
Framtidens teknik i 

omsorgens tjänst  
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• Analysera HINDER för bredare

användning av välfärdsteknik

• Analysera  vilket STÖD personal m fl kan 

behöva

• Lämna FÖRSLAG på hur och av vem 

stödet ska ges

Uppdraget från Socialdepartementet
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• Öka kvalitén

• Stärka individens 

oberoende/självständighet

• Lösa bemanningsproblem

• Minska det kommunalekonomiska 

trycket

Motiv för bredare användning
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• Omsorg och vård hänger ihop – en helhet

• Mer vård i hemmet i framtiden

• Personcentrerad vård och omsorg

• Förebyggande arbete

• Skjuta upp insteg i mer komplicerad vård

• Hantera åldrandets förändring

• Ökad professionalisering 

Utgångspunkter
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1. Osäkerhet kring "samtycke vid nedsatt beslutsförmåga”

2. Grundläggande förutsättningar

3. Kompetens

4. Otydlig nationell styrning 

5. Bristande samordning

Hinder
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1. Osäkerhet kring "samtycke vid nedsatt 

beslutsförmåga”

2. Grundläggande förutsättningar

3. Kompetens

4. Otydlig nationell styrning 

5. Bristande samordning

Hinder



1. Lagligt stöd

Utredningen ska:
Utifrån tidigare utredningar, remissvar, rapporter mm överväga och 

vid behov lämna författningsförslag med fokus på reglering av 

samtycke från personer med nedsatt beslutsförmåga i syfte att 

underlätta användning av välfärdsteknik i äldreomsorgen

Överväga behov av övriga författningsförslag i syfte att underlätta 

användningen
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Utgångspunkter för ett lagstöd
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• Det behövs ett lagstöd för att minska 

osäkerheten hos professioner och i 

kommunerna

• Generellt lagstöd vid vård resp. 

omsorg, inte bara för tekniken

• Besluten fattas av professionen 

(HSL, SoL)



Utgångspunkter för ett lagstöd
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• Kodifiering av ”bästa praxis” 

• Tvångs- och begränsningsåtgärder 

fortsatt förbjudna 

• Dokumentation - kvalitetssäkring! 



Utgångspunkter för ett lagstöd
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• Multiprofessionellt team

• Samordnad individuell planering 

(SIP) metod i ordinärt boende för 

omsorg till människor med nedsatt 

beslutsförmåga

• Allmänt stöd för teknikanvändning 

på det grundlagsskyddade området
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1. Osäkerhet kring "samtycke vid nedsatt beslutsförmåga”

2. Grundläggande förutsättningar

3. Kompetens

4. Otydlig nationell styrning 

5. Bristande samordning

Hinder



2. Grundläggande förutsättningar

Ur direktiven
Allt fler kommuner anger att de använder olika typer av väl-

färdsteknik i äldreomsorgen….

Fortfarande är det mycket få äldre som får del av tekniken…….

Utvecklingen skiljer sig åt mellan olika kommuner. Ur ett nationellt 

perspektiv går den långsamt, trots de utmaningar som 

äldreomsorgen står inför och den potential som välfärdsteknik har för 

att möta utmaningarna. 
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Tekniken behöver spelregler

Utredningen om välfärdsteknik i äldreomsorgen 13

NU
bilden är 

kameratillsyn 

mm

Om 5 ÅR Om 15 ÅR

• Bästa tänkbara vård och 

omsorg

• Nya verksamhetsformer
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• Tillgång till säkert och robust internet/bredband

• ”En ingång” oavsett hur många applikationer

• Bygga på standard främjar utbytbarhet

• Användbarhet är utgångspunkt

• En uppgift en gång

• Nationellt e-ID

• etc.

Grundläggande förutsättningar



Framtida tekniska möjligheter

• Digital plattform för vård- och omsorgstjänster hemma

• Teknisk infrastruktur, med tillhörande standarder för att överföra 

information

• Kliniska beslutsstöd

• Avancerad sensorteknik för tidig upptäckt, larm

• Specialiserad egenvård

• Individuellt anpassat vardagsstöd
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1. Osäkerhet kring "samtycke vid nedsatt beslutsförmåga”

2. Grundläggande förutsättningar

3. Kompetens

4. Otydlig nationell styrning 

5. Bristande samordning

6. Fragmentiserad kunskapsbildning

Hinder



3. Kompetens

Utredaren ska:
Analysera vilket stöd som omsorgspersonal, arbetsledning, och 

verksamhetsledning har för att använda välfärdsteknik inom 

äldreomsorgen och vilka typer av ytterligare stöd som det eventuellt 

finns behov av

Lämna förslag på hur och vem stödet ska ges
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Kompetens
• Ny kompetens i alla nivåer och alla                            

personal kategorier

• Teknik är ett stöd för att uppnå hälsa,                                           

vård och omsorgens mål

• Personcentrerad vård och omsorg = verksamhetsutveckling

• Skyddad yrkestitel för undersköterska

• Kompletterande utbildning för yrkesverksamma

• Kravnivå på lägsta utbildning om 5 år

Grundutbildning

Specialistutbildning

Forskning

• Medarbetare

• Chefer

• Beslutsfattare



• Teknik för oberoende och 
självständighet

• Förändringsledning
• Implementering /tjänstedesign

• Geriatrik/gerontologi

• Demenssjukdomar / Bemötande

• Personcentrerad vård och omsorg
• Salutogent synsätt
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Kompetens
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Vad är målen 

vilken kompetens 

behövs för att 

uppnå dem?
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Hinder



4. och 5. Nationell styrning/samordning

Utredaren ska:

undersöka hur det befintliga stödet och formerna för 

samverkan mellan myndigheter, kommuner och andra 

relevanta aktörer kan förbättras och hur samverkan mellan 

kommuner kan underlättas, men stödet ska inte vara i form 

av finansiering
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• Många myndigheter är inblandade, ofta 

överlappande

• Ingen har huvudansvar

• Även myndigheter behöver ställa om - ge 

stöd och inspektera i samklang med tiden 

• ”Peka med hela handen” – budskap från 

kommuner (regioner)

Nationell styrning/samordning
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Nationell styrning/samordning

• Nationell strategi för styrning och samordning 

av digitaliseringen

• DIGG får förutsättningar, mandat och ansvar 

• Lyfta Vision e-hälsa

• Socialstyrelsen specifik kompetens
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Lyfta äldreomsorgen

• Samordnat med långsiktigt synsätt

• Överkom gränser mellan huvudmän

• Kommunövergripande med krav på nationell 

styrning

• Utveckling av äldreomsorgen som motor i 

hela välfärdens digitalisering

• 5 år för omställning



Frågor?
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Marie Stegard Lind

marie.stegard.lind@regeringskansliet.se

Maria Gill

maria.gill@regeringskansliet.se


