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INLEDNING

Samkommunen for Osterbottens valfardsomrade inledde sin verksamhet 1.1.2022 genom att
sammanfora 13 kommuners och tvd samkommuners héalso- och sjukvard och 12 kommuners
socialvard till en gemensam organisation. 1.1.2023 trader social- och halsovardsreformen i kraft och
da ansvarar Osterbottens valfardsomrade fér anordnande av social- och halsovard och
raddningstjanster i alla 14 kommuner i Osterbotten.

Till sektordirektdrernas uppgifter hor att arligen gora en sammanstalining éver hur Osterbotten mar
utifran aldersperspektiven barn och unga, vuxna i arbetsfor alder och aldre. Till sammanstallningen
hor ocksa tillgdngen och tillgangligheten for olika tjanster, samt befolkningens egen &sikt om servicen
och behoven. Sammanstallningen ger en beskrivning av, men inte ndgon heltackande analys av
rotorsakerna till, nulaget och ger inte heller forslag till atgarder i verksamhet eller servicestruktur.
Foljande ars verksamhetsplanering och budgetarbete baserar sig resultaten av analysen och vid
behov uppdateras organisationens servicestrategi utifrdn den. | sammanstallningen har man utgatt
fr&n de data som géller for Osterbottens valfardsomrade, dvs dven Kronoby.

Material

| sammanstéllningen anvénds olika typer av offentlig statistik, framst fran institutet for halsa och
valfard (thl) / Sotkanet (www.sotkanet.fi). Materialet i Sotkanet bestar av befolkningsstatistik, olika
indikatorer som dels olika organisationer har rapporterat, dels baserar sig pa olika
enkatundersokningar hos befolkningen, t.ex. halsa i skolan och FinLapset. Kommunerna rapporterar
om sitt férebyggande arbete till thl via TEA-viisari. For aldre inom hemvéard och boendeservice ar RAI
(www.thLfi/RAI) ett viktigt uppféljningsinstrument. | sammanstallningen anvands ocksd material fran
nationella och regionala myndighetsutvarderingar, t.ex. thl:s arliga utvéardering av social- och
halsovardstjansterna i valfardsomradet, organisationens egna nyckeltal, information fran de arliga
diskussionerna med kommunernas ansvariga for framjande av halsa- och vélfard, samt respons fran
olika intressegrupper. Resultaten for Osterbottens del jamfors med landet som helhet, i vissa fall
noteras storre regionala skillnaderna inom landskapet.

Bakgrundsmaterialet till den férsta sammanstélliningen éver hur Osterbotten mar har uppstétt i och
rapporterats fran manga olika organisationer, dessutom ar de egna systemen for kunskapsledning
annu under utveckling och det ar darfor inte till alla delar jamférbart. Detta behover beaktas vid de
slutledningar man drar utifran det aktuella materialet och nar man jamfor det med resultaten under
kommande Aar.


http://www.sotkanet.fi/
http://www.thl.fi/RAI
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/143472/URN_ISBN_978-952-343-721-0.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/143472/URN_ISBN_978-952-343-721-0.pdf?sequence=1&isAllowed=y
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Figur 1: Beskrivning av vilket typ av information som anvands vid analysen och hur tillforlitlig den ar

Befolkningen i Osterbotten

Nativiteten i Osterbotten och andelen personer under 18 ar av befolkningen har i flera &r varit bland
de hogsta i landet. Andelen invanare i arbetsfor alder har minskat och andelen aldre har okat.
Andelen personer som fyllt 75 ar ligger i regionen pa landets medelniva (10,9 %), men den forutspas
Oka med 44 procent under 2018-2040. Under samma tidsperiod kommer daremot antalet barn under
15 ar att minska med nastan en femtedel. Skillnaden mellan de olika kommunerna i valfardsomradet

ar dock stora.
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Figur 2: Befolkningsméangd och struktur i valfardsomradet 2020 samt prognos for 2030 och 2040. Uppgifterna baserar sig pa
statistikcentralens metrial och baserar sig pa uppgifterna fran 2018. Kalla: Sosiaali- ja terveyspalvelut Pohjanmaan

hyvinvointialueella 2020 (julkari.fi)



https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/143472/URN_ISBN_978-952-343-721-0.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/143472/URN_ISBN_978-952-343-721-0.pdf?sequence=1&isAllowed=y
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Befolkningsprognos 2040 (%)
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Figur 3: Befolkningsprognos 2040 jamfért med 2020 for de olika kommunerna i valfardsomradet

| Osterbotten &r andelen invanare med annat modersmal &n finska eller svenska &r bland de hogsta i
landet, storre andel finns endast i de nylandska véalfardsomradena och i egentliga Finland. Variationen
mellan kommunerna &r dock stor; 1,7 - 17,2 % av befolkningen (2020). Osterbotten tar emot flest
flyktingar i landet i forhallande till befolkningsmangden, drygt 80% av de med utlandsk bakgrund har
dock kommit hit av andra orsaker, framst i form av arbetskraft. Mellan 2019 och 2020 ser man en klar
okning i antalet arbetskraftsinvandrare i kommunerna och prognosen fér 2021 tyder pa att 6kningen
har fortsatt. Enligt bl.a. Osterbottens handelskammares konjunkturbarometer hdsten 2021 rader en
stor brist pa arbetskraft i landskapet och féretagens tillvaxt och planerade nyinvesteringar kommer att
vara beroende av att rekryteringen av arbetskraft fran 6vriga delar av landet och utlandet okar. | och
med det snabbt forandrade sakerhetslaget p.g.a. kriget i Ukraina ses ocksa en kad mangd
manniskor som sdker humanitart skydd.
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Figur 4: andelen invanare i Osterbotten som har annat modersmal &n finska eller svenska jamfoért med landet som helhet 2019
och 2020, kalla: thl /Sotkanet


https://sotkanet.fi/sotkanet/sv/taulukko/?indicator=szaKAAA=&region=szb0iXcyNcyvNMnMSU-xNgyJN7Y2LLM2rQAA&year=sy5zsjbS0zUEAA==&gender=t&abs=f&color=f&buildVersion=3.0-SNAPSHOT&buildTimestamp=202109301228
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Befolkningens sociala miljo

Befolkningen i Osterbotten har socialt sett manga skyddande faktorer &ven om klara skillnader mellan
kommunerna férekommer. Sysselsattningsgraden ar hdg, andelen i behov av bostadsbidrag ar lagre
an i landet som helhet, andelen skilsmassor lagre an landet i genomsnitt, medellivslangden ar den
hodgsta i Finland. Farre réker och den alkoholrelaterade dédligheten &r klart lagre &n i landet som
helhet. Andelen trdngbodda hushall &r nagot hégre an i landet i genomsnitt och beror till stérsta delen
pa trdngbodda hushall i barnrika kommuner (framst Larsmo, Narpes, Pedersore). Vid
kommunrundorna vintern 2022 framkommer att féreningslivet &r livligt och intresset for bl.a. kurser
inom den fria bildningen &r stort. Vid diskussioner framkommer ofta oro éver att droganvéandningen
okar. Aven om droger helt klart ar ett problem i Osterbotten visar Thl:s uppfoljning av resterna for
olika narkotiska preparat i avioppsvatten bl.a. i Vasa och Jakobstad att anvandningen anda ar lagre
an p& manga andra hall i Finland.
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Figur 5: uppféljning av restprodukter for olika narkotiska preparat i avioppsvatten, kéalla: thl 2020/2021
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Sjuklighet och anvandningen av social- och halsovardstjanster

Thi:s senaste statistik over sjuklighet ar frin 2016-2017. Enligt denna &r den aldersstandardiserade
sjukligheten i Osterbotten nastlagst i fastlands-Finland och inom alla sjukdomsgrupper ligger
Osterbottens index lagre 4n det nationella medeltalet. Aven har ser man dock klara skillnader mellan
kommunerna. Fran 2023 utgor sjukligheten en stor del av valfardsomradenas finansieringsgrund och
det ar viktigt att rapportering &r av tillrackligt hog kvalitet.

Thl:s aldersstandardiserade sjuklighetsindex
2017, Finland = 100
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Figur 6: Thl:s aldersstandardiserade sjuklighetsindex for olika sjukdomsgrupper 2017, kélla: Terveytemme Atlas

| Osterbotten var nettodriftskostnaderna 2020 ungefar pa landets medelniva (+0,3 %). Ser man pa de
behovsjusterade kostnaderna, som raknas ut i férhallande till sjuklighetsindex ar driftskostnaderna
daremot ca 12,5 % hogre &n landets medeltal. Kostnaderna for hemvard, primarvardens 6ppenvard
och tjanster for aldre ligger hogst 6ver landets medeltal medan socialvardens tjanster for barn och
unga, 6vrig social- och halsovard, specialtjanster inom missbrukarvarden vard pa avdelningar inom
primarvarden har klart lagre kostnader.

Figur 5. Férdelning av
social- och hilsovards-
vasendets nettodrifts-
kostnader per invinare
2020.
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Figur 7: Fordelning av kostnaderna (euro / invanare), for olika uppgifter inom social- och halsovarden 2020. Skillnaden jamfort
med landets genomsnitt visas i procent. Uppgifterna bygger pa statistikcentralen material, kalla: Sosiaali- ja terveyspalvelut
Pohjanmaan hyvinvointialueella 2020 (julkari.fi)



https://www.terveytemme.fi/sairastavuusindeksi/2016/maakunnat_html_profiili/atlas.html?select=01&indicator=i0
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/143472/URN_ISBN_978-952-343-721-0.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/143472/URN_ISBN_978-952-343-721-0.pdf?sequence=1&isAllowed=y
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BARN O UNGA

Inledning

Barn och unga har olika behov av social- och halsovardstjanster i olika aldrar och sektorn ar darfor
inom valfardsomradet indelad i tre undergrupper; 0 - 5 &r, 6 - 15 &r och 16 - 17 ar. | dldersgruppen 16
- 17 finns manga samarbetsytor med aldersgruppen 18 — 25 ar.

0-5 ar
= Anknyining fill foraldrama .
* Lara sig grundfardigheter (ata, rora pa sig, kommunicera), tidiga stodinsatser idenfifieras och erbjuds vid behov

o

* Grunden for sunda levnadsvanor
u. *  Kost, motion, somn, munhalsa, rufiner .
— . +  Stodtjanster inriktar sig framst fill vardnadshavama: stod for foraldraskap och parfarhallande

* Individuella halso- och sjukvardstianster
* Radgivningstjanster, familjeservice, sjukvard, habilitering, bamskydd

6-15 ar
* Forskola och skola
w * Utvecklas som individ, familjens roll vikiig
* Relationer och modeller utanfor familjen allt vikiigare
+ Foraldrarskapet utvecklas, stids vid behov

* Fortsatt stod for sunda levnadsvanor
+ Aven tobak, alkohol, droger
+  Meningsfulla fritidsativiteter, fysisk akfivitet
» Skolhalsovard, elevhalsa, familieservice, sjukvard, habilitering, bamskydd
= Vad ar normalt? stod for det psykiska maendet | overgang mellan livsskeden

16-17 ar

« Barjar frigbra sig fran familjen, men behov av stod kvarstar

= Andra stadiets studier

o " My inlamingsmiljd, nya vanner, ibland sjalvstandigt boende

« Sjalvstandig anvandare av social- och halsovardstidnster

= Fdmmagan att inse langtgaende konsekvenser av sina beslut &nnu inte
fardigutvecklad; std och uppsikande verksamhet

Figur 8: sardragen for de olika aldersgrupperna bland barn och unga och vilken typ av service som behévs

Olika specialgrupper, t.ex. barn och unga med kroniska sjukdomar, neuropsykiatriska utmaningar,
utmaningar i familjesituationen eller olika fysiska eller kognitiva funktionsvariationer har ocksa
sarskilda behov som stracker sig over alla aldersgrupper.

En langvarig malsattning i Finland har varit ett barn- och familjevanligt Finland och som en del i detta
har den forsta nationella barnstrategin blivit fardig 2021. Malet ar ett samhalle som respekterar
barnets rattigheter. Utgdngspunkten vid barnstrategin ar FN:s konvention om barnets rattigheter och
dar redogoras for hur barns och ungas valfard och rattigheter tillgodoses i nuldget samt vilka som ar
de viktigaste malen och atgarderna for att framja dessa. Beredningen av barnstrategin sker i tva
nivaer. | den egentliga barnstrategin antecknas langsiktiga mal och atgarder som framjas over
regeringsperioderna. Pa den andra nivan utarbetas en genomférandeplan for barnstrategin. | arbetet
engageras offentliga aktérer, samt hogskolor och utbildningsanordnare, idéburna organisationer,
forsamlingar och naringslivet. Flera kommuner i Osterbotten arbetar ocksa enligt UNICEFs principer
fér en barnvanlig kommun.

Det nationella programmet for utveckling av barn- och familjetjanster (LAPE) startade redan 2015 och
under 2017 - 2018 utarbetades i Osterbotten handboken God praktik och kvalitet i planeringen av
barn- och familjeservicen. Programmet fortsatter 2020—2023 och i enlighet med riktlinjerna i
regeringsprogrammet ar syftet att starka sarskilt féljande:



https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/handle/10024/162865
https://www.lapsiystavallinenkunta.fi/sv
https://www.lapsiystavallinenkunta.fi/sv
https://innokyla.fi/sites/default/files/2020-06/LAPE%20handbok%20final_0.pdf
https://innokyla.fi/sites/default/files/2020-06/LAPE%20handbok%20final_0.pdf
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o
o familjecenter och tidigt stdd i vardagen for barn, unga och familjer
¢ mentalvards- och missbrukartjanster med lag tréskel fér barn och unga
e mangdisciplinart barnskydd

De forsta tva helheterna utvecklas som en del av programmet Framtidens social- och halsocentral.
Mangdisciplinart barnskydd utvecklas via arbetsmetoden for systemiskt barnskydd som redan &r i
bruk i flera kommuner och via det pdgédende TOP-projektet (tuki oikeasta paikasta-stdd fran ratt
plats).

Befolkningsstruktur och social milj6

Enligt befolkningsprognosen minskar antalet barn och unga nagot mindre &n i landet som helhet, med
ca 15% fram till 2040, andelen sjunker fran 22,6 till 20 %. Skillnaden mellan kommunerna ar dock
stor, enligt prognosen minskar antalet 0 - 14-aringar med minst 30 % i Laihela och Korsnas, medan
de okar med 9 % i Larsmo.

Tabell 1: andelen 0-9, 10-14 och 15-19 &ringar i Osterbotten 2020 med prognos fér 2030 och 2040.

Osterbotten 2020 2030 Prognos 2040 Prognos férandring
2020 —
2040
Antal 0-19 arigas Antal 0-19 arigas Antal 0-19 arigas Antal
andel av andel av andel av
befolkningen befolkningen befolkningen
(%) (%) (%)
Osterbottens | 175 22,6 173 211 169 20,0 -6 283
befolkning 816 694 533
0-9 aringar 19095 16996 16351 -2744
10-14 aringar | 10752 9146 8579 -2173
15-19 aringar | 9945 9059
10511 -886
0-14 aringar, prognos 2040 (%)
16 | CreTET T
-25 | T
16 | VE=
Pedersire
-3 EEEE
-24 | Ny EOy
19 | JE=] sl oo
22 1 FOTETONT
19 | [FE=]t=Ey
Larsmo ] §
32 | R ]
29 | Eronoby
ristinestad | 0
=30 | ROTHTEE
13 1| Ea=EDQ

Lid
L

I
Lr

(8]

(==
(¥

Figur 9: Kommunvis befolkningsprognos for 2040 i Osterbottens valfardsomrade
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Liksom for befolkningen som helhet, visar manga indikatorer 6ver socialt vdlmaende goda resultat.
Farre familjer har en foralder, farre barnfamiljer far utkomststod, risken for barnfattigdom ar lagre.
Andelen 1 - 2 aringar som far heldags dagvard varierar stort mellan kommunerna, medeltalet for

Osterbotten ar nara det nationella

Hela landet | Osterbotten | Min Max

Familjer med en foralder %) 23,3 15,8 5,94 22,0
barnfamiljer % av familjerna 37,96 38,62 24,79 50,37
% av barnfamiljerna som fatt

utkomststéd 10,6 7,7 2,8 12,5
% av 1-2 aringar som far heldags

dagvard 38,5 39,1 15,8 79,0
Risk for fattigdom bland barn % 11,1 9,9 4,7 17,1

Tabell 2: sociala indikatorer for barn och unga, kélla thl / Sotkanet 2020

Valmaende, funktionsférmaga och riskfaktorer

Barn och ungas upplevda halsa. Valmaende och levndasvanor uppfoljs vartannat &r genom enkaét-
undersokningen "Halsa i skolan", senaste undersokningen gjordes varen 2021. | undersdkningen
deltar eleverna i arskurs 4 och 5 samt 8 och 9 i den grundlaggande utbildningen, samt arskurs 1 och
2 i gymnasier och yrkesskolor. Utbildningsstyrelsens system MOVE testar arligen den fysiska
funktionsformagan hos eleverna i arskurs 5 och 8.

Under flera ars tid har man kunnat se orovackande signaler gallande ungas psykiska maende. Allt fler
anger att halsotillstandet upplevs mattligt eller daligt och andelen som har angest okar. | den senaste
halsa i skola- undersokningen som gjordes ca ett ar in i corona-pandemin ser man att resultaten
forsamrats ytterligare. Andelen som kanner sig ensamma har 6kat, 6ver 25% av flickorna i arskurs 8
och 9 anger att de har méattlig eller svar angest och olika typer av sexuella trakasserier har 6kat
kraftigt, vilket ses redan i &rskurs 4 och 5. Andelen mobbande har 6kat nagot, &ven om man har ser
variationer mellan kommunerna och vissa har riktigt bra resultat. Jamfort med undersékningen 2019
ser man ocksa tydliga signaler pa hela att familjen i manga fall mar daligt, andelen som upplevt fysiskt
vald av vardnadshavaren har 6kat och nara 1/3 av eleverna i arskurs 4 och 5 anger att de upplevt
psykiskt vald.

hela landet | Osterbotten riktning
Upplevt sexuella kommentarer, forslag, har fatt
meddelanden eller fatt se bildmaterial under aret, % av
eleverna i &rskurs 4 och 5 8,3 95| ®®
Upplevt sexuellt vald under aret, % av eleverna i arskurs 8
och 9 9,4 105|®
Mobbats i skolan % av elever i ak 8-9 6 56| ®
Upplever hélsotillstdndet mattligt eller daligt (%) &k 8 och 9 25,7 26,6 ®
Mattlig eller svar dngest (%) &k 8 -9, pojkar 7,9 67| ®
Mattlig eller svar &ngest (%) 8k 8 -9, flickor 30,1 26 O®
Upplevt fysiskt vald av foralder eller vardnadshavare
under &ret (%) &k 4 och 5 15,1 158 | ®
Upplevt psykiskt vald av foralder eller vardnadshavare
under &ret (%) &k 4 och 5 25,5 313|®®
Ké&nner sig ensam, % av elever i 8k 8 och 9 15,9 128 ®
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Tabell 3: Faktorer som paverkar det psykiska valmaendet. Kélla: Halsa i skolan-undersokningen 2021

Barn och ungas beteende och levnadsvanor paverkar dels deras halsa, valmaende och
livsforutsattningar pa kort sikt, men lagger ocksa grunden till risken for sjukdomar, nedsatt
funktionsformaga och majligheter till delaktighet pa lang sikt. | halsa- i skolan- och MOVE-
undersokningarna 2021 har évervikten hos eleverna i arskurs 8 och 9 och andelen av eleverna i
arskurs 8 med svag fysisk rorelseférmaga fortsatt att oka. Andelen som &ter frukost dagligen kan
anvands som ett matt pa sunda kostvanor och har minskat. Daremot anger nagot fler av eleverna i
arskurs 8 och 9 att de borstar tanderna tva gdnger om dagen, vilket ar viktigt med tanke pa
munhalsan. Andelen som roker dagligen, ar ordentligt berusad minst en gang per manad eller har
provat p& olagliga droger har 6kat i nastan alla grupper i arskurs 8 och 9, samt i arskurs 1 och 2 i
gymnasier och yrkesskolor. Andelen som anvander droger ar anda lagre an i landet som helhet. Med
tanke pa de 6kande halsoskillnaderna hos i olika befolkningsgrupper hos vuxna, ar det oroande att en
sa stor skillnad mellan de som gér i gymnasiet jamfort med yrkesskolorna.

Andelen som deltar i mobbning har 6kat och féljer det nationella medeltalet, &ven hér ser skillnader
mellan kommunerna. Andelen brottsmisstankta 15-17-aringar ar nagot lagre an landets medeltal, men
visar en 6kande trend. Antalet aborter bland 13-17 aringar har minskat och ar lagre &an i landet som
helhet.

hela landet | Osterbotten | riktning
Overvikt %, &k 8-9 18 194 ®
MOVE-test ak 8, % med svag fysisk rorelseformaga
(2021) 40,9 405|®
Borstar tanderna mer sallan &n 2 ggr / dag (%) 8k 8 0 9 38,4 40,9
Ater inte frukost varje vardagsmorgon (%) &k 8 0 9 41,8 409 | ®
Roker dagligen (%) 8k 8 0 9 5,3 68| ®
Roker dagligen (%) ak 1 o 2 i gymnasier 2,3 3,4
Roker dagligen (%) 8k 1 o 2 i yrkesskolor 17,5 21| ®
Ordentligt berusad minst en gang / man (%) &k 8 och 9 8,9 112 | ®
Ordentligt berusad minst en gang / man (%) &k 1 0 2 i
gymnasiet 14,9 18,1 | <->
Ordentligt berusad minst en gang / man (%) &k 1 0 2 i
yrkesskolor 24 257 | <->
Provat olagliga droger minst en gang (%), ak 8-9 8,1 6,1 ®
Provat olagliga droger minst en gang (%), gymnasiet ak 1
02 12,6 81| ®
Provat olagliga droger minst en gang (%), ak 1 0 2 i
yrkesskolor 17,7 12 | <>
Deltagit i mobbning varje vecka (%), ak 8-9

2,8 28|®

Brottsmisstankta 15-17 aringar/1 000 inv. (2020) 79,2 735|®
Aborter 13-17 &ringar / 1000 (2020) 25 1.3

Tabell 4: Indikatorer som beskriver levnadsvanor och riskbeteende hos barn och unga. Kélla: Halsa i skolan- och MOVE-
undersokningarna 2021 och thl /Sotkanet (2020)
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Anvandning och behov av forebyggande tjanster och tjanster pa basniva

Malsattningen med forbyggande tjanster och tjanster pa basniva ar att paverka levnadsvanor,
forbattra funktionsformagan, minska riskfaktorer och tidigt kunna ingripa vid problem och pa sa sétt
minska behovet av tjanster p& mera kravande niva. Dalig tillganglighet och / eller kvalitet pa de
forebyggande tjansterna kan darfor paverka befolkningens valmaende i negativ riktning.

| thl:s senaste utvardering av social- och halsovardstjansterna i Osterbotten som géller 2020, och
allts& omfattar det forsta aret av corona-pandemin, noterar man att tillgangen till tidigt stéd och
forebyggande tjanster var svag, tillgangen till tjianster p& basniva hade forsamrades ytterligare och
tyngdpunkten Iag fortfarande pa korrigerande tjanster. Det fanns f& gemensamma servicekedjor pa
bas- och specialniva och de fungerade bristfalligt. Den regionala lagesbilden i fraiga om barns, ungas
och familjers behov av mentalvards- och missbrukartjanster var, enligt utvarderingen, annu inte klar
bland anordnarna. Enligt anordnarna 6kade behovet av mentalvards- och missbrukartjanster for barn,
unga och familjer, i synnerhet behovet av terapitjanster. Den specialiserade sjukvarden angav att
orsaken till den 6kade anvandningen var att basservicen delvis var svag nar det galler att svara pa
servicebehovet i ett tidigt skede och inte klarade av att forebygga uppkomsten av servicebehov. Inom
basservicen syntes allt mera mangfacetterade och kravande servicebehov hos klienterna.

Thl gjorde 2021 en separat utredning om hur de lagstadgade halsoundersdkningarna hos barn och
unga har ordnats under coronapandemin (Palveluja maskin takaa - Neuvoloiden seka koulu- ja
opiskeluterveydenhuollon palvelut koronakevaana 2021 (julkari.fi), pa finska). Enligt utredningen
fanns det brister i ordnandet av halsoundersokningar i nastan alla kommuner &r 2020 och dven 2021
forverkligades de lagstadgade héalsoundersékningarna endast delvis.

| enkat-undersokningen FinLapset (pa finska) folier man i samband med radgivningsbesok upp
valmaende hos foraldrar dels till barn i aldern 3-6 manader, dels till 4-aringar. Senaste
undersokningen gjordes 2020 och galler foraldrar till barn i aldern 3-6 manader. Resultaten visar att
foraldrarna generellt mar bra, upplever att de far bra stod fran radgivningen och inte haft behov av
familjetjanster fran socialomsorgen.

Vasa och Laihela har deltagit i det nationella LEA-projektet (lapsiperheiden edistynyt analytiikka,
avancerad analys av barnfamiljer). | projektet har man kombinerat statistik fran olika kallor och
darigenom kunnat identifiera vilken typ av familier som torde klara sig med tjanster pa basniva, vilka
som behdver tillfalligt eller regelbundet stod och vilka som behdver ett systematiskt stdd. Generellt
klarar sig ca 70% med basservice, ca 20 % behdover tillfalligt eller langvarigt stéd och ca 10 % ett
systematiskt stod. For Vasas del har man dven kunnat géra en analys fér mindre aldersgrupper och
man kan da notera att behoven ar ganska stabila i aldersgrupperna 0-5, 6-12 och 13-15 ar, men i
aldersgruppen 16-19 ar ser man en kraftig 6kning av behovet av framst tillfalligt stod, ca 35%,
basservicen ar tillréacklig endast for ca 55%.

| Osterbotten &r tillgdngen till rAdgivningstjanster och tjanster inom munhalsan hégre &n i landets
genomsnitt, besdken hos skolkuratorerna ar klart flera, men besoéken hos skolpsykologen och
skolhalsovardaren nagot farre. Jamfort med landet som helhet anger Klart flera att de inte fatt den
hjalp de behdvde av skolhalsovardaren eller kuratorn. Tillgangen till socialvardens tjanster pa
grundniva &r klart lagre an for landet i genomsnitt.
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hela

landet Osterbotten
0-7:aringars besok pa barnrdg / 1 000 inv. (2020) 2824 3010
tandvardsbesok hos 0-17 aringar / 1 000 inv.(2020) 1520 1660
Familjer (%) som fatt familjearbete enligt
socialvardslagen (2020) 3,12 1,43
Har besokt skolkuratorn under laséret (%), ak 8 0 9 12,4 16,8
Har besokt skolpsykologen under lasaret, % av
eleverna i arskurs 8 och 9 10,3 9
skolhalsovardarbesok hos 7-18 aringar / 1 000 inv
(2020) 1658 1627
Har inte fatt hjalp av skolkuratorn trots behov (%), ak
809 29,7 34,6
Har inte fatt hjalp av skolhalsovardaren trots behov
(%), 8k 809 15,9 24

Tabell 5: besok inom radgivning, skolhalsovard och elevhalsa, samt elevernas upplevelse av kvaliteten besoken hos
skolhalsovardare och kurator. Kalla: halsa i skola-undersokningen 2021 och thl / Sotkanet (2020)

| vissa delar av Osterbotten har vaccinationstiackningen for det allménna vaccinationsprogrammet
varit utmanande. De senaste aren har laget forbattras, men under 2021 ser man i hela landet en klar
minskning i vaccinationstackningen, vilket delvis bedéms bero pa samre tillgang till
radgivningstjanster under corona-pandemin.

hela landet | Osterbotten trend
Vaccinationstackning for "fem i ett" -vaccin (DTaP-
IPV-Hib) vaccinationsserie 79,3 815| ®
Vaccinationstackning fér MPR (massling, réda hund
och péassjuka) vaccin, andra dosen 38,5 43| ®
Vaccinationstackning fér HPV-vaccin, flickor (2020) 88,3 876 ®

Tabell 6: Vaccinationstackningen i Osterbotten fér "fem i ett” -, MPR och flickornas HPV-vaccin jamfort med landet som helhet,
kalla thl / Sotkanet (2021, foér HPV 2020)

Anvandning och behov av specialtjanster

Till tjanster for barn och unga pa specialniva raknas specialsjukvarden for barn och unga (somatik
samt psykiatri), barnskydd, service enligt handikappservicelagen och specialomsorger. Gallande
handikappomsorg och specialomsorger och missbrukarservice saknas an s lange specifika
indikatorer fér barn och unga.

Anvandningen av tjanster pa specialniva ar ofta beroende av tillgangen till forbyggande tjanster och
tjanster pa basniva och pa hur samarbetet mellan de olika aktérerna fungerar. Till endel beror
anvandningen aven pa de interna processerna, satten att ordna service och statistikforing. Till
exempel har de psykosociala tjanster som producerades av samkommunen K5 fram till slutet av 2021
helt statistikforts som primarvard, aven om verksamheten till vissa delar varit jamférbar med den som
ges inom den psykiatriska 6ppenvarden.
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| regionforvaltningsverkets observationer fran 2020 regionforvaltningsverkets observationer fran 2020
(pa finska) lyfter man fram utmaningarna i tillgangen till psykiatriska tjanster for barn och unga som
placerats i vard utom hemmet. Det framkom ocksa att socialarbetarresurserna inom saval
barnskyddet som familjeservicen ar otillrackliga. Det ansags mojligt att de bristande resurserna hade
en inverkan pa tjansternas kvalitet och klienternas ojamlikhet. | thl:s utvardering av social- och
halsovardstjansterna noteras att de langa avstanden i regionen medfor utmaningar vad galler
tillganglighet, vilket syntes sarskilt i hur unga uppsokte mentalvards- och missbrukartjanster. Ett
problem var ocksé att missbrukartjanster for unga ordnades i anslutning till tjianster for vuxna.

Anvandningen av ungdomspsykiatrins 6ppenvard ar klart langre &n i landet som helhet, d&ven om
anvandningen dkar. Besdken inom specialiteten for barnsjukdomar &r hégre och visar aven en
okande trend. Antalet patienter som fatt avdelningsvard inom barn- och ungdomspsykiatrin ar
marginellt hogre &an i landet som helhet, daremot ar antalet varddygn klart hogre, framst i
aldersgruppen 7-12 ar. Antalet varddygn inom barnsjukdomar och kirurgi i forhallande till befolkningen
i samma alder ar ca dubbelt hogre an landets medeltal, till viss del ser man att anvandningen ar hogre
i sodra delen av valfardsomradet dar avstanden till sjukhusvard ar langa, men samma sak ses i
mellersta delen av omradet dar avstanden inte torde utgéra ett problem.

Antalet barnskyddsanmalningar 6kar och likasa antalet omhandertagna barn, aven om andelen ar lag
i jamforelse med landets medeltal. Vid diskussion med sakkunniga inom barnskyddet framkommer att
barnskyddsanmalningar ofta kommer i ett sent skede nar problemen redan ar stora.

hela landet | Osterbotten |trend

Oppenvardsbesok, pediatrik / 1 000 490 539 | bkar
Oppenvardsbesok, ungdomspsykiatri / 1 000 1215 860 | okar
Patienter 0-17 ar i sjukhusvard / 1000 41,44 84,83 | minskar
0-17 &ringar med vardperioder pga kirurgisk atgard /

1000 10,3 20,9 | minskar
0 - 17-ariga barn om vilka en barnskyddsanmalan

gjorts, % av befolkningen i samma alder 8,1 5,7 | 6kar

% 0-17-aringar i barnskyddets 6ppenvard under aret 3,84 2,59 | minskar
9% 0-17 &ringar som placerats utanfor hemmet 1,62 0,93 | 6kar
Varddygn i psykiatrisk institutionsvard i aldrarna O - 6

ar /1000 i samma aldrar 1,35 3,04 | minskar
varddygn psykiatri 7-12 aringar / 1000 i samma alder 77,33 126,3 | minskar
varddygn psykiatri 13-17 aringar / 1000 i samma alder 240,4 258,4 | minskar

0-17 aringar som vardats pa sjukhus pga psykisk
stérning 4 4,6 | minskar

0-17 &ringar som fatt sjukhusvard pga skador och
forgiftningar / 1000 6,86 10,33 | minskar

Tabell 7: anvandning av tjanster inom barnskydd och specialsjukvard kalla: thl / Sotkanet (2020)

De storsta utvecklingsbehoven

Vid analys av tillgénglig statistik och vid diskussion med de som ansvarar for servicen for barn och
unga i valfardsomradet, med omradets bildningsdirektdrer och kommunernas ansvariga for framjande
av halsa och valfard framkommer aterkommande oron for barn och ungas psykiska valmaende,
behov av tjanster for barn och unga med neuropsykiatriska funktionshinder och vikten av en
valfungerande elevvard.
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Vilka ér de stérsta behoven fér barn och unga i er kommun? - #terre
/ mitké ovat kuntanne lasten ja nuorten isoimmat tarpeet?

fungerande elevvard
bra elevvard

vanner
fritidsysselséttning elevvé rd

Vilka &r de stérsta behoven fér barn och unga i er kommun?
/ mitk& ovat kuntanne lasten ja nuorten isoimmat tarpeet?

i Mentmeter
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ylisukupolvis syrjaytym  €riarvoist

Figur 10: Mentimetersvar pa fragan "vilka ar de stérsta behoven for barn och unga i er kommun” fran valfardsomradets
diskussioner med kommunerna om framjande av hélsa och vélfard febr. 2022

finns det behov ni inte kan svara mot

(ndmn 3)? onko tarpeita mihin ette pysty
vastaamaan (mainitse 3)?

tukiperheitd el l6ydy
brist p& stodfamiljer

tillrsckligt med tid

vald i familjen
paihteiden kaytén

psykiatriska tjanster

t&d enlig socialvardslag

efterdyningar frdn pandem

terapibehov

y nepsy coching
vice for barnfam itredning av barnskydd

Figur 11: Mentimetersvar pa fragan "finns det behov ni inte kan svara mot” fran diskussion med férmannen for enheter som
jobbade med social- och halsovard fér barn och unga i valfardsomradets kommuner vintern 2021
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Atgarder kravs pa olika plan, forstarkning av det férebyggande arbetet, ibruktagande av nya
arbetssatt och forbattrat samarbete inom vélfardsomradet och med kommuner och 6évriga aktorer. En
brist i rets analys av barn och ungas maende &r ocksa att de inte sjélva fatt berétta hur de mar och
vilka behov de har.

Inom projektet for framtidens social- och hélsocentral tas olika nya arbetsmetoder for tidigt ingripande
och stodformer inom radgivning och elevhélsa. Gemensamt med polisen har arbetet med att fa igang
ankarverksamhet, samarbete och férbyggande arbete for att forebygga och hantera
ungdomsbrottslighet, kommit igang. Inom valfardsomradet planeras en helhetsgenomgéang av
processerna for tillgang till psykosocial service och en av de forsta servicekedjorna som planeras
galler barn och unga med neuropsykiatriska funktionshinder. Valfardsomradets ungdomsfullmaktige
och klientrad for barn och unga startar sin verksamhet varen 2022.
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ARBETSFOR ALDER

Personer i arbetsfor alder i Osterbotten
Malet for social- och halsovardsservicen for personer i arbetsfor alder i valfardsomradet ar

att férebygga problem i koppling till valbefinnande och hélsa,

att mangprofessionellt stéda och hjalpa kunderna och deras narstaende i fragor som géller
valbefinnande, hélsa, livskontroll, jobb, studier eller uppehélle,

att stoda och uppratthalla arbets- och funktionsférmagan, orken i arbetet och rehabiliteringen
samt

att planera, utveckla och utvardera servicen tillsammans med kunderna, kommunerna, tredje
sektorn och privata serviceproducenter, sa att man framjar delaktigheten och sakerheten i det
foranderliga samhallet.

Strategier och reformprojekt som styr servicen for personer i arbetsfor alder

Social- och hélsovardsreformen, vars mal &r att trygga jamlika och hogklassiga social- och
halsovardstjanster och raddningstjanster for invanarna i valfardsomradet, forbattra tillgangen
och tillgangligheten till service och jamna ut skillnaderna i hélsa och vélbefinnande.
Kommunen beslutar om: nutrition, motion och férebyggande av fetma i kommuninvanarens
vardag (THL 2091), framjande av héalsa och véalbefinnande i kommunen.

Programmet for arbetsférmaga, vars mal bland annat &r att identifiera behovet av stod for
arbetsformagan hos partiellt arbetsfora, erbjuda individuella och partiella tjanster for
arbetsformagan och sysselsattningen samt starka experters kunnande for att framja
sysselsattningen av partiellt arbetsféra och orken i arbetet.

Projektet Ansvarsfullt stod for arbetsférmagan, vars mal &r att géra processerna inom varden,
rehabiliteringen och atergangen till arbetet effektivare genom starkt samarbete mellan den
specialiserade sjukvarden, primarvarden och foretagshalsovarden.

Reformen av lagstiftning fér service fér personer med funktionsnedséttning. Syftet med
reformen ar att stifta en ny lag géallande service fér personer med funktionsnedsattning. Lagen
skulle innehélla bestammelser om socialvardens specialtjanster for personer med
funktionsnedsattning. Malet ar att den nya lagen trader i kraft 1.1.2023.

Reformen av arbets- och néaringstjdnsterna 2024. Arbets- och néringstjansterna ar ténkta att
overforas till kommunernas ansvar ar 2024.

Strateqi for psykisk halsa 2020—2030, vars mal &r att trygga kontinuiteten och malinriktningen
inom mentalvardsarbetet. | samband med strategin har ett program for férebyggande av
sjalvmord beretts. Utgangspunkten ar att den psykiska hélsan paverkar hela halsan och det
sociala och ekonomiska vélbefinnandet.

Rusmedels- och beroendestrategin. Gemensamma riktlinjer fram till &r 2030. Bakom strategin
ligger ett identifierat behov av att ur ett storre helhetsperspektiv styra riskerna, skadorna och
problemen i koppling till alkohol, tobak, droger, spel om pengar och digitala spel for att
forebygga och ta hand om dem.
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Befolkningsstruktur for sektorn

Andelen arbetsféra av befolkningen i Osterbottens véalfardsomréde véntas sjunka fram till & 2030 och
2040. Prognosen visar inga betydande foréandringar.

e

ersattare

Ett nytt socialt natverk, frin umgange till en relation

Psykiska problem, missbruk och beroendeproblem, sociala medier,
Tillhéra en gemenskap, tillhérighet kontra ensamhet

Lag inkomst, osékerhet om framtiden

Osterbotten 2020 2030 Prognos 2040 Prognos Forandring
2020-2040 P
Antal Andel av Antal Andel av hela Antal Andel av | Antal
hela befolkningen hela
befolkninge (%) befolkni
n (%) ngen
(%)
Hela 175 816 173 694 169 533 -6 283
befolkningen i
Osterbotten
15-19 &r 45 5,6 % 10511 6,0 % 9 059 53% -886
20-29 ar 1508 122 % 21 244 12,2 % 19 908 11,7 % -1 600
30-54 ar 497 28,7 % 51 546 29,7 % 49 508 29,2 % - 908
55-64 ar 0742 11,8 % 19 489 11,2 % 20 348 12,0 % -394
Tabell 8
PERSONER | ARBETSFOR ALDER
20-29 ar 21 508 Sjalvstandighet, separation frAn hemmet, foraldrar och kompiskrets,
Att hitta och bekréfta sin egen identitet, ga fran studier till arbete, klippa och riva,

30-54 ar 52 639

Att ta pa sig en vuxens roll och ansvar, foraldraskap

Fran deltid till mer tillsvidareanstallning, byte av arbets- och bostadsort, byte av

socialt natverk, aktivt deltagande pa fritiden

Etablera ett forhallande, ,

Att hitta en balans mellan familj, arbete och fritid, stram ekonomi
Foraldraskap, toppar, aldrande foraldrar, skilsmassa

55-64 ar 20 742

« Stabilt, vardagsliv, yrkesmassig tillfredsstallelse, goda arbetsprestationer,

kvalifikationer och kompetens upplevs som bra

«  Fysiologiska forandringar i vuxen alder borjar, de forsta tecknen pa
aldrande, behovet av stod och omsorg om sina egna foraldrar 6kar

+  Separation av barn frAn hemmet, farforaldrar, skillnader i relatio

* Nya halsoproblem (folksjukdomar)

ner

Figur 12

Merparten av befolkningen i sektorn for personer i arbetsfor alder behéver mera sallan social- och
halsovardsservice. Digitala tjanster som stoder egenvarden och smidiga social- och
halsocentralstjanster pa basniva med lag troskel som ar lattillgangliga ar den serviceform som passar
den héar befolkningsgruppen bést.
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Ungefar var tionde person i arbetsfor alder uppskattas behdva hjélp och stéd ofta och for flera olika
problem. Kunderna behdver darfor sektorsovergripande service. FOr personer i arbetsfor alder som ar
i ett arbetsforhallande ordnas foretagshalsovard, antingen av kommunen eller s att arbetsgivaren
koper tjansten av en privat serviceproducent. Det &r inte alltid tydligt for en person i arbetsfor alder till
vilket servicesystem hen hor i olika situationer. Serviceutbudet for den arbetsféra befolkningen
varierar ocksa beroende pa stallningen pa arbetsmarknaden. | valfardsomradet finns det sju olika
producenter av foretagshalsovardstjanster. For arbetsfora ar det viktigt att se till att
informationsutbytet mellan foretagshalsovarden och valfardsomradets social- och halsovard fungerar
bra. Informationsutbytet kommer lange annu att forsvaras av bristen pa ett gemensamt klient- och
patientdatasystem.

Det finns fortfarande manga olika datasystem i Osterbotten. Deras férméga att producera aktuell
information om service for personer i arbetsfor alder som stod for ledningen och beslutsfattandet ar
ocksa till viss del bristfallig.

Ett 6kat samarbete mellan olika aktorer och béttre informationsutbyte inom social- och halsovarden
gor det lattare att uppratthalla arbets- och funktionsformagan samt pa ett systematiskt satt framja
halsan och vélbefinnandet.

Service- och vardstigen for en person i arbetsfor alder som har problem i stod- och rérelseorganen
ska gé& fran primarvarden till poliklinisk bedémning, sedan eventuellt vidare till operation och efter en
eventuell operation ska kunden f& mangprofessionell rehabilitering. Den har service- och vardstigen
bor bli battre, och &ar nagot som utvecklats inom projektet Ansvarsfullt stod for arbetsférmagan.
Bedomning av arbets- och funktionsférmagan hos partiellt arbetsféra som ar langtidsarbetslosa samt
arbetsmetoder och servicemetoder som hanfor sig till detta har utvecklats i tva projekt (Vasa och
Jakobstad) inom ramen for Arbets- och naringsministeriets och Social- och halsovardsministeriets
gemensamma program for arbetsformaga. Utvecklingsatgarderna inom programmet for
arbetsformaga ska ha en stark koppling till servicen pé social- och halsocentralen.

Sysselsattningen i Osterbotten

Jamfort med resten av landet &r mangden sysselsatta i Osterbotten i spetsen. P& motsvarande sétt &r
andelen arbetsldsa, unga arbetslosa och svart sysselsatta en av de klart lagsta i hela landet.
Situationen varierar lite inom vélfardsomradet. Andelen sysselsatta av befolkningen ar aningen hogre
(0,6 %) an i hela landet. Andelen sysselsatta i valfardsomradets kommuner varierar med 34—44
procent. | valfardsomradet har sysselsattningslaget, efter nedgangen vars orsak stavas
coronapandemin, vant till en vaxande arbetskraftsbrist bade inom den offentliga sektorn och pa
foretag av olika storlek och i olika branscher.

| Osterbotten &r andelen 17-24-&ringar utanfor utbildningssystemet 6,5 % av befolkningen i samma
alder, vilket ar en procent lagre &n i resten av landet. Andelen unga arbetsldsa ar 10,5 % (hela landet
16,7 %). Den goda sysselsattningen i omradet syns ocksa i att andelen arbetslosa ungdomar sjunker.

Det uppstkande ungdomsarbetet har markt av att psykisk ohalsa blivit vanligare. Problem med
beroende (till exempel spelberoende) och rusmedelsanvandning (speciellt droger) har 6kat. Sett ur
det uppsokande ungdomsarbetets perspektiv har det blivit svarare att fa service. Bast tillgang till
service finns i K5-omradet och deras psykosociala service. Unga som saknar bostad &r ocksa ett
problem, eftersom det ar svart for unga att fa en bostad, antingen finns det inga eller sa vill man inte
hyra ut dem till unga. | de stérre kommunerna finns det ett behov av stédboende och rusmedels- och
mentalvardsservice for unga. Det upplevs som svart att fa kontakt med det sociala arbetet, bland
annat pa grund av de langa vantetiderna. Unga som kommer ut ur fangelset och unga med
invandrarbakgrund behdver handledning och stdd for att skdta myndighetsarenden i vardagen.

19



o .
Osterbottens valfardsomrade
’ Pohjanmaan hyvinvointialue

Tabell 9

Indikator, ar 2020 Hela Osterbotten | 2019—
landet 2020

Sysselsatta, % av befolkningen (férhandsuppgift fran 2020), info 2328 40,9 41,5 ®
Arbetslosa ungdomar, % av arbetskraften i aldrarna 18—24, info 189 16,7 10,5 ®
Langtidsarbetslosa, % av arbetskraften, info 3562 2,9 1,7 ®
Halsoundersokningar av arbetsldsa, % av alla arbetslésa, info 5274 2,7 1,7 ®
Arbetsldsa, % av arbetskraften, info 181 (Osterbotten 1/2022) 13,0 57 ©
Svarsysselsatta (strukturell arbetsléshet), % av 15-64-aringarna, info 3071 4,6 3,1 ®
Klienter i arbetsverksamhet i rehabiliteringssyfte, % av 15-64-aringarna, info 712 1,0 <->
(ar 2019) 1,3
17-24-ariga personer utanfor utbildningssystemet, % av befolkningen i samma 6,5 <->
alder, info 3219 (Obs! Andring i laroplikten &r 2021) 75

| valfardsomradet ar andelen utlandska medborgare (5,0 % 7,2 % ar 2019) hogre an i resten av landet
(6,5 % ar 2019). | flera av kommunerna i valfardsomradet ar andelen nyfinlandare hég (17 % som
hogst). Det har stéller krav pa social- och halsovardsservicen och dkar behovet av tolktjanster. Den
arbetsrelaterade invandringen okar pa olika satt. Det finns inga exakta uppgifter om vilka
servicebehov alla som kommer till landet har, eftersom de inte nddvandigtvis soker sig till servicen
eller vet vilken service de kan anvanda sig av. En del av arbetstagarna som kommer till
valfardsomradet ar sasongsarbetare. Arbetstagare med langre arbetsavtal kommer ibland hit med sin
familj, och da behovs dven kommunens basservice (smabarnspedagogik, grundlaggande utbildning).

Beroende pa hur man rekryterar &ar det sannolikt att en arbetstagare som kommer till landet inte alltid
far tillrackligt med information om det finska samhallet. Invandraren kan sjalv begéara att en inledande
kartlaggning gors. Den myndighet som tar emot begéran om inledande kartlaggning bedémer om en
kartlaggning behdvs och faststéller till vilken myndighet, myndighetsservice eller service invandraren
ska hanvisas. Mottagningsverksamhet fér personer som behéver internationellt skydd finns i Vasa,
Kristinestad, V6ra och Jakobstad. Efter att personen fatt en kommunplats 6verfors
organiseringsansvaret for hens social- och halsovard till valfardsomradet.

Andelen langtidsarbetslosa och svarsysselsatta av arbetskraften har ¢kat, speciellt bland personer
Over 55 ar, aven om sysselsattningen generellt blivit battre. Halsogranskningar av arbetslosa har
minskat i jamforelse med foregaende ar (kan bero pa coronalaget och hdgre sysselsattningsgrad).
Den aldersstandardiserade incidensen av nya invalidpensioner som beviljats personer i aldern 35-54
ar har borjat sjunka.

Regeringen har borjat bereda en reform av arbetskraftservicen. Reformen kommer att paverka
samarbetet mellan valfardsomradet och kommunerna. Varen 2021 beslét regeringen i
halvtidsdversynen att fortsatta beredningen av éverforingen av arbets- och naringstjansterna till
kommunerna. Tjansterna overfors till kommunerna under 2024. Ministerarbetsgruppen for framjande
av sysselsattning gav pa sitt sammantrade 31.8.2021 riktlinjer gallande arbetskraftsbasen i
kommunerna som ordnar servicen, samverkan mellan kommunerna och 6verféringen av personal.
Tanken ar att servicen dverfors till en kommun eller ett samarbetsomrade bestdende av flera
kommuner, dar arbetskraftsbasen ska vara minst 20 000 personer. | praktiken innebar det har ett eller
tvd samarbetsomraden i Osterbottens valfardsomrade.
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Valbefinnande och halsotillstand for personer i arbetsforalder

Samhallet \

- mojlighet att delta och paverka
- fungerande och tillganglig service

Individen och nara relationer
- familj, narstdende, vanner

- interaktionsformaga - hobbymdijligheter
- kansla av trygghet - kollektivtrafik
- hobbyer

- samhéllets stod
- digital- och infrastruktur
IQL - bostads- och arbetskraftspolicy

- klarar av att utratta arenden
- aktivitet, hobbyer, livsstil

Riskfaktorer
Skyddande faktorer somatiska sjukdomar, halsorisker

- god sjalvbild, sjalvfortroende - 1ag utbildnings- och inkomstniva,

- motivation och positiv attityd inlaringssvarigheter

_ stresshantering, kan l6sa problem - problem med rusmedel och missbruk

- inlarningsformaga, kompetensutveckling - passivitet i jobbstkandet, marginalisering
- utbildning, arbetsplats, bostad - utsatthet genom flera generationer

- bra kontroll i livet och vardagen - bostadsléshet, skulder
K - livskriser (skilsméssa, arbetsloshet) j

Figur 13

Storsta delen av befolkningen besoker primarvarden ungefar en gang per ar. For dem ar det viktigt att
tjansten finns snabbt tillgénglig. En del av servicen kan skotas elektroniskt och inte nédvandigtvis som
ett méte ansikte mot ansikte. Genom hélsofostran borde man klara av att minska riskbeteende
(ensamhet, rusmedel, tobak, ohalsosam kost). Foér personer med kroniska sjukdomar ar malet langa
patient-lakarforhallanden och hégklassig vard for att uppna dels patientndjdhet, dels goda vardresultat
och mindre sjukdomsrelaterade komplikationer. Samtidigt blir det mgjligt att bevara individens
funktionsformaga och framja delaktighet i samhallet.

Antalet besok hos mun- och tandvarden har sjunkit klart under coronapandemin. Orsaken till detta &r
att en del av personalen i mun- och tandvarden har behévt hjalpa till med bland annat smittsparning.
Vardskulden har blivit stor eftersom all icke-bradskande véard pausades i tvd manader i Osterbotten
da coronapandemin forst slog till. Den utdragna pandemin har orsakat langre koer till foljd av langre
sjukfr@nvaron bland personalen, tider som inhiberats och brist pa personal. | Osterbottens
valfardsomrade kortas kderna inom tandvarden av pa kvallar, veckoslut och med hjalp av koptjanster.
Koerna till icke-bradskande tandvard &r fortsattningsvis 1&nga. | Osterbotten har tandvarden fatt nya
utrymmen i bland annat V6ra och Vasa.

Sett ur arbetsforas perspektiv finns det i Osterbotten skillnader i hur snabbt personer med vissa
sjukdomar (bland annat reumatism och sjukdomar i stod- och rérelseorganen) far vard och hur
tillgénglig servicen &r. | halsoservicen for langtidsarbetslosa finns det lite brister i tillgangen till
lakartjanster (statistiken delvis bristfallig pa grund av bristande registreringspraxis). Det &r ocksa
skillnader i hur snabbt man kan fa social service. Serviceintegrationen forvantas bli battre om
valfardsomradet far gemensamma rutiner i verksamheten fér kundsamarbetsgruppen.
Rehabiliteringshandledning bor vara tillgangligt redan i bérjan av sjukdomen. Speciellt viktigt ar det att
ta itu med ungas problem snabbt och i ratt tid. For att trygga jamlik tillgang till och hogklassig service
for personer med sallsynta kroniska sjukdomar behtvs samarbete, bdde mellan samarbetsomradena
och nationellt.
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| Osterbotten pagar just nu fyra olika utvecklingsprojekt i koppling till att framja arbetsférmaga och
framja arbetsféormagan for partiellt arbetsfora. | projekten tas effektiva service- och vardkedjor fram for
att framja arbets- och funktionsférmagan, samtidigt som man framjar personalens kompetens, hjalper
till med identifiering av problem med arbetsférmagan samt framjar ett I6sningsorienterat tankande.

Den psykiska halsan ar en central faktor i valbefinnandet och paverkar stabiliteten i samhallet och
kostnaderna i olika sektorer. De ekonomiska konsekvenserna &r & andra sidan en kombination av hur
héga kostnader psykisk ohélsa orsakar inom den offentliga sektorn samt av hur den psykiska hélsan
paverkar produktiviteten pa jobbet. Den psykiska halsan paverkas av manga sociala, ekonomiska,
biologiska och omgivningsrelaterade faktorer.

Enligt en rapport fran Institutet for halsa och valfard (pa finska: THL Paatosten tueksi 17/2021) har
behovet av mentalvards- och rusmedelsservice for arbetsfora och aldre 6kat i omradet till féljd av
Okade problem med depression, angest och beroende. Den 6kade multiproblematiken syntes pa alla
servicenivaer och lyfte fram anordnarnas beredskap att arbeta mangprofessionellt, beredskapen
varierade ganska kraftigt. Organiseringen av servicen blev lite lidande pa grund av brist pa kompetent
personal.

Andelen personer i aldrarna 18-34 ar som far invalidpension pa grund av psykisk stérning eller
beteenderubbning ar 1,3 % (hela landet 1,8 %) av befolkningen i samma alder. Siffran har tkat sedan
foregdende ar, men ar anda lagre an i resten av landet. Enligt Pensionsskyddscentralen har ungefar
en tredjedel av pensionerna beviljats pa basis av orsaker relaterade till psykisk halsa och 31 % pa
basis av sjukdomar i stod- och rérelseorganen. Medelaldern for dem som 6vergick till invalidpension
var 52 ar och andelen kvinnor var aningen hogre (54 %) an man. Skillnaden blir tydligare d& man ser
pa hur manga som far invalidpension pa grund av psykisk ohalsa, av dem var tre av fem kvinnor.
Kélla: Pensionsskyddscentralen.

Tabell

Indikator, ar/2020 Hela Osterbotten 2019-
landet 2020

16 - 64-ariga mottagare av sjukdagpenning / 1 000 i samma aldrar (ind. 475) 96,9 109,7 ®
40-aringar med ratt till specialersattningsgilla lakemedel p& grund av diabetes, % av | 11,3 9,7 ®
befolkningen i samma alder (ind. 683)
40 - 64-aringar med rétt till specialersattningsgilla lakemedel pa grund av 1.7 1,6 <->
kranskérlssjukdom, % av befolkningen i samma alder (ind. 1823)
18 - 64-aringar med ratt till specialersattningsgilla Iakemedel pa grund av psykos, % | 1,9 1,4 <->
av befolkningen i samma alder (ind. 2352)
40 - 64-aringar med rétt till specialersattningsgilla lakemedel p& grund av 5,4 6,3 ®
blodtryckssjukdom, % av befolkningen i samma alder (ind. 1820)
Personer med ratt till specialersattningsgilla lakemedel pa grund av cancer 31.12., 2,0 2,1 <>
aldersstandardiserat befolkningsandel (%) (ind. 5093)
Aldersstandardiserad incidens av nya invalidpensioner som beviljats personer i 4,6 3,8 ©
aldern 35 - 54 &r (ind. 1566)
Personer som fatt invalidpension pa grund av psykisk storning eller 1,8 1,3 ®
beteenderubbning, % av i dldrarna 18 - 34 &r (ind. 5032)
Lakarbesok inom primarvardens dppenvard / 1 000 invanare (ind. 1552) 840 878 ©
Personer i aldrarna 18 - 24 ar som fatt sjukdagpenning pa grund av psykisk ohalsa/ | 23,7 16,6 ©
1 000 i samma &ldrar (ind. 2346)
Personer i &ldrarna 25 - 64 ar som fatt sjukdagpenning pa grund av psykisk ohalsa/ | 26,9 31,6 <>
1 000 i samma &ldrar (ind. 2345)
16 - 64-ariga mottagare av sjukdagpenning / 1 000 i samma aldrar (ind. 475) 96,9 109,7 ®
Tandlakarbesok i aldrarna 18 - 64 ar pa halsovardscentral / 1 000 i samma aldrar 463 511 ®
(ind. 4125)
Tandvardspatienter i &ldrarna 18 - 64 &r pa hélsovardscentraler / 1 000 i samma 251 248 ®
aldrar (ind. 4133)
Sjukdomar i rérelseorganen som besoksorsak pa 6ppenvardsmottagning hos lakare | 17,3 15,7 <->
inom priméarvarden, % av de registrerade bestksorsakerna (ind. 5009)
Sjukdomar i cirkulationsorganen som besoksorsak pa 6ppenvardsmottagning hos 10,8 11,2 <->
lakare inom primarvarden, % av de registrerade besoksorsakerna (ind. 5010)

Tabell 10:

Tillgangen till de psykiatriska tjansterna har forsamrats pa grund av den langvariga bristen pa
specialister. Antalet lakare i tjansteforhallande ar otillrackligt, vilket ocksa paverkar utvecklandet av
mentalvardsservicen for personer i arbetsfor alder, kontinuiteten i servicen och varden samt aven
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sjalva servicesystemet som helhet. Den psykiatriska jourverksamheten inom den specialiserade
sjukvarden tillhandahalls i nulaget pa olika platser beroende pa tiden pa dygnet. Nar H-huset
fardigstalls ar 2022 kommer jourverksamheten att samlas till ett stalle. Valfardssamkommunens egna
intensiva och rehabiliterande boendeserviceproduktion maste starkas.

| takt med att vardplatserna inom den specialiserade sjukvarden minskat har utbudet av
Oppenvardstjanster tkat avsevart. Den nuvarande mental- och missbrukarvarden i omradet har delvis
tillhandahallits i egen regi av kommuner och social- och halsovardsorganisationer och delvis av
samkommuner, | linje med de nationella rekommendationerna gynnar man en integration av tjanster i
serviceproduktionen.

Missbrukarvarden tillhandahalls i regel av den offentliga social- och halsovarden antingen av
valfardsomradet eller i form av koptjanster som valfardsomradet koper av privata serviceproducenter
eller av den tredje sektorn, sdsom av féreningar. | valfardsomradet maste mental- och
missbrukarvardens service- och vardkedjor integreras béttre &n i nulaget, eftersom ovanstaende
problem &r invecklade i varandra.

Med tanke p& behandlingen av psykiska problem ar det mycket viktigt att man fran forsta borjan kan
erbjudas stod och en snabb och effektiv vard, samt har tillgang till integrerade behandlingsformer nar
problemen anknyter till allvarligare stérningar. Omradet behéver en rehabiliteringsenhet som kan
erbjuda intensiv rehabilitering och dar man sarskilt beaktar det servicebehov som anknyter till ungas
rusmedels- och beroendeproblem.

Valplanerade och fungerande arbetsstrukturer som har till syfte att framja den psykiska halsan samt
tjanster som tillhandahalls av féreningar bildar med tanke pa klienten ett samlat stod- och
servicepaket som framjar den psykiska hélsan och férebygger rusmedelsskador.

En person i arbetsfor alder med problem att hantera sin vardag, ar i en svar kris, med fysiska och
psykiska langtidssjukdomar och missbrukar rusmedel samt med utmaningar som anknyter till sociala
relationer eller arbetsformagan behover mangsidig hjalp for att klara sig men ocksé for att bevara sin
arbets- och funktionsformaga. Vid planering av en klient- och familjeorienterad servicehelhet bér man
ocksa beakta den helhet som maste skraddarsys for klienten: en kompetens att behandla fysiska och
psykiska sjukdomar, handledning i levnadssatt samt stod och vard som syftar till att f& personen att
sluta anvanda rusmedel. En klient som &r i behov av sarskilt stdd och befinner sig en svar
familjesituation behéver mangprofessionella och sektorsévergripande stodatgarder som samordnas
av socialarbetet.

Ensamhet och utsatthet har ¢kat bland bade unga och vuxna personer som deltar i
mentalvardsrehabilitering. P& grund av coronapandemin sjonk sysselsattningen i synnerhet inom
servicebranschen. Da var man tvungen att tillfalligt avbryta ocksa den gruppverksamhet som framjar
rehabiliteringen, och erbjuda den pa distans. Samtidigt 6kade antalet klienter som behévde
grundlaggande utkomststdd och langvarigt utkomststod. Sysselsattningen blev anda snabbt battre.

Andelen arbetslosa bland arbetskraften sjonk fran 9,5 % till 5,7 % (1/2022). Mest arbetslésa och
lAngtidsarbetsldsa i Vasa. Den arbetsbetingade flyttningen haller pa att 6ka. Det rader en brist pa
lediga hyresbostader i nara nog alla kommuner i omradet. Mest lediga hyresbostader finns det i
Vasatrakten som ocksa har den hogsta arbetsloshetsnivan. Andelen hushall som bor trangt i
Osterbotten uppgar till 7,9 procent (&r 2020), vilket ar nagot (0,3 %) hogre &n i landet i 6vrigt. Andelen
singelhushall var 40,3 % (hela landet 45,3 %), och 13,2 % av hushallen beviljades allmant
bostadsbidrag (hela landet 14,6 %).

Med tanke pa personer i arbetsfor alder kan 6vergangsfaserna i de olika livssituationerna, t.ex.
évergangen fran skola till arbete och fran arbete till pension skapa problem. Olika livskriser
(uppsagningar, arbetslshet, skilsmassor/parforhallanden som tar slut, flytt fran orten) ocksa tka
risken for problem. En lag utbildningsniva sammanhanger ofta med arbetsléshet, samtidigt som det
ocksa ar vanligare att personer med lagre utbildningsniva har halsoproblem.
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Indikator, ar 2020 Hela Osterbotten 2019-
landet 2020

18 - 24-aringar som under aret fatt grundlaggande utkomststod, % av befolkningeni | 18 11 ®

samma alder (ind. 294)

25 - 64-aringar som under aret fatt grundldggande utkomststod, % av befolkningeni | 8,1 5,6 ®

samma alder (ind. 295)

18 - 24-ariga langvariga mottagare av utkomststod, % av befolkningen i samma 3,5 1,8 ®

alder (ind. 1275)

25 - 64-ariga langvariga mottagare av utkomststod, % av befolkningen i samma 2,8 15 <->

alder (ind. 234)

Aldersstandardiserad incidens av nya invalidpensioner som beviljats personer i 4,6 3,8 ©

aldern 35 - 54 ar (ind. 1566)

25 - 64-ariga invalidpensionstagare, % av befolkningen i samma alder (ind. 306) 5 55 ©

Invalidpensionstagare, % av 16 - 64-aringarna 7 4,7 ©
Tabell 11

Service for personer med funktionsnedsattningar och specialomsorger

Osterbottens valfardsomrade kommer att fa ta ansvar fér de specialomsorgstjanster som nu
tillhandahalls av tva specialomsorgsdistrikt (boendeservice, dag- och arbetsverksamhet och
sakkunnigtjanster). Avtal om organiseringen och tillhandahallandet av sakkunnigtjanster som kraver
specialkompetens maste ingas med andra valfardsomraden. Genom ett samarbete mellan
valfardsomraden kan man trygga och ackumulera specialkompetensen aven i frdiga om sma
klientgrupper. Tvasprakiga valfardsomraden ska éverenskomma om arbetsférdelningen och
samarbetet vid genomforandet av sddana social- och halsovardstjanster pa svenska dar det ar
nodvandigt for att se till att de sprakliga rattigheterna tillgodoses utifran kompetens, tillganglighet till
tjianster eller kvalitet eller hur kravande eller ovanlig uppgiften ar eller hur stora kostnader den medfor.

Ett sardrag for de tjanster som tillhandahalls fér personer med funktionsnedsattningar ar att de ofta
behovs genom hela livet. De personer som behdver tjanster pa grund av funktionsnedsattningar kan
leva ett jamlikt i den egna gemenskapen endast om de har tillgang till tillrackliga, tillgangliga,
individuella tjanster som erbjuds nara dem. En del av de personer som har funktionsnedsattningar
behover forutom olika grundlaggande social- och halsovardstjanster aven tjanster som kraver
specialkompetens. Valfardsomraden maste darfor tillhandahalla tillgéangliga social- och
halsovardstjanster nara klienten. Malet ar att personer med funktionsnedsattningar i behov av
sektorovergripande service ska fa sin service pa en och samma plats och att de tjanster som de
behover allt battre ska sammanjamkas ocksad med deras individuella behov.

For vuxna personer med utvecklingsstérningar vilka bor med sina foraldrar (ca 80 personer i
Jakobstadsomradet, ca 50 i Vasatrakten) maste man tillsammans med foraldrarna, de anhdériga och
dem som bor hemma utveckla varierande boendetjanster och servicekedjor som erbjuder traning for
att dessa personer ska férma bo sjalvstandigt. Genom férebyggande bastjanster (t.ex. hemservice)
kan man férebygga att personer med funktionsnedséttningar dverfors till boendeservicen.

Tabell

Indikator, ar 2020 Hela Osterbotten | 2019-
landet 2020

Andringsarbeten i bostad samt redskap och anordningar som hér till bostaden, 095 123 ©

klienter i dldrarna 18 - 64 ar under aret, tjanster som finansierats av kommuner

(ind. 3438)

Personlig hjalpservice, klienter i dldrarna 18 - 64 ar under aret, tjanster 2 422 <>

finansierade av kommuner / 100 000 i samma aldrar (ind. 3435)

Stod for narstadendevard, personer i aldrarna 18 - 64 ar som vardats under aret, 57 299 ©

tjanster finansierade av kommuner (ind. 2101)

Klienter i aldrarna 18 - 64 ar inom fardtjanster for gravt funktionshindrade under 746 963 ©

aret, tjanster finansierade av kommuner (ind. 3426)

Klienter inom arbets- och dagverksamhet for funktionshindrade 31.12., tjanster 544 735 ®

finansierade av kommuner (ind. 3418)

Tabell 12
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Behov av sarskilt stod

Personer som behdver sarskilt stod ar i behov sektorévergripande samarbete. Personer i behov av
sarskilt stoéd kan behdva stodd i situationer nar de inte har en bostad eller riskerar att forlora sin bostad
eller inte kan bo i sin bostad eller har avsevarda bristfalligheter i sitt boendeférhallande. Personen kan
ockséa behova stod pa grund av att personen inte sjalv férmar ordna ett boende eller s kan personen
ha en hammad funktionsférmaga pa grund av alder eller funktionsnedsattning. Riskfaktorer som
paskyndar en eventuell utslagning ar att personen pa grund av skada, sjukdom, alder, rusmedelsbruk,
psykisk ohalsa eller langtidsarbetsloshet har en hammad funktionsférmaga.

Andra riskfaktorer ar utslagning fran arbetsmarknaden, forlangd arbetsloshet, parférhallanden som
upphdr, upphorande av laroplikten eller avbruten utbildning, konkurs eller frigérande fran fangelse.
Mobbning och trakasserier i skolaldern kan skapa konsekvenser langt in i vuxenaldern. En riskfaktor
ar ocksa om personen lever bara pa socialbidrag. Invandrare, bade de som flyttar pa grund av arbete
och flyktingar, kan vara i en sarskilt sarbar stéllning, eftersom deras forutsattningar att medverka i
samhallet ar svaga eller begransade och de inte har fatt tillracklig och forstaelig information om
normerna och tillvagagangssatten i det finlandska samhallet.

Den som &r i behov av sarskilt stod kan ha upplevt vald i sin nara relation eller i sin familj eller
exponerats for dess konsekvenser i sin familj eller sin narmaste krets. Valdet kan vara fysiskt (slag,
sparkar, rivningar eller knuffar), psykiskt (hot, forolampningar, utskallningar och han), socialt:
begransning av rorelsefrihet och isolering t.ex. mojligheten att tréaffa vanner eller att delta i
fritidsintressen inskranks), ekonomisk (t.ex. makans tillgangar och egendom anvands for egna syften)
sexuellt (antastande och tvingande till sexuellt umgédnge mot ens vilja).

Utvecklingsbehov

e En sektorévergripande servicehelhet skapas tillsammans med klienten utgaende frén
klientens service- och vardbehov

o Overenskommelse om metoder fér hur partiellt arbetsférmogna arbetslésas behov av stéd
identifieras och en serviceprocess dar servicen och servicestigarna &ar kundorienterade
skapas

e Yrkespersoners kompetens utvecklas sa att de kan identifiera behov av stéd utav
arbetsforméagan, kanner till servicehelheten och kan tillgodogora sig av den till klientens basta

¢ Identifieringen av service- och vardbehov hos unga personer med neuropsykiatriska behov
starks, liksom aven service- och vardkedjan

e Ungas och vuxnas tillgang till specialister inom mental- och missbrukarvarden sakerstalls

e Kontaktytorna mellan valfardsomradets och kommunernas uppsokande ungdomsarbete och
sysselsattningstjanster starks (rehabiliterande arbetsverksamhet och sektorsévergripande
samtjanst for sysselsattningen/arbetskraften)

e Kartlaggning, stod och rehabilitering av arbets- och funktionsférmagan samt sékning till
utbildning och sysselsattning framjas genom sektorsévergripande arbete som utférs
tilsammans med kommuner, laroinréttningar i regionen, arbets- och naringsférvaltningen,
FPA, tredje sektorn (och foretag)

¢ Med hjalp av rehabiliteringstjanster i hemmet framjas hemmaboende och sjélvstandighet i
vardagen

e Valfardsomradets egna mangsidiga boendeservice pa kravande niva (intensivt
rehabiliterande boende) stérks i samarbete med kommunerna, den tredje sektorn och privata
serviceproducenter

e Arbetsfordelningen mellan kommunernas integrationstjanster och valfardsomradets tjanster
fortydligas
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ALDRE

Bakgrund till 6versikten

I linje med det nationella malet ska man utveckla tjianster for aldre i syfte att skapa ett aldrevanligt
Finland (SHM 2020/30 och 2020/31). Med hjalp av utvecklingsarbetet stravar man efter att:

- &ldre i framtiden ska ha en battre funktionsformaga

- boendet och boendemiljderna ska vara aldrevanligare

framja de &ldres valbefinnande med hjalp av digitala verktyg

frivilligarbete ska ha en befast stallning i det aldrande samhallet.

| enlighet med de nationella linjedragningarna ska tjanster for aldre tillhandahéllas pa ett socialt och
ekonomiskt hallbart satt genom klientorientering, bedémning av klientens behov samt klient- och
servicehandledning. For att trygga kvaliteten kravs det informationsledning men @ven en kunnig och
valméaende personal.

Regeringen Marins program Framtidens social- och halsocentral bistar det innehallsmassiga
utvecklandet av de tjanster som tillhandahalls pa basnivan inom social- och halsovarden i
valfardsomradena. Inom ramen for Osterbottens social- och halsocentralsprojektet (2020-2023)
satsar man bl.a. pa att de aldre anvisas andamalsenligt till service, och att forebyggande
verksamhetsmodeller tas i bruk som livsstilshandledning och hemrehabilitering. Tillgang till service
forbattras exempelvis genom att utveckla psykosociala tjanster for aldre.

Covid-19-pandemin har 6kat isoleringen bland befolkningen och ocksa hammat tillgangen till tjanster,
vilket i avsevard grad paverkat halsan och valmaende i synnerhet i de allra skoraste aldersgrupperna.
Pandemin har begransat rorelsefrineten och hammat tillgéngligheten till tjanster. (THL tutkimuksesta

tiiviisti 2021/26).

Oversiktsmaterial

| den har dversikten utgar man fran fragan "Hur mar de aldre i Osterbotten?” Svar péa fragan soks
genom att tillgodogora sig av statistik for ar 2020 gallande indikatorer i Sotkanet (www.sotkanet.fi) och
RAIl-data (www.thl.fi/RAl). Indikatoruppgifterna har grupperats enligt féljande huvudteman (bilaga 1):

- Aldres vélbefinnande

- Aldres halsa

- Aldres funktions- och arbetsforméaga

- Aldres levnadssatt och riskfaktorer
Dessa huvudteman har sedan granskats per aldersgrupp. | versikten jamférs indikatorerna for
Osterbotten med den nationella nivan. | och med att dessa indikatorer inte till alla delar finns att tillga
pa kommunniva har man i 6versikten presenterat dessa indikatorer pa landskapsniva. RAl-data har
tillgodogjorts da funktionsformaga fér de som bor pa serviceboenden med heldygnsomsorg (2020—
2021) har granskats. | dversikten har man stravat efter att skapa en helhet som i fortsattningen kan
nyttjas for uppféljning och bedémning av de aldres situation i valfardsomradet.
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Utdver nationella indikatorer har man &ven anvént sig av foljande kvalitativa data:

- Material 1: De diskussioner som sektordirektdrerna férde i samband med kommunrundorna
(1-2/2022) har sammanstallts till s.k. ordmoln som i denna déversikt sedan har tillgodogjorts
genom att lyfta fram de teman som berér aldre.

- Material 2:Projektet Framtidens social- och hialsocentral i Osterbotten ordnade ett
diskussionsméte for aldreradens presidier (10.2.2020). Diskussionen sammanstalldes med
hjalp av en Swot-analys till en sammanfattning 6éver de utvecklingsbehov som man lyfte fram
gallande de tjanster som tillhandahalls for aldre.

Ovanstaende datainsamlingar kompletterades med resultaten i nedanstaende rapporter:

THL:s utvardering (17/2021) Social- och halsovardstjansterna i Osterbottens vélfardsomrade 2020

THL:s arbetspapper (7/2022) Uppfoljning och bedémning av uppfyllandet av de mal som uppstallts for

programmet Framtidens social- och halsocentral

Aldersgruppering

Aldrandet i Osterbotten

Aldrandet i Osterbottens valfardsomrade féljer i regel den nationella trenden, men det finns and&
variationer mellan olika omréaden och kommuner i Osterbotten. | Osterbotten fanns det &r 2020
sammanlagt 41 135 personer som fyllt 65 ar. Det har utgor 23,4 % av hela befolkningen i Osterbotten.
Det totala invanarantalet forutspas minska en aning fram till &r 2040, varvid den proportionella
andelen 65-aringar kommer att stiga till 27 %.

Osterbotten | 2020 2030 Prognos 2040 Prognos Forandring
2020-2040
P
Antal | Andel av Antal | Andel av Antal Andel av Antal
hela hela hela
befolkningen befolkningen befolkningen
(%) (%) (%)
Osterbottens 5 173 169 -6 283
hela 816 694 533
befolkning
Personer 41 23,4 % 44 25,8 % 45780 | 27,0% +4 645
som fyllt 65 135 762
ar
Personer 19 10,9 % 25 14,7 % 27609 | 16,3 % +8 426
som fyllt 75 183 617
ar
Personer 5 3,4 % 7564 | 4,4% 11121 | 6,6 % +5 154
som fyllt 85 967
ar
Personer 2 1,3% 2653 | 15% 4701 2,8% +2 347
som fyllt 90 354
ar

Tabell 13. Befolkningen i Osterbotten och hur befolkningen kommer att &ldras under aren 2020-2040 (prognosen &r gjord ar

2021)

Ar 2020 fanns det en variation mellan kommunerna i Osterbotten i fraga om andelen éver 75-aringar
(6,6 %—17,1 %). Andelen 6ver 75-aringar var lagst i Larsmo och hogst i Kaské (17,1 %) och

Kristinestad (16,9 %). | jamforelse med hela landet (9,9 %) var andelen 6ver 75-aringar lagre endast i
Laihela (9,7 %), Larsmo (6,6 %), Pedersore (8 %) och Vasa (9,5 %).
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Ar 2040 forutspas andelen 6ver 75-aringar 6ka (variationsintervall 10,2-28,1 %). Férandringen i
Osterbotten sker en aning langsammare an i landet i 6vrigt. Den storsta férandringen i andelen éver
75-aringar under aren 2020-2040 sker i Laihela, Korsnas och Kronoby. Den proportionellt lagsta
andelen forutspés patraffas i Larsmo, medan den hdgsta forutspas patraffas i Kristinestad och Kasko.

Gruppering enligt alder

Enligt aldreomsorgslagen (980/2012) avser man med &ldre befolkning den del av befolkningen som ar
i en alder som beraéttigar till alderspension, dvs. 6ver 65-aringar. Med en &ldre person avses en
person vars funktionsformaga ar nedsatt p& grund av sjukdomar eller skador som har uppkommit i
och med hog alder.

Behovet och anvandningen av tjanster som ar avsedda for aldre personer okar i allméanhet hos
personer som fyllt 75 &r och i synnerhet hos personer som fyllt 85 &r. Okningen i ifrdgavarande
aldersgrupper staller till utmaningar for det utvecklingsarbetet som galler nya verksamhetsmodeller for
de aldres serviceproduktion och servicestruktur. Genom att satsa pa framjandet av halsa och
valméende hos dem som nyligen gétt i pension (65—75-aringar) och genom att identifiera riskfaktorer
hos denna aldersgrupp kan man pa langre sikt framja majligheterna for aven dem som fyllt 75 ar att
klara sig i vardagen (se figur 1). De nationella indikatorerna producerar aldersgruppsspecifik data for
dem som fyllt 65, 75, 85 och 90 &r. | och med att olika aldersgrupper har olika behov ar det viktigt att
dessa behov bemotas med olika typer av tjanster. | den har éversikten har man utgatt fran den
aldersgruppering som presenteras i figur 1 och anvant insamlat data som grund for analysen.

Barndom 65-74 ar 65 ar fyllda
Ungdom Bli pensionerad— aktivitet, styrkor (Osterbotten 2020)
Vuxendlder Halsa och valmaende — egenvard, férebyggande
Ifall langtidssjukdomar finns det redan en vard/servicerelation 41135
\ 000 Ifall vard-/servicebehov— rehabiliteringeni centrum
H q.l\‘ H Speciellariskfaktorer: minnesproblematik, sinnesstimning, gdngférmdga
RRRARR
4’[\ H 41\ H 41\ 75-84 ar 75 ar fyllda
Familjerelationer— forandringar skeri familjen
l A Hélsa och vdlmaende — uppratthallande viktigt 19183
" | stod for egenvard — igenkiannande av rehabiliteringsmojligheter
Speciellariskfaktorer: ensamhet, férsimring av funktion
Aldrandeoch
. o
anpassning 85 + ar 85 ar fyllda
| skérhet ja sjuklighetdkar
N Natverketkrymper, social isolering 6kar 5967
Fysiska begransningar 6kar, rorelseférmaganforsamras
Igenkdnnande av rehabiliteringsmojligheter
Speciellariskfaktorer: ensamhet, utmaningari boendemiljé
90 ar fyllda
2354
y v Y

Figur 14. Utgangspunkten for aldersgrupperingen i 6versikten samt invénarantalet i Osterbotten ar 2020 sammanstallt
utgaende fran denna gruppering (Sotkanet.fi)

Aldres valméende, halsa, funktionsféorméaga och levnadssatt

De aldres valmaende, halsa, funktionsférmaga och levnadssatt bedéms utgdende fran indikatorerna i
Sotkanet, vilka beskrivs i figur 2. Indikatorerna har beskrivits noggrannare i bilaga 1.
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Den aldres vardag — nationell statistik (2020)

VALMAEN DE HALSA - FUNKTION OCH
Livskvalitet Upplevd hélsa ARB ETS FORMAGA

* Ensamhet * Psykiskbelastning Géng, rérelseférmaga
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* Hjalpbehov
* Minnesfunktioner
* Arbetsférmaga
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Figur 15. Aldres vardag — referensramen for éversikten

Lagesbilden p& basis av indikatorerna i Sotkanet

De Sotkanet-indikatorer som beskrivs i bilaga 1 ar fran ar 2020. De aldres valbefinnande, halsa,
funktionsférmaga och levnadssatt har granskats per aldersegment (personer som fyllt 65 och 75 ar).
Data pa landskapsniva har jamforts med resultatet for hela landet.

P& basis av indikatorerna verkar de aldre i Osterbotten rent allmant ma minst lika bra som de &ldre i
landet i dvrigt. A andra sidan kan man observera skillnader i valmé&ende, hélsa och funktionsférmaga,
i synnerhet nar man jamfoér gruppen med personer som fyllt 65 ar med gruppen som fyllt 75 ar.

Nar laget i Osterbotten jamfors pa en allméan nivd med landet i dvrigt verkar det som att:

Osterbotten har det battre stallt jamfort landet i 6vrigt:Fler personer upplever att deras livskvalitet
ar battre, samtidigt som fler deltar i féreningsverksamhet
- Fler personer upplever att deras hélsotillstand &ar battre och att deras psykiska belastning ar
mindre
- Antalet personer som upplever att deras minne ar daligt ar ocksa farre liksom antalet
personer som upplever att de inte far tillrackligt med hjalp
- Andelen personer som roker ar farre liksom aven andelen personer som éverkonsumerar
alkohol.

Osterbotten har utmaningar jamfort med landet i 6vrigt:

- Antalet personer som upplever sin vardag som otrygg &r hégre
- Personer som fyllt 75 &r upplever oftare att de har svarigheter att ta hand om sig sjalva
- Personer som fyllt 65 ar bedémer sig oftare ha en nedsatt arbetsformaga
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- Andelen personer som anvander gronsaker och frukter ar lagre och andelen 6éverviktiga ar en
aning hogre.

Vid en jamforelse av laget mellan de olika aldersgrupperna i Osterbotten verkar det som om att
utmaningarna i fraga om valmaende, halsa och funktionsférmaga okar i takt med aldern.

- Livskvaliteten upplevs bli samre, kansla av ensamhet och otrygghet 6kar da gruppen over 75-
aringar jamférs med gruppen 6ver 65-aringar

- Kanslan av att halsotillstandet ar medelmattigt/daligt liksom den psykiska belastningen okar i
gruppen over 75-aringar

- I gruppen 6ver 75-aringar har fler stérre svarigheter att ga en stréacka pa 500 meter

Levnadssatten andrar med aldern

- Overkonsumtionen av tobak och alkohol minskar i gruppen 6éver 75-aringar
- Anvandningen av gronsaker och frukter minskar i gruppen 6ver 75-aringar

| Osterbotten har 6,4 % av dem som fyllt 75 &r prutat pa mat, lakemedel eller lakarbesok p& grund av
brist pa pengar, dvs. dryga 1 000 personer (2020).

Aldres valma&ende och hélsa — resultaten av kommunrundornai ordmoln

| januari—februari 2022 bestkte sektordirektdrerna kommunerna i syfte att diskutera samarbetet och
kontaktytorna mellan Osterbottens valfardssamkommun och kommunerna. Sarskild uppméarksamhet
fastes vid befolkningens valméende och héalsa. Resultaten sammanstalldes till s.k. ordmoln dar de
teman som berdrde aldre visas som exempel i figur 3.

Vilka é@r de stérsta behoven for dldre i er kommun? / mitka
ovat kuntanne ikGihmisten isoimmat tarpeet?

ste-palvelut

palveluasuminen

kKsamhet

sysselsattande ver

fungerande vardkedjor

serviceboende

,,,,,,,,,,,,,
erk (

tryggt boende

sysselsattning
filsofrdmjande tjanster

s¢rvicepunkter i byarna

Figur 16: Aldres behov beskrivna i form av ordmoln |

Vid diskussionerna lyfte man bland annat fram de aldres vardagsfunktioner, stodet for ett sjalvstandigt
liv, forebyggandet av ensamhet och vikten av att hora till en gemenskap. Betraktat fran ett
servicebehovsperspektiv betonades tillgangen till tjanster, men ocksa narservicen och att det ska vara
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latt att ta kontakt. Diskussioner férdes aven om de tjanster som &r riktade till &ldre. | framtiden
kommer man i synnerhet behova olika mellanformer av boende.

Aldre som anvandare av digitala tjanster

| samband med kommunrundorna och diskussionsmotet med aldreradens presidier dryftades de
aldres behov av och kunskaper om digitala tjanster. Centrala teman:

- Anvandningen av digitala tjanster forutsatter kunskaper, motivation, méjligheter och verktyg

- Anvandningen av digitala tjanster kraver att de aldre har tillgang till undervisning och
handledning

- De &ldre personernas fysiska begransningar sdsom stelhet i fingrar bor tas i beaktande nar
digitala verktyg utvecklas och anskaffas

- Vid sidan av de digitala verktygen maste det alltid finnas en mgjlighet att anvanda t.ex. telefon
eller face to face-service, eftersom alla aldre inte kan eller vill anvanda digitala tjanster

- Alla tjanster kan inte tillhandahallas digitalt

- Kunden ska kunna anvanda digitala tjanster till ett rimligt pris

Aldres anvandning av tjanster
Anvandning av halsotjanster

Aldre personer anvander sig av halsotjanster som &r avsedda for den vuxna befolkningen. Antalet
lakarbestk inom den dppna priméarvarden (Sotkanet/2020) minskade en aning ar 2020 i jamforelse
med &r 2019 bade i Osterbotten och i landet i Gvrigt. Vid en granskning av ifrdgavarande lakarbesok
verkar det som att 75-84-aringarna har flesta lakarbesoken (1 468/1 000 personer i motsvarande
alder) och att de som fyllt 85 ar har nast flest besok (1 426/personer i motsvarande alder). 65-74-
aringarna har minst besok (1 155/personer i motsvarande alder). Mangden av besok i de olika
aldersgrupperna varierar jamfort med landet. | landet har de som fyllt 85 &r mest besok (1
673/personer i motsvarande alder).

Det finns begréansat med information i Sotkanet om hur de &ldre med demenssjukdomar i Osterbotten
anvander tjanster (ar 2020). Antalet personer som ar beréattigade till specialersattningsgilla 1akemedel
pa grund av Alzheimersjukdom och som fyllt 65 ar (%-andel av befolkningen i motsvarande alder) ar
farre i Osterbotten &n i landet i dvrigt (Osterbotten 1,6 % , hela landet 2,0%). Andelen har minskat ar
2020 i jamforelse med &r 2019 (2019: Osterbotten 2,0 % och hela landet 2,5 %).

P& basis av THL:s utvardering (2021) styrs mentalvards- och missbrukarkunderna i Osterbotten till
den specialiserade sjukvarden i och med att man har svarigheter att identifiera behov och tillgodogora
sig av metoder som framjar den psykiska halsan. THL for fram att det finns fa tjanster med lag tréskel
i regionen, & andra sidan spelar identifieringen av servicehelheter ocksa en central roll.

Anvandning av tjanster som ar avsedda for de aldre

Indikatorerna i Sotkanet beskriver anvandningen av de tjanster som &r avsedda for aldre i form av
tackning. Detta méater andelen av personer som bor hemma, andelen av de som far stodtjanster och
som far stod for narstdendevard samt som omfattas av boendeservice. Tackningen beskriver férutom
anvandning av service aven processer och praxis som anvands for styrning till service.

31



o .
Osterbottens valfardsomrade
’ Pohjanmaan hyvinvointialue

| bilaga 2 presenteras den tackning som berdr aldres servicestruktur per aldersgrupp, samtidigt som
den jamfors med landet i 6vrigt. Sammanfattningsvis kan man konstatera féljande om Osterbotten
(personer som fyllt 75 ar):

- En aning farre personer bor hemma an i landet i 6vrigt
- Personer som vardas med hjalp av stod for narstaendevard ar en aning fler &n i landet i Gvrigt
- Antalet personer som ges regelbunden hemvard &r i stora drag lika som i landet i 6vrigt
o Flera har 60-89 hemvardsbesok per manad
- Farre aldre bor pa vanligt serviceboende an i landet i Gvrigt
- Fler &ldre bor pa serviceboende med heldygnsomsorg an i landet i 6vrigt

Klienter inom serviceboende med heldygnsomsorg

Av dver 75-aringarna i Osterbotten (31.12) bodde 8,4 % (hela landet 7,3 %), det vill saga 1 611
personer, pa ett serviceboende med heldygnsomsorg. De &ldre styrs till serviceboende med
heldygnsomsorg via servicehandledningen. Ett tjansteinnehavarbeslut fattas om boendeplatsen och
handledningen till servicen regleras av servicekriterierna. | den hér 6versikten har de klienters
funktionsférmaga som bor pa serviceboende med heldygnsomsorg granskats enligt tillganglig RAI-
data (3/2022) fran Vasa, Korsholm och Jakobstadsregionen.

Resultatet visar att det finns skillnader i klienternas aldersstruktur och funktionsférmaga mellan
organisationerna/lkommunerna. | Vasa ar det fler klienter inom serviceboende med heldygnsomsorg
an i Jakobstadsregionen och Korsholm som éar sjélvstandiga/behover stdd i dagliga fysiska aktiviteter
(hygien, wc-besok, rorlighet, maltider). Ocksa aldersstrukturen och vardtiden varierar mellan de
boende i Vasa, Jakobstadsregionen och Korsholm.

Slutsats och utvecklingsutmaningar

Med hjalp av referensramen i den har éversikten man forsokt fa svar pa fragan "Hur méar de aldre i
Osterbotten?”.

Insamlingen av informationen har varit utmanande pa grund av att de tillgangliga indikatoruppgifterna
har varit splittrade. Samkommunen for Osterbottens valfardsomrade har férbundit sig till
utvecklingsarbetet géallande informationsledningen, processerna i koppling till detta &r under arbete. |
framtiden kommer sammanstéallningen och analysen av data att bli mer systematisk.

Eftersom oversiktens statistikdata inte tacker hela Osterbotten &r det viktigt att komma ih&g att
resultatet ar riktgivande d& man analyserar uppgifterna.

Utvecklingsutmaningar

Nationellt & malet att Aldre ska ha battre funktionsformaga, att boende och boendemiljon ska vara
mer aldersvanliga och att digitala verktyg ska framja de aldres valmaende. Det har &r ndgot som
ocksa Osterbottens véalfardsomrade ska strava efter.
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Sett ur aldre personers perspektiv ar det viktigt att:

det dagliga livet upplevs som tryggt,

halsan upplevs vara god sa lange som mdjligt,

formagan att ga forblir god och att den aldre kan g& 500 meter,
den aldre kan ta hand om sig sjalv sa lange som mgjligt,

digitala verktyg ar till nytta och att kostnader for dessa &r rimliga.

Sett ur serviceproduktionens perspektiv kan utvecklingsutmaningarna sammanfattas enligt
foljande:

Olika &ldersgrupper har olika behov (65—74, 75-84 och 85+). Aldersgrupperingen ska
beaktas i kund- och servicehandledningen, pa basnivans 6ppenvardsmottagningar och vid de
servicekontakter som sker pa lag troskel niva. Den aldre behover information och verktyg
(digitala och ansikte mot ansikte) som stod for egenvard och som stdd i vardagen.

De aldre som har riskfaktorer gallande valmaende, halsa och funktionsférmaga bor
identifieras i tid. Detta beror alla vard/servicekontakter.

Tillgangen till service maste bli béattre, speciellt d& det kommer till forebyggande service och
utveckling av olika kontaktkanaler.

De sektorsdvergripande processerna for handledning till service for aldre behéver utvecklas,
dessutom ska man sarskilt beakta den aldres mdjlighet till rehabilitering, identifiera detta och
ordna &ndamalsenliga interventioner.

Servicehelheten for aldre och service- och vardkedjor ska definieras. Framjande av aldre
personers psykosociala valbefinnande samt geriatriska och gerontologiska bedémningar ar
ockséa nagot som sarskilt bor beaktas.

Servicestrukturen i Osterbotten &r lite mer praglad av en tyngre vardstruktur i jamférelse med
landets medeltal, sa det finns ett behov av mellanformer for boende.

Digitala verktyg behdver utvecklas. | utvecklingen ska den aldres individuella behov samt
verktygens anvandbarhet, tillganglighet och prisséttning tas i beaktande.

Interventioner inom Social- och hélsocentralsprojektet

Regeringen Marins program Framtidens social- och halsocentral har som mal att forbattra tillgangen
till service, framforhallningen och preventionen, men dven kvaliteten, mangfalden och
kostnadseffekten. Inom ramen for projektet Framtidens social- och hélsocentral i Osterbotten ordnas
féljande interventioner for de aldres service:definition av servicehandledningens processer och
framjande av andamalsenlig handledning till service (tillgang, framforhallning, mangfald)

ibruktagning av modellen for livsstilshandledning pad mottagningarna (férebyggande och
framforhallning)

hemrehabilitering (rehabilitering och framjande av funktionsférmagan)

stdd och hjalp vid lindrig depression (ibruktagning av IPC-metoden)

Interventionerna i projektet Framtidens social- och halsocentral i Osterbotten testas i organisationen
ar 2022. Efter piloteringen tas interventionerna i bruk i hela omradet under ar 2023.
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BILAGOR
BILAGA 1 Osterbotten Hela landet
Laget i
65 ar 75 ar 65 ar 75 ar Osterbotten
fyllda fyllda fyllda fyllda jamfort
n=41 n=19 med resten
Sotkanet. Fi 2020 135 183 n=1255938 n=547835| av landet
ALDRE PERSONERS VALBEFINNANDE
Andelen personer som upplever god livskvalitet (EuroHIS-8) (%) 59,8 52,3 55,5 46,8
Andelen personer som kanner sig ensamma (%) 8,2 12,5 9,3 13,2
Andelen personer som aktivt deltar i organisationsverksamhet (%) 29,4 251 27,4 23,9
Andelen personer som &r nojda med forhallandena i sitt bostadsomrade (%) 89,7 88,3 85,2 85,3
Andelen en persons bostadshushall av bostadshushéllen med personer i samma
alder (%) 45,5 53,7 51,1 56,8
Andelen ensamboende i &ldrarna 75 &r och &ldre av bostadsbefolkningen i samma
alder (%) - 41,4 - 46,2
Andelen personer som upplevt sitt dagliga liv som otryggt (%) 3 5,5 2,5 3,3
Andelen personer som pa grund av brist pd pengar varit tvungna att pruta pa
lakemedel, mat eller lakarbesok (%) - 6,4 - 6,4
ALDRE PERSONERS HALSA
Andelen personer som upplever att den egna héalsan ar hogst medelmattig (%) 43,1 51,3 48,1 57,4
Andelen personer som upplever betydande psykisk pafrestning (%) 8 9,8 9,4 10,9
Personer som fatt ersattning for antidepressiva, (%) av befolkningen i samma alder 11,9 - 12,5 -
Hoftfraktur hos personer i aldrarna 65 ar och aldre, (%) av befolkningen i samma
alder 0,7 - 0,7 -
Personer som ar 65 ar och aldre med ratt till specialersattningsgilla lakemedel, (%)
av befolkningen i samma alder 63 - 61,4 -
ALDRE PERSONERS FUNKTIONS- OCH ARBETSFORMAGA
Andelen personer som har stora svarigheter att ga en stracka p& 500 meter (%) 17,6 28,8 17,7 28,6
Andelen personer som inte far tillrackligt med hjalp (%) 4,7 7,6 7,2 10,8
Andelen personer som upplever stora svarigheter att ta hand om sig sjalv (%), 75 ar
och aldre - 11,4 - 10,4
Andelen personer som upplever att de har ett daligt minne (%), 75 ar och aldre - 6 - 7,1
Andelen personer som upplever att den egna arbetsformégan ar nedsatt (%), 65 ar
och aldre 47,7 - 46,1 -
ALDRE PERSONERS LEVNADSVANOR OCH RISKFAKTORER
Andelen personer som roker dagligen (%) 54 2 6,1 3,2
Andelen personer som dricker for mycket alkohol (AUDIT-C) (%) 28,3 15,8 34,3 22,3
Andelen personer som éter frukter och gronsaker enligt naringsrekommendationerna
(%) 31,8 28,7 38,2 36,7
Andelen feta personer (BMI éver 30), 65 a&r och &ldre (%) 21,6 - 20,9 -
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BILAGA 2 Osterbotten Hela landet
65 ar 75 ar 85 ar 65 ar 75 ar 85 ar
fyllda fyllda fyllda fyllda fyllda fylida
n=41
Sotkanet. Fi 2020 135 n=19 183 n=5967 | n=1255938 n=547835 n= 154950
ALDRE PERSONER SOM ANVANDARE AV SERVICE
Andelen personer som bor hemma, (%) av befolkningen i
samma alder 95,4 91,2 81,2 95,9 91,9 82,4
Stod for narstaendevard som vardats under aret, (%) av
befolkningen i samma alder 2,9 4,8 6,5 2,7 4,6 6,7
Klienter som fatt stodtjanster under aret (finansierade av
kommunen), (%) av befolkningen i samma alder 10,3 19 38,8 10 19,3 39,1
Klienter inom regelbunden hemvard, (%) av befolkningen
i samma alder 8,4 15,5 32,2 8,4 15,9 32,8
Klienter inom regelbunden hemvérd (75+) med 60-89
hemvardsbesok per manad, (%) av befolkningen i
samma alder - 23,2 - - 20,9 -
Klienter inom regelbunden hemvard (75+) med 90 eller
fler hemvardsbestk per manad, (%) av befolkningen i
samma alder - 18,1 - - 19,1 -
Andelen personer som pa grund av brist pa pengar varit
tvungna att pruta p& mat, lakemedel eller lakarbesok (%),
75 ar och aldre - 6,4 - - 6,4 -
Halsocentralernas langvardspatienter 31.12, % av
befolkningen i samma alder 0,1 0,1 0,2 0 0,1 0,2
Vanligt serviceboende for klienter 31.12, % av
befolkningen i samma alder 0,1 0,2 0,5 0,4 0,7 1,7
Klienter inom serviceboende for &ldre med
heldygnsomsorg 31.12, % av befolkningen i samma alder | 4,3 8,4 18 3,6 7,3 16
Klienter pa alderdomshem 31.12, % av befolkningen i
samma alder 0,1 0,2 0,5 0,3 0,6 1,3
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BILAGA 3 Finlands RAI Vasa Jakobstad Korsholm
RAILTC

Serviceboende med heldygnsomsorg 2020 2 2021 2 |[2020_2 2021_2 |2020_2 2021_2 |2020_2 2021_2
N 23488 25516 | 301 286 222 188 145 150
Vardtid i &r, medeltal 2,9 2,8 2,3 2,2 3,5 3,2 3,2 3,2
Alder i &r, medeltal 83,8 84 85,9 85,8 86 86,8 86,4 86,1
65-74 ar, % 13 12 8 10 8 6 6 7
75-84 ar, % 32 33 27 28 31 30 29 31
85-90 ar, % 30 29 37 33 32 31 27 31
6ver 90 ar, % 23 24 27 28 30 32 37 31
Kvinnor (%) 70 70 76 76 71 73 78 75
Demensdiagnos (%) 75 75 77 73 75 72 81 81
Vardagsprestationer (ADLH 0-6), medeltal 3,5 3,5 3,6 3,6 3,9 3,9 3,5 3,5
Sjalvstandig/behdver handledning (ADLH 0—

1), % 16 16 19 15 9 8 1 3
Behov av hjalp vid maltider (%) 62 62 61 61 73 71 65 67
Kognition (CPS 0-6), medeltal 3,3 3,3 3,6 3,6 3,3 3,4 2,9 3,1
Halsotillstdndets stabilitet (CHESS 0-5),

medeltal 15 1,5 1,4 15 15 15 1,2 1,2
Sinnesstamning (DRS 0-14), medeltal 2,1 2 2,4 2,3 1,9 2,2 1,6 1,8

Vardagsprestationer (ADLH 0-6) = Mataren beskriver hur sjalvstandig personen ar pa en skala fran 0 till 6. Ju hogre tal, desto
storre behov av hjélp vid we-besok, med hygien, med att réra pa sig eller med att ata.

Kognition (CPS 0-6). CPS-mataren beskriver personens kognition pa en skala fran 0 till 6. Ju hogre tal, desto storre
utmaningar i det dagliga beslutsfattande, korttidsminnet och med att bli férstddd. Mataren noterar ocksa personens

medvetandegrad och hur sjalvstandigt hen kan ata.

Halsotillstandets stabilitet (CHESS 0-5) mater hur stabilt halsotillstdndet &r genom att kombinera en viss formel med akuta
symtom (t.ex. andnod) och férandringar som uppstatt pa langre sikt (t.ex. formaga att fatta beslut). Ju hogre tal, desto mer

instabilt halsotillstdnd. Méataren beaktar ocksd om det handlar om vard i livets slutskede.

Sinnesstamning (DRS 0-14). Mataren beskriver depressionsmisstanke. Ju hogre tal, desto mer sannolikt att misstanka
depression. Mataren beskriver hur personens angest tar sig uttryck, bland annat radslor och verksamhetsmodeller.

TILL SLUT

Resultaten fran genomgangen anvands som grund for planering av verksamheten och vid prioritering
av utvecklingsprojekt. Den utgor ett basmaterial vid arbetet med valfardsomradets servicestrategi och
for den regionala vélfardsplanen, den regionala planen for barn och ungas valfard, regionala planen
for elevhalsa, regionala planen for aldres valbefinnande och eventuella 6vriga planer eller program
som valfardsomradet uppgor. Den &ar ocksa ett viktigt grunddokument vid uppgérande av strategierna
for flerproducentmodell och fysiska servicenéatverket.

Vid analys av de olika indikatorerna ser man ibland stora skillnader mellan kommunerna. En
malsattning ar att kunna anvanda redan existerande goda exempel for pa sikt minska skillnaderna i
halsa och valmaende. Aven om analysen ger bra riktlinjer for det fortsatta arbetet ska man, som
tidigare namnts, komma ihag att det finns brister i statistikforing och rapportering, vilket behéver tas i
beaktande da man jamfor statistik for kommande ar
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