LANSSTYRELSEN
VASTRA GOTALANDS LAN

Rapport 2007:62

Tillsyn av aldreomsorgen
iInom Uddevalla kommun

O
7
=
k.
S




Tillsyn av dldreomsorgen
iInom Uddevalla kommun



Rapport 2007:62
ISSN 1403-168X
Rapportansvarig: Socialkonsulenterna Maria Bjérklund och Ingemar Sunnerdahl

Utgivare: Lansstyrelsen i Véastra Gotalands lan
Enhet: Socialenheten

Adress: 462 82 Vanersbhorg

Telefon: 0521-60 50 00

Fax: 0521-60 55 25

Bestall fran www.o.lst.se under rubriken Rapporter



INNEHALL

SYFTET MED TILLSYNEN .....ooiiiiiiieeenee s 2
IMETOD ..ottt sttt be st e beeneereenes 3
SAMMANFATTANDE BEDOMNING ........cooooeviiiiiceieeeeceeie s 6
OMFATTNING OCH ORGANISATION AV INSATSER TILL ALDRE..7
Lansstyrelsens DedOmMNING ........ccevvereiirieerie e 11
MAL, PLANER OCH RIKTLINJER ....covviveiiieieeesesses e 12
Lansstyrelsens DedOmMNING .........ceovereiieieere e 13
METODER FOR UPPFOLJNING OCH EGENKONTROLL.................... 14
Lansstyrelsens BedOmMNING .........cooveieiieieere e 15
RESURSER OCH PLANERING FOR ATT TILLGODOSE BESLUTADE
OCH KOMMANDE BEHOV .....ccoiiiiiiiiiieie e 16
Lansstyrelsens BedOMNING .........ccovveiieriieiesee e 17
KVALITET - MED UTGANGSPUNKTERNA TRYGGHET,
SJALVBESTAMMANDE OCH INTEGRITET ...c.coooiiiieeceee e 18
Genomforandeplan/individuell planering ..o 18
Lansstyrelsens DedOMNING .........covveriirieeie e 19
OmSorgens iNNENAILL...........c.coiieiiiieecee e 20
Lansstyrelsens DedOmMNING .........ccovveiiiriinie e s 25
IMAIIABINA ... 27
Lansstyrelsens DedOMNING .........ccovveeiieiieie e 29
KVALITET - FYSISK MILIO ...t 29
Lansstyrelsens DedOMNING .........ccovveeieriinierie e 33
KVALITET - RESURSER FOR ATT GENOMFORA INSATSERNA..... 34
Tillrackligt med Personal ... 34
Lansstyrelsens DedOMNING ........ccecveeiieieee e 36
Personalens KOMPELENS .........ocveiieiiiieiiee e 37
Lansstyrelsens DedOmMNING .........cccveeiieieerie e 39
RATTSSAKERHET ..ottt ettt 40
MynNdighetSUtOVNING ......coeiieiieiiecce e 40
Lansstyrelsens DedOMNING .........ccovveiriieiieiesee e 41
Dokumentation under genomforande...........ccooveveviievi e cciese e 42
Lansstyrelsens BedOmMNING .........ccooveiiiriieieseeeee e 43

Bilaga: Lansstyrelsen i Vastra Gotalands lans beddmningskriterier vid
tillsyn av &ldreomsorgen i kommunerna



BAKGRUND

Lansstyrelserna har som uppgift att granska socialtjansten, bland annat
aldreomsorgen, utifran socialtjanstlagens bestammelser och intentioner.
Resurserna for Lansstyrelsernas tillsyn av kommunernas dldreomsorg har
okat i och med regeringens beslut att forstarka tillsynen av vard och omsorg
av aldre fran och med 2003. Lansstyrelsen genomfor en genomgripande
tillsyn av dldreomsorgen i samtliga lanets kommuner, kommun- och
stadsdelsnamnder under aren 2005-2007. De fardigstallda rapporterna finns
tillgangliga pa Lansstyrelsens hemsida under webbadress www.o.lst.se.

Lansstyrelsens beddmningskriterier

Lagstiftningen har huvudsakligen en malinriktad utformning. Det innebar att
tillsynsmyndigheten har att Oversatta lagstiftarnas intentioner om mer
tydliga krav pa kommunernas verksamhet ska kunna formuleras.
Lansstyrelsens formulerade kriterier och konkreta krav har sin utgangspunkt
i socialtjanstlagen och dess forarbeten, nationella mal for aldreomsorgen
och adelreformens intentioner. Kriterierna har ocksa sin utgangspunkt i de
foreskrifter och allmanna rad som Socialstyrelsen utarbetat samt den
kunskap som utvecklats genom olika utvérderingar som gjorts av
Socialstyrelsen. Flera beddmningskriterier har formulerats for valda
granskningsomraden. Det innebér att kommunerna bedoms uppfylla stallda
krav eller inte. Bedomningskriterierna bifogas i bilaga.

SYFTET MED TILLSYNEN

Lansstyrelsens tillsyn av insatser for aldre personer i Uddevalla kommun
skall ge svar pa foljande fragor

a Hur ndmnden organiserar och verkstéller sina insatser till &ldre
o Har insatserna en god kvalitet?
o Hur garanteras den enskildes rattssékerhet?

Forvantad effekt &r att kommunens insatser for &ldre uppméarksammas och
att eventuella brister avhjalps.



METOD

Lansstyrelsen har sant ut frageformular till verksamhetsansvarig for att fa
information om organisation och insatser. Lansstyrelsen har tagit del av

Socialndmndens verksamhetsplan 2007-2009.

Socialndmndens riktlinje som avser insatsen stadning.
Rutin/policy for anmélan av allvarliga missférhallanden i omsorgen
om é&ldre och funktionshindrade, Lex Sarah och Lex Maria samt
personskada i verksamhet.

Rutiner for ”S&g vad du tycker” en skrift for missngje och andra
synpunkter - VVagledning for personal.

Riktlinjer for stdd till anhoriga

Dokument: Kompetensutveckling i Uddevalla kommun.
Dokument: Socialndmndens verksamhetskort- Redovisning av
styrtal och indikatorer 2005.

Socialndmndens verksamhetskort.

Verksamhetskort for avdelningen sérskilda boenden 2006.
Verksamhetskort for avdelningen for forebyggande socialt arbete.
Verksamhetskort for avdelningen for rehabilitering.
Verksamhetskort for Hemvardsavdelningen 2005.
Verksamhetskort for Trubaduren aldreboende 2005.
Projektbeskrivning/rapport Genombrottsmetoden.
Omvardnadsprogram for att férebygga undernaring -
Nutritionsgruppen, antagits av socialndmnden 041215.
Projektbeskrivning "Forebyggande hembesok med fokus pa
fallprevention”, 2007-01-18.

Dokument: Planering av dldrebostader 2005-2007 med utblick till
och med 2010.

Regler for kommunala pensionarsradet.

Innehall i dokumentationsparm, 2006-11-27.
Servicedeklarationer sarskilt boende, hemtjanst samt Rehabvagen.
Broschyr ”S&g vad du tycker”.

De 10 senaste klagomalen som rér aldreomsorgen.
Informationsbroschyr "Halkskydd - ett sakert tips i halkan” fran
Uddevalla kommun.

Informationsbroschyr Vi arbetar med omsorg” .

Broschyr Anhorigstod- hjalp for dig som vardar ndgon narstaende.
Blankett "Checklista for att forebygga olyckor i hemmet” av
Folkhalsan i Uddevalla.

Broschyr- Socialtjanstens organisation .

Informationsbroschyr Hemvard.

Informationsbroschyr Rehabvagen- tidig rehabilitering i hemmet
samt rapport fran Rehabvagen 2002.

Smarta och Demens- informationsbroschyr samt Smarta och
demens-observationsschema.



Rapport Vardtagares synpunkter pa Dagrehab, Uddevalla kommun
2006.
Brukarundersokningar:

0 Uppsalaenkaten 2004
Nojd Kund Undersokning, 2006
Enkatundersokning- produktionskdéken i hemvarden, 2006
Rapport, servicemétning via telefon och e-post, 2005
Enkatrapport- Upplevt inflytande som brukarrepresentant i
verksamhetsrad, 2006
o Enkat angdende matproduktionen

O O0O0OOo

De 15 senaste utredningarna och beslut avseende sérskilt boende,
de 10 senaste utredningarna och beslut avseende korttidsboende,
de 10 senaste utredningarna och beslut avseende hemtjénst.

En enkat har skickats till pensionarsorganisationerna som ingar i det
kommunala pensionarsradet med fragor om samverkan, tillganglighet och
resurser. Svar har inkommit fran PRO:s samorganisation i Uddevalla, SPF
Viken i Uddevalla, RPG- Riksforbundet Pensionarsgemenskap, Finska
foreningens pensionérssektion, SPF Havsten, SKPF -Svenska
kommunalpensionarernas Forbund, SPRF- Sveriges Pensionérers
Riksforbund avd 44.

Lansstyrelsen har sant enkater med fragor som ror bl.a. fysisk miljo,
individuell planering, sjalvbestimmande, delaktighet, trygghet, stimulans,
kollektiv sysselséttning samt mat och maltider till

verksamhetschefer pa samtliga aldreboenden,

verksamhetschefer i hemtjénsten,

personal pa samtliga aldreboenden,

personal i samtliga hemtjanstgrupper

295 boende/anhdriga vid kommunens aldreboenden, 130 svarade
varav 79 kvinnor och 51 man,

255 brukare i hemtjansten, 107 svarade varav 80 kvinnor och 27
man.

Léansstyrelsens handl&ggare har vid sin granskning

samtalat med socialdirekttren, avdelningscheferna for hemtjanst,
aldreboende, bistandsavdelning och assistans och rehabilitering,
intervjuat verksamhetschefer med ansvar for aldreboendena,
intervjuat verksamhetschefer med ansvar for hemtjanstgrupperna,
intervjuat bistandsbeddmare,

intervju med ansvarig for kommunens anhérigstod,

intervjuat personal och chef for kommunens dagverksamhet, samt
besokt dagverksamheterna Ryttaren, Bokenas, och Myrasen,
samtalat med en brukare/nérstaende pa Myrasens dagverksamhet,
besokt aldreboendet VVastanvinden och intervjuat personal i grupp,



e besokt dldreboendet Rosenhéll och intervjuat personal i grupp,

e besokt aldreboendet Osterangen, intervjuat personal i grupp samt
gjort en maltidsobservation,

e Dbesokt &ldreboendet Arddsdalshemmet och intervjuat personal i
grupp,

e besokt aldreboendet Kaprifol och gjort maltidsobservationer,

e Dbesokt dldreboendet Skogslyckan mellan klockan 22.45-23.45 och
da traffat nattpersonal,

e besokt dldreboende Asperddshemmet mellan klockan 21.30 och

22.30 och da traffat nattpersonal,

oanmalt besokt aldreboendet Kilbacken,

oanmalt besokt ldreboendet Aldersro,

oanmalt besokt aldreboendet Trubaduren,

oanmalt besokt Dalabergs gruppboende,

oanmalt besokt Hovhults servicebostader

besokt och foljt med personal fran Bokenas servicehus i arbetet pa

servicehuset under en férmiddag mellan 0800-1200,

besokt Sofiedals servicehus,

e intervjuat personalrepresentanter i hemtjanstgrupperna
Sunnanvindsvagen, Ostanvindsvagen, Ljungskile, Forshalla,
Agneberg, Centrum, Margretegarde, Sommarhemmet/Bohusgarden
samt Sodertull,

e intervjuat fyra boende/nérstaende pa dldreboendet Rosenhall,

e intervju med en boende/nérstaende pa boendet Osterdngen,

e intervju med fyra boende/narstaende pa aldreboendet Vastanvinden,

e Intervjuat tva brukare i hemtjanstomrade Ljungskile, tva i
hemtjanstomrade Sodertull och tva i hemtjanstomrade
Sunnanvindsvagen och Ostanvindsvégen,

e besokt och fort samtal med nattpatrullen inom hemvarden,

e intervjuat tva boende pa Bokenas servicehus med insatser fran
hemtjansten dar.

I intervjuer med samtliga personalkategorier finns fragor kring jamstalldhet
och vald mot kvinnor vars svar inte redovisas i rapporten.

Lansstyrelsens bedomningar bygger pa ovanstaende samt erhallet skriftligt
material.



SAMMANFATTANDE BEDOMNING

Lansstyrelsen gor sina beddmningar under flertalet av rapportens olika
rubriker.

Lansstyrelsen har vid sin granskning métt engagerade chefer, handléaggare
och personal och far generellt bilden av en férvaltning som har bra
grundfoérutsattningar genom ett aktivt kvalitetsarbete.

Manga av de enkatsvar som inkommit fran brukare och boende ger en
positiv bild av hemtjansten och boendena.

Lansstyrelsen bedomer att namnden uppfyller de stallda kraven pa:

Omfattning och organisation av insatser till aldre.

Mal, planer och riktlinjer

Metoder for uppfoljning och egenkontroll

Resurser och planering for att tillgodose beslutade och kommande

behov

Kvalitet - individuell planering/genomférandeplan

e Kvalitet - maltider

o Kvalitet - tillrackligt med resurser for att genomfora insatserna
personalens kompetens

e Rattssakerhet - Myndighetsutévning

e Rattssakerhet - Dokumentation under genomférande.

Lansstyrelsen bedomer att namnden delvis uppfyller de stallda kraven pa
e Kvalitet- omsorgens innehall
o Kvalitet- fysisk miljé
o Kvalitet- tillrackligt med resurser for att genomfdra insatserna -
tillrackligt med personal.

Lansstyrelsen anser att namnden maste vidta atgarder for att ratta till de
brister som framkommit vid granskningen.



OMFATTNING OCH ORGANISATION AV
INSATSER TILL ALDRE

For att uppfylla de krav som Lansstyrelsen staller skall:

e kommunen informera om sin verksamhet och gora sig val fértrogen med
levnadsforhallandena i kommunen samt i sin uppsékande verksamhet upplysa om
socialtjanstens verksamhet pa detta omrade. Det innebdr att det bor finnas
information som riktar sig till bade allmanhet och direkt till ldre manniskor,

e socialtjansten samverka med andra samhéllsorgan och organisationer och
foreningar nér det ar lampligt,

e organisationen vara sadan att den enskilde far information om vem som ansvarar
for de insatser och det stéd som han/hon har ratt till.

Uddevalla kommun har ca 50500 invanare varav 31 000 bor i centralorten.
Ar 2005 var 13,5 % 65 —79 ar, 6 % var 80 ar eller aldre. Uddevalla kommun
bestar av tatorterna Uddevalla och Ljungskile.

Organisationen

Uddevalla kommun organiserar sin aldreomsorg enligt féljande:

Under socialndmnden finns en administrativ avdelning. Denna har
servicefunktioner gentemot namnden, férvaltningsledning och
verksamheter. Har finns bl.a. samordning och organisation av
socialtjanstens fortbildning, IT-stod for socialtjanstens anvandare av
verksamhetssystem samt fakturering och kravverksamhet avseende avgifter
som debiteras av socialtjansten.

Bistandsavdelningen svarar for utredning och beslut inom &ldreomsorgen
bl.a. Inom avdelningen finns det bistandshandlaggare, LSS-handlaggare
samt fardtjansthandlaggare.

Hemvardsavdelningen svarar for omvardnad, service och hemsjukvard till
personer som bor i eget boende. Inom avdelningen finns det dessutom ett
antal servicebostader. Avdelningen svarar aven for trygghetslarmen i
kommunen, sjukskdterskeorganisationen, socialtjanstens samtliga
tillagningskdk samt organisationen for mat-, och varudistribution for aldre
och funktionshindrade. Hemtjansten delas in i nio geografiska omraden. Det
finns dessutom en bemanningsenhet samt en enhet for "flexibel hemvard”.

Avdelningen for sérskilda boenden bestar av kommunens boenden for aldre,
inklusive korttidsplatser och vaxelvardsplatser. Det finns en korttidsenhet pa
Rosenhall, en korttidsenhet pa Dalaberg och en palliativ enhet pa
Osteréngen.




Under avdelningen for assistans och rehabilitering aterfinns kommunens
samlade behov av rehabiliterande och habiliterande insatser. Har finns
aterlamning, rekonditionering, samt reparationer av hjalpmedel. Har finns
syn-, och horselinstruktdr samt balanstraning. Hemvaktmastare finns i
kommunen for att hjalpa aldre med praktiska sysslor. Det behdvs inte
bistandsbeslut for att fa sadan hjalp.

Dagverksamheten for dldre samt Anhdrigstodet &r organiserade inom
avdelningen for rehabilitering.

I kommunen finns den s.k. ”Socialupplysningen” dit medborgarna kan ringa
och fa information om socialtjanstens verksamheter. Det finns dessutom en
”Rehabupplysning”.

Insatser

Vid tiden for Lansstyrelsens tillsyn (mars-april 2007):
884 personer har hemtjénstinsatser.

748 personer bor pa sérskilt boende i kommunen.
33 personer bor pa korttidsplats.

20 personer har avlastning eller vaxelvardsplats.
1023  personer har trygghetslarm.

121 personer har ledsagarservice.

26 personer har dagverksamhet.

267 personer har matdistribution.

17 hemtjénstgrupper arbetar i kommunen .
16 aldreboenden finns det i kommunen.

Pa 13 boenden finns dagverksamheter.

Anhdrigstod

26 personer har avlosning till anhorig i hemmet (Bistand enl. SoL).
20 har avlastning/vaxelvard.

26 har dagverksamhet.

121 har ledsagarservice.

22 ar anhoriganstallda (bistand enl. SoL).

Hemvardsbidrag finns ej.

Anhdrigstod

En person &r anstalld 75 % som samordnare av insatserna kring anhérigstod.
| socialtjanstens anhorigstod ingar informations- och aktivitetscirklar,
massage (kostnadsfritt for anhoriga fem ganger per kalenderar),
subventionerad konditions- och styrketraning, kostnadsfri avslappning i
form av Qigong ca fem ganger per termin samt forelasningar. Vid tva
tillfallen (2005 och 2006) har resor genomforts till DHR rekreationscentrum
Sommarsol i Angelholm. Personal har funnits med pa dessa resor. Med pa
resan har varit ibland bade anhdrig och vardad varit. Ca 90 personer ar av
kommunen kanda anhorigvardare som far information samt kallelser till de
olika insatserna.



Riktlinjer for anhorigstod finns fran 1993, men de skall uppdateras under
2007. Forebyggande hembesok inom anhdrigstddet skall startas upp under
2007.

Socialtjanstens anhdérigstédsgrupp har under 2005 genomfort en
understkning dar det bland annat efterfragats vad narstaende som vardar
anhoriga har for dnskemal. Under varen 2007 kommer en ny undersokning
att genomforas.

En stor del av informationen om anhdrigstod far anhoriga genom
bistandshandlaggarna pa bistandsavdelningen samt via arbetsterapeuter och
sjukgymnaster i socialtjanstens "Rehabvag”. Socialtjansten har en broschyr
med information om anhérigstéd. Under hosten 2006 har namnden
annonserat om stod for anhoriga i lokalpressen. Information ges aven vid
traffar med frivilligorganisationer.

De lokala forutsattningarna for att anvénda sig av anhérigverksamheter kan
skifta, exempelvis behdvs mer verksamhet i Ljungskile. For att underlatta
for personer som bor langt fran dagverksamheten pa Ryttaren ges
subventionerade resor till verksamheten dar.

Resurserna till anhorigstod skulle behdva bli storre, enligt chef och
samordnare. Da framst i form av samordnartjanst. De ar Gverens om att en
heltidstjanst skulle behtvas och att det finns mycket att utveckla vidare. En
anhorigcentral ar en sadan 6nskvard utveckling, liksom att utveckla
informationen och samarbetet inom kommunen och mer externt

Uppsokande verksamhet

Uppsokande verksamhet har ett stort varde for socialtjansten i Uddevalla
kommun, dels for att tydliggdra och forankra information och dels for att det
ar av stor vikt for kommunens invanare att veta vad socialtjansten star for
samt arbetar med.

I socialndmndens verksamhetskort (system for kvalitetssékring, Ist:s not)
framgar att varje berdrd avdelning under 2005 skulle redovisa hur de arbetat
med uppsokande verksamhet. Bistandsavdelningen arbetar uppsokande
genom att delta i sammanhang dér de kan sprida information och skapa
kontakter. Exempel pa detta ar debatter och informationsmaéten hos
pensionarsforeningar, handikappforeningar, kuratorsgrupper, m.m.
Informationstraffar inom primarvarden forekommer ocksa.

Det utfors dldresékerhetsronder pa sarskilda boenden i samband med de
ordinarie skyddsronderna. Det finns 70 stycken dldresakerhetsombud bland
omvardnadspersonalen i kommunen. Dessa har moten med pensionérs-, och
handikapporganisationer samt representanter fran primarvarden tva ganger
per ar. De diskuterar da amnen som fallprevention, aldres behov av
utevistelse, halkskydd under vintersdsongen osv.



Hembesok planeras till alla som fyller 79 ar for att ge information om vad
som erbjuds i kommunen for aldre personer.

Information

Det finns ett informationsblad dar enskilda som har fragor om socialtjénsten
uppmanas ringa "Socialupplysningen”. "Socialupplysningen” ar uppdelat pa
tva delar och finns inom omradet socialbidrag, missbruk, barn-, och
ungdomsvard samt inom omradet dldre och handikappomsorg. Det finns
ocksa en Rehabupplysning som svarar pa fragor kring rehabilitering och
personliga hjalpmedel.

Uddevalla kommun har gjort en broschyr med anvisningar for att na ut till
kommunens medborgare i sa hog grad som majligt.

Socialtjanstens IT-tekniker &r ansvarig for socialtjanstens webbsidor.
Synskadade kan ocksa tillgodogora sig innehallet genom att lyssna pa
texten. For alla delar i det stora informationsmaterialet finns det sarskilt
ansvariga personer.

Négra av pensionarsorganisationerna uppger att den informationen som
finns ar bra och tillganglig bl.a. ute pa dldreboendena. Dessutom &r det bra
att det manadsvis finns annons om aktiviteter fran kommunen i
lokaltidningen.

En "Handbok for seniorer” har skrivits och finns fran april 2007. Denna
handbok har tidigare funnits i annan form. Handboken innehaller viktiga
telefonnummer, vad den enskilde kan fa hjalp med, avgifter och vart den
enskilde vander sig vid missndje.

Brukarnas synpunkter pa information

Av de 107 personer som svarat pa Lansstyrelsens enkat till hemtjansttagare
anser 72 personer att de fatt information om vart de skall vanda sig om de
har fragor som ror dldreomsorgen. 16 personer uppger att de inte fatt nagon
sadan information.

Samverkan med andra myndigheter, intresseorganisationer, féreningar

| Uddevalla kommun finns ett kommunalt pensionarsrad. Detta rad bestar av
politiker samt pensionarer fran sex olika foreningar. Sammantraden halls
minst atta ganger per ar. Andra pensionarsforeningar bjuds in till
sammantrade en gang per ar.

Frivilligorganisationerna som svarat pa Lansstyrelsens enkat uppger att de
samverkar med kommunen i fragor genom medverkan i KPR, Kommunens
pensionarsrad. Flera av organisationerna uppger att de inte ar delaktiga i
nagon planering. Ett par organisationer uppger dock att de vid vissa
tillfallen varit med i arbetsgrupper kring byggnadsfragor.
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Pensiondrsorganisationerna uppger att informationen fran kommunen i
aldrefragor oftast ar tydlig och bra, och att det ar tatt mellan
sammantradena. Negativa synpunkter ar att de daligt kan paverka i
budgetfragor, kunskap och handlaggning i handikappfragor samt
paverkansmojligheter i langsiktig planering. En av de svarande
organisationerna uppger att kontakten med kommunen ar dalig eftersom
kommunikationen &r ensidig.

| Uddevalla kommun finns en &ldresékerhetsgrupp. Det &r en
samverkansgrupp med 14 representanter fran primarvarden, olika former av
aldreomsorg, pensiondrs-, och handikapporganisationer, frivilligcentrum,
socialtjanstens rehab samt folkhalsosekreteraren.

Det finns en narsjukvardsgrupp som arbetar for en god kommunikation
mellan socialtjansten och narsjukvarden. Denna bestar av representanter
fran lanssjukvard, primarvard och socialtjanst.

Primarvardssamverkan, dar traffas representanter for primarvard och
kommunen tva ganger per ar.

Tillgangligheten till handlaggarna

107 brukare av hemtjanst (eller deras narstaende) har svarat pa
Lansstyrelsens enkéat. Av dessa ar det 18 personer som anser att det inte ar
latt att na bistandsbedomarna. 68 personer uppger att det ar latt att na dem.

Léansstyrelsens beddomning
Lansstyrelsen bedomer att ndmnden uppfyller Lansstyrelsens krav.
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MAL, PLANER OCH RIKTLINJER

For att uppfylla de krav som Lansstyrelsen staller skall:

o det finnas mal och planer for verksamheter,

e maélen vara en konkretisering av de 6vergripande malen i SoL och finnas pa
olika nivaer och vara vél kanda av berord personal,

e kommunen ha en verksamhetsplan for aldreomsorgen,

e kommunens riktlinjer skall grundas pa SoL och dess intentioner och alltid
mojliggdra individuella beddmningar,

e kvarboendeprincipen efterstravas i sdval ordinart som sérskilt boende.

Socialndmnden har antagit en ”Verksamhetsplan 2007-2009”.

Socialnamnden har i november 2004 antagit 6vergripande malsattningar for
hela socialtjanstens verksamhet. Socialndmnden skall skapa forutsattningar
for goda levnadsvillkor och verka for trygghet, gemenskap och delaktighet.
Dessa malsattningar ar grunden for ett verksamhetskort dar malen brutits
ned och strategier for att na malen finns beskrivna. Av namndens
verksamhetskort framgar t.ex. att varje arbetsplats skall ha ett
verksamhetskort samt ha en skriven bemdétandepolicy.

Varje avdelning under socialndmnden har ett eget verksamhetskort dér
namndens dvergripande mal &r nedbrutna. Dessutom finns strategier for att
na malen som féljs upp. Varje verksamhet har i sin tur ett eget
verksamhetskort. De flesta i den personal som Lansstyrelsen traffat under
tillsynsbesoken kanner till de mal som finns dvergripande for
aldreomsorgen. De &r dven val kanda med sina respektive enheters mal.
Flera av personalen uppger dock att de inte alltid hinner att félja upp sina
mal.

Malet (verksamhetsidé) for avdelningen for sarskilda boenden lyder
foljande (framgar av "Verksamhetskort for avdelningen sarskilda boenden
2006”):
Kommunens sarskilda boenden skall erbjuda ett eget hem och
korttidsplats med stdd, service och omvardnad efter den enskildes
behov. Verksamheten skall praglas av sjalvbestammande och respekt
for den enskildes integritet.

Som exempel uppnas detta genom att arbetet sker utifran den enskildes
behov, genom att bl.a. arbeta aktivt efter kvarboendeprincipen samt erbjuda
aktiviteter utifran den enskildes behov och formaga. Detta méts genom att
redovisa antal boende som flyttar mellan de olika sarskilda boendena per ar
samt orsakerna till detta.
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Erbjudande till enskilda om aktiviteter utifran formaga méats genom att vid
uppfdljning och sammanfattning av individuella daganteckningar notera
avvikelser gentemot arbetsplanen. Ansvarig for dessa atgarder ar
verksamhetschefen.

Verksamhetskort for ett sarskilt boende kan sedan se ut enligt féljande:

Verksamhetskort for Trubaduren aldreboende 2005
Verksamhetsidé Trubadurens dldreboende skall, utifran den
enskildes behov, erbjuda trygghet, gemenskap och dar harmoni
och omtanke praglar verksamheten.

Detta skall uppnas bl.a. genom att "’Arbetet sker utifran en helhetssyn for att
skapa god livskvalité”. Detta innebar i praktiken att personalen skall utga
fran vardtagarens livsberéattelse och arbetsplan samt ha en bra kontakt med
anhoriga och vara lyhérda. Det framgar vem som &r ansvarig och hur ofta
insatser skall ske.

Riktlinjer

Socialndmnden har tagit beslut om ”Vagledande norm for stddning inom
hemtjansten”. Socialtjansten tillampar enligt ndmnden inga Ovriga sérskilda
riktlinjer med hénvisning till socialtjanstlagens krav om individuell
bedémning. Av namndens beslut, daterat 2002-06-28, framgar att stadning
var tredje vecka skall vara vagledande da hemtjanst beviljas men att en
individuell beddmning alltid skall géras. Punktstddning vid behov kan
tillkomma oftare. Vid sérskilda boenden fattats inte hemtjénstbeslut utan det
gors stallet en insatsbeskrivning éver den hjélp den enskilde far.
Servicehusen &r ocksa sarskilda boenden, men dar insatserna beviljas
individuellt som inom hemtjansten. Namndens riktlinjer for hemtjénst skall
vara végledande &ven vid insatser i de sarskilda boendena.

Kvarboendeprincipen

I personalgrupperna inom hemtjénsten finns uppfattningen att det ar en hog
troskel for att fa ett sarskilt boende, varfor en del personer som skulle fa en
battre omvardnad pa ett sadant boende finns kvar i hemtjansten.

Kvarboendeprincipen havdas i 6vrigt generellt, aven pa de sarskilda
boendena.

Léansstyrelsens beddomning
Lansstyrelsen bedomer att ndmnden uppfyller Lansstyrelsens krav.

13



Kommentarer

Lansstyrelsens bedomning ar att det sker ett tydligt och konkret arbete pa
alla plan med malen for aldreomsorgen. Flertalet av den intervjuade
personalen ar medveten om vilka mal som é&r faststallda, hur de skall uppnas
och hur och nér de skall féljas upp. Flera uppger dock att de har svart att
hinna med uppféljningen. Lansstyrelsens bedémning &r att malen ar bra och
tydliga och att det pagar ett malarbete pa alla nivaer i organisationen.

METODER FOR UPPFOLJNING OCH
EGENKONTROLL

For att uppfylla de krav som Lansstyrelsen staller skall:

o uppféljning ske genom brukarundersokning eller pa andra satt for att kunna
avgéra om insatserna motsvarar beslut, mal och planer,

o forslag och klagomal fran den enskilde och narstaende tas om hand och vid
behov utredas — klagomalshantering,

e det finnas rutiner for hur anmalan om missférhallanden, 6vergrepp och skada
tas om hand (rapport, atgard) - Lex Sarah, rutinerna skall vara val kanda av
personalen.

Brukarundersdkningar genomférs inom hela socialférvaltningen.
Periodiciteten kan variera. Bl.a. sa har fyra olika enkater ("Nojd
kundundersokning”) skickats ut till brukare och anhdériga inom
Hemvardsavdelningen samt Avdelningen for sarskilda boenden under vecka
48, ar 2006. Resultatet har sammanstallts i en rapport. Resultaten av dessa
undersokningar analyseras och atgarder vidtas. Andra undersékningar som
genomforts ar bl.a. ”Upplevt inflytande som brukarrepresentant i
verksamhetsrad” (februari 2006), ”Aldreomsorg i Uddevalla kommun”
(hésten 2004) och ”Servicemétning via telefon och e-post” (maj 2005).

Dagrehab har genomfort en enkatundersékning under 2006. Dessutom har
socialtjanstens anhorigstodsorganisation under varen 2005 genomfort en
enkatforfragan om vilka insatser personer som vardar anhoriga har samt vad
de efterfragar for stodinsatser. Under 2007 kommer en ny undersokning att
genomforas.

Uddevalla kommun har tagit fram en folder ”Nér allt inte & som det ska”.
Denna tar upp Lex Sarah, Lex Maria samt personskada i verksamhet.
Foldern beskriver bl.a. bakgrund till lagstiftningen, vad som skall anmalas,
vem som har skyldighet att anmaéla, till vem osv. Det finns en blankett dar
personalen kan gdéra sin anmalan om Lex Sarah. Verksamhetscheferna
uppger att de har ett ”protokoll” dar nyanstélld personal far bocka i att de
informerat sig om bl.a. rutiner for Lex Sarah och Lex Maria. Cheferna
uppger ocksa att de aterkommande upprepar denna information till de
anstéllda.
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Personalen uppger att de kénner till att det finns rutiner fér anmélan om Lex
Sarah. Ingen av den intervjuade personalen uppger att de diskuterar kring
Lex Sarah men de uppger att det skulle behdvas. En personalgrupp uppger
att de just nu far utbildning kring Lex Sarah.

Det finns en blankett som &r generell for kommunens verksamheter dar
medborgarna kan komma med synpunkter, berdm eller sitt missndje. Denna
blankett heter ”Sag vad du tycker”. De klagomal som inkommit som handlar
om aldreomsorgen har i flera fall handlat om maten och matsalens
oppettider pa Skogslyckehemmet. Det har ocksa handlat om bemétande fran
specifik personal. Det framgar av namndens beskrivning att klagomalen
foljts upp och problem i viss man atgardats. Det finns dven en blankett som
personalen kan anvanda och fylla i vid muntliga klagomal. Kopplat till
denna blankett finns det framtagna rutiner for personalen for att kunna
hantera klagomalen och synpunkterna.

De flesta av personalen kanner till att det finns blanketter for klagomal och
synpunkter. Den finns pa vissa boenden att tillga bade pa
enheten/avdelningen och i entrén till boendet. Nagon uppger dock att de inte
anvander sig av den. Dock har ingen av de boende som Lansstyrelsen
intervjuade namnt denna blankett vid fragan: "Vem vander du dig till med
synpunkter och klagomal?”’

Lansstyrelsens bedémning
Lansstyrelsen bedémer att ndmnden uppfyller Lansstyrelsens krav.

Kommentarer

Brukarenkater &r ett bra satt att kvalitetssdkra sin verksamhet och vért att
anvanda i alla verksamheter. Den information som framkommer kan ligga
till grund for verksamhetsutveckling. Uddevalla kommun arbetar mycket
med brukarundersékningar inom olika omraden i dldreomsorgen och det ar
tydligt att det ar ett standigt pagaende arbete. Det ar ocksa tydligt for de
flesta av personalen hur arbetet med klagomal skall ga till, bl a genom
kommunens ris- och rosblankett.

Aven om information férekommer kring Lex Sarah har det fran viss
personals sida uttryckts ett behov av mer information och diskussion. Det
finns ett varde i att diskussion kring en sddan anmélan har forts innan en
sadan situation intraffar.
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RESURSER OCH PLANERING FOR ATT
TILLGODOSE BESLUTADE OCH KOMMANDE
BEHOV

For att uppfylla de krav som Lansstyrelsen staller skall:

¢ ndmnden medverka i kommunens planarbete (samhallsplanering),

o det finnas rutiner for rapportering mellan socialtjansten och kommunens
planerare,

e kommunen utifrdn SoL:s bestammelser planera for t.ex. utbyggnad av
verksamheter,

o samtliga beslut och domar verkstallas omgéende eller nar det galler sarskilt
boende inom tre manader.

Under 2005 har 84 avslagsbeslut fattats pa sokta insatser enligt SoL. med
beslutsformuleringen att behovet kan tillgodoses pa annat sétt.

14 6verklagningar har inkommit, 13 géllande sarskilt boende och en
géllande korttidsboende. Inga andra insatser har dverklagats.

Av Lansstyrelsens arliga undersokning om ej verkstallda domar, beslut och
avslag trots behov, framgar att Uddevalla kommun vid arsskiftet 2006/2007
hade 13 bifallsbeslut som inte var verkstallda. Ingen av dessa var dldre &n
tre manader.

Under forsta halvaret 2007 har socialnamnden i Uddevalla inom ramen for
den kvartalsvisa lagstiftade inrapporteringsskyldigheten till L&nsstyrelsen
rapporterat in fem beslut som varit aldre an tre manader. Samtliga av dessa
beslut har enligt beskrivning ej kunnat verkstéllas da den enskilde 6nskat
annat boende och darfor tackat nej till skaliga erbjudanden.

Namnden efterfragar handlaggarnas kunskap om aktuell situation
exempelvis vid utbildningstillfallen, verksamhetsrad (politiker traffar
verksamheterna), genom att fa rapporter om besvarsarenden, statistiska
framrakningar och vid planering av aldrebostader.

Socialnd&mnden &r remissorgan for allt programarbete vad galler
stadsplanering och detaljplaner. Miljé-, och stadsbyggnadsavdelningen ar
oftast foredragande infor socialndmndens arbetsutskott dar aven
kommunens pensionéars- och handikapprad &r inbjudna. Socialnamndens
remissarbete skots av personal fran avdelningen for forebyggande socialt
arbete.
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Av "Verksamhetsplan 2007-2009” framgar bland annat att tillgangen pa
aldreboenden for narvarande ar god. Det framgar ocksa att antalet
aldrebostader behover fordndras med hénsyn till den demografiska
utvecklingen fram till 2010/2011. Det framgar att de sarskilda boendena for
aldre har byggts om och till under den senaste 15-arsperioden och att alla
boenden utom Aldersro och Asperddshemmet &r av god standard. Under
2005 forsvann Kapelle och med det den sista resten av ”sjukhemsboende”.
Det finns enligt verksamhetsplanen en strategi att pa sikt klara ett kat utbud
relaterat till den befolkningsutveckling som sker for gruppen aldre, &ldre.
Vad galler berdkning av behovet av &ldrebostader fram till 2010/2011
framgar foljande:

Behovet av aldrebostader styrs av flera faktorer. Utbudet av
hemtjanst, hemsjukvard, palliativ verksamhet, anhorigstod,
korttidsboende och dagavlésning samt sjukhusets arbetssatt ar
kanske de viktigaste vid sidan av den demografiska
utvecklingen. Den demografiska torde under alla férhallanden
kréva en satsning pa aldreboenden.”

Planen tar aven upp berakning av behovet av hemvard for 2005-2010:

Pa samma satt som for aldrebostaderna kan en berékning
goras 6ver behovet av hemvard mht till den demografiska
utvecklingen.”

Det finns en plan for sarskilda boenden for aldre for aren 2005-2007 och
med en framblick till och med 2010, som ndmnden faststéllt 2004. Av denna
planering framgar att totalt 85 bostader av sjukhemstyp och 58
aldrebostader for aldre med mattligt omvardnadsbehov forsvinner. Dock
tillkommer 169 bostader for personer med stort omvardnadsbehov.
Nettotillskottet berdknas bli 26 bostader.

De pensionarsorganisationer som svarat pa Lansstyrelsen enkat uppger att
det i dagslaget inte finns tillrackligt med platser pa sérskilda boenden i
kommunen. Detta visar sig, enligt pensionérsorganisationerna, genom att
personer ofta far avslag pa sina ansokningar om boende.

Léansstyrelsens bedomning

Lansstyrelsen bedomer att ndmnden uppfyller Lansstyrelsens krav.
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KVALITET - MED UTGANGSPUNKTERNA
TRYGGHET, SJALVBESTAMMANDE OCH
INTEGRITET

Genomforandeplan/individuell planering

For att uppfylla de krav som Lansstyrelsen staller pa god kvalitet skall:

e den omsorg, omvardnad och service som bistdndsbedémts planeras, utformas
och foljas upp tillsammans med den enskilde och/eller narstaende,

e personalen pa boendena efterfraga den enskildes behov och intressen och i
samrad med den enskilde och/eller dennes narstaende planera, utforma och
folja upp det stod som den enskilde behdver,

e den enskildes sjalvbestammande i olika fragor i vardagen sdsom dygnsrytm,
mat, kladval, personlig stil, komma ut i frisk luft etc. efterfragas och
dokumenteras kontinuerligt.

Boenden
Bade personalgrupper och chefer uppger att bade ankomstsamtal och
individuella planer genomfors.

Enligt Lansstyrelsens brukarenkéter &r det fler &n halften som uppger sig ha
varit med och uppréttat nagon form av plan. P& nagra av boendena,
Rosenhall, Skogslyckan, Arédsdal och Asperdd, ar det nagot farre som
uppger sig ha varit med att upprétta en sadan plan. | de allra flesta svar
framgar att den enskilde anser sig fa den hjalp den har behov av. Nagra fa
vill ha mer dusch andra vill ha mer hjalp med stadning.

Kontaktmannaskap anvénds som regel och det finns tydligt specificerat i ett
dokument vilka arbetsuppgifter som ingar.

Pa korttidsboendet pa Rosenhall uppger personalen att deras viktigaste
arbetsinstrument ar arbetsplanen. Planen foljs ofta upp for de som vistas pa
boendet.

En faststalld mall anvéands. Lansstyrelsens granskning av den beskrivs
nedan.

Hemtjanst
Enligt ndmndens servicedeklaration for hemtjanst ska en individuell
planering goras tillsammans med personalen inom en manad.

Hemtjanstpersonalen far oftast uppgift om ett nytt arende via fax, men det

kan ocksa ske genom telefonsamtal fran bistandshandlaggare. Nattpatrullen
far i allménhet sina uppdrag genom bistandsbeslut via fax.
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Ibland &r personalen med pa vardplanering. Kontaktmannaskap finns
genomgaende. Kontaktpersonen tar ett storre ansvar samt medverkar vid
upprattande av genomforandeplan. Deltar gor framfor allt kontaktperson och
den enskilde, ofta har ocksa verksamhetschefen ett ansvar for att faststélla
planen. Enligt personalen sa har de ocksa ett arbetssatt som utgar fran den
enskildes sjalvbestdmmande och integritet

Det framgar av intervjuer med personal att tidsbrist kan gora att det,
atminstone tillfalligtvis, kan vara svart att folja den individuella planen
exempelvis om det inte gatt att ordna vikarie.

| ungefar 80 % av enkatsvaren fran brukarna uppges att de deltagit i ndgon
form av planering. De intervjuade personerna anser att personalen tar
hénsyn till hur de vill ha det i sina hem.

Anhorigstod

Vissa insatser bistandsbedoms, exempelvis avlosning i hemmet, och ar da
individuellt planerade efter brukarens och den anhériges behov och
onskemal.

Dagverksamhet

Den bistandsbedémda dagverksamheten vander sig huvudsakligen till
personer med demens. Personalen arbetar individuellt och med utredningen
I datorprogrammet Procapita som grund och i arbetet med de enskilda
personerna med reminiscensmetoden.

De 6ppna verksamheterna ar mer kollektivt inriktade, men individuell
hé&nsyn tas vid behov.

Léansstyrelsens beddomning
Lansstyrelsen bedomer att ndmnden uppfyller Lansstyrelsens krav.

Kommentarer

Aven om Linsstyrelsen sammantaget funnit att aldreomsorgen arbetar pé ett
medvetet individualiserat satt och att dokumentation genomgaende fors i
genomfdrandeplaner sa ér detta ett omrade som alltid kan utvecklas och bor
foljas upp. Det finns generellt en risk att individuell planering med
brukaren/foretradaren som aktiv part inte prioriteras ndr en verksamhet &r
anstrangd ur personell eller ekonomisk synvinkel.
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Omsorgens innehall

For att uppfylla de krav som Lansstyrelsen staller pd god kvalitet skall,

e insatserna utforas i den omfattning som bestamts enligt planeringen och/eller
bistdndsbedémningen,

e den enskildes behov efterfragas och tillgodoses,

o information, aktiviteter och deltagande i samhallslivet anpassas till de enskilda
individerna,

o finnas former for hur de boendes synpunkter tas till vara, t.ex. boenderad,
matrad, aktivitetsrad dar de boende aktivt kan delta i utformningen av den
gemensamma omsorgen och servicen,

e verksamhetens rutiner inte begrénsa den enskildes mojligheter att paverka sin
vardag och arbetsrutinerna skall utvarderas kontinuerligt,

o personalkontinuitet finnas s att respekten for den enskildes integritet t ex i
samband med matning och personlig omvardnad upprétthalls,

e personalen i de sarskilda boendena aktivt bidra till den sociala gemenskapen,

e integritetsskydd skapas vid alla privata situationer,

e hansyn tas till en enskilds eventuella motstand till att f& omsorg av personal av
motsatt kdn i intima hjalpsituationer,

e den enskildes trygghet och sdkerhet beaktas,

e den enskilde fa avsluta livet med vardighet, dar personalen ska uppmérksamma
och efterfraga den enskildes dnskningar i samband med livets slut.

Boenden

Individuella behov

Den intervjuade chefsgruppen uppger att de boendes behov kan tillgodoses
genom att personalen arbetar utifran arbetsplaner med ett tydligt individuellt
forhallningssatt. Aven arbete med levnadsberattelse, borad, att personalen
arbetar "med handerna pa ryggen”, kontinuitet samt att kunna vélja personal
vid exempelvis intimhygien ar sadant som syftar till att stéarka den enskildes
sjalvbestdimmande och delaktighet.

Av verksamhetschefernas 20 enkatsvar framgar att atta chefer anser att
verksamheten kan tillgodose enskildas individuella behov av stimulans, tre
chefer svarar nej och resten (nio chefer) svarar att de delvis kan det.

Det varierar huruvida personalen anser sig kunna tillgodose dessa behov. Pa
exempelvis Skogslyckans aldreboende anser sig personalen kunna tillgodose
detta medan svaren fran Kaprifols dldreboende innebér ett nej. Personalen
uppger att vissa individuella behov tillgodoses genom kollektiva aktiviteter.
Den sysselsattning som erbjuds pa boendena handlar om bl.a. bingo,
gymnastik, underhallning, hogmassa. Ibland férekommer separerade herr-,
och damgrupper. Anledningen till att de inte kan erbjuda de boende
individuellt anpassade aktiviteter &r tidsbrist, det finns inte tillrackligt med
personal.
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Kontinuitet

Cheferna beskriver vidare att det kan vara problem med
personalkontinuiteten nar de anvander sig av Bemanningen (vikariepool).
De forsoker dock arbeta med att forbéattra rutinerna kring detta.

Pa ett par av de granskade boendena uppger personalen att de diskuterar att
personalen skall rotera och arbeta pa samtliga avdelningar. Pa dessa
boenden, Véastanvinden och Arddsdalshemmet, &r det tankt att detta skall
starta under hosten 2007. Pa andra enheter finns ibland ett system for
byte/rotation av personal.

Pa korttidsboendet Rosenhéll uppger personalen att de sa langt som mojligt
forsoker bevara personalkontinuiteten. Varje brukare som vistas pa
korttidsboendet har en kontaktperson bland personalen. Det &r oftast
rummet som bestammer vem personalen ar kontaktperson for.

Vard i livets slut

Cheferna uppger att det finns en policy for vard vid livets slut.
Verksamheten har som mal att tillgodoses enskildas 6nskemal. Personalen
uppger att de alltid tar hansyn till boendes 6nskemal om exempelvis sarskild
personal. Vid vard vid livets slut tillampas sarskilda rutiner.

Nattbesok pa Asperédshemmet och Skogslyckehemmet

Det &r tva personal som arbetar natt pa Asperédshemmet. De upplever att de
har kontroll 6ver hela huset. De boende som har behov av det har
larmmattor. Det varierar hur ofta de boende larmar under natten. Vid
tidpunkten for Lansstyrelsens tillsyn fanns det 37 boende pa
Asperodshemmet. En av enheterna skulle dock stidnga under véaren 2007.
Personalen pa natten har inga andra arbetsuppgifter utéver
omvardnadsarbetet men om de kanner att de har tid sa tar de hand om tvatt
och stryker. Efter att enheten Vaster har stangts skall de ocksa stada
korridorer pa natten.

Pa Skogslyckehemmet hus D bor 48 boende pa sju vaningar. Pa natten ar
det tva personal i huset. Personalen uppger att de boende som vill ha besok
pa natten far det. Varje natt ar det mellan 5-25 larm i huset. Om nagot
sarskilt skulle intraffa kan de ta hjalp av annan personal pa intilliggande
enheter som ocksa tillhér Skogslyckehemmet. Personalen uppger att de
kénner sig trygga i sin arbetssituation pa natten.

Brukarnas synpunkter

Av de 295 enkater som Lansstyrelsen skickade ut till brukare pa samtliga
sérskilda boenden i Uddevalla kommun har 130 personer svarat. Det som de
flesta ar nojda med &r framst personalen och att de har fina rum eller
lagenheter. Ett gott bemdtande uppger manga som en positiv faktor.
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Manga av dem som svarat uppger att de kan paverka tidpunkten for hjalp
med uppstigning pa morgonen och laggning pa kvallen. | de allra flesta fall
anser brukarna att den hjélp de far stammer 6verens med de behov som
finns. Manga uppger dock att de skulle 6nska hjalp att komma ut pa
promenad oftare. Pa ett fatal boenden (Kilbacken, Rosenhall,
Asperodshemmet och Viastanvinden) uppger boende eller narstdende att
brukaren kan komma ut relativt ofta. P& boendet Osterangen svarade endast
2 av 26 att de kan komma ut ganska ofta.

Brukarnas onskemal om férandringar handlar ofta om att det behGvs mer
personal, dels generellt men speciellt pa lordagar och séndagar. Brukarna
uppger ocksa att de skulle vilja komma ut och promenera mer. Fran ett
boende, Vastanvinden, skriver en anhorig: ’For stora krav pa mig som
anhorig att ta 6ver och ta hand om mamma vid behov av kontakt pa
sjukhuset.” Pa ett annat boende skriver brukaren **Vill ut och roka ibland
men personalen har inte tid, dréjer lange”. Pa Rosenhalls dldreboende
onskar en anhorig att det skulle finnas finsksprakig personal.

Brukarna klagar i enkaten mycket pa att det stadas for sallan.
Lansstyrelsen uppmarksammade vid besck pa Skogslyckehemmet, hus D,
en lista pa vilka uppgifter som inte ar personalens uppgifter:

Tank pa att detta inte ingar i personalens arbetsuppgifter.
Att anhorig gar igenom garderoberna hos sin
mor/far/slakting. Laga klader som &r trasiga, saknar knappar
och ta bort klader som inte passar. Se garna éver behovet av
nya skor och lattvattade klader. Mark kladerna med namn.

Se till att det finns pengar till oférutsedda utgifter. Kontrollera
eventuell post.

Vid behov skall anhorig frosta av kylskapet. Torka ur och
halla ordning i skap och lador vi diskbanken.

Pyntning till jul och pask, liksom gardinbyten gors av anhorig.
Fraga garna personalen!™
Denna lista/information fanns uppsatt dels pa boenderummen och i
korridoren. Att det tycks finnas ett uttalat krav pa anhoriga att bista med

olika insatser exempelvis som att folja med pa lakarbesok framgar av olika
personalintervjuer.
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Hemtjanst

Chefsgruppen anser att personalen kan tillgodose brukarnas behov utifran
bistandsbedomda insatser. Det finns emellertid problem i organisationen
sasom anstallningsstopp och att tidsatgang beraknas med schabloner (]
restid pa landsbygd ex vis) som gor att verksamheten ar anstrangd. For
ovrigt arbetar personalen utifran ett individuellt forhallningssatt utgaende
fran bistandsbesluten. Kontinuitet, delaktighet och gott bemétande &r
utgangspunkter i omsorgsarbetet.

Personalgrupperna anser att de pa olika satt forsoker ta hansyn till enskildas
integritet och sjalvbestammande och delaktighet genom att de later brukaren
bestamma hur insatser ska utforas, genom att "arbeta med handerna pa
ryggen”. Personalen framhaller betydelsen av att arbeta genomtankt och
medvetet utifran brukarens individuella behov och énskemal.
Personalgrupperna anser sig i allmanhet hinna med de bistandsbedémda
insatserna, men att det enligt vissa grupper sker under stress. | ett enkétsvar
uppges som exempel att pa Sofiedal (serviceboende med individuella
”hemtjénst”-insatser) ar arbetsbdérdan for tung for att tillrackligt med
individuella insatser ska hinnas med.

Det forekommer att vissa insatser kan fa véanta, exempelvis nar nagon
vikarie inte kan sattas in. Det forekommer emellertid ocksa att personalen
gor nagot extra som att handla nagot utéver vad som normalt ingar i
hemtjanstinsatsen. Extratid, utdver det bistandsbedémda kan ges for
nddvandiga insatser och rapporteras in i efterhand. Personalen kan i
allmanhet tillgodose enskildas dnskemal om kon pa personal vid dusch och
liknande. Personal uppger att nar insatser ibland utfors under stress, kan
detta mérkas av brukaren, &ven om personalen forsoker att dolja det.

Sadana insatser som tillsyn, promenader, hjalp till dagverksamhet etc.
forekommer utéver de mer regelméssiga vard-, omsorgs- och
serviceinsatserna. Upp till 5 timmars promenad per vecka ndmns som ett
enskilt exempel. Pa ett av kommunens aldreboende, Bokends, uppger
personalen att de staller krav pa att anhoriga skall folja med sina respektive
anhoriga till sjukhus och liknande.

Nattillsyn sker genom tre grupper personal som ar uppdelade och har ansvar
for olika geografiska omraden. Personalen havdar att arbetsforhallandena
skiftar och att de ibland har manga att hjalpa i sang och manga som skall ha
tillsyn pa natten. Nér tiden blir knapp kan det vara svart att hinna med att ta
sig tid for samtal och att sitta ner en stund, vilket & ambitionen att kunna
gora ndr brukarna har behov av det.
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Brukarnas synpunkter
Enligt enkatsvar fran brukarna (112 svar) sa hade drygt halften inget att
anmarka pa. Det som i svaren uppges vara bra med hemtjansten ar oftast
kopplad till personalen och tryggheten:
e Okad trygghet.
Att jag far stanna hemma.
Engagerad och kunnig personal.
Glada och vanliga vardbitraden.
Att de kommer pa bestamda tider
Att det & samma personal.

Knappt halften hade synpunkter eller klagomal pa hemtjansten. De
vanligaste var:

Mycket ny personal och for manga olika. (16 svar)
Besokstiderna varierar. (3)

Personalen har brattom-stannar for lite. (3)

For lite med stadning var tredje vecka. (3)

Det hoga priset. (2)

Mer enstaka anmérkningar kan galla:
e Personalen svarar: "Far inte gora....”
e Mer social tid.
e Daliga pa att passa tiden.
e Outbildad personal
e Sena mornar under helgen.
e ”Synd att matlagning och inkdp forsvunnit.”
e “Att jag inte far tid for promenader som jag har bistand till.”

Intervjuerna med brukare i hemtjénst ger svar som dverensstimmer med
enkatsvaren. Brukarna ar oftast som helhet n6jd med hemtjansten, men
nagra har synpunkter pa att det & manga olika personal, ibland marks att
personalen har brattom vilket ocksa kan innebéra att enskilda insatser blir
forsenade eller utgar.

Dagverksamheter

De dagverksamheter som finns pa de sarskilda boendena &r i allmanhet
Oppna for personer i ordinart boende. Lansstyrelsen har besokt verksamheter
samt intervjuat ansvariga. Verksamheterna har ett mycket omfattande
innehall dar ocksa en del resor/utflykter ingar. Dagverksamheten ses som en
prioriterad verksamhet fran namndens sida och utvecklas bl.a. via
verksamhetskort och brukarenkéter.
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Lansstyrelsen har besokt dagverksamheten pa Bokends servicehus. Dit
brukar det komma ca tio personer per gang, flertalet av dem bor pa
servicehuset. D&r forekommer aktiviteter som musikstunder, anhorigtréaffar,
bingo och filmvisning. Mannen tycker mycket om att spela bingo och ga
tipspromenad. Resor har ordnats av dagverksamheten. Det finns enligt
personalen dock begransade resurser att i nagon hogre man tillgodose
enskildas behov av aktiviteter pa grund av de ar for fa personal.

Det finns ocksa bistandsprévad dagverksamhet for personer med demens pa
Myrasen. Inte minst dessa platser innebéar for flera anhdriga en avlastning.
Personalen uppger att denna verksamhet skulle behdva utdkas utéver de 18
inskrivna verksamheten kan ta emot (ca 8 per dag) pa Myrasen. I april 2007
(vid tiden for Lansstyrelsens besok) vantade atta personer pa att kunna borja
pa dagverksamheten. Det omfattande program som erbjuds deltagarna
framgar av verksamhetens arsberattelse som Lansstyrelsen fatt del av.
Personalen arbetar bl a med reminiscensmetoden och har individanpassade
datorbaserade traningsprogram. De anhoriga och brukare som intervjuats av
Lansstyrelsen &r mycket néjda med verksamheten.

Léansstyrelsens beddomning
Lansstyrelsen anser att namnden delvis uppfyller L&nsstyrelsens krav.

Kraven uppfylls inte pa féljande punkter:
e insatserna utfors inte alltid i den omfattningen som bestdmts enligt
planeringen
e den enskildes behov av individuell stimulans tillgodoses inte alltid
e vissa forvantningar/krav pa anhoriga har inget lagstod.
e Tillgangen till dagverksamhet motsvarar inte behovet

Kommentarer

Halften av brukarna som svarat pa Lansstyrelsens enkat har inte nagot att
anmarka pa vad galler kvaliteten i insatserna och omsorgens innehall bade
vad géller boende och hemtjanst. Detta &r positivt. De enskilda/anhdriga
som har svarat har ofta upplevt att det ar en engagerad och kunnig personal
och att de kanner sig trygga med den hjalp de far.

Uppgifterna som kommer fran boende/brukare och personal om att det
brister i att tillgodose individuella behov bér uppmarksammas och leda till
atgarder. Socialtjansten skall verka for att aldre manniskor far mojlighet till
en aktiv och meningsfull tillvaro tillsammans med andra. Detta innebér att
den enskildes behov ska efterfragas och det ar vikigt att personalen i de
sérskilda boendena aktivt bidrar till den sociala gemenskapen, som kan vara
av varierande slag.
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Anhdriga forvantas utfora vissa insatser for sina narstaende. Dels beskrivs
detta av personal, dels finns anhoriga som har synpunkter pa for hoga krav
pa sig som anhoriga. Dessutom fanns vid ett boende, Skogslyckan, ett
dokument uppsatt pa respektive boendes rum dar det tydligt framkom vad
anhoriga skall géra och vad personalen inte hjalper den enskilde med. Da
det inte finns nagot lagligt stod for namnden att stalla krav pa anhdriga att
bista sin narstaende med hjalp (férutom fér makar och da endast i
ekonomiskt hanseende), anser Lansstyrelsen att kraven pa anhdriga star i
strid med géllande lagstiftning. Namnden bor pa lampligt satt atgéarda
detta.

Den for brukare och anhdriga viktiga dagverksamheten for personer med
demenssjukdom behover utdkas da det finns ko till densamma. Anhorigas
behov av stod betonas i lagstiftningen. En dagverksamhet som den pa
Myrasen ar vardefull for saval brukaren som den anhorige samt kan hjalpa
till att fordroja behovet av mer genomgripande insatser.

Korttidsenheten pa Rosenhéll préaglas i olika grad av halso- och
sjukvardskultur genom flerbaddsrum, rutiner, sprakbruk, klader etc.
Socialtjanstens forhallningssatt bor fa storre genomslagskraft och
arbetssattet utga fran socialtjanstens intentioner. Detta behover inte
innebara att de viktiga sjukvards- och rehabiliteringsinsatserna
nedprioriteras.

Det som ovan refereras om planer pa respektive genomford rotation av
personal mellan avdelningar pa sérskilda boenden kan ifragasattas utifran
boendes behov av kontinuitet/trygghet.

Syftet med fragorna kring jamstéalldhet och vald mot kvinnor &r att
uppmarksamma chefer, handlaggare och baspersonal pa dessa omraden. Att
beakta jamstalldhet inom &ldreomsorgen kan bl.a. innebdra att se brukarnas
behov av stod utifran ett genusperspektiv och att bli medveten om sin- som
yrkesutovare- syn pa hur behov efterfragas och bedéms samt hur insatserna
utfors.

Nar det galler vald mot kvinnor &r det viktigt att vara uppmarksam pa att

vald dven forekommer bland aldre. Socialndamnden skall beakta att personen
kan vara i behov av stod och hjalp for att fordndra sin situation.
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Maltiderna

For att uppfylla de krav som Lansstyrelsen staller pa god kvalitet skall:

o handlaggare, chefer och personal ha tillracklig kunskap om matens och
maéltidssituationens betydelse for aldre manniskors vélbefinnande,

e maten vara av god kvalitet och upplevas som god och tillracklig éver dygnet i de
sarskilda boendena och vid matdistribution till hemmet,

e de boende i de sarskilda boendena ha majlighet att paverka vilka matréatter som
serveras,

e personalen i de sarskilda boendena aktivt bidra till den sociala gemenskapen.

Boenden

Pa vissa boenden tillagar personalen delar av maten, sasom exempelvis
potatis och gronsaker. P& andra boenden tillagas hela maltiden pa plats.
Nagra boenden far hela maltiden fran storkok.

Maltidssituationen beskrivs av nagra personal som kaotisk, medan andra
upplever att det fungerar bra. Personalen uppger att pa nagra enheter stalls
karotter fram pa borden dar de boenden sjalva far ta till sig mat. Detta
fungerar mindre bra pa andra enheter dér personalen istéllet valjer att lagga
upp mat till var och en av de boende.

Det finns ett matrad pa Kilbackens dldreboende. Det bestar av atta
pensionarer som bor pa boendet, tre omvardnadspersonal samt fyra
kokspersonal. Denna grupp har méten tva ganger per ar och diskuterar
fragor som ror maten som serveras pa boendet/servicehuset.

Cheferna beskriver en medvetenhet om att arbeta med kvalitetskriterier
kring maten sasom exempelvis helgdukning. Avdelningen for sarskilda
boenden anvénder “karottsystem” som en kvalitetshdjande aspekt i
kvalitetsarbete, uppger en av cheferna. Kostombud och matrad forekommer
I viss utstrackning.

Av de svar Lansstyrelsen fatt pa brukarenkaterna framgar att ungefar en
tiondel av de svarande, runt 15 personer, anser att de kan paverka
matsituationen pa ett eller annat sétt.

Kaprifol

Lansstyrelsen bestkte Kaprifols aldreboende (for personer med
demenssjukdom) med syfte att granska maltidssituationen. Lansstyrelsen
granskade maltidssituationen vid lunch pa tva enheter.
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Pa Kaprifol lagar personalen maten. Detta innebér, enligt personalen att de
inte hinner sa mycket annat under delar av dagen. Pa de enheter som
Lansstyrelsen besokte ater de boende vid flera bord. Det ar en hemlik milj6
och det ar i stort en lugn stamning. Nagra av de boende har haklappar pa sig.
Personalen samtalar med de boende under maltiden, men de sitter inte med
vid bordet (vid Léansstyrelsens besok).

Osterangen

P& Osterdngen finns tolv enheter. Det innebér att det ser olika ut vid
maltidsituationen och vilka forutsattningar som finns. Pa en av enheterna
uppger personalen att kdkets placering har en form av passage, dvs. det ar
mycket ”spring” dar.

Vid de enheter som Lansstyrelsen besokt dukades det pa flera bord i
matsalen. Pa tva av enheterna anvéands engangshaklappar av papper/plast.
Det finns generellt inte flera olika rétter att vélja mellan men vid behov av
specialkost serveras annan mat. Personalen efterfragar vad de boende vill ha
for dryck till maten, det finns att valja mellan exempelvis, vatten, mjolk,
juice eller saft. En av personalgrupperna uppgav att det ofta ar stressigt vid
maltiderna.

Maten tillagas centralt i koket pa Asperdédshemmet. Det som personalen
sjalva kan tillaga/servera i enhetens kok &r frukosten och annan lattare mat,
exempelvis kram. Tiderna for maltiderna pa Osterangen &r 08.00, 11.00
(kaffe), 12.30, 15.00 (kaffe), 17.30 (kvallsmat) samt 19.30 (kaffe med
smorgas). Enheterna har kostombud.

Matdistribution

De flesta som har matdistribution och som svarat pa brukarenkaten i
hemtjénst anser att maten &r bra och att distributionen fungerar. Enstaka
synpunkter eller missndéje uttrycks dock: For stora portioner (flera), for lite
gronsaker.

Chefer och hemtjanstpersonalen anser ocksa genomgaende att maten ar bra
och att brukarna i allménhet anser detta. Distributionen med kyld mat
innebar valfrihet i viss man. Nackdelarna &r framst att farska gronsaker
saknas och att férpackningarna ar svara att 6ppna. Kvalitén pa maltiderna
beror sedan ocksa pa att den enskilde far den hjalp med maten som han kan
behova, nagot som enligt personalen fungerar.

Det finns ett "Matdistributionens matrad”. Det &r en referensgrupp som
bestar av atta pensionarer, kostsamordnare, kdkschef samt en personal som
skoter matbestéliningar. Diskussionerna i denna grupp ror sig kring
matdistributionen. Né&r projektet med kyld mat skulle inledas traffades
gruppen fyra ganger per ar men den har fran och med i ar minskat ner
antalet traffar till tva ganger per ar.
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Lansstyrelsens bedémning

Lansstyrelsen bedémer att ndmnden uppfyller Lansstyrelsens krav.
Kommentarer

Mat, maltider och nutrition ar omraden som ar viktiga ur halsosynpunkt och

for allman livskvalitet. Omradet lampar sig darfor val for kvalitets-
utveckling.

Det &r viktigt att brukarna far en tydlig mojlighet att paverka vilken mat som
serveras.

KVALITET - FYSISK MILJO

For att uppfylla de krav som Lansstyrelsen staller pa god kvalitet skall:

o lagenheten i det sérskilda boendet vara fullvardigt; eget rum, toalett, dusch/bad
och koksdel,

e tillgangligheten inom och utanfor aldreboendet vara god,

o den fysiska boendemiljon utformas sa att den enskildes integritet respekteras, t
ex egen fullvardig bostad, las, namnskyltar mm.

o ett fungerande larmsystem finnas som anpassas till individens
funktionsférmaga,

e inlasning inte férekomma. Den enskilde skall kunna lasa sin dorr.

o Det ar 6nskvart att vid korttidsboende, rehabilitering och avlastning erbjuda eget
rum med dusch och toalett.

e Antalet lagenheter i boende for personer med demenssjukdom bor inte dverstiga
atta.

Uddevalla kommun har 16 aldreboenden av varierande slag. Dessa boenden
finns spridda i kommunen, mitt i centrala staden, ute pa landsbygden, i
utkanten av staden samt i tatorten Ljungskile. Allménna kommunikationer
och gronomraden eller promenadvagar finns i anslutning till i stort sett
samtliga boenden. Narhet till samhallsservice saknas vid ett fatal av
kommunens boenden. Tillgang till uteplats i markplan eller balkong finns pa
samtliga aldreboenden. Samtliga boende ar handikappanpassade.

Pensiondrsorganisationerna som svarat pa Lansstyrelsens enkét uppger att
tillgangligheten generellt i kommunen ar bra. Allmanna kommunikationer,
flexlinje och fardtjanst fungerar bra. Det ar ocksa en god fysisk
tillgdnglighet i offentliga lokaler. Det som enligt en av organisationerna
fungerar mindre bra &r planeringen av horseltekniska hjalpmedel i offentliga
lokaler.

Antalet lagenheter/rum per aldreboende varierar fran 14 till 112 lagenheter.

Storleken pa lagenheterna varierar fran ca 15 kvm till 78 kvm. Lagenheterna
ligger i hus som varierar fran enplanshus till sexvaningshus.
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Avdelningarna/enheternas storlek varierar fran att besta av sex
lagenheter/rum upp till 30 lagenheter/rum. Pa korttidsenheterna pa
Rosenhall finns det ett antal tvabaddsrum. Det finns andra boenden som har
lagenheter som bestar av mer an ett rum. Dessa anvands i forsta hand till
makar som skall dela lagenhet. Pa ett av boendena ar lagenheterna
forberedda for ett ytterligare rum genom att det gar att ta ned véaggar. Detta
kan anvéandas i de fall ett par, exempelvis makar, vill flytta in pa boendet.

Det finns ett antal boenden i kommunen som inte &r fullvardiga, dvs. saknar
egen dusch och toalett eller kok eller bada delarna. Dessa boenden &r
Arddsdals &ldreboende, Dalabergs gruppboende, Rosenhéll,
Asperddshemmet och Aldersro.

| socialngmndens verksamhetsplan fér 2007-2009 foreslas att Aldersro
byggs om fran nuvarande 28 boendeplatser till 40 platser med
fardigstallande under sent 2008. En nedldggning av Asperdds dldreboende
med 13 platser planeras till varen 2007. Enligt verksamhetsplanen skall
Asperddshemmet och Aldersro byggas om till moderna aldrebostéder i
gruppbostadsliknande former. Tidsplan for detta finns i verksamhetsplanen,
denna ar dock forandrad da det ar nya ekonomiska forutsattningar. Ny
reviderad plan skall beslutas av namnden 2007.

Las

Manga av boendena har kodlas pa sina dorrar, de flesta har tydligt synlig
kod. Det finns de boenden dar enheterna ar lasta med nyckel och dar de
boende har en egen sadan nyckel.

Larm

Pa kommunens enheter for dementa anvands olika larm som dorrlarm och
larmmattor vid sdngen. Trygghetslarm att baras runt armen eller kring
halsen, anvands pa de flesta boenden. | manga fall gar larmen till sokare
eller telefoner hos personalen. Pa Rosenhalls dldreboende anvéands
vaggfasta larm och den larmandes nummer visas pa display i taket i
korridoren.

Dagverksamheter

Dagverksamheter finns pa i stort sett samtliga boende med nagra undantag.
Pa flera boende &r dagverksamheten dppen alla dagar i veckan, medan det
pa mindre boenden kan vara nagra dagars verksamhet i veckan. De boenden
som i dagslaget inte har nagon sadan verksamhet planeras infora detta.

Lansstyrelsens besok pa boenden

Véstanvinden

Personalen uppger att boendet &r bra planerat vad galler den fysiska miljon.
De kan ha 6ppna altanddrrar pa sommaren sa de boende kan ga ut och in.
Omradet ar inhagnat. De kanner att de genom hur boendet ar byggt har god
Overblick dver de boende. Personalen uppger att det saknas en samlingssal
pa boendet vilket innebar att gemensamma aktiviteter sker i koket pa
respektive enhet. Detta upplever personalen som en brist.
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Arodsdalshemmet

Personalen uppger att boendet ar byggt sa att det ar latt for de boende att
komma ut, vilket upplevs mycket positivt. Det som &r negativt ar att flera av
de boende har mycket sma boenderum. Samtliga har egna hygienutrymmen
men det finns inte kokmojligheter i alla rum. Arddsdalshemmet &r ett litet
aldreboende dar all personal kénner alla personer som bor dar. Boendet ar
inte last.

Osterangen

Osterangen &r ett nytt boende. Personalen upplever att pa vissa enheter ar
placeringen av dagrummet dar fel, det ligger i en utbyggd del av en korridor.
Storleken pa rummen/bostaderna &r bra tilltaget. | ett av husets delar, A-
huset, ar koket en passage for att komma vidare igenom huset vilket upplevs
som besvérande.

Rosenhall

Pa Rosenhills dldreboende bestar enheterna av langa korridorer och det bor
30 personer pa varje enhet. Personalen uppger att de forsokt "dela av”
enheten for personer med demenssjukdom med ett draperi i mitten. Detta
har dock inte fungerat. Det finns dock mojlighet att stdnga sjalva korridoren
med en dorr. Personalen uppger att de arbetar med halva gruppen, 15
personer exempelvis vid maltiderna. Personalen upplever att miljon pa
boendet paverkar deras sétt att arbeta.

Det finns i bottenplanet en kafeteria vilken beskrivs som, "Hjéartat i
verksamheten”. Planer finns pa att skara ned i denna verksamhet. Detta
tycker personalen inte &r bra.

Pa den korttidsavdelning som finns pa Rosenhéll finns det rum dar tva
personer bor tillsammans. Det ar ocksa, enligt personalen, trangt for dem
som tillfalligt bor dar. Det finns sarskilda besoksrum.

Sofiedals servicehus

Pa Sofiedals servicehus finns en anordning pa de enskildas boendeddrrar
som innebér att en bricka av plast visar om dorren Oppnats eller inte. Det
syns da om den boende inte har hamtat sin post/tidning eller annat under
dagen och det kan da finnas anledning for personalen att knacka pa. Denna
form av kontroll innebar en trygghet foér dem som bor dar och har enligt
personalen dven sanktionerats av den enskilde. Samtliga som bor pa
servicehuset har trygghetslarm. Post- och bankérenden skots av postens
brevbarare. Det finns en platsbricka pa respektive persons brevlada for
kommunikationen med brevbararen.
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Bokenas servicehus

De boende pa Bokenés servicehus far sin hjalp fran personal i en
hemtjanstgrupp som &r stationerad pa boendet. P& boendet finns en matsal,
som ocksa ar en form av gemensamhetsutrymme. Har bedrivs
dagverksamhet och har sker underhallning. Lagenheterna ar rymliga. Varije
lagenhet har en uteplats och det finns ocksa gemensam sadan.

Trubaduren

Trubaduren ar ett boende for personer med demenssjukdom. Samtliga
boende har stora lagenheter med kokmajligheter. Personalen tycker att
lokalerna &r andamalsenliga och fungerar bra for de personer som bor dér.

Dalabergs gruppboende

Dalabergs gruppboende ér ett boende for personer med demenssjukdom.
Flera av boenderummen har gemensam toalett. Gruppboendet pa Dalaberg
har stora mojligheter till utevistelse. Boendet ar byggt i ett plan med stora
inhdgnade omraden dar de boende kan promenera fritt utan personal.

Kilbacken

Kilbackens dldreboende ar ett boende bestaende av tre vaningar i en centralt
belagen fastighet. En av vaningarna ar ett boende for personer med
demenssjukdom. Ett dagrum/matsal ligger i mitten av den korridor dar det
ligger 10 lagenheter.

Kaprifol

Kaprifol &r ett boende for personer med demenssjukdom. Boendet bestar av
tre enheter med 8 boende pa varje enhet. Var och en bor i en rymlig
lagenhet som ar fullvardig.

Skogslyckan

Skogslyckans aldreboende bestar av enheter pa sju vaningar. Lansstyrelsen
gjorde bestk pa kvallen och traffade nattpersonal. Personalen berattade att
med varje lagenhet foljer ett trygghetslarm. Dessa larm har dock fungerat
daligt och skall bytas ut. Personalen uppger att boendets entré lases klockan
16.00 pa eftermiddagen.

Aldersro

Aldersro &r ett boende som bestér av tva enheter som har gemensam matsal.
Totalt bor dar 28 personer. De boendes rum har toalett men ingen dusch.
Gemensamma duschar finns i korridoren. Rummen har heller inte kdksdel
och darmed ingen matlagningsméjlighet.

Hovhult servicebostader

Hovhult servicebostader bestar av 60 lagenheter. En fast
personalgrupp/hemtjanstgrupp finns i huset och de boende kan &ta sin mat i
en gemensam matsal.

32



Léansstyrelsens beddomning
Lansstyrelsen anser att namnden delvis uppfyller Lansstyrelsens krav.

Pa foljande punkter uppfyller namnden inte kraven:

e Pa Rosenhalls dldreboende finns en enhet for personer med
demenssjukdom dar 30 personer bor .

e Pa Rosenhalls aldreboende ar en enhet inte fullvardig. Det &r enheten
for somatiskt sjuka dar saknar rummen/lagenheterna kokmojligheter.

e Aldersro &r inte fullvérdigt, dvs. det saknas béde hygienutrymmen
samt matlagningsmajligheter i respektive lagenhet/rum.

e Asperodshemmet &r inte fullvérdigt da de boende dar saknar
matlagningsmajligheter i sin l&genhet/rum.

Kommentarer

Pa Rosenhalls dldreboende bor 30 personer med demenssjukdom pa en och
samma enhet. Enligt personalen finns méjligheten att dela av enheten med
en dorr. Dessutom uppger personalen att de arbetar med grupper om 15/15.
Enligt Lansstyrelsens mening &r dven detta for stora enheter. Den storlek pa
enhet och antal boende per sadan som allmént uppfattas som optimal &r 6-8
personer da det galler personer med demenssjukdom.

Lansstyrelsen kan konstatera att det finns &dldreboenden i Uddevalla
kommun som inte &r fullvardiga. Lansstyrelsen &r dock medveten om att
detta ar valkant fér namnden och att en planering finns for att komma
tillratta med problemet.

Lansstyrelsen anser att ett korttidsboende bor ha enkelrum och det att det
aven dr onskvart med eget hygienutrymme. Att fa ha eget rum och inte
behdva dela rum med personer den enskilde inte k&nner och inte valt att leva
tillsammans med och dessutom ibland beh6va byta rumskamrat &r att anse
som en integritets-, och kvalitetsfraga.

Lansstyrelsen anser att larmsystem med en display i korridoren som visar

vem det ar som larmar inte &r forenligt med respekt for den enskildes
integritet. Dessutom bidrar det till att skapa en institutionsliknade miljo.
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KVALITET — RESURSER FOR ATT GENOMFORA
INSATSERNA

Tillrackligt med personal

For att uppfylla Lansstyrelsens krav pa god kvalitet skall:

e det finnas det antal personal (det antal) som behdvs for att uppréatthalla god
sékerhet for de boende,

o et finnas det antal personal som behdvs for att verkstélla de insatser som
bistdndsbedomts,

o det finnas det antal personal som behdvs for att utféra
genomférandeplanernas innehall,

e det finnas det antal personal som behdvs for att leva upp till SoL:s intentioner
och forhallningssatt, bl.a. att ha ett rehabiliterande arbetssatt- uppratthalla
den enskildes formagor och resurser,

o det finnas det antal personal som mojliggdér dokumentation, planarbete,
diskussioner om forhallningssatt och metoder.

Handlaggare

Bistandshandlaggarna organiserar sig genom att atta handlaggare har ansvar
for var sitt geografiska omrade, en arbetar foretradesvis med
vardplanering/utskrivning. Dessutom finns en pooltjanst.
Arbetsbelastningen kan beréknas pa olika satt. En handlaggare kan ha 270
personakter, men kanske 150 hemtjanstédrenden som &r “aktiva”.
Handl&ggarna har gjort en jamforelse med vissa andra kommuner och menar
att de har en alltfor hog arbetsbelastning. De uppger svarigheter att hinna
med hembesok, regelbundna arsuppféljningar och dokumentation.
Nyanstallning av en bistandshandlaggare har skett, enligt forvaltningen,
hosten 2007.

Verksamhetschefer boende

Verksamhetscheferna uppger att de for det mesta finns tillgangliga for sin
personal i det dagliga arbetet. Nar de inte finns narvarande pa plats nas de
oftast pa mobiltelefon. Personalen upplever att chefen finns tillganglig vid
behov. Nagon uppger dock att chefen kan vara svar att na trots att denna har
sitt kontor pa boendet.

De flesta verksamhetscheferna for boende uppger att de hinner med sina
arbetsuppgifter. Nagra av cheferna uppger att ansvarsomradet &r for stort.
Hur manga personal verksamhetschefen ar ansvariga for varierar mellan 10
och 97 (fast personal samt visstidsanstéllda), 30-40 personal per
verksamhetschef ar dock vanligast.

Baspersonal boende

Av “Socialnamndens Verksamhetsplan 2007-2009” framgar att
bemanningen utdkats pa Arddsdals aldreboende med 1,0 tjanst 2007 pa
grund av en relativt hog vardtyngd i forhallande till med personaltatheten.
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Personalen pa Vastanvinden uppger att de inte ar tillrackligt med personal,
de hinner séllan ta med de boende pa promenader. De hinner heller inte med
att sitta ned och samtala med de boende. P& boendet har de ansvar for
matlagningen varje dag. Detta ar positivt for de boende, men det tar tid och
resurser fran annat. Det finns dock extraresurser i form av personal att
anvanda sig av pa enheterna. Personalen pa Arddsdalshemmet uppger ocksa
att det ar for lite personal i verksamheten. Detta far ofta som konsekvens att
de boende far anpassa sig efter verksamhetens rutiner. Stadningen hoppar
personalen 6ver vid personalresursbrist. P& Osterangen uppger ocksa
personalen att de har for mycket att gora och att mer personal skulle
behovas. Rosenhall uppger ocksa att de ar for fa. Det hander att de inte far
in ndgon vikarie nar det skulle behdvas.

En omfordelning av personalresurser gjordes ar 2003 pa kommunens
boenden. Verksamhetscheferna uppger att en vardtyngdsmétning &r gjord
och att denna bor foljas upp. Flera av verksamhetscheferna anser att
boendena &r underbemannade under helger och kvallar. Cheferna uppger att
det generellt inte ar nagon hog personalomsattning pa boendena, dessutom
har de manga sokanden till de utannonserade tjansterna. En bemanningspool
finns i kommunen. De flesta boendena &r kopplade till denna och far sina
vikarier darifran. For de boenden som inte ar kopplade till denna kan det
vara problem med att fa vikarier. Cheferna uppger dock generellt att
bemanningspoolen inte fungerar sa bra, det finns dnskemal om att den ska
fungera battre.

De forum som finns for diskussioner om bl.a. forhallningssatt ar
arbetsplatstraffar och sa kallade teamtréffar, dar bl.a. sjukskoterska
medverkar. | Gvrigt finns ingen tid for sadana diskussioner. Vissa fragor kan
tas upp under "rapporten” pa morgonen och eftermiddagen, problemet da ar
att all personal inte ar ndrvarande. Detta kan personalen uppleva som en
brist.

Brukarnas synpunkter

Brukare och anhdriga har svarat att de anser att det ar for lite personal pa
flera boenden. ”Mer personal pa lordag och sondag™, for lite personal for
att fa komma ut”, "vill ut och roka ibland men personalen har inte tid, drojer

lange”, “mer personal pa helgerna” ar nagra av synpunkterna.

Verksamhetschefer hemtjanst

Tretton verksamhetschefer har svarat pa enkater samt har intervjuats i
grupp. De flesta anser att ansvarsomradet ar rimligt, &ven om nagra uppger
att det ar stort eller t o m for stort. Att genomféra en bra dokumentation med
sammanstallningar av arbetsanteckningar ar sadant som kan vara svart att
hinna med.
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Lansstyrelsen noterar att verksamhetscheferna for hemtjénsten har sina
kontor centralt placerade och inte i anslutning till sina grupper. Det tycks
skilja en del pa hur mycket kontakt med arbetsgruppen och direkt
arbetsledning som sker. Detta framgar bade av chefernas egen utsago samt
fran personalgrupperna.

Baspersonal hemtjanst

Av “Socialnamndens verksamhetsplan 2007-2009” framgar att pa grund av
okad vardtyngd pa servicebostaderna innebér att antalet bistandstimmar har
okat och budgeten avseende bistandstimmar darfor forstarkts.

Verksamhetscheferna anser att bistandsbesluten kan verkstallas, men att det
kanns anstrangt.

Personalen sjalv uttrycker ofta en bristsituation, men i olika hog grad. Nagra
representanter uttrycker det som “att det skiftar, men fungerar oftast férutom
en svarighet att fa vikarier”. Andra ger en tydligare bild av tidsbrist: ingen
tid for behdvliga sammankonster, snéva tidsramar, dokumentationen hinns
inte med, "hinner inte ens med beviljade insatser”, ”stadning och
promenader far stryka pa foten eller senarelaggas”. Flera anser att det
behovs mer insatser an vad bistandsbesluten anger (4&ven om motsatsen
ocksa forekommer), att de inte hinner "arbeta med handerna pa ryggen”.
Svarigheter att fa vikarier och vikarier med erfarenhet uppges fran flera hall.

Brukarna ger inte uttryck for nagon direkt personalbrist. Att inte fa de
insatser som anges i bistandsbesluten har endast nagon uppgett i
enkatsvaret. Daremot aterkommer synpunkter pa utférandet av insatserna
som kan bero pa personalsituationen sa som att personal har brattom, verkar
stressade och att insatser ibland blivit fordréjda. Synpunkter pa oerfarna
vikarier férekommer ocksa.

Léansstyrelsens beddomning
Lansstyrelsen bedomer att n&mnden delvis uppfyller L&nsstyrelsens krav.

Pa foljande punkt uppfylls inte kraven:
o mojligheten att ge brukarna en fullgod individuell omsorg finns inte
alltid och pa alla verksamheter, vilket enligt personalen beror pa
resursbrist.

Kommentarer

Bistandshandlaggarnas situation ar inte tillfredsstéllande och kan paverka
myndighetsutévningen och kvalitén i insatserna nér dokumentation,
uppféljningar och hembesok inte hinns med. Lansstyrelsen kan dock
konstatera att bistandsavdelningen forstarkts med en tjanst under hosten
2007.
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Lansstyrelsen anser att verksamhetschefernas, framst for hemtjéanst, ledning
av sin personal varierar i hdg grad. Det kan darfor behtva ses 6ver om
cheferna &r tillrackligt néra verksamheten och personalen for att kunna
fullgora sitt ansvar for genomférandet av bistandsinsatserna samt att kanna
av personalkulturen dar behov av stdd och agerande kan behdvas.

Det &r viktigt att antalet personal bade i hemtjanst och pa boenden star i
relation till de boendes/brukarnas samtliga behov av omvardnad/omsorg.
Ovannamnda uttalanden fran nagra boendens personal 6verensstammer med
brukares/anhorigas uppgifter och atminstone delvis fran chefsgruppen som
papekar att bemanningen kan vara for lag framfor allt pa kvéllar och helger.
Lansstyrelsen & medveten om de konsekvenser for brukarna som beskrivs
ocksa kan bero pa annat an for lag bemanning, exempelvis organisering av
eller prioritering i verksamheten.

Utifran saval chefers, personals och vissa brukares uppgifter framstar det

som viktigt att vikariesituationen ses 6ver, vad géller tillgang och
kompetens.

Personalens kompetens

For att uppfylla de krav som Lansstyrelsen staller pa god kvalitet skall:

e kommunen ha en skriftlig plan for personalens kompetensutveckling,

o all personal ha tillgang till en regelbunden végledning eller handledning och
fortbildning i arbetet,

o tillsvidareanstalld personal skall ha relevant utbildning;

- for bistandshandlaggare och chefer avses social omsorgsuthildning, socionom
eller jamforbar hogskoleutbildning,

- for vard- och omsorgspersonal avses omvardnadsprogrammet, social
servicelinjen, underskoterskeutbildning eller annan jamférbar gymnasial
utbildning.

Kommunen efterfragar vid rekrytering av handlaggare social
omsorgsutbildning, socionomutbildning, socialpedagog eller
beteendevetare. Vid rekrytering av verksamhetschefer efterfragas samma
krav som for handlaggare men dven sjukskoterskekompetens. Kraven for att
anstalla omvardnadspersonal ar genomganget omvardnadsprogram.

Namnden uppger att den kompetens som efterfragas finns vad galler

handlaggare och chefer. Har ar det 100 % kvalificerad personal. Dock ar det
ca 20 % av omvardnadspersonalen som inte har efterfragad utbildning.
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Namnden uppger att under 2006 anvandes 4,5 miljoner kronor till
kompetensutveckling, exklusive Kompetensstegen, detta motsvarar ca 0,8 %
av lonesumman. Ambitionen &r att 1 % av l6nesumman skall nyttjas till
kompetensutveckling. Socialtjansten har en utbildningssekreterare som
samordnar och planerar utbildningsinsatserna. En ny planering gors infor
varje ar da en behovsinventering i verksamheten har skett. Mycket resurser
koncentreras dock till Kompetensstegen. Av socialndmndens
"Verksamhetsplan 2007-2009” framgar:
’Inom aldreomsorgen satsas pengar pa, bl.a. genom den
statliga s.k. Kompetensstegen, ett trearigt fortbildningspaket.
Arbetet med att utveckla omsorgerna om dementa fortsatter
liksom kunskaperna om dokumentation pa basplanet. En dkad
datorisering kommer att ske sa att baspersonal far tillgang till
personaldatorer.”

| personalavdelningens PA-handbok finns ett kapitel som handlar om
kompetensutveckling i Uddevalla kommun. Dar samt i det personalpolitiska
programmet framgar mal for den kompetensutveckling som skall ske, ex vis
”kompetensutvecklingen inom Uddevalla kommun skall for kommunen
medfora att effektiviteten forstarks genom att den anstélldes kunskaper och
erfarenheter kontinuerligt forstarks och béttre tas tillvara.”.

Ingen utbildning har skett for personal och politiker om anhdérigas situation
forutom de informationsinsatser i namnden och pa arbetsplatstraffar som
skett. Det planeras tematraffar om anhdrigstod till politiker och allméanhet
under 2007.

Handlaggare

De flesta bistandshandlaggarna har social omsorgsutbildning och i dvrigt
forekommer socialpedagoger, socionomer och beteendevetare.
Utbildningsinsatser férekommer, men inte mycket riktat till just
bistandshandlaggarnas speciella uppgifter. Handledning har de haft for tre ar
sedan och detta har nu sokts igen. Gruppen kanner sig generellt utsatt
genom positionen som uttolkare av lagstiftningen och kommunens mal och
riktlinjer. Gruppen upplever att de framst erhaller stod i sitt arbete genom
den egna gruppen.

Verksamhetschefer boende

De flesta verksamhetscheferna for &ldreboenden i kommunen har social
omsorgsexamen eller ar sjukskoterskor, nagra ar beteendevetare eller
socionomer.

Det finns en kompetensutvecklingsplan for verksamhetscheferna. De gar nu
en fempodangsutbildning i arbetsledning. Cheferna uppger att de inte har
handledning sjalva men att personalen vid nagra tillfallen far/fatt
handledning genom Previa eller liknande.
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Verksamhetschefer hemtjanst

De flesta har social omsorgsutbildning, men socionom, beteendevetare och
sjukskaterska forekommer ocksa i gruppen verksamhetschefer. Gruppen ger
uttryck for en begransad tillgang till arbetsledning. De uppger att de har traff
med sin chef en gang i manaden och "ser” sin chef ungefar en gang i
veckan. Ledarutbildningen pagar, men mer av uppdatering
/kompetensutveckling kring lagstiftning och liknande &r ett 6nskemal.

Baspersonal hemtjanst

Framfor allt hanvisas fran saval chefer som personalen till den aktuella
satsningen pa Kompetensstegen. Personalen har olika uppfattningar om
denna utbildnings olika inslag. Fran att det ar "bra”, “manga olika delar,
bra” till att det &r “ej sa bra planerat”. En aterkommande kritik &r att medel
for vikarier inte ingar och att det blir tidsbrist och paverkar den I6pande
verksamheten.

Baspersonal boende

Cheferna uppger att de har relativt manga inom personalen med adekvat
utbildning. Det varierar pa de olika boendena hur manga av personalen som
inte har den formella kompetensen, allt ifran ingen upp till en tredjedel.
Vanligast dr att det &r nagra fa som inte ar utbildade. Personalen sjélva
uppger att ordinarie personal ofta ar tillrackligt kompetent och har formell
utbildning. Vikarier som kommer in kan vara outbildade. Personalen uppger
att det alltid behévs fortbildning, det hander att det kommer nya boende med
diagnoser som de inte har sa mycket kunskap kring. Den fortbildning de far
handlar om demenssjukdomar, hygien, etik, datakunskap osv. For tillfallet
pagar Kompetensstegen och de far mycket utbildning.

Cheferna uppger att det &r ett problem att de timvikarierna som anlitas inte
alltid &r utbildade. Liknande uppfattning, att vikarier inte alltid har
tillracklig kompetens eller t o m lamplighet, har framforts fran nagra
brukare/anhoriga.

Pa flera av enheterna som Léansstyrelsen besokt uppger personalen att de
antingen haft handledning utifran eller vid behov kan fa handledning av
utomstaende personal.

Léansstyrelsens beddomning
Lansstyrelsen gor beddmningen att ndmnden uppfyller Lansstyrelsens krav.

Kommentarer
Utifran bistandshandlaggarnas uppfattning om utsatt position och nagot

begrénsade kompetensutvecklingsmojligheter kan det finnas anledning att
arbeta vidare med detta. Handledning som planeras kan vara ett sddant sétt.
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Uddevalla kommun har en jamférelsevis hog andel grundutbildad fast
baspersonal. En god grundutbildning hos saval baspersonal, bade
fastanstalld och vikarierande, som chefer ar avgérande faktorer for att
framat skapa en god och flexibel dldreomsorg.

RATTSSAKERHET

Myndighetsutévning

Lansstyrelsen har granskat 60 arenden som galler beslut om sérskilt boende
(15 bifall och 15 avslag) respektive korttidsboende (15 bifall och 15 avslag)
enligt SoL. Lansstyrelsen har ocksa granskat 10 arenden som avser
hemtjénstinsatser.

For att uppfylla de krav som Lansstyrelsen staller p& god kvalitet skall:

e ansokan vara dokumenterad med vad som soks och vem som soker,

e utredningen minst innehalla vad som féranleder ansokan, vilka insatser som
sokts, aktuell situation, behoven av insatser och forslag till beslut,

¢ handl&ggningstiden i normalfallet inte Gverstiga tre veckor,

e beslut minst innehalla vad som bifallits respektive avslagits, av vem och nar
beslutet fattats samt enligt vilket lagrum. Om avslag ges skall motivering och
besvarshanvisning finnas,

o uppfdljnings-/omprévningsdatum finnas dokumenterat,

e beslut om olika insatser verkstallas omedelbart och beslutet om sarskilt boende
ha verkstallts inom tre manader,

o alla handlingar som ror en person halls samman i en personakt,

e arendet dokumenteras fortlépande i en social journal.

Enligt enkatsvar fattades under ar 2005 84 avslagsbeslut pa sokta bistand
enligt SoL. Beslutsmotiveringen har da varit: behovet kan tillgodoses pa
annat satt. Av dessa inkom 14 éverklaganden, 13 géllande sarskilt boende
samt ett géllande korttidsboende.

I intervjun med bistandshandlaggarna framkommer att det ar svart att hinna
med hembesok s& snabbt som det ar 6nskvart och att uppfoljningar av beslut
kan bli forsenade.

Ansokan
| de granskade akter framgar oftast tydligt nar, hur och vad den enskilde har
ansokt om.

Utredning

Utredningarna innehaller en beskrivning av bakgrund och den aktuella
situationen. Sociala forhallanden, halsotillstand och pagaende/tidigare in-
satser beskrivs i allmanhet fylligt. Utredningarna om korttidsboende &r av
naturliga skal inte lika omfattande. Underlagen ar tillrackliga for att kunna
gora relevanta bedémningar.
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Handlaggningstid

Handlaggningstiden fran ansokan till beslut nér det géller ansokan om
sarskilt boende haller sig inte alltid inom tre veckor (sérskilt boende) men
kan ocksa vara betydligt kortare.

Beslut

Av samtliga beslut framkommer vad som beslutats, datum och lagrum samt
vem som fattat beslutet. Beslut om sarskilt boende fattas av
avdelningschefen.

Lansstyrelsen noterar att det i manga av utredningarna finns fasta
formuleringar om grunderna for att fa sarskilt boende.

Det finns en formulering i besluten om att beslutet ska omprovas inom tre
méanader om bostad inte kunnat anvisas inom tre manader.

Léansstyrelsens bedomning
Lansstyrelsen gor beddmningen att ndmnden uppfyller Lansstyrelsens krav.

Kommentarer

Lansstyrelsen uppfattar bistandshandlaggargruppen som en viktig del av
forvaltningen genom att initiala kontakter tas dar som sedan blir avgorande
for vilka insatser som blir aktuella for brukarna och paverkar
genomfdrandet. Svarigheterna att hinna genomféra uppfoljningar kan
paverka rattsakerheten.

Lansstyrelsen uppfattar av diskussionerna med bistandshandlaggargruppen
att de i nagon man saknar stod i sitt arbete.

Texten i besluten om sarskilt boende att en omprévning sker efter tre
manader om bistandet inte kunnat verkstéllas ar inte i Gverensstimmelse
med lagstiftningen. Har en ansdkan om bistand bifallits sa ska beslutet
verkstallas. Om verkstallan dnda inte skett sa ska det rapporteras saval inom
kommunen som till Lansstyrelsen enligt 16 kap 6f § SoL.

Ovannamnda fasta formuleringar om “krav” for att kunna erhalla bistand i
form av sarskilt boende far ses som riktlinjer och kan ocksa uppfattas som
begrénsande av den individuella prévningen.

Lansstyrelsen har tidigare i nagra enskilda fall noterat att motiveringar som
’skall det i normalfallet foreligga hjalpbehov under hela dygnet” samt att ett
antal uppraknade insatser provas i forsta hand, har anvénts strikt.
Lansstyrelsen har da papekat att en strikt sddan tillampning inte har nagon
grund i socialtjanstlagen eller forarbetena och foresprakat en mer
individuellt utformad prévning, med hansyn ocksa till den enskildes och
eventuell ocksa anhorigas 6nskemal och bedémningar. Ett uttalande under
tillsynsbesoket om en nagot “6ppnare” syn pa enskildas behov av boende
valkomnas darfor av Lansstyrelsen
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En skrivning i flera beslut om korttidsboende dar det betonas att den
enskilde inte bestammer dver utformningen av insatsen ar i och for sig
korrekt, men utelamnar samtidigt lika tydliga uppgifter i lagstiftningen om
den enskildes medverkan och inflytande éver genomférandet.

Dokumentation under genomférande

For att uppfylla de krav som Lansstyrelsen staller skall:

e en individuell plan utformas tillsammans med den enskilde eller dennes
foretradare som skall innehalla de insatser av social, psykologisk, existentiell
och fysisk karaktér som den enskilde behdver stéd i och som skall tillgodoses
i/med hjalp av verksamheten,

e planen innefatta den enskildes behov, mal, hur arbetet skall utformas samt
uppféljningsdatum,

o I6pande anteckningar foras dver viktiga handelser och avvikelser fran
beslutade/planerade insatser. Anteckningarna bor sammanfattas och foras till
en journal,

e dokumentation enligt hélso- och sjukvardslagen inte blandas med de I6pande
anteckningarna enligt SoL,

e forvaring av den enskildes dokumentation skall ske pa ett sakert satt.

De flesta cheferna for boende uppger att de dokumenterar. Nagra fa av dem
uppger att de dokumenterar mer sallan. Det handlar da framst om egna
anteckningar i dokumentationssystemet men ocksa om sammanfattning av
personalens l6pande anteckningar/daganteckningar.

Personalen uppger att samtliga personal dokumenterar, kontaktpersonen har
sérskilt ansvar for att den individuella planen f6ljs upp. Vid en enhet talar
personalen om vikten av att planen &r aktuell, att den foljs upp flera ganger
per ar. Det ar dock extra viktigt att den foljs upp och aktualiseras infor
sommaren.

Lansstyrelsen har under sina besok i verksamheterna, boenden och
hemtjanst, granskat dokumentationen i 69 arenden i verkstallighet pa
boenden samt 38 arenden fran hemtjansten, totalt 107 drenden med
dokumentation i verkstallighet.

| samtliga granskade &renden fanns ifylld arbetsplan. Ibland saknades datum
for uppfoljning noterat pa planen. Delmal for insatserna hos den enskilde
fanns oftast. Nagra av arbetsplanerna var skrivna med blyerts.

Lopande dokumentation fanns i samtliga &renden, det varierar dock hur ofta
och mycket som hade dokumenterats. | nadgon grupp var den lépande SoL-
dokumentationen inte separerad fran HSL-dokumentationen. Detta
separerades dock senare enligt personalen av chefen och ansvarig
sjukskoterska.
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Léansstyrelsens beddomning
Lansstyrelsen gor bedémningen att ndmnden uppfyller Lansstyrelsens krav.

Kommentarer

Lansstyrelsen har i sin granskning genomgaende sett en dokumentation som
ar godtagbar eller bra. Det finns dock enskilda iakttagelser som gor att
Lansstyrelsen anser att forvaltningen maste arbeta vidare med
dokumentationen. Det forekom pa nagot stalle viss
genomférandedokumentation som skrivits med blyerts. Pa flera enheter
(boendeenheter och i hemtjanstgrupper) noterar Lansstyrelsen att malen i
genomfdrandeplanerna skulle kunna brytas ner i delmal.

Dokumentation ar ett omrade som kraver ett aktivt lednings- och stodarbete
for att saval utveckla som att uppratthalla en bra kvalitet.
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BEDOMNINGS- 2006-06-12 Sida
KRITERIER

LANSSTYRELSEN
VASTRA GOTALANDS LAN

LANSSTYRELSENS | VASTRA GOTALANDS
LAN BEDOMNINGSKRITERIER VID TILLSYN
AV ALDREOMSORGEN | KOMMUNERNA

Lagstiftningen har huvudsakligen en malinriktad utformning. Det innebar att
tillsynsmyndigheten har att Oversatta lagstiftarnas intentioner om mer tyd-
liga krav pa kommunernas verksamhet ska formuleras. Lansstyrelsens for-
mulerade kriterier och konkreta krav har sin utgangspunkt i adelreformens
intentioner, nationella mal for dldreomsorgen, socialtjanstlagen och dess
forarbeten. Kriterierna har ocksa sin utgangspunkt i de foreskrifter och all-
méanna rad som Socialstyrelsen utarbetat samt den kunskap som utvecklats
genom olika utvarderingar som gjorts av Socialstyrelsen. Flera bedom-
ningskriterier har formulerats for valda granskningsomraden. Det innebér att
kommunerna bedéms uppfylla stallda krav eller inte.

Nedan foljer utgangspunkter och konkreta krav.

Aldre manniskor skall:

- kunna leva i trygghet och med bevarat oberoende,

- kunna leva ett aktivt liv och ha inflytande i samhallet och éver sin
vardag,

- bemdotas med respekt,

- ha tillgang till god vard och omsorg.

(Propositionen 1997/98:113 Nationella mal for aldrepolitiken,)

Kvalitetskriterier enligt SoL.:

Insatserna skall:

- vara latt tillgangliga

- starka den enskildes formaga att leva ett sjalvstandigt liv
- vara anpassade till individuella behov.

Genom insatserna skall den enskilde tillforsékras:
- skalig levnadsniva

Verksamheten skall:

- vara grundad pa ratten till sjalvbestammande och integritet
- ge god service och omvardnad.
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Omfattning och organisation av insatser till aldre

Till socialndmndens uppgifter hor att:

- gora sig val fortrogen med levnadsforhallandena i kommunen,

- medverka i samhallsplaneringen och i samarbete med andra samhélls-
organ, organisationer, foreningar och enskilda framja goda miljoer i
kommunen

- informera om socialtjansten i kommunen,

- genom uppsOkande verksamhet och pa annat satt framja forut-
sattningarna for goda levnadsvillkor

- svara for omsorg och service. (SoL 3 kap 1 §)

For att uppfylla de krav som Lansstyrelsen staller pa skall:

e kommunen informera om sin verksamhet och goéra sig vél fortrogen
med levnadsférhallandena i kommunen samt i sin uppsokande verk-
samhet upplysa om socialtjanstens verksamhet pa detta omrade. Det
innebar att det bor finnas information som riktar sig till bade allméan-
het och direkt till &ldre mé&nniskor,

e socialtjansten samverka med andra samhéllsorgan och organisationer
och féreningar nér det ar lampligt,

e organisationen vara sadan att den enskilde far information om vem
som ansvarar for de insatser och det stdd som han/hon har rétt till.

Mal, planer och riktlinjer

Kommunen bor faststélla en 6vergripande inriktning och policy for verk-
samhetens kvalitet som grundar sig pa Nationell handlingsplan for aldre-
politiken och SoL.

Kommunen bor ocksa klargora vem eller vilka som har ansvaret for kvali-
tetsutvecklings- och kvalitetssakringsarbetet.

For att kontinuerligt och langsiktigt utveckla och sakra verksamhetens
kvalitet skall ndmnden inrétta ett ledningssystem for det systematiska
kvalitetsarbetet. Kvalitetssystem utgor ett stod for ledningen sa att den kan
styra verksamheten mot uppstallda och uppfoljningsbara mal (SOSFS
2006:11 (9)).

Varje verksamhet behdver anpassa sitt kvalitetssystem till de egna forutsatt-

ningarna och till vad som kravs for att uppna verksamhetens mal. (SOSFS
2006:11 (S)).
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For att uppfylla de krav som Lansstyrelsen staller skall:

e det finnas mal och planer for verksamheter,

e malen vara en konkretisering av de dvergripande malen i SoL och
finnas pa olika nivaer och vara vl kénda av berérd personal,

e kommunen ha en verksamhetsplan fér aldreomsorgen,

e kommunens riktlinjer skall grundas pa SoL och dess intentioner och
alltid mojliggora individuella beddmningar,

e kvarboendeprincipen efterstravas i saval ordinart som sarskilt
boende.

Metoder for uppfoljning och kontroll

Det ska finnas rutiner for hur fel och brister i verksamheten skall identi-
fieras, dokumenteras, analyseras och atgardas samt hur vidtagna atgarder
ska foljas upp. Ledningssystemet ska sakerstélla att enskildas, myndigheters
och organisationers synpunkter tas tillvara. Erfarenheter fran dessa rutiner
skall utgora ett underlag for det systematiska kvalitetsarbetet (SOSFS
2006:11 (S)).

| 14 kap 2 8 SoL anges att var och en som &r verksam inom omsorger om
aldre manniskor skall vaka over att dessa far god omvardnad och lever
under trygga forhallanden. Den som uppméarksammar eller far kannedom
om ett allvarligt missforhallande skall genast anmala detta till social-
namnden. Av Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad SOSFS 2000:5
(S) andring SOSFS 2005:8 (S) om anmaélan av missforhallanden, Lex Sarah
framgar att kommunen skall ha skriftliga instruktioner for handlaggning av
anmalningar.

For att uppfylla de krav som Lansstyrelsen staller skall:

e uppfdljning ske genom brukarundersékningar eller pa annat satt for
att kunna avgora om insatserna motsvarar beslut, mal och planer,

o forslag och klagomal fran den enskilde och narstaende tas om hand
och vid behov utredas — klagomalshantering,

e det finnas rutiner for hur anmalan om missférhallanden, évergrepp
och skada tas om hand (rapport, atgard) - Lex Sarah, rutinerna skall
vara vél k&nda av personalen.

Resurser och planering for att tillgodose beslutade och
kommande behov
| socialtjanstlagens 3 kap. beskrivs att socialndmnden skall medverka i sam-

hallsplaneringen och i samarbete med andra samhallsorgan, organisationer,
foreningar och enskilda framja goda miljéer i kommunen.

46



I socialtjanstlagens 13 kap. 2 §, gjordes den 1 juli 2000 ett tillagg som inne-
bér att Lansstyrelsen skall verka for att kommunerna planerar for att kunna
tillgodose framtida stod- och servicebehov for &ldre och funktionshindrade.

Fran den 1 juli 2002 galler enligt 16 kap. 16 § SoL och 28 § LSS att en
kommun som underlater att utan oskaligt drojsmal tillnandahalla en insats
enligt SoL eller LSS som nagon ar beréttigad till enligt en domstols av-
gorande skall betala en sérskild avgift (sanktionsavgift).

Kommunerna har fran 1 juli, 2006 genom en dndring av socialtjanstlagen,
16 kapitlet 6 f §, skyldighet att till Lansstyrelsen och till de revisorer som
avses i 3 kap. 8 § kommunallagen (1991:900) rapportera alla gynnande
namndbeslut enligt 4 kap. 1 § som inte verkstallts inom tre manader fran
dagen for beslutet. Fran 1 juli, 2006 galler dven skyldigheten att rapportera
in avbrott i verkstalligheten om beslutet inte verkstallts pa nytt inom tre
manader fran dagen for avbrottet. Lansstyrelsen har genom den nu genom-
forda lagandringen mojlighet att hos lansréatten anséka om att en kommun,
som inte verkstallt ett gynnande beslut, skall alaggas en sarskild avgift, sa
kallad sanktionsavgift.

For att uppfylla de krav som Lansstyrelsen staller skall:

e n&mnden medverka i kommunens planarbete (samhallsplanering),

e det finnas rutiner for rapportering mellan socialtjansten och kommu-
nens planerare,

e kommunen utifran SoL:s mal pa de olika nivaerna planeras for t.ex.
utbyggnad av verksamheter,

e samtliga beslut och domar verkstéllas omgaende eller nér det galler
sarskilt boende inom tre manader.

Kvalitet - med utgadngspunkterna trygghet, sjalvbestammande
och integritet

Socialnamnden skall verka for att aldre manniskor far majlighet att leva och
bo sjalvstandigt under trygga forhallanden och ha en aktiv och meningsfull
tillvaro med andra.

(SoL 5 kap. 4 8).

Socialtjansten skall under hédnsynstagande till manniskans ansvar for sin och
andras sociala situation inriktas pa att frigora och utveckla enskildas och
gruppers egna resurser. Verksamheten skall bygga pa respekt for manni-
skornas sjalvbestimmanderétt och integritet. (SoL kap 1 81, kap 5 § 4)
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| propositionen 1996/97:124 Andring i socialtjanstlagen sags bl.a.: ”Nar
man inte kan bo kvar i det egna hemmet maste, enligt regeringens mening,
det sarskilda boendet —oavsett vad det kallas - kunna erbjuda en god vard
som beaktar den enskildes behov av sjélvbestdmmande, integritet, trygghet
och livskvalitet”.

| propositionen (1997/98:113) Nationell handlingsplan for aldrepolitiken
lyfts bl. a. fram
- att aldre skall ses som individer,
- skall kunna leva ett aktivt liv,
- kunna aldras i trygghet och med bevarat oberoende och bibehallet
sjélvbestdimmande,
- att den enskilde skall kunna ké&nna sig trygg och séker i sin bostad
och inte riskera att utséttas for krankningar,
- behandlas med respekt och inte diskrimineras pa grund av sin alder.

| slutbetdnkandet av Utredningen om bemdétande av aldre SOU 1997:170
sdgs ” Ratten till en trygg vard och omsorg ar grunden for allt vard- och
omsorgsarbete. For att den enskilde skall kunna uppleva trygghet fordras att
insatserna utformas flexibelt efter de individuella behoven. Det forutsatter
att olika behov végs samman och att en helhetssyn praglar bedémningen.”
Vidare sags: "Trygghet forutsatter kontinuitet i varden och omsorgen. Kon-
taktmannaskap som bygger pa en 6msesidig god relation mellan den en-
skilde och personalen &r ett satt att forverkliga kontinuitet. VVardagsarbetet i
hemtjanst och sarskilda boendeformer innehaller manga andra situationer
som kan visa samma stravan, exempelvis att avtalade tider halls, att med-
arbetarna i ett arbetslag som ger hjalp till en enskild har god kontakt med
varandra for att hjalp och stod skall kunna utformas pa det satt som den en-
skilde onskar och behdver.” ”Den enskilde maste ocksa kunna lita pa att
vard- och omsorgsinsatserna ges av lyhord, kunnig och kompetent per-
sonal.”

Verksamheten inriktas pa att hjalpa enskilda att tillvarata och bibehalla sina
egna resurser samt kompensera formagor som har minskat.

Aldre manniskor skall vara delaktiga i utformningen av de insatser som pla-
neras och genomfors. Den enskilde har ratt att fa information om olika in-
satser i vardagen och vara delaktig i planeringen och uppféljningen av
dessa.

Aldre manniskors egna val och prioriteringar skall vara utgangspunkten for

alla insatser som riktas till den enskilde. Det innebéar att i sarskilt boende bor
finnas former for inflytande i vardagen.
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Genomforandeplan/individuell planering

For att uppfylla de krav som Lansstyrelsen staller god kvalitet skall:

e den omsorg, omvardnad och service som bistandsbedémts pla-
neras, utformas och féljs upp tillsamman mede den enskilde
och/eller narstaende,

e personalen pa boendena efterfraga den enskildes behov och in-
tresse och i samrad med den enskilde och/eller dennes foretradare
planera, utforma och folja upp det stdd som den enskilde behover,

e den enskildes sjalvbestammande i olika fragor i vardagen sdsom
dygnsrytm, mat, kladval, personlig stil, komma ut i frisk luft etc.
efterfragas och dokumenteras kontinuerligt.

Omsorgens innehall

For att uppfylla de krav som Lansstyrelsen staller god kvalitet skall:

insatserna utforas i den omfattning som bestdmts enligt planeringen
och/eller bistandsbedémningen,

den enskildes behov efterfragas och tillgodoses,

information, aktiviteter och deltagande i samhéllslivet anpassas till de
enskilda individerna,

finnas former for hur de boendes synpunkter tas till vara, t.ex. boende-
rad, matrad, aktivitetsrad dar de boende aktivt kan delta i utform-
ningen av den gemensamma omsorgen och servicen,

verksamhetens rutiner inte begransa den enskildes mojligheter att pa-
verka sin vardag och arbetsrutinerna skall utvéarderas kontinuerligt,
personalkontinuitet finnas sa att respekten for den enskildes integritet
t ex i samband med matning och personlig omvardnad uppratthalls,
personalen i de sarskilda boendena aktivt bidra till den sociala gemen-
skapen,

integritetsskydd skapas vid alla privata situationer dar den enskilde
kan bli sedd av nagon annan,

hansyn tas till en enskilds eventuella motstand till att fa omsorg av per-
sonal av motsatt kon i intima hjalpsituationer,

den enskildes behov av trygghet och sékerhet beaktas,

den enskilde fa avsluta livet med vardighet, dér personalen ska
uppmarksamma och efterfraga den enskildes 6nskningar i samband
med livets slut.

Maltiderna

Aldre manniskor skall vara delaktiga i utformningen av de insatser som
planeras och genomfors. Den enskilde har ratt att fa information om olika
insatser i vardagen och vara delaktig i planeringen och uppféljningen av
dessa.
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Aldre manniskor har samre férmdga att ta upp naring ur maten. Det ar dar-
for nodvandigt att kosten for aldre har hdg naringstathet och att maltiderna
fordelas jamnt dver dagen. Nattfastan bor inte vara langre &n 11 timmar.

For att uppfylla de krav som Lansstyrelsen staller pa god kvalitet skall:

e handléaggare, chefer och personal finnas tillracklig kunskap om
matens och maltidssituationens betydelse for dldre manniskors val-
befinnande,

e maten vara av god kvalitet och upplevas som god och tillracklig 6ver
dygnet i de sérskilda boendena och vid matdistribution till hemmet,

e de boende i de sérskilda boendena ha mdjlighet att paverka vilka
matratter som serveras,

e personalen i de sarskilda boendena aktivt bidra till den sociala
gemenskapen

Kvalitet - Fysisk miljo

Socialndmnden skall enligt 5 kap 4 8 SoL med respekt for &ldre manniskors
sjalvbestaimmande och integritet, verka for att dldre manniskor far mojlighet
att leva och bo sjalvstandigt, under trygga forhallanden.

Enligt 5 kap 5 § andra stycket, SoL skall socialndmnden inrétta sarskilda
boendeformer for service och omvardnad for aldre manniskor som behover
sérskilt stod.

En forutsattning for ett sjalvstandigt liv ar en bra bostad. De éldre skall ha
ett fullvardigt boende, vilket innebdr minst ett rum, eget hygienutrymme
samt koksdel. Undantag gors for demensboende, dér det inte finns krav pa
koksdel (Boverkets byggregler BBS 1993:57 och BFS 2002:19).

| propositionen till Nationell handlingsplan for aldrepolitiken 1997/98:113,
sidan 83 sags foljande. "Endast 40 procent av bostaderna i sarskilt boende
kan betraktas som fullvardiga bostéder, vilket enligt definitionen innebér
minst ett rum och kok eller ett och ett halvt rum och kokvra.” | samma
stycke omnamns avsaknad av toalett och dusch/bad som brister i boendet.

Lokalerna skall vara godkanda av miljo- och hdlsoskyddsnamnden samt av
raddningstjansten. De skall vara &ndamalsenliga och anpassade for verk-
samheten samt utrustade med de tekniska hjalpmedel som malgruppen och
verksamheten kraver. Bostaderna bor dessutom vara tillgangliga for sam-
hallets service t.ex. allmédnna kommunikationer.
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Boendestandaren vid korttidsboende behdver inte vara lika hdg som i en
bostad med sarskild service. Personen har en egen bostad och vistelsen far
betraktas som tillfallig. Boende i dubbelrum boér undvikas, utom i det fall
det finns ett uttryckligt 6nskemal fran den enskilde. Ett eget rum med toalett
och dusch ar onskvaért.

Av Socialstyrelsens allmanna rad om skyddsatgarder for personer med
aldersdemens i sarskilda boendeformer for service och omvardnad (SOSFS
1997:16 (s) framgar att inldsning inte &r tillatet enligt lag. Lagen tillater for-
drdjning av passage, om det finns speciella skal.

Boendeenhetens ytterdorr kan vara last, s som det ar brukligt i de flesta
manniskors hem. Laset maste vara av sadan beskaffenhet att de boende
sjalva kan lasa upp. Att anvéanda alltfor komplicerade las som forhindrar den
aldre att 6ppna doérren och ga ut ar att betrakta som inlasning. Daremot kan
dorren ha ett las som det tar en viss tid att 6ppna. Vissa aldersdementa kan
t.ex. 6ppna en dorr med skyddskapa och/eller ett kodlas med tydlig kod-
anvisning. Om laset & kombinerat med larm uppnas en storre sakerhet. Det
ar tillatet att fordréja men inte forhindra. Grundregeln skall vara att per-
sonalen i de bostader det har ar fraga om dimensioneras och organiseras sa
att personalen kan ha dverblick och halla kontakt med de boende.

| SoS-rapport 1991:5 ”Gruppboende och gruppbostader” for aldre diskuteras
lampligt antal lagenheter i gruppbostaden. Det finns fa utvarderingar och
rapporter som behandlar den mest lampliga storleken pa en gruppbostad.
Det dr viktigt att antalet boende inte blir fler an att de blir identifierbara for
varandra och inte féarre an att det blir mgjligt till ett socialt liv dér konti-
nuerlig bekraftelse av det egna jaget kan forekomma. Fler boenden &n tio
och farre &n fyra synes mot denna bakgrund inte vara andamalsenlig. Atta
personer motsvarar den ideala gruppstorleken i en gruppbostad.

Malgruppens forutsattningar och behov samt verksamhetens utformning och
innehall med beaktande av kvalitets- och sakerhetskriterierna skall vara
vagledande

For att uppfylla de krav som Lansstyrelsen staller pa god kvalitet skall:

e |&genheten i det sérskilda boendet vara fullvardigt; eget rum, toalett,
dusch/bad och koksdel,

o tillgangligheten inom och utanfor dldreboendet vara god,

e den fysiska boendemiljon utformas sa att den enskildes integritet
respekteras, t ex egen fullvardig bostad, las, namnskyltar, brevlada
mm,

e ett fungerande larmsystem finnas som anpassas till individens funk-
tionsformaga,

e inlasning inte forekomma. Den enskilde skall kunna lasa sin dorr.
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Det ar 6nskvart att vid korttidsboende, rehabilitering och avlastning erbjuda
eget rum med dusch och toalett.

Antalet lagenheter i boende for personer med demenssjukdom bor inte
overstiga atta.

Kvalitet - resurser for att genomfdra insatserna

Insatser inom socialtjansten skall vara av god kvalitet. For utférandet av
socialndmndens uppgifter skall det finnas personal med l&mplig utbildning
och erfarenhet (SoL 3 kap 38).

Grunden med ledningssystemet for kvalitet i verksamheten &r att sékerstélla
att den enskildes behov av omsorg, vard och service tillgodoses.

Det skall finnas rutiner for att fortlopande kontrollera att det finns den be-
manning som behdévs for att utfora arbetsuppgifterna inom aldreomsorgen.

Tillrackligt med personal

For att uppfylla Lansstyrelsens krav pa god kvalitet skall:

e det finnas det antal personal (det antal) som behdvs for att upprétt-
hélla god sékerhet for de boende,

e det finnas det antal personal som behdvs for att verkstélla de insatser
som bistandshedomts,

e det finnas det antal personal som behdvs for att utféra
genomfdrandeplanernas innehall,

e det finnas det antal personal som behdvs for att leva upp till SoL:s
intentioner och forhallningssatt, bl.a. att ha ett rehabiliterande arbets-
satt- uppratthalla den enskildes formagor och resurser,

e det finnas det antal personal som mojliggér dokumentation, plan-
arbete, diskussioner om forhallningssatt och metoder.

Personalens kompetens

For arbetet inom aldreomsorgen skall det finnas personal med lamplig ut-
bildning och erfarenhet (3 kap. 3 § SoL).

Kommunen skall ge personalen forutséttningar for fortlopande kompetens-

utveckling som svarar mot verksamhetens behov och kunskapsutvecklingen
inom verksamhetsomrade/aldreomsorgen (SOSFS 2006:11 (S)).

52



Rutiner skall finnas for att fortlépande kontrollera verksamhetens behov av
kunskapsutveckling (SOSFS 2006:11 (S)) Det arbete som utfors pa olika
nivaer i verksamheten bor granskas och vérderas vilket kan méjliggora for-
battringar (Socialtjanstlagen — En végledning, SKL). Ett s&tt att arbeta med
en kunskapsutveckling och kvalitetssékring i &ldreomsorgen bor vara genom
regelbunden védgledning, handledning och fortbildning

Hemtjénst, sarskilda boenden och dagverksamheter ar insatser enligt social-
tjanstlagen. Detta innebar insatser for den enskilde att klara sitt vardagsliv
och uppratthalla sin identitet. Adelreformen poangterade vikten av att fokus
i dldreboenden flyttades fran det medicinska till det
sociala/socialpsykologiska perspektivet.

For att uppfylla de krav som Lansstyrelsen staller pa god kvalitet skall:

e kommunen ha en skriftlig plan fér personalens kompetens-
utveckling,

e all personal ha tillgang till en regelbunden vagledning eller hand-
ledning och fortbildning i arbetet,

o all tillsvidareanstélld personal skall ha relevant utbildning;

- for bistandshandlaggare och chefer avses social omsorgsutbildning,
socionom eller jamforbar hogskoleutbildning,

- for vard - och omsorgspersonalen avses omvardnadsprogrammet,
social servicelinjen, underskoterskeutbildning eller annan jamférbar
gymnasial utbildning.

Myndighetsutdvning

Handlaggning av arenden som ror enskilda samt genomférande av beslut
om stodinsatser, vard och behandling skall dokumenteras, enligt 11 kap 5 §
SoL.

Forvaltningslagen, Fvl (1986:223), ar grunden for handlaggningen av for-
valtningsérenden. Lagens regler ska i princip tillampas hos alla myndigheter
pa alla omraden.

Socialndmndens ledningssystem skall sakerstalla att det finns rutiner for
handlaggning och dokumentation samt dokumentation av genomférandet av
en beslutad insats. Rutiner skall &ven finnas for hur information mellan den
som beslutar om insatsen och den som ansvarar for det praktiska genom-
forandet sker. Socialndmnden skall &ven sékerstalla att en rutin finns for
uppféljning och utvardering av beslutade insatser i verksamheten (SOSFS
2006:11 (9)).
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I Ledningssystem for kvalitet i verksamhet enligt SoL, LVU, LVM och LSS
beskrivs att rutiner bland annat bér omfatta

- ndr en utredning skall inledas,

- hur olika typer av utredningar skall genomforas,

- hur malen for en planerad eller beslutad skall formuleras

- hur beslut skall formuleras och

- hur ett 6verklagande skall hanteras.

Dokumentation ar viktigt for:

e att ha ett adekvat beslutsunderlag,

o att den enskildes rétt till insyn i sitt &rende ska vara mojlig,

e att ha ett underlag for vard- och behandlingsplanering,

e att uppfoljning och omprévning i &rendet ska vara mojlig,

att kunna uppratthalla en kontinuitet i vardarbetet,
verksamhetsplanering och statistik,

de anstalldas réttssékerhet,

att mojliggéra namndens, kommunrevisorernas, Lansstyrelsens, Social-
styrelsens och Justitiecombudsmannens granskning och tillsyn.

Ansokan
Enligt dokumentationsskyldigheten skall en ans6kan dokumenteras (11 kap
1och5 88 SoL).

Utredning

En utredning skall finnas dokumenterad och innehalla beskrivning av
aktuell situation, behoven av insatser, vad som foranleder ansokan, vilka
insatser som soks, sokandes egna 6nskemal och resurser samt forslag till
beslut (11 kap 1 och 5 88 SoL, 13 § Fvl).

Handlaggningstid

Utredning skall inledas skyndsamt och genomforas utan dréjsmal och leda
till beslut i rimlig tid (7 § Fvl).

Beslut

Beslutet skall innehalla vad som sokts, vad som bifallits respektive av-
slagits, av vem och nar beslutet fattats samt enligt vilket lagrum. Om det &r
ett avslagsbeslut skall det innehalla motivering och besvarshanvisning (4
kap 1 och 2 8§, 11 kap 8 8 SoL).

Uppfoéljning av beslut

En systematisk uppfoljning av beslut, planer och insatser, som berdr den
enskilde, bor géras och dokumenteras samt vid behov omprévas (SOSFS
2006:11 (S)).

Verkstéllighet av beslut

Beslut ska verkstallas omgaende. Néar det géller sarskilt boende maste be-
slutet verkstéllas inom rimlig tid, som inte skall 6verskrida tre manader (16
kap 3 § sista st. och 11 kap 5 § SoL).

54



Personakt

Huvudprincipen ar att alla handlingar som ror en person bor hallas samman
I en personakt. Om en beslutad insats genomfors av den beslutade ndmnden
bor dokumentationen som rér handlaggningen av &rendet och genom-
forandet av insatsen hallas samman i en och samma personakt. Den personal
som svarar for det praktiska genomférandet maste ha tillgang till de upp-
gifter som behovs for att insatsen ska kunna genomforas pa ett andamals-
enligt och sékert satt. Om handlaggaren och den personal som ska genom-
fora insatsen rader det inte ndgon sekretess mellan dem. (SOSFS 2006:5 4
kap. 6 8 och SOSFS 2006:5 6 kap. 2 §).

Handl&ggningen av ett drende ska dokumenteras fortlépande.

For att uppfylla de krav som Lansstyrelsen stélle pa god kvalitet skall:

e ansOkan vara dokumenterad med vad som soks och vem som soker,

e utredningen minst innehalla vad som foranleder ansokan, vilka in-
satser som sokts, aktuell situation, behoven av insatser och forslag till
beslut,

¢ handlaggningstiden i normalfallet inte 6verstiga tre veckor,

e beslut minst innehalla vad som bifallits respektive avslagits, av vem
och ndr beslutet fattats samt enligt vilket lagrum. Om avslag ges skall
motivering och besvarshanvisning finnas,

e uppfoljnings-/omprévningsdatum finnas dokumenterat,

e beslut om olika insatser verkstéllas omedelbart och beslutet om sarskilt
boende ha verkstéllts inom tre manader,

e alla handlingar som ror en person bor hallas samman i en personakt,

e arendet dokumenteras fortlépande, social journal.

Dokumentation under genomférande

De insatser som den enskilde far inom verksamheten skall planeras och
systematiskt foljas upp. En skriftlig plan bor uppréttas dar det framgar vilka
insatser som ingar, malet for dessa, hur insatsen skall utféras och av vem
samt nar uppfoljning ska ske. For att tillgodose den enskildes behov, bi-
behallande av dennes resurser och livskvalitet etc. skall bistandsbeslutet
Overforas till en konkret skriftlig plan.

Om det saknas bistandsbeslut pa vad den enskilde skall fa hjalp med pa ett
sarskilt boende skall den enskildes behov efterfragas och detta utgor
grunden for en plan. Syftet med planen &r att tydligg6ra for den enskilde,
foretradare, anhoriga och personal vilket stod den enskilde behdver i var-
dagen och som skall tillgodoses i verksamheten (11 kap 5 och 6 8§ SoL,
SOSFS 2006:5).
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Lopande anteckningar av det som &r av vikt for att kunna folja arendet skall
skrivas av personalen. | vissa fall dokumenterar vardpersonalen direkt i
journalen. I andra fall gors detta i form av I6pande arbetsanteckningar.
Dessa anteckningar skall da kontinuerligt, av den som ansvarar for journal-
foring pa arbetsplatsen, sammanfattas i den sociala journalen i den enskildes
personakt. Arbetsanteckningar ar da att anse som arbetsmaterial och ska
forstoras nar de inte langre ar aktuella

Det ar vanligt att de l6pande arbetsanteckningarna forvaras i sarskilda
parmar som ocksa kan innehalla vissa andra handlingar t ex kopior av
genomforandeplaner och olika checklistor. Om parmen avser flera personer
ar det viktigt att innehallet disponeras med hansyn tagen till den s.k. inre
sekretessen. Dér forutsatts att mojligheten att utbyta uppgifter inom en
myndighet eller verksamhetsgren utnyttjas med omddme (SOU 2003:99).

Som ett komplement till sekretesslagens regler kan hanvisas till bestammel-
serna i 11 kap 5 § andra stycket SoL dar ”obehérig” menas personal som
inte har med uppgifterna att gora i och for sitt arbete. | forarbetena ségs att
bestdammelsen ska ses som en viktig komplettering till sekretesslagens
regler.

Bade genomforande av insatser enligt SoL och atgarder inom héalso- och
sjukvarden ska dokumenteras. Dokumentationen av genomftrandet av be-
slutade insatser inom socialtjansten regleras i 11 kap. 5 och 6 88 SoL.
Dokumentation inom hélso- och sjukvarden regleras i patientjournallagen
(1985:562, PjL). | verksamheter som svarar for insatser enligt SoL och at-
garder enligt HSL forekommer ofta fragor om dokumentation i en gemen-
sam journal. Det finns likheter i bestdammelserna som reglerar doku-
mentationen inom bada verksamhetsomradena samtidigt finns det nagra
avgorande skillnader som innebar att det inte & mojligt med en gemensam
dokumentation.

Inom socialtjansten bor den enskilde hallas underréattad om de journal-
anteckningar och andra anteckningar som férs om honom eller henne. Inom
hélso- och sjukvarden har patienten ratt att ta del av sin journal, om det inte
med hansyn till &ndamalet med varden eller behandlingen &r av synnerlig
vikt att uppgiften inte lamnas till honom. En sekretessprévning innan hela
eller delar av journalen maste goras innan den kan lamnas ut till den en-
skilde.

Aven regler om bevarande respektive gallring skiljer sig &t mellan social-
tjansten och hélso- och sjukvarden.

Enligt Arkivlagen 6 § 3 skall dokumentationen skyddas mot forstorelse,

skada, tillgrepp och obehorig atkomst (Arkivlag 1990:782). Detta innebar
att all dokumentation maste forvaras pa ett sakert stt.
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Parmar som innehaller I6pande arbetsanteckningar maste alltid forvaras pa
ett sadant satt att obehdriga inte far tillgang till uppgifterna. Detta krav till-
godoses i allmanhet genom att parmarna forvaras inlasta i personalens
arbetslokaler. Ett skal som talar for att pdrmen férvaras hemma hos den en-
skilde dr att anteckningarna kan goras i direkt anslutning till att arbets-
uppgifterna har utférts och under full 6ppenhet mot den enskilde. Déarmed
minskar ocksa risken for att uppgifterna forvanska eller gléms bort. A andra
sida finns det en risk for att obehoriga far tillgang till de anteckningar som
gors och att relevanta uppgifter inte fors in i journalen.

For att uppfylla de krav som Lansstyrelsen staller pa god kvalitet skall:

e en individuell plan utformas tillsammans med den enskilde eller
dennes foretradare som skall innehalla de insatser av social, psyko-
logisk, existentiell och fysisk karaktar som den enskilde behdver
stdd i och som skall tillgodoses i/med hjalp av verksamheten,

e planen innefatta den enskildes behov, mal, hur arbetet skall ut-
formas samt uppféljningsdatum,

e |6pande anteckningar foras dver viktiga handelser och avvikelser
fran beslutade/planerade insatser. Anteckningarna bér sammanfattas
och fors till en journal,

e dokumentation enligt halso- och sjukvardslagen inte blandas med de
I6pande anteckningarna enligt socialtjénstlagen,

e forvaring av den enskildes dokumentation skall ske pa ett sakert
satt.

Bengt Andersson
Socialdirektor
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