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Bakgrund och genomférande

Om Nollvisionen fér underndring hos dldre

Nollvisionen fér underndéring hos éldre (framover bendmnt “Nollvisionen”) d@r ett initiativ dar
privata féretag, akademi, myndigheter, kommuner och ideella organisationer arbetar
tillsammans for att dstadkomma en systemféréndring som ska férebygga underndringen
hos dldre. Satsningen leds av Livsmedelsakademin och finansieras av Vinnova.

Om kommunenkéten

En svdrighet i arbetet med Nollvisionen &r att det saknas nationell statistik och information
om omfattningen av underndring hos dldre att utgd ifrén. Vi har ocksé sett ett behov av att
ta reda pd hur koommunerna arbetar med frégan och vilka utmaningar de har. Under vdren
2022 utformade vi darfér en kommunenkdt med syfte att ta reda pd hur stort problemet &r
och hur arbetet mot underndring fungerar i hela landet. Under véren 2024 skickade vi ut
samma enkdt igen, endast frdgorna frén Livsmedelsverket och Socialstyrelsen skiljer sig.
Syftet var att undersdka om det gdr att se ndgon férandring.

Tillvgagdngssatt

Enkaten skickades till alla Sveriges 290 kommuner via registratorn (kommunernas
kontaktreil), riktad till personer med évergripande insyn i mat och mdltid inom omsorgen
och hemtjansten, till exempel avdelningschef for dldreomsorgen eller maltidschef.
Forfrdgan skickades ut forsta gédngen 3 juni 2024, foljt av pdminnelser fram till och med 2
juli. Deadline for svar sattes till 9 juli, men négra eftersladntrande svar togs emot éven efter
sommaren.

Respondenter

Vi har tagit emot 197 svar frén 175 kommuner, vilket innebdr att vi f&tt svar frdn 60,3 % av
Sveriges kommuner, fréin Kiruna i norr till Trelleborg i séder. Denna svarsfrekvens dr tillréicklig
for att resultaten ska kunna ge en fingervisning om det nationella lIdget.

Ett par kommuner har skickat in flera svar och dessa har alla tagits med i slutresultatet.
N&gra av svaren har sammanstdlits av flera personer tillsammans. Respondenterna har
angett féljande titlar:

o 54 chefer

e 114 MAS/sjukskoterskor

o 2l dietister

e 3 jobbarinom kost/maditid

e 5 verksamhets-/kvalitets- /mailtidsutvecklare
e 9respondenter har inte angett ndgon titel

Rapportens struktur

Enkd&ten var indelad i sex delar och resultatet redovisas fraga for frédga, med diagram dar
det ar relevant. Analys och kommentarer &r gjorda av Nollvisionen.
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Del 1 - Métning och identifiering av underndéring hos dldre

Har ni statistik pa hur stor andel &ldre, inom respektive boende i er kommun, som &r undernérda eller i riskzonen for
undernaring?

Bl Ja I Nej Delvis M Vet gj
65%

100
38%

50 20% 7% 18% 1%

Ordinért boende Service-/ Demensboende LSS boende Korttidsboende Annat
trygghetsboende

Ungefar tvd tredjedelar av kommunerna vet hur stor andel av de boende pé&
demensboende som d&r underndrda eller riskerar att bli, dérefter kommmer statistik for
korttidsboende pd& 38 %. D&remot ar det endast 20 % som har motsvarande statistik for
ordinart boende och 17 % fér service-/trygghetsboende.

I jdimférelse med 2022

Det syns inga stora skillnader j@amfort med enkatsvaren fr&n 2022 nér det kommer till att
fora statistik, om ndgot s& &r det totalt sett ndgot férre procent som 2024 har statistik pé
férekomsten av underndring.

Vi kan alltsé fortfarande konstatera att det inte finns négon tillférlitlig statistik dver hur
mdnga underndrda dldre det finns totalt i Sverige.

Hur mater ni forekomsten av risk for undernéring hos aldre i er kommun?
197 svar

BMI

MNA (Mini Nutritional Asses...
SKRs riskbedémning (tre fra...
Senior Alert

70 (35,5 %)

121 (61,4 %)
175 (88,8 %)
Av dem som for statistik, anvénder sig de flesta av Senior Alert. Utdver det anvands ocksd

MNA (Mini Nutritional Assesment), BMI och/eller SKRs riskbeddmning. Resultaten skiljer sig
endast ndgra tiondelar mot hur kommmunerna svarade 2022.
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Om ni méter forekomsten av risk for undernéring, har ni statistiken uppdelad utifran nagon/nagra av

dessa demografiska variabler?
143 svar

Alder
Boendeform 125 (87,4 %
Kén 47 (32,9 %)
Inkomst 0(0 %)
Hushallsstorlek 0(0 %)
Fédelseland 0 (0 %)
0 25 50 75 100 125

Den statistik som finns i kommunerna gdr sdllan att analysera ur ett
jamstalldhetsperspektiv, eftersom demografiska variabler utdver boendeform inte finns i
underlaget. Jamfort med 2022 kan vi se att ndgot fler angett att de har statistik uppdelat
efter boendeform och kén i ér.

2022 genomfoérde Nollvisionen en undersoékning av seniorers behov och énskemadl kring mat
och madiltid. Resultaten visar att skillnaden i exempelvis livskvalitet och aptit ér stor mellan
olika demografiska grupper. Det hade darfor varit befogat fér kommunerna att ha mer
information om sina seniorer, for att kunna erbjuda rétt insatser. Rapporten frédn enkaten
finns har: https://www.nollundernaring.se/arkiv/aldres-individuella-behov-och-onskemal/.

Del 2 — Kostnader

Vet ni hur stora kostnader undernéring hos &ldre ger upphov till i er kommun?
197 svar

@ Ja
® Nej
Vet gj

Endast en kommun (0,5 %) anger att de vet hur mycket kostnader underndring hos éldre
ger upphov till. Det som ingdr i deras berdkning dr behovet av naringsprodukter.

Vi vet att underndring ger upphov till betydligt fler kostnader, som till exempel storre
omsorgsbehov, ldngre sjukhusvistelser, fler fallskador och svarlakta sér. Ingen av
respondenterna har réknat pd dessa kostnader kopplat till underndring, men ménga av
dem efterfrégar sddana berdkningar.


https://www.nollundernaring.se/arkiv/aldres-individuella-behov-och-onskemal/
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Arbetar ni med forebyggande insatser mot undernéaring i er kommun?
197 svar

® Ja
@ Nej
© Vetegj

Né&stan alla kommuner (94,9 %) arbetar med férebyggande insatser mot underndring.
Mellan svaren vi fick in 2024 respektive 2022 skiljer det sig endast négra tiondelars procent.
Vilka rutiner kommunerna har varierar, men riskbedémningar ér vanligt och ménga
anvdander sig av Senior Alert eller MNA.

Vet ni hur mycket de férebyggande insatserna mot undernéring kostar? Matdistribution troligen.
193 svar Dock finns berdkningar

att om dessa tas bort
skulle hemtjénst-
insatserna som krévs
istéllet kosta mer.

® Ja
@ Nej
© Vet g

Utbildning i kost och
mailtidssituation for all
omsorgspersonal.
Utbildningen ges av var
kostchef som tagit
fram den tillsammans
med MAS och chefer.

94,9 % av kommunerna jobbar alltsd férebyggande, men bara 6 kommuner (3,1 %) vet hur
mycket deras férebyggande insatser mot underndring faktiskt kostar. Jdmfért med 2022
har andelen som svarat nej pd frédgan faktiskt gdtt upp ca 10 procentenheter, fréin 66,9 till
76,2 %, det ar alltsd énnu fler nu som inte vet vad deras insatser kostar.

Vi har trots det fatt in 52 svar dér man gett exempel pd insatser som kostar, vilket i fallande
ordning ar: ndringsdryck/—tillskott, personol/tid, utbildning och madiltidsservice. M&nga av
kommentarerna indikerar att de anser att ett férebyggande arbetssatt ar kostnadseffektivt.
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Del 3 — Rutiner och samarbeten kring underndring

Har ni i er kommun rutiner for att férebygga undernéaring hos aldre?
197 svar

~

@ Ja Teamarbete,

® Nej férebyggande arbete,

© Vetej riskidentifiering,
nutritionsbehandling,
uppfoélining

y

Vi har inga skriftliga rutiner.

Vi har nattfastaombud som
mater nattfasta tvé génger
per Ar.

J

Lika m&nga som svarade att de arbetar férebyggande mot underndring uppger ocksd att
de har rutiner for det. Det var dock dtta respondenter som svarade nej pd denna fréga i dr,
jdmfért med endast tre 2022, trots att Socialstyrelsen starkte kravet i sina féreskrifter och
allménna réd som bérjade gdlla 1 november 2022 (HSLF-FS 2022:49). Det framgdr dven i
enkdatsvaren att mdanga inte har tid for att prioritera och félja sina rutiner. Flera séiger ocksd
att rutiner ofta tagits fram, men sedan inte féljs upp eller kontrolleras.

Pa vilket satt dr olika kommunala verksamheter och yrkesgrupper involverade i arbetet fér minskad undernéring hos ldre?

200
B dentifierar WM For statistk W Utbildar 1M Atgardar M Annat [ Ej involverad/Finns ej [l Vet ¢j
150

100

50

Service-/trygghetsboenden Sarskilda boenden Hemtjanst Hemsjukvard

Inom kommunerna &r det personalen pd de kommmunala boendena, inom hemtjénsten och
hemsjukvdrden som oftast identifierar och dtgardar underndring hos éldre, och det ség ut
pd samma satt 2022.

200 I dentifierar [ For statistik 000 Utbildar @@ Atgérdar [l Annat [ Ejinvolverad/Finnsej [l Vet gj
150
100
50
: I T

Bistandshandl&dggare Kommunpolitiker Andra verksamheter/yrkesgrupper
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200
B dentifierar [ For statistik Utbildar [l Atgardar [l Annat M Ejinvolverad/Finns ej [l Vet ej

150

100

50

Kostenhet Maltidsutvecklare

e

Nar det kommer till yrkesgrupper har vi valt att uppmdrksamma tillgdngen till dietist. |
enkaten uppger 56 respondenter (28,4 %) att en dietist dr involverad i utbildning och 47
(23,8 %) svarar att de &r med och dtgdardar underndring. 45 respondenter (22,8 %) uppger
att det inte &r ndgon dietist involverad i arbetet mot underndring alls. Tillgdngen till
nutritionskompetens ser alltsé valdigt olika ut mellan olika kommmuner i landet.

Enligt en rapport’ frén Dietisternas Riksférbund och Naturvetarna 2024 har endast 20 % av
kommunerna en dietist anstdlld. | samma rapport anger Medicinskt ansvarig sjukskoterska i
65 % av kommunerna att nutritionskompetensen ar for I&g. Detta ar en viktig insikt och
kompetensen mdste hojas rejdlt.

For de kommuner som har ndgon uppsékande verksamhet ar den vanligaste insatsen
identifiering. Endast 40 respondenter (20,3 %) uppger att de har uppsdkande verksamhet
som bidrar med detta. Att s& mdnga kommmuner saknar uppsékande verksamhet innebar
med stérsta sannolikhet att dldre med risk for underndring om bor i ordindrt boende inte
identifieras forrén de har s& stora omsorgsbehov att de behodver hemtjanst eller plats p&
kommunalt boende. Har finns en stor besparingspotential fér omsorgen, genom att arbeta
mer férebyggande.

Vilka externa samarbeten har kommunen i arbetet mot undernaring?

I (dentifierar [ For statistik Utbildar [ Atgardar [l Annat [ Ejinvolverad [ Vet gj

100

0
Primarvard Tandvard Sjukhus/slutenvard Hemsjukvard

' https://drf.nu/wp-content/uploads/2024/09/Bristen-pa-nutritionskompetens-i-Sveriges-
kommuner-drabbar-aldre-och-funktionsnedsatta.pdf



https://drf.nu/wp-content/uploads/2024/09/Bristen-pa-nutritionskompetens-i-Sveriges-kommuner-drabbar-aldre-och-funktionsnedsatta.pdf
https://drf.nu/wp-content/uploads/2024/09/Bristen-pa-nutritionskompetens-i-Sveriges-kommuner-drabbar-aldre-och-funktionsnedsatta.pdf
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Na&r det gdller externa samarbetspartner kan vi se att ungefar halften av kommunerna
samarbetar med primdrvard, tandvdrd, sjukhus och/eller hemsjukvard fér att identifiera
och §tgdarda underndring. Siffrorna var liknande 2022.

Den pagd&ende omstdliningen till god och néra vérd? kommer férmodligen éka samarbetet
ytterligare, och skapa en mer personcentrerad vard for dldre i risk for underndring.

I dentifierar M For statistik Utbildar [l Atgardar [l Annat [ Ejinvolverad Il Vet ¢j

100

50

Ideella féreningar Kyrkor Andra verksamheter

Det ar endast ett f&tal kommuner som tar hjélp av verksamheter utanfér de kommunala
och regionala organisationerna i arbetet mot underndring. Har ser vi en outnyttjad
potential som skulle kunna stétta upp med generella insatser, som exempelvis att
informera om vad som &r bra mat for aldre, erbjuda social samvaro kring mdltid, eller
hjalpa till med tidig identifiering.

Del 4 - Livsmedelsverkets riktlinjer

Pa vilket satt ér Livsmedelsverkets riktlinjer ett stéd i er verksamhet?

e Grund fér mat- nutritions- och mailtidspolicy samt framtagande av rutiner
e Anvands i utbildning av personer

e Anvdnds av kost- vérd- och omsorgspersonal for att skapa samsyn

e Anvands for att forbattra mdltiden — bdde maten och mdiltidssituationen
e Anvands for att férebygga underndring pé verksamhet

e Anvands for att ge férebyggande rdd till friska i ordinart boende

e Anvands i samtal med brukare/patient och anhériga

e Anvands for att bedriva projekt och utveckling

Generellt uppger man att det &r bra med nationella riktlinjer att luta sig mot. | svaren lyfts
ocksd att det kéinns tryggt att vénda sig till Livsmedelsverkets material for att sékerstdlla att
arbetet grundar sig pd evidensbaserad kunskap. Fradmst uppges att kostenheten och
kockar anvander sig av material fran Livsmedelsverket och att farre p& vard- och
omsorgssidan tar del av det.

2 https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/omraden/god-och-nara-vard/
9



https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/omraden/god-och-nara-vard/
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Hur skulle Livsmedelsverket som myndighet kunna erbjuda dnnu béttre stod for
ert arbete mot underndring hos didre?

Utbildning och stéd fér personal

Ett genomgdende problem mdanga beskriver &r att sékra kompetensen hos personalen. Det
ar ofta hoég personalomsattning vilket goér att det inte récker med en gemensam
utbildningsperiod eftersom ny personal tillkommer efter ett tag. Mdnga kommuner har
ocksd svart att skapa tillfallen for personalutbildningar, eftersom det ofta saknas resurser
och vikarier for att tdcka upp i verksamheten. Darfor efterfrégas digitala mikroutbildningar,
garna i videoformat med inriktning pd& yrkesgrupp eller arbetsplats. Man efterfrégar ocksd
fysiskt material som checklistor och broschyrer att ha pd plats i verksamheten.

Utbildning och stéd fér didre

Mdanga kommuner lyfter att kunskapen hos de dldre sjalva ar 1&g, nar det kommer till
nutrition och underndring. Ett specifikt férslag ar att Livsmedelsverket skulle skicka ut
forebyggande information med réd om hdlsosamma matvanor till alla som dr 65+. Aven
har efterfrdgas digitala utbildningar. Information efterfrdgas pd flera sprdk, med bildstéd,
samt anpassat fér personer med kognitiv svikt.

Verktyg
Konkreta verktyg som efterfragas dr:

e Rakneexempel och kostnadskalkyler for underndring jamfért med férebyggande
insatser

e Mdtverktyg for dygnsfasta

e Mdtverktyg for utvardering av mdltidsmiljo

e Matinstrument fér att kontrollera hur rédden i mdltidsmodellen efterfdljs

e Hjalp med energiberdkning av kost

e Stdd i beddmning av stéd under mdltid

e Recept

e En app ddr allt finns samlat som &r enkel att anvanda i verksamheten

Tydligare krav och riktlinjer

Md&nga vill se fler och tydligare krav pd kommmunernas arbete mot underndring. Ett specifikt
forslag ar att géra Nationella riktlinjer for mdltider i dldreomsorgen till féreskrift och att
efterfréga drlig statistik om underndring frdn kommunerna. Statsbidrag riktat mot
nutritionsarbete efterfrégas ocksa.

Samarbete

Livsmedelsverket fér flera tips frén kommunerna om utékad samverkan. Ett forslag ar att
tillsammans med Socialstyrelsen ta fram en nationell kostutbildning som vander sig till
baspersonal. En plattform fér samlad myndighetsinformation som riktar sig till
verksamheten lyfts ocksd. Mdnga anvéander sig av Senior Alert och darfor foreslds ocksd att
Livsmedelsverket genom denna plattform skulle kunna né ut med réd.
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Spridning
Mdanga upplever att Livsmedelsverket har massor av bra material men att alla inte vet om
att det finns. Darfér efterfrdgas mer riktad kommmunikation och ékad synlighet nar det
kommer ny information, verktyg eller riktlinjer. Forslaget flera har &r ett digitalt utskick med
fokus p& vard- och omsorg, dels som skickas ut till alla kommuner, dels med méjlighet for
personal att prenumerera direkt pd. Aven foreldsningar pd dldreboenden efterfragas.

Alla svar ar éverldmnade till Livsmedelsverket i anonymiserad form och kommer att tas |
beaktande i regeringsuppdraget att sasmmanstdlla och sprida kunskap om mat och
mdltiders betydelse fér att motverka ohdlsa hos éldre personer?.

Del 5 - Socialstyrelsens kunskapsstéd

N

Vi kommer att g& igenom
webb-utbildningen nu nar
vi kénner till den

Kénner ni till Socialstyrelsens webbutbildning Ett naringsrikt samarbete?
197 svar

J
® Ja
® Nej o \
® Dovi Bra med webbutbildningar
elvis
® Vet e som kan anvandas ndr tid

finns i verksamheterna fér

att kunna pd ett
kostnadseffektivt sétt kunna
erbjuda utbildning. j

Merparten av kommunerna kdnner till Socialstyrelsens utbildning Ett néringsrikt samarbete?,
som Socialstyrelsen lanserade 2022. Flera av de som inte kénde till den innan de tog del av
enkdten uppger att de nu kommer titta vidare p& om den kan anvéndas i verksamheten.

Anvéander ni nagon av de férdjupningsmoduler fér ledare och verksamhetsutvecklare som finns

tillgangliga i utbildningen Ett naringsrikt samarbete?
197 svar

® Ja
® Nej

© Delvis
® Vetej
54,8%

8 https://www.livsmedelsverket.se/om-oss/regeringsuppdrag/regeringsuppdrag-fran-
socialdepartementet-uppdrag-om-mat-och-maltider-for-aldre-personer

4 https://kunskapsguiden.se/omraden-och-teman/aldre/undernaring-hos-aldre-
personer/utbildningar/

I


https://www.livsmedelsverket.se/om-oss/regeringsuppdrag/regeringsuppdrag-fran-socialdepartementet-uppdrag-om-mat-och-maltider-for-aldre-personer
https://www.livsmedelsverket.se/om-oss/regeringsuppdrag/regeringsuppdrag-fran-socialdepartementet-uppdrag-om-mat-och-maltider-for-aldre-personer
https://kunskapsguiden.se/omraden-och-teman/aldre/undernaring-hos-aldre-personer/utbildningar/
https://kunskapsguiden.se/omraden-och-teman/aldre/undernaring-hos-aldre-personer/utbildningar/
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Aven om de flesta kanner till utbildningen uppger endast 4,6 % att de anvander sig av
ndgon foérdjupningsmodul.

Pa vilket satt ér Socialstyrelsens kunskapsstod ett stod i er verksamhet?

e Kunskap, véigledning och réd

¢ Ligger till grund vid framtagande av rutiner och riktlinjer
e Utbildning

e FOr att skapa diskussion mellan yrkesgrupper

e Stéd i att arbeta patientsdkert

Hur skulle Socialstyrelsen som myndighet kunna erbjuda ett éinnu bdéttre stéd for ert
arbete mot underndring hos dldre?

e Utbildning — utbildningar anpassade efter yrkesgrupp samt pd léttare svenska

e Samarbete med DRF, t.ex. om kostrdd vid olika sjukdomar

e Utbildning och information fér éldre

o Tydligare krav och riktlinjer. Mdltider for déldre i ordinért boende &r en grézon i
socialtjanstlagen. Mdltider kan vara del av medicinsk behandling for att férebygga
underndring.

¢ Riktade medel for att arbeta preventivt mot underndring och andra féreskrifter

e Verktyg — ekonomiska kalkyler med r&kneexempel pd kostnader och sparpotential,
digitalt forum, mallar/checklistor for rutiner, underlétta arbetet med att inhédmta
statistik

e Enklare sékfunktioner p& hemsidan

Aven har efterfrdgas spridning, ménga vet inte vad som finns att ta del av frén
Socialstyrelsen. Det efterfrégas att Socialstyrelsen belyser dmnet drligen fér att hoja
kontinuiteten. Det skulle ocksd vara uppskattat med samlade informationsutskick sdsom
nyhetsbrev riktat till omsorgen dér man lyfter information och uppdateringar.

Slutligen &r det ménga som lyfter att Socialstyrelsen redan har mycket bra material, de
som inte redan anvander det vill bli battre pd att géra det. "Materialet &r redan valdigt bra.
Utmaningen dr att f& tid till detta i verksamheten." En annan lyfter att det som behdvs ér en
ledning som beslutar om att Idgga tid och resurser pd det.

Alla svar ar éverlémnade till Socialstyrelsen i anonymiserad form.

Del 6 — Utmaningar och goda exempel

| denna del har respondenterna svarat med egna ord och materialet ar dérmed
omfattande. Denna sammanstdlining presenterar de svar som ar oftast féorekommande.

Vilka strukturer, processer eller arbetssdtt ér de viktigaste fér att motverka underndring
hos déldre i er kommun?

De flesta svarar att kunskap och kompetens hos personalen dr viktigast. Kompetensen
utvecklas pd olika satt i olika kommmuner, bland annat genom kommundietister som
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utbildar, externa webutbildningar, framtagna mdltidspolicys, recept med
nutritionsberdkningar, natverkstraffar fér kostombud och riskbeddmning i Senior Alert.
N&got mer som ocksd lyfts av ménga &r samarbete och att jobba teambaserat runt den
aldre, b&dde mellan olika professioner inom kommunen och tillsammans med region och
socialtjénst. Flera lyfter éven ledningen som viktig, dels genom att sétta upp tydliga mdi,
men ocksd genom uppfdlining och dterkoppling.

Vilka dér de stérsta utmaningarna i er kommun fér att minska underndring hos éidre?

De storsta utmaningarna i kommunerna beskrivs som kompetens. Det dr svdrt att hitta
personal med nutritionskunskap, och det &r svdrt att hitta tid och resurser for att utbilda i
verksamheten. Det &r dessutom ofta hdég personalomsattning, och en utmaning ér att & till
kontinuerliga utbildningstillféllen fér att méta detta. M&nga upplever ocksd att
tidstillg&ingen brister, rutiner hinns inte med och det &r svart att f& in uppfoéljning och
utvardering av arbetet. Tidsbristen goér det ocksd svart att hinna implementera ny kunskap i
verksamheten.

Underndring bdérjar ofta i det egna hemmet, det lyfter mdénga i sina svar.
Hemtjanstpersonal har inte ratt kunskap, tid och verktyg for att kunna motivera brukare att
ata ratt. De upplever kunskapen hos de dldre sjalva som 1&g och det saknas ofta tillgdng till
preventiva insatser att erbjuda, bdde for att hoja kunskapen och fér att kunna erbjuda mat
med mer ndring.

Vilka strukturer, processer eller samarbeten saknar ni i arbetet mot undernéring hos
aldre?

P& denna frdga har 99 svar inkommit, varav vissa har lyft flera saker. Av dessa uppger:

e 34 % att de saknar tillgdng till dietist i den mdn de énskar.

e 34 % att de saknar effektiva samarbeten mellan olika yrkesgrupper i kommunen
och/eller med regionen, vilket férsvérar att arbeta personcentrerat runt den dldre.

e 21% att det saknas kompetens och/eller utbildning fér att hdja och uppratthdlla
kompetens hos personalen.

e 8% att de saknar tydliga krav och riktlinjer i arbetet mot underndring.

e 8% att de saknar olika preventiva dtgarder och lyfter bland annat hdlsosamtal,
kostinformation till &ldre och métesplatser fér de som inte har omsorg.

e 0 % att det viktigaste som saknas &r tid och ekonomi fér att kunna prioritera och
hinna med.

e 5 % att de 6nskar en mer engagerad och insatt ledning.

e 5% att de saknar verktyg. Det som efterlyses konkret &r ett enkelt verktyg for att
mdta nattfasta, att implementera Senior Alert och ett gemensamt system fér delad
journalféring, plan och samordning éver yrkesgrupper.

o 1% efterlyser berdkningar p& vad kommmunen kan tjgna pd att férebygga
underndring.
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Sammanfattning

Tva tredjedelar av kommunerna har statistik dver underndring i demensboenden, men
endast 20 % for ordindrt boende, vilket visar att tillforlitlig nationell statistik fortfarande
saknas. Det har inte skett ndgra stora forandringar jdmfért med 2022.

Endast en kommmun uppger att de vet vad underndringen kostar, och har dd berdknat
kostnaden fér ndringstillskott. Trots att 95 % arbetar férebyggande, vet endast 3 % vad
deras insatser kostar. M&nga har efterfrégat berdkningar pd vad kommunen kan spara pd
att férebygga underndring.

De flesta kommuner har rutiner for att férebygga underndring, men betydligt farre har tid
eller resurser att folja upp dem. Dietister ar ofta involverade, men tillgéngen varierar, och
23 % av kommunerna har ingen dietist alls involverad i arbetet mot underndring.

Livsmedelsverkets riktlinjer anvands frémst for att skapa policys och utbilda personal, men
bristande kompetens och brist pd& tid &r stora hinder for att folja riktlinjerna. Digitala
utbildningar och tydligare krav efterfragas.

Socialstyrelsens kunskapsstdéd anvands av fd, men fler ser nu mojligheter att implementera
det i verksamheten. Utbildning och tydligare riktlinjer efterfrégas éven har.

De storsta utmaningarna i kommunerna ér kompetensbrist och tid, vilket p&verkar
mojligheten att félja rutiner och implementera ny kunskap. Samarbete och kontinuerlig
utbildning lyfts som viktiga I16sningar.

Slutligen kan vi konstatera att dven om mdnga kommuner arbetar aktivt mot underndring
hos dldre s& finns det fortfarande mycket kvar att goéra. Skillnaderna mellan olika
kommuner ar stora och for att uppnd bdattre j@mlikhet dver landet féresprdkar vi en
nationell nollvision mot underndring hos éldre som en myndighet f&r i uppdrag att ansvara
for. Myndigheten behdver dven & férutsattningar att arbeta Idngsiktigt med uppdraget.

Sara Tenor
Projektledare, Nollvisionen fér underndring hos dldre
sara.tenor@livsmedelsakademin.se
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