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Sammanfattning och Lansstyrelsens bedémning

Socialstyrelsen och samtliga lansstyrelser genomfor under &ren 2001 till 2004 ett
nationellt projekt for att granska kommunernas insatser for personer med psykiska
funktionshinder. Ett fyrtiotal kommuner i landet har granskats utifran en

hel hetsorienterad ansats. M otala kommun & en av de utvalda kommunerna.

Tillsynen har genomforts under 2002 och 2003 och omfattar foljande tre delar:
- Kommunens 6vergripande planering av verksamheten for malgruppen

- Arbetet kring enskilda individer

- Verksamhetstillsyn av boende och syssel séttning

Lansstyrelsen i Ostergétland valde att inte deltai granskningen av arbetet kring
enskildaindivider.

Verksamhetstillsynen i Motala har genomforts vid tva verksamheter for boende,
K aptensgatans trapphusboende och Gamla stans trygghetsboende, samt vid tva
verksamheter for sysselsattning, Bojen och Vitavillan.

Det nationella tillsynsprojektet syftar bland annat till att utvecklatillsynens
metoder och bedomningsgrunder. Déarfor har ett antal bedémningsgrunder
formulerats for att ge kommunerna mojlighet till 6kad insyni tillsynens
beddmningar. Dessaredovisasi rapporten tillsammans med L ansstyrelsens
bedomning av kommunens verksamhet pa olika omraden.

Enligt Socialtjanstlagen (SoL) skall socialnamnden verka for att ménniskor med
psykiska funktionshinder som méter betydande svéarigheter i sin livsféring far
majlighet att deltai samhallets gemenskap och leva som andra. Liknande
formuleringar finnsi lagen om stdd och servicetill vissa funktionshindrade
(LSS). Den tillsyn som har genomforts utgar fran de psykiskt funktionshindrades
behov av ett fungerande boende och meningsfull sysselséttning samt behovet av
vard och stod for den psykiska och fysiska halsa. Det innebér att dven
samordningen av insatser har granskats. Tillsynen inkluderar vidare kommunens
hélso- och sjukvard om an i begransad omfattning. For granskningen av
kommunens hélso- och sjukvard ansvarar Socialstyrelsens tillsynsavdelning.
(Socialstyrelsens delrapport)

Motala har med viss kontinuitet skaffat sig kAnnedom om personer med psykiska
funktionshinder som &r bosattai kommunen. Sa sent som & 2002 genomfordes en
inventering av malgruppen tillsammans med psykiatrin. Inventeringen bedoms
dock i detta sammanhang som delvis bristfallig, da den inte omfattade
sysselsattningsfragan. Positivt &r att Motala har kunnat uppge hur manga psykiskt
funktionshindrade som &r aktuella fér insatser enligt SoL och/eller LSS.
Kommunen planerar dessutom att géra en ny inventering inom de néarmaste tva
aren. Lansstyrelsen forutsétter att da dven syssel séttningsfragan kommer inga.
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Allaolikatyper av insatser for malgruppen kraver sval god planering och
framforhalIning som kunskaper om behov och dnskemal.

Motala har riktade informationsinsatsernatill malgruppen, vilket medfor att man
nar ut till en stérre mangd personer. Psykiskt funktionshindrade &r pa olika satt
isolerade och darfor, dels svara att hitta och dels svara att motiveratill att ta emot
insatser. Regelbundna inventeringar i samverkan med andra organisationer och
myndigheter, sasom psykiatrin och férsakringskassan, samt informationsinsatser
pa bred front till malgruppen och dess anhoriga, skapar goda maéjligheter for
kommunen att fanga upp de som har behov av insatser. Kommunen kan kanske
ocksa pa detta sitt na aktuella personer pa ett tidigare stadium, sa
rehabiliteringsinsatserna blir mindra omfattande och
ateranpassningsmdjligheterna ckar. Det innebér framfor allt okad livskvalietet for
enskilda personer men &r ocksa en samhallsekonomisk vinst.

For att personer med psykiska funktionshinder skafa sina behov tillgodosedda
maste det finnas saval dvergripande mal som verksamhetsplaner. Motala saknar
specificerade politiskamal for magruppen, och det finns endast en muntlig
verksamhetsplan. Da planen inte finns nedskriven &r det tveksamt vilken
forankring och vilket genomslag den kan fai verksamheten.

Varken 6vergripande mal eller planer har dock nagon storre betydel se om de inte
ar forankrade &nda ut i organisationen. Samtliga besokta verksamheter saknar helt
dokumenterade mal och planer. Nagra regel bundna uppféljningar och
utvarderingar av verksamheterna forekommer inte heller. Lansstyrel sen kan
darmed konstatera att Motala behdver tafram saval skriftligamal som en
Overgripande verksamhetsplan och dérefter tillse att forankra dessa hos berérda
verksamheter. Det borde dessutom liggai Socialnamndens intresse att pa olika
sétt folja verksamheternas utveckling, varfor det & anmérkningsvart att inte
uppfoljningar och utvarderingar efterfragas.

Kommunen planerar dock val for malgruppen och i stort sett finns det ett bra
utbud av insatser som kan tillgodose olika individuella behov och 6nskemal.
Darmed &r ett stort steg taget pa rétt vag, nasta steg for Socialnamnden borde vara
att forvissa sig om att verksamheterna kvalitativt motsvarar behov och 6nskemal
samt lever upp till stélldakrav. En brist &r att utbyggnaden av sérskilda
boendeformer inte sker fullt ut i den takt som motsvarar behoven. Det finns ndgra
personer som fatt vanta mer an tre manader pa att fa beslut om sarskilt boende
verkstallt, vilket ar oacceptabelt.

L @nsstyrel sens verksamhetstillsyn vid de fyra boende- och syssel séttnings-
verksamheterna visar att de under manga punkter uppnar en god niva, men det
finns ocksa en del forbattringsomraden. Den fysiska miljon uppnar kraven, da den
erbjuder fullvardiga bostader, bra och for andamalet val utrustade
gemensamhetsutrymmen samt nérhet till service och alménna kommunikationer.
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| innehallet i verksamheterna for boende saknas personal resurser for att fullt ut
kunna anpassa insatserna efter individuella behov. Merparten av verksamheterna
saknar ett tydligt och uttalat kontaktpersonsystem, vilket ocksd maste ses som en
brist.

Allaverksamheterna erbjuder brukarna nagon form av individuell planering ochi
de flestafall uppréttas en skriftlig plan. Lansstyrelsen har inte granskat nagon
dokumentationen i samband med tillsynen, men det som framkom vid
intervjuerna foranleder viss oro. Lansstyrelsen finner darfor anledning att pdpeka
att det forutsétts att alla verksamheter & va fortrogna med socialtjanstlagen och
den dokumentationsskyldighet som &r reglerad i den. Ytterligare ett
forbattringsomrade som samtliga verksamheter behdver arbeta med ar att forsoka
samordna sig med andra enheter/organi sationer/myndigheter i den individuella
planeringen runt den enskilde.

Psykiskt funktionshindrade personer kan manga ganger ha svarigheter att fora
fram sin synpunkter. For att kommunen generellt skall kunna erbjuda ett utbud
och en kvalitet painsatserna som motsvarar gruppens behov och nskemal
behdver goda relationer och regelbundna kontakter skapas med brukar- och
anhorigorganisationer na. Pa dvergripnade |edningsniva bedomer Lansstyrelsen
att kommunen har en bra kommunikation med dessa. En ytterligare forbéattring
skulle uppnas om anhorigorgani sationerna ocksa bli delaktigai samband med
uppfoljning och utvardering av insatser. Det &r inte lika positivt pa
verksamhetsniva. Endast en av de fyra verksamheterna har kontakt eller
samverkan med brukar- och anhorigorgani sationerna.

Det som &r av storre betydelse & dock att brukarna som bor i eller deltar i de
granskade verksamheterna har mgjlighet att bade individuellt och tillsasmmansii
gruppen paverkainnehall och utformning av sdval verksamheten som insatserna.
Framforallt Kaptensgatans trapphusboende och Bojen uppfyller kraven under
granskningsomradet. Trygghetsboendet Gamla Stan och Vita Villan behover se
over mojligheternatill brukarinflytande i verksamheterna. Stor hansyn tas dock i
allafyraverksamheternatill den personligaintegriteten och brukarna beméts
respektfullt av personalgrupperna.

| ntentionen och syftet med psykiatrireformen &r att malgruppen psykiskt
funktionshindrade skall fa en forbéattrad livssituation och ckade mojligheter till
gemenskap och delaktighet i samhéllet. Detta & en omajlighet att uppna utan
samverkan med andra inblandade aktorer. Det gar att komma langt om
entusiastiska personer runt en enskild individ hittar informella former for
samverkan, men for hela magruppens framtida rehabilitering behévs formella
samverkansavtal pa 6vergripande organisationsniva. Motala har gemensamma
mal och policy for samverkan pa dvergripande niva med landstinget och
forsakringskassan. Det finns ocksa gemensamman former for samverkan pa
individniva. Det innebér att kommunen till stora delar lever upp till kraven pa ett
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bra sétt. Tre av fyra besokta verksamheter har fungerande samverkan pa
individnivan.

For att garantera den enskilde god omvardnad och rétt anpassat stéd ska ett antal
olikaingridienser till och manga ganger mycket individuellt anpassade. Det sker
inte alltid komplikationsfritt, men har den enskilde mgjlighet att framférasina
synpunkter, brukar det vanligvis fungera efter ett tag. Som tidigare namnts &r det
har en malgrupp som kan ha svéarigheter att pa olika sétt fora fram asikter. De
behdver en lyhdrd och engagerad personal som hjél per till och bevakar att
synpunkter eller missforhallanden kommer fram och vid behov atgérdas.

Motalatycks sakna gemensamma skriftliga riktlinjer fér klagomal shantering,
vilket maste dtgérdas snarast. Det finns skriftliga riktlinjer for Lex Sarah, men de
ar daligt forankrad i verksamheterna. Det &r oroande att saval 6vergripande
ledning som verksamhetsledning inte medverkar till att det sker nagon
uppfoljning av hur rutinerna forankras och efterlevs. Lansstyrel sen forutsatter att
kommunen har for avsikt att ta fram rutiner som behdvs och dérefter seftill att
dessa forankras hos berorda.

Att folja verksamheten genom ett kvalitetssystem skapar forutsattning att uppna
val anpassad stod och hjalp till saval enskilda brukare som till en grupp brukarei
en verksamhet. Kvalitetssystem ar vanligtvis tidskrévande att ta fram, varfor
samordning och samverkan i en kommun av Motalas storlek &r att foredra. Varje
verksamhet maste sedan f& kunskap och forutsattningar att skapa sin egen plan for
det interna kvalitetsarbetet. Det maste ocksa liggai verksamhetens ansvar att

regel bundet rapportera resultat till ansvarig namnd, for att gora det mojligt att pa
overgripande nivafolja utvecklingen.

Ingen av de fyra verksamheterna arbetar systematiskt med kvalitetsforbéattringar.
Det forekommer i vissa av verksamheterna forbéattringar i det dagliga arbetet,
vilket & positivt. Bristen & att ingen dokumenterar vad som gors och vilka
effekter det far. Lansstyrelsen & 6vertygad om att mycket arbete utfors med inte
bara god utan &en hog kvalitet. Det innebér dock inte att det inte finns omraden
som behdver forbéttras. Granskningen har visat att kommunen sammantaget
befinner sig inom hela skalan, det vill séga att det under vissa
granskningsomraden inte framkommer négra brister medan andra omréden
uppvisar storre eller mindre brister.

Gladjande att notera &r att verksamheternartill stora delar har kompetent och
erfaren personal som visar en hog ambition att pa olika sétt utvecklas for att
kunna méta magruppens alla olikheter. Det & ocksa tillfredsstéllande att notera
att det inte forekommer personalbyten i nagon stérre omfattning. For att behalla
personalen och den htga kompetens som idag finns, maste verksamhetsledning
erbjuda fortbildning och handledning kontinuerligt. Fortbildningen bor i
huvudsak varaindividuellt anpassad utifran vad som framkommer i samband med
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utvecklingssamtal med var och en. Ingen av verksamheterna erbjuder sin personal
fortbildnining i ndgon storre omfattning, vilket pa sikt & en klar brist.

Regelbundet dterkommande handledning i vardagssituationer skapar en beredskap
som ocksa kan forebygga for storre problem. En personalgrupp som far hjdp att
intaett likartat forhallningssétt, kan genom detta 6ka méjligheternatill
rehabilitering och dteranpassning i samhallet for brukarna. Extern handledning
forekommer inte i ndgon av verksamheterna. Kommunen bor darfor ta ett samlat
grepp och ser 6ver mojligheternatill handledning for dessa personal grupper.

Personalen &r det viktigaste redskap verksamheten har for att bedriva bravard och
omsorg. Det & ocksa inom detta tillsynsomrade som flera positiva
utvecklingstendenser framkommer. Den psykiskt funktionshidrade beméts med
respekt och har till stora delar majlighet att medverka och paverka saval de
individuellainsatsernas som verksamhetens utformning.

Oroande &r att granskade verksamheter ger en indikation om att personal resurser
saknasii tillracklig omfattning.

Avsaknaden av mal och planer pa alanivaer inom kommunen utgor en brist for
mal gruppens fortsatta utveckling. Likasa gor avsaknaden av riktlinjer for
klagomal shantering samt avsaknaden av system for uppfdljning och utvardering.

L ansstyrelsen forutsatter att Motala ser 6ver verksamheternas forutséttningarna att
uppna statsmakternas intentioner for malgruppen och vid behov vidtar
erforderliga dtgarder.

Personalen utgor en ovarderlig resurs och kommunen forutsétts att tillsammans
med sin personal utveckla och férbéttra verksamheterna pa de omraden dar kritik
riktats och brister framkommit.
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1. Bakgrund

Psykiatrireformen som tradde i kraft 1995 (Regeringens proposition

1993/94:218), syftade till att forbattra psykiskt funktionshindrades livssituation
och oka deras mojligheter till gemenskap och delaktighet i samhéllet.
Kommunernas ansvar fér att planera och samordna de insatser som psyki skt
funktionshindrade behover fortydligades. Likasd kommunernas ansvar for att
utveckla boendeformer och verksamheter for sysselséttning. Av utvarderingen av
psykiatrireformen (Socialstyrelsen 1999:1) framgar att psykiskt funktionshindrade
personers livssituation har borjat uppmarksammas allt mer i kommunerna. Pa
flera omraden har dock reformen @nnu inte fatt avsedda effekter och
implementeringen av reformen har kommit olika langt i landet.

Personer med psykiska funktionshinder tillhor en grupp som manga ganger inte
gévasoker det stod och den service de behtver och har rétt till. Det innebér ett
sarskilt ansvar for tillsynsmyndigheterna att f6lja hur kommunerna lyckas
uppmarksamma gruppens behov och erbjuda adekvata insatser. Socialstyrelsen
och lansstyrel serna genomfor under aren 2001 till 2004 ett gemensamt nationel It
projekt for att granska om personer med psykiska funktionshinder far det stod av
socialtjansten de har rétt till. En granskning av samtliga kommuners dvergripande
planering av sin verksamhet for malgruppen har genomforts under 2002. | ett
fyrtiotal kommuner har aven en fordjupad granskning av den praktiska
verksamheten genomforts under 2003. Motala kommun & en av de kommuner
som var féremal for en fordjupad granskning.

2. Tillsynens inriktning och syfte

Enligt socialtjanstlagen (SoL) skall socialndmnden verka for att méanniskor som
av fysiska, psykiska eller andra skal maéter betydande svéarigheter i sin livsforing
far mojlighet att deltai samhallets gemenskap och att leva som andra (5 kap.7 §
Sol). Liknande formuleringar finns i lagen om stéd och service till vissa
funktionshindrade (L SS). Enligt dennalag skall kommunens verksamhet framja
jamlikhet i levnadsvillkor och full delaktighet i samhalldlivet. Malet skall vara att
den enskilde far mgjlighet att leva som andra (5 § LSS). De medel kommunen
skall anvanda for att nd dessa mal anges endast undantagsvis. Det innebér att
enskilda kommuner har stor handlingsfrihet att utforma sin verksamhet utifran
lokala forutséttningar. Samtidigt maste insatsernas kvalitet och innehall pa ett
tydligt sétt relateras till de Gvergripande malen for att personer med psykiska
funktionshinder skall fa méjlighet till 6kad delaktighet i samhalldlivet. Ur ett
tillsynsperspektiv ar darfor kvalitet och innehdll i verksamheten av stor betydelse.
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Likasa den enskildes réttssakerhet och principen om lika majligheter till stéd och
service.

Den genomfdrdactillsynen har en bred och helhetsorienterad ansats. Det motiveras
dels av att personer med psykiska funktionshinder har svarigheter paflera
livsomraden, dels av den mangfald av verksamheter och tjanster enskilda
kommuner bygger upp. Tillsynen utgar fran malgruppens behov av socialtjanstens
insatser pa négra centrala omraden. Det géller ett fungerande boende, meningsfull
sysselsdttning, vard och stéd for sin halsa samt behovet av samordnade insatser
fran kommun och landsting. Tillsynen omfattar hur kommunen planerar
verksamheten pa ledningsniva samt kvalitet och innehal i verksamheter for
boende och sysselsittning. Aven kommunens hélso- och sjukvard ingar, om an i
begréansad omfattning, i dennatillsyn. (Socialstyrelsens delrapport) En
helhetsorienterad tillsyn forvantas ledatill att brister pa fleraomraden av
kommunens verksamhet blir uppmarksammade vid sammattillfélle och darmed
atgardadei sin helhet.

Projektets avsikt &r &ven att utveckla och forbéttratillsynens metoder for att oka
forutsagbarheten och tydligheten i tillsynens bedomningar. Darmed far enskilda
kommuner en 6kad insyn i lansstyrel sernas arbetssétt och beddomningar.
M&jligheten att jamforatillsynens resultat mellan olika kommuner 6kar ocksa
Inom ramen for tillsynsprojektet har mer specifika krav pa kommunens
verksamhet formulerats. Kraven grundas pa lagstiftningen och psykiatrireformens
intentioner men ocksa pa den samlade kunskap som finns fran olika
utvérderingar.

Granskningen av Motala kommun &r saledes en del av en mer landsomfattande
tillsyn 6ver kommunernas insatser for personer med psykiska funktionshinder.
Resultatet av tillsynen i Motala kommer att ingai en sammanstallning av
tillsynens resultat pa nationell niva.

3. Vad har granskats och hur?

Ett antal granskningsomraden har valts med utgangspunkt i kommunernas ansvar
for personer med psykiska funktionshinder. Tillsynen omfattar tva
delundersokningar.
1. Granskning av kommunernas planering och uppbyggnad av verksamheter.
2. Granskning av kvalitet och innehall i verksamheter for boende och

syssel séttning.
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3.1 Valda granskningsomraden

Kommunens ansvar for att na de personer med psykiska funktionshinder som har
behov av socialtjanstens insatser

Enligt socialtjanstlagen skall socialndmnden gora sig fortrogen med
levnadsforhdllandenai kommunen for manniskor med fysiska och psykiska
funktionshinder samt i sin uppsokande verksamhet upplysa om socialtjanstens
verksamhet pa dessa omréden (5 kap. 8 8 SoL). En central uppgift for kommunen
& sdledes att finna de personer med psykiska funktionshinder som har behov av
sociatjanstens insatser och erbjuda dem kommunens stéd. Denna uppgift ar
sarskilt viktig med tanke pa att dessa manniskor manga ganger inte soker den
hjalp de behover.

Kommunens ansvar for att planera sin verksamhet och bygga upp verksamhet och
insatser for personer med psykiska funktionshinder

Enligt sociatjanstlagen har kommunen en skyldighet att planera sin verksamhet
for manniskor med psykiska funktionshinder (5 kap. 8 § SoL). En sadan planering
& nodvandig for att malgruppen skall uppméarksammas och fér att nodvandiga
resurser skall avséttas. Planeringen bor utga fran kunskap om mélgruppens behov
och forutséttningar och haen hog grad av konkretion till vagledning for chefernas
planering av olikatyper av verksamheter. En planering av kommunens olika
verksamheter & ocksd nédvandig for att dessa skall kunna foljas upp och
anpassas efter nya behov och forutséttningar.

Socialnamnden skall vidare medverkartill att den enskilde far en meningsfull
sysselséttning och far bo pa ett sitt som &r anpassat efter hans eller hennes behov
av sérskilt stod. Kommunen skall inrétta bostader med sérskild service for dem
som behover ett sddant boende. (5 kap. 7 § SoL). Personer med psykiska
funktionshinder har mer eller mindre omfattande funktionshinder och varierande
behov av stod till ett fungerande boende, 1&mplig sysselséttning eller andra
centralainsatser. Det stdd som byggs upp av kommunen skall bade tacka
malgruppens behov och varatillrackligt varierat for att var och en skall fa ett
individanpassat stdd.

Kommunens ansvar for kvalitet och innehdll i verksamheter for boende och
syssel sattning

Kommunen ansvarar for att medverkartill att den enskilde far meningsfull
sysselséttning och far bo pa ett sddant sétt som &r anpassat efter hans eller hennes
behov av sérskilt stdd. Det innebér att de verksamheter kommunen bygger upp
skall ha en sadan kvalitet och ett sadant innehall att de beframjar de psykiskt
funktionshindrades mgjligheter till 6kat deltagande i samhaéllets gemenskap.
Verksamheterna bor darfér ha en motiverande och rehabiliterande inriktning.



sid 12

Innehdllet i kommunens verksamheter bor utformas utifran kunskapen om

mal gruppens sérskilda svarigheter. Insatsernainom ramen for verksamheten skall
vidare individanpassas och skréddarsys efter var och ens behov och
forutsattningar. Det & ocksa viktigt att enskilda har tillgang till en sérskild
kontaktperson i verksamheten.

Kommunens ansvar for att ha system for att fortlépande sékra och utveckla
kvaliteten i den sociala verksamheten

For att kvaliteten ska kunna sdkras och fortlOpande utvecklas &r det viktigt att
kommunen har ett system for planering, utférande, uppféljning och utveckling av
kvaliteten i sdval verksamheten i stort som i verksamheter for boende och
sysselsdttning (SOSFS 1998:8 (S), SOSFS:24 (M)).

Kommunernas ansvar for att det finns personal med adekvat kompetens och
personlig lamplighet i arbetet med personer med psykiska funktionshinder

For utférande av socialndmndens uppgifter skall det finnas personal med lamplig
utbildning och erfarenhet (3 kap. 3 8 SoL). Personaens kompetensi arbetet med
personer med psykiska funktionshinder &r viktig for att dessa skall fa de insatser
de behdver och har rétt till. Personalens kompetensutveckling skall darfor
uppméarksammas sava pa évergripande | edningsniva som pa enhetsniva.

Kommunens ansvar for att samverka med bade brukar- och
anhdrigorganisationer och personalens ansvar for att samarbeta med enskilda
brukare

Psykiatrireformen lyfter fram betydel sen av socialndmndens samverkan med
brukar- och anhorigorganisationer. Det kan géllasaval i namndens uppstkande
verksamhet som ndr kommunen planerar sinainsatser for malgruppen (3 kap. 4 §
SolL, 5 kap. 8 8 SoL). Pa den individuella nivan skall social némndens insatser
utformas och genomforas tillsammans med den enskilde (3 kap. 5 8 SoL).

Kommunens ansvar for att samverka med psykiatrin och andra ber6rda
myndigheter

Fleravéalfardsaktorer har ett gemensamt ansvar for att personer med psykiska
funktionshinder far ett samordnat stéd fran samhallet. Kommunerna har dock ett
sarskilt ansvar for att uppméarksamma behovet av samordnade insatser. For att
detta skall vara mgjligt krévs en samordning av resurser och ett samarbete pa
ledningsniva och mellan personal fran olika enheter och
myndigheter/organisationer. Bada nivaerna ar omsesidigt beroende av varandra.
En samordning pa ledningsniva &r ingen garanti for att ett samarbete verkligen
kommer igang pa den operativa nivan. Likasa ar ett samarbete mellan olika
personal grupper inte en garanti for ett hallbart samarbete dver tid. Ett valutvecklat
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samarbete pa personell nivariskerar att forsvinna om inte samarbetet ar
legitimerat av ledningen for respektive organisation eller myndighet.
Gemensamma mal, riklinjer och former ar en forutséttning for att samarbetet ska
overlevapalang sikt (5 kap. 8 8 SoL, 3 kap. 4 och 5 88 Sol).

3.2 Metod

Granskning av kommunens planering av sin verksamhet for personer med psykiska
funktionshinder

En enkaét skickadestill Socialnéamnden i Motala kommun i januari 2002.

(Bilaga 1) Samma enkét har skickatstill landets samtliga kommuner. Enkéten har
besvarats av Monika Hahn och Hans Carlsson. Kommunen ombads att bifoga
aktuella dokument till ett antal fragor. Det gallde politiska mal, verksamhetsplan,
skriftligariktlinjer for utskrivning och/eller permission fran sluten psykiatrisk
vard samt samordnad och individuell plan, gemensamma mal/policy for
samverkan och plan for kompetensutveckling.

Motala kommun bifogade f6ljande dokument:

Avtal om fortsatt samverkan mellan Landstinget i Ostergétland och kommunerna
i vastra Ostergotland avseende vard och omsorg om psykiskt funktionshindrade.
Gemensant faststalld individuell plan.

Kvaliteten i svaren har granskats av lansstyrelsen. Eventuella &ndringar i svaren
anges. Svaren har sedan santstill Socialstyrelsen som databearbetat svaren for
landets samtliga kommuner. Ett antal bedémningsvariabler har konstruerats som
baseras pa en kombination av olika svarsalternativ. Socialstyrelsen har
sammanstéllt tillsynsresultaten och skickat dem till respektive lansstyrel se.
Materialets tillforlitlighet och sékerheten i beddmningarna diskuteras av
respektive lansstyrel se.

En delrapport med tillsynsresultaten fran helalandet kommer att finnas pa
Socialstyrel sens hemsida under 2003.

Urval av kommuner for en férdjupad granskning

Den fordjupade tillsynen av kommunernas insatser for personer med psykiska
funktionshinder har genomfortsi ett urval av landets kommuner. Urvalet av
kommuner skapar forutsattningar att pa nationell niva belysa frégan om psyki skt
funktionshindrades tillgang till ett tillrackligt och anpassat stod gu ar efter
psykiatrireformen.
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Granskning av verksamheter for boende och sysselséttning

Urval av verksamheter

Tvaverksamheter for boende och tva verksamheter for sysselséttning har valts
med utgangspunkt fran kanda verksamheter i kommunen. De verksamheter som
granskats ar K aptensgatans trapphusboende, Gamla stans trygghetsboende samt
syssel séttningsverksamheterna Bojen och Vita Villan.

Principen for urvalet har varit att i forsta hand vélja en verksamhet for boende och
en for strukturerad syssel séttning som omfattar flest psykiskt funktionshindrade. |
andra hand har en verksamhet for boende och en verksamhet for syssel séttning
valts som skiljer sig fran det forsta valet vad galler form och innehall.

Metod for datainsamling

Vid besok i verksamheterna har en strukturerad chefsintervju respektive
gruppintervju med personalen genomforts. En checklista har anvéants for
granskning av den fysiskamiljon i verksamheterna. Tvaintervjuer med boende
eller tvaintervjuer med deltagare i sysselsattningsverksamheten har ocksa
genomforts under varje verksamhetsbesok. (Bilaga 2-9)

Analys och bedémning

L &nsstyrel sens bearbetning och analys av granskningsmaterialet har genomfoérts
med st6éd av ett analysschema och ett bedomningsschema. Bade analys- och
beddmningsscheman &r framtagna av projektgruppen. Den insamlade
informationen har strukturerats och utgjort underlag fér beddmningar av
verksamheten pa olika omréden.

3.3 Genomfdrande

Inledningsvis skickades ett brev till Socialndmnden i Motala med information om
tillsynen och tillvagagangssétt. Information har sedan lamnatstill berorda
enhetschefer av Lansstyrelsen viatelefon. | samband med tel ef onsamtal et
avtalades lamplig tidpunkt och samtidigt ombads enhetschefen att dels informera
sin personal grupp och dels tillfréga tva boenden/deltagare om att stélla upp paen
intervju. Dérefter har en skriftlig information skickats till svél enhetschef och
personalgrupp som till berérda boende/deltagare.
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Varje verksamhet besoktes sedan under en hel dag. Besoket inleddes med en cirka
tvatimmar 1ang intervju med enhetschefen. Dérefter forevisades den fysiska
miljon i samband med genomgang av checklistan. Under andra hélften av dagen
genomfordes en gruppintervju med personaen. Den personal som var i tjénst och
hade magjlighet deltog. Tidsdtgangen var cirkatvatimmar. Avslutningsvis
intervjuades tva boende/deltagare var och en for sig. Dessaintervjuer varierade i
tidsdtgang mellan 15 minuter till 45 minuter.

4. Begrepp som anvands i rapporten

Personer med psykiska funktionshinder

Begreppet definieras utifran Social styrel sens definition av psykiatrireformens
malgrupp. Det & personer som lider av sddana funktionsnedsattande och sa
omfattande psykiska besvar att de har svart att klara det dagliga livet och behover
stod fran socialtjansten.

Verksamheter fér boende

Beteckningen ”verksamheter for boende” anvandsi rapporten som ett
samlingsbegrepp for olikatyper av verksamheter som formedlar stod till ett
fungerande boende for psykiskt funktionshindrade. En verksamhet avgransas
genom att en chef och viss personal & knutnatill verksamheten.

Olikatyper av verksamheter kan vara:
Verksamhet som formedlar boendestod (del av verksamhet inom hemtjansten,
boendest6dsgrupper, trapphusboende)
Bostad med sarskild service enligt 5 kap. 7 8 SoL eller 9 § LSS
Hem for viss annan heldygnsvard enligt 5 kap. 7 § SoL
Hem for vard eller boende (HVB)

Verksamheter for sysselsattning

Beteckningen ”verksamheter for sysselséttning” anvandsi rapporten som ett
samlingsbegrepp for olika typer av sysselséttningsverksamheter. En verksamhet
avgransas genom att en chef och viss personal & knutnatill verksamheten.

Olikatyper av verksamheter kan vara:
Daglig verksamhet enligt LSS
Dagverksamhet (traffstélle) enligt 3 kap. 6 § SoL
Dagverksamhet (mer strukturerat innehd! med arbetsliknande inslag)
enligt 3 kap. 6 8§ SoL
Rehabiliteringsverksamhet i samverkan med andra huvudman
enligt 2 kap. 6 § SoL
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5. Beskrivning av kommunen

Motala &r lanets tredje storsta kommun med drygt 42 000 invanare. Kommunen
har vid granskningen uppgett att 62 personer med psykiska funktionshinder har
beslut om insats enligt SoL eller LSS i kommunen. Hur manga som totalt tillhor
malgruppen framkommer inte i enkéten. Motala kommun har genomfort tva
inventeringar efter 1 januari 1995. Senaste inventeringen gjordes 2002
tillsammans med psykiatrin. En slutsats man kan dra av detta & att kommunen
med stor sannolikhet har god kontroll pa hur manga som ingdr i malgruppen.

| den politiska organisationen &r ansvaret for magruppen fordelat mellan tva
olika ndmnder, Socialndmnd och Skola-fritid- omsorgsstyrel se ansvarade fram till
arsskiftet 2002-2003. | dag & en namnd, Socialndmnden, ansvarig for
malgruppen. | tjanstemannaorganisationen &r adre- och handikappomsorgen
ansvarig for malgruppen tillsammans med en psykiatrisamordnare och en sarskild
enhet, inriktad mot personer med psykiska funktionshinder.

Motala kommun har organisatoriskt delat pa myndighetsutévningen och utforande
av insatser. Huvuddelen av verksamheterna drivs i kommunens egen regi, men
det finns ocksa entreprenader.

5.1 Kortfattad presentation av Kaptensgatans trapphusboende

Kaptensgatans trapphusboende drivs i kommunens egen regi och & kommunens
storsta boende for malgruppen psykiskt funktionshindrade. Ansvarig enhetschef
har férutom trapphusboendet ocksa ansvar for syssel séttningsverksamheten Bojen
samt fungerar som kommunens psykiatrisamordnare. Enhetschefen befinner sig
till storadelar i verksamheten. Verksamheten omfattar 17 boende, varav 13 bor i
l&genheter i trapphusi anslutning till en gemensamhets genhet. Fyra personer
bor i lagenheter som ligger i naromradet. Det finns personal tillganglig dynet runt
och all ordinarie personal har skétarutbildning. Personaltétheten uppgar till 0,5
arsarbetare per boende. Sjukskaéterskeresurs finns pa 50 % och ar medraknad i
personaltatheten.

Varje boende har sin egen l&genhet med eget kok och hygienutrymme. |
gemensamhetsl agenheten umgas man och &ter tillsammans med de som sa 6nskar.
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5.2 Kortfattad presentation av Gamla stans trygghetsboende

Gamla stans trygghetsboende drivs ocksd i kommunens egen regi. | den
verksamheten & malgrupperna manga och de psykiskt funktionshindrade utgor
bara en liten del. Boendestodet gestill personer som bor i egna légenheter i
huvudsak i néra anslutning till en basl&genheten. Enhetschefen har ett stort
ansvarsomrade och &r sdllan narvarande i det dagliga arbetet.

Verksamheten omfattar ca 100 boende som &r uppdelade pa mindre enheter. Den
bestkta enheten omfattade 35 boende, varav fem &r personer med psykiska
funktionshinder. Det finns personal tillganglig dygnet runt alla dagar i veckan. |
personalgruppen finns tva personer med skotarutbildning, i vrigt bestar
personalen av i huvudsak underskéterskor, men ocksa nagra vardbitraden.
Sjukskoterskeresurs finns ocksa att tillga. Personaltétheten uppgar till 0,15
arsarbetare per boende. Utrékningen &r gjord pa hela verksamheten, varfor
variationerna av stod och hjalp hos de boende & mycket stora.

Allaboende bor i egnafullvéardiga lagenheter med egna kontrakt. De har ocksa
tillgang till en baslagenhet for vissa gemensamma maltider och aktiviteter.

5.3 Kortfattad presentation av Bojen

Bojen & en daglig verksamhet som drivsi kommunes egen regi med i huvudsak
strukturerad sysselsédttning, delar av den har inslag av mer arbetsliknande
innehdll. Den fungerar ocksa som tréffpunkt for malgruppen. Enhetschefen for
verksamheten & dven ansvarig for Kaptensgatans trapphusboende samt har
funktion som psykiatrisamordnare i kommunen. Enhetschefen befinner sig till
storadelar i verksamheten.

Verksamheten kan ta emot upp till 50 deltagare per dag i aldern 18-65 &r. Den har
Oppet allavardagar samt i deltagarnas egen regi pa séndagar. En kvall i veckan &r
det kvallsoppet. Det behovs inget sarskilt myndighetsbeslut fér deltagande i
verksamheten, utan alla som tillhor malgruppen &r valkomna. Personal gruppen
bestar i huvudsak av behandlingsassistenter. Personaltétheten uppgar till 0,16
arsarbetare per deltagare.

Verksamheten riktar sig till psykiskt funktionshindrade personer, i enstaka fall
kan forekomma kombination av missbruk eller utvecklingsstérning. Den erbjuder
ett varierande innehdl som caféverksamhet och individanpassad sysselséittning
utifran kapacitet och 6nskemd samt en hel del legoarbete.
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5.4 Kortfattad presentation av Vita Villan

Vita Villan & en daglig verksamhet med ett strukturerat och arbetsliknande
innehall som drivsi privat regi pa entreprenad & Motala kommun. Enhetschefen
for verksamheten ar spraklarare inom studieférbund och fungerar som en i
personal gruppen.

Verksamheten kan ta emot upp till 35 deltagare per dag. Den & Oppen dagtid
mandag till fredag. Deltagarna behover beslut enligt SoL for deltagande i
verksamheten. Personalen har olika utbildningsbakgrund, endast en har
skétaruthildning. Personaltétheten uppgar till 0,29 arsarbetare per deltagare.

Verksamheten riktar sig enbart till malgruppen psykiskt funktionshindrade. Den
erbjuder sysselsdttning i form av handarbeten, forséljning i secondhandbutik samt
studiecirklar av olika slag.
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DEL A

Planering och uppbyggnad av verksamheter

6. Kommunens kdnnedom om och information till personer med
psykiska funktionshinder

| enkétsvaren redovisar Motala kommun att senaste inventeringer av malgruppen
gjordes tillsammans med psykiatrin 2002. Vid det tillfélet genomférdes en
inventering som omfattade, antal personer, kon, alder, boendesituation och

hal sosituation.

Kommunen har ocksa redovisat hur manga personer i malgruppen som ar férema
for insatser enligt SoL eller LSS 31 januari 2002. Man uppger ocksa att tva
personer inte har ndgon insats trots att behov foreligger.

En ny inventering av malgruppen &r planerad inom néarmaste tva aren.

Kommunen uppger att de har genomfort informationsinsats speciellt riktad till
psykiskt funktionshindrade under senaste aret. Det har skett genom uppsokande
verksamhet och genom kontinuerliga kontakter med andra organisationer som
arbetar for malgruppen. Riktad information har ocksa skett till brukar- och
anhdrigorgani sationerna genom gemensamma moten.
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Beddmningsgrunder

Kommunen skall genom inventering eller pa annat godtagbart sétt inhdmta uppgifter om antal personer
med psykiska funktionshinder och deras behov. Inventeringen bér vara regelbunden och gorasi
samverkan med psykiatrin.

(5 kap. 8 8 SoL. och 15 § punkt 1 LSS)

Kommunen skall informera om det stdd och den service som erbjuds personer med psykiska
funktionshinder. Information bér vara regelbunden samt tillrackligt bred och tréffsiker.
(3kap. 1 och 4 88 SoL, 5 kap. 8 8 SoL och 15 § punkt 3LSS)

Uppfyller kraven:

»  Kommuner somi samverkan med psykiatrin gjort en inventering under de senaste 7 aren
innehallande antal personer, kon, alder, boende och sysselséttning alternativt skaffat sig kannedom
om malgruppen pa annat sétt och i godtagbar omfattning.

»  Kommuner som har genomfort informationsinsatser under de senaste dret och anvant sig av mer an
en informationskanal.

Uppfyller kraven mer &én val:

e Kommuner som i samverkan med fler samarbetspartner gjort en mer omfattande inventering
alternativt skaffat sig en god kannedom pa annat sétt t.ex. genom brukarorganisationer.

«  Kommuner som har genomfort informationsinsatser under det senaste &ret och anvéant sig av minst
tre informationskanaler.

Lansstyrelsens sammanfattande bedémning

Motala bedoms inte uppfylla de krav som stélls pa kommunen att skaffasig
kannedom om de personer med psykiska funktionshinder som finnsi kommunen.
Motala gjorde visserligen en inventering sa sent som 2002 tillsammans med
psykiatrin. Inventeringen omfattade dock inte sysselsattningsfragan. Positivt &ar att
kommunen planerar att gora en ny inventering inom de nérmaste tva aren. De har
da mdjlighet att denna gang ta med sysselséttningsfragan. Har Motala for avsikt
att fortsattningsvis géra regelbundna grundliga inventeringar tillsammans med
psykitrin kommer de framover uppfylla de krav som kan stéllas.

Motala kommun har under de senaste aret genomfort informationsinsatser som
specidllt riktastill personer med psykiska funktionshinder. Kommunen har ocksa
haft riktad information till brukar- och anhdrigorganisationerna, vilket &r positivt.
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7. Kommunens mal och planer for personer med psykiska
funktionshinder

7.1 Politiska mal och verksamhetsplan pa évergripande
ledningsniva

Motala kommun uppger i enkétsvaren att kommunen saknar mal pa politisk niva
for personer med psykiska funktionshinder. De sager sig dock ha en muntlig
verksamhetsplan pa ledningsniva for malgruppen. Planen omfattar
boendesituationen, syssel séttningssituationen, hal sosituationen samt stéd i social
samvaro.

Beddmningsgrunder

Kommunen bor hamal for sin verksamhet pa politisk niva samt en verksamhetsplan som stod
for personal pa olika nivaer i organisationen.
(5 kap. 8 § SoL., SOSFS 1998:8 (S))

Uppfyller kraven:

«  Kommuner som har politiskamal i skriftlig form

«  Kommuner som har en skriftlig verksamhetsplan med lokal pragel och som fokuserar pa
fragor som har betydelse fér malgruppen.

7.2 Mal, plan och uppfoljning i verksamheter fér boende vid
Kaptensgatans trapphusboende och Gamla stans
trygghetsboende

Vid intervjuernamed arbetsledning och personalgrupp vid de bada
boendeverksamheterna framkommer att ingen av verksamheterna har
dokumenterade mal och verksamhetsplaner. Det forekommer heller inte nagon
regel bunden strukturerad uppfoljning av verksamheterna.

Vid K aptensgatans trapphusboende uppger dock bade arbetsledning och
personalgrupp muntligen samma mal séttning med verksamheten.
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Beddmningsgrunder

En verksamhet f6r boende skall ha en plan for verksamheten med angivnamal som kontinuerligt
foljs upp. Malen och de medel verksamheten har till sitt forfogande skall utga fran
psykiatrireformens intentioner och de boendes behov av ett fungerande boende samt konkretiseras
efter den typ av verksamhet det géller.

(5 kap. 7 och 8 88 SoL, SOSFS 1998:8 (9))

For att uppfylla de krav som stélls skall:

»  verksamheten ha en plan med konkretamal som tydliggor sambandet mellan mal, medel och
resurser

» angivnama och medel utga fran de boendes behov av ett valfungerande boende och
konkretiseras utifran verksamhetens uppdrag

«  planen hafoljts upp minst en gang det senaste aret

e planen varakand av personalen i verksamheten

7.3 Mal, plan och uppfoljning i verksamheter for sysselsattning vid
Bojen och Vita Villan

Vid intervjuerna med arbetsledning och personalgrupp pa Bojen framkommer att
verksamheten har mal utifran det uppdrag de har och att savéa innehall som
resurser motsvarar malgruppens behov. Arbetsledning och personal & 6verens om
vilkamal som géller, de har dock inte formulerat nagon plan for hur malen skall
uppfyllas. Det sker heller inte nagon dokumenterad verksamhetsuppfoljning.

Vita Villan saknar helt dokumenterade mal och planer for verksamheten. Vid
intervjuerna framkommer dock att savéal arbetsledning som personal har samma
mal och intentioner med verksamheten. Det forkommer ingen dokumenterad
uppfdljning av verksamheten.
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Bedbmningsgrunder

En verksamhet for sysselséttning skall ha en plan for verksamheten med angivnamal som kontinuerligt
foljs upp. Malen och de medel verksamheten har till sitt forfogande skall utga fran psykiatrireformens
intentioner och deltagarnas behov av en lamplig sysselsdttning samt konkretiseras efter den typ av
verksamhet det géller.

(5 kap. 7 och 8 88 SoL, SOSFS 1998:8 (S))

For att uppfylla de krav som stélls skall:

verksamheten ha en plan med konkretamal som tydliggdr sambandet mellan méal, medel och resurser
angivnamal och medel ska utga fran de boendes behov av en valfungerande sysselséttning och
konkretiseras utifran verksamhetens uppdrag

planen ha féljts upp minst en gang det senaste aret

planen vara kénd av personalen i verksamheten

7.4 Lansstyrelsens sammanfattande bedémning

L ansstyrelsen kan konstatera att det saknas savéal évergripande ma som en
Overgripande verksamhetsplan kopplad till resursfordelning for insatser till
psykiskt funktionshindrade. Dérmed saknas grundl&ggande forutséttningar for
verksamheterna att formulera sinamal och planer. Trots det har négra av
verksamheterna muntligt eller skriftligt formulerat ma som motsvarar
malgruppens behov. Samtliga bestkta verksamheter saknar dock dokumenterade
planer med konkreta mal som regelbundet f6ljs upp. Kommunen kan inte undga
kritik for detta och Lansstyrelsen forutsétter att atgarder vidtas. Det &r
anmérkningsvért att en kommun av Motalas storlek inte & mer angeldgen om att
tillse att resurser och innehdll i verksamheterna motsvarar behov och
forvantningar for malgruppen samt politiska ledningens intentioner.

8. Kommunens utbud av insatser

8.1 Verksamheter for boende i kommunen

Bostader med sarskild service omfattar ssmmanhallna gruppbostader samt
lagenheter som & kopplade till en gemensam lokal. Bostdderna har olika grad av
personal bemanning beroende pa de boendes behov av stod.

Motala kommun har ingen sammanhallen gruppbostad. Det finns tva stodboenden
i kommunen som &r riktade mot malgruppen psykiskt funktionshindrade, totalt 23
platser. Det ena boendet & bemannat dygnet runt medan det andra endast dagtid.



sid 24

Dérutover finns ett dygnet runt bemannat trygghetsboende som riktar sig till flera
olika malgrupper inklusive psykiskt funktionshindrade.

8.2 Tillgang till langsiktigt och anpassat boende

| enkétsvaren framgér att Motala 2001-12-31 hade 2 personer med psykiska
funktionshinder som véantat mer an tre manader pa att beslut om bostad med
sarskild service ska verkstallas. Det fanns ocksa vid samma datum tva personer
som bodde i korttidsboende, vilka skulle kunna vara samma personer som vantade
pa bostad med sérskild service. Kommunen hade ingen person ur malgruppen
som var placerad pa boende som &r avsett for adre.

Beddmningsgrunder
Kommunen skall inrétta bostéder med sérskild service fér de personer med psykiska

funktionshinder som har behov av ett sddant boende.
(5kap. 7 8 SoL, 9 § punkt 9 LSS, JO:s yttrande den 6 september 2000 om verkstéllighet)

Uppfyller kraven:

»  Kommuner som verkstallt alla beslut om bostad med sarskild service inom tre manader.

e Kommuner som endast undantagsvis placerar personer med psykiska funktionshinder under
65 ar i aldreboende.

8.3 Verksamheter for sysselsattning i kommunen

Daglig verksamhet och sysselséttning bedrivs for flertalet ur malgruppen i
huvusak pa Bojen. Bojen erbjuder sval en 6ppen verksamhet som en mer
strukturerad syselséttning &ven med ett arbetsliknade inslag. | 6vrigt finns
ytterligare tre verksamheter med olika intresseinriktning, alla bedriver dock
rehabiliteringsverksamhet med arbetsliknade inslag. En av dessa verksamheterna
drivsi privat regi paentreprenad & kommunen. Nagon kotinuerlig inventering av
mojliga arbetsplatser for mal gruppen forekommer inte.

| enkéten framgér att kommunen inte visste om det fanns négra personer med
psykiska funktionshinder som saknade meningsfull sysselséttning 31 januari
2001.
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8.4 Tillgang till alternativa insatser for sysselsattning

Kommunen har i enkéten redovisat en kartlaggning av vilka verksamheter for
sysselséttning och rehabilitering kommunen driver for personer med psykiska
funktionshinder.

Totalt kan drygt 100 personer erbjudas daglig verksamhet eller sysselséttning pa
Bojen, varav ca 25 platser har karaktéren av mer strukturerade syssel séttning och
ett fatal platser har ett rehabiliterande arbetsliknade inslag. Resterande platser &r i

huvudsak Oppen verksamhet. De tre 6vriga verksamheterna kan ta emot 15
personer var.

Bedomningsgrunder

Kommunen skall kunna erbjuda ett utbud av alternativa syssel séttningar som &r varierat och har en
tydlig inriktning mot rehabilitering. Verksamheter for sysselsittning bor innehdlla mer eller mindre
arbetsliknande indag och kommunen bor regelbundet inventera méjliga arbetsplatser pa orten.
(3kap.6 8§ SoL, 5kap. 7 § SoL, 9 § punkt 10 LSS)

Uppfyller kraven:
«  Kommuner som under det senaste &ret har kunnat erbjuda minst tre alternativa
syssel séttningsmdjligheter.

Uppfyller mer @n val kraven:

e Kommuner som under det senaste aret har kunnat erbjuda ett brett och varierat utbud av
sysselsditning med " karriarmdjligheter” och som gor en kontinuerlig inventering av méjliga
arbetsplatser.

8.5 Tillgang till varierande insatser

Motala kommun erbjuder insatser som boendesttdjarteam, kontaktperson, God
man, stodverksamhet for barn till psykiskt funktionshindrade och stod for att fa

tillgang till fritidssysselséttningar. Sedan enkétsvaren skickatsin har &ven
verksamhet med Personligt Ombud startat.



Beddmningsgrunder

Kommunen skall erbjuda personer med psykiska funktionshinder ett varierat utbud av aternativa
insatser forutom verksamheter for syssel sittning.
(3kap. 68 SoL, 4 kap. 1 § SoL, 9 § punkt 2-10 LSS)

Uppfyller kraven:
»  Kommuner som under det senaste ret har erbjudit minst tre typer av insatser utéver insatser
kring syssel séttning.

Uppfyller kraven mer an val:
e Kommuner som erbjuder ett bredare och mer varierat utbud av insatser utéver insatser kring
sysselséttning.

8.6 Lansstyrelsens sammanfattande bedémning
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Sammanfattningsvis finner Lansstyrelsen att Motala kommun i stort sett har ett
bra utbud av insatser som kan tillgodose olika individuella behov och 6nskemdl.

Under 2002 startade ocksa verksamhet med Personligt Ombud.

Tillgangen av sarskilda boendeformer motsvarar inte behoven fullt ut. Det finns
nagra personer som fatt vanta mer &n tre manader pa att fa beslut om sarskilt

boende verkstallt, vilket inte & acceptabelt.

Kommunen kan erbjuda ett varierande utbud av syssel sattningsverksamheter, allt
fran traffstallen till mer strukturerade verksamheter och syssel sattning med ett
arbetsiknade innehdl. Verksamheterna har ocksa olikainriktning, vilket skapar

mojlighet att erbjuda sysselsdttning utifran enskildaindividersintresse och

formaga.Det finns dock nagra forbéttringsomraden att fokusera pa

Syssel séttningsverksamheten behdver kompletteras med regel bunden inventering
av mdjliga tréningsarbetsplatser pa 6ppna arbetsmarknaden. M 6jligheten till att

komma vidare utanfér kommunens eget utbud &r begrénsad och

rehabiliteringsprocessen for enskildaindivider kanske darfor inte alltid fullfoljs.

| enkdten har kommunen uppgivit att de 2001-12-31 inte visste om det fanns
personer med psykiska funktionshinder som saknade meningsfull sysselsattning.
Detta maste vara ett viktigt motiv for kommunen att vid framtida inventeringar
aven skaffa sig kunskap om hur syssel séttningsfragan ar 16st for ma gruppen.

L ansstyrelsen forutsatter darfor att kommunen fortsattningsvis regel bundet
inventerar om det finns for kommunen kanda eller ok&nda personer inom

mal gruppen som saknar meningsfull sysselséttning och att kommunen i safall

arbetar aktivt med att motivera och erbjuda l&mplig syssel séttning.
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Kvalitet och innehall i verksamheter for boende och
sysselsattning

9. Kaptensgatans trapphusboende

9.1 Beskrivning av verksamheten

Form och uppdrag
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K aptensgatans trapphusboende &r en bostad med sarskild service enligt 5 kap. 7 §
SoL for dem som moter betydande svarigheter i sin livsforing till foljd av
psykiska skal och darfor behover ett sddant boende och en bostad med sérskild
service enligt 9 § punkt 9 LSS. Det &r ett trapphusboende med tillgang till
personal dygnet runt. Varje boende har sin egen lagenhet med eget kontrak.
Léagenheterna & belégnai tva fastigheter som ligger intill varandra. | en av
fastigheterna finns gemensamhetsutrymmen och personal utrymmen. Den
enskildes bostaden &r fullvéardig och bestar av ett rum och kok.
Gemensamhetsutrymmet kallas dagstugan och anvands for samvaro och maltider.

Malgrupp/antal boenden

Personal

Malgruppen &r psykiskt funktionshindrade personer med langvarig
gukdomsbakgrund. Det kan férekomma personer med dubbeldiagnos, men den
psykiska sukdomen skall vara det priméra. Personalen ger stod och servicettill
totalt 17 personer, varav 13 bor i trapphusboendet. Det &r stor spannvidd pa
malgruppen, alt fran mycket svart psykiskt funktionshindrade som behéver
omfattande stod till 1&ttare psykiskt storda. Flertalet av de boende har dock svart
att fungerai grupp, vilket medfor mycket individuellainsatser. Gruppen upplevs
som lagom stor av sdvél ledning som personal.

Personal gruppen bestar av nio personer fordelat pa 8,5 arsarbetare som alla har
skétaruthildning och mer &n tre ars erfarenhet av arbete med psykiskt
funktionshindrade. Sjukskéterska finnsi verksamheten pa ca 50 % och &
inréknad i personal staten. Personaltétheten uppgar till 0,5 arsarbetare per boende.
Det &r 1&g personalomsittning i verksamheten, i genomsnitt en nyrekrytering/ar.
Personaltétheten upplevs som for 13g, framférallt av personalen. Arbetsledningen
menar att grundbemanningen ar for 1ag, vilket gor att verksamheten &r sarbar.
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V erksamheten fungerar inte om négon personal & borta eller om sarskilda behov

uppstar hos de boende.

Vad erbjuder verksamheten?

Stodet i boendet & individuellt anpassat och omfattar det mestai individens
vardag. Det kan handla om praktiskt hjalp i den egna bostaden, ett
socialpsykologiskt stdd i olika situationer, hjalp med medicinering, organisering
av och stod i samband med fritidsaktiviteter, traning av sociala férméagor och
formagor att kunna leva 5dvstandigt samt stod att samordna insatserna.

Verksamheten ligger centralt i kommunen. Det & goda bussforbindel ser med
kommunen i 6vrigt och darmed l&tt att tasig till olika aktiviteter.

9.2 Milj6

Beddmningsgrunder

Kommunen skall inrétta bostdder med sarskild service fér personer med psykiska funktionshinder.
Boendet skall vara bel4get sa att de boende kan deltai samhallets gemenskap och leva som andra
samt utformas sa att en ingtitutionsliknande boendemilj6 kan undvikas.

(5kap. 78 SoL, 7 kap. 1 § punkt 2 och 3 SoL, 9 § punkt 9 LSS, SOSFS 2002:9 (S),
Lansstyrelsernas riktlinjer for enskild verksamhet enligt SoL och LSS)

For att uppfylla de krav som stélls skall:

boendet liggai néra anslutning till nddvandiga kommunikationer och allmén service som post,
bank och afférer

bostaden i sérskilda boendeformer skall varafullvardig med eget rum, toalett, dusch och
kokmaijligheter. For hem for viss annan heldygnsvéard som korttidsboende, rehabiliterings eller
avlastningshem &r eget rum med toalett och dusch énskvart.

boendet skall for att undvika en institutionell boendemilj6 utformas s hemlikt som mgjligt, inte
vara samlokaliserad med annan liknande verksamhet och heller inte varafér stort. Det kan
exempelvisinnebéra att:

- Antal boende i gruppbostad inte bor éver stiga sex personer

- Antal boende i serviceboende inte bor Gverstiga tio personer

- Antal boende i korttidsboende inte bor Gverstiga tjugo personer

9.3 Verksamhetens innehall

Verksamheten erbjuder individuellt stod och hjalp i den dagliga livsforingen. Tva

personal har ett samordnande ansvar for den boende, den boende & dock inte
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involverad i den uppdelningen och funktionen. Vid intervjuerna med de boende
framkom att en av dem, §alv utsett en personal som hani forsta hand véander sig
till. Verksamheten klarar inte fullt ut att ” skraddarsy” insatserna efter var och ens
behov. | endast halften av fallen upplever personalen att de boende far tillréckliga
insatser. Det saknas framforallt tid for motiverande arbete. Arbetsledningen
menar att tillgang till personal sétter vissa granser. De tva boende som
intervjuades anser sig dock fa ett stod som & sdval rétt anpassat somii tillracklig
omfattning.

Bedbmningsgrunder

Verksamhetens innehall bor utformas utifran kunskapen om personer med psykiska funktionshinders
behov av ett fungerande boende och inriktas mot att ge malgruppen 6kade majligheter att deltai
samhéllets gemenskap och leva som andra.

(3kap.68SoL, 5kap. 78 SoL, 70och 988 LSY)

For att uppfylla de krav som stélls bor:

»  verksamheten erbjuda ett innehdll/insatser som ligger i linje med verksamhetens uppdrag och
motsvara de boendes behov av ett fungerande boende

* verksamhetens insatser anpassas efter var och ens behov och forutsditningar samt ha motiverande
och rehabiliterande inslag

» deboende hatillgang till en kontinuerlig kontakt i personalgruppen

9.4 Individuell planering

Personalen erbjuder alla boende att man tillsammans uppréttar en skriftlig
individuell plan. De flesta har tackat ja och har en individuell plan som man
regelbundet foljer upp tillsammans. Vid behov sker ocksa samordning med andra
bertrda enheter och organisationer.



Bedomningsgrunder

De insatser personer med psykiska funktionshinder far inom ramen for verksamheten skall planeras

och systematiskt f6ljas upp. Enindividuell plan bor uppréttas dar det framgar vilka insatser som
utgdr samt malet for dessa.
(11 kap. 58 SoL, 7 och 10 88 LSS, SOSFS 1998:8 (S))

For att uppfylla de krav som stélls:

+  bor verksamheten planera sinainsatser for enskilda boenden och formuleraindividuellamal.

» skal den individuella planeringen samt genomfdrandet av insatser inom verksamhetens ram
dokumenteras.

»  bor verksamheten genomfdra en systematisk uppfdljning av insatserna fér enskilda boende.

*  bor den individuella planeringen vara samordnad med 6vrigainsatser som utgdr fran andra
bertrda enheter/organisationer/myndigheter i de fall enskilda boende sa 6nskar.
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9.5 Lansstyrelsens sammanfattande bedémning

Sammanfattningsvis kan Lansstyrelsen konstatera att K aptensgatans
trapphusboende pa manga sétt tycks fungera bra. | och med att boendet ar
uppdelat pa tva byggnader och inrymt i vanliga trapphus upplevs inte ndgon
institutionskansla.

Det framgar tydligt att personalen ser alla boende som en grupp. Huruvida de
boende upplever att gruppen kan bli for stor i olika sammanhang har inte
framkommit. Det framkommer dock att mangainsatser &r individuellt anpassade
varfor Lansstyreslen forutsétter att personalen ar lyhord och vid behov och
onskemal skapar mindre gruppkonstellationer.

De boende ger intryck av att fa sina behov tillgodosedda och de verkar vara
nojda. Det kan samtidigt konstateras att det finns nagra viktiga punkter att se Gver
och forbéttra. Vissaligger pa 6vergripande politisk niva, sasom tillrackliga
personalresurser, medan andra & verksamhetens eget ansvar, t.ex. att utveckla
kontaktpersonsystemet.

Insatserna &r enligt personalen, inte fullt ut anpassade efter var och ens behov och
resurserna for att tillgodose behov i tillrécklig omfattning, finnsinte heller. Detta
ger en klart oroande bild av verksamheten som kan innebéra att magjligheten till
rehabilitering och dteranpassning i samhallet for enskildaindivider begréansas.
Intervjuerna med de boende gav inte sammabild, men i det fallet & materialet for
litet for att man ska kunna dra ndgra slutsatser av det. Lansstyrel sen forutsatter att
kommunen sjav nérmare undersoker huruvida bemanningen ar tillracklig utifran
de boendes behov av stéd och hjalp.
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Det finns personal utsedd for varje boende som har ett sérskilt samordnande
ansvar, vilket & enasidan &r positivt. Den enskildes olika behov av insatser
forutsitts med det hér systemet vara bevakade. A andra sidan bor den enskilde
vara delaktig och informerad om vem som sérskilt bevakar hans eller hennes
intressen.

Verksamheten har en stabil och kompetent personalgrupp och déarmed finns goda
forutsattningar for boendet att utvecklasi rétt riktning.

L ansstyrelsen granskade ingen dokumentation i samband med besoket. Utifran
informationen vid intervjuerna med savéal arbetsledning som personal
framkommer att alla boende erbjuds fa en individuell plan uppréttad och att dessa
sedan foljs upp. Intervjuerna med tva av de boende ger samma bild. Bada tva har
fétt erbjudande om individuell plan, en har &n saléange valt att tacka nej. Under
det hér granskningsomradet bedomer Lansstyrelsen att verksamheten uppfyller
stélldakrav.

10. Gamla stans trygghetsboende

10.1 Beskrivning av verksamheten

Form och uppdrag

Gamla stans trygghetsboende &r ett boendestéd som ges framforallt till @dre
personer men ocksatill personer med bl.a. psykiskt funktionshinder som bor i
egen lagenhet. Stodet innehdller praktisk hjéalp i hemmet saval som personlig
omvardnad. Insatserna ges utifran socialtjanstlagen. Verksamheten &r belageni en
l&genhet som fungerar som personalens bas. Det finns personal tillgéanglig dygnet
runt alla dagar i veckan. De boende bor i fullvardiga lagenheter pa 6ppna
bostadsmarknaden. L agenheterna & utspridda dver ett geografiskt omrade, men
med nérhet till baslégenheten.

Malgrupp/antal boenden

Psykiskt funktionshindrade &r en av verksamhetens malgrupper. Totalt servar
verksamheten cirka 100 personer, varav cirkafem personer tillhér malgruppen
psykiskt funktionshindrade.
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Personal gruppen bestar av 18 personer fordelat pa 15,15 arsarbetare.
Personaltétheten uppgar till 0,15 arsarbetare per boende. Det férekommer mycket
stora variationer av omfattningen av stéd och hjalp hos de boende.
Personalgruppen &r i huvudsak underskoterskeutbildade, men tva personer har
skétarutbildning och en &r sjukskoterska. Narmare 70 % av personalen har ocksa
lang erfarenhet av vard- och omsorgsyrket. Alla arbetar inte med malgruppen
psykiskt funktionshindrde, utan viss uppdelning har skett utifran intresse och
kompetens. Det &r 1ag personalomséttning i verksamheten, men bade
arbetsledning och personal upplever personaltatheten som for | &g.

Schemal ggningen ger daligt med utrymme for aktivering och socialainsatser.

Vad erbjuder verksamheten?

Boendestodet &r individuellt anpassat och &r i huvudsak inriktat pa konkret hjélp
med praktiska sysslor i individens bostad. Det forekommer ocksa
socialpsykiatriskainsatser, tréning av formagan att leva avstandigt, tréning av
socialaformagor, medicinering och hjdp att samordna olikainsatser.

Verksamheten har ett centralt |1&ge i Motala och dérmed &r det stor nérhet till olika
samhallsservice och kommunikationer inom kommunen.
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10.2 Miljo

Bedbmningsgrunder

Kommunen skall inrétta bostdder med sérskild service for personer med psykiska funktionshinder.
Boendet skall vara bel&get sa att de boende kan deltai samhallets gemenskap och leva som andra
samt utformas s att en institutionsliknande boendemiljo kan undvikas.

(5kap. 78 SoL, 7 kap. 1 8§ punkt 2 och 3 SoL, 9 § punkt 9 LSS, SOSFS 2002:9 (S),
Lansstyrelsernas riktlinjer for enskild verksamhet enligt SoL och LSS)

For att uppfylla de krav som stélls skall:

boendet liggai néra anslutning till nddvandiga kommunikationer och allman service som post,
bank och afférer

bostaden i sérskilda boendeformer skall varafullvardig med eget rum, toalett, dusch och
kokmajligheter. For hem for viss annan heldygnsvéard som korttidsboende, rehabiliterings eller
avlastningshem &r eget rum med toalett och dusch énskvart.

boendet skall for att undvika en institutionell boendemiljo utformas sd hemlikt som mgjligt, inte
vara samlokaliserad med annan liknande verksamhet och heller inte varafor stort. Det kan
exempelvisinnebéra att:

- Antal boende i gruppbostad inte bor éverstiga sex personer

- Antal boende i serviceboende inte bor Gverstiga tio personer

- Antal boende i korttidsboende inte bor Gverstiga tjugo personer

Gamla stans trygghetsboende fungerar som ett boendestod i eget boende och
beddmningen under denna punkt genomfors endast for bostad med sarskild
service eller viss annan heldygnsvard.

10.3 Verksamhetens innehall

Ledning och personal &r inte helt Gverens om att de boende far individanpassade
insatser ochi tillréacklig omfattning. Personalen upplever att det i de flestafall &r
otillréckligainsatser och att det kan vara svart att fa utrymme for
individanpassning. Det behtvs mer personal for att klarar detta. Arbetsledningen
sager ocksa att det behGvs mer personal, men anser anda att det i de flestafall &r
mojligt att getillrackligt med insatser samt att individanpassa dessa.V arje boende
har tillgang till en kontaktperson. Vid intervjuerna med boende framkommer att
aven de onskar mer tid fran personalen, d&ven om de Gverlag ger intrycket av att
varantjda med vad de far.
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Beddmningsgrunder

Verksamhetens innehall bor utformas utifrén kunskapen om personer med psykiska funktionshinders
behov av ett fungerande boende och inriktas mot att ge malgruppen okade méjligheter att deltai
samhaéllets gemenskap och leva som andra.

(3 kap. 68 SoL, 5kap. 7§ SolL, 7 och 9 8§ LSS)

For att uppfylla de krav som stélls bor:

»  verksamheten erbjuda ett innehdll/insatser som ligger i linje med verksamhetens uppdrag och
motsvara de boendes behov av ett fungerande boende

e verksamhetens insatser anpassas efter var och ens behov och férutsdttningar samt ha motiverande
och rehabiliterande inslag

» deboende hatillgang till en kontinuerlig kontakt i personalgruppen

10.4 Individuell planering

Verksamheten arbetar med individuell planering i samverkan med den enskilde.
En arbetsplan uppréttas for de flesta och da framforallt for de som har en
rehabiliterande malséttning. Enligt personalen & hela systemet med den
individuella planeringen alldeles for tidsfixerat. | en del fall sker systematiska
uppfoljningar. Vid behov samordnas insatser med andra aktorer.

| samband med intervjuerna med boende framkommer att en person har en plan
medan den andrainte har det. Nagon uppfdljning av insatserna &r inte gjord hos
nagon.

Beddmningsgrunder

Deinsatser personer med psykiska funktionshinder far inom ramen fér verksamheten skall planeras
och systematiskt foljas upp. En individuell plan bor uppréttas dar det framgér vilkainsatser som
utgar samt malet for dessa.

(11 kap. 58 SoL, 7 och 10 88§ LSS, SOSFS 1998:8 (S))

For att uppfylla de krav som stélls:

»  bor verksamheten planera sinainsatser for enskilda boenden och formuleraindividuellamal

e skall den individuella planeringen samt genomférandet av insatser inom verksamhetens ram
dokumenteras

e bor verksamheten genomfdra en systematisk uppféljning av insatserna for enskilda boende

*  bor den individuella planeringen vara samordnad med 6vriga insatser som utgér fran andra
berorda enheter/organisationer/myndigheter i de fall enskilda boende s 6nskar.
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10.5 Lansstyrelsens sammanfattande bedémning

Gamla Stans Trygghetsboende &r ett boendestéd som fungerar gentemot alla
behovsbeddmda malgrupper inom ett bostadsomrade. Gruppen psykiskt
funktionshindrade & endast en liten del av hela verksamheten. Det framkommer
dock att det i personagruppen finns viss kompetens och aven ett intresse for att
arbeta med malgruppen. Den boende har en kontaktperson och forutsattning finns
ocksa att kanna sig trygg med hela personal gruppen, da viss uppdelning gjorts
och personalomséttningen &r |18g.

L ansstyrelsen granskade ingen dokumentation i samband med besoket. Utifran
personal och boendes beskrivning av hur den individuella planeringen gar till
beddmer Lansstyrelsen att verksamheten inte uppfyller kraven. De
dokumenterade mal och planer som finns for enskildaindivider &r i forstahand
tidsfixerade och uppfdljningar sker i begrénsad omfattning. Tid for motivering
och rehabilitering & mycket begrénsad. L ansstyrelsen kan konstatera att for dem
som endast behover lite stod och hjalp ar det majligt att fa det att fungera, men sa
snart nagon behtver mer omfattande insatser kan det bli svart att uppna ma och
god livskvalitet.

11 Bojen

11.1 Beskrivning av verksamheten

Form och uppdrag

Bojen & en daglig verksamhet enligt 3 kap. 6 8 SoL. som erbjuder saval ett
traffstélle som en strukturerad syssel séttning med arbetsliknande inslag. Delar av
verksamheten fungerar ocksa som rehabilitering i samverkan med annan
huvudman enligt 2 kap. 6 8 SoL. Verksamheten &r centralt bel&gen i Motala och
deltagarna har l&tt att nd verksamheten var man an bor i kommunen.
Verksamheten &r dppen alla vardagar fran kl. 08.00, utom tisdagar d& man dppnar
kl. 11.00. Det &r 6ppet till kl. 16.00 utom onsdagar da det & kvallsoppet till ki.
19.30. Varje sbndag & det 6ppet mellan kl. 13.00 och 15.00 och da &r det
deltagarna gava som ansvarar for verksamheten. Ingen deltagare har beslut om
insatsen utan vanligen sker en diskussion mellan den tankta deltagaren och nagon
i personalgruppen. Verksamheten har hittills aldrig sagt nej till ndgon som vill
borja hos dem, de har heller inga vantetider.
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Malgrupp/antal deltagare

Malgruppen &r psykiskt funktionshindrade personer. Personer med kombination
av psykiskt funktionshinder och utvecklingsstorning eller missbruk kan ocksa
forekomma. Verksamheten tar emot mellan 35 och 50 deltagare per dag.
Gruppstorleken upplevs vanligtvis fungera bra. Deltagarna gava har ett ansvar
for att verksamheten fungerar och rycker in och hjalper till dér det behdvs.
Genomstromning av deltagare &r inte sérskild stor, under senaste 12 manaderna
har endast tre personer slutat enligt uppgjort plan. Deltagarna &r kvar i
verksamheten sa lange behov finns.

Personal
Personal gruppen bestar av sju personer. Inklusive sjukskoterska pa 25 % och
enhetschef pa 50 % uppgar personatétheten till 5,5 arsarbetare. Enhetschefen har
delvis en administrativ funktion. Personaltétheten per deltagare och dag, réknat pa
35 deltagare, uppgar till 0,16 arsarbetare. Personalgruppen har dvervagande lang
erfarenhet av arbete med psykiskt funktionshindrade. Deras utbildningsbakgrund
& i huvudsak skotare, en har &ven sociala omsorgslinjen. Det &r |&g
personalomsattning och bade arbetsledning och personal anser att det finns
tillrackligt med personal i verksamheten.

Vad erbjuder verksamheten?

V erksamheten erbjuder individuellt anpassat stéd och sysselséttning. | vissafall
kan det, under kortare perioder, inga praktiska sysslor i den enskildes bostad och
mobila social psykiatriska insatser. | huvudsak handlar det dock om strukturerad
syssel sattning och arbetstraning i kombination med tréning av socialaforméagor.
Vissa gemensamma fritidsaktiviteter arrangeras och ibland gar personalen in och
har en mer samordnande funktion fér den enskilde.

Verksamheten har ett bra centralt |age, vilket gor det |&tt att tasig till den. | stort
sett & lokalerna och material funktionella. Miljon &r trivsam och inbjudande.
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11.2 Miljo

Beddmningsgrunder

Kommunen skall medverkatill att personer med psykiska funktionshinder f&r en meningsfull
sysselséttning och vid behov inrétta lampliga verksamheter for syssel sattning.
(5kap. 78 SoL, 3kap. 6§ SoL, 98LSS)

For att uppfylla de krav som stélls bor:

« verksamheten liggai néraanslutning till nddvandiga kommunikationer eller finnas pa
gangavstand fran den enskildes bostad.

»  verksamheten hatillgang till nédvandig utrustning.

11.3 Verksamhetens innehall

Bojen har en blandning av olika aktiviteter och férsoker i viss utstréckning
anpassa och utveckla sitt innehall utifran individuella onskemal. | verksamheten
ingdr bland annat verkstad for legoarbeten, skomakeri, hobbylokaler for
tréarbeten och matlagning. Det & ocksa en traffpunkt for malgruppen, med
mojlighet att fika, sitta och |&sa eller bara umgas med varandra. Deltagarna har
ingen egen kontaktperson, utan kan vandasig till vem som helst i
personalgruppen. Insatsernaindividanpassas inom vissa ekonomiska ramar. | stort
sett & insatsernatillrackligafor alla. Periodvis kan det vara lite sémre med
legoarbeten som kommer in.
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Beddmningsgrunder

Verksamhetens innehall bor utformas utifrén kunskapen om personer med psykiska funktionshinders
behov av meningsfull sysselsittning och inriktas mot att ge magruppen ckade majligheter att deltai
samhaéllets gemenskap och leva som andra.

(3 kap. 68 SoL, 5kap. 7§ SolL, 7 och 9 8§ LSS)

For att uppfylla de krav som stélls bor:

»  verksamheten erbjuda ett innehdll/insatser som ligger i linje med verksamhetens uppdrag och
motsvara deltagarnas behov av en meningsfull sysselséttning

« verksamhetens insatser anpassas efter var och ens behov och forutséttningar

e verksamheten har en motiverande och rehabiliterande inriktning som bland annat kan
exemplifieras av tillgang till arbets- och traningsplatser

« deltagarnai verksamheten hatillgang till en kontinuerlig kontakt i personalgruppen

11.4 Individuell planering

De som vill far enindividuell plan uppréttad. Planen gors upp i samverkan med
den enskilde och f6ljs upp systematiskt. En personal fran psykiatrins
Oppenvardsteam deltar alltid, darutover deltar personer som behdvs utifran den
enskilde onskema och behov.

Vid intervjuernamed de enskilda framkommer att ingen av dem hade nagon
individuell malplan. De sager sig inte haft 6nskemd om det. Bada anser dock att
de kan paverkainnehallet i insatsen och att personalen tar hansyn till deras
onskemal.

Bedodmningsgrunder

Deinsatser personer med psykiska funktionshinder far inom ramen fér verksamheten skall planeras
och systematiskt foljas upp. En individuell plan bor uppréttas dar det framgér vilkainsatser som
utgdr samt malet for dessa.

(11 kap. 58 SoL, 7 och 10 88§ LSS, SOSFS 1998:8 (S))

For att uppfylla de krav som stélls:

»  bor verksamheten planera sinainsatser for enskilda och formuleraindividuella mal

» skall denindividuella planeringen samt genomférandet av insatser inom verksamhetens ram
dokumenteras

»  bor verksamheten genomféra en systematisk uppfoljning av insatserna for enskilda

*  bor den individuella planeringen vara samordnad med 6vriga insatser som utgér fran andra
berorda enheter/organisationer/myndigheter i de fall enskilda s& 6nskar.
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11.5 Lansstyrelsens sammanfattande bedémning

L ansstyrelsen kan konstatera att till vissa delar uppfyller verksamheten de krav
som stélls. Bojen ger ett trevligt intryck och verkar vara en verksamhet med god
kamratskap och va anpassat innehall for malgruppen. Besokarna upplevs trivas
bra och har fortroende for och kanner sig trygg med personalen.

Det finns nagra forbéttringsomraden att se 6ver, framforallt kontaktmannaskapet.
En 6kad ma medvetenhet kring motivering och rehabilitering skulle kunna skapa
en stérre genomstromning av besokare. Det &r viktigt att de personer som har
kapacitet att ga vidare ocksa far mojlighet till detta. Det maste varaen del av
personalens ansvar att pa olika sétt aktivt medverka och skapa forutsattningar i en
sadan process. K ontaktpersonsystemet kan vara ett st att mer aktivit arbeta med
motivering och rehabilitering.

De deltagarna som vill, har en individuell plan uppréttad. Planen uppréttas
tillsammans med sdval den enskilde som bertérda samverkanspartner och foljs
sedan ocksa upp systematiskt, vilket sasmmantaget bedoms som positivt. Ett
tydligt kontaktpersonsystem skulle sannolikt medféra att fler deltagare
motiverades till att fa en individuell malplan.

12. Vita Villan
12.1 Beskrivning av verksamheten

Form och uppdrag

VitaVillan & en daglig verksamhet enligt 3 kap. 6 8 SoL. som drivsi privat regi.
Verksamheten erbjuder strukturerad sysselsdttning med ett arbetsliknade innehdll.
Verksamhet bedrivs mandag till torsdag mellan kl. 09.00 och kl. 17.00 och
fredagar mellan kl. 09.00 och kl. 14.00. Vanligtvis kommer man till verksamheten
via ett bistandsbesiut enligt SoL. Vita Villan ligger en bit utanfor city i Motala,
men det & goda bussférbindelser och darmed 1&tt att tasig dit. De flesta
deltagarna promenerar eller aker busstill verksamheten.

Malgrupp/antal deltagare

Malgruppen &r i huvudsak personer med léttare psykiska funktionshinder.
Verksamheten bestks av i genomsnitt 12-13 deltagare per dag, men det finns
utrymme att ta emot upp till 35 personer. Storleken pa gruppen upplevs som
lagom och sammanséttning fungerar bra. Genomstromningen i verksamheten &r
I&g, endast en person har slutat under de senaste 12 manaderna. Det &r svart att
hitta sysselséttning att ga vidare till.
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Personal

Personal gruppen bestar av fyra personer som tillsammans utgor 3,5 arsarbetare.
Verksamheten har en skotare pa heltid. Ovrig personal & inte vardutbildad, utan
har sin yrkesbakgrund som affarshitrade och spraklarare, varav den sistnamnda
ocksa ar enhetschef. Ytterligare en person, som delar sin tid mellan administrativa
sysslor och arbete direkt i verksamheten, finnsi personal gruppen. All personal

har mer an tre &rs erfarenhet av arbete med malgruppen. Personaltatheten per
deltagare uppgar till 0,29 arsarbetare. Det har inte varit nagon

personalomséttning, utan alla har arbetat i verksamheten sedan 1997. Det upplevs
ocksd, av saval enhetschef som arbetsgrupp, varatillrackligt med personal i
verksamheten.

Vad erbjuder verksamheten?

Verksamheten erbjuder en mangd olika aktiviteter. Det drivs bland annat en
secondhandaffar och ett bageri. Det forekommer visstillverkning av t.ex.
smorgastartor samt uppdrag som somnad och tradgardsarbete. Handarbeten av

olika slag forekommer ocksa bade enskilt och i grupp. Vissa uppgifter har
omvandlats till 16nebidragstjanster, sisom sommerska och lokalvardare.
Verksamheten forsoker skaffa det material och den utrustning som behévs utifran
intressen och behov.

12.2 Miljé

Bedbmningsgrunder

Kommunen skall medverkatill att personer med psykiska funktionshinder f&r en meningsfull
sysselséttning och vid behov inrétta |l&mpliga verksamheter for syssel sdttning.
(5kap. 78SoL, 3kap. 68 SoL, 98 LSS)

For att uppfylla de krav som stélls bor:

« verksamheten liggai naraanslutning till nodvandiga kommunikationer eller finnas pa
gangavstand fran den enskildes bostad.

»  verksamheten hatillgang till nddvandig utrustning.
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12.3 Verksamhetens innehall

Vita Villan forsoker anpassainnehdllet for var och en utifran individuella behov,
onskemal och forutséttningar. For en del handlar det om ett tydligt arbetsliknade
innehall, medan det for andrai forsta hand ar kontaktskapande och en majlighet
att hitta egnaintressen. Inom verksamhetstiden finns ocksa méjlighet att ibland
organisera vissa fritidsaktiviteter som det finns 6nskema om. Vid sérskilda behov
kan personalen ocksa hjalpatill att trana formagan att leva 5jdvstandigt och att
skapa varaktiga sociaa nétverk. De kan ocksa fungera som samordnare, nar den
enskilde inte upplever sig klara alla kontakter gélv. Framforallt bygger
verksamheten pa att deltagarna ska komma vidare och att kraven &r sa
arbetdliknade som mgjligt. Kontaktpersonsystem forekommer inte, men enligt
personlen vander sig mannen till den manliga personalen och kvinnornatill den
kvinnliga. Verksamheten har ingen egen tillgang till arbetstraningsplatser, dock
har vissa fatt majlighet att ga vidare till |6nebidragstjanster i den egna
verksamheten. Den majligheten & dock mycket begransad da verksamheten inte
kan sysselsitta hur manga som helst pa det séttet.

Bedbmningsgrunder

Verksamhetens innehall bor utformas utifran kunskapen om personer med psykiska funktionshinders
behov av meningsfull sysselsittning och inriktas mot att ge malgruppen 6kade majligheter att deltai
samhéllets gemenskap och leva som andra.

(3kap.68SoL, 5kap. 78 SoL, 70och 988 LSY)

For att uppfylla de krav som stélls bor:

verksamheten erbjuda ett innehdl/insatser som ligger i linje med verksamhetens uppdrag och
motsvara deltagarnas behov av en meningsfull sysselséttning

verksamhetens insatser anpassas efter var och ens behov och forutséttningar

verksamheten har en motiverande och rehabiliterande inriktning som bland annat kan
exemplifieras av tillgang till arbets- och traningsplatser

deltagarnai verksamheten hatillgang till en kontinuerlig kontakt i personalgruppen

12.4 Individuell planering

De flesta deltagare har individuellamal och en dokumenterad plan uppréttad av
handl dggaren pa Socialforvaltningen. Individuell planering sker aven i
verksamheten, men det forekommer ingen dokumentation. Uppfoljning sker pa
olika sétt, dock inte systematiskt, utan i huvudsak genom spontana samtal i
vardagen. Verksamheten tar inteinitiativ till samordning med andra aktérer, utan
forutsattningen for samordning ar att andra ansvarar for att det kommer tillstand.
Det kan t.ex. vara handlaggaren pa Socialférvaltningen.
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Enligt personalen forsoker man skapa en sa arbetslik verksamhet som méjligt, dar
alla ska kunna kénna sig som arbetskamrater med varandra. Det & ett av skélen
till att dokumenterade maplaner och uppfoljning av dessa ligger pa andra aktorer.

Vid intervjuerna med deltagarna framkommer att det inte finns nagra skriftliga
planer. En av dem sager sig suttit ned med personalen och saval planerat som foljt
upp hur det gar. En annan sager sig ha uppfoljningssamtal med
arbetsférmedlingen.

Beddmningsgrunder

Deinsatser personer med psykiska funktionshinder far inom ramen fér verksamheten skall planeras
och systematiskt féljas upp. En individuell plan bor uppréttas dar det framgér vilkainsatser som
utgdr samt mélet for dessa.

(11 kap. 58 SoL, 7 och 10 88 LSS, SOSFS 1998:8 (S))

For att uppfylla de krav som stélls:

»  bor verksamheten planera sinainsatser for enskilda och formuleraindividuellamél

e skall denindividuella planeringen samt genomférandet av insatser inom verksamhetens ram
dokumenteras

e bor verksamheten genomfdra en systematisk uppfdljning av insatserna fér enskilda

e bor den individuella planeringen vara samordnad med 6vriga insatser som utgar fran andra
berorda enheter/organisationer/myndigheter i de fall enskilda s& 6nskar.

12.5 Lansstyrelsens sammanfattande bedémning

Verksamheten bedoms som val fungerande for malgruppen och den skapar
forutsdttningar for individuell utveckling.

Malséttningen &r att deltagarna ska komma vidare och det erbjuds ett innehall
som &r sa arbetsliknande som mdjligt. | vissafall har det lett vidaretill
|6nebidragstjanst. Genom att pa ett mer tydligt sétt, t.ex. kontaktmannaskap,
aktivt taansvar for och folja enskildaindividers utveckling skulle mgjligheterna
kunna oka for fler att komma vidare. Syssel séttningen anpassas efter behov,
onskemal och forutséttningar och verksamheten har en stort varierat utbud av
aktiviteter.

Vitavillan planerar och individanpassar for var och en, men ndgon
dokumentation forekommer inte. Verksamheten tar heller inte ansvar for nagon
systematiskt uppfdljning eller samordning med andra aktorer. L ansstyrel sen
uppfattar dock verksamheten som en vafungerade verksamhet som uppnétt
mal séttningen att vara arbetsliknande. Alla deltagare ska kanner sig som
likvérdiga och som arbetskamrater med varandra. Flertalet av deltagarna har
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andra kontakter, viat.ex. socialtjansten eller arbetsférmedlingen, som foljer upp
hur det gar. Det innebér att det runt den enskilde individen bedoms finnas
tillrackligta resurser som uppréttar planer och bevakar syssel séttningsbehovet och
den individuella utvecklingen.
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Brukarmedverkan och den enskildes sjalvbestammande
och delaktighet

13. Kommunens inriktning mot brukarmedverkan och
brukarinflytande

13.1 Information till brukar- och anhérigorganisationer

Motala kommun har riktat information till brukar- och anhérigorganisationer

under senaste dret, genom gemensamma méten mellan psykiatrin, kommunen och

brukarorganisationer.

Bedbmningsgrunder

Kommunen bor sérskilt informera berérda brukar- och anhdrigorgani sationer om kommunens
verksamhet for personer med psykiska funktionshinder.
(3kap. 1 och4 88 SoL, 5kap. 8 8§ SoL, 15 § punkt 3LSS)

Uppfyller kraven
e Kommuner som har genomfért antingen muntliga eller skriftliga informationsinsatser under det
senaste aret

Uppfyller kraven mer an val
«  Kommuner som genomfor regel bundna informationsinsatser under det senaste aret.

13.2 Synpunkter fran brukar- och anhérigorganisationer vid
planering och uppféljning av kommunens verksamheter for
personer med psykiska funktionshinder

Motala kommun har inhdmtat synpunkter fran brukar- och anhorigorgani stioner
som RSMH och Schizofreniférbundet i samband med planering av verksamhet
med Personligt Ombud.
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Bedomningsgrunder

Ledningen for socialtjansten skall samverka med den organiserade brukar- och anhdrigrorel sens
foretradare. | sin planering och uppfdljning av verksamheter som berdr personer med psykiska
funktionshinder skall ledningen inhamta synpunkter fran brukar- och anhdrigorganisationerna.
(5kap. 88§ SoL, 158LSS)

Uppfyller kraven
»  Kommuner som frégat efter synpunkter fran brukar- och anhérigorganisationerna pa minst tre
aktuella verksamhetsomraden under det senaste aret

Uppfyller kraven mer an val

«  Kommuner som fragat efter mer omfattande synpunkter fran brukar- och
anhorigorganisationerna pa fyra eller fler aktuella verksamhetsomraden under det senaste
aret.

13.3 Lansstyrelsens sammanfattande bedémning

Sammanfattningsvis beddmer Lansstyrelsen att kommunen behover utvecklasin
kommunikation med brukar- och anhérigorganisationer. Da kommunen redan i
dag har gemensamma moten regel bundet, finns forutséttningar att &ven inhamta
synpunkter kring sdvél planering som vid uppféljning av verksamheter for
malgruppen.

14. Brukarinflytande i verksamheter for boende och sysselséattning

14.1 Mojlighet till brukarinflytande i granskade verksamheter for
boende och sysselsattning

Kaptensgatans trapphusboende har regel bundna méten med hela boendegruppen.
Vid dessa moten tas gemensamma fragor upp, det kan handla om matsedeln,
fritidsaktiviteter, rutiner och olika dnskemal. Personalen inhdmtar ocksa
synpunkter i samband med individuellainsatser, da det ofta & daligt med
deltagande och engagemang vid de gemensamma métena.

Trygghetsboendet Gamla Stan har inga regel bundna alméanna méten med de
boende som & kopplade till verksamheten. Anhorigtraffar forekommer en gang
om aret. Personalen inhamtar inte synpunkter fran de boende annat &n det som
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framkommer i samband med individuellainsatser. Vid intervjuernamed de
boende framkommer att de inte upplever att mdjligheten att |amna synpunkter och
paverka verksamheten finns.

Bojen har verkstadsmoten regel bundet, fér de som tillhodr den gruppen. Ibland
forekommer ocksa allménna moten. For 6vrigt & bade ledning, persona och
deltagare dverens om att synpunkter standigt inhdmtas fran deltagarna och att
deras asikter & avgorande for verksamhetens utformning.

Vita Villan har inte regel bunda gruppméten. Synpunkter inhdmtas via de dagliga
kontakterna mellan personal och deltagare och verksamheten utformas helt utifran
deltagarnas behov och 6nskemal. Vid intervjuerna med deltagarna framkommer
en upplevelse av att inget & omajligt, man kan alltid paverka verksamheten.

Beddmningsgrunder

Personer med psykiska funktionshinders egna val och prioriteringar skall vara utgangspunkten for
allainsatser somriktas till den enskilde. Det innebér att verksamheter fr boende och
sysselséttning bor finna former for inflytande for de boende respektive deltagarnai verksamheten.
(SOU 1992:73 sid. 20, 1 kap. 1 8 SoL, 5kap. 8 8 SoL, 6 § LSS, SOSFS 1998:8 (S))

For att uppfylla de krav som stélls skall:

«  verksamheter for boende eller sysselsittning ha ndgon form av brukarréd eller ha utvecklat
négon form for att systematiskt inhamta de boendes eller deltagarnas synpunkter pa
verksamheten

* deboendes eller deltagarnas synpunkter ha beaktats och paverkat verksamhetens innehdll och
utformning i nagot eller ndgra angivna exempel.

14.2 Lansstyrelsens sammanfattande beddmning

K aptensgatan och Bojen uppfyller kraven genom att regel bundna méten hdlls och
man forsoker skapa mojligheter for boende/deltagare att framfdra synpunkter och
onskemal.

VitaVillan har inget system for att systematiskt inhamta synpunker fran
deltagarna, dock framkommer att man har andra former for det och att
paverkansmajligheterna for deltagarna & goda. Fordelen med gruppmaten ar att
alahar chans att saval |amna som ta del av varandras synpunkter. Att enbart
inhamta synpunkter individuellt hos var och en nér tillfalle uppstar kan ledatill att
inte allafar chans att framftra synpunkter.

Trygghetsboendet Gamla Stan behdver hitta lampliga former for de olika
malgrupperna att framféra synpunkter och skapa majligheter for dem att paverka
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verksamheten. Magruppen psykiskt funktionshindrade har med stor sannolikhet
inte samma behov och 6nskema som malgruppen aldre. Anhorigtréffar utan att
den enskilde erbjuds delta & inte lampligt.

Malgruppen psykiskt funktionshindrade kan ibland ha svéarigheter att framfora
synpunkter och dnskemal, darfor vill Lansstyrelsen pdpeka att det galler for
personalen att varalyhord, for det som sags och inte sags, vid allaolikatillfallen.
Lansstyrelsen forutsétter att oavsett pa vilket sétt enskildas synpunkter nar
personalen sa ar de lika viktiga att ta med och beakta.

15. Den enskildes mojlighet till sjalvbestammande och delaktighet

15.1 Den enskildes madjlighet till sjalvbestdammande i verksamheter
for boende och sysselsattning

Mgjlighet till 58lvbestammande finnsinom alla fyra verksamheterna.

Kaptensgatans trapphusboende erbjuder egna lagenheter dér den enskilde kan
paverka boendets utformning helt och hdllet. | de fall individuell planering och
uppfoljning forekommer &r den enskilde alltid delaktig. Likasa galler i
forekommande samarbete med andra aktorer.

Trygghetsboendet Gamla Stan erbjuder stéd och hjalp till personer som bor i egna
l&genheter. Var och en utformar sitt boende som man géalv 6nskar. De boende &r i
deflestafall delaktiga vid planering och uppfdljning av insaster samt vid
forekommen samverkan med andra aktorer.

Bojen erbjuder strukturerad sysselséttning. Inom ramen for vad verksamheten kan
erbjuda & den enskilde alltid med och paverkar sysselséttningens utformning.
Tillsammans med personalen planeras och fdljs insatsen upp och vid samarbete
med andra aktorer ar alltid den enskilde delaktig.

Vita Villan erbjuder en strukturerad arbetsliknade syssel séttning och inom ramen
for verksamheten kan den enskilde vara med och paverka utformningen. Den
enskilde ar alltid delaktig i all planering, uppfdljning och méten med andra
aktorer som ror honom eller henne.
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Beddmningsgrunder

Personer med psykiska funktionshinder skall som alla andra kunna paverka det boende eller den
sysselséttning han 6nskar samt det stéd han eller hon behdver for ett fungerande boende och en
meningsfull sysselsdttning.

(1kap.18SoL, 3kap58 SoL, 6 8LSS, SOSFS 1998:8 (S))

For att uppfylla de krav som stélls skall:

e denenskilde som bor i bostad med sarskild service ha mgjlighet till sjavbestdmmande och
en hdg grad av integritet i sitt boende

¢ denenskilde varadelaktig i planering och uppféljning av de insatser som genomfors inom
ramen for verksamheten

» den enskilde varadelaktig i det samarbete som sker mellan verksamheten och andra vérd-,
stéd- och rehabiliteringskontakter

15.2 Lansstyrelsens sammanfattande bedémning

Alla fyra verksamheterna bedoms uppfylla kraven som stélls pa majligheten till
sjavbestammande. Den enskilde ges inflytande 6ver saval utformning som
planering och uppfdljning. Den personligaintegriteten tas hansyn till bade pa
K aptensgatans boendestod och Trygghetsboendet Gamla Stan. Det framgar i
samband med intervjuerna att inga begransningar rader i boendet, utan samma
forutséttningar géller som i ordinért boende.
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DEL D

Samverkan med andra berdrda
organisationer/myndigheter

16. Kommunens inriktning mot samverkan och samarbete med
berdrda organisationer och myndigheter

16.1 Gemensamma mal, riktlinjer och verksamhetsformer pa
ledningsniva

Motala kommun har samverkan och samarbete avseende malgruppen paolika
nivaer med Landstingets psykiatri, primarvarden och forsakringskassan.
Gemensamma mal och policy finns specifikt for malgruppen mellan kommunen,
landstinget och forsakringskassan pa saval politisk niva som ledningsniva. Det
finns gemensamma skriftliga riktlinjer och rutiner med psykiatrin avseende
utskrivning och permission fran sluten psykiatrisk vard samt samordnad och
individuell planering kring enskildaindivider. For 6vrigt har kommunen ocksa ett
samverkansavtal med landstinget avseende stod i boendet, rehabilitering och
sysselsattning. | detta samverkansavtal ingar gemensamma ataganden som ”lokal
samradsgrupp” med ansvar fér samordning och planering samt " lansdel sgrupp”
med ansvar for utvecklingen pa lansdel sniva.
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Beddmningsgrunder

Kommunen bor tillsammans med berdrda organisationer/myndigheter utforma skriftliga och
gemensamma mal/policy for sasmverkan pé politisk- och ledningsniva

Kommunen bor tillsammans med psykiatrin utforma skriftliga riktlinjer for utskrivning eller
permission fran psykiatrisk heldygnsvérd samt for en samordnad och individuell planering.
(2kap. 6 8 SoL, 5 kap. 8 8 SoL, Socidstyrelsens foreskrifter och allméannarad
Informationsoverforing och samordnad vardpl anering SOSFS 1996:32)

Uppfyller kraven:

e Kommuner som har gemensam méal/policy pa politisk- eller ledningsniva med psykiatrin samt
skriftligariktlinjer for samverkan med psykiatrin vid utskrivning fran psykiatrisk slutenvéard
och samordnad vérdplanering.

¢ Kommuner som har former for samverkan eller har en eller flera gemensamma verksamheter
med annan huvudman.

Uppfyller kraven mer &n val:

»  Kommuner som har ma/policy med flera berérda organisationer samt skriftligariktlinjer for
samverkan med psykiatrin vid utskrivning eller permission frén psykiatrisk slutenvard samt
for samordnad vérdplanering.

e Kommuner som har utvecklade former for samverkan med fler berérda organisationer eller
gemensamma verksamheter med flera huvudman. Va utvecklade samverkansformer
inkluderar &ven samverkansformer eller gemensam verksamhet med brukar- och
anhorigorganisationerna.

16.2 Samarbetsformer mellan verksamhet for boende och andra
berdrda organisationer/myndigheter

Kaptensgatans trapphusboende Enligt arbetsledningen kénner personalen i de
flestafall till de boendes PAL (patientansvarig |akare) bade inom psykiatrin och
allmansjukvarden samt de boendes handl dggare inom socialtjansten. Personalen
sager sig kannatill PAL inom bade psykiatrin och allménsjukvarden, men
daremot har de endast kanndom om ett fatal av de boendes handléggare inom
socialtjansten.

Samarbete sker i huvudsak paindividniva och for det finns etablerade former med
saval socialtjansten som psykiatrin och forsakringskassan.

Enligt arbetsledningen sker samverkan med brukar- och anhérigorganisationer via
regelbundna méten i en samverkansgrupp. Personal och boende séger sig inte ha
négot samarbete eller samrére med brukar- och anhdrigorganisationerna.
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Trygghetsboendet Gamla stan Personalen har kénnedom om de boendes PAL
inom allmansjukvarden och handldggare inom sociatjansten. De vet daremot inte
vem de boendes PAL inom psykiatrin &r, trots att det framkommer vid
intervjuerna med boende att de har kontakt med psykiatrin.

Samarbete sker vid behov paindividniva Enligt arbetsledningen sker samarbetet
utifran etablerade former medan personalen menar att det & informellt och utifran
personalens eget engagemang.

Det férekommer inget samarbete med brukar- och anhérigorgani sationerna.

Beddmningsgrunder

Verksamheter fér boende skall ha en inriktning mot samarbete med andra berrda organisationer och
myndigheter som ligger i linje med verksamhetens uppdrag och gérna samarbeta med brukar- och
anhorigorganisationer pa orten.

(2kap.68SoL, 3kap. 58 SoL, 5kap. 8§ SoL, 158 punkt 7 LSS)

For att uppfylla de krav som stélls skall:

e personal i verksamheter for boende kannatill den enskildes centrala kontakter inom kommun och
landsting forutsatt att den enskilde §alv sd onskar.

« verksamheten haen tydlig och adekvat inriktning mot samarbete

* verksamheten haett formaliserat system for samarbete med andra enheter inom socialtjénsten och
psykiatrin pa bade organisations- och individniva

16.3 Samarbetsformer mellan verksamheter for sysselsattning och
andra bertdrda organisationer/myndigheter

Bojen Personalen har kdnnedom om deltagarnas PAL inom bade psykiatrin och
allmansjukvarden samt handl dggaren inom socialtjansten. Det finns formaliserade
system for samverkan med bade landstinget och internt i kommunen. Samverkan
sker i huvudsak paindividniva, men det forekommer dven inom fleraomréden pa
organisationsniva.

Samverkan med brukar- och anhérigorganisationer sker genom
samverkansgruppen, men ocksa genom informationsutbyte direkt i verksamheten.

Vita Villan Personalen har kénnedom om deltagares handlaggare inom
sociatjansten och i defall det finns aven forsakringskassan och
arbetsformedlingen. Finns det en arbetsgivare eller en god man har personalen
aven kdnnedom om dessa. | enstakafall kan personalen kdnnatill PAL inom
psykiatrin, men aldrig inom allmansjukvarden. Samverkan sker framst kring
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enskildaindivider och d& mer informellt. Det finns aven etablerade
samverkanskontakter pa organisationsniva och da framst med kommunen.

Det forekommer ingen samverkan med brukar- och anhérigorganisationerna.

Bedomningsgrunder

Verksamheter for syssel séttning skall ha en inriktning mot samarbete med andra berérda
organisationer och myndigheter som ligger i linje med verksamhetens uppdrag och gérna samarbeta
med brukar- och anhdrigorganisationer pa orten.

(2kap.68SoL, 3kap. 58 SoL, 5kap. 88§ SoL, 15§ punkt 7 LSS)

For att uppfylla de krav som stélls skall:

» personal i verksamheter for sysselséttning kannatill den enskildes centrala kontakter inom
kommun och landsting forutsatt att den enskilde sjalv sa 6nskar.

< verksamheten haen tydlig och adekvat inriktning mot samarbete

e verksamheten haett formaliserat system for samarbete med andra enheter inom socialtjansten,
psykiatrin, forsakringskassan och arbetsférmedlingen pa bade organisations- och individniva

16.4 Lansstyrelsens sammanfattande beddmning

Motala har mal, policy och rutiner for samverkan pa évergripande niva. Det &r
positivt att gemensamma mal/policy finns med bade psykiatrin och
forsakringskassan pa saval politisk- som ledningsniva. Till storadelar verkar
dessa ha férankrats ute i verksamheterna.

L ansstyrelsen finner att Motala kommun lever upp till kraven pa ett bra satt under
de flesta punkterna. Av de granskade verksamheterna ar det en som inte uppnar
kraven, vilket kanske kan forklaras med att huvudinriktning for den verksamheten
ar aldreomsorg. Psykiska funktionshinder oavsett var de bor maste omfattas av
kommunens mal/policy och etablerade samverkansformer. Lansstyrelsen
forutsétter darfor att aven Trygghetsboendet Gamla Stan utvecklar sin samverkan
runt ma gruppen, framforallt paindividniva, men ocksa pa verksamhetsniva.

Kaptensgatan uppfyller till storadelar kraven. Bristfélligt & att personalen endast
kanner till de boendes handlaggare inom socialtjansten i ett fatal fall. Positivt &r
att det finns en tydlig och adekvat inriktning mot samarbete och att det finns
formaliserade system for det med sdval socialtjansten som psykiatrin och
fOrsakringskassan.
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Bade Bojen och Vita Villan uppfyller kraven som stélls. De har kdnnedomen om
deltagarnas olika centrala kontakter inom kommunens socialtjanst och andra
berdrda organisationer.
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DEL E

Kvalitetssystem och personalens kompetensutveckling
17. Kommunens kvalitetssystem och kvalitetsutveckling

17.1 Kvalitetssystem for kommunens sociala verksamhet

Motala kommun har inte nagot specifikt kvalitetssystem for insatser for personer
med psykiska funktionshinder.

Bedomningsgrunder

Kommunen bor ha ett system for kvalitetsutveckling som géller det sociala arbetet med personer med
psykiska funktionshinder.
(3kap. 38 SoL, 6 §LSS, SOSFS 1998:8 (9))

Uppfyller kraven
«  Kommuner som har ett sidant kvalitetssystem

17.2 Skriftliga riktlinjer och kvalitetsarbete i verksamhet for
boende

Kaptensgatans trapphusboende har tillgang till kommunens skriftligariktlinjer
for Lex Sarah. Det saknas dock skriftlig riktlinje for klagomal shantering. Rutin
for anméalan om personskada enligt LSS &r inte aktuellt. Nagra anmalningar &r
inte gjorda enligt Lex Sarah rutinen. De boende, som intervjuades, har olika
uppfattning om vart man vander sig om man vill framféra klagomal eller lamna
synpunkter.

Né&got specifikt system for att sakra kvaliteten i verksamheten finnsinte.
Forandringar och forbéttringar sker dock helatiden utifran behov och 6nskemal.

Trygghetshoendet Gamla Stan har tillgang till kommunens skriftliga riktlinjer for
Lex Sarah. De saknar daremot skriftlig riktlinje for klagomal shantering och
anmalan om personskada enligt LSS. Inga anmélningar & gjordaenligt Lex
Sarah. De boende vet inte vart de ska vanda sig med klagaomal eller synpunkter,
men en sager att den skulle prata med sin kontaktperson.
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Personalen genomgar en utbildning i kvalitetsarbete, men det finns &nnu ingen
skriftlig kvalitetsplan framtagen. | samband med utbildningen har
forbéattringsarbeten pabdrjats. Bland annat har man sett Gver rapporteringssystem
mellan olika personal, promenadverksamhet, varddokumentation och béttre
utnyttjande av tiden.

Beddmningsgrunder

Verksamheter for boende skall ha ett system for att sékra och utveckla kvaliteten i verksamheten.
Systemet skall omfatta for verksamheten relevanta omréden och kvaliteten i verksamheten skall
fortlépande forbéttrasi linje med psykiatrireformens intentioner. Verksamheten skall vidare ha
skriftligariktlinjer for hantering av klagomal, Lex Sarah samt i forekommande fall for personskada
enligt LSS. (3 kap. 3 8 SoL, SOSFS 1996:17, SOSFS 1998:8 (S), SOSFS 2000:5 (S))

For att uppfylla de krav som stélls skall:

e verksamheten haett system for att sékra och utveckla kvaliteten i verksamheten med en
ansvarig person

»  nagot eller nagra relevanta omraden ha fokuseratsi kvalitetsarbetet och lett fram till ett
forbattringsarbete

»  verksamheten ha skriftligariktlinjer for hantering av klagoma samt anmélan om
missférhallanden (Lex Sarah) eller hantering av personskada enligt LSS i forekommande fall.

e personalen kannatill verksamhetens kvalitetssystem och deltai kvalitetsarbetet

e riktlinjernafdr Lex Sarah eller personskada enligt L SS vara kénda och tilldmpas av personalen i
verksamheten

17.3 Skriftliga riktlinjer och kvalitetsarbete i verksamhet for
sysselsattning

Bojen saknar helt skriftligariktlinjer och rutiner for sval klagomal shantering som
Lex Sarah och anmdan om personskada enligt LSS. Vid intervjuerna med
deltagarna framkommer att de vander sig till personalen med klagomal och
synpunkter.

Verksamheten har inte ndgot dokumenterat kvalitetssystem. Personalen har méte
en gang veckan och diskuterar da 6nskema och forslag paforandringar. Alla
forslag diskuteras ocksd med deltagarnainnan forandringar gors. Klagomal fran
deltagarnatas upp direkt och atgardas. Det pagar inget storre forandringsarbete i
verksamheten.

Vita Villan har ingen skriftlig riktlinje varken for klagomal, Lex Sarah eller
personskada enligt LSS. Vid intervjuerna med deltagarna framkommer att de
skulle vanda sig till personalen om de hade klagomal eller synpunkter.
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Verksamheten har inget dokumenterat kvalitetssystem. Visst forbattringsarbete
pagdr, bl.a. har en malarverkstad skapats.

Beddmningsgrunder

Verksamheter for sysselséttning skall ha ett system for att sékra och utveckla kvaliteten i
verksamheten. Systemet skall omfatta for verksamheten relevanta omréden och kvaliteten i
verksamheten skall fortlpande forbéttrasi linje med psykiatrireformens intentioner. Verksamheten
skall vidare ha skriftligariktlinjer for hantering av klagomal, Lex Sarah samt i forekommande fall for
personskada enligt LSS. (3 kap. 3 8 SoL, SOSFS 1996:17, SOSFS 1998:8 (S), SOSFS 2000:5 (S))

For att uppfylla de krav som stélls skall:

e verksamheten haett system for att sdkra och utveckla kvaliteten i verksamheten med en ansvarig
person

» nagot eller nagrarelevanta omraden ha fokuseratsi kvalitetsarbetet och lett till fram till ett
forbattringsarbete

»  verksamheten ha skriftligariktlinjer for hantering av klagoma samt anmélan om
missférhallanden (Lex Sarah) eller hantering av personskada enligt LSS i forekommande fall.

e personalen kannatill verksamhetens kvalitetssystem och deltai kvalitetsarbetet

e riktlinjernafor Lex Sarah eller personskada enligt LSS vara kénda och tillémpas av personalen i
verksamheten.

17.4 Lansstyrelsens sammanfattande bedémning

Sammanfattningsvis kan Lansstyrelsen konstatera att kommunen inte uppfyller de
kraven som kan stéllas. Det & stora brister under alla punkter. Kommunen har
formodligen inte tagit fram nagon gemensam skriftlig riktlinje for

klagomal shantering, eftersom ingen av verksamheterna sager sig kannatill nagon.
L ansstyrelsen forutsatter att kommunen tar fram en sadan rutin och att man tillser
att den forankras hos bade personal och brukare.

Det finns en kommungemensam riktlinje och rutin fér anmé&lan enligt Lex Sarah,
men den & daligt forankrad. Lansstyrelsen ar i dettafall kritiskt till sval
kommunledning som verksamhetsledning, da det uppenbarligen inte sker nagon
uppfoljning av hur rutinerna forankras och efterlevs. Bara uppfoljning i sig skulle
sakert pamanga hall paminna personalgruppen om att §av vara mer
uppmérksam pa avvikelser som borde anmélas.

Kommunen har inget gemensamt kvalitetssystem som ar specifikt for
malgruppen. De besokta verksamheterna har inte heller ndgot eget system for
kvalitetssdkring. Kvalitetssystem ar vanligtvis tidskravande att ta fram, varfor
samordning och samverkan i en kommun av Motalas storlek &r att foredra. Varje
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verksamhet maste sedan f& kunskap och forutsattningar att skapa sin egen plan for
det interna kvalitetsarbetet. Det maste ocksa liggai verksamhetens ansvar att
regelbundet rapportera férandring och utveckling som sker till ansvarig néamnd,
for att gora det mojligt att pa dvergripande niva folja verksamhetsutvecklingen.

18. Personalens kompetensutveckling

18.1 Plan for personalens kompetensutveckling pa dvergripande
ledningsniva

Motala kommun har ingen séarskild plan for kompetensutveckling fér personal
som arbetar med personer med psykiska funktionshinder.

Bedbmningsgrunder

Kommunen skall ha en plan for kompetensutveckling for personal som arbetar med personer med
psykiska funktionshinder.
(SOSFS 1998:8 (9))

Uppfyller kraven
e Kommuner som har en skriftlig plan for persona ens kompetensutveckling

18.2 Personalens kompetens i verksamhet/er for boende och
deras tillgang till handledning, vagledning och fortbildning

Kaptensgatans trapphusboende Béde arbets edningen och personalen bedomer att
personalen har adekvat uthildning och den erfarenhet de behdver for att arbeta
med malgruppen. Verksamheten erbjuder inga fortbildningsmajligheter enligt
personalen. Arbetsledningen anser att det finns for dalig tillgang pa bra
fortbildningar.

Extern handledning erbjuds inte till personalgruppen.

Enligt bade arbetsledning och personal far de vagledning och stéttning av
arbetsledningen, som oftast finnstill hands.

Vid intervjuerna med de boende framkommer dvervagande positiva omdomen.
Personalen upplevs som kompetent och bra.
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Trygghetsboendet Gamla Stan De flesta i personal gruppen upplevs av
arbetsledningen ha adekvat utbildning och erfarenhet for malgrupperna.
Personalen sjalva anser att de behdver mer uthildning fér malgruppen psykiskt
funktionshindrade. Det finns ingen fortbildning kopplad till arbetet med
malgruppen. Enligt personalen far man bekosta det sjdlv i safall. Personalen
saknar individuella utvecklingsplaner.

Extern handledning férekommer inte. Personalen far heller inget stod eller
vagledning i det dagliga arbetet fran arbetsledningen.

Vid intervjuerna med de boende framkommer att personalen upplevs som
kompetent och bra.

Beddmningsgrunder

For arbetet med personer med psykiska funktionshinder skall det finnas personal med lamplig
utbildning och erfarenhet. (3 kap. 3 8 SoL, SOSFS 1998:8 (S))

For att uppfylla de krav som stélls skall:

e personal i verksamheter for boende ha en uthildning och en erfarenhet som motsvarar de boendes
behov och verksamhetens uppdrag. Det innebér att personalen skall ha adekvat grundutbildning
inom det psykosocialafaltet samt 1amplig erfarenhet for arbete med malgruppen.

« personaleni verksamheter for boende hatillgéng till regelbunden végledning, handledning samt
fortbildning. Fortbildningen bér vara utformad efter var och ens behov av kompetensutveckling.

e personaleni verksamheten fér boende stréva mot en kontinuerlig kompetenshdjning och ta aktiv
del i den fortbildning, végledning och handledning som erbjuds.

18.3 Personalens kompetens i verksamhet/er for sysselsattning
och deras tillgang till handledning, vagledning och fortbildning

Bojen All persona har adekvat utbildning och erfarenhet av arbete med psykiskt
funktionshindrade. De har ocksa |amplig kompetens och intresse for
verksamhetens innehall.

Det forekommer ingen fortbildning eller handledning till gruppen. Enligt
arbetsledningen &r det svart att hittalamplig fortbildning och samtidigt finns det
valdigt sma ekonomiska resurser. Vagledning i det dagliga arbetet far de
vanligtvis av varandra, men arbetsledningen finns ocksa oftast narvarande och

tillgénglig.
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| samband med intervjuerna med deltagarna framkom enbart positiva omdémen
om personalen. De &r bra och erfarna, har ett respektfullt bemdétande och finns
altid till hands. Det &r ocksa lite personalbyten, vilket skapar en stor trygghet.

Vita Villans personal saknar till vissadelar adekvat utbildning for malgruppen.
Erfarenheten finns dock i gruppen och en har utbildning. Det finnsinga
majligheter till fortbildning utifran individuella behov och dnskemal. De har
heller ingen extern handledning. Arbetsledningen fungerar som en i
personalgruppen och de stéttar varandra.

Vid intervjuerna med deltagarna framkommer endast positiva omdémen om
personalen. De blir respektfullt bem6tta och personalen finns alltid tillgéanglig.
Det har inte férekommit nagra personal byten.

Beddmningsgrunder

For arbetet med personer med psykiska funktionshinder skall det finnas personal med lamplig
utbildning och erfarenhet. (3 kap. 3 8 SoL, SOSFS 1998:8 (S))

For att uppfylla de krav som stélls skall:

e personal i verksamheter for sysselséttning ha en utbildning och en erfarenhet som motsvarar
deltagarnas behov och verksamhetens uppdrag. Det innebér att personalgruppen skall haen
lamplig variation av yrkesuthildning och erfarenhet av arbete med malgruppen.

« personalen i verksamheter for sysselsittning hatillgang till regelbunden vagledning,
handledning samt fortbildning. Fortbildningen bor vara utformad efter var och ens behov av
kompetensutveckling.

e personaleni verksamheten fér boende stréva mot en kontinuerlig kompetenshéjning och ta
aktiv del i den fortbildning, végledning och handledning som erbjuds.

18.4 Lansstyrelsens sammanfattande bedémning

Sammanfattningsvis kan Lansstyrelsen konstatera att det saknas tydlig végledning
for personalens kompetensutveckling frén kommunledningen. Varje enhet far
utifran resurser och engagemang ansvara for sin personals fortbildning,
handledning och dagliga stéd med végledning. Ingen verksamhet kan erbjuda sin
personal fortbildning och extern handledning. Dagligt stdd och vagledning
varierar i omfattning mellan de olika verksamheterna. Positivt ar att det finns
kompetent och erfaren personal med adekvata utbildningsbakgrunder pa de flesta
av verksamheterna. Personalomsattningen &r 1ag och 6verlag &r det bara positiva
omddmen om personalen fran brukarna.
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For att pa sikt kunna behdlla personalen som ocksa har ambitioner att utvecklasig
inom omrédet behtver verksamheterna satsa paindividuell kompetensutveckling.
All personal borde erbjudas regelbundna utvecklingssamtal med arbetsledning for
uppréttande av en kompetensutvecklingsplan och uppfdljning av denna.

Handledning & ofta kostsamt, vilket sakert &r ett av skalen till att det inte erbjuds.
| arbetet med malgruppen psykiskt funktionshindrade uppstar ofta situationer som
kraver stod och végledning for personalen. Handledning i vardagssituationer
skapar en beredskap som ocksa kan forebygga for stérre problem. En
personalgrupp som far hjélp att inta ett likartat forhaIningssétt, kan genom detta
oka majligheternatill rehabilitering och &teranpassning for brukarna. Kommunen
bor ta ett samlat grepp och se 6ver mojligheternatill handledning for dessa
personal grupper.



Bilaga

Kommunernas insatser for personer

med psykiska funktionshinder

Kommunernas planering géllande héalso- och
sjukvard for personer med psykiska
funktionshinder i Motala kommun

C
.632. Socialstyrelsen



Forord

Varje kommun skall erbjuda en god hélso- och sukvérd, ansvaret innefattar bland annat
halso- och sjukvard i bostader med sarskild service for psykiskt funktionshindradei allaaldrar
som av psykiska ska moter betydande svarigheter i sin livsforing.

Personer med psykiska funktionshinder tillhor en grupp som manga ganger inte sjalva soker
den halso- och sjukvard de behover och har rétt till. Det innebér ett ansvar for Socialstyrelsens
tillsynsmyndighet att f6lja hur kommunerna lyckas uppmérksamma gruppens behov och
erbjuda adekvata hélso- och sjukvardsinsatser.

Dennatillsyn inkluderar saledes kommunens halso- och sjukvard om &an i begransad
omfattning. FOr granskningen av kommunens halso- och sjukvéard ansvarar Socialstyrelsens
tillsynsenhet i Stockholm. Resultatet fran denna del av tillsynen redovisasi denna delrapport
som bilagatill huvudrapporten.

Stockholm 2003-06-11

PiaWehlin

Byréadirektor vid
Sociastyrelsens regionalatillsynsenhet i Stockholm



Valda granskningsomr aden

1. Kommunens hélso- och sukvardsansvar

Verksamhetschef

Inom hélso- och sjukvard skall det finnas nagon som svarar for verksamheten
(verksamhetschef).

(Héalso- och sjukvardslag 29 8)

Medicinskt ansvarig s ukskoter ska

Inom det verksamhetsomrade som kommunen bestammer skall finnas en medicinskt ansvarig
gukskoterska som svarar for

1. att det finns sddana rutiner att kontakt tas med l&kare eller annan halso- och
sjukvardspersonal nar en patients tillstand fordrar det,

2. att beslut om att delegera ansvar for varduppgifter ar forenliga med sakerheten for
patienterna,

3. att anmalan gors till den namnd, som har ledningen av hdso- och sjukvardsverksamheten,
om en patient i samband med vard eller behandling drabbats av eller utsatts for risk att
drabbas av allvarlig skada eller 5ukdom.

(Ha so- och sjukvardslag § 24)

Lakemedel shantering

Vardgivaren skall ge skriftliga direktiv och sakerstélla att kvalitetssystemen innehaller rutiner
for |akemedel shanteringen.

(Socialstyrelsens foreskrifter och allménnarad (SOSFS 2000:1) om |ékemedel shantering i
halso- och sjukvarden, 2 kap. 1 8)

Den medicinskt ansvariga §ukskoterskan skall ansvara for att rutinerna for

|akemedel shanteringen & andamal senliga och val fungerande.

(Forordning (1998:1513) om yrkesverksamhet pa halso- och sjukvardens omréde 2 kap. 5 8)
(Socialstyrelsens foreskrifter och allménnarad (SOSFS 2000:1) om |akemedel shantering i
halso- och sjukvarden, 1 kap. 4 §)

2. Kommunensansvar for att ha system for att fortlopande sdkra och utveckla
kvaliteten i de verksamheter som bedriver halso- och sjukvard

Kvalitetssystem
Inom halso- och sjukvard skall kvaliteten i verksamheten systematiskt och fortlopande sakras.
(Halso- och sjukvardslagen 31 §)

All hdlso- och sjukvard skall omfattas av system for planering, utforande, uppfoljning och
utveckling av kvaliteten i verksamheten. All personal skall medverkai den systematiska och
fortl6pande kvalitetsutvecklingen av verksamheten.

(Socialstyrelsens foreskrifter och allménnarad (SOSFS 1996:24) om kvalitetssystem i Hal so-
och sjukvarden 1 8)



Vardgivaren skall ge direktiv och sakerstélla att det i varje verksamhet finns ett

andamal senligt kvalitetssystem med organisation, resurser, rutiner och metoder som
sakerstaller kvaliteten i halso- och sjukvardsverksamheten.

(Socialstyrelsens foreskrifter och allménnarad (SOSFS 1996:24) om kvalitetssystem i Hal so-
och sjukvarden 3 8)

Kvalitetssystemet skall

» varaanpassat till verksamhetens inriktning och omfattning omfatta métbara mal och
dokumenterade rutiner for hur kvaliteten i verksamheten styrs och sakras mot malen

o sdkerstdllaatt det finns organisation och dokumenterade rutiner for effektiv
kvalitetsgranskning

» varaval forankrat i organisationen

* dokumenterasi en kvalitetsplan

Kvalitetssystemet skall innehalla rutiner for:

Samverkan och samarbete

Metoder for diagnostik, vard och omhéndertagande

Kompetens

Forsorjning och teknik

Riskanalys och avvikel sehantering

Egenkontroll, uppfdljning och erfarenhetsdterforing

Dokumentation och sparbarhet

(Socialstyrelsens foreskrifter och allménnarad (SOSFS 1996:24) om kvalitetssystem i Hal so-
och sjukvarden 4 8)

1. Kommunens halso- och sukvérdsansvar

Socialstyrelsens beddomningsgrunder

« | samtliga verksamheter dar det bedrivs halso- och sjukvéard fér personer med
psykiska funktionshinder skall det finnas en verksamhetschef som svarar for
verksamheten samt en medicinskt ansvarig sjukskoterska med ansvar for
patientsékerheten samt lokalt anpassade skriftliga instruktioner for
lakemedelshantering.

For att uppfylla det krav som stélls skall det vid samtliga verksamheter som
bedriver halso- och sjukvard for personer med psykiska funktionshinder finnas:
« verksamhetschef utsedd av vardgivaren

¢ medicinskt ansvarig sjukskdterska

* lokala skriftliga instruktioner for lakemedelshantering

Socialstyr elsens bedémning

Socialstyrelsen konstaterar att Motala kommun uppfyller kraven som stélls att ha utsett en
verksamhetschef, att ansvarig medicinsk gjukskéterskafinns och att det finns uppréttade
skriftligalokalainstruktioner for |18kemedel shantering, vid de verksamheter som bedriver
halso- och sjukvard for personer med psykiska funktionshinder.



2. Kommunens kvalitetssystem for halso- och sukvarden

Socialstyrelsens bedémningsgrunder

Verksamheter for boende och som bedriver halso- och sjukvard skall ha ett
dokumenterat system for att sékra och utveckla kvaliteten géllande héalso- och
sjukvarden i verksamheten.

Kvalitetssystemet skall innehalla rutiner for
-samverkan och samarbete,

-metoder for diagnostik, vard och omhandertagande
-kompetens

-férsdrjning och teknik

-riskanalys och avvikelsehantering

-egenkontroll, uppféljining och erfarenhetséaterféring
-dokumentation och sparbarhet

For att uppfylla de krav som stélls skall det i kommunens beskrivning av
kvalitetssystemet framga att det innehaller ovanstaende rutiner.

Socialstyr elsens beddmning

Sociastyrelsen bedomer att Motala kommun visat att den uppfyller stélldakrav pa ett
dokumenterat kvalitetssystem enligt Social styrel sens foreskrifter och allmannarad (SOSFS
1996:24) om kvalitetssystem i hélso- och sjukvarden.

Socialstyrelsensiakttagel ser

Motala kommun angav i enkéten att de hade ett kvalitetssystem for att sékra och utveckla kvaliteten i
de verksamheter som bedriver halso- och sjukvard. Utsedd verksamhetschef ansvarar for att

andamal senliga rutiner finns inom verksamhetsomradet. Den medicinskt ansvariga sjukskoterskan
tillser att rutinerna utformas, dokumenteras, tillémpas, utvecklas och f6ljs upp kontinuerligt.

Socialstyrelsens sammanfattande bedémning

Sociastyrelsens granskning av hur Motala kommun lever upp till det ansvar for hélso- och
sjukvarden som de har visar att man efterlever kraven pa att ha utsett verksamhetschef och
medicinskt ansvarig gukskoéterska samt har uppréttat lokalainstruktioner for

|akemedel shantering. Kommunen har &ven system for det kvalitetsarbete som skall finnas dér
halso- och sjukvard bedrivs.

Socialstyrelsens beslut
Motala kommun uppfyller stéllda krav och &endet avslutas harmed.

Detta beslut har fattats av enhetschefen Torsten Mossberg. Med i den slutliga handldggningen
har deltagit byradirektoren UIf Holmgren. Foredragande har varit byradirektoren Pia Wehlin.



Enligt Socialstyrel sens beslut

PiaWehlin
Byradirektor
Sociastyrelsens regionalatillsynsenhet i Stockholm

Kopiatill:
Sociastyrelsens regionalatillsynsenhet i Jonkoping
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Enkéat 2002-02-04, Planering av kommunens insatser for
personer med psykiska funktionshinder

Enkéaten avser personer med psykiska funktionshinder som ar 18—65 ar och som
far insatser enligt SoL och/eller LSS pa grund av sina funktionshinder.

OBS! Personer som har funktionshinder som huvudsakligen beror pa en
utvecklingsstoérning ska inte omfattas av enkaten.

Lansstyrelsens notering
Kommunkod:

Socialstyrelsens notering
Kommundel:

Kommun/kommundel/stadsdel

Uppgiftslamnare

Befattning

Kontaktperson (om annan an ovan)

Telefon

Fax

E-post

Organisation

1. Vilken/vilka ndmnder ansvarar for de insatser som er kommun/stadsdel ger till
personer pa grund av att de har psykiska funktionshinder?

Ange ett eller flera alternativ
Kommundels/stadsdelsnamnd
Socialndamnd

Aldre- och handikappnamnd
Handikappnamnd

Sarskild namnd med verksamhet
enl lagen (1993:387) om stdd och
service till vissa funktionshindrade

Annan

[1Ja
[1Ja
[1Ja
[1Ja

[1Ja
[1Ja

(] Nej
L] Nej
L] Nej
(] Nej

(] Nej
L] Nej

Om Annan, ange vilken:
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2. Vilken/vilka enheter eller motsvarande ansvarar for de insatser som er kommun/stadsdel
ger till personer pa grund av att de har psykiska funktionshinder?
Ange ett eller flera alternativ

Individ- och familjeomsorg [1Ja ] Nej
Handikappomsorg [1Ja [] Nej
Aldre- och handikappomsorg [1Ja ] Nej
Psykiatrisamordnare []Ja [] Nej
Sarskild enhet, inriktad mot personer [ ] Ja [ ] Nej
med psykiska funktionshinder

Annan enhet []Ja [] Nej

Om Annan, ange vilken:

3. Har er kommun/stadsdel 6vertagit ansvaret fér hemsjukvard t o m sjukskoterskeniva
for personer med psykiska funktionshinder i ordinart boende?

[]Ja — Bifoga avtal
[ Nej

4 Har er kommun/stadsdel utsett verksamhetschef enligt 29 § halso- och sjukvardslagen?

]Ja
[ Nej

5. Finnsi er kommun/stadsdel flera medicinskt ansvariga sjukskoterskor?

[]Ja
(] Nej

Om Ja, har nagon av dessa medicinskt ansvariga sjukskoterskor speciellt ansvar for
personer med psykiska funktionshinder?

[1Ja
[ Nej

Mal, planer och riktlinjer

6. Har er kommun/stadsdel policy eller mal pa politisk niva for er kommuns/stadsdels insatser
for personer med psykiska funktionshinder?
Ange ett eller flera alternativ

[] Ja, muntliga
[] Ja, skriftiga — Bifoga
[ Nej
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7. Har er kommun/stadsdel en 6vergripande verksamhetsplan pa ledningsniva for personer
med psykiska funktionshinder?
Ange ett eller flera alternativ
[] Ja, muntlig
[ ] Ja, skriftig — Bifoga
[ Nej

Om Ja, vilka insatsomraden fér personer med psykiska funktionshinder omfattar denna
plan?

Ange ett eller flera alternativ

Boendesituation []Ja L] Nej
Sysselséattningssituation [1Ja [ ] Nej
Halsosituation []Ja L] Nej
Annat/andra omréden [1Ja [ ] Nej

Om annat/andra omraden, ange vilket/vilka:

8. Finns det i er kommun/stadsdel skriftliga instruktioner for lakemedelshantering vid samtliga
verksamheter for personer med psykiska funktionshinder enligt Socialstyrelsens
foreskrifter och allmanna rad (SOSFS 2000:1) om lakemedelshantering i halso- och
sjukvarden och enligt andring i foreskrifterna och allmanna raden (SOSFS 2001:17)?

[]Ja
(] Nej

Samverkan

9. Har er kommun/stadsdel skriftliga riktlinjer eller rutiner féor samverkan med andra
organisationer eller myndigheter for enskilda personer med psykiska funktionshinder
avseende foljande situationer?

9a Utskrivning fran sluten psykiatrisk vard
[ ] Ja —® Bifoga skriftligt dokument
[] Nej
Om Ja, med vilka organisationer/myndigheter har ni sadana riktlinjer/rutiner?
Ange ett eller flera alternativ

Annan kommun/kommundel [1Ja ] Nej
Psykiatri []Ja L] Nej
Primarvard [1Ja ] Nej
Annan huvudman []Ja ] Nej

Om Annan huvudman, vilken:




Bilaga 1

9b Permission fran sluten psykiatrisk vard
[] Ja—® Bifoga skriftligt dokument
[] Nej

Om Ja, med vilka organisationer/myndigheter har ni sddana riktlinjer/rutiner?
Ange ett eller flera alternativ

Annan kommun/kommundel [1Ja L] Nej
Psykiatri []Ja ] Nej
Primarvard [1Ja L] Nej
Annan huvudman []Ja ] Nej

Om Annan huvudman, vilken:

9c Samordnad och individuell plan
[] Ja —® Bifoga skriftligt dokument
[] Nej

Om Ja, med vilka organisationer/myndigheter har ni sddana riktlinjer/rutiner?
Ange ett eller flera alternativ

Annan kommun/kommundel [1Ja [] Nej
Psykiatri []Ja ] Nej
Primérvéard []Ja L] Nej
Forséakringskassa []Ja ] Nej
Arbetsférmedling [1Ja L[] Nej
Annan huvudman []Ja ] Nej

Om Annan huvudman, vilken:

10. Finns i er kommun/stadsdel sarskilda system eller former for samverkan med andra
organisationer eller myndigheter i frAgor som ror personer med psykiska
funktionshinder och dar ledningen i respektive organisation/myndighet star bakom
denna samverkan?

[1Ja
[ Nej

Om Ja, beskriv kortfattat nedan ett eller flera system for samverkan och ange:

Vilka behovsomraden samverkan beror (exempelvis sysselsattning/rehabiltering, boende, vard och stod
etc):

2. Vilka organisationer/myndigheter som deltar i samverkan:

3. | vilka former samverkan sker:
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11. Bedriver er kommun/stadsdel gemensam verksamhet for personer med psykiska
funktionshinder med annan huvudman enligt 2 kap. 6 § SoL (tidigare 4 § SolL) eller annan
organisation?

Med "gemensam verksamhet” menas héar en verksamhet som flera huvudméan driver
gemensamt. Dessa huvudméan/organisationer bidrar i lika eller olika delar med personal,
resurser och finansiering efter var och ens ansvarsomrade.

[]Ja
(] Nej

Om Ja, med vilka huvudman/organisationer har er kommun gemensamma verksamheter?

Markera med kryss (X) den/de verksamheter som respektive huvudman har gemensam med er

kommun
- Verksamhet
Huvudman/Organisation
som er kommun har gemen-
samma verksamheter med
Boende- |Mobila Personliga | Sysselsatt- | Rehabiliterings
stodjar- team ombud séattnings- verksamhet
team verksamhet | med
arbetsinriktning
Annan kommun/kommundel
Psykiatri
Primarvard

Forsakringskassa

Lansarbetsnamnd

Brukar/Frivillig-organisationer

Annan huvudman/ org, ange:

OO (ggooioo
OO (0o
oo (oo
OO0 (OjO0O|oo|d
oo (oo

12. Har er kommun/stadsdel tillsammans med andra organisationer/myndigheter skriftliga
gemensamma mal eller gemensam policy for personer med psykiska funktionshinder?

[] Ja —® Bifoga mal/policy
[ Nej

Om Ja, med vilken/vilka organisationer/myndigheter och pa vilken niva har er kommun
gemensamma mal/policy?

Markera med kryss (X) den/de nivaer som respektive organisation/myndighet har gemensamma
mal, policy med er kommun

Organisation/myndighet Politisk Lednings-
niva niva

Psykiatri ] |

Priméarvard

Forsakringskassa

oo
oo

Lansarbetsnamnd/arbetsférmedling

Annan organisation/myndighet, vilken
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13. Har, under de senaste 12 manaderna, er kommun/stadsdel velat ha samverkan som
hindrats eller forsvarats av annan organisation/myndighet?

[1Ja
L] Nej

Om Ja, vilken organisation/myndighet har stéllt sig negativ till vilken samverkans-fraga?

Inflytande fran brukar- och anhdrigorganisationer

14. Har er kommun/stadsdel, under de senaste 12 manaderna, inhamtat synpunkter fran brukar-
eller anhorigorganisationer pa planering eller uppfoljning av verksamheter for personer med
psykiska funktionshinder?

[]Ja

[] Nej

[IBrukar- /anhérigorganisationer ar inte verksamma i var kommun/stadsdel

Om Ja, fran vilken/vilka brukar eller anhérigorganisationer och inom vilka omraden har ni
inhdmtat synpunkter?

Markera med kryss (X) for respektive organisationer inom vilka omraden ni har inhamtat

synpunkter
Omraden Organisation
RSMH Schizofreni- Annan brukarorganisation.
férbundet f d IFS | Vilken:

Planering av O O O
boende/boendestdd
Planering av verksamhet for ] ] ]
sysselsattning/rehabilitering
Planering av verksamhet med O O ]
personliga ombud
Rekrytering av personal ] O O
Uppféljning/utvardering av O O O
boende/boendestdd
Uppféljning/Utvardering av ] ] ]
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7.

Kannedom om och information till personer med psykiska funktionshinder

15. Ange hur manga personer med psykiska funktionshinder som hade insats
den 31 januari 2002 som beslutats av er socialtjanst? ﬁedovisa dessa per
beslutad insats efter kon, och icke nordisk harkomst

1

Beslutad insats/insatser

Antal personer med insats den 2002-01-31

Totalt
antal

Déarav

Man

Kvinnor

Personer med
icke-nordisk
harkomst®

Endast insats enligt SoL
(ej enbart ekonomiskt bistand)

Endast insats enligt LSS

Bade insats enligt SoL
ochLSS

Summa

1) Med person med icke-nordisk harkomst avses har person som ej ar fédda i nordiskt land

(Ett Excelformular som stod for registrering av insatser pa personniva bilaggs

enkéaten)

16. Har er kommun/stadsdel kontakt med personer med psykiska funktionshinder som inte
hade nagon insats den 31 januari 2002 fran socialtjansten, trots att de har behov av detta?

[ ]Jda
[ Nej

Antal personer:

Om Ja, ungefar, hur manga sadana personer fanns i er kommun den 31 januari 2002?
(Rakna ej med personer som enbart ar i behov av ekonomiskt bistand)

17. Har er kommun/stadsdel sedan 1 januari 1995 skaffat er kAnnedom om personer

med psykiska funktionshinder?

Genom inventering []Ja

P& annat sétt (ange nedan) [ ]Ja

[INej
[INej

Om pé& annat satt, ange hur:

18. Besvaras om er kommun/stadsdel genomfdrt en inventering efter 1 januari 1995.
Vilket eller vilka ar har ni i er kommun/stadsdel genomfort en inventering?

Ar:
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19. Besvaras om er kommun/stadsdel genomfort en inventering efter 1 januari 1995.
Vad omfattade den senaste inventeringen?

Ange ett eller flera alternativ

Antal personer [JJa [Nej
Kon [1Ja [Nej
Alder [(JJa [ Nej
Spréksvarigheter [1Ja [ Nej
Boendesituation [JJa [Negj
Sysselséttningssituation [1Ja [ Nej
Halsosituation [JJa [Nej
Annat, (ange nedan) [1Ja []Nej

Om annat, ange vad:

20. Besvaras om er kommun/stadsdel genomfdrt en inventering efter 1 januari 1995.

Har nagon av de inventeringar ni genomfort, sedan 1 januari 1995, genomforts
tillsammans med annan organisation/myndighet?

[]Ja
[ Nej

Om Ja, med vilka organisationer/myndigheter?

Ange ett eller flera alternativ

Psykiatri [JJa [Nej
Primarvard [1Ja [ Nej
Forsakringskassa [JJa []Nej
Arbetsférmedling [1Ja [ Nej

Brukar- o anhdorigorganisationer [ ]Ja [ ] Nej

Om ja, vilken/vilka brukar- o anhdrigorganisationer:

Frivilligorganisation [1Ja []Nej

Om ja, vilken/vilka frivilligorganisationer:

Annan org/myndighet [1Ja [ Nej

Om Ja, vilken/vilka org/myndighet:

21. Planerar er kommun/stadsdel att géra en inventering av personer med psykiska
funktionshinder inom de narmaste 2 aren?

[]Ja
(] Nej

Om Ja, ange vilket ar:
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9.

22. Har er kommun/stadsdel, under det senaste 12 manaderna, genomfért informationsinsatser
som speciellt riktats till personer med psykiska funktionshinder?

[]Ja
[ Nej

Om Ja, ange i vilken form
Ange ett eller flera alternativ

Genom att s6ka upp personer med psykiska funktionshinder
(beskriv nedan)

Via massmedia (beskriv nedan)

Via kommunens hemsida (beskriv nedan)

Via broschyr (beskriv nedan)

Riktad information till vard- och stodkontakter i andra
organisationer, t ex kontaktperson inom psykiatrin (beskriv nedan)

Pa annat satt (beskriv nedan)

[]Ja

[]Ja
[1Ja
[]Ja

[]Ja
[a

[] Nej

[ Nej
[ Nej
[ Nej

[ Nej
[ Nej

Beskriv hur:

23. Har kommunen/stadsdelen, under det senaste 12 manaderna, riktat information direkt

till brukar- och anhérigorganisationer?

Ange ett eller flera alternativ

[1Ja
L] Nej

[] Brukar- och anhérigorganisationer &r inte verksamma i var kommun/stadsdel

Om Ja, ange i vilken form:

Ange ett eller flera alternativ

Muntlig information [1Ja [ Nej
Skriftlig information [JJa [Negj
P& annat satt (beskriv nedan) [1Ja [ Nej

Om pé annat satt, beskriv hur:
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Verksamheter for personer med psykiska funktionshinder

24. Har er kommun/stadsdel kontakt med personer med psykiska funktionshinder som
i avvaktan att kommunen/stadsdelen kan ordna en bostad l6st bostadsfragan p& mycket
kort sikt eller inte alls?

Ange nedan ert svar for respektive situation dar bostadsfragan inte ar lost

Bostadsfragan ej lost Nej |Ja |Om Ja: Vet g
Hur manga
den 31 januari 20027

Ar medicinskt fardigbehandlade och vistas pa
psykiatrisk slutenvard

Ska skrivas ut frAin HVB-hem eller familjevard

Bor i korttidsboende

Bor hos anhdoriga/vanner

Bor i ett jourboende

Bor i ett harbarge

Looigaio) d
Looigaio) d
Looigaio) d

Uteliggare

25. Hur manga personer med psykiska funktionshinder hade den 31 januari vantat mer an
3 manad pa att ett beslut om bostad med sarskild service ska verkstallas?

Antal personer, 31 januari 2002:

26. Har er kommun/stadsdel placerat personer under 65 ar med psykiska funktionshinder i
boende avsett for personer som ar 65 ar eller aldre?

Fragan avser alla sadana placeringar, oavsett driftsform och geografiskt/administrativt |age

[1Ja
L] Nej

Om Ja, hur manga sddana personer fanns det den 31 januari?

Antal personer, 31 januari 2002:

27. Vilkainsatser kring sysselséttningen har er kommun/stadsdel givit till personer med
psykiska funktionshinder under de senaste 12 manaderna?
Ange ett eller flera alternativ

Oppen verksamhet, typ traffstélle [1Ja [ Nej
Verksamhet med strukturerad sysselséttning

(matservering och hobbyverksamhet) [JJa [Nej
Rehabiliteringsverksamhet med larande

och arbetstranande inslag [1Ja [ Nej
Stod till bildandet av kooperativ [1Ja [ Nej
Skol- och yrkesutbildning [1Ja [ Nej
Annan/andra insatser (ange nedan) [1Ja [ Nej

Om annan/andra insatser, ange vilken/vilka:
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28. Enligt socialtjanstlagen skall socialndmnden medverka till att manniskor med psykiska

29. Inventerar er kommun/stadsdel kontinuerligt mdéjliga arbetsplatser fér personer med

30.

svarigheter i sin livsféring far meningsfull sysselsattning.

Finns i er kommun/stadsdel personer med psykiska funktionshinder som saknar

meningsfull sysselsattning?

[]Ja
[ Nej
[] Vet g

Om Ja, uppskattningsvis, hur manga sadana personer fanns det i er kommun/stadsdel

den 31 januari?

Antal personer, 31 januari 2002:

psykiska funktionshinder?

[]Ja
(] Nej

Om Ja, pa vilka arbetsplatser och pa vilket satt:

11.

Vilka 6vriga insatser har er kommun/stadsdel givit personer med psykiska funktionshinder

eller deras anhoriga, under de senaste 12 manaderna?

Ange ett eller flera alternativ

Mobila team
Boendestddjarteam
Personliga ombud
Kontaktperson

God man

Stodverksambhet for barn till
psykiskt funktionshindrade

Anhoérigstod

Stod for att fa tillgang till
fritidssysselsattningar

Annan (ange nedan)

[]Ja
[]Ja
[]Ja
[]Ja
[]Ja

[1Ja
[]Ja

[]Ja
[1Ja

[ Nej
[ Nej
[ Nej
[ Nej
[ Nej

[ Nej
[ Nej

[ Nej
[ Nej

Om annan insats/verksamhet, ange vilken/vilka:
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Personalens kompetens- och kunskapsutveckling

31.

Har er kommun/stadsdel en sérskild plan for kompetensutveckling for personal som arbetar
med personer med psykiska funktionshinder?

[] Ja—® Bifoga
(] Nej

Kvalitetssystem

32.

33.

34.

Finns i er kommun/stadsdel ett sarskilt kvalitetssystem enligt Socialstyrelsens allméanna rad
(SOSFS 1998:8) for era insatser for personer med psykiska funktionshinder?

Med kvalitetssystem avses organisatorisk struktur, rutiner, processer och resurser for ledning
och styrning av verksamhetens kvalitet

[]Ja
(] Nej

Beskriv kortfattat ert kvalitetssystem for era insatser for personer med psykiska
funktionshinder:

Besvara endast om ni har ett sarskilt kvalitetssystem for era insatser fér personer med
psykiska funktionshinder.

Vem i er kommun/stadsdel &r ansvarig for att kvaliteten sékras och utvecklas i er
verksamhet fér personer med psykiska funktionshinder:

Finns i er kommun/stadsdel ett sarskilt kvalitetssystem enligt Socialstyrelsens foreskrifter
och allmanna rad (SOSFS 1996:24) om kvalitetssystem i halso- och sjukvarden?

Med kvalitetssystem avses organisatorisk struktur, rutiner, processer och resurser som ar
nodvandiga for ledning och styrning av verksamheten med avseende pa kvalitet.

[]Ja
(] Nej

Om Ja, beskriv kortfattat ert kvalitetssystem:
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Kartlaggning av verksamheter for sysselséattning och rehabilitering

Ange nedan vilka verksamheter for sysselsattning eller rehabilitering som er kommun driver
for personer med psykiska funktionshinder.

Oppen verksamhet, typ traffstélle

Namn Adress Antal platser

Verksamhet med strukturerad sysselséattning (t ex hobbyverksamhet, matservering)

Namn Adress Antal platser

Rehabiliteringsverksamhet med arbetsliknande inslag

Namn Adress Antal platser
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Verksamhet C.2.1 2002-08-29

INTERVJU verksamhetens chef - Boende

Lan:

Kommun:

Kommundel/Stadsdel :

Verksamhet

Namn:

Adress;

Verksamhetens chef

Namn:

Tel: Fax: E-post:

Utbildning:
Grundutbildning:
Vidareutbildning:

Interviu

Datum for intervju:

Intervjuare:
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Allmant om verksamheten

1. aVilken form av verksamhet & Du chef for?

O

O

Boendestdd - En form av stéd som innehdller service (praktisk hjalp) och personlig omvéardnad
(tillgodose fysiska, psykiska och sociala behov utéver service) for att personer med psykiska
funktionshinder ska kunna bo kvar i sitt hem (eget hem, trapphusboende, boendeenhet utan
personal dygnet runt)

Bostad med sarskild service enligt 5 kap 78 SoL - Fér dem som mater betydande svarigheter i
sin livsforing till f6ljd av psykiska skal och darfor behover ett sddant boende (gruppbostad,
serviceboende, sjukhem med persona dygnet runt)

Bostad med sérskild service enligt 98 punkt 9 LSS

Hem for viss annan heldygnsvérd (korttidsboende, rehabilitering, avlastning),
enligt 5 kap.78 SoL

Hem for vard eller boende (HVB), enligt 5 kap. 78 SoL

Annan form av boendeverksamhet, ange vilken:

b) Drivs verksamheten i projektform?

Kommentarer:

[]Ja
[ INej

2. Om Du &r chef for bostad med sirskild service enligt SoL eller LSS
Ar Du verksamhetschef enligt 29 § Halso- och §ukvardslagen?

[1Ja
[N

Om negj, vem &r det:

3. Vilken malgrupp riktar sig verksamheten till?

Ange endast ett alternativ
O Psykiskt funktionshindrade exkl. missbruk
O Psykiskt funktionshindrade och dubbeldiagnoser (psyk/missbruk)
O Psykiskt funktionshindrade blandade med andra grupper (utvecklingsstérda, missbrukare etc),

vilka
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4. Hur manga boende har verksamheten ansvar for?

Antal: L
Varav med psykiska funktionshinder: ................

5. Vad tycker Du om malgr uppens sammansattning och storlek?
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M al/Plan/Uppfdljning
6. Vad ar verksamhetens konkreta mal?

7. Har ni en plan for att nA méalen

[]Ja
[ INej

Kommentar:

8. Sker en arlig uppfoljning och revidering av verksamhetsplanen?

[]Ja
[INe

Kommentar:
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Verksamhetensinnehall

9. Vilket innehall/vilkainsatser férmedlar verksamheten och vilkainsatser har de boendetillgang till
utanfor verksamheten?

Intervjuaren kryssar for de punkter som beskriver delar av verksamheten som kan betraktas som |6pande inslag

under "Insatser som verksamheten formedlar”

Insatser som
verksamheten
INNEHALL /fortydligande: for medlar
Boendestod
Stdd och konkret hjdlp i praktiska sysslor vid besok i individens bostad eller annan
boendeform

M obila socialpsykiatriska insatser
Stod och hjalp relaterat till den psykiska hdlsan vid besok i individens bostad med t ex
vackning, nattning, medicinering etc.

Sysselsattning
Strukturerad sysselsttning som t ex matservering och hobbyverksamhet

Arbetstraning
Olika metoder att tréna arbetsférméagan och trana sina arbetsfardigheter for att cka
méjligheternatill ett arbete i 1ampligaformer. Ge individuellt stéd direkt pa arbetsplatsen.

Utbildning
Forberedande utbildningsaktiviteter eller ger individuellt stéd i en utbildningssituation

Fritidsaktiviteter
Organiserar olika fritidssyssel séttningar/aktiviteter eller ger individuellt st6d i samband med
utflykter och olika aktiviteter som bio, teater eller idrott

Farmakologisk behandling
Medicinering sker inom verksamhetens ram

Traning av formagan att leva ett galvstandigt liv
Traning av basala dagliga funktioner som mathdlIning, klara hygien och att klasig (t ex
ADL och ESL)

Traning av sociala for magor

Olika pedagogiska metoder for att astadkomma varaktiga fardigheter som behévsi sociala
sammanhang och i kommunikationen mellan personer (t ex &kafardmedel, deltai olika
sociala aktiviteter)

Psykologiskt stéd till individen
Samtal, utbildning i psykiskt sjukdom, samtalsgrupper, sjélvhjé psgrupper

Socialt stod/stédjande natverk
Varaktigt socialt stod i form av manskliga relationer (t ex stodperson, tillgang till
kontaktskapande verksamhet)

Case-management service
Tillgang till en samordnande funktion som ser till att individen far den véard, det stéd och
den service han/hon behdver 6ver tid (t ex personligt ombud).

Annat, ange vad:

Noteravilka insatser som chefen tycker &r viktigast:




Bilaga 2 6
10. Har ni system med kontaktperson d v s har de boende en sérskild person, som de kan vanda sig till néar

de behover olika typer av hjalp och stéd?

[|Ja
[INej

Kommentar:

10. Anser Du att deinsatser de boende far i verksamheten &r skraddarsydda efter deras behov och
forutsattningar ?
Ange endast ett aternativ
[1Ja, i deflestafall
[ 1Ja, i cirkahélften av fallen
[INg, insatserna &r inte anpassade fér malgruppen mer &n undantagsvis

Kommentar:

11. Anser Du att de boende far tillr ackligt omfattande insatser inom ramen for Din verksamhet, som
motsvarar deras behov?
Ange endast ett aternativ
[ 1Ja, i deflestafall
[ ]Ja, i cirkahélften av falen
[INg, insatserna &r otillrackligai forhallande till malgruppens behov

Kommentar:
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Per sonal | ver ksamheten

12. Nar finns personal tillganglig i verksamheten/boendet?

Ange ett eller flera alternativ
Alla dagar/kvéllar/dygn i veckan | Alla dagar/kvallar/dygn i veckan utom helger
Dagtid
Kvdllstid
Dygnet runt

13. Antal och kategori av personal anstélldai / knutna till verksamheten
Observera att personal knutnatill verksamheten enbart nagratimmar i veckan skall anges.

Ange antal i tillamplig ruta:

PERSONAL - Antal Omréknat till PERSONAL- Antal Omréaknat till
KATEGORI Personer |hetidstjanster | KATEGORI Personer | hdtidstjanster
Socionom Sociala omsorgslinjen

Boendestodjare: Arbetsterapeut

*  Vérdbitrade
e Underskoterska
Mentaskétare

Sjukskoterska Sjukgymnast
Annan, ange Administrativ personal
vilken/vilka .

14. Finnsdet tillréckligt med personal i verksamheten?
Ange endast ett aternativ

[1Ja, det &r tillrackligt med personal i verksamheten
[INegj, det borde anstallas mer personal

Kommentar:

15. Ar personalomsittningen stor i Din verksamhet?

[ Ja
[INe

Om ja, hur stor?
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16. Hur lang erfarenhet har personalen av att arbeta med personer med psykiska funktionshinder ?

Antal anstéllda personer
Erfarenhet av att arbeta med personer med psykiska funktionshinder N =

Erfarenhet mer &n 3 &r

Erfarenhet mellan 1 och 3 &

Erfarenhet mindreén 1 &

Kommentar:

17. Personalenstillgang till vagledning, handledning och fortbildning i arbetet med personer med
psykiska funktionshinder.

Instémmer helt Instdmmer Vet g
intedls
1 2 3 4 5 6 7

a) Personalen har adekvat
utbildning for sina uppgifter

b) Personalen har mojlighet att
viasitt arbete fa vidareutbildning

¢) Personalen har kontinuerlig
handledning

d) Personalen har vid behov
tillgang till stod i sitt arbete
av chef

Kommentarer:

b) Vilken vidareutbildning?
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Skriftligariktlinjer/rutiner

18. Finnsskriftligariktlinjer for att hantera de boendes klagomal inom verksamheten?
Ange endast ett aternativ

[1Ja, dokument bifogas
CINej

Om ja, vad innehaller de:

19. Finnsskriftligarutiner for hur Lex Sarah ska hanterasi verksamheten?
Ange endast ett alternativ

[1Ja, dokument bifogas
[INej

Om ja, vem ansvarar:

20. Har ni haft nagot fall av Lex Sarah de senastetva aren?
Ange endast ett alternativ

[1da, hurmanga........ccooevveevnnnnnn
[ INegj
Clvetq

21. Om boendet ar en verksamhet enligt LSS, finns skriftliga rutiner for att rapportera personskada eller
risk for personskada enligt SOSFS 1996:17
Ange endast ett aternativ

[1Ja, dokument bifogas
EE
Clvetq

Om javem ansvarar:
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Kvalitetssystem och kvalitetsutveckling

22. Har ni nagot system for att sikra kvaliteten i verksamheten?

Ange endast ett aternativ

[ 1Ja, frén nér tillampas det: ..................

[INej

23. Nagradataom ert kvalitetssystem

Lampligt dokument bifogas

10

Ja

Nej

Vet ¢

Finns kvalitetsplan

Finns ansvarig person

24. Vilka omréaden omfattar ert kvalitetssystem?

Omréade:

Ja

Nej

Vet g

Behovsbedémning och réttssdkerhet i handlaggning och
dokumentation

Extern och intern samverkan

Forhallningssatt och metoder

Kompetens

Upphandling, inkop, tekniska system och produkter

Riskanalys, avvikel sehantering och klagomalshantering

Ovrigt, vad:

Kommentar:

26. Har ett férbattringsarbete inletts?

[]Ja
[ INej
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Brukarinflytande

27. Sker en systematisk uppfoljning av de boendes syn pa verksamheten?
[1Ja
[INgj

Om ja, pavilket sitt:
Brukarr&d i verksamheten Llja
Allménna méten med de boende Llia
Enkét eller liknande Llja
Annat sétt, vilket: Llja

Llnej
Clnej
Clnej
Clnej

11
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Individuell plan

29. Finnsdet individuellamél for deinsatser de boende far i verksamheten?

Ange endast ett aternativ

[ ]Ja, for deflesta
[ ]Ja, for en del
[ ]Ja, for enstaka boenden

[ INgj, mél saknas for samtliga boenden

Kommentar:

30. Har deboendei verksamheten en individuell plan?
Med plan menas hér en skriftlig planering dar det framgar vilka behov som identifierats, hur de ska

tillgodoses, vilkainsatser som utgdr, vem som gor vad, malet for insatserna samt nér en uppfoljning ska ske.

Ange endast ett alternativ
[ ]Ja, for deflesta
[ ]Ja, for en del
[ 1Ja, for négon enstaka

[INej, individuell plan saknas for samtliga boenden

Kommentar:

31. | defall det finnsen individuell plan, vad innehaller den?

Ange svaret for respektive alternativ

Innehdll:

| deflesta
fall

| en del fall

| enstaka
fall

| inget fall

Boendet

Daglig sysselséttning

Arbetsrehabilitering

Fritidsaktiviteter

Psykisk hdlsa/ohdlsa

Kroppslig hdlsa/ohdlsa

Samarbetskontakter

Den boendes egna 6nskemal

Tid for uppfoljning

Annat, vad:

Kommentar:
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32. | defall det finnsen plan har den uppr éattatstillsammans med den enskilde?
Ange endast ett aternativ
[ 1Ja, i deflestafall
[ 1Ja, i endel fall
[ 1Ja, i enstakafall
[INg, intei n&got fall

Kommentar:

33. Arbetar verksamheten med att systematiskt folja upp sinainsatser paindividniva?
Ange endast ett aternativ

[ 1Ja, i deflestafall

[ 1Ja i ende fal

[ 1Ja, i enstakafall

[INgj, intei nagot fall
Kommentar:

34. | defall insatserna foljsupp, sker det tillsammans med den enskilde?
Ange endast ett alternativ

[ 1Ja, i deflestafal

[ 1Ja, i ende fall

[ ]Ja, i enstakafall

[INg, intei n&got fall
Kommentar:

Integritet och géalvbestammande

35. Finnsmojlighet for de boende som har eget rum/lagenhet att vid énskemal och forméga:
Ange svar for respektive alternativ

Att ha egna mobler Llia Clng
Att komma och gé& nar man vill Llia Clng
Att ha egen nyckel till rum/l&genhet Llia Clng
Att ha egen brevl&da Llja Cnej
Att ha gaster p& rummet Llja Cnej
Att ha gaster som fér sova éver Llja Cnej
Att bestamma tiden for maltiderna Llia Clnej
Att bestammatid for sanggéende Llja Cnej
Att bestamma egna aktiviteter dagtid Llja Cnej
Att farokai sin egen lagenhet/rum Llja Clnej
Att f& haalkohol i sin egen lagenhet/rum Llja Clnej
Att f& bestdmma Gver sina egna pengar Llja Clnej

Kommentar:
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Samar bete

14

36. Med vilka enheter/or ganisationer/myndigheter eller andra samarbetar personalen i verksamheten
kring enskilda individer och kring verksamhetsfragor ?

St kryssi tilldmpliga rutor

Enheter/or ganisationer/
Myndigheter/andra:

Samarbete kring enskilda
individer

Samarbete kring organisation,
ar betssétt och rutiner

Socialtjanst, handikapp/adreenhet

Socialtjanst, individ- och familjeomsorg

Socialtjanst , verksamhet for sysselsdttning

Socialtjanst, annan enhet:

Psykiatrin, Gppenvéard

Psykiatrin, slutenvard/heldygnsvard

Primarvérd

Tandvérd

Forsdkringskassa

Arbetsformedling

God man, forvatare

Anhérig, narstéende

Annan vilken:

Kommentar:

37. Samarbetar Din verksamhet med brukarorganisationer eller andra frivilligor ganisationer?

L INg
[ ]Ja, med vilken/vilka:
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38. Hur sker det huvudsakliga samar betet mellan personalen i verksamheten och personal fran andra
enheter/or ganisationer/myndigheter kring enskilda boende?

O Det finns system for hur samarbetet ska gatill som &r legitimerat av berdérda huvudman och
forankrat hos personalen i respektive enheter/organisation/myndighet

0O Samarbete sker mer informelIt/sporadiskt och utgdr mestadels fran enskild personals
engagemang och intresse av att samarbeta med personal fran andra
enheter/organisationer/myndigheter

O P& annat sitt, hur:

39. | defall samarbete forekommer kring enskilda, deltar den boendei samar betet mellan personal fran
olika enheter/organisationer/myndigheter ?

[]Ja
[ INej

Om ja, pavilket sitt:
Ange svar for respektive alternativ

Oftast Ibland Séllan

Satt att deltai samar betet:

Den boende & med pd gemensamma méten

Den boende har gett sitt samtycke men deltar inte gév i méten

Den boende kdnner inte till att samarbete sker

Kommentar:
40. Vet personalen i Din verksamhet, vem som ar den enskildes ansvarige lakare (PAL)?
Ange endast ett svarsalternativ for respektive PAL

Ja, Ja, Ja, Ngj, Ej aktuellt

PAL: i deflestafall i endd fall |ienstakafall |intein&got fall

Psykiater

Allménl&kare

Kommentar:
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41. Vet personalen i Din verksamhet, vem som ar ansvarig handlaggare for de boende inom

socialtjansten?
Ange endast ett aternativ

[1Ja, i deflestafall

[ 1Ja, i endel fall

[ ]Ja i enstakafall
[INgj, intei nagot fall

Kommentar:

16

Ovrigt

42. Namn tre omraden som Du anser verksamheten &r bra pd, era” styrkor”:

1

43. Namn tre omraden som Du anser verksamheten & mindre bra pa, era” svagheter”:

1
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Verksamhet C.22 2002-08-29

INTERV JU verksamhetens chef — Syssel séttning

Lan:

Kommun:

Kommundel/Stadsdel ;

Verksamhet

Namn:

Adress;

Verksamhetens chef

Namn:

Tel: Fax: E-post:

Utbildning:
Grundutbildning:
Vidareutbildning:

Intervju

Datum for intervju:

Intervjuare:
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Allmant om verksamheten

1. aVilken typ av verksamhet ar Du chef for?

O Daglig verksamhet enligt LSS § 9 p.10
O Dagverksamhet enligt 3 kap. 6 8 SoL — Tréffstélle, en kaféliknande verksamheter for gemenskap
[ Dagverksamhet enligt 3 kap. 6 § SoL
— Verksamhet fér mer eller mindre strukturerad syssel séttning (matservering, hobbyverksamhet)
O Dagverksamhet enligt 3 kap. 6 § SoL —Verksamhet som bygger pa ett mer arbetsliknande
innehdll, ofta ndgon form av produktion (tryckeri, restaurang, kontorssysslor)
O Rehabiliteringsverksamhet i samverkan med andra huvudmén enligt 2 kap. 68
O Annan form av syssel séttningsverksamhet
Ange vilken:

b) Drivs verksamheten i projektform?

[1Ja
[INej

Kommentar:

2. Vilkadagar och mellan vilkatider &r verksamheten 6ppen?

Mandag Tisdag Onsdag Torsdag Fredag L 6rdag S6ndag

Kommentar:

3. Vilken malgrupp riktar sig verksamheten till?

Ange endast ett alternativ
O Psykiskt funktionshindrade exkl. missbruk
O Psykiskt funktionshindrade och dubbeldiagnoser (psyk/missbruk)
O Psykiskt funktionshindrade blandade med andra grupper (utvecklingsstérda, missbrukare etc),

vilka:
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4. Hur manga deltagare kan verksamheten ta emot en normal dag?

5. Hur manga deltagare bestker verksamheten en normal dag?

Ange antal for tillampligt alternativ

Totalt antal deltagare

Antal psykiskt funktionshindrade

Heltid

Deltid

Heltid

Deltid

Genomsnitt per dag

6. Vad tycker Du om malgruppens sammansattning och storlek?

7. Hur fé&r deltagarnai regel tillgang till verksamheten?

Ange svaret for respektive aternativ

| deflestafall

| en ddl fall

| séllsyntafall

Beslut enligt SoL

Bedlut enligt LSS

Enligt SoL/L SS utan beslut

Bedlut av chef for verksamhet

Eget initiativ

Annat dternativ, vad:

Vel 6

8. Hur lange kan den enskilde delta i verksamheten?

Ange endast ett alternativ

O Vistelsetiden ar begransad till, antal &r: ............... antal manader: .................

O

Kommentar:

Den enskilde deltar sa lange det finns behov
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M al/Plan/Uppfdljning

9. Vad ar verksamhetens konkreta méal?

10. Har ni en plan for att uppna malen?

[ ]Ja
[N

Kommentar:

11. Sker en arlig uppfdljning och revidering av verksamhetsplanen?

[]Ja
[ INej

Kommentar:
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12. Hur méanga deltagare har avslutat sin kontakt med verksamheten de senaste 12 manader na?

[ Vet e
L]Antal: ............

Kommentar:

13. Hur har kontakten avslutats med de deltagar e som slutat de senaste 12 manader na?

Ange ungeférligt antal for respektive aternativ

Antal Vet g

Kontakten avslutasi enlighet med uppgjord plan

Kontakten avdlutastidigare an planerat enligt dverenskommelse mellan verksamhet
och den enskilde

Kontakten avslutas genom att deltagaren uteblir fran verksamheten eller inte vill vara
kvar

Kontakten har avslutats p.g.a. dteringjuknande i psykiskt sjukdom

Kontakten avslutats av annat skél, vad:

Totalt, sefraga 12

Kommentar:

14. Vilken form av sysselséttning fick deltagarna efter kontakten avslutats?

Ange ungeféarligt antal for respektive alternativ

Antal Vet g

Studier eller arbete

Fortsatt rehabilitering i andraformer

Annan sysselséttnings/ rehabiliteringsverksamhet med mindre krav

Utan sysselséttning

Annat, vad:

Totalt antal som slutat de senaste 12 manaderna, se fréga 12

Kommentar:
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Verksamhetensinnehall

15. Vilket innehall/vilkainsatser formedlar verksamheten och vilkainsatser har de boendetillgang till
utanfor verksamheten?

Intervjuaren kryssar for de punkter som beskriver delar av verksamheten som kan betraktas som 18pande inslag

under "Insatser som verksamheten formedlar”

Insatser som
INNEHALL/fértydligande: verksamheten
formedlar
Boendestod
Stod och konkret hjdlp i praktiska sysslor vid besok i individens bostad eller annan
boendeform

M obila socialpsykiatriska insatser
Stod och hjalp relaterat till den psykiska hdlsan vid besok i individens bostad med t ex
véckning, nattning, medicinering etc.

Sysselsattning
Strukturerad sysselsttning som t ex matservering och hobbyverksamhet

Arbetstraning
Olika metoder att trana arbetsférmagan och trana sina arbetsfardigheter for att 6ka
méjligheternatill ett arbete i 1ampligaformer. Ge individuellt stéd direkt pa arbetsplatsen.

Utbildning
Forberedande utbildningsaktiviteter eller ger individuellt std i en utbildningssituation

Fritidsaktiviteter
Organiserar olikafritidssyssel séttningar/aktiviteter eller ger individuellt stéd i samband med
utflykter och olika aktiviteter som bio, teater eller idrott

Farmakologisk behandling
Medicinering sker inom verksamhetens ram

Traning av formagan att leva ett sjalvstandigt liv
Traning av basala dagliga funktioner som mathdlIning, klara hygien och att klasig (t ex
ADL och ESL)

Traning av sociala for magor

Olika pedagogiska metoder for att astadkomma varaktiga fardigheter som behévsi sociala
sammanhang och i kommunikationen mellan personer (t ex &kafardmedel, deltai olika
sociala aktiviteter)

Psykologiskt stéd till individen
Samtal, utbildning i psykiskt sjukdom, samtalsgrupper, sjélvhjé psgrupper

Socialt stod/stédjande natverk
Varaktigt socialt stod i form av ménskliga relationer (t ex stédperson, tillgang till
kontaktskapande verksamhet)

Case-management service
Tillgéng till en samordnande funktion som ser till att individen far den vard, det stod och
den service han/hon behdver éver tid (t ex personligt ombud).

Annat, ange vad:

Notera vilkainsatser som chefen tycker &r viktigast:
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16. Anvander ni sirskildainstrument for att bedoma rehabiliteringsbehov och ar betsfér maga?
Med instrument menas hér bade eget utformade och etablerade bedémningsinstrument och skattningsskal or

som exempelvis CAN, .......
L1388, VITKE ot e e e e et e e e e
[INej
Kommentar:

17. Har ni system med kontaktpersoner d v s har deltagarna en sérskild person som de kan vanda sig till
nar de behdver olika typer av hjélp och st6d?

[1Ja
[ INej

Kommentar:

18. Har ni tillgang till ar betsplatser /tr aningsplatser ?
Ange svar for respektive alternativ

P& privata foretag pa orten Llja Clnej
Inom kommunen Llia Clng
P& annat sétt, vad: Llia Clng

19. Anser Du att deinsatser deltagarna far i verksamheten ar skraddar sydda efter deras behov och
forutsattningar ?
Ange endast ett alternativ
[1Ja, i deflestafall
[ la, i cirkahélften av fallen
[INgj, insatserna &r inte anpassade for mélgruppen mer 4n undantagsvis

Kommentar:
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20. Anser Du att deltagarna far tillr &ckligt omfattande insatser som motsvarar deras behov av

sysselsattning?
Ange endast ett aternativ

[ 1Ja, i deflestafall
[ ]Ja, i cirkahélften av falen
[INeg, insatserna &r otillrackligai forhallande till mélgruppens behov

Kommentar:
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Per sonal | ver ksamheten

21. Antal och kategori av personal anstalldai / knutnatill verksamheten
Observera att &ven personal knutnatill verksamheten ndgratimmar i veckan skall anges

PERSONAL - Antal Omréaknat till PERSONAL - Antal Omréaknat till
KATEGORI Personer | hetidstjanster | KATEGORI Personer | heltidstjanster
Vardbitrade Socialaomsorgslinjen
Underskoterska Arbetsterapeut
Mental skotare Rehab.handl&ggare
frén FK
Sjukskoterska Personal fran AF
Sjukgymnast Administrativ personal
Socionom Annan, ange vilken:
Personal utanfor vard-
OCh wvu:&ektorny ........................
ange yrkesbakgrund .........................
TOTALT

22. Finnsdet tillrackligt med personal i verksamheten?
Ange endast ett aternativ

[ 1Ja, det &r tillrackligt med personal i verksamheten
[ INegj, det borde anstallas mer personal

Kommentar:

23. Ar personalomsittningen stor i Din verksamhet?

[1Ja
[N

Om ja, hur stor?




Bilaga 3 10

24. Hur lang erfarenhet har personalen av att arbeta med personer med psykiska funktionshinder ?

Antal anstéllda personer
Erfarenhet av att arbeta med personer med psykiska funktionshinder N=

Erfarenhet mer 4n 3 &

Erfarenhet mellan 1 och 3 &

Erfarenhet mindreén 1 &

Kommentar:

25. Personalenstillgang till vagledning, handledning och fortbildning i arbetet med personer med
psykiska funktionshinder?

Instammer helt Instammer Vet g
intealls
1 2 3 4 5 6 7

a)Personalen har adekvat
utbildning for sina uppgifter

b)Personalen har mgjlighet att
viasitt arbete fa vidareutbildning

c)Personalen har kontinuerlig
handledning

d)Personalen har vid behov

tillgang till vagledning i sitt arbete
av chef

Kommentarer:
b) Vilken vidareutbildning?
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Skriftligariktlinjer/rutiner

26. Finnsskriftligariktlinjer for att hantera deltagar nas klagomal inom verksamheten?
Ange endast ett aternativ

[1Ja, dokument bifogas
[INej

Om ja, vad innehdller de:

27. Finnsskriftligarutiner for hur Lex Sarah ska hanterasi verksamheten?
Ange endast ett alternativ

[1Ja, dokument bifogas
[INej

Om ja, vem ansvarar:

28. Har ni haft nagot fall av Lex Sarah de senastetva aren?
Ange endast ett alternativ

[1da, hurmanga: .............ovveennn...
[ INegj
Clvetq

29. Om verksamheten drivsenligt LSS, finns skriftliga rutiner for att rapportera personskada eller risk
for personskada enligt SOSFS 1996:17?
Ange endast ett aternativ

[1Ja, dokument bifogas
[INej
[Ivete

Om ja, vem ansvarar:
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Kvalitetssystem och kvalitetsutveckling

30. Har ni nagot system for att sakra kvaliteten i verksamheten?
Ange endast ett aternativ

12

[1Ja Lampligt dokument bifogas
[INej
31. Nagradataom ert kvalitetssystem
Ja Ne Vet g
Finns kvalitetsplan
Finns ansvarig person
Kommentar:
32. Vilka omréaden omfattar ert kvalitetssystem?
Ja Ne Vet g

Behovsbhedémning och réttssakerhet i handlaggning och
dokumentation

Extern och intern samverkan

Forhallningssatt och metoder

Kompetens

Upphandling, inkop, tekniska system och produkter

Riskanalys, avvikel sehantering och klagomalshantering

Ovrigt, vad:

Kommentar:

34. Har ett férbattringsarbete inletts?

[1Ja
[N
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Brukarinflytande

35. Sker en systematisk uppfoljning av deltagar nas syn pa verksamheten?
[1Ja
[INgj

Om ja, pavilket sitt:
Brukarr&d i verksamheten Llja
Allménna maten med deltagarna Llia
Enkét eller liknande Llja
Annat, vilket: Llja

Llnej
Clnej
Clnej
Clnej

13
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Individuell plan

37. Finnsdet individuella mél for deinsatser deltagarna far i verksamheten?
Ange endast ett aternativ

[ ]Ja, for deflesta

[ ]Ja, for en del

[Ja, for enstaka deltagare

[INgj, mél saknas for samtliga deltagare

Kommentar:

38. Har detagarnai verksamheten en individuell plan?
Med plan menas hér en skriftlig planering dar det framgér vilka behov som identifierats, hur de ska
tillgodoses, vilkainsatser som utgdr, vem som gor vad, malet for insatserna samt nér en uppfoljning ska ske.

Ange endast ett alternativ

[ ]Ja, for deflesta

[ ]Ja, for en del
[ 1Ja, for négon enstaka
[INej, individuell plan saknas for samtliga deltagare

Kommentar:

39. | defall det finnsen individuell plan, vad innehaller den?

Ange svaret for respektive alternativ

| deflestafall |1 endel fall |1 enstakafall |I inget fall
Innehdll

Boendet

Daglig sysselséttning

Arbetsrehabilitering

Fritidsaktiviteter

Psykisk hdlsa/ohdlsa

Kroppslig halsa/ohdlsa (inkl. tandvard)

Samarbetskontakter

Deltagarens egna dnskemdl

Tid for uppfoljning

Annat, vad:

Kommentar:
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40. | defall det finnsen plan har den uppraéttatstillsammans med deltagaren?
Ange endast ett aternativ

[1Ja, i deflestafall

[ 1Ja, i en del fall

[ ]Ja i enstakafall
[INg, intei n&got fall

Kommentar:

15

41. Arbetar verksamheten med att systematiskt folja upp sinainsatser paindividniva?
Ange endast ett alternativ

[ 1Ja, i deflestafall
[1Ja, i en del fall

[ 1Ja, i enstakafall
[INeg, intei n&got fall

Kommentar:

42. | defall insatserna féljsupp sker det tillsammans med deltagaren?
Ange endast ett aternativ

[ 1Ja, i deflestafall
[]Ja, i endel fall

[ 1Ja i enstakafall
[INgj, intei nagot fall

Kommentar:

Integritet och géalvbestammande

43. Finnsmgjlighet for deltagarnai verksamheten att efter nskemal och forméga:
Ange svar for respektive alternativ

Sjalv véljaaktiviteter utifrn sinaintressen Llia
Sjélv vélja sysselsittning/arbete Llia
Sjalv paverka hur manga timmar per dag man kan och vill delta Llia
Sjélv péverka annat, vad: Llia

Clnej
Clnej
Clnej
Clnej
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Samar bete

16

44. Med vilka enheter/organisationer/myndigheter eller andra samarbetar personalen i verksamheten,
kring enskilda deltagar e och/eller kring verksamhetsfragor ?

St kryssi tilldmpliga rutor

Enheter/or ganisationer/
myndigheter/andra:

Samarbete kring
enskilda individer

Samarbete kring
organisation, ar betssatt
och rutiner

Socialtjanst, handikapp/a dreenhet

Sociatjanst, individ- och familjeomsorg

Socialtjanst, verksamhet for boende/boendestod

Socialtjanst, annan enhet:

Psykiatrin, Gppenvéard

Psykiatrin, slutenvard/heldygnsvard

Primarvérden

Tandvérd

Forsdkringskassa

Arbetsformedling

Arbetsgivare

God man, forvatare

Anhérig, nirstéende

Annan, vilken:

Kommentar:

45. Hur sker det huvudsakliga samarbetet mellan personalen i verksamheten och personal fran andra

organisationer/myndigheter kring de personer som deltar i verksamheten?

Ange endast ett aternativ
O Det finns system for hur samarbetet ska gatill som &r legitimerat av berérda huvudman och

forankrat hos personalen i respektive enhet/organi sation/myndighet

0 Samarbete sker mer informellt/sporadiskt och utgér mestadels fran enskild personals

engagemang och intresse av att samarbeta med personal fran andra
enheter/organi sationer/myndigheter

O P& annat sétt, hur:




Bilaga 3 17

46. Samarbetar Din verksamhet med brukarorganisationer eller andra frivilligor ganisationer?

[INej
[JJa, med vilken/vilka:

47. | defall samarbete férekommer kring enskilda, deltar den enskildei samarbetet mellan personal fran
olika enheter/myndigheter /or ganisationer ?

[]Ja
[ INej

Om ja, pavilket sitt:
Ange svar for respektive aternativ

Oftast Ibland Séllan
Satt att deltai samarbetet

Deltagaren & med pd gemensamma méten

Deltagaren har gett sitt samtycke men deltar inte §8lv i méten

Deltagaren kénner inte till att samarbete sker

Kommentar:

48. Vet personalen i Din verksamhet vem som ar deltagarens ansvarige lakare (PAL)?

Ange endast ett svarsalternativ for respektive PAL

Ja,i deflestafall |Ja,iendd fall |Ja, ienstaka |Ng,intei Ej aktuellt
PAL fall nagot fall
Psykiater
Allménlgkare
Kommentar:

49. Vet personalen i Din verksamhet vem som ar ansvarig handlaggar e inom socialtjansten?
Ange endast ett aternativ

[ 1Ja, i deflestafal

[ 1Ja, i ende fall

[ ]Ja, i enstakafall

[INgj, intei nagot fall
Kommentar:




Bilaga 3 18

Ovrigt

50. Namn tre omréaden som Du anser Din verksamhet &r bra pa, era” styrkor”:
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Verksamhet C.3.1 2002-08-29

GRUPPINTERVJU med personal
Verksamhet for Boende

Lan:

Kommun:

Kommundel/Stadsdel ;

Verksamhet

Namn:

Adress;

Form av verksamhet (se chefsintervju fr 1):

Gruppintervju

Datum for intervju:

Intervjuare:

Personal som intervjuas:

Funktion Utbildning
(Grundutbildning/fortbildning)

Per sonal/namn:

Erfarenhet av
psykiskt
funktions-
hindrade
Antal ar
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Kort instruktion

Huvudsyftet med gruppintervjun ar att samlain information fran personalen om foljande
granskningsomraden:

» Verksamhetens mal, plan och uppfdljning
+ Verksamhetens innehdll

e Individuell plan

* Integritet och galvbestdmmande

» Personalens kompetens

o Skriftligariktlinjer och rutiner

» Kuvalitetsutveckling

* Brukarinflytande

» Samarbete

Den information vi soker &r dels personalens beskrivning av de faktiska forhallandena, dels
deras synpunkter och erfarenheter inom vissa omraden. Intervjun &r strukturerad och det
innebar att vi vill ha personalens svar pa de frégor som stélls. Fragorna & mer eller mindre
Oppna. | defall dar frégorna har fasta svarsalternativ fyller intervjuareni tillampligt alternativ
pa basis av personalens uppgifter. Det &r alltsd inte meningen att intervjuaren anger de fasta
svarsalternativen i intervjun. | stéllet kan lampliga foljdfragor stéllas som hjalper intervjuaren
att ringain "réatt” svarsalternativ. Det finns ocksa m6jlighet att fortydliga svaren genom att
gora anteckningar under ”kommentar”.

Som intervjuare &r det viktigt att tanka pa att var och en i personalgruppen kommer till tals. |
defall da svaren skiljer sig & kan intervjuaren fortydliga de olika svaren i syfte att se om
svaren verkligen &r olika eller snarare olika variationer pa samma tema. Om enskilda
personers uppgifter i personalgruppen skiljer sig markant at gors en anteckning om detta.
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Verksamheten — malgr upp/mal/plan/uppfdljning

1. Kan ni beskriva verksamhetens malgrupp?

2. Vad tycker ni om malgruppens sammansattning och storlek?

Sammansattning:
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3. Hur skulleni vilja beskriva verksamhetens uppgift/mal?

4. Har verksamheten en plan for att uppna malen?

[]Ja
[ INej

Kommentar:
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Verksamhetens innehall

6. Beskriv vad ni gor for deltagarnai verksamheten, vilka &r era arbetsuppgifter?

Intervjuaren kryssar for de punkter som beskriver delar av verksamheten som kan betraktas som I8pande inslag

Insatser som
INNEHAL L /fértydligande: verksamheten
formedlar
Boendestod
Stdd och konkret hjdlp i praktiska sysslor vid besok i individens bostad eller annan
boendeform

M obila socialpsykiatriska insatser
Stod och hjélp relaterat till den psykiska hélsan vid besok i individens bostad med t ex
vackning, nattning, medicinering etc.

Sysselsattning
Strukturerad sysselséttning som t ex matservering och hobbyverksamhet

Arbetstraning
Olika metoder att tréna arbetsférméagan och trana sina arbetsfardigheter for att cka
méjligheternatill ett arbete i 1ampligaformer. Ge individuellt stéd direkt pa arbetsplatsen.

Uthbildning
Forberedande utbildningsaktiviteter eller ger individuellt stdd i en utbildningssituation

Fritidsaktiviteter
Organiserar olika fritidssyssel sdttningar/aktiviteter eller ger individuellt stéd i samband
med utflykter och olika aktiviteter som bio, teater eller idrott

Farmakologisk behandling
Medicinering sker inom verksamhetens ram

Traning av formagan att leva ett sjalvstandigt liv
Traning av basala dagliga funktioner som mathdlIning, klara hygien och att klasig (t ex
ADL och ESL)

Tréaning av sociala fér magor

Olika pedagogiska metoder for att &stadkomma varaktiga fardigheter som behovsi sociaa
sammanhang och i kommunikationen mellan personer (t ex kafardmedel, deltai olika
sociala aktiviteter)

Psykologiskt stod till individen
Samtal, utbildning i psykiskt sjukdom, samtalsgrupper, sjdlvhja psgrupper

Socialt stéd/stédjande natverk
Varaktigt socialt stod i form av manskliga relationer (t ex stodperson, tillgang till
kontaktskapande verksamhet)

Case-management service
Tillgang till en samordnande funktion som ser till att individen far den vard, det stéd och
den service han/hon behdver 6ver tid (t ex personligt ombud).

Annat, ange vad:

Notera vilka insatser personalen tycker &r viktigast:
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7. Har ni system med kontaktpersoner d v shar deltagarna en sarskild person som de kan vanda sig till
nar de behéver olikatyper av hjalp?

[|Ja
[INej
[vetg

Kommentar:

8. Har ni mgjlighet att ”skraddarsy” de boendesinsatser efter var och ens behov och férutsattningar ?
Ange endast ett aternativ
[ 1Ja, i stort sett
[ ]Ja i vissmén
[INg}, insatserna &r inte anpassade fér mélgruppen
Pa vilket satt:

9. Ar deinsatser de boende far inom ramen for verksamheten tillrackliga for att uppné ett
valfungerande boende?

Ange endast ett alternativ
[1Ja, i deflestafall
[ ]Ja, i cirkahélften av fallen
[INgj, insatserna &r otillréckligai forhallande till mélgruppens behov
Kommentar:
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Individuell plan

10. Hur fungerar planeringen av insatser kring de boendei verksamheten?

11. Anvander ni sérskildainstrument for att bedéma de boendes behov av stdd och servicei sitt boende?
Med instrument menas hér bade eget utformade och allmént kanda bedomningsinstrument och
skattningsskalor som exempelvis CAN, ADL etc)

L 138, VITKE e e
L INgj
[Vet g

Kommentar:

12. Sker planeringen av insatser tillsammans med de boende?

Ange endast ett aternativ
[INg, intei n&got fall
[1Ja, i deflestafall
[ ]Ja, i endel fall
[ ]Ja i enstakafall

Hur gar det till i safall:

13. Har deboendei verksamheten en individuell plan?
Med plan menas har en skriftlig planering dar det framgér vilka behov som identifierats, hur de ska
tillgodoses, vilkainsatser som utgdr, vem som gor vad, malet for insatserna samt nar en uppfoljning ska ske.

Ange endast ett aternativ
[ ]Ja, for deflesta

[ ]Ja, for en del
[1Ja, for négon enstaka
[INgj, individuell plan saknas fér samtliga deltagare

Kommentar:
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14. | defall det finns en individuell plan, vad innehaller den?

Ange svaret for respektive alternativ

| deflestafall |l endelfall |1 enstakafall |1 inget fall
I nnehdll

Boendet

Daglig sysselséttning

Arbetsrehabilitering

Fritidsaktiviteter

Psykisk hélsa/ohédlsa

Kroppslig halsa/ohél sa/tandvard

Samarbetskontakter

De boendes egna 6nskemal

Tid for uppfdljning

Annat, vad:

Kommentar:

15. Brukar ni folja upp insatserna pa individniva?
Ange endast ett alternativ
[INg, intei n&got fall
[ 1Ja, i deflestafall
[1Ja, i en del fall
[ 1Ja i enstakafall
Hur gor nii safall:

16. Ar enskilda boende med nar ni foljer upp insatserna?

Ange endast ett aternativ
[INg, intei n&got fall
[1Ja, i deflestafall
[]Ja, i endel fall
[ ]Ja i enstakafall
Hur gar det till i safall:
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Integritet och gélvbestammande

17. Vad kan del boendei verksamheten i regel 5alva bestdmma?

Att ha egna mobler Llia Clng
Att komma och gé& nar man vill Llia Clng
Att haegen nyckel till rum/l&genhet Llja Cnej
Att ha egen brevl&da Llja Cnej
Att ha gaster p& rummet Llja Cnej
Att ha gaster som fér sova éver Llja Cnej
Att bestamma tiden for maltiderna Llia Clnej
Att bestammatid for sdnggéende Llja Cnej
Att bestamma egna aktiviteter dagtid Llja LInej
Att farokai sin egen lagenhet/rum Llja LInej
Att fAhaakohol i sin egen lagenhet/rum Llia LIne
Att f& bestamma dver sina egna pengar Llia Clng

Kommentar:
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Per sonalens kompetensutveckling

18. Finnsdet tillrackligt med personal i verksamheten?
Ange endast ett aternativ

[1Ja, det &r tillrackligt med personal i verksamheten
[INegj, det borde anstallas mer personal

Kommentar:

19. Tillgang och synpunkter pa vagledning, handledning och fortbildning i arbetet med personer med
psykiska funktionshinder

a) Tycker ni att ni har adekvat utbildning for era uppgifter?

d) Hur ser ni pa eramgjligheter till vagledningi ert dagliga ar bete?
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Skriftliga riktlinjer/rutiner
20. Finnsskriftligariktlinjer/metoder for att hantera de boendes klagomal inom verksamheten?

[]Ja
[INej
[ Vet

Om ja, vad innehaller de:

21. Finnsskriftligarutiner for hur Lex Sarah ska hanterasi verksamheten?

[1da

[INej

[ Vet e
Om ja, vem ansvarar:

22. Har ni haft nagot fall av Lex Sarah de senastetva aren?

[1Ja, hur manga: ..........ccceveeeeenn.
[ INej
Clvetq

Kommentar:

23. Om verksamheten ar en verksamhet enligt LSS, finns skriftliga rutiner for att rapportera
personskada eller risk for personskada enligt SOSFS 1996:17?

[1Ja

[INej

[IVetej
Om ja, vem ansvarar:

11
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Kvalitetssystem och kvalitetsutveckling

24. Beskriv hur ni arbetar med att utveckla kvaliteten i verksamheten?

] Det finns ett sérskilt system for att sékra kvaliteten i verksamheten

25. Vilkakvalitetsomraden arbetar ni med?

] Behovsbeddmning och réttssdkerhet i handléggning och dokumentation
] Extern och intern samverkan

] Forhallningssatt och metoder

] Kompetens

] Upphandling, inkdp, tekniska system och produkter

] Riskanalys, avvikelsehantering och klagomal shantering

] Ovrigt, vad:

27. Har niinlett ett férbattringsar bete?

[]Ja
[INej
[vetg
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Brukarinflytande

28. Tar ni reda pavad de boende tycker om verksamheten?

[]Ja
[INej
[ Vet

Hur tar ni reda pé vad de boendetycker:

Brukarréd i verksamheten Llia
Allmanna méten med deltagarna Llia
Enkét eller liknande Llja
Annat, vad: Llja

32. Tycker ni att de boende har nagot inflytande pa verksamheten?

[]Ja
[INej
[ Vet

Kommentar:

Llnej
Llnej
Llnej
Clnej

13
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14
Samar bete
33. Samarbetar ni med andra enheter inom socialtjansten, andra organisationer eller myndigheter?
[1Ja
[INej
[Vete
Kommentar:
34. Med vilka enheter/or ganisationer/myndigheter samarbetar ni for narvarande med?
- kring enskilda deltagare
- kring ver ksamhetsfr &gor
Sétt kryssi tillampliga rutor:
Samarbete kring Samar bete kring
enskilda individer organisation, ar betssatt
Enheter/organisationer/ och rutiner

Myndigheter/andra

Socialtjanst, handikapp/a dreenhet

Socialtjanst, individ- och familjeomsorg

Socialtjanst, verksamhet for syssel séttning

Socialtjanst, annan enhet:

Psykiatrin, 6ppenvard

Psykiatrin, slutenvérd/hel dygnsvérd

Priméarvéarden

Tandvérd

Forsakringskassa

Arbetsférmedling

Arbetsgivare

God man, forvaltare

Anhoérig, narstéende

Annan, vilken:

Kommentar:
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35. Hur sker det huvudsakliga samarbetet mellan er och personal fran andra or ganisationer/myndigheter
kring de personer som deltar i verksamheten?

Ange endast ett alternativ:

O Det finns ett system for hur samarbetet ska gatill som &r legitimerat av berérda huvudmén och
forankrat hos personalen i respektive enhet/organi sation/myndighet

n Samarbete sker mer informelIt/sporadiskt och utgér mestadels fran enskild personals
engagemang och intresse av att samarbeta med personal fran andra
enheter/organisationer/myndigheter

O P& annat sitt, hur:

36. Samarbetar ni med brukarorganisationer eller andra frivilligorganisationer?

L INg
[ ]Ja, med vilken/vilka:
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37. Ar deboende delaktigai det samarbete som forekommer ?

[]Ja
[INej
[ Vet

Pa vilket satt:
Ange svar for respektive alternativ

16

Oftast
Satt att deltai samarbetet

Ibland

Séllan

Deltagaren & med pa gemensamma méten

Deltagaren har gett sitt samtycke men deltar inte sjdvai méten

Deltagaren forstdr inte att samarbete sker

Annat sétt, vad:

Kommentar:

38. Vet ni vem som ar deltagarnas ansvarige lékare (PAL)?

Ange endast ett svarsalternativ for respektive PAL

Ja,ideflestafall |Ja,iendd fall |Ja, ienstaka |Ngj,intei Ej aktuellt
PAL fall nagot fall
Psykiater
Allménl&kare
Kommentar:

39. Vet ni vem som &r ansvarig handlaggareinom socialtjansten?

Ange endast ett aternativ
[ 1Ja, i deflestafall
[ 1Ja i ende fal
[ ]Ja, i enstakafall
[INgj, intei nagot fall

Kommentar:
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Ovrigt

40. Namn tre omr&den som ni anser verksamheten &r brapd, era” styrkor”:

17
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Verksamhet C.3.1 2002-08-29

GRUPPINTERVJU med personal
Verksamhet for Boende

Lan:

Kommun:

Kommundel/Stadsdel ;

Verksamhet

Namn:

Adress;

Form av verksamhet (se chefsintervju fr 1):

Gruppintervju

Datum for intervju:

Intervjuare:

Personal som intervjuas:

Funktion Utbildning
(Grundutbildning/fortbildning)

Per sonal/namn:

Erfarenhet av
psykiskt
funktions-
hindrade
Antal ar
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Kort instruktion

Huvudsyftet med gruppintervjun ar att samlain information fran personalen om foljande
granskningsomraden:

» Verksamhetens mal, plan och uppfdljning
+ Verksamhetens innehdll

e Individuell plan

* Integritet och galvbestdmmande

» Personalens kompetens

o Skriftligariktlinjer och rutiner

» Kuvalitetsutveckling

* Brukarinflytande

» Samarbete

Den information vi soker &r dels personalens beskrivning av de faktiska forhallandena, dels
deras synpunkter och erfarenheter inom vissa omraden. Intervjun &r strukturerad och det
innebar att vi vill ha personalens svar pa de frégor som stélls. Fragorna & mer eller mindre
Oppna. | defall dar frégorna har fasta svarsalternativ fyller intervjuareni tillampligt alternativ
pa basis av personalens uppgifter. Det &r alltsd inte meningen att intervjuaren anger de fasta
svarsalternativen i intervjun. | stéllet kan lampliga foljdfragor stéllas som hjalper intervjuaren
att ringain "réatt” svarsalternativ. Det finns ocksa m6jlighet att fortydliga svaren genom att
gora anteckningar under ”kommentar”.

Som intervjuare &r det viktigt att tanka pa att var och en i personalgruppen kommer till tals. |
defall da svaren skiljer sig & kan intervjuaren fortydliga de olika svaren i syfte att se om
svaren verkligen &r olika eller snarare olika variationer pa samma tema. Om enskilda
personers uppgifter i personalgruppen skiljer sig markant at gors en anteckning om detta.
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Verksamheten — malgr upp/mal/plan/uppfdljning

1. Kan ni beskriva verksamhetens malgrupp?

2. Vad tycker ni om malgruppens sammansattning och storlek?

Sammansattning:
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3. Hur skulleni vilja beskriva verksamhetens uppgift/mal?

4. Har verksamheten en plan for att uppna malen?

[]Ja
[ INej

Kommentar:
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Verksamhetens innehall

6. Beskriv vad ni gor for deltagarnai verksamheten, vilka &r era arbetsuppgifter?

Intervjuaren kryssar for de punkter som beskriver delar av verksamheten som kan betraktas som I8pande inslag

Insatser som
INNEHAL L /fértydligande: verksamheten
formedlar
Boendestod
Stdd och konkret hjdlp i praktiska sysslor vid besok i individens bostad eller annan
boendeform

M obila socialpsykiatriska insatser
Stod och hjélp relaterat till den psykiska hélsan vid besok i individens bostad med t ex
vackning, nattning, medicinering etc.

Sysselsattning
Strukturerad sysselséttning som t ex matservering och hobbyverksamhet

Arbetstraning
Olika metoder att tréna arbetsférméagan och trana sina arbetsfardigheter for att cka
méjligheternatill ett arbete i 1ampligaformer. Ge individuellt stéd direkt pa arbetsplatsen.

Uthbildning
Forberedande utbildningsaktiviteter eller ger individuellt stdd i en utbildningssituation

Fritidsaktiviteter
Organiserar olika fritidssyssel sdttningar/aktiviteter eller ger individuellt stéd i samband
med utflykter och olika aktiviteter som bio, teater eller idrott

Farmakologisk behandling
Medicinering sker inom verksamhetens ram

Traning av formagan att leva ett sjalvstandigt liv
Traning av basala dagliga funktioner som mathdlIning, klara hygien och att klasig (t ex
ADL och ESL)

Tréaning av sociala fér magor

Olika pedagogiska metoder for att &stadkomma varaktiga fardigheter som behovsi sociaa
sammanhang och i kommunikationen mellan personer (t ex kafardmedel, deltai olika
sociala aktiviteter)

Psykologiskt stod till individen
Samtal, utbildning i psykiskt sjukdom, samtalsgrupper, sjdlvhja psgrupper

Socialt stéd/stédjande natverk
Varaktigt socialt stod i form av manskliga relationer (t ex stodperson, tillgang till
kontaktskapande verksamhet)

Case-management service
Tillgang till en samordnande funktion som ser till att individen far den vard, det stéd och
den service han/hon behdver 6ver tid (t ex personligt ombud).

Annat, ange vad:

Notera vilka insatser personalen tycker &r viktigast:
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7. Har ni system med kontaktpersoner d v shar deltagarna en sarskild person som de kan vanda sig till
nar de behéver olikatyper av hjalp?

[|Ja
[INej
[vetg

Kommentar:

8. Har ni mgjlighet att ”skraddarsy” de boendesinsatser efter var och ens behov och férutsattningar ?
Ange endast ett aternativ
[ 1Ja, i stort sett
[ ]Ja i vissmén
[INg}, insatserna &r inte anpassade fér mélgruppen
Pa vilket satt:

9. Ar deinsatser de boende far inom ramen for verksamheten tillrackliga for att uppné ett
valfungerande boende?

Ange endast ett alternativ
[1Ja, i deflestafall
[ ]Ja, i cirkahélften av fallen
[INgj, insatserna &r otillréckligai forhallande till mélgruppens behov
Kommentar:
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Individuell plan

10. Hur fungerar planeringen av insatser kring de boendei verksamheten?

11. Anvander ni sérskildainstrument for att bedéma de boendes behov av stdd och servicei sitt boende?
Med instrument menas hér bade eget utformade och allmént kanda bedomningsinstrument och
skattningsskalor som exempelvis CAN, ADL etc)

L 138, VITKE e e
L INgj
[Vet g

Kommentar:

12. Sker planeringen av insatser tillsammans med de boende?

Ange endast ett aternativ
[INg, intei n&got fall
[1Ja, i deflestafall
[ ]Ja, i endel fall
[ ]Ja i enstakafall

Hur gar det till i safall:

13. Har deboendei verksamheten en individuell plan?
Med plan menas har en skriftlig planering dar det framgér vilka behov som identifierats, hur de ska
tillgodoses, vilkainsatser som utgdr, vem som gor vad, malet for insatserna samt nar en uppfoljning ska ske.

Ange endast ett aternativ
[ ]Ja, for deflesta

[ ]Ja, for en del
[1Ja, for négon enstaka
[INgj, individuell plan saknas fér samtliga deltagare

Kommentar:
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14. | defall det finns en individuell plan, vad innehaller den?

Ange svaret for respektive alternativ

| deflestafall |l endelfall |1 enstakafall |1 inget fall
I nnehdll

Boendet

Daglig sysselséttning

Arbetsrehabilitering

Fritidsaktiviteter

Psykisk hélsa/ohédlsa

Kroppslig halsa/ohél sa/tandvard

Samarbetskontakter

De boendes egna 6nskemal

Tid for uppfdljning

Annat, vad:

Kommentar:

15. Brukar ni folja upp insatserna pa individniva?
Ange endast ett alternativ
[INg, intei n&got fall
[ 1Ja, i deflestafall
[1Ja, i en del fall
[ 1Ja i enstakafall
Hur gor nii safall:

16. Ar enskilda boende med nar ni foljer upp insatserna?

Ange endast ett aternativ
[INg, intei n&got fall
[1Ja, i deflestafall
[]Ja, i endel fall
[ ]Ja i enstakafall
Hur gar det till i safall:
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Integritet och gélvbestammande

17. Vad kan del boendei verksamheten i regel 5alva bestdmma?

Att ha egna mobler Llia Clng
Att komma och gé& nar man vill Llia Clng
Att haegen nyckel till rum/l&genhet Llja Cnej
Att ha egen brevl&da Llja Cnej
Att ha gaster p& rummet Llja Cnej
Att ha gaster som fér sova éver Llja Cnej
Att bestamma tiden for maltiderna Llia Clnej
Att bestammatid for sdnggéende Llja Cnej
Att bestamma egna aktiviteter dagtid Llja LInej
Att farokai sin egen lagenhet/rum Llja LInej
Att fAhaakohol i sin egen lagenhet/rum Llia LIne
Att f& bestamma dver sina egna pengar Llia Clng

Kommentar:
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Per sonalens kompetensutveckling

18. Finnsdet tillrackligt med personal i verksamheten?
Ange endast ett aternativ

[1Ja, det &r tillrackligt med personal i verksamheten
[INegj, det borde anstallas mer personal

Kommentar:

19. Tillgang och synpunkter pa vagledning, handledning och fortbildning i arbetet med personer med
psykiska funktionshinder

a) Tycker ni att ni har adekvat utbildning for era uppgifter?

d) Hur ser ni pa eramgjligheter till vagledningi ert dagliga ar bete?
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Skriftliga riktlinjer/rutiner
20. Finnsskriftligariktlinjer/metoder for att hantera de boendes klagomal inom verksamheten?

[]Ja
[INej
[ Vet

Om ja, vad innehaller de:

21. Finnsskriftligarutiner for hur Lex Sarah ska hanterasi verksamheten?

[1da

[INej

[ Vet e
Om ja, vem ansvarar:

22. Har ni haft nagot fall av Lex Sarah de senastetva aren?

[1Ja, hur manga: ..........ccceveeeeenn.
[ INej
Clvetq

Kommentar:

23. Om verksamheten ar en verksamhet enligt LSS, finns skriftliga rutiner for att rapportera
personskada eller risk for personskada enligt SOSFS 1996:17?

[1Ja

[INej

[IVetej
Om ja, vem ansvarar:

11
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Kvalitetssystem och kvalitetsutveckling

24. Beskriv hur ni arbetar med att utveckla kvaliteten i verksamheten?

] Det finns ett sérskilt system for att sékra kvaliteten i verksamheten

25. Vilkakvalitetsomraden arbetar ni med?

] Behovsbeddmning och réttssdkerhet i handléggning och dokumentation
] Extern och intern samverkan

] Forhallningssatt och metoder

] Kompetens

] Upphandling, inkdp, tekniska system och produkter

] Riskanalys, avvikelsehantering och klagomal shantering

] Ovrigt, vad:

27. Har niinlett ett férbattringsar bete?

[]Ja
[INej
[vetg
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Brukarinflytande

28. Tar ni reda pavad de boende tycker om verksamheten?

[]Ja
[INej
[ Vet

Hur tar ni reda pé vad de boendetycker:

Brukarréd i verksamheten Llia
Allmanna méten med deltagarna Llia
Enkét eller liknande Llja
Annat, vad: Llja

32. Tycker ni att de boende har nagot inflytande pa verksamheten?

[]Ja
[INej
[ Vet

Kommentar:

Llnej
Llnej
Llnej
Clnej

13



Bilaga 4
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Samar bete
33. Samarbetar ni med andra enheter inom socialtjansten, andra organisationer eller myndigheter?
[1Ja
[INej
[Vete
Kommentar:
34. Med vilka enheter/or ganisationer/myndigheter samarbetar ni for narvarande med?
- kring enskilda deltagare
- kring ver ksamhetsfr &gor
Sétt kryssi tillampliga rutor:
Samarbete kring Samar bete kring
enskilda individer organisation, ar betssatt
Enheter/organisationer/ och rutiner

Myndigheter/andra

Socialtjanst, handikapp/a dreenhet

Socialtjanst, individ- och familjeomsorg

Socialtjanst, verksamhet for syssel séttning

Socialtjanst, annan enhet:

Psykiatrin, 6ppenvard

Psykiatrin, slutenvérd/hel dygnsvérd

Priméarvéarden

Tandvérd

Forsakringskassa

Arbetsférmedling

Arbetsgivare

God man, forvaltare

Anhoérig, narstéende

Annan, vilken:

Kommentar:
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35. Hur sker det huvudsakliga samarbetet mellan er och personal fran andra or ganisationer/myndigheter
kring de personer som deltar i verksamheten?

Ange endast ett alternativ:

O Det finns ett system for hur samarbetet ska gatill som &r legitimerat av berérda huvudmén och
forankrat hos personalen i respektive enhet/organi sation/myndighet

n Samarbete sker mer informelIt/sporadiskt och utgér mestadels fran enskild personals
engagemang och intresse av att samarbeta med personal fran andra
enheter/organisationer/myndigheter

O P& annat sitt, hur:

36. Samarbetar ni med brukarorganisationer eller andra frivilligorganisationer?

L INg
[ ]Ja, med vilken/vilka:
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37. Ar deboende delaktigai det samarbete som forekommer ?

[]Ja
[INej
[ Vet

Pa vilket satt:
Ange svar for respektive alternativ

16

Oftast
Satt att deltai samarbetet

Ibland

Séllan

Deltagaren & med pa gemensamma méten

Deltagaren har gett sitt samtycke men deltar inte sjdvai méten

Deltagaren forstdr inte att samarbete sker

Annat sétt, vad:

Kommentar:

38. Vet ni vem som ar deltagarnas ansvarige lékare (PAL)?

Ange endast ett svarsalternativ for respektive PAL

Ja,ideflestafall |Ja,iendd fall |Ja, ienstaka |Ngj,intei Ej aktuellt
PAL fall nagot fall
Psykiater
Allménl&kare
Kommentar:

39. Vet ni vem som &r ansvarig handlaggareinom socialtjansten?

Ange endast ett aternativ
[ 1Ja, i deflestafall
[ 1Ja i ende fal
[ ]Ja, i enstakafall
[INgj, intei nagot fall

Kommentar:
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Ovrigt

40. Namn tre omr&den som ni anser verksamheten &r brapd, era” styrkor”:

17
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Verksamhet C.3.2 2002-08-29

GRUPPINTERVJU med personal
Verksamhet for Sysselsattning

Lan:

Kommun:

Kommundel/Stadsdel ;

Verksamhet

Namn:

Adress;

Form av verksamhet (se chefsintervju fr 1):

Gruppintervju

Datum for intervju:

Intervjuare:

Personal som intervjuas:

Funktion Utbildning
(Grundutbildning/fortbildning)

Per sonal/namn:

Erfarenhet av
psykiskt
funktions-
hindrade
Antal ar
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Kort instruktion

Huvudsyftet med gruppintervjun ar att samlain information fran personalen om foljande
granskningsomraden:

+ Verksamhetens mal, plan och uppfdljning
«  Verksamhetens innehdll

e Individuell plan

* Integritet och gadlvbestdmmande

» Personalens kompetens

o Skriftligariktlinjer och rutiner

» Kuvalitetsutveckling

* Brukarinflytande

» Samarbete

Den information vi soker &r dels personalens beskrivning av de faktiska forhallandena, dels
deras synpunkter och erfarenheter inom vissa omraden. Intervjun &r strukturerad och det
innebar att vi vill ha personalens svar pa de frégor som stélls. Fragorna & mer eller mindre
oppna. | defall dar fragorna har fasta svarsalternativ fyller intervjuaren i tillampligt alternativ
pa basis av personalens uppgifter. Det ar alltsd inte meningen att intervjuaren anger de fasta
svarsalternativen i intervjun. | stéllet kan lampliga foljdfragor stéllas som hjalper intervjuaren
att ringain "réatt” svarsalternativ. Det finns ocksa m6jlighet att fortydliga svaren genom att
gora anteckningar under ”kommentar”.

Som intervjuare &r det viktigt att tanka pa att var och en i personalgruppen kommer till tals. |
defall da svaren skiljer sig & kan intervjuaren fortydliga de olika svaren i syfte att se om
svaren verkligen &r olika eller snarare olika variationer pa samma tema. Om enskilda
personers uppgifter i personalgruppen skiljer sig markant at gors en anteckning om detta.



Bilaga 5
Verksamheten — malgr upp/mal/plan/uppfdljning

1. Kan ni beskriva verksamhetens malgrupp?

2. Vad tycker ni om malgruppens sammansattning och storlek?

Sammansattning:
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3. Hur skulleni vilja beskriva verksamhetens uppgift/mal?

4. Har verksamheten en plan for att uppna malen?

[]Ja
[ INej

Kommentar:
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Verksamhetens innehall

6. Beskriv vad ni gor for deltagarnai verksamheten, vilka &r era arbetsuppgifter?

Intervjuaren kryssar for de punkter som beskriver delar av verksamheten som kan betraktas som I8pande inslag

Insatser som
INNEHAL L /fértydligande: verksamheten
formedlar
Boendestod
Stdd och konkret hjdlp i praktiska sysslor vid besok i individens bostad eller annan
boendeform

M obila socialpsykiatriska insatser
Stod och hjélp relaterat till den psykiska hélsan vid besok i individens bostad med t ex
vackning, nattning, medicinering etc.

Sysselsattning
Strukturerad sysselséttning som t ex matservering och hobbyverksamhet

Arbetstraning
Olika metoder att tréna arbetsférméagan och trana sina arbetsfardigheter for att cka
méjligheternatill ett arbete i 1ampligaformer. Ge individuellt stéd direkt pa arbetsplatsen.

Uthbildning
Forberedande utbildningsaktiviteter eller ger individuellt stdd i en utbildningssituation

Fritidsaktiviteter
Organiserar olika fritidssyssel sdttningar/aktiviteter eller ger individuellt stéd i samband
med utflykter och olika aktiviteter som bio, teater eller idrott

Farmakologisk behandling
Medicinering sker inom verksamhetens ram

Traning av formagan att leva ett sjalvstandigt liv
Traning av basala dagliga funktioner som mathdlIning, klara hygien och att klasig (t ex
ADL och ESL)

Tréaning av sociala fér magor

Olika pedagogiska metoder for att &stadkomma varaktiga fardigheter som behovsi sociaa
sammanhang och i kommunikationen mellan personer (t ex kafardmedel, deltai olika
sociala aktiviteter)

Psykologiskt stod till individen
Samtal, utbildning i psykiskt sjukdom, samtalsgrupper, sjdlvhja psgrupper

Socialt stéd/stédjande natverk
Varaktigt socialt stod i form av manskliga relationer (t ex stodperson, tillgang till
kontaktskapande verksamhet)

Case-management service
Tillgang till en samordnande funktion som ser till att individen far den vard, det stéd och
den service han/hon behdver 6ver tid (t ex personligt ombud).

Annat, ange vad:

Notera vilka insatser personalen tycker &r viktigast:
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7. Har ni system med kontaktpersoner d v shar deltagarna en sarskild person som de kan vanda sig till
nar de behéver olikatyper av hjalp?

[|Ja
[INej
[vetg

Kommentar:

8. Har ni mgjlighet att "skraddarsy” deltagarnasinsatser efter var och ensbehov och forutsattningar ?
Ange endast ett aternativ
[ 1Ja, i stort sett
[ ]Ja i vissmén
[INg}, insatserna &r inte anpassade fér mélgruppen
Pa vilket satt:

9. Ar deltagarnas sysselsittning inom ramen for verksamheten tillr &cklig i forhallandetill deras
forutsattningar ?

Ange endast ett alternativ
[1Ja, i deflestafall
[ ]Ja, i cirkahélften av fallen
[INgj, insatserna &r otillréckligai forhallande till mélgruppens behov
Kommentar:
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10. Forsoker ni hitta arbetsplatser/trningsplatser till deltagarna?

[1Ja
CINej

Var finnsdessai safall:
P& privata foretag pé orten Llia Clng
Inom kommunen Llja Cnej
Andra alternativ, vad: Llja Cnej

11. Vad gor ni om en deltagareinte kommer till verksamheten som planerat?
Ange endast ett aternativ
[ 1Gor inget sarkskilt
[ Forsoker f kontakt i de flestafall
[ |Forsoker f& kontakt i cirka halften av fallen
[ Forsdker f& kontakt endast i enstaka fall
Kommentar:

8. Vilken form av sysselsittning far deltagarnai regel efter att er kontakt avslutats?
L] Studier eller arbete

] Fortsatt rehabilitering i andraformer

] Annan sysselsdttnings/ rehabiliteringsverksamhet med mindre krav

] Utan sysselsittning

] Annat, vad:
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Individuell plan

12. Hur fungerar planeringen av insatser kring deltagarnai verksamheten?

13. Anvander ni sarskildainstrument for att bedoma rehabiliteringsbehov och ar betsfér maga?
Med instrument menas hér bade eget utformade och allmant kanda bedémningsinstrument och
skattningsskal or som exempelvis CAN, AMPS etc)

[0, VITKE .o e
[INej
[vete

Kommentar:

14. Sker planeringen av insatser tillsammans med deltagaren?

Ange endast ett aternativ
[N, intei n&got fall
[1Ja, i deflestafall
[1Ja, i endel fall
[ 1Ja i enstakafall

Hur gar det till i sAfall:

15. Har deltagarnai verksamheten en individuell plan?
Med plan menas har en skriftlig planering dar det framgar vilka behov som identifierats, hur de ska
tillgodoses, vilkainsatser som utgdr, vem som gor vad, malet for insatserna samt nér en uppfoljning ska ske.

Ange endast ett alternativ
[ ]Ja, for deflesta
[ ]Ja, for en del
[1Ja, for négon enstaka
[ INgj, individuell plan saknas for samtliga deltagare

Kommentar:
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16. | defall det finnsen individuell plan, vad innehaller den?

Ange svaret for respektive alternativ

| deflestafall |l endelfall |1 enstakafall |1 inget fall
I nnehdll

Boendet

Daglig sysselséttning

Arbetsrehabilitering

Fritidsaktiviteter

Psykisk hélsa/ohédlsa

Kroppslig hélsa/lohédlsa

Samarbetskontakter

Deltagarens egna 6nskemal

Tid for uppfdljning

Annat, vad:

Kommentar:

17. Brukar ni folja upp insatserna pa individniva?
Ange endast ett alternativ
[INg, intei n&got fall
[ 1Ja, i deflestafall
[1Ja, i en del fall
[ 1Ja i enstakafall
Hur gor nii safall:

18. Ar enskilda deltagare med nar ni foljer upp insatserna?

Ange endast ett aternativ
[INg, intei n&got fall
[1Ja, i deflestafall
[]Ja, i endel fall
[ ]Ja i enstakafall
Hur gar det till i safall:
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19. Hur gar det i regd till nar ni avdutar kontakten med deltagar na pa ver ksamheten?

Kontakten avslutas enlighet uppgjord plan

Kontakten avslutas tidigare &n planerat men det men verksamheten och den enskilde &r 6verens
om det

Kontakten avslutas genom att deltagaren uteblir fran verksamheten eller inte vill varakvar
Kontakten avslutats p.g.a. ateringuknande i psykiskt sjukdom

Annat sétt, vilket:

I |
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Integritet och sjalvbestammande

20. Vad kan deltagarnai verksamheten i regel §éalva bestamma?

Sjalv véljaaktiviteter utifrn sinaintressen Llia Clng
Sjalv vélja sysselsittning/arbete Llia Clng
Sjév péverka hur méngatimmar per dag man kan och vill delta Llia Cnej
Sjélv bestamma annat, vad: Llia Cnej
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Per sonalens kompetensutveckling

21. Finnsdet tillrackligt med personal i verksamheten?
Ange endast ett aternativ

[1Ja, det &r tillrackligt med personal i verksamheten
[INegj, det borde anstallas mer personal

Kommentar:

22. Tillgang och synpunkter pa vagledning, handledning och fortbildning i arbetet med personer med
psykiska funktionshinder

a) Tycker ni att ni har adekvat utbildning for era uppgifter?

d) Hur ser ni pa eramgjligheter till vagledningi ert dagliga arbete?
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Skriftliga riktlinjer/rutiner
23. Finnsskriftligariktlinjer/metoder for att hanter a deltagar nas klagomal inom verksamheten?

[]Ja
[INej
[ Vet

Om ja, vad innehaller de:

24. Finnsskriftligarutiner for hur Lex Sarah ska hanterasi verksamheten?

[1da

[INej

[ Vet e
Om ja, vem ansvarar:

25. Har ni haft nagot fall av Lex Sarah de senaste tva aren?

[1Ja, hur manga: ..........ccceveeeeenn.
[ INej
Clvetq

Kommentar:

26. Om verksamheten ar en verksamhet enligt LSS, finns skriftliga rutiner for att rapportera
personskada eller risk for personskada enligt SOSFS 1996:17?

[1Ja

[INej

[IVetej
Om ja, vem ansvarar:

13
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Kvalitetssystem och kvalitetsutveckling

27. Beskriv hur ni arbetar med att utveckla kvaliteten i verksamheten?

] Det finns ett sérskilt system for att sékra kvaliteten i verksamheten

28. Vilkakvalitetsomraden arbetar ni med?

] Behovsbeddmning och réttssdkerhet i handléggning och dokumentation
] Extern och intern samverkan

] Forhallningssatt och metoder

] Kompetens

] Upphandling, inkdp, tekniska system och produkter

] Riskanalys, avvikelsehantering och klagomal shantering

] Ovrigt, vad:

30. Har niinlett ett forbattringsar bete?

[]Ja
[INej
[vetg
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Brukarinflytande

31. Tar ni reda pavad deltagarnatycker om verksamheten?

[]Ja
[INej
[ Vet

Hur tar ni reda pa vad deltagar na tycker:

Brukarréd i verksamheten Llia
Allmanna méten med deltagarna Llia
Enkét eller liknande Llja
Annat, vad: Llja

32. Tycker ni att deltagarna har nagot inflytande pa verksamheten?

[]Ja
[INej
[ Vet

Kommentar:

Llnej
Llnej
Llnej
Clnej

15
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Samar bete
33. Samarbetar ni med andra enheter inom socialtjansten, andra organisationer eller myndigheter?
[1Ja
[INej
[Vete
Kommentar:
34. Med vilka enheter/or ganisationer/myndigheter samarbetar ni for narvarande med?
- kring enskilda deltagare
- kring ver ksamhetsfr &gor
Satt kryssi tillampliga rutor
Samarbete kring Samar bete kring
enskilda individer organisation, ar betssatt
Enheter/organisationer/ och rutiner

Myndigheter/andra

Socialtjanst, handikapp/a dreenhet

Socialtjanst, individ- och familjeomsorg

Socialtjanst, verksamhet for boende/boendestod

Socialtjanst, annan enhet:

Psykiatrin, 6ppenvard

Psykiatrin, slutenvérd/hel dygnsvérd

Priméarvéarden

Tandvérd

Forsakringskassa

Arbetsférmedling

Arbetsgivare

God man, forvaltare

Anhoérig, narstéende

Annan, vilken:

Kommentar:
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35. Hur sker det huvudsakliga samarbetet mellan er och personal fran andra or ganisationer/myndigheter
kring de personer som deltar i verksamheten?

Ange endast ett alternativ:

O Det finns ett system for hur samarbetet ska gatill som &r legitimerat av berérda huvudmén och
forankrat hos personalen i respektive enhet/organi sation/myndighet

n Samarbete sker mer informelIt/sporadiskt och utgér mestadels fran enskild personals
engagemang och intresse av att samarbeta med personal fran andra
enheter/organisationer/myndigheter

O P& annat sitt, hur:

36. Samarbetar ni med brukarorganisationer eller andra frivilligorganisationer?

L INg
[ ]Ja, med vilken/vilka:
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37. Ar deltagarna delaktigai det samarbete som forekommer ?

[]Ja
[INej
[ Vet

Pa vilket satt:
Ange svar for respektive alternativ

18

Oftast
Satt att deltai samarbetet

Ibland

Sallan

Deltagaren & med pa gemensamma méten

Deltagaren har gett sitt samtycke men deltar inte gélv i méten

Deltagaren forstdr inte att samarbete sker

Annat sétt, vad:

Kommentar:

38. Vet ni vem som ar deltagarnas ansvarige lékare (PAL)?

Ange endast ett svarsalternativ for respektive PAL

Ja,ideflestafall |Ja,iendd fall |Ja, ienstaka |Ngj,intei Ej aktuellt
PAL fall nagot fall
Psykiater
Allménl&kare
Kommentar:

39. Vet ni vem som &r ansvarig handlaggareinom socialtjansten?

Ange endast ett aternativ
[ 1Ja, i deflestafall
[ 1Ja i ende fal
[ ]Ja, i enstakafall
[INgj, intei nagot fall

Kommentar:
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Ovrigt

40. Namn tre omr&den som ni anser verksamheten &r brapd, era” styrkor”:

19
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Verksamhet C.1.1

Checklista Boendeenhet — Miljo och tillganglighet

Lans- och kommunnr: | | | | |
Kommundel/Stadsdd:
Verksamhet

Namn:

Adress:

Verksamhetsform (se chefsenkét):

Granskning utford den

Av:

1. Bostadenstillganglighet

Allméanna kommunikationer:

Nérhet till allmén service som post, bank, afférer:

Néarhet till aktiviteter:
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2. Bostadsenhetens allmanna utrymmen

Maoblering:

Trivsal:

Ytor for umgange/aktiviteter:

3. Totalt antal personer som bor inom verksamheten:

4. Tillgang till kontrakt/lagenhet/eget rum

| samtliga | endel Intei ndgra
fall fall fall

Eget kontrakt pa |agenhet

Eget rum/lagenhet med egen ingéng utifran

Eget rum utan ingang utifran

Delat rum

Kommentar:
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5. Deboendeslagenhet/rum

| samtliga
fall
Egen toalett
Tvéttmojligheter (personlig hygien)
Matlagningsmajligheter (spis/kokplatta)
Mgjlighet att 1&sainifran

Kommentar:

6. Ovrigt

| en del
fall

Intei nagra
fall
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Verksamhet C.1.2

Checklista Sysselsattningsverksamhet — Miljo och
tillganglighet

Lans- och kommunnr: | | | | |
Kommundel/Stadsdd:
Verksamhet

Namn:

Adress:

Verksamhetsform (se chefsenkét):

Granskning utférd den

AvV:

1. Verksamhetenstillganglighet

Allméanna kommunikationer:

Nérhet till allman service som post, bank, affarer:
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2. Utformningen av lokalerna
Mojlighet till avskildhet.
Moblering:

Trivsel:

Storlek :

3. Tillgang till material och redskap

5. Ovrigt
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Verksamhet C.4.1 2002-08-30

INTERVJU deltagare — Verksamhet for boende

Intervju med deltagare pé verksamhet for sysselsittning genomfors i forsta hand av de lansstyrelser som enbart
genomfér en granskning pa verksamhetsniva, men kan ocksa anvandas for de lansstyrelser som genomfor
samtliga granskningar om det finns behov av ytterligare kompletteringar for viss verksamhet.

Lan:

Kommun:

Kommundel/Stadsdel ;

Verksamhet

Namn:

Adress:

Form av verksamhet (se chefsintervju fr.1) :

Intervju

Datum for intervju:

| ntervjuperson: Alder:

Intervjuare:
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Kort instruktion

Huvudsyftet med intervjun med enskild deltagare &r att fa kompletterande information ur ett
brukarperspektiv, vad géller foljande granskningsomraden:

« Verksamheten och dess innehdll

* Personal

* Individuell plan

* Integritet och gévbestdmmande

» Samarbete

Inledning av intervjun

Innan intervjun startar kan foljande punkter vara bra att ténka pa:
* Presentation

» Information om granskningen

* Information om anonymitet

e Utrymme for frégor innan intervjun startar

Intervjun

Den information vi soker &r deltagarnas syn pa och erfarenhet av den verksamhet vi granskar.
Intervjun &r strukturerad och det innebér att vi vill ha deltagarens svar pa de fragor som stélls.
Frégorna & mer eller mindre 6ppna. | defall dar fragorna har fasta svarsalternativ fyller
intervjuareni tillampligt alternativ pa basis av det deltagaren beréttar. Det &r alltsdinte
meningen att intervjuaren ska ange de fasta svarsalternativen i intervjun. | stéllet kan lampliga
foljdfragor stéllas som hjalper intervjuaren att ringain "rétt” svarsalternativ. Det finns ocksa
mojlighet att fortydliga svaren genom att géra anteckningar under ” kommentar”.
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Verksamheten och dess innehall

1. Hur fick Du Din bostad?
Ange endast ett aternativ

[|Sokte salv till verksamheten
L IFick hjélp, av vem:

3. Har du eget kontrakt, lagenhet eller rum?

Ange endast ett aternativ
[IEget kontrakt
[]Eget rum eller lagenhet med egen ingang utifran
[|Eget rum utan ingéng utifrén
[ IDeat rum

Om delat rum, har Du valt med vem Du delar rum?
[JJa
[INej

Kommentar:

4. Har Dutillgangtill affarer, post, bank etci Din narhet?

Livsmedel saffar Llia Cnej
Andra afférer Llia Cnej
Post Llja Cnej
Bank Llja Cnej

Ar det n&gon service du saknar i narheten av Din bostad?
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5. Har Du kunnat paverkavar och hur Du bor?

Ja Nej Vet g

Har fatt den bostad jag ville ha

Skulle viljabo pa ett annat stélle eller annat sétt

Annat svar:

Om du intevalt Din bostad g élv, var och hur skulle Du vilja bo?
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6. Kan Du paverka hur det ar pa Ditt boende?

Ange den enskildes svar for respektive fréga

Ja Ibland Ngj Vet g

Far Du ha egna mdbler?

Kan Du komma och ga nar Du vill?

Har Du egen nyckel?

Har Du egen brevlada?

Far Du ha gaster?

Far du ha gaster som sover Gver?

Far Du bestamma nar Du vill ta?

Kan du bestamma nér Du vill ga och lagga Dig?

Kan du bestamma vad Du ska gora pa dagen?

Kan Du bestamma vilka du ska umgas med?

Far du lov att anvanda alkohol i Din bostad?

Far Du rokai Din bostad?

Kan Du bestdmma 6ver Dina egnha pengar ?

Kommentar:
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7. Vilken hjalp /stod far Du i Ditt boende?

Ange den enskildes svar for respektive fréga:

Regelbundet | Ibland I nget Vet g
(vid behov)

Hjéalp at laga mat, tvatta, handla, stdda

Gora utflykter, ga pa bio, teater, idrott etc.

Stod att gatill en verksamhet for sysselsattning

Hjalp nar Du mér daligt psykiskt

Psykofarmaka

Stod i kontakten med andra enheter inom
socialtjansten
(bistandshandlaggar e, ekonomisk handlaggar e etc.)

Stod i kontakten med psykiatrin

Stod i kontakten med var dcentralen

Stod i kontakten med myndigheter som FK, AF osv

Annan hjélp/stéd, vad:

8. Hur tycker Du att den hjalp/stod Du far passar Dig?
Ange endast ett alternativ
[ ]Passar bra
[|Passar varken bra eller déligt
[ |Passar daligt
Kommentar:
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9. Skulledu viljahamer stdd eller ndgon annan form av stéd?

Ange den enskildes svar for respektive aternativ

Ja Nej Vad

Vill hamer av det jag redan far, vad:

Vill ha ytterligar e stdd, vad:
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Per sonalen

10. Har Du nagon i personalen (kontaktperson) som Du kan véanda Dig till?

[J3a

[ INegj

Clvetq
Kommentar:

12. Hur vill Du beskriva kontakten med personalen i verksamheten?

Ange den enskildes vérdering for respektive alternativ

Bra Varken Délig Vet g
bra
dler dalig

Bemétande
(Respektfullt, forstaelse, bli sedd etc.)

Personligt stéd

Kontinuitet i kontakten

Tillganglighet

Ovrigt:

Kommentar:
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Individuell plan

13. Har Du varit med om att géra en plan som r6r den hjélp och stéd Du far i Ditt boende?

[1Ja

[INej

[vete
Kommentar:
OM JA:
Har Du undertecknat planen?

[ 1Ja

[INej

[Vete
Kommentar:

Kunde Du siga vad Du ville — alternativt lyssnade personalen till Dina 6nskemal nar ni gjorde upp
planen?

[]Ja
[INej
[ Vet

Kommentar:

14. Har Du tillsammans med personalen pratat om hur den hjalp Du far fungerar for Dig?

[JJa

EE

Clvetq
Kommentar:
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Samarbete

15. Vilka andra personer/verksamheter har Du kontakt med?

Ange den enskildes svar for respektive alternativ

Regelbundet | Ibland Aldrig Vet g

Psykiatrin (psykiater, syukskoter ska etc)

Sjukvarden (allméanlakare, specialistlakare etc)

Tandlakare

Handlaggar e pa socialtjansten

Oppen verksamhet (traffstélle)

Verksamhet med strukturerad sysselsittning

Rehabiliteringsver ksamhet

Brukar organisation

God man/férvaltare

Anhdriga/Nar staende

Annan, vilken:

16. Vet Du om personalen pa boendet samarbetar med andra nér det galler Dig?

[JJa
LINg
CVet g
Kommentar:
OM JA

Pa vilket sitt deltar Du nar personalen pratar om Dig:
[ |Deltar inte
[ ]Har gett mitt samtycketill att de f&r prataom mig

[]Vi tréffas alatillsammans
[JAnnat sétt:
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Brukarinflytande

17. Vet Du hur Du ska gora om det ar nagot Du vill klaga dver eller har synpunkter pdi Ditt boende eller
den hjalp Du far?

[]Ja
[INej
[ Vet

Kommentar:

18. Har Du tillsammans med de andra pa Ditt boende gett Dina synpunkter pa verksamheten?

[JJa

[ INegj

CVet g
Kommentar:

Om ja, i vilken form:

Brukarr&d i verksamheten Llja Cnej
Allmé&nna méten med de boende Llja Cnej
Svarat paenkét eller liknande Llia Clnej
Annat sitt, vilket: Llia Clnej
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Till sist

20. Vad ar bra med Ditt boende?
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Verksamhet C.4.2 2002-08-30

INTERVJU deltagare
Verksamhet for sysselsattning

Intervju med deltagare pa verksamhet for sysselsittning genomfors i forsta hand av de lansstyrelser som enbart
genomfor en granskning pa verksamhetsniva, men kan ocksa anvandas for de lansstyrelser som genomfor
samtliga granskningar om det finns behov av ytterligare kompletteringar for viss verksamhet.

Lan:

Kommun:

Kommundel/Stadsde! ;

Verksamhet

Namn:

Adress:;

Form av verksamhet (se chefsintervju fr.1) :

Interviu

Datum for intervju:

| ntervjuperson: Alder:

Intervjuare:




Bilaga9 2

Kort instruktion

Huvudsyftet med intervjun med enskild deltagare &r att fa kompletterande information ur ett
brukarperspektiv, vad géller foljande granskningsomraden:

« Verksamheten och dess innehdll

* Personal

* Individuell plan

* Integritet och gévbestdmmande

» Samarbete

Inledning av intervjun

Innan intervjun startar kan foljande punkter vara bra att ténka pa:
* Presentation

» Information om granskningen

* Information om anonymitet

e Utrymme for frégor innan intervjun startar

Intervjun

Den information vi soker &r deltagarnas syn pa och erfarenhet av den verksamhet vi granskar.
Intervjun &r strukturerad och det innebér att vi vill ha deltagarens svar pa de fragor som stélls.
Frégorna & mer eller mindre 6ppna. | defall dar fragorna har fasta svarsalternativ fyller
intervjuareni tillampligt alternativ pa basis av det deltagaren beréttar. Det &r alltsdinte
meningen att intervjuaren ska ange de fasta svarsalternativen i intervjun. | stéllet kan lampliga
foljdfragor stéllas som hjalper intervjuaren att ringain "rétt” svarsalternativ. Det finns ocksa
mojlighet att fortydliga svaren genom att géra anteckningar under ” kommentar”.
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Verksamheten och dess innehall

1. Hur kom Du till verksamheten?
Ange endast ett aternativ

[|Sokte salv till verksamheten
L IFick hjélp, av vem:

2. Aker dler gar Du till verksamheten?

[ ] Gér till verksamheten
[] Aker till verksamheten, hur:

3. Har Du kunnat paverka vilken verksamhet for sysselséttning Du kan gatill?

Ja Nej Vel 6

Har fatt kontakt med den verksamhet jag ville gatill

Skulle viljahaen annan form av syssel séttning

Annat svar:

Om du intevalt verksamhet galv, vad skulle Du vilja gora?
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4. Hur lange har Du haft kontakt med verksamheten?

Kontakt antal &r .............. manader ...........c.ooe...

5. Hur mangadagar i veckan & Du har?

Besoker verksamheten antal dagar i veckan

6. Hur lange planerar Du att ha kontakt med verksamheten?

7. Vad gor Du i verksamheten?

8. Kan Du péverka hur den sysselsittning Du har utformas?

Ange den enskildes svar for respektive fréga

Ja Ibland Ngj Vet g

Har Du fatt valja aktiviteter utifran dinaintressen?

Har Du fatt valjainnehéllet i sysselsittningen/ar betet?

Har Du kunnat paverka hur mangatimmar om dagen
Du ska vara pa verksamheten?

Kommentar:
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9. Vilken hjalp /st6d far Du i verksamheten?

Ange den enskildes svar for respektive fréga:

Regelbundet | Ibland I nget Vet g
(vid behov)

Stod att klara av/léra dig olika
uppgifter/sysselsattning

TrénaDigi ett "riktigt” arbete

Stod till fritidsaktiviteter som utflykter, bio, teater,
idrott etc.

Hjalp nar Du méar daligt psykiskt

Psykofarmaka

Stod i kontakten med andra enheter inom
socialtjansten (bistandshandlaggar e, ekonomisk
handlaggare etc.)

Stod i kontakten med psykiatrin

Stéd i kontakten med vér dcentralen

Stod i kontakten med myndigheter som FK, AF osv

Annan hjalp/stéd, vad:

10. Hur tycker Du att den hjalp/stod Du fér passar Dig?
Ange endast ett alternativ
[ ]Passar bra
[|Passar varken bra eller daligt
[ |Passar daligt
Kommentar:
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11. Skulledu viljahamer stéd eller nagon annan form av st6d?

Ange den enskildes svar for respektive aternativ

Ja Nej Vad

Vill hamer av det jag redan far, vad:

Vill ha ytterligar e stdd, vad:
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Per sonalen

12. Har Du nagon i personalen (kontaktperson) som Du kan véanda Dig till?

[J3a

[ INegj

Clvetq
Kommentar:

14. Hur vill Du beskriva kontakten med personalen i verksamheten?

Ange den enskildes vérdering for respektive alternativ

Bra Varken Délig Vet g
bra
dler dalig

Bemétande
(Respektfullt, forstdelse, bli sedd etc.)

Personligt stéd

Kontinuitet i kontakten

Tillganglighet

Ovrigt:

Kommentar:
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Individuell plan

15. Har Du varit med om att géra en plan som rér Din sysselséttning/ar bete?

[1Ja

[INej

[vete
Kommentar:
OM JA:
Har Du undertecknat planen?

[ 1Ja

[INej

[Vete
Kommentar:

Kunde Du siga vad Du ville — alternativt lyssnade personalen till Dina 6nskemal nar ni gjorde upp
planen?

[]Ja
[INej
[ Vet

Kommentar:

16. Har Du tillsammans med personalen pratat om hur den hjalp Du far fungerar for Dig?

[JJa

EE

Clvetq
Kommentar:
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Samarbete

17. Vilka andra personer/verksamheter har Du kontakt med?

Ange den enskildes svar for respektive alternativ

Regelbundet | Ibland Aldrig Vet g

Psykiatrin (psykiater, syukskoter ska etc)

Sjukvarden (allméanlakare, specialistlakare etc)

Tandlakare

Handlaggar e pa socialtjansten

Hemtjansten/boendestd

Sarskilt boende (personal)

Brukar organisation

God man/forvaltare

Anhériga/Nar staende

Annan, vilken:

18. Vet Du om personalen i verksamheten samarbetar med andra nér det géller Dig?

[Ja
[ INegj
CVet g
Kommentar:
OM JA

Pa vilket sitt deltar Du nar personalen pratar om Dig:
[ |Ddltar inte
[ ]Har gett mitt samtycketill att de f&r prata om mig

(Vi tréffas alatillsammans
[JAnnat sétt:
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Brukarinflytande

19. Vet Du hur Du ska gora om det ar ndgot Du vill klaga dver eller har synpunkter pai verksamheten
eller den hjalp Du far?

[]Ja
[INej
[ Vet

Kommentar:

20. Har Du tillsammans med de andrai verksamheten gett Dina synpunkter pa verksamheten?

[JJa

[ INegj

CVet g
Kommentar:

Om ja, i vilken form:

Brukarr&d i verksamheten Llja Cnej
Allmé&nna méten med de boende Llja Cnej
Svarat paenkét eller liknande Llia Clnej
Annat sitt, vilket: Llia Clnej
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Till sist

22. Vad ar bra med att delta i den hér verksamheten?



