Sluteplik

Kan vi utvidga det naturliga experimentet?

Gerdt Sundstrom

Mats Thorslund argumenterar fér en mer med-
veten dldrepolitik: jag kan bara hélla med!
Och mgjligen tillfoga att balansen mellan vad
man ldgger pa det som numera heter “hjalp i
hemmet” och “sérskilt boende” dr en viktig
fraga ddr manga kommuner - inklusive vart
askadningsexempel Motala - inte kan svara
pa hur det forhaller sig. Manga kommuner
tycks inte ha ndgon malsittning for detta: i
flera fall har jag sett hur man sagt i policy-
dokument att nu méste vi satsa mer (nér friska
statliga pengar utlovas) och hemtjinsten skall
f4 mer. Men nér man tittar pa vart pengarna i
praktiken gar, sa ar det huvudsakligen till ““sér-
skilt boende”. Skandaler pa 1950-talet lycka-
des driva fram en vettig satsning pa omsorg for
de hemmaboende; skall det behova upprepas?

Nér man jamfor med Danmark &r det vis-
serligen sant att de har en hogre tdcknings-
niva dir, for hemhjilpen, medan de har
mycket mindre “sérskilt boende”, ndgot som
véllat stora protester i Danmark. Dessutom vill
det danska kommunf6rbundet skdrpa behovs-
bedomningarna pa sin gratishjélp kraftigt, ef-
tersom man menar att manga vardtagare inte
alls behover hjilp, samtidigt som man stolt
noterar “Overtaget” gentemot Sverige. | Dan-
mark hdnder det ocksa att hemhjilpen bara
uteblir under semestertid eller nér vardbitradet
ar sjukt etc - kan sddan hjélp verkligen rakt
upp och ner jamféras med den (relativt) pa-
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litliga svenska? Ytterligare ett problem ér att
Danmark saknar var extensiva férdtjénst och
en del andra tillkommande kontaktytor mel-
lan de dldre och kommunens socialtjénst. Ofta
ser man i Sverige att forskare (det har jag sjélv
gjort...) och andra adderar “sérskilt boende”
och hemhjilp och sedan drar slutsatser om
hur manga som nas av omsorgen.

Det finns atminstone en kommun - Jonko-
ping - som har ett effektivt, flexibelt och viil-
skott dataregister for socialtjansten, med vars
hjélp man litt kan beridkna de olika kontakt-
ytorna mellan dldre och dldreomsorgen. Hér
ar det saledes totalt femtio procent fler som
har kontakt med dldreomsorgen 4n man kan
sluta sig till av uppgifter om hemhjilp och
“sdrskilt boende” (avser aldersgrupper 80+).
Jag skulle 6nska att fler kommuner holl sig
med information om den egna verksamheten
som kunde anvindas for “sjdlvbespegling”. I
praktiken fungerar, tror jag, dldreomsorgen
fortfarande ganska bra och kommer att gora
det sa lange vi haller oss med ett ganska
finmaskigt nét ute hos de dldre. En ny under-
sokning i Harryda kommun, dir dldre utan
kontakt 6ver huvud taget med éldreomsorgen
uppsoktes i hemmet (alla 85+ och urval av
75-84-dringar) fann man ytterst fa som be-
hovde eller ville ha nagon offentlig hjilp.
Nagra hade kritiska synpunkter pa den: 1at oss
ldra av dem!
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