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Äldre som behöver vård och omsorg ska få tydligare nationellt utformade garantier för vad de 
kan förvänta sig av äldreomsorgen. Vi vill införa tre garantier:  
 
1. Ut och gå-garanti. Rätt för den som bor på ett äldreboende att komma ut i friska luften 

varje dag. Samma rätt ska gälla för den som har hemtjänst och behöver hjälp för att 
komma ut. 

2. Välja mat-garanti. Rätt för den som bor i äldreboende eller har hemtjänst att välja mellan 
olika maträtter.  

3. Parboendegaranti. En parboendegaranti ska ge äldre par rätt att bo tillsammans, om de 
så vill, i ett äldreboende, även om deras vård- och omsorgsbehov skiljer sig åt. 
 

Parboendegarantin ska regleras i lag. Ut och gå-garanti och välja mat-garanti samt andra 
mätbara och tydliga kvalitetskrav ska rymmas inom en nationell äldreomsorgsgaranti. Detta 
för att höja kvaliteten i äldreomsorgen och för att äldre ska veta vad de har rätt att förvänta 
sig. Vi vill satsa en miljard kronor för att garantierna ska bli verklighet. De kommuner som 
ansluter sig till de nationellt utformade garantierna och i huvudsak lever upp till åtagandena 
gentemot de äldre i kommunen får del av dessa stimulanspengar. Om kommunen inte håller 
vad den lovar ska den äldre få ekonomisk kompensation, genom t.ex. genom nedsatt 
äldreomsorgsavgift. 
 
Dessutom föreslår Folkpartiet liberalerna följande: 
 
4. Det är dags att förändra synen på äldre. Vi vill förbjuda åldersdiskriminering inom alla 

samhällsområden.  
 
5. Äldres självbestämmande i vardagen ska öka. Vi vill öka skattereduktionen för 

hushållsnära tjänster för äldre över 80 år (RUT-avdrag). 
 
6. Vi vill stoppa sjukvårdskarusellen för de mest sjuka äldre. De ska få särskild hjälp med att 

hitta fram i vården, och alla remisser, läkemedel och så vidare ska samordnas för dem. 
 
7. Vi vill skapa möjligheter för vårdgivare att arbeta över kommun- och landstingsgränsen, 

så att de kan erbjuda äldre både sjukvård och hemtjänst samt äldreboenden i en och 
samma organisation. 
 

8. Lagen ska skärpas så att alla äldre ska erbjudas valfrihet i äldreomsorgen.   
 
9. Valfriheten i boendet måste öka. Folkpartiet anser att fler trygghetsboenden samt vård- 

och omsorgsboenden behövs. Därför vill vi fortsätta ge statliga investeringsstöd till dessa 
boenden.  

 
10. Våld och övergrepp mot äldre är ett dolt och försummat problem. Vi vill ta fram en 

nationell handlingsplan för hur man kan förebygga våld mot äldre samt hjälpa dem som 
utsatts. 
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”Att uppleva att livet har en mening är helt avgörande för en god 
hälsa…Att få komma ut och uppleva årstidernas växlingar, lukta på 
blommorna, smaka en mogen jordgubbe och kanske prata lite med 
hönorna som pickar i trädgården skapar ett välbefinnande, lika viktigt på 
ålderns höst som tidigare i livet…” 
   Monica Berglund, direktör för Tre Stiftelser 

 
Citatet ovan är hämtat från Tre Stiftelsers vackra bok Lust till livet som speglar verksamheten 
på deras äldreboenden i Göteborg. Vid sidan av den medicinska vården sätter Tre Stiftelser 
det friska i fokus. Den äldre erbjuds individuellt anpassad vård och omsorg som stimulerar 
sinnena och utgår från det som han eller hon tycker är värdefullt i vardagen.   
 
Äldres rätt till självbestämmande är en röd tråd i Folkpartiets äldrepolitik. Alla människor är 
olika, också när vi blir äldre. Vi tar strid mot den kollektivistiska synen på äldre som innebär 
att äldre förutsätts tycka och tänka lika och ha samma behov. Varje människa ska bli bemött 
utifrån den hon eller han är, och inte utifrån födelseår. Ingen vet bättre än den enskilde 
människan själv hur hon eller han vill ha det. Det är därför som självbestämmande och 
valfrihet är så viktigt. Det är dags att förändra synen på äldre. 
 
Ett område där äldre i hög grad har behandlats som ett kollektiv är äldreomsorgen. Alla äldre 
har erbjudits samma lösningar och det har funnits en ovilja att inse att även äldre människor är 
olika. Möjligheterna till självbestämmande för den äldre har varit små. Det som intresserar en 
individ är helt ointressant för någon annan. Alltför ofta dras alla äldre över en kam. Det vill vi 
förändra. 
 
Vi måste bli bättre att lyssna på de äldre själva. I Socialstyrelsens stora brukarundersökning 
om äldreomsorgen är de äldre och deras anhöriga generellt sett ganska nöjda med 
äldreomsorgens kvalitet. Men framför allt på två områden avviker bilden - det gäller mat och 
sociala aktiviteter. Något som inte lyfts fram tillräckligt är att hälften av dem som bor i 
äldreboende inte får komma ut i friska luften när de vill. En ännu större andel är missnöjda 
över att inte få olika rätter att välja mellan vid sina måltider. Inte så konstigt kanske, eftersom 
sju av tio äldreboenden bara serverar en enda maträtt som de äldre snällt förväntas äta.  
 
Äldre som är i behov av stöd och hjälp ska ha rätt att ställa krav på äldreomsorgens kvalitet. 
Folkpartiet vill göra det tydligt vad äldre och deras anhöriga har rätt att förvänta sig av 
äldreomsorgen genom att på nationell nivå slå fast tydliga och mätbara kvalitetsnivåer i en 
nationell garanti för äldreomsorgen. Folkpartiet föreslår en ”garantimiljard” för 
äldreomsorgen. De kommuner som ansluter sig till garantin och i huvudsak lever upp till 
åtagandena gentemot de äldre i kommunen får del av stimulanspengarna. 
 
Att få komma ut i friska luften och känna vinden i håret, att själv få styra över vem som 
kommer hem och hjälper till att duscha samt att få välja mellan olika maträtter till sin lunch 
eller middag borde inte få bero på var den äldre kvinnan eller mannen råkar bo. Det är så 
grundläggande kvalitetsaspekter på äldreomsorgen att de borde erbjudas alla landets äldre. 
Men så är det inte i dag. Långt därifrån.  
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Socialstyrelsen presenterade förra året den första årliga nationella brukarundersökningen för 
att följa upp vad äldre själva tycker om kvaliteten i äldreomsorgen1. Både äldre som har 
hemtjänst och äldre som bor i äldreboende har deltagit i undersökningen. Nästan 56 000 äldre 
som har hemtjänst och drygt 35 000 äldre som bor i äldreboende har, själva eller med hjälp av 
anhöriga, deltagit i undersökningen. De äldre har på en skala 1-10 fått ange hur nöjda de är 
med olika  kvalitetsaspekter på äldreomsorgen. Med svaren som grund har ett Nöjd-kund-
index räknats fram, som varierar från 0 till 100. Ju nöjdare den äldre är desto högre värde på 
indexet.  
 
De äldre som bor i äldreboende och deras anhöriga ger generellt sett positiva omdömen om 
kvaliteten. De äldre ger ett helhetsvärde om 70 av 100. Som framgår av diagrammet nedan får 
vårdinsatserna (84 av 100) och boendemiljön (79 av 100) bäst betyg av de kvalitetsfaktorer 
som de äldre har fått värdera i undersökningen.  
 
 

Vad tycker du om ditt äldreboende?
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     Källa: Socialstyrelsen 
 
 
 
Undersökningen bland de äldre som har hemtjänst ger en likartad bild. Helhetsbetyget för 
hemtjänsten är 73 av 100. Högst betyg får personalens bemötande (82 av 100), hjälpens 
utförande och tryggheten i hemmet (båda 78 av 100). 
 

                                                 
1 All fakta i detta avsnitt är – om inget annat anges - hämtad från Socialstyrelsen (2009) Nationell 
brukarundersökning inom vården och omsorgen om äldre 2008, samt från svaren på delfrågorna i 
undersökningen för respektive kvalitetsfaktor.  
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På tre punkter är de äldre minde positiva, eller rent av missnöjda. Det gäller både de äldre 
som bor i äldreboende och äldre som bor kvar hemma. De tre kvalitetsfaktorer som har fått 
lägst betyg är information, social samvaro och aktiviteter samt maten. När det gäller 
information handlar frågorna om hur väl personalen informerar den äldre om förändringar 
som byte av personal, ändrade tider för hjälp eller sjukhusbesök. Det handlar också om hur 
tydligt personalen informerar den äldre om vilken hjälp hon eller han ska ha. På båda dessa 
frågor är det nästan 30 procent av de äldre eller deras anhöriga som är missnöjda och ger låga 
betyg. 
 
Kvalitetsfaktorerna social samvaro och aktiviteter samt maten analyseras mer i detalj nedan.  
 

e®äÑíÉå=~î=ÇÉ=ëçã=Äçê=á=®äÇêÉÄçÉåÇÉ=Ñ™ê=áåíÉ=âçãã~=ìí=å®ê=ÇÉ=îáää=

En stor del av de äldre som behöver hjälp av äldreomsorgen upplever att de inte kan komma 
ut när de vill. Det visar Socialstyrelsens brukarundersökning för äldreomsorgen. Denna 
kvalitetsfaktor får näst sämst betyg av alla i undersökningen (medelvärde 4,8 av 10).  
 
 

Vad tycker du om den hjälp du har av personalen för att komma ut när du vill?

lågt betyg

(1 - 4)

mellanbetyg

(5 - 7)

högt betyg

(8 - 10)

 
Källa: Socialstyrelsen 

 
 
Häften (49 procent) av de äldre som bor i äldreboende ger lågt betyg i fråga om möjligheterna 
att komma ut. Bara en fjärdedel är mycket nöjda med sina möjligheter att komma ut när de 
vill.  
 
Även många äldre som bor kvar hemma, men har hemtjänst, behöver hjälp för att komma ut i 
friska luften. Möjligheten att komma ut är den faktor som det finns störst missnöje kring 
också bland de äldre som har hemtjänst. 48 procent av de äldre som har hemtjänst ger lågt 
betyg i fråga om sina möjligheter att komma ut.  
 
Det blir också uppenbart att skillnaderna mellan kommunerna är stora. De äldre som bor i 
äldreboende ger ett medelbetyg på 4,8 av 10 i riket som helhet. Det lägsta värdet som en 
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kommun har fått är 1,8, vilket tyder på ett stort och utbrett missnöje bland de äldre. Den 
kommun som har fått högst värde på en tiogradig skala har fått 7,4 i betyg. 
 
Enligt uppgifter från drygt 100 kommuner erbjuds i snitt 70 procent av de äldre som bor i 
äldreboende daglig utevistelse om de så önskar. Det visar en rapport från Rådet för främjande 
av kommunala analyser, som tar fram kvalitetsnyckeltal för äldreomsorgen. I 48 av 112 
kommuner erbjuds utevistelse till samtliga äldre som bor i särskilt boende. I 22 kommuner är 
det mindre än hälften av de äldre som bor i särskilt boende som erbjuds möjligheten att 
komma ut i friska luften varje dag.2   
 
I Socialstyrelsens färska rapport om länsstyrelsernas sociala tillsyn under 2008 och 2009 
riktas kritik mot att äldre som så önskar inte får komma ut i friska luften. ”Individuella behov 
av meningsfull och aktiv tillvaro, exempelvis utevistelser och social samvaro, tillgodoses 
endast i den mån det passar in i rutinerna och finns tid.”3 
 

j™åÖ~=®äÇêÉ=Ñ™ê=áåíÉ=Ö∏ê~=ë™Ç~åí=ëçã=ÇÉ=ëà®äî~=íóÅâÉê=çã=

Äldres sociala behov måste uppmärksammas i större omfattning. Att utifrån sina egna 
intressen och förutsättningar delta i olika former av aktiviteter ger stimulans och mening i 
vardagen. Det är också ett sätt att behålla den egna funktionsförmågan. Det är viktigt att 
beakta att människor är olika också på äldre dagar. Det som intresserar en individ är helt 
ointressant för någon annan. Alltför ofta dras alla äldre över en kam. Det måste finnas en 
mångfald av aktiviteter och en hög grad av eget självbestämmande.    
 
Social stimulans är viktigt också för dem som bor i vård- och omsorgsboenden. Enligt en 
undersökning av SKTF från 2007 ansåg mindre än 40 procent av tillfrågade enhetschefer i 
äldreomsorgen att de fullt ut eller i huvudsak kunde erbjuda de boende meningsfulla 
aktiviteter. Nästan 30 procent av de tillfrågade menade att de inte alls, eller nästan inte alls, 
kunde erbjuda meningsfulla aktiviteter för de boende.4 Det sociala innehållet på många vård- 
och omsorgsboenden är för torftigt och måste utvecklas. Detta bör gärna ske i samverkan med 
ideella organisationer.  
 
Det sociala innehållet i äldreomsorgen är ett av de utvecklingsområden som alliansregeringen 
pekar ut i vår satsning på att utveckla kvaliteten i äldreomsorgen. Med hjälp av dessa pengar 
har dagverksamheter och träfflokaler öppnats. På andra håll utvecklas t ex ”sinnenas 
trädgårdar” och utomhusmiljöer anpassade för äldres behov.   
 
Socialstyrelsens brukarundersökning visar att många äldre är missnöjda när det gäller 
möjligheten till social samvaro och aktiviteter. På en skala 1-10 ger de äldre denna 
kvalitetsfaktor ett sammanvägt betyg om 5,2. Det betyget ligger långt under de flesta andra 
kvalitetsfaktorer som de äldre, eller deras anhöriga, har bedömt. 
 
Många upplever att de inte får hjälp att göra sådant som de trivs med. Som diagrammet nedan 
visar ger mer än hälften av de äldre som bor i äldreboende ett lågt eller mellanbetyg till 
hemtjänsten när det gäller att få hjälp att göra saker som den äldre tycker om att göra. Tre av 
tio äldre ger de lägsta betygen i fråga om sina möjligheter att göra det som de tycker om. En 
lika stor andel ger mellanbetyg. Färre än fyra av tio äldre är mycket nöjda.   

                                                 
2 Rådet för främjande av kommunala analyser (2010) Kvalitetsnyckeltal för äldreomsorgen 2009 
3 Socialstyrelsen (2010) Social tillsyn - Länsstyrelsernas iakttagelser under 2008 och 2009 
4 SKTF (2007) Ett värdigt liv inom äldreomsorgen – vad är det? 
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Vad tycker du om dina möjligheter att i ditt boende kunna göra sådant som du 

trivs med?

lågt betyg

(1 - 4)

mellanbetyg

(5 - 7)

högt betyg

(8 - 10)

 
Källa: Socialstyrelsen 

 
De äldre har också fått frågan vad de tycker om de aktiviteter som erbjuds på deras 
äldreboende. En dryg tredjedel av de äldre är missnöjda (36 procent) och ger lågt betyg till 
aktiviteterna i äldreboendet. En något mindre andel (34 procent) ger högt betyg till 
aktiviteterna medan den sista tredjedelen ger mellanbetyg.  
 
Brukarundersökningen visar att de äldres behov av sociala aktiviteter och att faktiskt få göra 
sådant som de själva tycker är roligt är eftersatt. Det bekräftas också i Socialstyrelsens rapport 
om länsstyrelsernas sociala tillsyn under 2008 och 2009. De skriver att det sociala synsättet 
inom äldreomsorgen fortfarande inte har fått genomslag i verksamheterna. ”I många 
verksamheter råder en kultur som domineras av hälso- och sjukvårdsfrågor, där fysiska behov 
går före behov av social karaktär. Individuella behov av meningsfull och aktiv tillvaro, 
exempelvis utevistelser och social samvaro, tillgodoses endast i den mån det passar in i 
rutinerna och finns tid. 
 
I särskilt boende erbjuds framförallt kollektiva aktiviteter. Många äldre känner inte till att de 
kan ansöka om promenader eller ledsagning för att kunna delta i aktiviteter man tidigare varit 
med i. Vid tillsyn i särskilda boenden på kvällstid har länsstyrelserna uppmärksammat 
aktivitetsutbudet ofta är begränsat till dagtid. Under kvällar och helger är bemanningen lägre 
och det finns inte utrymme för annat än att tillgodose praktiska och fysiska behov.”5 

                                                 
5 Socialstyrelsen (2010) Social tillsyn - Länsstyrelsernas iakttagelser under 2008 och 2009 
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”Är maten inte god hamnar den inte i magen och då gör den ingen nytta.” 

Linda Martinsson, kostchef hos Tre Stiftelser i Göteborg 

 
Måltidens betydelse i våra liv kan knappast underskattas. Som Äldreboendedelegationen 
konstaterar är måltiderna ofta ett efterlängtat inslag i den dagliga rutinen på ett äldreboende. 
När den äldres möjligheter till aktiviteter eller upplevelser kringskärs av sjukdom eller av 
funktionsnedsättningar blir måltiden än viktigare.6 Måltiden är så mycket mer än bara maten. 
Det är därför viktigt att måltiden blir en trevlig stund. Det kan handla om att bordet är fint 
dukat, miljön runt omkring trevlig och lugn samt hur maten presenteras.  
 
Socialstyrelsen har i en rad undersökningar visat att undernäring är vanligt bland äldre. De får 
för lite eller fel sorts mat i sig. Många äldre lider av flera sjukdomar som i sig kan bidra till 
undernäring. Många förlorar aptiten, på grund av sjukdom, men också på att smak- och 
luktsinnet försvagas med åren. En del äldre kan också ha svårt att tugga och svälja. Äldre 
behöver näringsrik mat fördelad över dygnet. Det är viktigt för att få en bra livskvalitet, för att 
förebygga sjukdomar och för att medicinska behandlingar ska ha bästa möjliga effekt.  
 
Ett kvalitets- och utvecklingsarbete sker i Socialstyrelsens regi och medvetenheten ökar om 
matens betydelse och vikten av stöd i samband med måltiderna. Men fortfarande är bristerna 
stora. Det är bakgrunden till att kosten är ett av områden som Alliansregeringen har valt att 
prioritera för de utvecklingsmedel som har avsatts för vården och omsorgen om äldre.  
 
God och näringsrik mat samt trivsamma måltider är en viktig kvalitetsfråga i äldreomsorgen. 
Men också att den äldre måste ha valmöjligheter. Äldre tycker, precis som alla andra, olika i 
fråga om maträtter. Att kunna välja vad man ska äta till lunch eller middag är en självklarhet 
för de flesta av oss. Det är det dock inte för de äldre som behöver hjälp av hemtjänsten för 
sina måltider eller som bor i äldreboende. Knappt hälften av de äldre som bor hemma och får 
hjälp med matlåda kan välja mellan minst två maträtter. Skillnaden är stor mellan 
kommunerna. Generellt sett är valmöjligheterna större i stora kommuner än i små.7 
 
För de äldre som bor i särskilt boende är situationen än värre. Bara 28 procent av landets 
äldreboenden erbjuder minst två maträtter att välja emellan8. Det innebär att de äldre på sju av 
tio av landets äldreboenden inte har någon valmöjlighet alls. De förväntas snällt äta den mat 
som kommunen har bestämt.   
 
I Socialstyrelsens nationella brukarundersökning är maten en av de kvalitetsfaktorer som de 
äldre är minst nöjda med. Maten får ett sammanvägt betyg på 5,4 av 10. Mot bakgrund av att 
den stora majoriteten av landets äldreboenden bara serverar en enda maträtt vid måltiderna är 
det kanske inte så konstigt att fler än fyra av tio äldre ger lågt betyg i fråga om sina 
möjligheter att få det slag av mat som de vill ha. Bara tre av tio äldre är mycket nöjda och en 
lika stor andel ger mellanbetyg. 
 

                                                 
6 Slutbetänkande av Äldreboendelegationen SOU 2008:113: Bo bra hela livet 
7 Socialstyrelsen (2008 samt 2009) Vård och omsorg om äldre. Lägesrapporter 2007 och 2008. 
8 Enligt uppgift från Socialstyrelsen 2010-06-28.  
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Möjligheten att kunna välja bland flera maträtter till sin lunch eller middag är viktig för de 
äldre.  Det är den kvalitetsfaktor som fått allra sämst betyg i undersökningen (medelvärde 4,3 
av 10). Som diagrammet nedan visar är mer än hälften – 56 procent – av dem som bor i 
äldreboende missnöjda över att inte få olika rätter att välja mellan.  Bara 20 procent av de 
äldre är mycket nöjda på den här punkten. 
 

Vad tycker du om dina möjligheter att välja maträtt vid måltiden?

lågt betyg

(1 - 4)
mellanbetyg

(5 - 7)

högt betyg

(8 - 10)

 
    Källa: Socialstyrelsen 

 
 
Av de äldre som har hemtjänst ger 34 procent låg betyg till hemtjänsten när det gäller sina 
möjligheter att få den mat som de själva vill ha. En något större andel – 39 procent – är 
mycket nöjda och 28 procent av dessa äldre ger mellanbetyg. Även på denna punkt finns det 
stora skillnader mellan kommunerna. Medelvärdet är 5,9. Den kommun som har fått lägst 
betyg har fått ett värde på 3,2 medan den kommun som hade högst värden hade fått 7,9 i 
betyg. De äldre som har hemtjänst har inte tillfrågats om hur de ser på sina möjligheter att 
välja maträtt.  
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cçäâé~êíáÉíë=Ñ∏êëä~Ö=

=

bå=å~íáçåÉää=Ö~ê~åíá=Ñ∏ê=®äÇêÉçãëçêÖÉå=

Alliansregeringen lade i februari i år en proposition om Värdigt liv i äldreomsorgen 
(2009/10:116). Den innehöll framför allt tre viktiga delar. För det första en ny bestämmelse i 
socialtjänstlagen om en nationell värdegrund för äldreomsorgen. Den innebär att 
socialtjänstens omsorg om äldre ska inriktas på att äldre människor får leva ett värdigt liv och 
känna välbefinnande. För det andra en ny bestämmelse i samma lag om att den äldre själv, så 
långt möjligt ska kunna välja när och hur stöd och hjälp i boendet och annan service ska ges. 
Alliansregeringen vill också uppmuntra lokala värdighetsgarantier i äldreomsorgen. För det 
tredje innehöll propositionen därför en lagändring som gör det möjligt för en kommun att ge 
kompensation till en enskild person om kommunen inte har uppfyllt åtagandena i en sådan 
lokal garanti eller fått bistånd inom skälig tid. Riksdagen fattade i slutet av maj beslut i 
enlighet med regeringens förslag och lagändringarna träder i kraft den 1 januari 2011. 
 

De beslut som riksdagen nu har fattat med anledning av regeringens proposition är viktiga 
steg framåt i arbetet med att stärka den äldres rättigheter i äldreomsorgen. De uppdrag som 
regeringen har gett Socialstyrelsen med anledning av propositionen bidrar också till att 
fördjupa det arbetet. Alliansen har redan aviserat en viss nationell satsning. Folkpartiets 
bedömning är dock att det behövs än starkare nationell styrning och en större statlig satsning 
för att tydliggöra vilka förväntningar den äldre och hans eller hennes anhöriga har rätt att 
ställa på äldreomsorgen.  
 

bå=ÒÖ~ê~åíáãáäà~êÇÒ=Ñ∏ê=®äÇêÉçãëçêÖÉå=
Socialtjänstlagen och socialtjänstförordningen ger kommunerna stort utrymme att tolka 
lagstiftningen. Eftersom äldreomsorg i huvudsak är ett kommunalt ansvar finns det stora 
fördelar med lagstiftningens utformning. Men det går inte att komma ifrån att det också finns 
nackdelar ur ett medborgarperspektiv. Den äldre kvinna eller man som på grund av vacklande 
hälsa och allt större omsorgsbehov behöver stöd och hjälp kan ha svårt att göra sin röst hörd 
gentemot kommunen. Han eller hon har i praktiken begränsade möjligheter att, med 
lagstiftningen i ryggen, göra anspråk på att insatserna ska innehålla viss kvalitet. 
 
Kvaliteten och innehållet i äldreomsorgen varierar kraftigt mellan olika kommuner och ibland 
också inom en och samma kommun. Vilken vård och omsorg den äldre får beror i hög grad på 
var hon eller han bor. Det visar de öppna jämförelserna för äldreomsorgen som Sveriges 
kommuner och landsting och Socialstyrelsen regelbundet redovisar.  
 
Folkpartiet vill införa en nationell äldreomsorgsgaranti som anger tydliga och mätbara 
kvalitetskrav. Detta för att höja kvaliteten i äldreomsorgen och för att äldre ska veta vad de 
har rätt att förvänta sig. Vi menar att det är rimligt att några grundläggande kvalitetskrav 
borde gälla oavsett var i landet den äldre bor. Möjligheten för den äldre att till exempel få 
komma ut i friska luften om hon eller han så vill, eller få olika maträtter att välja mellan till 
sin lunch eller middag borde inte bero på var den äldre råkar bo. Det är så grundläggande 
kvalitetsaspekter på äldreomsorgen att de borde erbjudas alla landets äldre.  
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Den så kallade kömiljarden, som Alliansregeringen har infört, ger ekonomisk stimulans till 
landsting som klarar vårdgarantin och kortar köerna i vården. Satsningen visar vilken 
betydelse ekonomiska drivkrafter har för att intensifiera arbetet med problem som vården 
hade brottats med i många år. Det framgångsrika sättet att samverka mellan staten och 
landstingen vill vi använda för att tillsammans med Sveriges kommuner utveckla nationella, 
mätbara kvalitetsnivåer för äldreomsorgen, som inte får underskridas.  
 
Folkpartiet föreslår därför en ”garantimiljard” för äldreomsorgen. Vi tänker oss följande 
förutsättningar för en sådan satsning: 
 

1. Socialstyrelsen får i uppdrag att ta fram och precisera sådana service- och 
kvalitetsnivåer som äldre ska ha rätt att förvänta sig av äldreomsorgen i en 
äldreomsorgsgaranti. Samtliga kvalitetsnivåer ska vara konkreta och mätbara. 
 
Vi vill att det ska handla om så konkreta saker som en garanti att få komma ut i friska 
luften, en rätt att få flera olika alternativ att välja bland till lunch eller middag och en 
rätt att påverka vem som kommer över tröskeln för att hjälpa till. 
 

2. Kommuner får anmäla intresse för att ansluta sig till den nationella garantin för 
äldreomsorgen och delta i satsningen. 
 

3. Endast de kommuner som har anslutit sig till den nationella äldreomsorgsgarantin och 
som kan visa att de i huvudsak lever upp till åtagandena i garantin gentemot de äldre i 
sin kommun får del av stimulanspengarna. Precis som med kömiljarden bör kraven för 
att få del av stimulanspengarna successivt höjas. 
 

4. Ytterligare ett krav för att få del av garantimiljarden är att kommunen infört 
möjligheten till ekonomisk kompensation till den äldre, till exempel genom nedsatt 
äldreomsorgsavgift, om kommunen inte håller vad den lovar. Kommunernas 
incitament att åtgärda brister i utförandet av insatser i äldreomsorgen behöver stärkas. 
Många äldre som behöver insatser i äldreomsorgen har i dag svårt att hävda sin rätt. 
Kompensation när kommunen inte verkställt beslut eller inte lever upp till sina 
åtaganden är ett verktyg för att stärka och synliggöra den äldres rätt till en god service, 
vård och omsorg. 
 

5. Kommuner kan, utöver kvalitetsnivåerna i den nationella garantin för äldreomsorgen, 
införa egna service- och kvalitetsgarantier gentemot de äldre medborgarna i sin 
kommun. Dessa är dock inte kopplade till garantimiljarden. Olika former av service- 
och kvalitetsgarantier för äldreomsorgen finns i en rad kommuner i dag. De är lokalt 
utformade och har olika karaktär.  

 
Det skulle ge arbetet med att tydliggöra vad den äldre har rätt att förvänta sig av 
äldreomsorgen en ordentlig skjuts framåt i hela landet. Satsningen med ”garantimiljarden” för 
äldreomsorgen bör i ett första steg löpa under tre år och sedan genomgå en rejäl utvärdering. 
Om resultaten vid en sådan utvärdering är positiva bör det övervägas om satsningen bör 
permanentas. I alla händelser är det viktigt att staten ger ett tydligt besked om att arbetet med 
att slå fast kvalitets- och servicenivåer för vad äldre och deras anhöriga har rätt att förvänta 
sig av äldreomsorgen är ett varaktigt, inte tillfälligt, inslag i kommunens verksamhet. 
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sáâíáÖ~=ÇÉä~ê=á=Éå=å~íáçåÉää=Ö~ê~åíá=Ñ∏ê=®äÇêÉçãëçêÖÉå=
Ett grundläggande problem i äldreomsorgen är att det kollektiva synsättet präglar dess 
verksamhet. Äldreomsorgens insatser bygger inte på insikten om att alla människor är olika – 
också när vi blir äldre. Äldre förväntas vara intresserade av samma saker och samma typ av 
aktiviteter. Särskilt i äldreboenden är de flesta aktiviteter kollektiva. Rutiner och aktiviteter är 
uppbyggda till personalens scheman och vad som är bäst utifrån personalbemanning. Det 
finns för lite lyhördhet och utrymme för den enskilde äldres behov, vanor och önskemål att 
utöva sina intressen. Den äldres rätt till självbestämmande och valmöjligheter tillhör de 
områden som bör tydliggöras i en nationell garanti för äldreomsorgen. 
 
Ett annat område som har en självklar plats i en nationell garanti för äldreomsorgen handlar 
om att precisera den äldres rätt till en god vård och omvårdnad. Ett tredje rör de äldres sociala 
behov, som är eftersatta. Socialstyrelsen pekar bland annat i den färska tillsynsrapporten om 
äldreomsorgen på att det sociala synsättet inte har fått tillräckligt genomslag i äldreomsorgen. 
Fokus ligger på att tillgodose den äldres behov av hälso- och sjukvård samt de fysiska 
behoven av omvårdnad. Den äldres individuella behov av social stimulans får inte tillräckligt 
utrymme. Den nationella brukarundersökning som Socialstyrelsen ansvarat för visar också att 
det är när det gäller dialog och information, sociala aktiviteter och måltiderna som de äldre 
själva ser störst brister. 
 
Det vore fel att här och nu försöka sig på uppdraget att i detalj precisera innehållet i en 
nationell garanti för äldreomsorgen. Det kräver expertkunskaper och noga överväganden. 
Socialstyrelsen bör få i uppdrag att ta fram och precisera sådana service- och kvalitetsnivåer 
som äldre ska ha rätt att förvänta sig av äldreomsorgen. Här följer några exempel på vad vi 
anser att en garanti för äldreomsorgen konkret bör innehålla: 
 

- Ut och gå-garanti. Den äldre som bor i äldreboende ska ha rätt att komma ut i friska 
luften varje dag om han eller hon vill. Samma rätt ska gälla för den som har hemtjänst 
och behöver hjälp för att komma ut.9 

- Välja mat-garanti. Den äldre som bor i äldreboende eller har hemtjänst ska vid 
måltiderna ha möjlighet att välja bland minst två olika maträtter. 
 
Lika konkreta garantier bör utformas så att:  

- Den äldre har rätt till sociala aktiviteter anpassade till hans eller hennes egna intressen. 
- Den äldre har rätt att bestämma vem som står för hemtjänst och annan service.  
- Den äldre har rätt att bestämma sina tider och rutiner. 
- Den äldre har rätt att välja man/kvinna för hjälp med den personliga hygienen.10 
- Den äldre som flyttar in i ett särskilt boende har rätt att bo kvar där till livets slut.11

 

 
 

                                                 
9 48 av 112 undersökta kommuner erbjuder alla äldre som bor i äldreboende daglig utevistelse om de så önskar.  
Enligt Rådet för främjande av kommunala analyser (2010) Kvalitetsnyckeltal för äldreomsorgen 2009. 
10 Möjligheten att i hemtjänsten välja man/kvinna för personlighygien finns i lite drygt hälften av de 125 
kommunerna. Enligt Rådet för främjande av kommunala analyser (2010) Kvalitetsnyckeltal för äldreomsorgen 
2009. 
11 Enligt nyckeltal från 125 kommuner erbjuder samtliga kommuner detta. Enligt Rådet för främjande av 
kommunala analyser (2010) Kvalitetsnyckeltal för äldreomsorgen 2009. 
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i~ÖëíáÑí~=çã=Éå=é~êÄçÉåÇÉÖ~ê~åíá=

Många äldre par har levt ett helt liv tillsammans och har tänkt göra det till livets slut. Ändå 
förekommer det att kommuner splittrar par mot deras vilja under deras sista år i livet. När den 
ena maken får så stora omvårdnadsbehov att en flytt till ett äldreboende blir nödvändig nekas 
den andra maken att flytta med om hon eller han inte har tillräckliga omvårdnadsbehov. Det 
är inte värdigt ett välfärdssamhälle som vårt att behandla äldre på det viset. 
 
För fyra år sedan ändrades socialtjänstförordningen så att om två makar eller sammanboende 
bedöms ha ett behov av särskilt boende, ska de beredas plats på samma boende. Det var en 
välkommen förändring, men inte tillräcklig eftersom regeln inte gäller om bara en av makarna 
har ett behov av särskilt boende. 
 
Äldres rätt att bo tillsammans med sin livskamrat bör regleras i lag. En parboendegaranti bör 
därför införas. Det förutsätter förstås att båda makar vill fortsätta att bo tillsammans. Det 
måste alltid vara ett frivilligt val. 
 
Riksdagens utredningstjänst gjorde på Folkpartiets uppdrag en undersökning bland landets 
kommuner i vilken mån de erbjuder parboende i de fall då endast en av makarna har bedömts 
ha behov av det. Resultatet presenterades i april 2010. 213 av landets 290 kommuner deltog i 
undersökningen, vilket motsvarar en svarsfrekvens på 73 procent. Resultatet av 
kartläggningen visade att: 
 

- Tre av fyra kommuner kan inte garantera äldre par att de kan få fortsätta bo 
tillsammans om de vill. De flesta av dem säger att de kan erbjuda parboende ”i 
vissa fall”.  

- En femtedel av kommunerna svarar ”nej aldrig”, d v s de erbjuder aldrig möjlighet 
att fortsätta bo tillsammans i särskilt boende för äldre om inte båda makarna har 
omsorgsbehov. 

- En dryg femtedel av kommunerna svarar att de alltid kan erbjuda parboende. Det 
går dock inte att utläsa av själva enkäten hur många av dem som har fattat 
politiska beslut eller har riktlinjer om en parboendegaranti. 

 
Lärdomar finns att hämta i de kommuner som ger äldre par möjlighet att fortsätta bo 
tillsammans i äldreboende, även då endast den ene maken har omsorgsbehov. Det handlar inte 
om många par per kommun och medför därför endast marginella kostnader eller besvär för 
kommunen att ordna. Men för det enskilda paret handlar det om livskvalitet och trygghet 
under de sista åren i livet. 
 

c∏ê®åÇê~=ëóåÉå=é™=®äÇêÉ=

Vi måste förändra synen på äldre. Varje människa ska bli bemött utifrån den hon eller han är 
och inte utifrån födelseår. På inget annat område har den svenska kollektivismen slagit 
igenom så starkt som i synen på ålder. Det leder till förutfattade meningar om hur äldre 
människor är och vill ha det. Som liberaler vet vi att alla människor är olika. Det gäller även 
när vi blir äldre.  
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Många äldre känner att de inte är delaktiga i samhället på samma villkor som andra, bara för 
att de uppnått en viss ålder. Deras erfarenheter ställs åt sedan, fastän de har mycket kvar att 
ge. Det förekommer också ren åldersdiskriminering på arbetsmarknaden och i samhället i 
stort. Fördomarna mot äldre är skadlig för vårt samhälle. Det är dags att förändra synen på 
äldre i Sverige.  
 
Folkpartiet var pådrivande för det förbud mot diskriminering av äldre i arbetslivet som 
Alliansregeringen införde den 1 januari 2009. Nu är det inte längre tillåtet att t ex vifta bort en 
jobbansökan med argumentet att ”hon är för gammal”. Den nya lagen markerar en 
omvärdering av synen på äldre.  
 
Men fortfarande är det tillåtet att särbehandla eller ha fyrkantiga åldersgränser på en rad andra 
områden i samhället. Det bör införas en bredare lag mot åldersdiskriminering som omfattar 
alla relevanta samhällsområden. Vi vill förbjuda diskriminering av äldre när det gäller till 
exempel varor och tjänster, bostäder, sjukvård, socialtjänst och socialförsäkringar. 
  

_óÖÖ=ìí=orqJ~îÇê~ÖÉí=Ñ∏ê=®äÇêÉ=∏îÉê=UM=™ê==

RUT-avdraget – skattereduktionen för hushållsnära tjänster – ökar äldres självbestämmande. 
Att kunna få hjälp med städning, tvätt och andra hushållsnära tjänster till ett vettigt pris 
underlättar äldres vardag. RUT-avdraget ger inte bara den äldre större självbestämmande, utan 
underlättar också vardagspusslet för många kvinnor mitt i livet som stöttar sina åldrande 
föräldrar. 
  
Vi vet att många äldre kvinnor och män över 80 år har låg pension. Det är också bland dessa 
äldre som behovet av hjälp med hushållstjänster är som störst. Valfrihetssystemet ger 
möjlighet för utförare att erbjuda den äldre service utöver den biståndsbedömda hemtjänsten. 
Genom att öka skattereduktionen från 50 till 75 procent för äldre över 80 år kan vi bidra till 
att fler äldre får råd att köpa hushållstjänster.  
 

píçéé~=ëàìâî™êÇëâ~êìëÉääÉå=Ñ∏ê=ÇÉ=ãÉëí=ëàìâ~=®äÇêÉ=

Den svenska sjukvården är i stor utsträckning uppbyggd kring arbetssätt som passar när 
många patienter snabbt behöver vård vid enstaka tillfällen. Den är illa anpassad till de mest 
sjuka äldre, som har de största behoven. Under nästa mandatperiod är en av våra 
huvuduppgifter att förbättra vården och omsorgen för dem. Det handlar om hälso- och 
sjukvårdens största och samtidigt mest vårdbehövande patientgrupp.  
 
Allianspartierna vill förtydliga primärvårdens ansvar för de mest sjuka äldre genom ett 
särskilt, preciserat äldreuppdrag. I praktiken handlar detta om att husläkaren och 
distriktssköterskan ska ansvara för att samordna alla vård- och omsorgsinsatser för de mest 
sjuka äldre, hålla koll på läkemedel, hålla i kontakten med specialistsjukvården och så vidare. 
Viktiga uppgifter som måste preciseras är samordningen mellan sjukvård, hemsjukvård och 
äldreomsorg. Dessutom behövs hjälp till patienten att få rätt vård, på rätt plats och i rätt tid på 
alla nivåer av sjukvården – här måste primärvården ta ett huvudansvar för remisser, 
uppföljning och återkoppling. Slutligen ska det finnas en helhetsbild av patientens sjukdomar, 
läkemedel och provresultat.  
 
Kring varje multisjuk äldre ska det finnas ett team med olika kompetenser anpassat till den 
enskildes behov. Ansvarig läkare inom primärvården, respektive geriatriken, ska ha tillgång 
till snabb särskild konsultkontakt inom övriga medicinska specialiteter. Detta för att minska 
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behovet för den äldre multisjuke att ta sig till sjukhusens öppenvårdsmottagningar. Vid behov 
av sluten vård ska den multisjuke äldre ha möjlighet till inläggning på särskild vårdplats 
genom direkt kontakt mellan primärvård och en enhet med geriatrisk kompetens, utan att 
passera någon akutmottagning. 
 

p~ãã~åÜ™ääÉå=î™êÇ=çÅÜ=çãëçêÖ=

Alliansen vill nu göra det möjligt för vård- och omsorgsgivare – offentligt eller privat drivna 
– att ta ett helhetsansvar för den äldre. Vår vision är att en och samma vård- och 
omsorgsgivare kan erbjuda såväl hemtjänst och äldreboende som primärvård och 
hemsjukvård som en helhetslösning för den äldre. Det skulle ge den äldre möjlighet att välja 
en vårdgivare som kan ge en sammanhållen vård och omsorg från att de första allvarliga 
ålderskrämporna uppstår till de sista dagarna. Ur den äldres perspektiv skulle gränserna 
mellan äldreomsorg och sjukvård upphöra. Detta kräver en ändring av hälso- och 
sjukvårdslagen, som gör det möjligt för utförare i primärvården att frångå dagens breda 
primärvårdsuppdrag, och istället helt inrikta verksamheten mot äldre med stora och 
sammansatta behov. I praktiken skulle den ekonomiska ersättningen från landsting till 
vårdgivaren regleras inom ramen för vårdvalet i primärvården. Äldreomsorgsinsatserna skulle 
ske inom ramen för lagen om valfrihetssystem (LOV). 
 

s~äÑêáÜÉí=çÅÜ=ëà®äîÄÉëí®ãã~åÇÉ=á=®äÇêÉçãëçêÖÉå=

Den äldre ska ha valfrihet i äldreomsorgen. På så sätt hamnar mer av makten hos den äldre 
själv i stället för hos kommunala tjänstemän. Den 1 januari 2009 trädde lagen om 
valfrihetssystem (LOV) i kraft. Den syftar till att öka valfriheten i bl a äldreomsorgen. En 
kommun kan nu erbjuda sina medborgare att fritt välja hemtjänst, äldreservice och 
äldreboende. Ungefär 200 svenska kommuner förbereder införandet av valfrihet för äldre. 
Kommunen ställer upp kvalitetskrav och godkänner utförare. Lika villkor gäller för alla, 
oavsett om verksamheten drivs i kommunal, privat eller ideell regi. Eftersom priset är givet 
får utförarna i stället marknadsföra sig med kvaliteten på sina tjänster.  
 
Det är i dag frivilligt för kommunen att använda lagen om valfrihetssystem. Införandet kan 
komma att ske olika fort. Det är dock inte acceptabelt att kommuner av ideologiska skäl 
vägrar ge makten till de äldre. Med all respekt för den kommunala självstyrelsen är den äldres 
rätt att själv bestämma en viktigare princip. Vi vill skärpa lagen, så att alla äldre ska erbjudas 
valfrihet i äldreomsorgen.  
 

bå=ã™åÖÑ~äÇ=~î=ÄçÉåÇÉå=Ñ∏ê=®äÇêÉ=

Att själv ha möjlighet att bestämma hur man ska bo är en central del av äldres 
självbestämmande. Hur den äldres önskemål ser ut kan förändras över tid. Det behövs därför 
en mångfald av boenden anpassade för äldre, både på den vanliga bostadsmarknaden och i 
äldreboenden som kräver biståndsbeslut i kommunen. Äldre, som så vill, ska ha möjlighet att 
bo kvar i sin egen bostad så länge som möjligt. Med stödinsatser i form av t ex hemtjänst, 
hemsjukvård och trygghetslarm kan många äldre bo kvar tryggt hemma till livets slut.  
 
Rätten att bo kvar hemma får dock inte förvandlas till ett tvång. Under de socialdemokratiska 
regeringsåren minskade antalet platser i särskilt boende för äldre dramatiskt. Mellan åren 
2000 och 2006 försvann nästan 20 000 platser. Att vända en sådan utveckling tar tid men 
statistiken tyder nu på att den negativa utvecklingen har brutits. Men vi kan inte slå oss till ro. 
På många håll i landet är det brist på äldreboenden och behovet kommer att öka. Vi vill 
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fortsätta bidra till en mångfald av boenden som är anpassade till äldres behov. Ambitionen 
bör på sikt vara att ge äldre möjlighet att själv välja när det är dags att flytta till ett anpassat 
boende. 
 
Folkpartiet vill få fram fler trygghetsboenden runt om i landet. Enligt Boverket planeras nya 
trygghetsboenden i 90 kommuner i år och nästa år. Totalt handlar det om 3 900 
trygghetsbostäder under 2010-2011. En tredjedel av dem är nyproduktion.12 Det är ett boende 
för äldre som kan klara en del av sin vardag själva, men som vill ha större trygghet och social 
gemenskap. Där finns lokaler för social samvaro, aktiviteter och gemensamma måltider. Där 
finns personal till hands varje dag för de boende. Ingen vet bättre än den äldre själv hur han 
eller hon upplever sin situation. Trygghetsboenden ska därför inte vara biståndsbedömda. Den 
äldre ska själv kunna fatta beslut om att söka sig till en trygghetsbostad.  
 
Nästan hälften av landets kommuner säger att de inte har tillräckligt med platser i vård- och 
omsorgsboende för äldre. Bristen på särskilt boende gör att många äldre med stora vårdbehov 
inte får den vård och omsorg som de skulle behöva. Utbyggnaden av platser i vård- och 
omsorgsboende för äldre måste fortsätta runt om i landet. Antalet äldre med stora vårdbehov 
kommer att öka framöver. 
  
Alliansregeringen har avsatt en halv miljard kronor om året i statliga investeringsstöd till nya 
platser i särskilt boende för äldre. Sedan starten den 1 juni 2007 till och med mars 2010 har 
Boverket beviljat stöd till 4 700 nya lägenheter i äldreboenden och 1 350 ombyggda 
lägenheter13. Från och med 2010 kan investeringsmedlen också användas för 
trygghetsbostäder. Länsstyrelserna hade den 20 april fått in ansökningar om sammanlagt 977 
lägenheter i trygghetsbostäder14 Vi vill att denna satsning på fler äldreboenden ska fortsätta.  
 

s™äÇ=çÅÜ=∏îÉêÖêÉéé=ãçí=®äÇêÉ=

Våld och övergrepp mot äldre är ett utbrett problem. Äldre kvinnor drabbas, precis som 
yngre, av fysiskt och psykiskt våld från den egne maken.  Även äldre män drabbas. Det 
händer också att vuxna barn utsätter sina föräldrar för våld och övergrepp. Inte sällan handlar 
det om att pressa den äldre på pengar. Det förekommer också olika former av övergrepp inom 
vården och omsorgen, där personer med demenssjukdom tycks löpa större risk än andra. 
Äldre drabbas också av ekonomiskt utnyttjande, intrång och inbrott i den egna lägenheten. 
Våld och övergrepp mot äldre är ett tabubelagt problem.  
 
En kartläggning, som Riksdagens utredningstjänst har gjort på uppdrag av Folkpartiet, visar 
att sju av tio kommuner inte bedriver något medvetet arbete för att ge stöd och hjälp till äldre 
som utsätts för våld och övergrepp. Kartläggningens resultat visar att det inte finns något 
utvecklat stöd för äldre kvinnor och män som utsätts för våld och övergrepp i de flesta av 
landets kommuner. Det är anmärkningsvärt med tanke på att dessa kvinnor och män kan 
befinna sig i mycket utsatta situationer.   
 

                                                 
12 Boverket (2010) Bostadsmarknaden 2010-2011 – Med slutsatser från bostadsmarknadsenkäten 2010. 
13 ibid 
14 Enligt uppgift från Socialdepartementet 2010-06-30 
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En nationell handlingsplan bör tas fram för att förebygga våld och övergrepp mot äldre och ge 
stöd till dem som utsatts. Viktiga delar i en sådan handlingsplan är: 
 

1. En nationell kartläggning av hur många äldre kvinnor och män som utsätts för våld 
och andra övergrepp. 

2. Utbildningsprogram för yrkesgrupper i äldreomsorg och sjukvård så att de tidigt kan 
upptäcka och hjälpa utsatta äldre. 

3. Kommuner bör ha en särskild kontaktperson med kunskap om våld och övergrepp mot 
äldre, dit utsatta äldre kan vända sig för råd och stöd. 

4. Fortsatt utveckling av stödet till anhöriga som vårdar för att förebygga kränkningar 
som kan bero på utmattning, isolering och ett allt för stort ansvar. 

5. Stimulans av lokala brottsförebyggande program riktade till äldre med välfungerande 
samarbeten mellan hälso- och sjukvård, äldreomsorg, polis, kvinnojourer, 
brottsofferjourer, pensionärsorganisationer och andra frivilliga aktörer. 

6. Forskning om våld och övergrepp mot äldre. 
=
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