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KALIX KOMMUN

Ansokan om kommunal medfinansiering for boende for aldre av
typ trygghetsboende

Som krav vid kommunal medfinansiering av boende for dldre av typ trygghetsboende
galler att de av kommunfullméktige beslutade kriterierna enligt protokoll frdn den 28
september 2020, § 153 uppfylls samt att féljande blankett fylls i och undertecknas av
behérig firmatecknare som darmed intygar att ifyllda uppgifter ar korrekta och att
inga andringar goérs under den tid ansékan avser. Vid eventuella @ndringar under den
tid ansdkan avser, ska kommunens handlaggare kontaktas for bl.a. justering av bi-

drag.
Fastighetsdgare Adress
E-postadress Telefon

Behorig firmatecknare (namnfortydiigande) Behorig firmatecknare (underskrift)

Beskrivning av verksamheten: serviceinsatser, gemensamhetslokal/er,
maojlighet till gemensamma maltider och gemensamma aktiviteter samt
vardens/vardinnans uppgifter och arbetstider:

Arlig kommunal medfinansiering (2020 ars prisniva, upprakning sker enligt KPI):
VARD/VARDINNA finansieras med 15 000 kr per l&genhet och ar.
GEMENSAMHETSLOKAL finansieras med 5 000 kr per lagenhet och ar.

Kommunen utévar I6pande kontroll av bl.a. folkbokféringsuppgifter. Vid utbetal-
ning av felaktig medfinansiering p.g.a. andring av inrapporterade uppgifter eller

om stallda kriterier ej uppfylls, debiteras den sékande en sanktionsavgift pa 10
% av skt medfinansiering, férutom krav om aterbetalning av felaktigt belopp.

Adress: Besdksadress: Telefon: 0923-650 00 www.kalix.se
Kalix kommun Nygatan 4 Fax: 0923-150 92 kommun@Xkalix.se
952 81 Kalix
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KALIX KOMMUN

Ansékan om medfinansiering avser féljande:

Antal lagenheter:

Period:
Medfinansiering ans6ks med, kr/ar:

For vard/vardinna:

Fo6r gemensamhetslokal:

SUMMA ansodkt medfinansiering:

Kryssa i rutan till vanster for att intyga att nedanstaende kriterierna ar uppfyllda.
GENERELLA KRITERIER

Det finns tillgang till en gemensamhetslokal.

Det ska finnas méjlighet till gemensamma maltider.

Det ska dagligen, under vardagar, finnas personal som stéd fér trygghet och ak-
tiviteter.

Bostéderna ska innehas av personer som fyllt 65 ar.

Fortur kan beviljas for otrygg och socialt isolerad person, i 6vrigt formedlas la-
genhet av fastighetsagaren via kdsystem.
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KALIX KOMMUN

TILLGANGLIGHETS- OCH UTRUSTNINGSKRITERIER

Trygghetsboendet skall vara funktionellt planerat och gora det

mojligt att bo kvar ndr man aldras och/eller far funktionshinder. Det innebér att
bostaderna &r utformade sa att det till exempel inte finns nivaskillnader. Boendet ska
ha en hég tillgdnglighet sa att man kan bo kvar dven om behov av fysiska hjalpmedel
uppkommer.

Vid varje provningstillfalle kommer hdg tillganglighet att provas mot gallande norm.
Oavsett om ansdkan galler nybyggnad, ombyggnad eller inrattande i befintligt
bestand ska ett trygghetsboende ha viss kompletterande utrustning enligt nedan for
att medfinansieringen ska beviljas:

Det narliggande omradet ska vara fysiskt tillgangligt.
Svaga lutningar, hardgjorda, sldta gdngvégar, parkbdnkar och god ljusmiljo ar
exempel pd lampliga kvaliteter.

Kommunens trygghetslarm ska fungera i fastigheten.

Lamplig hiss i hus med mer &n ett vaningsplan.

Doérrautomatik for tunga dorrar.

Tittdga eller videotelefon i ldagenheternas ytterddrr.

Mojlighet till 6ppen duschplats med stédhandtag och utrymme fér duschstol i
badrum.

Anvandarvanlig spisvakt.

Brandvarnare

Sittplats i entrén.

Sittplatser med armstdd i ndra anslutning till fastigheten.

Fér bade ny- och ombyggda trygghetsboenden kommer Kalix kommun att stélla
sarskilt krav pa tillgdnglighetsdokumentation dar byggherren ska redovisa hur denne
uppnar tillgédnglighetskraven. I samband med beslut om kontrollplan kan ocksa krav
pa medverkan av sarskild sakkunnig stéllas.

For att 6ka mojligheten till kvarboende fér hyresgasten bér foljande beaktas vid
planering av trygghetsboende:

Né&rhet till allmédnna kommunikationer, annan service sdsom dagligvarubutik och
. o
apotek samt grénomrade.

Mojlighet att kora bil anda fram till entrén

Méijlighet att férvara rullator/rullstol inomhus

Tillganglig balkong eller uteplats till ldgenheten

Handlaggare: Camilla Sandin, camilla.sandin@kalix.se telefon: 0923-650 42
Ansdkan skickas till: Kalix kommun, kanslienheten, Nygatan 4, 952 81 Kalix.
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