa i Samverkan, Hégskolan

Kristianstad

Albert Westergren

doktor i medicinsk vetenskap, professor i omvardnad,

! Forskningsmiljon PRO-CARE samt Forskningsplattformen
Hilsa i Samverkan, Hégskolan Kristianstad.
Gastprofessor vid Lunds Universitet

Klas-G&ran Sahlén
Doktor i medicinsk vetenskap, Umea Universitet




TEMA Prevention

Preventiva hembesok — kunskapslédget

I manga linder erbjuds preventiva hembesok, t ex Danmark,
Finland, Sverige, Australien och Japan. Efter omfattande forsk-
nings- och utvecklingsarbete lagstadgades preventiva hem-
besok 1996 i Danmark till personer 75 &r och dldre. Dessfor-
innan hade en studie som presenterades 1984, Rédovre-
projektet, visat att preventiva hembesék kunde férbittra livs-
kvaliteten och minska akuta likarbesdk och inldggning pa de
danska sjukhemmen'. Den danska modellen f6r preventiva
hembesok har till stor del inspirerat motsvarande verksamheter
i Sverige?.

P4 senare tid har omfattande systematiska litteraturgenom-
gangar och metaanalyser genomforts for att kunna dra sikrare
slutsatser kring effekterna av de preventiva hembesoken®”. En
sammanfattning av studierna visar effekter sdsom minskad
dodlighet®S7 vilket dven visats i ett par svenska studier®’. Posi-
tiva effekter har visats pa funktionellt status och fysisk halsa*%5,
psykisk hilsa och sjukdom®#, fall/ridsla fér att falla/fallskador,
livskvalitets och skorhet!®, Exempel pa hilsoekonomiska effek-
ter som uppnatts dr firre inskrivningar pa sirskilt boende3s,

reduktion av antalet sjukhusbesék®!!, reduktion av behov av.

hemtjinst samt av antalet besok till primarvirden!!. I denna
artikel omsitter vi de hilsoekonomiska berikningarna som
gjordes i Nordmalingprojektet till dagens!!.

En potentiell framgdngsfaktor for att preventiva hembesok
ska bli lyckosamma ir att malgruppen utgdrs av yngre ildre,
det vill siga de som ir under 80 4r**¢. Vidare har det visats att
ett mangfasetterat fokus ger bittre resultat 4n om beséken har
ett enskilt fokus, t ex endast fallrisk®%6. Det har inte visats na-
gon skillnad i resultaten om det &r sjukskoterska eller likare
som genomfor bescken®5¢, Uppfdljning av besdken krivs for
framging men det tycks inte som att fler 4n tre besok gor na-
gon pétaglig skillnad®.

Preventiva hembesdk i Nordmaling

I Nordmalingprojektet genomférde en distriktskoterska och en
socialarbetare fyra hembesok till en tredjedel av kommunens
seniorer under tv4 ar i bérjan av 2000-talet. Hembesoken ledde
till att en positiv relation mellan den professionelle och senio-
ren skapades. Man kan uttrycka det som att senioren fick en
avancerad utbildning i hur det ir att leva aktivt som 4ldre men
ocksa att ta hand om problem. Hembesoken strukturerades ge-
nom att varje besék hade ett tydligt fokus som anpassades till
seniorens aktuella situation. Fallrisker, belysning, brandvarnare,

sociala métesplatser, hemtjinsttaxan, diabetes, att organisera
sitt hem och risker med vissa likemedel var nigra av de teman
som togs upp i samtalen.

Preventiva hembesok — potential for besparingar

I syfte att skatta potentialen f6r besparingar med preventiva
hembesdk utgar vi hir ifrdn resultaten av projektet som utfor-
des i Nordmaling. De ekonomiska (budgetrelaterade) kostna-
derna av preventiva hembesék 4r naturligtvis relaterade till den
exakta utformningen av dessa. Aven om generaliserbarheten av
resultaten ifrdn Nordmaling ddrmed kan diskuteras ger de en
referensram for vidare studier och debatt.

De som fick preventiva hembesok
uppuisade ett signifikant ligre behov av
kommunal vard och omsorg, bide
under interventionsperioden och de foljande
undersbkta dren.

\%%4

I Nordmaling f6ljdes kostnader och besparingar kopplade
till de preventiva hembeséken under fyra r (dr 2000-2003) dvs
under de tva ir som interventionen pagick och de tva efterkom-
mande dren. Besparingarna i kommun respektive landsting
kunde beriknas genom att jimfora kostnader i interventions-
gruppen (n=196) med de i en kontrollgrupp (n=346). Mitt i
1999 4rs penningvirde uppgick den totala kostnaden for den
tvaariga interventionen till 1,4 miljoner kr.

De som fick preventiva hembesok uppvisade ett signifikant
ligre behov av kommunal vard och omsorg, bade under inter-
ventionsperioden och de féljande undersokta aren. Totalt mot-
svarade detta en besparing i kommunen pa 2,5 miljoner kronor
vilket ensamt balanserade interventionskostnaden. P4 lands-
tingssidan hade interventionsgruppen signifikant firre besok i
primirvarden under sjilva interventionstiden, motsvarande en
besparing pa 79 000 kronor.
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Vi kan vinna levnadsar bos den ildre
befolkningen och samtidigt spara pengar.

\4

Efter avslutad intervention kvarstod besparingen inom den
kommunala vard och omsorgen. Alla andra effekter upphérde
med att hembesSken avslutades. Det ir ocksa virt att notera
att flera kostnader och besparingar som inte var signifikanta
kunde beskrivas. Landstinget sparade sjukhusvird men fick
okade kostnader for influensavacciner, ndgot som vil stimmer
med antagandet att influensavaccinering leder till mindre vard-
behov. Kommunen fick kostnader genom okat nyttjande av
firdtjanst, bostadsanpassning och inkontinensmaterial.

En berikning av de totala kostnadsskillnaderna mellan se-
niorerna med hembesok och kontrollgruppen visar att totalt
kunde 1,12 miljoner kronor sparas genom interventionen om
endast kostnadsindringar kopplade till verksamheter med sig-
nifikanta skillnader beaktas, dvs inom kommun och primar-
vird. Motsvarande siffra blir 1,87 miljoner kronor om alla
skillnader inkluderas. Om besparingarna fordelas pa de 196
individerna i interventionsgruppen blir besparingen mellan
5 700 och 9 500 kronor per individ, allt riknat med ett fyra-
drigt perspektiv. Om man i stillet antar ett livslangt perspektiv
och gér motsvarande berikning finner man att hembeséken
sparar liv och ger forbittrad livskvalitet men ocksi dkade kost-
nader fér framtida ildrevird. Sammantaget i, trots dessa 6ka-
de kostnader, hembeséken att betrakta som kostnadseffektiva

De tidigare presenterade siffrorna ar beriknade enligt 1999-

drs penningvirde. En omrikning av dessa siffror med hjilp av
konsumentprisindex (KPI, 4rsmedeltal) till prisnivderna under
2017 ger besparingar pa 7 100 kronor per individ som f4r hem-
besok om endast signifikanta skillnader beaktas och pa 11 900
kronor om alla férindringar tas med. Ar 2016 fanns det enligt
SCB 72 620 stycken 77-aringar i Sverige. Det mesta tyder pa
att detta antal kommer att 6ka de ndrmsta dren. I denna berik-
ning &ver potential fér besparingar ir det darfor rimligt att
utgd ifran att 70 000 individer utgor det potentiella antalet som
pd ett nationellt plan 4rligen kan erhilla preventiva hembesék.
Med siffrorna frén Nordmaling som utgangspunkt skulle detta
ge en potential pa arliga besparingar i riket som helhet p4 mel-
lan 500 och 830 miljoner kronor mitt i 2017 &rs prisniva.

Dessa potentiella besparingar ska ocksa ses i ljuset av ett
annat av de viktiga resultaten fran Nordmalingprojektet, nim-
ligen en signifikant ligre mortalitet under interventionsperio-
den i gruppen med hembesok. Totalt beriknades 11 ddsfall ha
forebyggts bland de 196 individerna i interventionsgruppen.
Aven om man med instrumentet EQ-5D inte kunde pavisa ni-
gon férbittrad livskvalitet i interventionsgruppen innebar den
lagre mortaliteten och de dirmed vunna levnadsaren att inter-
ventionen genererade vunna kvalitetsjusterade levnadsir (QA-
LYs).

Diskussion

De redovisade berikningarna 6ver den potential for besparing-
ar i offentliga budgetar som preventiva hembesék har, i kombi-
nation med resultatet ligre mortalitet vid dessa hembesék, an-
tyder att det finns en méjlig win-win situation. Vi kan vinna
levnadsdr hos den ildre befolkningen och samtidigt spara
pengar.
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Samtidigt finns det flera svagheter i de redovisade berak-
ningarna. Det ir ur flera synvinklar osikert i vilken grad resul-
taten i Nordmaling kan generaliseras till hela landet. Vi vet t ex
inte hur kostnader och effekter skulle férindras om en likartad
intervention genomfordes i en mer titbefolkad eller stdrre
kommun. Vidare ir det oklart vilken betydelse bide antalet
hembesdk och utformningen av innehllet i respektive besék
har for de olika positiva och pavisade effekterna. En intervju-
studie, liksom hembesdkarnas erfarenheter, indikerar emeller-
tid att det 4r centralt att man har tillrickligt mdnga besck for
att en relation ska utvecklas. Erfarenheterna frin Nordmaling
pekar ocksa pi virdet av att man har en professionell ansats
med kompetens bide fran primarkommuner och landsting.

I berikningarna i denna artikel r det ocksa en svaghet att
kostnaderna omriknas med hjilp av KPI, kostnadsposterna
kan ha utvecklats i olika takt vilket skulle kunna fordndra re-
sultaten i nagon rikening. Vidare 4r det oklart vad som hinder
med besparingar och kostnader i lingre tidsperspektiv dn de
fyra 4r som studerades i Nordmalingstudien. Det finns ocksa
ett antal troliga effekter som inte inkluderats i den studien. Om
de akuta likarbeséken pa vérdcentralen minskar dramatiskt
okar tillgingligheten for planerad verksamhet. Likemedelsan-
vindning har inte studerats men man kan anta att biverkningar
och felaktiga kombinationer blir mindre och att foljsamheten
till ordinationen blir bittre. De redovisade berdkningarna ute-
limnar ocksa helt en virdering av de ildres tid och deras pro-
duktion'. Aven om de ofta stir utanfor arbetsmarknaden har
denna tid ett virde, speciellt for individerna sjilva och vdrdet
av produktionen som de utfér i hemmet och i ideell sektor kan
vara betydande.

I denna artikel har vi frimst pavisat och diskuterat potenti-
ella besparingar utifrdn en budgetrelaterad synvinkel. Det finns
dock andra kvalitativa vdrden som ir svdra att Sversitta till
monetira belopp eller att finga i RCT-studier'. Ett flertal fors-
kare menar att preventiva hembesdk dr en komplex aktivitet
dir bdde hembesokarens och den ildres forhallningssétt har
betydelse for vilket resultat det blir av hembescket'.

Det finns ett flertal intervjustudier med dldre personer som
har fatt preventiva hembesok som visar att de adldre kdnner sig
sedda och uppskattade av att fa hembesék, samt att de har fatt
med sig nyttiga tankar om hur de kan stérka sin hilsa®. Vad
manga ildre ocksd betonar ir att hembesoket givit dem en si-
kerhet och att det har betytt mycket for dem att f4 kunskap om
vad kommunen kan erbjuda’*!é, Dessa kvalitativa vdrden ar
nog s viktiga att beakta vid ett stillningstagande for eller emot
preventiva hembesdk.

Den pavisade och férmodade win-win situationen man kan
f3 med preventiva hembestk i kombination med ovan diskute-
rade svagheter och fragor indikerar att det finns ett stort behov
av fortsatta studier inom omradet.

Sammanfattning

Trots svagheterna i ovanstdende berikningar skulle en forsiktig
slutsats ind4 vara att det tycks som att vi inte har rad att inte
satsa pa preventiva hembesok till seniorer.

Tack
Tack till Forskningsplattformen Hilsa i Samverkan vid Hég-
skolan Kristianstad. €<
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Livets utmaningar kan liknas vid en bergskedja, ibland gar det uppfor
och ibland nedfor. Tink dig att du ska ta dig uppfor berget, vilka
resurser har du att tillga? Kanske har du ett par skidor, en cykel eller
rent av sa finns det en lift i ndrheten? Men vad gor du om det blir
snostorm och 30 minusgrader?

Anna Martinsson, doktorand vid Hogskolan i Kristianstad och antagen
till forskarutbildning vid Lunds universitet, berittar i den hir artikeln
om sin forskning dir hon kartlidgger resurser hos ildre personer for att
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bibehilla och stirka sin egen hiéilsa.

Vi kan alla drabbas av olika svérigheter i livet, till exempel sjukdom eller sorg.
Och nar vi blir dldre tenderar uppférsbackarna att blir fler, kroppen aldras och blir
mer sliten. De fysiska formégorna kan forsamras, musklerna kan blir svagare och
ben skorare. Aldrandet kan ocks8 innebéra att vinner dor och att vira sociala
natverk blir mindre. Men vi har alla olika individuella resurser att ta till for att
bemastra utmaningar i livet, resurser som gor att vi kan forbattra eller bibehélla god
halsa trots svarigheter. Exempel pa resurser kan vara ett positiv tankesitt eller att
kanna sig mentalt stark vilket kan underldtta nir man moter utmaningar.

Hiilsa ér en subjektiv upplevelse som kan beskrivas med en visuell skala som
stracker sig fran dalig halsa till god hilsa. Med hjdlp av resurser kan vi flytta oss pa
denna skala mot béttre hilsa. Stoter vi da pa utmaningar kan vi anvinda vara
resurser for att bibehalla eller forbattra hilsan, men anviander vi inte vara resurser
finns risk for att vi faller nerat och upplever en samre hilsa. Vilket samhalle vi lever
i paverkar ocksé hélsan: lever vi i ett som stirker vara resurser eller stodjer oss nar
vara resurser brister, kan vi enklare bemaéstra svarigheter.

Flera kommuner i Skane forsoker idag framja hilsa hos dldre personer genom
att erbjuda ett forebyggande hembesok. Sddana férebyggande hembesok har visat
sig ge en Okad trygghet, sikerhet och sjalvstandighet hos de dldre personerna. Det
gar till s att vardpersonal fran kommunen aker hem till den dldre personen for att
samtala om dennes hilsa. Utifran ett strukturerat frageformulir gr man igenom
olika fragor relaterat till hédlsa och vélbefinnande, sdsom mat, fysisk aktivitet och
siakerhet i hemmet. Uppticker man problem kan rekommendationer ges, men syftet
ar framforallt att ha en dialog med personen utifran dennes behov och genom
samtalet starka personens formaga att bemastra utmaningar.

Tidigare forskning visar dock att stort fokus under det forebyggande
hembesoket liggs pa problemen, att hitta dem och atgarda eller forebygga dem.
Detta ar bra, men for att kunna framja hilsa hos personerna behéver man ocksa
under samtalet synliggora och stirka personens resurser. Fokuseras samtalet pa
formégor och mojligheter kan den #dldre personen ocksa uppleva battre hélsa, inte
bara forebygga problem. For att vi ska kunna stodja dldre personer till att bibehalla
sina resurser eller kanske till och med utveckla dem, sa méaste vi kartlagga vilka de
ar och hur de kan starkas.

Dirfor vill vi nu genomfora tva studier som syftar till att kartlagga vilka
resurser som mats vid det forebyggande hembesoket och som ar kopplade till
sjalvupplevd hélsa hos de dldre personerna. Vi vill ocksa undersoka hur dessa
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personer upplever de rekommendationer som ges vid besoket. Syftet med studierna
ar att starka det halsoframjande perspektivet under hembesoken och darmed
kanske bidra till ett halsosamt aldrande. Vi beh6ver kunskap om vilka resurser dldre
personer har, for att kunna bygga ett samhalle som mojliggor for personer att starka
och utveckla sina resurser.

Sa svaret pa fragan hur du tar dig upp for berget beror nog pa vem du ar och
hur omgivningen ser ut. Utmaningen ar att bygga ett samhalle som inkluderar alla
och som ir anpassat till allas olika forutsittningar. Ar du liten kanske knappliften ar
bast, men ar du dldre kanske du foredrar kabinliften upp for berget.

Text: ANNA MARTINSSON, doektorand vid Hogskolan i Krlstlanstad och
antagen till forsknlngsprogram vid Lunds universitet

Faktaruta: Det salutogena perspektivet utgar ifran positiv hilsa och vad det ar
som gor att vi mar bra. Inom det salutogena perspektivet pratar man ibland om ett
begrepp som kallas generella motstandsresurser dessa resurser kan
manniskan anvianda for att bibehalla eller forbattra hilsa trots livets utmaningar.
Ett exempel pa en sadana resurs forutom de som ges i texten kan vara sociala
natverk, drabbas vi av svarigheter kan det till exempel hjdlpa att ha en nira van att
prata med.
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Anna Martinsson, som skrivit texten har intill, ar anstalld doktorand vid Hogskolan i
Kristianstad och antagen till forskarutbildning vid Lunds universitet. Hon ar verksam vid
Forskningsplattformen hélsa i samverkan vid Hogskolan Kristianstad och affilierad till
forskargruppen Aktivt och hdlsosamt &ldrande vid Lunds universitet.

Anna Martinsson ar del av ett utvecklings- och forskningsprojekt, preventiva hembesok till
seniorer (Pre-H) som &r ett samarbete mellan Hogskolan Kristianstad, Region Skane och sju
kommuner i nordéstra Skane. Forskningen som Anna bedriver fokuserar pa hur éldre personers
hélsa kan framjas under de férebyggande hembesdken. Férhoppningen ar att forskningen ska
leda till férbattrad halsa hos &dldre personer genom att fokusera pa hélsoframjande och
personcentrerade hembesok.
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Budget 2018

5075397 5695581

Region Skéne 3250000 3250000
Kommuner 594 000 594 000
HKR 3250000 3250000
Totala intdkter 7094000 7094 000

Gemensamma driftskostnader 125 000 145 055

Administration (16n inkl. soc avgifter)

Forskningschef (45%), forskningsassistent (100%) 1126 000 1049 826
Projektledare Preventiva hembesok (10%) 135 000 89337
Radgivare halsoekonomi/Seminarieledare (5%) 48 525 54 227
Delsumma 1309 525 1193 390

Forskningskostnader (l6n inkl soc avgifter)

FO-tid att leda projekt och handleda doktorander 1443 043 1280 265
Ombkostnader forskare 20000 1615
Personal fran verksamhet 220 000 89972
Post doc 216 500 0
Doktorander 2654181 2 040 562
Ombkostnader doktorander 200 049 120372
Stod av adjunkter 176 625 199 261
Vetenskapliga radet, stéd av uppsatser etc. 190 398 149983
Preventiva hembesok 50 000 11771
Delsumma 5170795 3893 802

Hyra, telefoni 1249271 958 652
Ledning 325 897 250 083
Ekonomi- och personaladministration 162 948 125 041
Infrastruktur och service 380 212 291763
Bibliotek 271581 208 403
Delsumma 2389908 1833942

Summa kostnader 8995 228 7 066 188

3174168 5723393
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