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BAKGRUND

Lénsstyrelserna har som uppgift att granska socialtjdnsten, bland annat &ldre-
omsorgen, utifran socialtjanstlagens bestimmelser och intentioner. Resurserna
for lansstyrelsernas tillsyn av dldreomsorgen har 6kat i och med regeringens
beslut att forstarka tillsynen av vérd och omsorg av dldre fran och med 2003.
Lénsstyrelsen planerar dérfor en genomgripande tillsyn av dldreomsorgen i
samliga av ldnets kommuner, kommun- och stadsdelsndmnder under éren
2005-2007.

Ldnsstyrelsens bedomningskriterier

Lagstiftningen har huvudsakligen en mélinriktad utformning. Det innebér att
tillsynsmyndigheten har att dversétta politikernas intentioner om mer tydliga
krav pa kommunernas verksamhet ska formuleras. Léansstyrelsens formu-
lerade kriterier och konkreta krav har sin utgangspunkt i ddelreformens in-
tentioner, nationella mal for dldreomsorgen, socialtjanstlagen och dess fo-
rarbeten. Kriterierna har ocksa sin utgdngspunkt i de foreskrifter och all-
manna rad som Socialstyrelsen utarbetat samt den kunskap som utvecklats
genom olika utvirderingar som gjorts av Socialstyrelsen. Flera beddmnings-
kriterier har formulerats for valda granskningsomréden. Det innebér att
kommunerna bedoms uppfylla stéllda krav eller inte. Beddmningskriterierna
bifogas 1 bilaga.

Under hosten 2004 granskades stadsdelsnamnden Gunnared 1 Goteborg samt
Mariestads kommun. Varen 2005 granskas foljande kommuner Bengtsfors,
Bollebygd, Lilla Edet, Mellerud, Munkedal, Skovde, Stenungsund, Toreboda
och stadsdelsndmnderna Frolunda och Linnestaden i Goteborg.

SYFTET MED TILLSYNEN

Lansstyrelsens tillsyn av insatser for dldre personer 1 Frolunda skall ge svar
pa foljande fragor

o Hur ndmnden organiserar och verkstéller sina insatser till dldre?
o Har insatserna en god kvalitet?
0 Hur garanteras den enskildes rittssékerhet?

Forvintad effekt dr att nimndens insatser for dldre uppméarksammas och att
eventuella brister avhjélps.



METOD

Lénsstyrelsen har sént ut frageformulir till verksamhetsansvarig for att fa en
bild/kartliggning av organisation och insatser. Lansstyrelsen har tagit del av

- Organisationsschema for dldreomsorgen.

- Verksamhetsplaner 2006-2007 for Frolunda stadsdelsndmnd.

- Maldokument for dldreomsorgen i Frolunda.

- Rutin for anméilan om missforhdllanden i omsorger for dldre och
funktionshindrade enligt Lex Sarah.

- Rautin och hantering av synpunkter och klagomél inom vérd och om-
sorg 1 stadsdelsforvaltningen Frolunda.

- Arbetsrutiner for kontaktman (innehallande rutiner fér doku-
mentation).

- Handlingsplan for anhorigstod 2003-2004.

- De 15 senaste besluten som ror ansokan om sérskilt boende.

- Atta bistdndsutredningar.

En enkét har delats ut till pensiondrsorganisationerna som ingar i det lokala
kommunala pensiondrsradet med fragor om samverkan, tillgédnglighet och
resurser. Den organisation som har besvarat enkédten &r: Riksforbundet for
pensiondrsgemenskap, RPG.

Lansstyrelsen har sdnt enkdter med fradgor som ror bl.a. fysisk miljo, indi-
viduell planering, sjdlvbestimmande, delaktighet, trygghet, stimulans, kol-
lektiv sysselsdttning och mat och maltider till:

- samtliga enhetschefer pa dldre- och demensboenden,

- personal pa Altplatsens dldreboende,

- personal pd Bjorkdshemmets dldreboende,

- personal pa Dragspelsgatans dldreboende,

- boende/nérstaende pa Norra Dragspels gatans dldreboende varav 11

svarade,
- boende nirstdende péd Altplatsens édldreboende varav 24 svarade,
- 60 brukare i tvé olika hemtjédnstomraden, varav 53 svarade.

Lansstyrelsens handldggare har vid sin granskning av dldreomsorgen 1 Fro-
lunda

- intervjuat dldreomsorgschefen,

- intervjuat enhetschefer med ansvar for dldre- och demensboenden,
hemtjdnsten, dagverksamheter och anhorigstod

- intervjuat bistindshandldggarna

- besdkt och intervjuat personal och brukare/foretrddare och/eller an-
horiga vid Altplatsens dldreboende, Norra Dragspelsgatans éldre-
boende,

- besokt och intervjuat fyra brukare i tva olika hemtjdnstomraden,

- besdkt och intervjuat personal och enhetschef for dagverksamheten
Solrosen pa Jarnbrottshus,

- intervjuat ansvarig for anhorigverksamhet.



Vid intervjuerna har anvénts strukturerade frageformulr.

Lénsstyrelsen har besokt Bjorkdshemmets dldreboende fyra timmar en
kvall/natt och f6ljt med kvélls/nattpatrull i hemtjénsten under tre timmar en
kvéll/natt.

Lénsstyrelsen har granskat atta personakter och social dokumentation i verk-
samheterna enligt SoL.

Lansstyrelsens bedomningar bygger pa ovanstiaende.

SAMMANFATTANDE BEDOMNING

Linsstyrelsen gor sina bedomningar under flertalet av rapportens olika
rubriker. Vissa synpunkter vill Lansstyrelsen dock lyfta fram.

Lansstyrelsen har vid granskningen mott engagerade chefer, handlaggare och
personal. Trots att ndmnden inte uppfyller flera av Lansstyrelsens krav sd
framstér dldreomsorgen, bade hemtjénst och dldreboenden som stor och om-
fattande och av god kvalitet.

Linsstyrelsen bedomer att ndimnden uppfyller de stéllda kraven pé

* uppsokande verksamhet och organisation,
» mal och planer for verksamheten,

* metoder for uppfoljning och egenkontroll,
» rdttssdkerhet — aktgranskning,

= rdttssdkerhet — resurser i verkstdllighet.

Lansstyrelsen bedomer att nimnden inte uppfyller de stillda kraven pa

» fillrdckligt med personal for att tillgodose brukarnas individuella in-
satser samt for att folja upp samt dokumentera,

»  kompetensutveckling och fortbildning,

» fullvirdiga dldreboenden — Jirnbrottshus och Altplatsen dr inte full-
vardigt,

» individuell planering och dokumentation,

» omsorgens innehdll och arbetsmetoder,

* mat och maltider,

» rdttssdakerhet — dokumentation i verksstdllighet.



OMFATTNING OCH ORGANISATION AV
INSATSER TILL ALDRE

For att uppfylla de krav som Liinsstyrelsen stiller skall:

e  Organisationen vara sdadan att den enskilde vet vem som ansvarar for de insatser
och det stod som han/hon har riitt till,

®  kommunen informera om sin verksamhet och gora sig vil fortrogen med levnads-
forhdllandena i kommunen samt i sin uppsokande verksamhet upplysa om
socialtjinstens verksamhet pad detta omrdde. Det innebiir att det bor finnas in-
formation som riktar sig till bade allminhet och direkt till ildre ménniskor,

®  socialtjinsten samverka med andra samhillsorgan och organisationer och fore-
ningar ndr det dr lampligt.

I Frolunda stadsdelnimnd bor enligt statistik fran Goteborgs stadskansli

12 853 personer (september 2004). De flesta i stadsdelen bor i fler-
familjshus. Stadsdelsndmnden i Frolunda har en hog andel dldre boende
inom stadsdelsndmndens omrdde. Andelen alderspensiondrer (procentuell
fordelning) ar totalt 29,2 %, i riket totalt dr andelen alderspensiondrer 20 %.
Andelen alderspensionirer i Frolunda ar fordelat enligt foljande:

65-694r 63 % (809)
70 - 74 & 6,6% (853)
75-79 ar 6,6 % (804)
80 -84 4r 58% (748)
85- ar 3,9% (506)

Nedanstdende information dr hdmtad frdn enkétsvar, intervjuer, hemsida mm:

Organisationen

Stadsdelsforvaltningen Frolunda ér organiserad i fem verksamhetsomraden
varav dldreomsorgen #r en. Aldreomsorgen leds av en verksamhetschef och
bestar av en bestéllar- och verkstéllarorganisation, en bistindsenhet med fem
handldggare samt sex enhetschefer med ansvar for verksamheten pa Alt-
platsens, Norra Dragspelgatans, Jarnbrottshus och Bjorkashemmets dldre-
boende och hemtjinsten i Frélunda.

Den inre organisationen inom dldreomsorgen har en arbetslagsmodell dar
hemtjdnsten och dldreboendena &r organiserade i sjdlvstindiga lag. Varje lag
har en samordnare som svarar for lagets verksamhet gentemot vardtagarna
och for arbetsplatsens organisation.

Inom organisationen finns dven medicinskt ansvarig personal.
Det finns daglig verksamhet for personer med demenssjukdom samt en

traffpunkt pa Altplatsens dldreboende som &r 6ppen béade for de som bor pa
dldreboendet och hemtjénstens brukare i Frolunda.



Insatser
Enligt uppgifter ur enkétsvar frain kommunen &r det totalt 723 &ldre personer
1 Frolunda som har bistdndsinsatser (ej ekonomiskt bistand) enligt social-
tjadnstlagen, SoL, varav 490 kvinnor och 233 mén.
e 227 personer boende i de sérskilda boenden for éldre,
e 560 personer har beviljade hemtjinstinsatser,
o vid tillfédllet for enkédten var 25 personer beviljade korttidsplats och 10
personer beviljade avlastning/véxelvérd,
e avlosning till anhérig i hemmet, 16 personer,
e 511 personer ér beviljade trygghetslarm. Larm fran hemtjdnsten gar
till en central larmmottagning i Orebro,
e 2] personer dr beviljade dagverksamhet.

Ingen person som ansokt om bistand enligt SoL under 2004 har fétt avslag pa
sin ansokan. Inga 6verklagade beslut enligt SoL har kommit stadsdels-
ndmnden till del under samma tid.

Uppsokande verksamhet

Anhorigkonsulenten bedriver en del av stadsdelsndmndens uppsokande verk-
samhet genom att finnas pé strategiska platser 1 Frolunda som till exempel pa
Halsoteket, Apoteket, Frivilligcentralen och pensionédrsorganisationer samt
g6r hembesok.

Information

Det finns broschyrer samt en hemsida som innehaller information for dldre.
Riksforbundet Pensiondrsgemenskap, RPG har besvarat Lansstyrelsens enkét
och uppger att de kédnner till att det forekommer information genom stads-
delsndmndens anhorigstod, men inte i1 vilken omfattning.

Samverkan med andra myndigheter, intresseorganisationer, foreningar.
Aldreomsorgen uppger i sitt enkitsvar att verksamhetschefen deltar i
kommunala pensiondrsradet. Anhorigkonsulent och bistdndshandlidggare
deltar och informerar vid pensiondrsforeningars moten eller ssmmankomster.

RPG samverkar genom att vara med i kommunala pensiondrsradet. For-
valtningen har enligt RPG avsatt resurser i form av en tjdnsteman som har till
uppgift att samverka med pensionirsradet. De foljer och forsoker paverka
utvecklingen av dldreomsorgen i Frélunda .

RPG som har besvarat enkiten anser:
e att i motet med personalen kdnns tid till samtal viktigt,
e att tid for social kontakt skall ingd 1 bistdndsbeslutet,
e att arbete som ingar i bistdndsbeslutet skall inte utforas av volontérer,
o att tillgéng till utbildad personal som fortlopande tillférs kunskap ér
avgorande for kvalitén pa insatserna for dldre,
att det finns stora brister i personalens utbildning,
e att det dr bra tillgédnglighet i form av en Flexlinje som mojliggor
tvarforbindelser som komplement till kollektivtrafiken.



RPG anser att stadsdelen dr mycket brukartillvind men att vissa personer
kanske har svart att veta vart de skall vinda sig.

Tillgdngligheten till handliggarna

I de intervjuer som Lansstyrelsen har haft med brukare inom dldreomsorgen
och hemtjanstens personal, sd uppges att det ofta &r latt att f4 kontakt med de
handléggare som finns i Frolunda. De dr vél kéinda av brukarna och kénner
sig vél bemotta.

Linsstyrelsens bedomning

Linsstyrelsen gér beddmningen att ndmnden uppfyller Lansstyrelsens krav.
Linsstyrelsen ser det som positivt, att bistdndshandldggarna ér vél kéinda
bland brukarna och att de ar tillgéngliga for hemtjinstens personalgrupper.

Detta gor att forutséttningar for fanga att upp de olika bistdndsbehoven, som
finns bland de dldre 1 stadsdelsndmnden Frolunda, Okar.

MAL, PLANER OCH RIKTLINJER

For att uppfylla de krav som Linsstyrelsen stiller skall:

o det finnas mdl och planer fior verksamheten,

e midlen vara en konkretisering av de overgripande mdlen i SoL och finnas pd
olika nivder,

®  utifran mal pad de olika nivderna goras planer for t.ex. utbyggnad av verksam-
heter.

Under 2002 antog kommunfullméktige (KF) en ny handlingsplan for fram-
tidens dldreomsorg i Goteborg. Planen omfattar tiden fram till &r 2010 och
utgdngspunkten dr de av Riksdagens antagna malen for dldrepolitiken,
prop.1997/98:113. Aldreomsorgsplanen 4r kommunens dvergripande styr-
dokument for dldreomsorgens utveckling.

Planen f6r dldreomsorgen 1 véster, dir SDN Frolunda ingér, bygger pa den
antagna dldreomsorgsplanen for Géteborg

Malsattningen for dldre i Goteborg ar:
e att dldre ska kunna aldras i trygghet och med bibehallet oberoende,
e att dldre ska kunna leva ett aktivt liv och ha inflytande i samhéllet och
Over sin vardag,
e att dldre ska bemotas med respekt,
e att dldre ska ha tillgéng till god vard och omsorg.

I planen forekommer tre viktiga omréden att utveckla:
e att det forebyggande arbetet som riktas till dldre personer forbattras sa
att deras mojligheter att leva ett sjélvstindigt och oberoende liv stéirks
sa att behovet av insatser fran dldreomsorgen kan senarelidggas,



e att stod, vard och omsorg utvecklas och anpassas sé att fler dldre far
mojlighet att bo kvar i sin befintliga bostad och boendemil;o,

e att verka fOr att fa till stdnd en vil fungerad samverkan mellan samt-
liga virdgivare — oavsett huvudman.

Verksamhetsplanen for dldreomsorgen 2006-2007 lyfter fram foljande prio-
riterade mal:

e vard och omsorgspersonal inom dldreomsorgen ska beredas fort-
l6pande kompetensutveckling,

e antalet boenden med brukarrad och andra former av inflytande ska
Oka,

e dldre goteborgare vill bo och leva som tidigare dven nér de behdver
vard och omsorg. D4 krévs att tryggheten och inflytandet 6ver det
kommunala stodet dkar. Aldres mojligheter att komma ut och delta i
sociala aktiviteter ska oka.

Aldreomsorgen i Frolunda har utarbetat en malsittning for den egna verk-
samheten 2003-11-27 som bland annat innehéller foljande malséttning:
e dldreomsorgen i Frolunda ansvarar for att kunna tillgodose vard-
tagarnas olika behov av vard och omsorg.

Malsattning for utveckling av omvardnadsarbete:
o fOrebyggande aktiviteter och tjanster som underléttar den dagliga till-
varon och Okar den dldres livskvalitet,
¢ individuella vardplaner,
e bra information och anpassad efter mottagarens behov och forut-
séttningar,
e brukarrad och anhorigtriffar.

Malséttning for utveckling av arbetslagsmodellen:

e arbetslaget dr en sjdlvstandig grupp med gemensamt uppdrag, tydliga
mal och egna handlingsplaner som kontinuerligt f6ljs upp och revi-
deras,

e gruppens medlemmar fordelar arbetsuppgifterna sig emellan och ut-
vecklar verksamheten mot gemensamt uppsatta mal,

e utméirkande for en vl fungerande grupp ér att var och en far arbeta
och utvecklas efter sina forutsittningar,

e samordnaren svarar for lagets verksamhet gentemot vardtagarna och
for arbetsplatsens organisation samt att arbetsuppgifterna fordelas pa
ett sitt sd att alla blir delaktiga.

I Lansstyrelsens intervjuer med personalen pé dldreboenden och i
hemtjanst framkom att mélsittningen for stadsdelsnimndens dldreomsorg
diskuterats pé arbetslagstréaffar. Personalen kunde dock inte redogéra for de
malséttningar som finns inom ndmndens dldreomsorg.



Riktlinjer

Goteborgs stad har utfardat riktlinjer ndr det géller sérskilda boendeformer
och korttidsvistelse for dldre personer 6ver 65 ar. I riktlinjerna fastslas att
stod 1 ordinért boende skall vara den normala stodformen, framst genom
hemtjanst och hemsjukvérd. Ratt till kvarboende ska finnas inom savil ordi-
nért som sdrskilt boende. Dessa riktlinjer géller frdn 2003-07-01.

For ovrig bistdndshandldggning inom dldreomsorgen pagér ett arbete inom
Stadskansliet med att formulera sddana riktlinjer. Tillsvidare finns normer
inom dldreomsorgen som géller service, omsorg och omvérdnad, faststillt av
kommunstyrelsen 2002-02-20.

Grundldggande och sammanfattande principer och utgdngspunkter som
giller for Goteborgs stad

e Den enskilde dr ansvarig for sitt liv och sina beslut.

e Den enskilde har ritt till bistdnd fran kommunen nir han/hon inte
sjalv kan tillgodose sina behov och nér de inte kan tillgodoses pa
annat satt.

e Den enskildes 6nskemél skall s& langt det &r mdjligt tillmotesgés.

e Plats inom édldreboende nér bistdndsbehovet inte kan tillgodoses i
Oppna virdformer.

e Den enskilde skall ha ritt till kvarboende savil 1 det egna hemmet,
ordinirt boende, som inom sérskilda boendeformer, dldreboende.

e Det skall vara mojligt att flytta till &ldreboende inom en annan stads-
del.

e Aven den som bor inom ett ildreboende skall ha mojlighet att flytta
till annat dldreboende inom Goéteborg.

e Personer fran andra kommuner skall behandlas likadant som gote-
borgare.

o Korttidsvistelse dr en form av bistdnd som kan erbjudas vid tillfdlliga
behov och som komplement till hemtjénst och annat stod i 6ppna
former.

Enligt bistandshandldggarna kan oro och otrygghet vara en anledning till att
bevilja sdrskilt boende. Nagon maxgréns i antalet beviljade hemtjansttimmar
for att kunna bo kvar i ordindrt boende finns inte. Det finns inte heller nagot
visst antal timmar angivet for att fa beviljat bistdnd till sarskilt boende.
Sarskilt boende kan erbjudas i andra stadsdelar om de boende som finns i
Frolunda inte &r 1ampliga av olika anledningar.



Liansstyrelsens bedomning
Lansstyrelsen gor beddmningen att nimnden uppfyller Lansstyrelsens krav.
Néamnden bor uppmarksamma att det aterstar ett arbete med att diskutera och

forankra den mélséttning som finns med ndmndens verksamhet inom dldre-
omsorgen hos personalen.

Finns resurser, planering for att tillgodose beslutade och
kommande behov?

For att uppfylla de krav som Liinsstyrelsen stiller skall:

o  kommunen ha en verksamhetsplan for dldreomsorgen,

e det finnas ett system for rapportering mellan socialtjinsten och kommunens
planerare,

o  samtliga beslut och domar verkstillas omgdende eller niir det giller sirskilt
boende inom tre mdnader.

Det finns en plan for dldreomsorgen i véster, dir Frolunda ingar som bygger
pé den antagna dldreomsorgsplanen for Goteborg.

Syftet med planen &r att utforma visioner, mal och strategier for kommunens
framtida dldreomsorg. Planen for dldreomsorgen i véster for 2005-2010
bygger pa den framarbetade dldreomsorgsplanen i1 Goteborg. Planen i1 Véster
foljs upp varje ar.

Samarbetet med Vistra Gotalandsregionen kring vardprogram och éldre-
vardskedjan ska fortsitta att utvecklas. Stadsdelsndmnderna far i uppdrag att
arbeta fram for hur samverkan ska utvecklas mellan dldreomsorgen, hem-
sjukvérden, primédrvirden och sjukhusvarden. Samordnad habilitering som
foljer individen sa linge behov finns ska sérskilt uppméarksammas. (KF 2004
ars budget)

Stadsdelsndmnden har verkstillt samtliga beslut om sérskilt boende under
2004. Inga beslut har dverklagats under perioden.

Linsstyrelsens bedomning

Linsstyrelsen bedomer att ndimnden uppfyller Lansstyrelsens krav.
Linsstyrelsen anser att nir behovet av sérskilt boende kan tillgodoses inom
rimlig tid, tre ménader, behdver inte avslag goras. En rimlighets beddmning

av verkstélligheten bor alltid goras och nidr kommunen kan beddma att be-
slutet kommer att verkstéllas inom tre ménader bor ansékan beviljas.
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KVALITET | VERKSAMHETEN

Resurser for att genomfora insatserna

Tillrackligt med personal

For att uppfylla de krav som Liinsstyrelsen stiller pd god kvalitet skall det finnas

det antal personal som behévds.

Med det menar Liinsstyrelsen:

o det antal som behovs for att uppriitthilla god sikerhet for de boende,

o det antal som behovs for att verkstilla de insatser som bistindsbedomts,

o det antal som behovs for att utfora arbetsplanernas innehdll,

o det antal som behovs for att leva upp till SoL:s intentioner och forhdllnings-
sétt, bl. a. att ha ett rehabiliterande arbetssiitt- uppriitthdlla den enskildes
formdgor och resurser,

o det antal som mdjliggor dokumentation, planarbete, diskussioner om forhall-
ningssdtt och metoder.

Handldggare

Det finns fem bistdndshandldggare som vardera handlagger ungefar 150
bistdndsdrende. De har dessutom ansvar for hemvérdsbidrag. Handldggarna
anser att de har for manga drenden och de hinner inte med uppf6ljningar och
omprdvningar 1 den utstrackning som de anser vara réttssékert.

Enhetschefer

Lénsstyrelsen har intervjuat tre av de fyra enhetschefer som ansvarar for de
fyra dldreboendena. Personalresurserna fordelas utifrdn vardnivimatning
som genomfors en gdng i manaden pa varje enhet. En av enhetscheferna
anser att resurser kan pdverkas genom hur personalen planerar arbetet pd
enheten. En annan enhetschef anser att skulle vara bra med en arbetsterapeut
pa boendet som kan handleda personalen i det dagliga arbetet utifrén att
bibehalla de boendes resurser och funktionsforméga.

Lansstyrelsen har dven intervjuat de tva enhetschefer som ansvarar for hem-
tjdnstens verksamhet. De anser att deras ansvarsomrade ar vil stort och
arbetet priglas av mycket administrativt arbete. De anser att de inte har
mojlighet att stodja hemtjanstgrupperna i den utstrackning som de skulle
vilja och de uppfattar att detta kan paverka verksamheten negativt.

Hemtjdnst och kvdlls-/nattpatrull

Antalet hemtjanstpersonal uppgér till 88 arsarbetare, fordelat pa tvd hem-
tjanstdistrikt och atta arbetslag, inklusive natt- och kvillspatrull. Om-
fattningen av olika hemtjénstinsatser kan variera mycket over tid vilket inne-
bér att resurserna ibland ar otillrdckliga. Intervjuad personal upplever att
antalet tillsvidareanstilld personal ar tillrickligt men att det &r stor brist pa
vikarier for tillfélligt arbete sdsom sjukvikariat och semesterledighet.
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Detta &r speciellt svart under vardagar. Nér arbetsbelastningen dr hog inom
hemtjdnsten &r det framst stidning och sociala aktiviteter sisom promenader
som prioriteras bort.

Hemtjénstens kvillspatrull arbetar 6ver hela Frolunda. Larmpatrullerna ger
dven service at de vistra stadsdelarna. Hemtjanstens kvillspatrull har till-
falligt forstiarkts med ytterligare en person péd grund av ett 6kat antal brukare.
Kvillspatrullen bestar av sju personer/kvall med tjanstgéring mellan 17:00
och 23:00. Larmpatrull kvill bestér av tva personer som arbetar mellan 16:15
och 21:00 och nattpatrullen bestir av sex personer som arbetar mellan 21.00
och 07.00 eller 07.30.

Kvillspatrullerna genomfor mellan 25 och 30 besok per arbetslag och natt-
patrullerna ca 15 besdk per natt. Patrullerna svarar dessutom pé larm som
kan paverka kvillens/nattens planerade insatser.

Vid Lénsstyrelsens tillsyn fanns det mojlighet for kvills- och nattpersonalen
att sitta ner och prata med de besokta brukarna da det inte kom négra larm
som paverkade kvillens och nattens inbokade besok. Vilket enligt personalen
kan pdverka insatsernas lingd och 0ka stressen bland personalen

Dagverksamhet och anhorigstod

Pé dagverksamheten for personer med demenssjukdomar arbetar tva
personer. Verksamheten besoks som mest av dtta personer och personalen
anser sig ricka till for nuvarande verksamhet. Inom nimndens ansvars-
omrade finns dven en tjdnsteman anstilld som administrerar anhorigstod och
ar kontaktperson for det anhorigstdd som forekommer inom dldreomsorgen.

Inom ramen for anhdrigstodet finns det tva arsarbetare som &r har sin till-
horighet inom hemtjansten. Arbetet leds av en anhdrigsamordnare som finns
i stabsfunktionen. Anhorigstodet har for narvarande kontakt med cirka 80
personer.

Boendena
Det finns fyra dldreboende i Frolunda. Lansstyrelsen har gjort tillsyn pa Alt-
platsen, Norra Dragspelsgatan och gjort nattillsyn pd Bjorkdshemmet.

Jarnbrottshus dr ett boende for personer med demenssjukdom. Det dr 48
personer som bor permanent pa Jarnbrottshus och det finns sex korttids-
platser.

Delar av Jarnbrottshus har infort Time Care som ér ett system for schema-
laggning.

Pé Norra Dragspelsgatan bor det 18 personer med demenssjukdomar fordelat
pa tva avdelningar, Trubaduren och Vinga. Pé dagtid &r det tre personer pé
morgonen och tva pa kvillen pa respektive enhet samt en 16pare som alter-
nerar pd bada avdelningarna som en resursforstirkning. Pa natten &r det tva
personer som arbetar.
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Altplatsen ar ett dldreboende med 96 boende varav 32 ldgenheter dr avsedda
for personer med demenssjukdom. Det bor 16 personer pa varje vaningsplan
som &r delat 1 tva mindre enheter med atta personer pa varje. Det dr fyra
personer pa varje vaningsplan dagtid och tre pa kviéllstid vardagar som ar-
betar. Pa helger dr det fyra personer pa dagtid och tre pé kviéllstid. Be-
manningen pa natten dr en person pa varje vaningsplan.

Pé Bjorkdshemmet bor det 24 personer och det finns tva korttidsplatser. Be-
manningen pa vardagar &r sex till sju personer och fyra pa kvéllen. Pa
helgerna ér det fem personer pa dagtid och fyra pa kvillstid. P4 natten &r det
tva personer. Bjorkashemmet kommer att infoéra Time Care under 2005.

Enhetscheferna for dldreboendena anser att det tillrickligt med resurser for
det mesta bide ur de boendes synpunkt och utifran god arbetsmiljo for
personalen.

Personalen pa Norra Dragspelsgatan anser att det &r tillrackligt med personal
vid full bemanning men om nagon &r frdnvarande sa 4r resurserna
otillrackliga.

Nér det giller Altplatsens dldreboende s& anser personalen att om alla ar pa
plats sé dr det tillrdckligt med personal utifrén vardtyngden pd de boende.
Mycket av vardagsarbetet styrs av rutiner.

Boendes intryck

I intervjuer och enkétsvar fran boende och anhoriga pa Norra Dragspels-
gatans demensboende uttrycker nigra att det behdvs mer personal och mer
aktiviteter och promenader for de boende. Manga av dem som har svarat pa
enkiten anser att det 4r hemtrevligt och fungerar vildigt bra, att personalen
ar flexibel och att det ar l4tt komma ut eftersom boendet det ligger i mark-
plan. En anhorig uppskattar anhorigtraffarna som ordnas en gdng om éret
men anser att de skulle var bra om triffarna var lite oftare.

Av intervjuer med och enkétsvar fran boende och anhoriga pé Altplatsens
dldreboende framgéar att det dr knappt hélften som anser att det ar trevlig
personal och att omsorgen dr bra. En av de intervjuade uttrycker att det har
varit stor personalomsdttning och ingen ledare pa en avdelning och att det
har varit problem, hdrda ord och stygg personal.

Nattillsyn

Vid Lénsstyrelsens observation kvélls- och nattetid pa Bjorkashemmet fanns
det fyra personer som arbetade pé kvillen och tva pé natten. En sjuk-
skoterska tillkallas pa natten vid behov.
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Nattpersonalen ansig att de var underbemannade och hade svart att hinna
med, framforallt med att atgirda larm. Enligt Lansstyrelsens bedomning tog
det lang tid innan larmen dtgdrdades pé natten vilket innebar en 1dng véntan
for de boende som larmat. De tva personer som var 1 tjdnst vid tillsyns-
besoket arbetade tillsammans pa ett vningsplan och gjorde allting klart
inklusive stidning av koket innan de fortsatte till nidsta vaningsplan under
den tid som Lénsstyrelsen var ndrvarande. Vid larm samtalade personalen
med den som larmat via telefon och gjorde en beddmning om personen var i
behov av omedelbar hjidlp. Om sa inte var fallet fick den som larmat vénta pa
hjalp tills de kom till det vaningsplan dir den boende befann sig.

Lansstyrelsen har tagit del av klagomal pa verksamheten vid Bjorkdshemmet
utifrdn ndmndens klagomalshantering. Klagomélen har inkommit fran nér-
stdende angaende att tiden mellan att den boende larmat och till larmet blivit
atgirdat har varit oacceptabelt ldng.

Linsstyrelsens bedomning

Lansstyrelsen bedomer att nimnden inte uppfyller Lansstyrelsens krav pd
foljande punkter

e Det dr viktigt att antalet personal pa natten star i relation till de
boendes behov av hjélp och tillsyn samt hur boendet fysiskt
konstruerat. Lansstyrelsen anser att arbetsrutiner och personalresurser
pa Bjorkédshemmet bor ses dver for att uppna god en god kvalitet 1
omsorgerna,

e Linsstyrelsen vill uppmirksamma nimnden pa att det framkommit i
intervjuer att det varit stor personalomsdttning, ingen ledare och att
det varit problem, hdarda ord och stygg personal pa en enhet pa Alt-
platsens dldreboende,

e Linsstyrelsen har fatt uppfattningen att det i normala fall finns till-
rackligt med personal inom hemtjdnsten for att utféra de insatser som
ar bistaindsbedomda. Lansstyrelsen vill dock uppméarksamma
ndamnden pa att vid for hog arbetsbelastning sa prioriteras sociala
aktiviteter och stddning bort.

I Lansstyrelsens intervjuer med enhetscheferna inom hemtjansten fram-
kommer att de anser att de inte har mojlighet att stodja hemtjanstgrupperna i
den utstrickning som de skulle vilja och de uppfattar att detta kan paverka
verksamheten negativt. Detta bor namnden uppmérksamma.

Personalens kompetens

For att uppfylla de krav som Liinsstyrelsen stiiller skall:

e kommunen ha en skriftlig plan for personalens kompetensutveckling,

o all personal ha tillgdng till en regelbunden vigledning eller handledning, fort-
bildning i arbetet eller anse att de har en tillricklig utbildning for sina nuvarande
arbetsuppgifter,
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all tillsvidareanstilld personal skall ha relevant utbildning,
for bistandshandliggare och chefer for sirskilda boenden avses social omsorgs-
utbildning, socionom eller jimforbar hogskoleutbildning,

o  for vird- och omsorgspersonal adekvat grundutbildning inom dldreomrddet samt
limplig erfarenhet for arbete med mdlgruppen. Som relevant grundutbildning
anses omvdrdnadsprogrammet, social servicelinjen, underskoterskeutbildning
eller annan jimforbar gymnasialutbildning.

Handldggare

Alla fem bistandshandléggarna har sociala omsorgsprogrammet som grund-
utbildning. De deltar i kompetensutveckling i olika former sdsom enstaka
kurser pd universitetet, bistdndshandlédggardagar och nétverkstriffar.

De anser att de far mojlighet till kompetensutveckling och fortbildning.

Enhetschefer

Tva av enhetscheferna har en social omsorgsutbildning, av dvriga intervjuade
enhetschefer har en socionomutbildning, en mentalskdterskeutbildning, och
en enhetschef en delvis genomford utbildning 1 medicin och ekonomi.

De har ingen skriftligt formulerad plan for kompetensutveckling men efter-
soker sjélva utbildning och kommer 6verens inom ledningsgruppen vad som
kan vara av vikt for verksamheten.

Baspersonal

I det material som Lénsstyrelsen begért in fran ndmnden i Frolunda framgér
att ca 25 % av baspersonalen inom hemtjénsten och ca 50 % av personalen
inom ndmndens dldreboende har utbildning i form av omvardnads-
programmet. Detta bekriftas i intervjuer med personal och de anser att det
finns ett behov av omvardnadsutbildning och har en 6nskan att fi utbilda sig.
Flera av dem uppger att de far kortare utbildningar i form av likemedels-
hantering, bemdtande, vard i livets slut och om demenssjukdomar.

Det saknas kompetensutvecklingsplaner for baspersonalen. P4 ett av
boendena lyfter personalen fram kostnadsaspekten 1 samband med kompe-
tensutveckling. De anser att ekonomin &r styrande. Det finns mdjligheter till
extern handledning vid behov.

Enligt enhetscheferna sa &r det litt att rekrytera personal och att de som soker
har adekvat utbildning och erfarenhet.

De flesta av personalen anser att det &r samordnaren som ansvarar for den

dagliga arbetsledningen. Det dr de som har kontakt med enhetscheferna som
ar tillgéngliga pé telefon.
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Liansstyrelsens bedomning

Linsstyrelsen bedomer att ndimnden inte uppfyller Lansstyrelsens krav.
Lénsstyrelsen anser att kompetenskraven inte uppfylls. Lansstyrelsen anser
att ndmnden bor hoja andelen personal inom dldreomsorgen med adekvat
grundutbildning.

En kompetensutvecklingsplan for samtliga dldreomsorgspersonal saknas och

baspersonalen saknar mdjligheter till fortbildning.

Fysisk miljo sarskilda boenden

For att uppfylla de krav som Liinsstyrelsen stiiller skall:

o det siirskilda boendet vara fullvirdigt med eget rum, toalett, dusch och koksdel,

o  boendet ligga i nira anslutning till noédvindiga kommunikationer och allmin
service,

o den fysiska boendemiljon utformas sd att den enskildes integritet respekteras, t ex

egen fullviirdig bostad, lds, namnskyltar, breviida mm.

den enskilde veta hur han/hon kan tillkalla hjilp,

ett fungerande larmsystem finnas,

inldsning inte forekomma. Den enskilde skall kunna lasa sin dorr,

de boende inte behova vara radd for overgrepp och krinkningar, skall veta hur

han eller hon kan tillkalla hjilp.

Det iir onskvirt att vid korttidsboende, rehabilitering och avlastning erbjuda eget rum
med dusch och toalett. Det iir ocksd onskvirt att platsantalet for demensboenden inte
overstiger dtta personer.

Av stadsdelsndmndens fyra dldreboenden ligger samtliga centralt inom
Frolunda. Jarnbrottshus och Bjorkédshemmet ligger 1 Jarnbrott, Altplatsen
och Norra Dragspelsgatan ligger bostadsomraden i nirheten av Frolunda
torg.

Alla boenden &r handikappanpassade och har littillgiangliga allmédnna ut-
rymmen for de boende med balkonger och uteplatser. Det finns narhet till

gronomraden, allménna kommunikationer och samhéllservice.

Alla boende har sitt namn pa dorren. Samtliga boenden har kodlas med
koden synlig. Ingen av de boende har egen brevlada.

De har tillgang till larm sdsom sénglarm, trygghetslarm och larm vid ytter-
dorr.

P& Jarnbrottshus har inte alla boende tillgéng till kokmdjlighet och i nagon
lagenhet delar de boende badrum.
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Altplatsen har inte fullvardigt boende, de boende har inte tillgang till full-
virdig koksdel. Det saknas kokmdojligheter och kylskap i ldgenheterna. Kyl-
skap inforskaffas efter hand och onskemal.

Bjorkashemmet ér ett fullvardigt boende med kokmdjligheter och eget
hygienutrymme.

Pé Norra Dragspelsgatan har de boende egna hygienutrymmen dock saknas
kokmojligheter vilket inte dr nagot krav for ett boende for personer med
demenssjukdom.

Enligt enkéter sa varierar ldgenheternas storlek mellan 20 till 41,3 kvm pa
samtliga dldreboenden i Frolunda.

Dagverksamheten

Dagverksamheten ligger pé bottenplan pa Jarnbrottshus dldreboende. Det dr
en rymlig lokal som anpassats for verksamhet for personer med demens-
sjukdomar.

Liinsstyrelsens bedomning

Lansstyrelsen bedomer att nimnden delvis uppfyller Lansstyrelsens krav.

Jarnbrotts dldreboende och Altplatsens dldreboende har inte fullvérdig
boendestandard.

Verksamheternas innehall med utgangs-
punkterna trygghet, sjalvbestammande och
integritet

Individuell planering

For att uppfylla de krav som Liinsstyrelsen stiiller skall:

o den omsorg, omvardnad och service som ges, utformas tillsammans med den en-
skilde och/eller niirstiende,

o personalen efterfrdaga den enskildes behov och intresse och i samrad med den en-
skilde och/eller dennes nirstiende planera det stod som den enskilde behover,
minst 2 ggr/d r i de fall insatserna inte har bistandsbedomts,

o den enskildes sjilvbestimmande i olika fragor i vardagen sdsom dygnsrytm, mat,
klidval, personlig stil, komma ut i frisk luft etc. efterfrdgas och dokumenteras

kontinuerligt,
® insatserna utforas i den omfattning som bestimts enligt planeringen och/eller
bistandsbedomningen.
Hemtjdnst

Niér en enskild ansoker om bistdnd gors oftast ett hembesok. Det dr den en-
skildes egna beskrivna behov som bedoms. Bistdndshandlédggaren informerar
dven vid dessa hembesdk om olika insatser som inte kréver bistand for att
delta i, t ex triffpunktens pa Altplatsen och hemtjanstens caféverksamhet.
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Bistandshandlaggaren kontaktar samordnaren for hemtjinstgrupperna nér en
ny brukares insatser ska verkstédllas. Hemtjanstpersonalen arbetar efter den
utredning som bistdndshandléggarna verldmnat och for vissa sociala dag-
anteckningar pa de insatser som utfors hos brukarna. Personalen lyfter fram
att det skall pdborjas ett utvecklingsarbete om dokumentation och ser detta
som en 1 hjdlp 1 arbetet men anser ocksa att de behdver en grundlig utbild-
ning i detta.

Bistandshandldggarna uppger att de girna ser att hemtjénstens personal finns
med i mén av tid, vid utredning av brukarnas bistandsbehov.

Bistandshandldggarna strivar efter att folja upp utredningar kontinuerligt och
hemtjénstens personal kan initiera till omprovning av drende vid brukarnas
forandrade bistindsbehov. Hemtjinstens personal har regelbundna tréffar
med bistdndshandldggarna och kan alltid vinda sig till bistdndshandldggarna
vid behov.

Brukares intryck

En av de intervjuade brukarna beskrev den utredning som hade férekommit i
samband med sokta bistdndinsatser och hade inte upprittat nagon arbetsplan
tillsammans med hemtjdnstpersonal pa den dagliga hjélpen. De tre andra
intervjuade var osdkra pa hur utredningen hade gétt till men var noga med att
poéngtera att de fick den hjédlp de behovde.

Om de var missndjda med insatsens utforande eller om det géllde den
personal som arbetade hos dem, visste de vem som var bistandshandlaggare
och hur de skulle ta kontakt med denne om sé krévdes. De hade inte kunskap
om vem det var som hade ansvar for att hemtjansten verkstélldes eller vem
som hade ansvar for personalen inom hemtjdnsten.

Dagverksamhet och anhorigstod

Insatsen dagverksamhet dr en bistindsbedomd insats och en utredd demens-
sjukdom &r ett av kriterierna. Ett ankomstsamtal genomfors och individuella
mal formuleras for de brukare som besoker denna. Vid speciella hindelser
for personalen anteckningar som sedan sammanfattas i en social doku-
mentation.

Verksamheten for anhorigstodet ar fristdende och ar enligt intervjuad
tjdnsteman inte myndighetsutovning. Dokumentation av insatserna fors inte.

Boendena

Ankomstsamtal genomfors pa samtliga dldreboenden i stadsdelen. Med-
verkar gor den enskilde, kontaktmannen, anhdrig, eventuell god man, sjuk-
skoterska och vid behov enhetschef. Ankomstsamtalen innehaller bland
annat: levnadsbeskrivning, hélsa, aktiviteter pa boendet, boenderad, rutiner
pa boendet, egna 6nskemal och intressen.
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Enligt enhetscheferna finns en individuell plan for varje boende som
kontaktmannen foljer upp ibland tillsammans med sjukskdterskan.
Personalen pé ett boende anser att de har en individuell plan for de boende,
pa de dvriga boendena anser personalen att det inte finns individuella planer.
De flesta av de boende som svarat pa Lansstyrelsens enkdt eller intervjuats
uppger att de inte varit med att uppritta en plan. De boende som svarat att de
medverkat till en individuell plan anser att planen vil stimmer 6verens med
det stdd och den hjélp de far.

Linsstyrelsen bedomning

Lansstyrelsen bedomer att nimnden delvis uppfyller Lansstyrelsens krav.

Pé foljande punkter bedomer Lénsstyrelsen att namnden inte uppfyller Lins-
styrelsens krav

e ndmnden bor intensifiera arbetet med den sociala dokumentationen sa
att all personal inom ndmndens verksamhet, bade pd dldreboenden
och inom hemtjansten ges mdjlighet att genomfora sin doku-
mentationsskyldighet,

e nidmnden bor uppmirksamma att ansvarsférdelningen inom organisa-

tionen inte &r tydlig och att enhetscheferna inte upplevs som till-
gingliga for den enskilde.

Omsorgens innehall

For att uppfylla de krav som Liinsstyrelsen stiiller skall:

e  finnas former for hur de boendes synpunkter tas till vara, t.ex. boenderdd, mat-
rdd, aktivitetsrdd dir de boende aktivt kan delta i utformningen av den gemen-
samma omsorgen och servicen,

e information, aktiviteter och deltagande i samhiillslivet anpassas till de enskilda
individerna,

o  boendets rutiner inte begrinsa den enskildes mdjligheter att paverka sin vardag.
Arbetsrutinernas syfte skall utvirderas kontinuerligt,

o personkontinuitet finnas sd att respekten for den enskildes integritet t ex i sam-
band med matning och personlig omvdrdnad uppritthalls,

e optimalt integritetsskydd skapas vid alla intima situationer som kan innebdira att
den enskilde kan bli sedda av ndgon annan,

o den enskildes andliga och existentiella behov efterfragas och tillgodoses,

o hinsyn tas till en enskilds eventuella starka motstdind till att fad omsorg av person
av motsatt kon i intima situationer,

®  den enskilde fi avsluta livet med virdighet, dir personalen ska uppmdérksamma
och efterfraga den enskildes onskningar i samband med livets slut.
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Hemtjdnsten

Brukarnas behov av omsorg och omvérdnad och praktiskt stod, sasom stidd-
ning, tvitt och inkdp efterfrdgas och kan tillgodoses enligt intervjuad
personal. Beviljade sociala insatser som promenader och social samvaro kan
ibland prioriteras bort pa grund av tidspress eller att brukaren inte sjélv vill.
Sociala kontakter &r ett omrdde som hemtjénstgrupperna lyfter fram och be-
skriver att de har en kaffegrupp for brukarna och de anser att detta &r nagot
som kan utdkas.

Personalgrupperna beskriver att de har ett rehabiliterande arbetssétt och att
de dr dverens om att forsoka stodja brukaren att vara sa delaktig som mgjligt.
De beskriver att de dr ganska foljsamma och respekterar brukares 6nsk-
ningar, har vilja till férdndringar och att arbeta 1 samrad med brukarna. In-
satserna hos brukarna ar dock styrda av tider och ibland rutiner sisom
schemalagda arbetsuppgifter som paverkar deras mojligheter att arbeta
rehabiliterande.

Kontaktman finns och inneborden av kontaktmannens uppdrag finns formu-
lerat i skrift. Personalen beskriver vid intervjutillféllet att
kontaktmannaskapet innebar framfor allt att vara den som gér de flesta till-
fallena till brukaren och &r den som ansvarar for olika kontakter.

Personalen inom hemtjénsten har som utgéngslige att efterstrdva en person-,
omsorgs- och tidskontinuitet. Nar brukaren har flera insatser 6ver dygnet och
hjilp under helgen, vid personalens sjukdomstillfillen och hog arbets-
belastning kan detta vara svart att upprétthalla.

Manga éldre har trygghetslarm. Enligt bistdndshandlaggarna bedéms behovet
av larm gener0st eftersom det kan innebéra trygghet for den enskilde och
diarmed skjuta upp behovet av andra bistandsinsatser.

Brukarnas uppfattning

Av enkétsvar och intervjuer av brukare i hemtjinsten framkommer att de
flesta dr ndjda med personalen, att de gor ett bra arbete och dr kunniga
samt att de inger trygghet.

De brukare som Linsstyrelsen intervjuat tycker att hemtjanstens personal tar
hinsyn till hur de vill ha det i sitt hem men pétalar att personalen &r olika och
att det finns bestimmelser som paverkar insatsernas utférande och som pa-
verkar sjdlvbestimmandet. Det &r bland annat insatser som stadning och
fonsterputsning. Nagra av de intervjuade pipekar att personalen ibland
kommer for sent men att de oftast ringer och forvarnar om detta.

Ibland kan brukarna uppleva personalen som stressade men de utfor det som
ska goras och di kanske inte alltid s& som brukaren vill ha det.
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En av de intervjuade uppger att de for det mesta har samma personal som
kommer till dem men de uppfattar dem inte som en kontaktperson med
speciellt ansvar for just deras insatser. Tre av de intervjuade uppger att de har
flera olika 1 personalgruppen som kommer till dem och det kan ibland vara
pafrestande.

Samtliga intervjuade har trygghetslarm. Négra har behovt anvinda
larmet och tycker att det i stort sett fungerar bra. Det har dock fram-
kommit 1 intervjuer att det var littare att tala med dem som tog emot
larmet tidigare. En intervjuad anser att larmet har blivit betydligt simre
och att det inte &r ndgon id¢ att larma pa natten. En intervjuad séger att
ibland fér hon inte svar eller mycket korthuggna svar fran larmet.

De dr nojda med att bo kvar hemma i ordindrt boende och tycker sig ha de
hjdlpmedel de behdver men kan sakna att komma ut eller fa sitta ner och prata
med personalen.

Dagverksamhet och anhorigstod

For att trana/uppritthdlla olika fysiska och psykiska formagor anvéndes olika
spel, korsord, tipsfragor, promenader, gymnastik, saing och musik, bakning
etc. Utbudet av aktiviteter dr stort och utformade for att stimulera och tridna
olika formégor hos dem som é&r beviljade en plats pa dagverksamheten.

Det stdd som finns for anhdriga som vardar sin anforvant forutom dag-
verksamhet for personer med demenssjukdom, &r tillféllig avlastning 1
hemmet, samtalsgrupper, korttidsplats, vaxelvard, olika foreldsningar, indi-
viduellt stdd och information om stdd till anhoriga.

Boendena

Det finns brukarrad, boenderdd och anhérigtraffar dar de boende och nér-
stdende kan vara delaktiga och framf6ra synpunkter. I enkéter fran boende
och anhoriga framkom det behov av mer resurser i form av personal och
kompetenshdjning hos personalen. De boende och deras anhoriga anser att de
kan vara med och paverka nér de vill stiga upp och ga och ldgga sig. Vid
maltiderna finns vissa valmojligheter. Nagra efterlyser mer individuella akti-
viteter sasom att fa komma till en affar och mer promenader.

Personalen anser att det finns mojligheter att tillgodose den enskildes behov
av aktiviteter och deltagande 1 samhdllslivet om det finns tillrdckliga
personalresurser.

Pé de olika boendena finns kontaktman for de boende. Personalen uttrycker

att de 1 sitt arbete respekterar de boendes sjdlvbestimmande och integritet
och forsoker planera arbetet utifran detta.
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Liansstyrelsens bedomning
Lansstyrelsen bedomer att nimnden delvis uppfyller Lansstyrelsens krav.

Pé foljande punkter bedomer Lansstyrelsen att nimnden inte uppfyller Lans-
styrelsens krav.

e Nir kontaktmannaskap anvidnds maste detta vara tydligt for bade
personal och brukare,

e arbetsrutiner, uppfoljning av generella arbetsmetoder och forhall-
ningssatt maste ske kontinuerligt sd att omsorgens kvalitet kan ut-
vecklas.

Miltiderna

For att uppfylla de krav som Liinsstyrelsen stiller skall:

e bland chefer och personal finnas tillricklig kunskap om matens betydelse for
dldre ménniskors vilbefinnande,

o de boende i de sirskilda boendena ha mdojlighet att paverka vilka matriitter som
serveras,

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

e maten vara av god kvalitet och upplevas som god och tillréicklig dver dygnet i de
sérskilda boendena och vid matdistribution till hemmet.

Enhetscheferna for boendena anger féljande som viktigt att tinka pé nér det
géller maten och méltiderna:

- lugn och harmonisk miljo,

- matens kvalitet,

- mojlighet att vélja olika ritter,

- néringsriktig och ldmpligt fordelade 6ver dygnet.

Personalen péa boendena uppger att de har viss kunskap kring mat och mal-
tider. Det finns nutritionsombud pa ett dldreboende.

Observationer pd boende

Tillsyn vid maltider har skett pd Altplatsen dar Lansstyrelsen har gjort ob-
servationer pd tva avdelningar. Maten dr individuellt anpassad. Pa en av-
delning far boende maten upplagd pa tallrik och pa en avdelning serveras
maten i karotter. Specialkost finns vid behov. Det finns tv4 ritter att vdlja pa
som kan véljas i forvdg. Maten levereras av en cateringfirma. Enligt
personalen sd dr maten god men de anser att det kott som serveras ofta ér
segt och svart att dta for de éldre.

Miljon har karaktdren av institution och pé en avdelning cirkulerar
personalen eller samlas 1 koket for prata med varandra medan de boende iter.

I enkéter och intervjuer framkommer det klagomél pa maten frn en del

boende som anser att maten inte dr god och de vill ha en dndring. Nagra
anser att maten ar bra.
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Matdistribution

Maten i1 Frolunda kops frén en cateringfirma och delas ut av hemtjénstens
personal till dem som fatt beviljat matdistribution. Lansstyrelsen har vid
denna tillsyn fatt manga synpunkter fran bade brukare och personal 1 hem-
tjdnsten, pa maten. Genomgéende har uppfattningen varit negativ, bade nér
det géller vad som serveras och att det serveras for liten mangd mat.

Linsstyrelsens bedomning

Linsstyrelsen bedomer att ndimnden delvis uppfyller Lansstyrelsens krav.

P& foljande punkter bedomer Lénsstyrelsen att ndmnden inte uppfyller Lans-
styrelsens krav.

e Flera avdelningar pa boendena bor se 6ver hur maten serveras och
efterstrdava karottsystem. Att personalen t ex. sitter med under mal-
tiderna dr viktigt for att skapa en lugn matsituation,

e mat som distribueras skall vara av god kvalitet och upplevas som till-
racklig. Lénsstyrelsen har i denna tillsyn fitt minga negativa syn-
punkter pa den mat som distribueras, vilket ndmnden bor ta hdansyn
till 1 sitt fortsatta arbete.

METODER FOR UPPFOLJNING OCH
EGENKONTROLL

For att uppfylla de krav Liinsstyrelsen stiller skall:

o Uppfoljning ska ske genom individuella uppfoljningar, brukarundersékningar,
hantering av klagomadl och avvikelserapporter eller pd andra siitt, for att kunna
avgora om insatserna motsvarar beslut, mal och planer,

o forslag och klagomadl frdn den enskilde och nirstiende tas om hand och vid
behov utredas — klagomadlshantering,

e det finnas rutiner for hur anmdlan om missforhallanden, dvergrepp och skada
tas om hand (rapport, dtgird) - Lex Sarah,

e  ovanstdiende rutiner skall vara kiinda av personalen.

Det finns skriftliga rutiner for hur enskilda och nirstaende kan framfora
klagomal/synpunkter. Ifylld blankett ldmnas till verksamhetsansvarig/
motsvarande. Beslutad dtgérd antecknas och meddelas anmaélaren. Klago-
malen/synpunkterna redovisas och anméls verksamhetsvis tva ganger om aret
till nimnden.

Rutiner for anmédlan om missforhallanden i omsorger om &dldre och funk-

tionshindrade enligt Lex Sarah inom hemtjdnst och sirskilda boenden finns 1
stadsdelsndmnden.
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Samtliga intervjuade personalgrupper kéanner till stadsdelsndmndens rutiner
for klagomal/synpunkter och Lex Sarah. Enligt enhetschefer och personal
dokumenteras inte avvikelser om uteblivna insatser.

Lansstyrelsen har granskat de nio klagoméal/synpunkter som kommit till
dldreomsorgen under 2003-2004. Dessa handlar bland annat om

- Tiden fran larm till tgérd upplevdes som vildigt ldng dé den
klagande ramlat. Fick ont 1 brosth6jd och personalen dtgédrdade detta
med en tablett under tungan, troligtvis Nitromex. Enligt anhoriga fick
inte mannen hjilp med att duscha och byta klédder under sin korttids-
vistelse pa Bjorkashemmet. Mannen fick efterat uppsoka sjukhus och
rontgen visade att han hade tva brutna revben. De klagade dven pa att
rummet var smutsigt.

- Larmade fyra ginger innan personal kom och hjélpte den boende med
att nd sitt vattenglas som stod vid sdngen.

- Okénd personal for brukare anvander nyckel for att ga in i bostaden
utan att forst ringa pd dorren eller meddela sig pa annat sitt. Nyckel
behovdes enligt anhorig inte anvdndas hos brukaren.

Ansvariga har efter att klagomal och synpunkter kommit in aterkopplat till
nérstdende, diskuterat prioriteringar av larm pa Bjorkashemmet och gatt
igenom rutiner inom hemtjénsten.

Brukarnas intryck

De flesta dldre i hemtjansten uppger att de vénder sig till bistands-
handldggaren om de inte 4r ndjda med hur hjélpen utfors eller direkt till
personalen som kommer till dem. P4 de tva dldreboendena framfors eventu-
ella klagomal direkt till personalen enligt boende och anhériga.

Linsstyrelsens bedomning

Linsstyrelsen bedomer att ndimnden uppfyller Lansstyrelsen krav.

RATTSSAKERHET
Aktgranskning

Lénsstyrelsen har granskat atta drenden enligt SoL. Arendena valdes ut av
Lansstyrelsen.

Ansokan
o  For att uppfylla stillda krav pa rittssikerhet skall ansokan vara dokumenterad med
vad som séks och vem som soker.

Utredning

o For att uppfylla stillda krav pad rittssikerhet skall utredningen minst innehdlla vad
som foranleder ansékan, vilka insatser som sok, aktuell situation, behoven av insatser
och forslag till beslut.
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Handliiggningstid
o For att uppfylla stillda krav skall handliggningstiden i normalfallet inte overstiga tre
veckor.

Beslut

o For att uppfylla stillda krav pa rittssikerhet skall beslutet minst innehdlla vad som
bifallits respektive avslagits av vem och ndir beslutat fattats samt enligt vilket lagrum,
om avslag motivering och besvirshéinvisning.

Uppfoljning av beslut
o For att uppfylla stillda krav pa rittssikerhet bér uppfoljnings/omprovningsdatum
finnas dokumenterat.

Verkstiillighet av beslut

o For att uppfylla stillda krav pa rittssikerhet bor beslutet om olika insatser verkstillas
omedelbart och beslutet om siirskilt boende ha verkstillts inom tre mdanader.

o Det skall framga av beslutet vem/vilka som skall verkstilla.

Liinsstyrelsens bedomning

Lénsstyrelsen bedomer att samtliga granskade drenden uppfyller Lans-
styrelsens krav.

Kvaliteten pa utredningarna varierar vilket innebér att nagra uppfyller dessa
krav mer dn vél. Sarskilt god kvalitet har de utredningar som ror insatser om
hemtjénst. Handlaggningstiderna var i alla drenden féredomligt korta.

Dokumentation i verkstallighet

For att uppfylla de krav som Liinsstyrelsen stiiller skall:

o en individuell planutformas tillsammans med den enskilde eller dennes fore-
tridare som skall innehdlla de insatser av social, psykologisk, existentiell och
fysisk karaktir som den enskilde behover stod i och som skall tillgodoses i/med
hjilp av verksamheten,

e planen innefatta den enskildes behov, madl, hur arbetet skall utformas samt upp-
foljningsdatum,

e lopande anteckningar foras éver viktiga hiindelser som sammanfattas och fors
till en social journal

o dokumentation enligt hiilso- och sjukvdrdslagen inte blandas med de lipande
anteckningarna enligt SoL.

Lénsstyrelsen har granskat de dokument som finns i verkstélligheten.

Némnden har utarbetat en struktur for dokumentation bestdende av ankomst-
samtal, levnadsbeskrivning, min hilsa och en individuell plan.
Det saknas en struktur for dagliga anteckningar.

Den individuella planen saknar i de flesta fall i de sérskilda boendena och

hemtjansten mél, delmal och noteringar om vem som ska utfora insatsen, hur
den ska utforas och nér.

25



Linsstyrelsens bedomning

Linsstyrelsen gér beddmningen att ndmnden inte uppfyller Lansstyrelsens
krav.

Néamnden har utarbetat en struktur f6r dokumentation. For att uppfylla
socialtjdnstlagens krav pa rattsdkerhet miste nimnden ge forutséttningar for
dldreomsorgens personal att genomfora sin dokumentationsskyldighet och
for att verksamheten ska uppnd de mél nimnden prioriterat.
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BEDOMNINGS- 2005-02-24 Sida
KRITERIER 27(3

1)

LANSSTYRELSEN
VASTRA GOTALANDS LAN

LANSSTYRELSEN | VASTRA GOTALANDS LANS
BEDOMNINGSKRITERIER VID TILLSYN AV
ALDREOMSORGEN | KOMMUNERNA

Lagstiftningen har huvudsakligen en malinriktad utformning. Det innebir att
tillsynsmyndigheten har att 6versitta politikernas intentioner om mer tydliga
krav pa hur kommunernas verksamhet ska formuleras. Lansstyrelsens
formulerade kriterier och konkreta krav har sin utgangspunkt i ddelreformens
intentioner, nationella mal for dldreomsorgen, socialtjdnstlagen och dess
forarbeten. Kriterierna har ocksa sin utgangspunkt i de foreskrifter och all-
ménna rdd som Socialstyrelsen utarbetat samt den kunskap som utvecklats
genom olika utvarderingar som gjorts av Socialstyrelsen. Flera bedomnings-
kriterier har formulerats for valda granskningsomraden. Det innebér att
kommunerna bedoms uppfylla stdllda krav eller inte.

Nedan foljer utgangspunkter och konkreta krav.

Aldre minniskor skall:

- kunna leva i trygghet och med bevarat oberoende,

- kunna leva ett aktivt liv och ha inflytande i samhillet och 6ver sin var-
dag,

- bemotas med respekt,

- ha tillgang till god vird och omsorg.

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

Kvalitetskriterier enligt SoL:

Insatserna skall:

- vara létt tillgdngliga

- stérka den enskildes formaga att leva ett sjélvstandigt liv
- vara anpassade till individuella behov.

Genom insatserna skall den enskilde tillforsiakras:
- skélig levnadsniva

Verksamheten skall:

- vara grundad pa riétten till sjalvbestimmande och integritet
- ge god service och omvéardnad.

27



Organisation

Till socialndmndens uppgifter hor att:

- gora sig vil fortrogen med levnadsforhdllandena i kommunen,

- medverka i samhéllsplaneringen och i samarbete med andra samhills-
organ, organisationer, foreningar och enskilda framja goda miljéer i
kommunen

- informera om socialtjdnsten i kommunen,

- genom uppsdkande verksamhet och pé annat sétt frimja forutsittningarna
for goda levnadsvillkor

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

For att uppfylla de krav som Lénsstyrelsen stéller skall:

e organisationen vara sadan att den enskilde vet vem som ansvarar for
de insatser och det stod som han/hon har rétt till,

¢ kommunen informera om sin verksamhet och gora sig vél fortrogen
med levnadsforhdllandena i kommunen samt i sin uppsdkande verk-
samhet upplysa om socialtjdnstens verksamhet pa detta omrade. Det
innebdr att det bor finnas information som riktar sig till bade allmén-
het och direkt till 4dldre méanniskor,

e socialtjdnsten samverka med andra samhéllsorgan och organisationer
och foreningar nér det dr lampligt.

Mal, planer och riktlinjer

Kommunen bor faststélla en dvergripande inriktning och policy for verk-
samhetens kvalitet.

Kommunen bor ocksé klargéra vem eller vilka som har ansvaret for
kvalitetsutvecklings- och kvalitetssékringsarbetet.

Kvalitetssystem utgor ett stod for ledningen sa att den kan styra verksam-
heten mot uppstédllda mal. Av avgérande betydelse och en lika viktig forut-
sattning ar ocksa att all personal medverkar i det systematiska och fort-
16pande kvalitetssidkrings- och kvalitetsutvecklingsarbetet sa att kvalitets-
maélen uppnaés. (Socialstyrelsens Allmidnna Rad, SOSFS 1998:8 (S))

For att uppfylla de krav som Léansstyrelsen stiller skall:
e det finnas mél och planer for verksamheterna,
¢ madlen vara en konkretisering av de 6vergripande malen i SoL och
finnas pé olika nivéer,

e utifrdn mal pé de olika nivderna planeras for t.ex. utbyggnad av verk-
samheter.
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Kvalitet i verksamheten

Resurser for att genomféra insatserna

Insatser inom socialtjénsten skall vara av god kvalitet. For utférandet av
socialndmndens uppgifter skall det finnas personal med l&dmplig utbildning
och erfarenhet.

(SoL 3 kap 3§)

Syftet med kvalitetssystemet &r att sidkra att den enskildes behov av omsorg,
vard och service tillgodoses. Systemet bor sdkerstélla flexibel och effektiv
anviandning av tillgidngliga resurser.

(SOSFS 1998:8 (S))

Varje verksamhet behdver anpassa sitt kvalitetssystem till de egna forutsétt-
ningarna och kvalitetssystemet bor inte vara mer omfattande 4n vad som ar
nddviandigt for att uppfylla verksamhetens kvalitetsmal. Dessa allménna rad
géller oberoende av vilken modell for kvalitetssystem som anvinds.
Socialstyrelsen allménna rad om kvalitetssystem inom omsorgerna om éldre
och funktionshindrade (SOSFS 1998:8 (S))

Tillrackligt med personal

For att uppfylla Linsstyrelsens krav pa god kvalitet skall det finns det
antal personal som behovs.
Med det menar Linsstyrelsen:

e det antal som behdvs for att uppritthélla god sikerhet for de boende,

e det antal som behdvs for att verkstélla de insatser som bistands-
bedomts,

e det antal som behdvs for att utfora arbetsplanernas innehall,

e det antal som behdvs for att leva upp till SoL:s intentioner och
forhallningssitt, bl.a. att ha ett rehabiliterande arbetssétt- upprétthélla
den enskildes formégor och resurser

e det antal som mojliggér dokumentation, planarbete, diskussioner om
forhallningssétt och metoder.

Personalens kompetens

Kommunen skall ha en plan for kompetensutveckling f6r personal som
arbetar inom dldreomsorgen.
(SOSFS 1998:8 (S))

For arbetet inom dldreomsorgen skall det finnas personal med lamplig ut-
bildning och erfarenhet. Bistindshandldggare och enhetschefer bor darfor ha
mojlighet till regelbunden végledning, handledning och fortbildning.

(3 kap. 3 § SoL, SOSFS 1998:8 (S))
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Hemtjénst, sirskilda boenden och dagverksamheter dr insatser enligt social-
tjdnstlagen. Detta innebér insatser for den enskilde att klara sitt vardagsliv
och uppritthalla sin identitet. Adelreformen poéngterade vikten av att fokus i
dldreboenden flyttades fran det medicinska till det sociala/socialpsykologiska
perspektivet.

Kompetens

For att uppfylla de krav som Lénsstyrelsen stéller skall:
e kommunen ha en skriftlig plan f6r personalens kompetensutveckling.

For handldggare och enhetschefer:

e ansvariga handldggare och enhetschefer ha tillgang till en regel-
bunden végledning eller handledning,

e ansvariga handldggare och enhetschefer ha tillgng till fortbildning i
arbetet eller anse att de har en tillrdcklig utbildning for sina nu-
varande arbetsuppgifter,

e skall ha relevant utbildning; for bistdndshandléggare och chefer inom
dldreomsorgen avses social omsorgsutbildning, socionom eller jim-
forbar hogskoleutbildning.

For 6vrig personal:

e personal i dldreomsorgen ha en utbildning och en erfarenhet som
motsvarar de dldres behov och verksamhetens uppdrag. Det innebér
att personalen skall ha adekvat grundutbildning inom dldreomradet
samt ldmplig erfarenhet for arbete med malgruppen. Som relevant
grundutbildning for vard - och omsorgspersonalen anses om-
vardnadsprogrammet, social servicelinjen, underskdterskeutbildning
eller annan jamforbar gymnasialutbildning,

e personalen i verksamheter for dldre ha tillgang till regelbunden
arbetsledning och fortbildning. Fortbildningen bor vara utformad
efter var och ens behov av kompetensutveckling,

e personalen i verksamheten strdva mot en kontinuerlig kompetens-
hdjning och ta aktiv del i den fortbildning, arbetsledning och hand-
ledning som erbjuds,

e all tillsvidareanstdlld personal skall ha relevant utbildning.

Fysisk miljo

Socialndmnden skall enligt 5 kap 4 § SoL med respekt for dldre ménniskors
sjalvbestimmande och integritet, verka for att dldre ménniskor far mdjlighet
att leva och bo sjdlvsténdigt, under trygga forhallanden.

Enligt 5 kap 5 § 2 st. SoL skall socialndmnden inréitta sirskilda boende-
former for service och omvardnad for dldre mianniskor som behover sarskilt
stod.
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En forutsittning for ett sjdlvstandigt liv dr en bra bostad. De dldre skall ha ett
fullvédrdigt boende, vilket innebér minst ett rum, eget hygienutrymme samt
koksdel. Undantag gors for demensboende, dir det inte finns krav pa koks-
del. (Boverkets byggregler BBS 1993:57 och BFS 2002:19).

I propositionen till nationell handlingsplan for dldrepolitiken 1997/98:113,
sidan 83 sdgs foljande. “Endast 40 procent av bostdderna i sérskilt boende
kan betraktas som fullvérdiga bostéder, vilket enligt definitionen innebér
minst ett rum och kok eller ett och ett halvt rum och kokvra.” I samma stycke
omnidmns avsaknad av toalett och dusch/bad som brister i boendet.

Lokalerna skall vara godkidnda av miljo- och hilsoskyddsndmnden samt av
rdddningstjansten. De skall vara dndamalsenliga och anpassade for verksam-
heten samt utrustade med de tekniska hjdlpmedel som mélgruppen och verk-
samheten kriaver. Bostdderna bor dessutom vara tillgédngliga for samhallets
service t.ex. allmidnna kommunikationer.

Boendestandaren vid korttidsboende behover inte vara lika hog som i en
bostad med sdrskild service. Personen har en egen bostad och vistelsen far
betraktas som tillfdllig. Boende i dubbelrum bor undvikas, utom i det fall det
finns ett uttryckligt dnskemal fran den enskilde. Ett eget rum med toalett och
dusch ar onskvirt.

Av Socialstyrelsens allménna rdd om skyddsétgirder for personer med
aldersdemens i sdrskilda boendeformer for service och omvardnad framgér
att inldsning inte 4r tillatet enligt lag. Lagen tilliter fo6rdr6jning av passage,
om det finns speciella skal.

Boendeenhetens ytterdorr kan vara lést, sd som det dr brukligt i de flesta
minniskors hem. Laset méste vara av sddan beskaffenhet att de boende sjilva
kan lasa upp. Att anvénda alltfor komplicerade l&s som forhindrar den éldre
att Oppna dorren och ga ut dr att betrakta som inladsning. Daremot kan dorren
ha ett 14s som det tar en viss tid att 6ppna. Vissa dldersdementa kan t.ex.
Oppna en dorr med skyddskapa och/eller ett kodlas med tydlig kodanvisning.
Om laset dr kombinerat med larm uppnés en storre sdkerhet. Det dr tilldtet att
fordroja men inte forhindra. Grundregeln skall vara att personalen i de bo-
stdder det har dr frdga om dimensioneras och organiseras sa att personalen
kan ha dverblick och hélla kontakt med de boende.

Négon generell grins for antalet ldgenheter gar inte att ange, utom for
boenden for personer med demenssjukdom dér antalet inte bor Gverstiga atta.
Malgruppens forutséittningar och behov samt verksamhetens utformning och
innehdll med beaktande av kvalitets- och sidkerhetskriterierna skall vara vig-
ledande
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For att uppfylla de krav som Lénsstyrelsen stéller skall:

e ldgenheten i det sdrskilda boendet vara fullvardigt; eget rum, toalett,
dusch/bad och koksdel,

e boendet ligga i nira anslutning till nédvéndiga kommunikationer och
allmén service,

e antalet ldgenheter i boende for personer med demenssjukdom inte
Overstiga itta,

e den fysiska boendemiljon utformas sa att den enskildes integritet
respekteras, t ex egen fullvirdig bostad, 1as, namnskyltar, brevlada
mm,

¢ inldsning inte forekomma. Den enskilde skall kunna l&sa sin dorr.

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

Verksamhetens innehall med utgangspunkterna trygg-
het, sjalvbestdammande och integritet

Socialndmnden skall verka for att dldre manniskor far mdjlighet att leva och
bo sjdlvstindigt under trygga forhallanden och ha en aktiv och meningsfull
tillvaro med andra.

(SoL 5 kap. 4 §).

Socialtjdnsten skall under hdnsynstagande till ménniskans ansvar for sin och
andras sociala situation inriktas pd att frigéra och utveckla enskildas och
gruppers egna resurser. Verksamheten skall bygga pa respekt for manniskor-
nas sjilvbestimmanderitt och integritet. (SoL kap 1 §1, kap 5 § 4)

I propositionen Andring i socialtjéinstlagen 1996/97:124 siigs bl.a.: ”Nir man
inte kan bo kvar i det egna hemmet maste, enligt regeringens mening, det
sdrskilda boendet —oavsett vad det kallas - kunna erbjuda en god vérd som
beaktar den enskildes behov av sjdlvbestimmande, integritet, trygghet och
livskvalitet”.

I propositionen (1997/98:113) Nationell handlingsplan for dldrepolitiken
lyfts bl. a. fram
- att dldre skall ses som individer,
- skall kunna leva ett aktigt liv,
- kunna 4ldras i trygghet och med bevarat oberoende och bibehallet
sjalvbestimmande,
- att den enskilde skall kunna kénna sig trygg och sdker i sin bostad
och inte riskera att utsittas for krankningar,
- behandlas med respekt och inte diskrimineras pd grund av sin alder.
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I slutbetdnkandet av Utredningen om bemotande av dldre SOU 1997:170
sdgs 7 Ratten till en trygg vard och omsorg dr grunden for allt vard- och om-
sorgsarbete. For att den enskilde skall kunna uppleva trygghet fordras att
insatserna utformas flexibelt efter de individuella behoven. Det forutsétter att
olika behov vigs samman och att en helhetssyn praglar bedomningen.”
Vidare sdgs: "Trygghet forutsitter kontinuitet i virden och omsorgen.
Kontaktmannaskap som bygger pa en 6msesidig god relation mellan den
enskilde och personalen ér ett sétt att forverkliga kontinuitet. Vardagsarbetet
1 hemtjinst och sérskilda boendeformer innehaller ménga andra situationer
som kan visa samma strdvan, exempelvis att avtalade tider hélls, att med-
arbetarna i ett arbetslag som ger hjilp till en enskild har god kontakt med
varandra for att hjélp och stdd skall kunna utformas pé det sitt som den en-
skilde 6nskar och behdver.” ”Den enskilde méaste ocksa kunna lita pa att
vard- och omsorgsinsatserna ges av lyhord, kunnig och kompetent personal.”

Verksamheten inriktas pa att hjdlpa enskilda att tillvarata och bibehdlla sina
egna resurser samt kompensera forméagor som har minskat.

Aldre minniskor skall vara delaktiga i utformningen av de insatser som
planeras och genomfors. Den enskilde har rétt att f4 information om olika
insatser 1 vardagen och vara delaktig i planeringen och uppfoljningen av
dessa.

Aldre minniskors egna val och prioriteringar skall vara utgdngspunkten for
alla insatser som riktas till den enskilde. Det innebér att i sérskilt boende bor
finnas former for inflytande i vardagen.

For att uppfylla de krav som Léansstyrelsen stéller skall:

e den omsorg, omvardnad och service som ges, utformas tillsammans
med den enskilde och/eller nirstaende,

e personalen efterfraga den enskildes behov och intresse och i samrad
med den enskilde och/eller dennes néirstdende planera det stod som
den enskilde behdver, minst 2 ggr/ar,

e den enskildes sjdlvbestimmande i olika fragor i vardagen sdsom
dygnsrytm, mat, klddval, personlig stil, komma ut i frisk luft etc.
efterfrdgas och dokumenteras kontinuerligt,

e insatserna utforas i den omfattning som bestdmts enligt planeringen,

e personalen skall under ledning av sin chef kontinuerligt arbeta med
forhéallningssitt och arbetsmetoder; hur trygghet skall skapas, hur
individens behov kan tillgodoses, hur den enskildes féormagor kan
stodjas men ocksa hur personalen skall arbeta for att na ett gemen-
samt forhallningssétt,
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motesforum for personal finnas dir forhallningssitt och metoder
diskuteras,

finnas former for hur de boendes synpunkter tas tillvara, t.ex. genom
boenderad, matrad, aktivitetsrad dir de boende aktivt kan delta i ut-
formningen av den gemensamma omsorgen och servicen,

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

boendets rutiner inte begrdnsa den enskildes mojligheter att paverka
sin vardag. Rutinernas syfte skall utvirderas kontinuerligt dvs. minst

en gang per ar,

personkontinuitet finnas sé att respekten for den enskildes integritet t
ex 1 samband med matning och personlig omvardnad upprétthalls,

den enskilde fa avsluta livet med vardighet, dér personalen ska upp-
mirksamma och efterfraga den enskildes 6nskningar i samband med

livets slut,

optimalt integritetsskydd skapas vid alla intima situationer som kan
innebéra att den enskilde kan bli sedd av ndgon annan,

den enskildes andliga och existentiella behov efterfragas och tillgodo-
ses,

hénsyn tas till en enskilds eventuella starka motstind till att fa hjélp
vid intim hygien av person av motsatt kon,

den enskilde veta hur han/hon kan tillkalla hjélp,
ett fungerande larmsystem finnas,

de boende inte behova vara radd for 6vergrepp och krankningar, skall
veta hur han eller hon kan tillkalla hjilp.

Maltiderna

Aldre ménniskor skall vara delaktiga i utformningen av de insatser som
planeras och genomfors. Den enskilde har rétt att fa information om olika
insatser 1 vardagen och vara delaktig i planeringen och uppfoljningen av

Aldre ménniskor har simre férmaga att ta upp niring ur maten. Det ir dérfor
nddviandigt att kosten for dldre har hog néringstithet och att méltiderna for-
delas jamt 6ver dagen. Nattfastan bor inte vara langre én 11-13 timmar.
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For att uppfylla de krav som Lénsstyrelsen stéller skall:

e bland chefer och personal finnas tillrdcklig kunskap om matens be-
tydelse for dldre médnniskors vélbefinnande,

e de boende i de sirskilda boendena ha mojlighet att paverka vilka mat-
ritter som serveras,

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

e maten vara av god kvalitet och upplevas som god och tillricklig 6ver
dygnet i1 de sérskilda boendena och vid matdistribution till hemmet.

Metoder for uppféljning och kontroll

I 14 kap 2 § SoL anges att var och en som dr verksam inom omsorger om
dldre ménniskor skall vaka over att dessa far god omvardnad och lever under
trygga forhallanden. Den som uppmarksammar eller far kinnedom om ett
allvarligt missforhallande skall genast anmaéla detta till socialndmnden. Av
Socialstyrelsens foreskrifter och allmdnna rad SOSFS 2000:5 (S) om an-
mélan av missforhallanden, Lex Sarah framgér att kommunen skall ha skrift-
liga instruktioner for handldggning av anmailningar.

Varje verksamhet behdver anpassa sitt kvalitetssystem till de egna forut-
sdttningarna och kvalitetssystemet bor inte vara mer omfattande 4n vad som
ar nodvindigt for att uppfylla verksamhetens kvalitetsmal. Dessa allmédnna
rad géller oberoende av vilken modell {for kvalitetssystem som anvénds.
Socialstyrelsen allménna rad om kvalitetssystem inom omsorgerna om éldre

och funktionshindrade (SOSFS 1998:8 (S))

For att uppfylla de krav som Linsstyrelsen stiller skall:

e uppfoljning ske genom brukarundersokningar, hantering av klagomal
och avvikelserapporter eller pa annat sétt for att kunna avgéra om in-
satserna motsvara beslut, mal och planer,

e forslag och klagomaél fran den enskilde och nérstdende tas om hand
och vid behov utredas — klagomélshantering,

e det finnas rutiner for hur anmélan om missfoérhdllanden, 6vergrepp
och skada tas om hand (rapport, atgéard) Lex Sarah,

e ovanstdende rutiner skall vara antagna av ndmnden och vil kénda av
personalen.

RATTSSAKERHET

Handlidggning av drenden som rdr enskilda samt genomférande av beslut om
stodinsatser, vard och behandling skall dokumenteras, enligt 11 kap 5 § SoL.
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Forvaltningslagen, Fvl (1986:223) &r grunden for handldggningen av for-
valtningsdrenden. Dessa regler ska i princip tillimpas hos alla myndigheter
pa alla omraden.

Dokumentation &r viktigt for:

att ha ett ha ett adekvat beslutsunderlag,

att den enskildes ritt till insyn 1 sitt &rende ska vara mojlig,

att ha ett underlag for vard- och behandlingsplanering,

att uppfoljning och omprdvning i drendet ska vara mojlig,

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

de anstilldas rattssdkerhet,

att mojliggdra nimndens, revisorernas, Lansstyrelsens, Socialstyrelsens
och Justitiecombudsmannens tillsyn.

Ansokan

Enligt dokumentationsskyldigheten skall en ansdkan dokumenteras. (11 kap

1 och 5 §§ SoL)

o For att uppfylla stillda krav pa réttssékerhet skall ansdkan vara dokumen-
terad med vad som soks och vem som soker.

Utredning

En utredning skall finnas dokumenterad och innehélla beskrivning av aktuell

situation, behoven av insatser, vad som foranleder ansokan, vilka insatser

som soks, sokandes egna onskemal och resurser samt forslag till beslut. (11

kap 1 och 5 §§ SoL, 13 § Fvl)

e For att uppfylla stillda krav pa réttssdkerhet skall utredningen minst inne-
halla vad som foranleder ansdkan, vilka insatser som soks och forslag till
beslut.

Handliggningstid

Utredning skall inledas skyndsamt och genomf6ras utan drojsmal och leda

till beslut i rimlig tid. (7 § Fvl).

e For att uppfylla stdllda krav skall handlaggningstiden 1 normalfallet inte
Overstiga tre veckor.

Beslut

Beslutet skall innehélla vad som sokts, vad som bifallits respektive avslagits

och enligt vilken paragraf, nér beslutet fattades och av vem. Om det ir ett

avslagsbeslut skall det innehalla motivering och besvérshianvisning. (4 kap 1

och2 §§ 11 kap 8 § SoL)

o For att uppfylla stillda krav pé réttssékerhet skall beslutet minst innehalla
vad som bifallits respektive avslagits och enligt vilket lagrum, om avslag
motivering och besvirshidnvisning.
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Uppfoljning av beslut

En systematisk uppfoljning av beslut, planer och insatser, som berdr den en-

skilde, bor goras och dokumenteras samt vid behov omprdovas. Nar det géller

langtgdende beslut som sérskilt boende ér det istéllet 1ampligt att det 1 be-

slutet antecknas tid for uppfoljning. (SOSFS 1998:8 (S))

e For att uppfylla stillda krav pa réttssékerhet bor uppfoljnings-
/omprovningsdatum finnas dokumenterat.

Verkstillighet av beslut

Beslut ska verkstillas omgaende. Nér det géller sdrskilt boende méste be-

slutet verkstillas inom rimlig tid, som inte skall 6verskrida tre manader. (16

kap 3 § sista st. och 11 kap 5 § SoL)

e For att uppfylla stdllda krav pé réttssdkerhet bor beslutet om insatser
verkstéllas omedelbart och beslutet om sérskilt boende ha verkstillts
inom tre manader.

Finns resurser, planering for att tillgodose beslutade
och kommande behov

Ett tilldgg gjordes i tillsynsparagraferna i SoL och LSS den 1 juli 2000 som
innebdr att lansstyrelsen ska verka for att kommunerna planerar for att kunna
tillgodose framtida stdd- och servicebehov for dldre och funktionshindrade.

Fran den 1 juli 2002 giller enligt 16 kap. 16 § SoL och 28 § LSS att en
kommun som underlater att utan oskiligt drojsmal tillhandahélla en insats
enligt SoL eller LSS som ndgon &r berittigad till enligt en domstols av-
gorande skall betala en sérskild avgift (sanktionsavgift).

For att uppfylla de krav som Lénsstyrelsen stéller skall:

e kommunen ha en verksamhetsplan for dldreomsorgen,

e det finnas ett system for rapportering mellan socialtjdnsten och
kommunens planerare,

e samtliga beslut och domar verkstéllas omgéende eller nér det géller
sdrskilt boende inom tre manader.

Dokumentation i verkstallighet

De insatser som den enskilde far inom verksamheten skall planeras och
systematiskt foljas upp. En skriftlig plan bor uppréttas dar det framgar vilka
insatser som ingar, malet for dessa, hur insatsen skall utféras och av vem
samt nar uppfoljning ska ske. For att tillgodose den enskildes behov, bi-
behéllande av dennes resurser och livskvalitet etc. skall bistdndsbeslutet
Overforas till en konkret skriftlig plan.
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Om det saknas bistand pa vad den enskilde skall fa hjdlp med pa ett sérskilt
boende skall den enskildes behov efterfragas och detta utgdr grunden for en
plan.

Syftet med planen &r att tydliggora for den enskilde, foretradare, anhoriga
och personal vilket stod den enskilde behdver 1 vardagen och som skall till-
godoses i1 verksamheten.

(11 kap 5 och 6 SoL, SOSFS 1998:8.)

Lopande anteckningar av det som &r av vikt for att kunna folja drendet skall
skrivas av personalen. Dessa anteckningar skall kontinuerligt sammanfattas i
den sociala journalen i den enskildes personakt.

Dokumentationen enligt HsL skall inte blandas med de 16pande sociala an-
teckningarna. De kan déremot forvaras i samma parm eller skép.
For att uppfylla de krav som Lénsstyrelsen stéller skall:
¢ en individuell plan utformas tillsammans med den enskilde eller
dennes foretrddare som skall innehalla de insatser av social, psyko-
logisk, existentiell och fysisk karaktdr som den enskilde behdver stod

1 och som skall tillgodoses 1/med hjélp av verksamheten,

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

e |opande anteckningar foras over viktiga hidndelser som sammanfattas
och fors till en social journal,

e dokumentation enligt hélso- och sjukvardslagen inte blandas med de
l6pande anteckningarna enligt socialtjanstlagen.

Bengt Andersson
Socialdirektor
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