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Remissvar avseende utredningen om Vilfardsteknik 1
dldreomsorgens S 2018:11 betinkande Framtidens
teknik i omsorgens tjanst SOU 2020:14

Linkopings universitet bifogar foljande synpunkter pa remissen SOU 2020:14
“Framtidens teknik 1 omsorgens tjdnst” som utarbetats av Institutionen for hélsa,
medicin och vard (HMV) vid Linkdpings universitet (LiU).

Sammanfattning

Link&pings universitet vilkomnar utredningen om Valféardsteknik i
dldreomsorgens S 2018:11 betdnkande - Framtidens teknik i omsorgens tjénst
SOU 2020:14. Nedan foljer specifika kommentarer pd utredningen.

Overgripande kommentar

Vem riktar sig utredningen till?

I rapporten anges bade dldreomsorgen, hélso-och sjukvarden och socialtjdnsten
men i utredningens titel preciseras endast i omsorgens tjanst. Omsorg uppfattas
som ett for vagt begrepp 1 forhallande hur Sveriges dldreomsorg ser ut.
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Vad dr vilfdrdsteknik?

Utredningen é&r inriktad pa och behandlar olika typer av ”6vervakning” (larm,
kameror och GPS) dér det kridvs samtycke fran personen som étgérden géller.
Rédande bendmning pé atgirder sdsom dorr- och rorelselarm ar
begriansningsatgarder. Da enbart typer av dvervakning ingar i denna utredning
finns det risk for att begransningsatgérder och tvingsétgirder byter namn till det
mer positivt klingande “vilfirdsteknik”. Ar tanken att vilfirdsteknik ska delas
upp i 1, olika typer for 6vervakning (skyddsatgirder) och i 2, vélfardsteknik for
vélbefinnande och aktivitet? Det sistndmna saknas i utredningen, det finns inga
exempel pa teknik som anvénds for detta &ndamal, sdsom appar for stod och
aktivitet, surfplattor for kontakt med anhoriga, digital teknik for motionsspel och
olika typer av aktivitetsbord. Vilfardsteknik maste vara mycket storre &dn vad
utredningen behandlar.

Det finns séledes ett behov for en tydlig och bredare definition pa vilfardsteknik.
I ”Vilfardsteknikens effekter ur fyra perspektiv (Vardanalys 2020)” framkom att
det dven dr svart med avgriansningen till enbart digital teknik.

I samband med vélfardsteknik bor hjalpmedelsforsorjningen hanteras dé dessa
tekniker ofta gar in i varandra. Idag finns problem dér olika delar i en tjénst
forskrivs enligt olika lagar vilket paverkar mdjligheten att tillgodose den
enskildes behov fullt ut. Detta géller tex vissa digitala larm.

Mojligheten att fa prova pa olika tekniker behover utvecklas da det kan
underldtta om teknik sétts in tidigt tex innan en demenssjukdom gétt alltfor
langt. Mojlighet till tréning i anvidndandet av tekniken &r ocksé en viktig del som
det bor tas hojd for vid vilfardstekniksinforande.

Utredningen har ett vildigt tydligt nutidsperspektiv och ibland till och med ett
retrospektivt perspektiv samtidigt som en framatblickande héllning saknas. Vilka
digitala e-hdlsolosningar ar troliga om 5 till 10 &r och vilka forutséttningar
behovs for att dessa ska kunna anvéndas? T ex beskriver man provtagning (egen
eller med stod) och direktrapportering in i digital journal, men vi kan inte hitta
nagot kring den védxande (ff a privata) marknaden med olika barbara sensorer
som ménga idag anvander som del 1 egenvérd och for att frimja sin hélsa (t ex
aktivitetsklockor som registrerar allt frin rorelse till puls och sémn). Hur ska
vard och omsorg forhélla sig till dessa och vilka krav behover vara uppfyllda {for
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att denna typ av data ska kunna nyttjas i vard och omsorg? Det ror sig om sévil
fragor om reliabilitet och validitet i sjélva data som en rad juridiska aspekter.

Kompetens och jamlikhet

Det dr ocksa viktigt att tillgodo se behov hos bade personal och enskilda
personer att ha tillgdng till modern och uppdaterad teknik. T ex har inte alla
dldreboenden mojlighet till uppkoppling och dldre datorer etc anvinds vilket kan
gora det tungarbetat. Personal kan ibland vara ett hinder for inférande av
vélfardsteknik p g a bristande kompetens. Att ha tillgang till och kunna anvinda
digitala medier dr en forutsittning for att vara delaktig i samhaéllet, darfor behovs
kunskap om hur éldre personer kan ta till sig och lira sig hantera detta. Detta bor
naturligtvis ske utifrén individens behov och resurser. Hér &r legitimerad
vardpersonal, bl a arbetsterapeuter en viktig resurs. Hinsyn behdver ocksa tas till
att det idag 4r minga dldre som inte har tillgang till internet. Detta kommer dock
troligen att forandras Over tid sa andra alternativ for att kontakta samhéllstjanster
madste finnas dnnu en tid.

Helhetsperspektiv saknas

Det saknas séledes ett helhetsperspektiv pa hur tekniken kan forbattra
individernas vilbefinnande och det dagliga livet i samhéillet och grannskapet dér
de bor. De egna erfarenheter fran personer som sjilva lever med en
demensdiagnos saknas helt i rapporten. Det gors antagande fran andra sdsom
anhoriga och personal inom vard-och omsorg men inte fran de individer som
rapporten berdr. Mer aktuell forskning inom demensomradet hade varit dnskvirt
med tanke péd de antagande som gors i rapporten géllande personer som lever
med en demenssjukdom. Ett tvarvetenskapligt forskningsprogram omfattande
hélsa, vard, omsorg och teknik &r en viktig satsning. Dar framforallt praktiknéra
forskning bor betonas dir den enskilde individens perspektiv bor stirkas. Idag
finns begrinsat med kunskap om de dldre personernas erfarenhet och
anvandning av vilfardsteknik.

Muskuloskeletala besvair

Muskuloskeletala sjukdomar och skador utgor en stor del av problematiken hos
malgruppen for rapporten men det omnédmns t.e.x inte hur vilfardsteknik kan
understddja fysioterapeutens insatser. Yrsel och balanssvarigheter dr ocksa en
vanlig funktionsnedséttning for dldre dar fysioterapeuter har en viktig roll 1
rehabilitering for att stdrka benmuskler och reducera fallrisk.
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Vilfardsteknik borde dven stodja 6kad eller bibehillen fysisk aktivitet (ex
digitaliserade enkla traningsprogram och pdminnelse for tréning) for att reducera
risk for sjukdom och funktionsnedséttning. Bibehédllen muskelfunktion och
kondition &r viktigt for att uppratthélla sjdlvstindighet i dagliga aktiviteter.

Kompetensforsorjning

Det ar tillfredstillande att kompetensforsorjningen betonas i remissen. Dock
behover detta betonas och forstirkas ytterligare for alla professioner.
Kompetenshdjning har varit eftersatt for alla professioner inom dldre omsorgen
dér vi i forskning om arbetsterapeuter sett att kompetensniva paverkar
mdjligheten att bl a arbeta evidensbaserat samt att ha kunskap om och anvénda
standardiserade bedomningsinstrument pé vilka behandling och utvérdering kan
stodjas (se till exempel Andreassen, Ohman & Larsson Ranada (2018):
Assessing occupational performance in special housing in Sweden, Scandinavian
Journal of Occupational Therapy, 25:6, 428-435. DOI:
10.1080/11038128.2017.1367415).

Befintlig personal inom &ldre omsorgen behdver fa mojlighet till utbildning och
kompetenshdjning. Det &r viktigt att dven legitimeras personal far mojlighet att
vidare utbilda sig tex genom specialistutbildningar samt fristdende kurser och
masterutbildningar inom omradet. Vi har erfarenhet av att kurser specifikt
riktade mot dessa grupper har fatt vildigt fa deltagare d& de som sokt inte fatt
mdjlighet att ga de utbildningar de 6nskar.

For att kunna erbjuda en god vard och omsorg med digitala tjanster kravs god
kunskap och att det utgar fran individens behov och forutsittningar. Detta bor
utgd fran ett personcentrerat multiprofessionellt teamarbete. Det forutsitter
ocksa att den kommunala vard och omsorgen anstéller ratt kompetens. Tex
behover antalet arbetsterapeuter 6kas da de beddmer behov av, forskriver och
trdnar in anvdndning av hjdlpmedel och vélfardsteknik. Detta giller séavil for
personer 1 eget hem och inom sérskilda boenden.
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Synpunkterna har utarbetats av prefekt Preben Bendtsen och medarbetare vid
Institutionen for hilsa, medicin och vard (HMV)

Per Dannetun
Forskningsdirektor

Bitrddande universitetsdirektor
LinkOpings universitet

Kopia till:

Universitetsledningen

Prefekt Preben Bendtsen
Internrevisionen

Lokala fackliga organisationen
LiU Nytt

Registrator (originalhandling)
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