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ANSOKAN

om subvention for att driva trygghetsboende

Eskilstuna
kommun Utskriftsdatum

For att ett trygghetsboende ska godkannas maste det uppfylla kriterierna for
trygghetsboende i Eskilstuna kommun. Kommunen prévar ansékan med hansyn
till befolknings-, boende- och servicestruktur i det aktuella omradet och hur ett
trygghetsboende kan bidra till 6kade sociala kontakter. Omraden med storst
behov prioriteras.

KONTAKTUPPGIFTER

Hyresvard/Fastightesagare/Forening Kontaktperson

Adress Postnummer Ort

Telefon e-postadress Konto for utbetalning av subvention

ONSKAD SUBVENTION

Subvention s6ks for gemensamhetslokal I:I Ja I:I Nej Subvention soks for vard/vardinna I:I Ja I:I Nej

kvm antal %

Antal lagenheter i trygghetsboendet av- Anstallningsgrad

Storlek pa gemensamhetsiokal: sedda for personer som &r 65 och aldre: vard/vardinnetjanst:

VERKSAMHETENS MAL OCH INRIKTNING SAMT KOHANTERING

Beskriv verksamhetens mal och inriktning.

Beskriv hur ni sakerstéller att ansokningsforfarande, kdsystem och tilldelning av bostad bygger pa samma villkor och ar lika tillgangligt for alla sokande
som uppfyller alderskriteriet.

VARDSKAP OCH LOKAL

Vard/vardinna férvantas genomga introduktionsprogram anordnat av kommunen, dar tiden for deltagande bekostas av trygghetsboendet.

Beskriv hur vard/vardinna verkar for att det sociala innehéllet skapas av de boende och bygger pa boendeinflytande.

Beskriv hur vard/vardinna ska arbeta for samverkan med frivilligorganisationer.

Beskriv vard/vardinnas kompetensprofil exempelvis inom héalsoframjande arbete, inom aldrepedagogik och erfarenhet fran arbete med aldre.
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Uppfylls Uppfylls ej Ovriga kommentarer

Gemensam lokal finns i anslutning till bostaderna. D D
Gemensam lokal finns tillganglig mellan
08.00 och 22.00 varje dag. D D

| gemensam lokal finns majlighet att &ta tillsammans. |:| I:l

Beskriv hur gemensam lokal dven ska kunna anvandas av 6vriga aldre i omradet.

TRYGGHETSBOENDETS BELAGENHET

Beskriv hur det narliggande omradet &r tillgangligt for rérelsehindrade och person med nedsatt orienteringsférmaga.

Uppfylls Uppfylls ej  Ovriga kommentarer

| naromradet ska det finnas tillgang till gronytor. D D
Allménna kommunikationer bér finnas i nérhet till bostaden. D g
Tillganglighet till service i olika former, t ex apotek, bor finnas. D D

FASTIGHETENS UTEMILJO

Uppfylls Uppfylls ej  Ovriga kommentarer

Nivaskillnader ska vara utjamnade. D
Placering av tréad och buskar far inte medféra att miljon
kanns otrygg. Q

Gang- och cykelvagar bor vara hardgjorda, slata och halkfria. D

pooOno

Sittplatser bor finnas i néra anslutning till fastigheten. D
Belysning runt fastighet ska vara utformad for sakerhet
och trygghet. D

Beskriv utemiljé/anpassade ytor som stimulerar till utevistelse och olika aktiviteter.

TRAPPOR OCH ENTRE TILL FASTIGHETEN

Trappor (Fylls endast i om huset har trappor. Hoppa annars il rubrik Entré.) Uppfylls  Uppfylls ej Ovriga kommentarer

Trappor ska alltid vara kompletterade med hiss eller ramp.

Trappor utomhus ska ha racke samt i Ovrigt vara sakert utformade.

Trapporna bor belysas, sarskilt i bérjan och slut.

Entré

Doérrautomatik ska finnas till entrédorr.

Armbagskontakt bor placeras pa lampligt avstand fran entrédorr.

Entrédorr ska vara mojlig att passera med rullstol.

Vandning av rullstol ska vara mdjlig inne i entrén.

Trappsteg och hoga trosklar far ej forekomma i entrén.

Passersystem med porttelefon bor finnas.

Det bor finnas mojlighet att kdra bil anda fram till entrén.

Lassystem bor vara funktionellt for rullstolsburna.

OOoddoooooood
oo ooOounon




ALLMANT INOMHUS
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Beskriv hur gemensamma ytor &r anpassade for rullstolsburna.

Beskriv om det &r god orienterbarhet inomhus. Fargsattning, tydligt markerade vaningsplan och narvarostyrd belysning &r exempel pa lampliga atgarder.

Uppfylls Uppfylls ej  Ovriga kommentarer

Nivaskillnader ska vara utjamnade och trosklar ska

vara borttagna. D D
Alla tunga dérrar &r férsedda med dérrautomatik. D Q
Mdjlighet att forvara rullstol och rollatorer finns inomhus. D g
Méjlighet att férvara/ladda elrullstol finns inomhus eller

i direkt anslutning till entrén. D D

HISSAR (i hus med mer an ett vaningsplan)

Dessa fragor behdver du bara besvara om huset har mer &n ett vaningsplan. Hoppa annars till rubrik Allmant i Iagenhet.

Uppfylls Uppfylls ej  Ovriga kommentarer

[l

Minimimatt pa hiss ska vara 1,4 x 1, 10 m.

Hissdorr bor vara forsedd med automatisk dérréppnare.

[

Hissdorr ska ha fritt passagematt pa minst 80 cm
(minst 100 cm vid nybyggnation)

[

Hiss ska ha nodtelefon.

L]

Det bor finnas sittmdjlighet i hissen.

Oooon

[

ALLMANT | LAGENHET

Uppfylls Uppfylls ej  Ovriga kommentarer

Brandvarnare ska finnas. D g

Lagenheten bér vara utrustad med trygghetsskapande larmfunk-
tioner, exempelvis larm som talar om att lagenhetsdorr star 6ppen. D D

BALKONG OCH ALTAN

Dessa fragor behdver du bara besvara om lagenheter har balkong eller altan.Hoppa annars till rubrik Standard i kék och badrum/WC.

Uppfylls Uppfylls ej Ovriga kommentarer

Balkong eller uteplats/altan bor vara utan nivaskillnader. D D

Vid balkong-/altandorr ska troskel vara utjamnad. D D

STANDARD | KOK OCH BADRUM

Beskriv hur kdket 1att kan anpassas for rullstolsburna personer; exempelvis laga trosklar, méjlighet att byta till forlangd blandare i diskbanken,
skapa utrymme under diskbank och placering av vitvaror.




SEF Kommunikation AL2023-01

Toalettstol bor vara sa placerad att hjalp kan ges av tva perso-
ner samt att dverflyttning fran rullstol ar mojlig.

Spisvakt/spisévervakning ska finnas installerad.
Trosklar till badrum ska vara sa laga som majligt.
Stodhandtag ska finnas i duschutrymmet.

Oppen duschplats ska finnas, ej duschkabin.

| duschutrymme ska det finnas méjlighet att stélla in en
duschstol.

Inga fasta skap bor finnas under handfatet i badrummet.

Ledbelysning bor finnas i badrtum.

TVATTSTUGA

De boende ska ha tillgang till tvattstuga.

OVRIGT

Uppfylls Uppfylls ej

Doodoaoon
Ooodoood

Uppfylls Uppfylls €]

L O

Ovriga kommentarer
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Ovriga kommentarer

Ovriga upplysningar och eventuella fortydliganden till svaren som kryssats i ansokan.

INTYG/NAMNTECKNING

Vi har tagit del av Eskilstuna kommuns kriterier for subvention av trygghetsboende och intygar att vi svarat sanningsenligt i denna ansdkan.

Ort och datum Namnunderskrift

Namnfoértydligande

For att vi ska kunna hantera ditt drende behéver vi spara personuppgifter om dig. Har kan du ldsa om hur Eskilstuna kommun

behandlar personuppgifter: eskilstuna.se/GDPR

Skicka din ansokan till Eskilstuna kommun, Vard- och Omsorgsférvaltningen, Alva Myrdals gata 5,

631 86 Eskilstuna eller via e-post till vard-omsorgsforvaltningen@eskilstuna.se
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