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Nykoping KALLELSE

Vard- och omsorgsnamnden

1. Motets 6ppnande

1. Motets dppnande
2. Informationsarenden
e Systematiskt kvalitetsarbete, Divisionsledningen
¢ MAR-funktionen (Medicinskt ansvarig for rehabilitering), Administrativ chef och
Verksamhetschef
e Det ekonomiska laget, Divisionschef och Sakkunnig
e Vionords férandring, Sakkunnig

3. Handlingsplan for att implementera SKLs rekommendation fér 6kad kvalitet nattetid pa
sarskilt boende

o Tjansteskrivelse
¢ Handlingsplan for att implementera SKLs rekommendation for 6kad kvalitet nattetid
pa sarskilt boende

4. Atgarder efter uppféljning utifran Vard- och omsorgsnamndens internkontrollplan 2018

e Tjansteskrivelse
e Rapport: Uppfdljning utifran Vard- och omsorgsnamndens internkontrollplan 2018

5. Uppfdljning av atgarder efter Lex Sarah-rapportering andra halvaret 2017

e Tjansteskrivelse
e Rapport: Atgarder efter Lex Sarah-rapportering andra halvaret 2017

6. Ekonomisk uppfdljning med helarsprognos per april 2019

e Tjansteskrivelse
e Ekonomisk uppféljning med helarsprognos per april 2019

7. Rapporter fran interna tillsyner under april 2019
e Tjansteskrivelse
e Rapport: Intern tillsyn vid Myntan
e Rapport: Intern tillsyn pa S:t Anna

8. Revidering av Forfragningsunderlag for bedrivande av hemtjanst enligt Lag om
valfrihetssystem

e Tjansteskrivelse
e Forslag: Forfragningsunderlag for bedrivande av hemtjanst enligt Lag om
valfrihetssystem

9. Yttrande 6ver motion "Aldres ratt till utomhusvistelse"

e Tjansteskrivelse
e Yttrande dver motion "Aldres ratt till utomhusvistelse"

Page 2 of 94



Nykoping KALLELSE

Vard- och omsorgsnamnden
10. Yttrande dver motion "Efterhandsreglerad ersattning inom omsorgen”

e Tjansteskrivelse
e Yttrande 6ver motion "Efterhandsreglerad ersattning inom omsorgen"

11. Yttrande dver SKLs rekommendation om gemensam finansiering av samlat system for
kunskapsstyrning inom socialtjansten

e Tijansteskrivelse
e Yttrande 6ver SKLs rekommendation om gemensam finansiering av samlat system
for kunskapsstyrning inom socialtjansten

12. Ej verkstallda beslut enligt § 28 h Lagen om stdd och service (LSS) till vissa
funktionshindrade, forsta kvartalet 2019

e Tjansteskrivelse

13. Ej verkstallda beslut enligt 16 kap §§ f och h Socialtjanstlagen (SOL), forsta kvartalet
2019

e Tjansteskrivelse
14. Delegationsanmalningar

e Forteckning Over inkomna delegationsanmalningar
15. Anmalningsarenden

e Forteckning 6ver inkomna anmalningsarenden
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Nykoping KALLELSE

Vard- och omsorgsnamnden

2. Informationsdrenden ar 2019, samlingsakt (VON19/3)

Informationsarenden

Systematiskt kvalitetsarbete, Divisionsledningen
MAR-funktionen, Administrativ chef och Verksamhetschef
Det ekonomiska laget, Divisionschef och Sakkunnig
Vionords férandring, Sakkunnig

PobN~

3. Handlingsplan for att implementera SKLs rekommendation fér 6kad
kvalitet nattetid pa sarskilt boende for dldre, Division Social omsorg
(DSO) (VON17/35)

Arendet i korthet

Nykopings kommun antog i oktober 2017 SKLs rekommendation om dkad kvalitet nattetid pa
sarskilt boende for aldre. Sakkunnig tjansteman fér Vard- och omsorgsnamnden har
tilsammans med Medicinskt ansvarig sjukskoterska gjort interna tillsyner i verksamheten for
att se hur rekommendationen efterlevs. Tillsynerna har visat att det aterstar en del atgarder
och férandringar i verksamheten innan vi kan séga att kommunen féljer rekommendationen.
Noterade brister handlar om

eAvsaknad av levnadsberattelse
oEj individuellt omhandertagande
oEj individens behov i centrum
eFranvarande ledarskap nattetid
oEj systematiskt kvalitetsarbete

Enligt beslut i ndmnden i februari 2019 (§ 25) fick DSO i uppdrag att aterkomma med en
handlingsplan fér hur man ska arbeta med implementering av rekommendationen. Denna ar
nu framtagen och dar presenteras de atgarder som planeras inom bristomradena. Enligt
beslutet kommer ocksa DSO att muntligen rapportera hur arbetet framskrider i oktober 2019
samt under varen 2020.

Forslag till beslut
Vard- och omsorgsnamnden beslutar

att godkanna redovisad handlingsplan enligt bilaga till tjansteskrivelse daterad 2019-05-09.
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Vard- och omsorgsnamnden

Expedieras till
Division Social omsorg

Beslutsunderlag

o Tjansteskrivelse: Handlingsplan for att implementera SKLs rekommendation foér ékad
kvalitet nattetid pa sarskilt boende for aldre, Division Social omsorg (DSO)
(VON17/35:17)

e Forslag: Handlingsplan - 6kad kvalitet nattetid (VON17/35:18)

4. Atgirder efter uppfoljning utifran Vard- och omsorgsnimndens
internkontrollplan 2018 (VON18/31)

Arendet i korthet

Den internkontroll som genomférdes i enlighet med namndens faststallda internkontrollplan
for 2018, visade pa nagra brister som kravde atgarder for att minimeras. Enligt beslut i
namnden (VON § 95, 2018) fick sakkunnig tjansteman i uppdrag att félja upp vidtagna
atgarder och rapportera till namnden under andra kvartalet 2019. Uppféljningen har gjorts
genom fragestallningar till berérda verksamheter.

De hot/risker som bedémdes som stora handlade om personaltatheten dagtid respektive
personalens kunskap om rutinerna vid eventuell brand. Bada riskerna bedémdes finnas inom
Division Social omsorg (DSO) och risken rorande brand bedémdes aven galla Ansvar &
omsorg.

| bilaga till tjansteskrivelse daterad 2019-05-09, rapporteras den uppfoljning av atgarderna
som nu gjorts. Konstateras kan att DSO vidtagit vissa atgarder gallande hur de hanterar
situationer da bemanningen inte racker till. Inga atgarder har dock vidtagits nar det galler
brandberedskapen. Ansvar & omsorg har fattat beslut om att ha tatare
branddvningar/utbildningar an tidigare.

Forslag till beslut
Vard- och omsorgsnamnden beslutar

att godkanna uppfdljningen av atgarder efter genomford internkontroll 2018 enligt bilaga till
tjansteskrivelse daterad 2019-05-09.

Expedieras till

Division Social omsorg

Ansvar & omsorg AB
Kommunstyrelsen for kdnnedom

Beslutsunderlag

e Tjansteskrivelse: Atgarder efter uppféljning utifrdn Vard- och omsorgsnamndens
internkontrollplan 2018 (VON18/31:18)

e Rapport: Redovisning av atgarder efter uppfdljning av Vard- och omsorgsnamndens
internkontrollplan 2018 (VON18/31:19)
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Nykoping KALLELSE

Vard- och omsorgsnamnden

5. Uppfoljning av atgarder efter Lex Sarah-rapportering andra halvaret
2017 (VON19/12)

Arendet i korthet

Enligt Vard- och omsorgsnamndens riktlinjer ska Division Social omsorg (DSO) arligen folja
upp tidigare ars beslutade atgarder efter Lex Sarah-rapporteringar for att se vilka atgarder
som genomforts och vilka effekter dessa fatt. Syftet ar att forebygga uppkomsten av nya
missférhallanden.

Den nu rapporterade uppféljningen omfattar sex Lex Sarah-rapporter fran andra halvaret
2017. Det ar vanligt att beslutade atgarder handlar om att skapa rutiner, sprida befintliga
rutiner eller att férbattra informationen.

Kvalitetsutvecklaren som star bakom uppféljningen konstaterar att ingen verksamhet har
gjort en uppfdljning av sina atgarder for att se om de fatt effekt. Ett annat problem har varit
att vissa atgarder i efterhand upplevts mindre verkningsfulla da syftet med dem var for
otydligt. Slutligen har vissa beslutade atgarder inte riktigt haft baring pa det problem som
orsakat den rapporterade handelsen.

Dessa olika typer av problem kring beslutade atgarder uppméarksammades av
kvalitetsutvecklare under 2018. Det ledde till att en ny mall for atgardsplan togs fram, vilken
gor det lattare for ansvarig chef att bli relevant och tydlig. Av mallen framgar ocksa vem som
ar ansvarig for respektive atgard, nar den ska vara genomford och hur och nar uppféljning av
effekter ska ske. Denna nya mall bér minimera problem av den typ som kan konstateras i nu
rapporterad uppféljning.

Forslag till beslut
Vard- och omsorgsnamnden beslutar

att godkanna rapporten "Sammanstalining av uppféljning av atgarder, lex Sarah HT 2017”
enligt bilaga till tjansteskrivelse daterad 2019-04-24.

Expedieras till
Division Social omsorg

Beslutsunderlag

o Tjansteskrivelse: Uppféljning av atgarder, efter Lex Sarah -rapportering andra halvaret
2017 (VON19/12:1)

e Rapport: Sammanstallining av uppfdljning av atgarder, Lex Sarah hdstterminen 2017
(VON19/12:2)

6. Ekonomisk uppfoljning med heldrsprognos per april 2019 (VON19/2)
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Nykoping KALLELSE

Vard- och omsorgsnamnden

Arendet i korthet

For Vard- och omsorgsnamnden finns nu en ekonomisk uppféljning med helarsprognos efter
april framtagen. Prognosen innebar ett arsresultat pa +13,0 mnkr. Det ar en forbattring med
hela 12,5 mnkr jamfért med februariprognosen. Detta galler nuvarande verksamhet.
Sannolikt kommer en utdkning av kortvarden att ske under aret for att undvika
betalningsansvar gentemot Regionen. Om det blir av och i sa fall nar och vad det kommer att
kosta namnden, ar i skrivande stund oklart. Detta kommer dock forstas att paverka
prognosen negativt. Nedan féljer kommentarer till nu lagd prognos pa +13,0 mnkr.

Forslag till beslut
Vard- och omsorgsnamnden beslutar

att godkanna den ekonomiska uppféljningen med helarsprognos per april 2019 enligt
tjansteskrivelse daterad 2019-05-06 och dartill hérande bilaga.

Beslutsunderlag
o Tjansteskrivelse: Ekonomisk uppféljning med helarsprognos per april 2019 (VON19/2:4)

e Bilaga till tjiansteskrivelse - Ekonomisk uppféljning med helarsprognos per april 2019
(VON19/2:5)

7. Rapporter fran interna tillsyner under april 2019 (VON19/48)

Arendet i korthet

Sakkunnig tjansteman fér Vard- och omsorgsnamnden och MAS (Medicinskt ansvarig
sjukskoterska) har under april genomfort tva interna tillsyner enligt beslutad tillsynsplan. De
verksamheter som besokts ar aldre- och demensboendena Myntan och S:t Anna.

Tillsynerna har under 2019 fokus pa omraden som vi pa olika satt kunnat konstatera ar
forbattringsomraden.

Sammantaget konstaterar vi att det finns en god omvardnad. Bada dessa verksamheter leds
av chefer som ar 6ppna med saval sadant som fungerar bra och sadant som behdéver
forbattras, vilket ar en bra grund for att kunna astadkomma en positiv utveckling.

Forslag till beslut
Vard- och omsorgsnamnden beslutar

att godkanna tillsynsrapporterna, bilagda tjansteskrivelse daterad 2019-04-24.

Expedieras till

Division Social omsorg

Ansvar & omsorg AB

Kommunstyrelsen for kAnnedom

Webb-redaktor pa Bestallarkontoret fér publicering pa hemsidan

Beslutsunderlag
o Tjansteskrivelse: Rapporter fran interna tillsyner under april 2019 (VON19/48:9)
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Vard- och omsorgsnamnden

e Rapport fran intern tillsyn vid Myntan avd 4D, 5C, 5D (aldreboende) och 4C
(demensboende) 2019-04-01 (VON19/48:11)

e Rapport fran intern tillsyn pa S:t Annas aldre- och demensboende 2019-04-16
(VON19/48:10)

8. Revidering av Forfragningsunderlag for bedrivande av hemtjanst
enligt Lag om valfrihetssystem (VON19/17)

Arendet i korthet

Lagen om valfrihetssystem, LOV, borjade tillampas i Nykopings kommun 2009. Av
forfragningsunderlaget framgar bland annat vilka krav som stélls pa en utférare och dess
verksamhet for att kunna bli godkand i Nykopings kommun. Férfragningsunderlaget
revideras I6pande vid behov och redan godkanda utférare blir bundna aven av férandringar
som sker efter att avtal med dem tecknats.

Nu aktuell revidering handlar om en anpassning till det beslut som fattades av Vard- och
omsorgsnamnden 2019-04-11 (§ 27). Da beslutades att andra definitionen av landsbygd att
omfatta i princip allt utanfor Nykopings centralort samt att ersattning fér dubbelbemanning
ska utga fran forsta timmen. Dessa forandringar ska borja galla 2019-06-01. Dessutom har
nu ett fortydligande gjorts av omstallningstid.

Tilldgg ar markerade med grént och borttag med rott.
Forslag till beslut

Vard- och omsorgsnamnden beslutar

att godkanna det reviderade férfragningsunderlaget enligt bilaga till tjansteskrivelse daterad
2019-05-06

att det reviderade férfragningsunderlaget galler fr o m 2019-06-01.

Expedieras till

Samtliga utférare av hemtjanst inom Nyképings kommun
Webb-redaktér, Kommunledningskansliet, for publicering pa hemsidan

Beslutsunderlag

e Tjansteskrivelse: Revidering av forfragningsunderlag for bedrivande av hemtjanst enligt
Lag om valfrihetssystem, utifran férandrade ersattningsregler (VON19/17:5)

o Forslag: Forfragningsunderlag, galler fr o m 2019-06-01 (VON19/17:6)

9. Yttrande dver motion ”Aldres ritt till utomhusvistelse” (VON17/66)
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Arendet i korthet

Kristdemokraterna lamnade under 2017 en motion om aldres ratt till utomhusvistelse. Vard-
och omsorgsnamnden yttrade sig da éver motionen, men denna ar nu aterremitterad, da
Kommunstyrelsen ansag att vasentlig information saknades i remissvaret (KK17/288).

Liksom tidigare staller sig Vard- och omsorgsnamnden till fullo bakom andemeningen i
motionen. Utevistelser och aktiviteter ar ett fokusomrade i namndens interna tillsyner och
Division Social omsorgs nya aktivitetssamordnare bedriver ett mycket aktivt och konkret
utvecklings- och forbattringsarbete som ger tydliga resultat for de boende. Darmed menar
namnden att motionen far anses besvarad och darmed kan avslas.

Forslag till beslut
Vard- och omsorgsnamnden beslutar

att anta yttrandet Gver motionen "Aldres ratt till utomhusvistelser”, enligt bilaga till
tjansteskrivelse daterad 2019-04-15.

Expedieras till
Kommunstyrelsen

Beslutsunderlag

e Tjansteskrivelse: Remissvar, motion "Aldres ratt till utomhusvistelse" (VON17/66:8)

e Forslag: Yttrande 6ver motion "Aldres rétt till utomhusvistelse" efter aterremiss
(VON17/66:9)

10. Yttrande 6ver motion "Efterhandsreglerad ersattning inom
omsorgen” (VON19/59)

Arendet i korthet

Liberalerna har lamnat en motion om efterhandsreglerad ersattning inom omsorgen
(KK17/406). Motionen gar ut pa att kommunen ska ge de privata hemtjanstutférarna en
efterhandsreglerad ersattning motsvarande underskottet féor den kommunala hemtjansten.

Ett forslag till yttrande har upprattats, vilket innebar att motionen féreslas avslas. Enligt
Lagen om valfrihetssystem ska ersattningen vara kand i forvag, vilket gor att
efterhandsreglerad ersattning inte ar ett alternativ. Om underskott fér den egna regin
redovisas under en langre foljd av ar, kan det vara tecken pa en generellt for 1ag ersattning,
men i de lagena bor istallet den gallande ersattningsnivan ses éver, vilket Vard- och
omsorgsnamnden har gjort pa ett flertal satt under de senaste aren. Dessutom, som
konkurrensverket konstaterar, ar det svart att uppna konkurrensneutralitet inom LOV-
verksamhet. Kommunens ansvar ar vidare an de privata utférarnas, vilket innebar att
kommunen ocksa har hogre kostnader.

Forslag till beslut
Vard- och omsorgsnamnden beslutar
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att anta yttrandet 6ver motionen "Efterhandsreglerad ersattning inom omsorgen”, enligt
bilaga till tjadnsteskrivelse daterad 2019-05-10.

Expedieras till
Kommunstyrelsen

Beslutsunderlag

e Tjansteskrivelse: Yttrande 6ver motion "Efterhandsreglerad ersattning inom omsorgen”
(VON19/59:2)

e Fodrslag: Yttrande 6ver motion om efterhandsreglerad ersattning inom omsorgen
(VON19/59:3)

11. Yttrande 6ver SKLs (Sveriges kommuner och landsting)
rekommendation om gemensam finansiering av samlat system for
kunskapsstyrning inom socialtjansten (VON19/62)

Arendet i korthet

SKL har tagit fram en rekommendation om gemensam finansiering av samlat system for
kunskapsstyrning inom socialtjansten. Vard- och omsorgsnamnden har nu fatt maojlighet att
yttra sig dver rekommendationen.

Ett forslag till yttrande har upprattats, vilket innebar att namnden rekommenderar
Kommunstyrelsen att besluta att anta rekommendationen. Namnden ser att de omraden som
omfattas av rekommendationen ligger helt i linje med namndens ambitioner och inriktning.
Den merkostnad ett antagande innebar ar mattlig och bedéms kunna finansieras inom
namndens ram.

Forslag till beslut
Vard- och omsorgsnamnden beslutar

att anta yttrandet enligt tjansteskrivelse daterad 2019-04-24

att paragrafen justeras omedelbart

Expedieras till
Kommunstyrelsen

Beslutsunderlag

o Tjansteskrivelse: Yttrande éver SKLs rekommendation om gemensam finansiering av
samlat system for kunskapsstyrning inom socialtjansten (VON19/62:2)

o Forslag: Yttrande 6ver SKLs rekommendation om gemensam finansiering av samlat
system for kunskapsstyrning inom socialtjansten (VON19/62:3)
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12. Ej verkstallda beslut enligt § 28 h Lagen om st6d och service (LSS)
till vissa funktionshindrade, forsta kvartalet 2019 (VON19/6)

Arendet i korthet

Division Social omsorg (DSO) har lamnat redogérelse enligt LSS for beslut som inte
verkstallts inom tre manader under forsta kvartalet 2019 till Inspektionen for Vard och
omsorg (IVO). Rapporteringen omfattar totalt 29 beslut, varav 22 funnits med aven i tidigare
rapportering. Sammanstallningen i tjansteskrivelsen ar avidentifierad fér anmalan till
Kommunfullmaktige och revisorerna. Under kvartalet har fem beslut verkstallts och tva beslut
har av andra skal tagits bort fran inrapporteringen.

Forslag till beslut
Vard- och omsorgsnamnden beslutar

att godkanna rapporteringen enligt tjansteskrivelse daterad 2019-04-23.

Expedieras till

Kommunfullmaktige
Revisorerna

Beslutsunderlag
o Tjansteskrivelse: Ej verkstallda beslut kvartal 1 2019 LSS (VON19/6:1)

13. Ej verkstallda beslut enligt 16 kap §8§ f och h Socialtjanstlagen (SOL),
forsta kvartalet 2019 (VON19/5)

Arendet i korthet

Division Social omsorg (DSO) har lamnat redogdrelse enligt Socialtjanstlagen fér beslut som
inte verkstallts inom tre manader under forsta kvartalet 2019 till Inspektionen fér Vard och
omsorg (IVO). Rapporteringen omfattar 15 beslut, varav sju funnits med &ven i tidigare
rapportering. Sammanstallningen i tjansteskrivelsen ar avidentifierad fér anmalan till
Kommunfullméaktige och revisorerna. Under kvartalet har atta beslut verkstallts och fyra
beslut har av andra skal tagits bort fran inrapporteringen.

Forslag till beslut
Vard- och omsorgsnamnden beslutar

att godkanna rapporteringen enligt tjansteskrivelse daterad 2019-04-23.

Expedieras till

Kommunfullmaktige
Revisorerna
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Beslutsunderlag
o Tjansteskrivelse: Ej verkstallda beslut kvartal 1 2019 SOL (VON19/5:1)

14. Delegationsanmalningar (VON19/4)

Arendet i korthet

For att ta del av anmalda delegationsbeslut pa namndsammantrade, var god kontakta
namndsekreterare senast tva arbetsdagar innan métet for att sékerstalla att handlingarna
hinner tas fram.

For begaran av allman handling, kontakta ansvarig registrator.

Forslag till beslut

att lagga fértecknade delegationsanmalningar till handlingarna.

Beslutsunderlag
e Delegationsanmalningar VON 2019-05-23 (759745)

15. Anmailningsdrenden (VON19/1)

Arendet i korthet

For att ta del av anmalningsarenden pa namndsammantrade, var god kontakta
namndsekreterare senast tva arbetsdagar innan motet for att sakerstalla att handlingarna
hinner tas fram.

For begaran av allman handling, kontakta ansvarig registrator.
Forslag till beslut
att Iagga fortecknade anmalningsarenden till handlingarna.

Beslutsunderlag
e Anmalningsarenden VON 2019-05-23 (759744)
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Arende 3

Handlingsplan for att implementera SKLs rekommendation for 6kad

kvalitet nattetid pa sarskilt boende for dldre, Division Social omsorg
(DSO)
(VON17/35)
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Ty Tjansteskrivel D
Nyko pl ng jansieskrivelse Vng1 2135

Vard- och omsorgsnamnden Datum
Marie Johnsson 2019-05-09

Vard- och omsorgsnamnden

Handlingsplan for att implementera SKLs rekommendation for
okad kvalitet nattetid pa sarskilt boende for dldre, Division Social
omsorg (DSO)

Arendet i korthet

Nykopings kommun antog i oktober 2017 SKLs rekommendation om 6kad kvalitet
nattetid pa sarskilt boende for aldre. Sakkunnig tjansteman foér Vard- och omsorgs-
namnden har tillsammans med Medicinskt ansvarig sjukskoterska gjort interna
tillsyner i verksamheten for att se hur reckommendationen efterlevs. Tillsynerna har
visat att det aterstar en del atgarder och férandringar i verksamheten innan vi kan
saga att kommunen fdljer rekommendationen. Noterade brister handlar om

e Avsaknad av levnadsberattelse

e Ejindividuellt omhandertagande

e Ejindividens behov i centrum

¢ Franvarande ledarskap nattetid

o Ej systematiskt kvalitetsarbete

Enligt beslut i namnden i februari 2019 (§ 25) fick DSO i uppdrag att aterkomma
med en handlingsplan fér hur man ska arbeta med implementering av rekommen-
dationen. Denna ar nu framtagen och dar presenteras de atgarder som planeras
inom bristomradena. Enligt beslutet kommer ocksa DSO att muntligen rapportera
hur arbetet framskrider i oktober 2019 samt under varen 2020.

Forslag till beslut
Vard- och omsorgsnamnden beslutar

att godkanna redovisad handlingsplan enligt bilaga till tjansteskrivelse daterad
2019-05-09.

Postadress Besoksadress Tfn Org nr 21 20 00-29 40
Nykdpings kommun marie.johnsson.1@nykoping.se Bg 619-03 42

Vard- och omsorgsnadmnden kommun@nykoping.se
611 83 NYKOPING www.nykoping.se
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Marie Johnsson

Sakkunnig tjansteman for Vard- och
omsorgsnamnden

Beslutet skickas till
Division Social omsorg
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Handlingsplan - Okad kvalitet nattetid

1. Avsaknad av levnadsberittelse

Levnadsberéttelse ar inget skall-krav. Fragan stélls till hyresgast och anhoriga om de &r intresserade
av att lamna en levnadsberéttelse. Personal och enhetschef férklarar och motiverar vinsten med att
en levnadsberattelse fylls i. Kontaktperson foljer upp detta och om hyresgasten eller anhoriga inte vill
delta skall kontaktpersonal dokumentera det i Procapita.

Atgérder:

Onskvirt ar ett systemstdd, en “ruta” i Procapita vad giller genomférandeplanen dar det ska framgé
om hyresgasten vill eller inte vill lamna en levnadsberattelse. Verksamheten kommer att kontakta
divisionens IT-avdelning for en forfragan.

Enhetschefer informerar och motiverar hyresgaster/anhdériga redan vid inflyttning och vid vard-
planeringen vikten av att ta fram en levnadsberattelse. For medarbetarna tas fragan om levnads-
berattelser och dess betydelse upp vid APT och medarbetarsamtal.

2. Ejindividuellt omhandertagande

Medarbetare jobbar efter aktuell genomforandeplan som beskriver stéd och hjalp dygnet runt.
Hyresgdasten har tva kontaktpersonal, en pa dagen och en nattpersonal pa natten. Tillsammans med
hyresgasten, eller dennes anhdriga om hyresgast inte kan fora sin talan, fors allt som ar viktigt for
hyresgasten in i genomforandeplanen och medarbetarna arbetar darefter. Skulle nagot avvika fran
genomforandeplanen dokumenterar medarbetare det i Procapita, sa det ar individens behov som
styr det individanpassade arbetet dygnet runt.

Atgérder:

Enhetschefer ska se 6ver och sakerstalla att alla hyresgaster har en kontaktperson dygnet runt. Detta
sker pa APT och genom medarbetarsamtal.

Nar det géller ronder pa natten finns en “kulturresa” att géra fér medarbetare att bryta invanda
arbetssatt och detta tar tid. Dessutom behover uppdrag fortydligas for medarbetare som arbetar
natt, dd manga kdnner starkt ansvar att ga ronder for hyresgastens sdkerhets skull. Utbildning och
motivationsarbete ska paborjas och fortsattas med.

Enhetschefer ska satta upp mal for verksamheten att inte ha/genomféra ronder utan utifrén ett
individuellt behov som ska framga i genomférandeplanen. Uppfoljning kommer att ske av forand-
ringsarbetet under hosten.

3. Ejindividens behov i centrum

For att jobba med individens behov i centrum ska verksamheten ha tydliga beslut fran myndighets-
kontoret och ha ett bra samarbete nar individens behov dndras. Nar behov dndras bor beslut dndras
darefter. Sa fungerar det inte idag med anledning av att myndighetskontoret inte har resurser till
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detta. Orsaken till detta ar oklar. Enhetschef uppmuntrar kontaktpersonalen dag som natt att halla
genomforandeplanen aktuell och att hora efter med hyresgasten vilka behov denne har och arbeta
efter det. Detta géller bade dag/kvall/natt. Uppfoljning av genomférandeplanen gors minst tva
ganger per ar. Uppfoljning gor jag som ledare innan sommaren och innan jul och sidkerstaller att det
ar gjort.

Atgarder:

Enhetschefer ska fortydliga rutinerna vid halsokonferenserna med tyngdpunkt pa genomforande-
planerna och dess innehall. Genomférandeplanerna ska vara levande och aktuella och enligt IBIC.

4. Franvarande ledarskap nattetid

Ledarskap nattetid ar Chef i beredskap. Nattens personal ska vara med pa APT/avdelnings-APT och
andra motesforum. De har fatt information om nar dessa dger rum och nagra har det schemalagt.
Cheferna traffar dven nattpersonal oftast i samband néar arbetspassen paborjas eller slutar eller vid
behov.

Atgarder:

Det pagar ett arbete centralt inom kommunen att forbattra arbetsmiljon for chefer. Detta har en stor
betydelse for cheferna inom SABO. Samtliga enhetschefer har fler &n 25 medarbetare. Det har dven
gjorts en tidsmatning inom SABO foér samtliga enhetschefer for att kartldgga deras tid. Det har tydligt
visat att mycket av enhetschefens tid gar till administration. Dock &r ambitionsnivadn inom SABO att
an mer arbeta med ett nara ledarskap som géller bade natt- och dagtid.

5. Ej systematiskt kvalitetsarbete

Nattens medarbetare ar involverade i verksamhetens rutiner och vet var de finns. Nattpersonal
skriver nattdelen i genomférandeplanerna fér de som de ar kontaktpersonal at fér att genomfor-
andeplanen ska vara aktuell och tydligt beskriva hur hyresgéasterna vill ha sin hjilp under natten. Pa
Halsokonferens gar hela teamet igenom Senior Alert och BPSD (fér de med demens) som gors pa alla
hyresgéaster. Detta deltar dven nattpersonal pa, dven om hela nattgruppen inte deltar samtidigt.

Atgérder:

Enhetschefer behdver tydliggora for medarbetare att det som redan gors idag ar en stor del i det
systematiska kvalitetsarbetet, det innebar att forklara och beskriva med andra ord vad systematiskt
kvalitetsarbete ar. Det som ingar i detta arbete ar bland annat BPSD, Senior Alert, genomforande-
planer, rutiner, riskanalyser, lex Sarah, avvikelser, egenkontroll och dokumentation. Det behover
tydliggoras och &n mer systematisera detta arbete. Detta ar ett pagaende arbete.

Karin Lindgren, Verksamhetschef
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Arende 4
Atgarder efter uppféljning utifran Vard- och omsorgsniamndens

internkontroliplan 2018
(VON18/31)
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= Tjansteskrivel D
NkapI ng jansteskrivelse Vng18/3‘|

Vard- och omsorgsnamnden Datum
Marie Johnsson 2019-05-09

Vard- och omsorgsnamnden

Atgirder efter uppféljning utifran Vard- och omsorgsnidmndens
internkontrollplan 2018

Arendet i korthet

Den internkontroll som genomférdes i enlighet med ndmndens faststallda intern-
kontrollplan for 2018, visade pa nagra brister som kravde atgarder for att minimeras.
Enligt beslut i ndAmnden (VON § 95, 2018) fick sakkunnig tjansteman i uppdrag att
folja upp vidtagna atgarder och rapportera till nAmnden under andra kvartalet 2019.
Uppféljningen har gjorts genom fragestallningar till berérda verksamheter.

De hot/risker som bedémdes som stora handlade om personaltatheten dagtid
respektive personalens kunskap om rutinerna vid eventuell brand. Bada riskerna
beddmdes finnas inom Division Social omsorg (DSO) och risken rérande brand
beddmdes aven galla Ansvar & omsorg.

| bilaga till tjansteskrivelse daterad 2019-05-09, rapporteras den uppfdljning av
atgarderna som nu gjorts. Konstateras kan att DSO vidtagit vissa atgarder gallande
hur de hanterar situationer d4 bemanningen inte racker till. Inga atgarder har dock
vidtagits nar det galler brandberedskapen. Ansvar & omsorg har fattat beslut om att
ha tatare brandovningar/utbildningar an tidigare.

Forslag till beslut
Vard- och omsorgsnamnden beslutar

att godkanna uppfdljningen av atgarder efter genomford internkontroll 2018 enligt
bilaga till tjansteskrivelse daterad 2019-05-09.

Marie Johnsson
Sakkunnig tjansteman for Vard- och

omsorgsnamnden
Postadress Besoksadress Tfn Org nr 21 20 00-29 40
Nykdpings kommun marie.johnsson.1@nykoping.se Bg 619-03 42
Vard- och omsorgsnadmnden kommun@nykoping.se
611 83 NYKOPING www.nykoping.se
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Dnr VON18/31 22

Beslutet skickas till
Division Social omsorg

Ansvar & omsorg AB
Kommunstyrelsen for kdnnedom
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Nykoping A

Vard- och omsorgsndmnden Datum
Marie Johnsson 2019-05-09

Atgirder efter uppfoljning utifran Vard- och omsorgs-
namndens internkontrollplan 2018

Den internkontroll som genomférdes i enlighet med namndens faststallda intern-
kontrollplan for 2018, visade pa nagra brister som kravde atgarder for att minimeras.
Enligt beslut i namnden (VON § 95, 2018) fick sakkunnig tjansteman i uppdrag att
folja upp vidtagna atgarder och rapportera till nAmnden under andra kvartalet 2019.
Uppféljningen har gjorts genom fragestallningar till berérda verksamheter.

Hot/risk: Personaltitheten dagtid ricker inte till for att verkstilla beslutade
insatser

Denna risk bedémdes som stor inom Division Social omsorg (DSO). Pa vissa boenden
hade avvikelser skrivits avseende insatser som inte getts p g a personalbrist. De at-
garder som DSO vidtagit ar att enhetschef i de lagena tillsammans med personalen
gor en prioritering dar vissa insatser far géras en annan dag eller vid annan tidpunkt.
Personal kan ocksa fa ga mellan avdelningar och tacka upp for varandra. Man upp-
lever dock inte att problemet ar vanligt.

Med hanvisning till ekonomin sade vissa boenden att de inte alltid tillsatter vikarier
vid kortare franvaro. Konstateras kan att detta hdnder och da handlar det om att
personalen kan fa “ga kort” under en viss tid eller del av ett arbetspass och enhets-
chef gar da igenom situationen med den personal som ar pa plats.

Hot/risk: Personalen kdnner inte till rutinerna for utrymning vid brand

Denna risk bedémdes som relativt hég inom saval DSO som Ansvar & omsorg. Inom
DSO genomfordes brandévning vart tredje ar och med den relativt stora personal-
omsattningen bedémdes detta som for sallan. DSO har inte genomfort nagra for-
dndringar i detta utifran internkontrollens resultat. Man hanvisar till att den utbild-
ning som genomfors ar gedigen och genomférs av Raddningstjansten. | introdukt-
ionen for nyanstallda ingar alltid utbildning i brandberedskap. Man héanvisar ocksa till
de kommunovergripande rutiner som Kommunstyrelsen faststallt och att man agerar
pa det satt som Raddningstjansten utbildat i.

Ansvar & omsorg har ocksa haft brandévningar vart tredje ar och brandutbildningar
vartannat ar tillsammans med Raddningstjansten. De kommer nu att genomféra en
storre 6vning varje ar med start pa Bjorkgarden i maj. Brandskyddsombuden pa S:t

Anna och Riggargatan kommer da att delta i scenariot for att sedan géra motsvar-

Postadress Besoksadress Tfn Org nr 21 20 00-29 40
Nykopings kommun marie.johnsson.1@nykoping.se Bg 619-03 42

Vard- och omsorgsndmnden kommun@nykoping.se
611 83 NYKOPING www.nykoping.se
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Dnr 2/2

ande 6vningar pa sina respektive boenden. Utdver detta kommer man arligen att
genomfoéra HLR-utbildningar samt Hot och Valdsutbildningar for all personal.
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Arende 5
Uppfoljning av atgarder efter Lex Sarah-rapportering andra halvaret

2017
(VON19/12)
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T Tjansteskrivel D
NkapIng jansteskrivelse Vng19/12

Vard- och omsorgsnamnden Datum
Marie Johnsson 2019-04-24

Vard- och omsorgsnamnden

Uppfoljning av atgarder efter Lex Sarah-rapportering andra
halvaret 2017

Arendet i korthet

Enligt Vard- och omsorgsnamndens riktlinjer ska Division Social omsorg (DSO)
arligen folja upp tidigare ars beslutade atgarder efter Lex Sarah-rapporteringar for
att se vilka atgarder som genomférts och vilka effekter dessa fatt. Syftet ar att fore-
bygga uppkomsten av nya missforhallanden.

Den nu rapporterade uppféljningen omfattar sex Lex Sarah-rapporter fran andra
halvaret 2017. Det ar vanligt att beslutade atgarder handlar om att skapa rutiner,
sprida befintliga rutiner eller att férbattra informationen.

Kvalitetsutvecklaren som star bakom uppféljningen konstaterar att ingen verksamhet
har gjort en uppféljning av sina atgarder for att se om de fatt effekt. Ett annat pro-
blem har varit att vissa atgarder i efterhand upplevts mindre verkningsfulla da syftet
med dem var for otydligt. Slutligen har vissa beslutade atgarder inte riktigt haft
baring pa det problem som orsakat den rapporterade handelsen.

Dessa olika typer av problem kring beslutade atgarder uppmarksammades av
kvalitetsutvecklare under 2018. Det ledde till att en ny mall fér atgardsplan togs
fram, vilken gor det lattare for ansvarig chef att bli relevant och tydlig. Av mallen
framgar ocksa vem som ar ansvarig for respektive atgard, nar den ska vara
genomford och hur och nar uppféljning av effekter ska ske. Denna nya mall bor
minimera problem av den typ som kan konstateras i nu rapporterad uppféljning.

Forslag till beslut
Vard- och omsorgsnamnden beslutar

att godkanna rapporten "Sammanstallning av uppfdljning av atgarder, lex Sarah HT
2017” enligt bilaga till tjansteskrivelse daterad 2019-04-24.

Postadress Besoksadress Tfn Org nr 21 20 00-29 40
Nykdpings kommun marie.johnsson.1@nykoping.se Bg 619-03 42

Vard- och omsorgsnadmnden kommun@nykoping.se
611 83 NYKOPING www.nykoping.se
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Marie Johnsson

Sakkunnig tjansteman for Vard- och
omsorgsnamnden

Beslutet skickas till
Division Social omsorg
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Nykaping Rapport

Division Social omsorg Datum
Anna Moller 2019-04-30

Sammanstallning av uppfoljning av atgarder
lex Sarah HT 2017

Inledning

Kvalitetsutvecklare har pa uppdrag av Vard- och omsorgsndmnden genomfort en
sammanstallning av verksamheternas uppféljning av vidtagna atgarder i lex
Sarahdrenden. Det ar tredje gangen en sadan sammanstallning genomférs. Denna
sammanstallning omfattar 6 lex Sarahdrenden som inkommit under andra halvaret
2017. Det ar hindelser som har bedémts som allvarliga missférhallanden eller risk for
allvarliga missférhallanden och som har en atgardsplan for att forhindra upprepning.
Ett drende har bedomts som en avvikelse men av vikt att félja upp.
Sammanstallningen har genomfoérts genom intervjuer med de chefer som har haft
ansvar for atgard enligt atgardsplan.

Bakgrund

Enligt riktlinje fran Vard- och omsorgsnamnden ska division Social omsorg arsvis folja
upp foregaende periods lex Sarahdrenden for att se vilka atgarder som har vidtagits
och vilken effekt det har fatt.

Syfte

Genom att folja upp vidtagna atgarder och se om dessa ger 6nskad effekt kan
verksamheten bli battre pa att vidta relevanta atgarder och pa sa satt forebygga
uppkomsten av nya missforhallanden.

Metod
Sammanstallningen har genomférts genom semistrukturerade intervjuer med
ansvarig chef och i vissa fall verksamhetschef.

Divisionens ledningslag har fatt information om sammanstallningen under vecka 44.
Under oktober och november 2018 gick det ut ett mejl till samtliga chefer som
omfattades av samanstallning. | mejlet ingick bland annat en kopia av den
intervjuguide som skulle anvandas vid intervjun. Detta i syfte att cheferna skulle
kunna forbereda sig och ta fram den information som behdvdes fran deras
uppfoéljning av vidtagna atgarder.

Intervjuerna genomfordes under veckorna 48/2018 — 9/2019.

Postadress Besoksadress Tfn Org nr 21 20 00-29 40
Nykopings kommun Ostra Tradgérdsgatan 2 anna.moller@nykoping.se Bg 619-03 42

Division Social omsorg kommun@nykoping.se
611 83 NYKOPING www.nykoping.se
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Underlag

Underlaget som ingar i sammanstallningen och analys bestar av intervjuer med
ansvariga chefer, lex Sarah rapporter, utredningar, beslut fran perioden juli-
december 2017 samt atgardsplaner fran samma period.

Under aktuell perioden kom det in totalt 21 lex Sarahrapporter till
kvalitetsutvecklare, varav 19 var fran Vard- och omsorgsnamndens omrade. Av dessa
19 rapporter har 4 efter utredning beddmts som allvarliga och anmalts till
Inspektionen for vard och omsorg. Av de Ovriga 15 rapporterna har 2 stycken efter
utredning visat pa behov av atgarder. Saledes ingar totalt 6 lex Saraharenden i denna
uppfoljning, 4 allvarliga och 2 icke allvarliga. 1 av de lex Sarahdrendena som
bedomdes som ett allvarligt missférhallande anméldes gemensamt med
Socialndmnden, och uppfoljningen har gjorts gemensamt med berdrda verksamheter
inom bada namnderna.

Genomgang av atgarder och uppfoljning

VON17/92 Hemtjdnst

Denna lex Sarah handlade om en anstalld vikarie inom hemtjansten som vid nagra
tillfallen tog med sig en eller flera vanner/slaktingar hem till kunder i samband med
arbete. Handelsen intraffade under sommaren 2017 och rapporterades i september
2017.

Efter att denna handelse intraffade och atgardsplan var upprattad har ett chefsbyte
skett. Det ar oklart om ny enhetschef har fatt information om atgardsplanen och
missforhallandet i samband med introduktionen. Chefen har dock fatt information
om handelserna vid senare tillfille.

Orsak bakom handelsen bedémdes vara brister i verksamhetens satt att forbereda
vikarien for sitt uppdrag utifran dennes férutsattningar. Det var otydligt vem i
organisationen som har ansvar for att vikarier far tillrackligt med information
gdllande sekretess innan sekretessférbindelsen undertecknas. Personal fick
sekretessférbindelse i en reception och ombads lasa igenom och skriva pa, men utan
moijlighet till muntlig genomgang eller kontroll av forstaelse. Personal kunde ga ut till
kunder utan att ha fatt muntlig genomgang av sekretessforbindelse fran exempelvis
chef. Sekretessférbindelsen som anvandes var inaktuell och hanvisade till en gammal
lagstiftning.

De mal som behovde uppnas for att forhindra upprepning var att informationen i
sekretessférbindelsen ar korrekt och uppdaterad, att en rutin upprattades gallande
hantering av information om sekretess i samband med introduktion samt att
sakerstalla att kompetent ordinarie och vikarierande personal rekryteras och stannar
i verksamheterna.

Verksamheten planerade for 3 atgérder. Den forsta var att initierat behov av 6versyn
av sekretessférbindelsen till HR. Den andra var att sdakra upp att introduktion goérs enl
plan. Enhetschef har gett planerare mandat att genomfora introduktion med
nyanstéllda om chef ar franvarande. Den tredje atgarden som planerades var att ha
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en diskussion pa APT samt vikarietraffar om vikten av sekretess och tystnadsplikt och
dess betydelse.

Samtliga tre atgarder ar genomforda. Den forsta har dock inte gett 6nskad effekt pa
grund av att ansvarsfordelningen inte var tillrackligt tydlig. Ansvar for initieringen var
enhetschef inom hemtjansten, men ingen pa HR fick ansvar att driva fragan. Detta
ledde till att ingen vidare atgard vidtogs géllande den inaktuella sekretessblanketten.
Den andra atgarden ar genomford och har gett 6nskad effekt. Det finns ett system
for ansvar for introduktion dar enhetschef, planerare och utsedd handledare har ett
gemensamt ansvar for introduktion och med olika ansvarsomraden. En introduktion
pagar oftast under 3 dagar. Den tredje atgarden ar genomford, dock oklart om den
genomférdes under oktober som var avsikten. Det har dock skett en information pa
APT i aktuell arbetsgrupp under 2018.

Verksamheten har inte gjort en uppféljning av vidtagna atgarder. Delvis pa grund av
att det kom en ny chef i januari 2018, men ocksa pa grund av bristande rutin kring
uppfoéljning. Det har efter att denna hdndelse skett upprepning av missforhallandet
dar bakomliggande orsaker var bristande kunskap om sekretess och tystnadsplikt.

VON17/94 Personlig assistans
Lex Sarahn handlade om en brukare som har personlig assistans och som var utan
assistent under natten. Denna handelse intraffade 2017-08-26.

Orsak bakom var att en anstélld blev sjuk, och den assistent som arbetade kunde inte
fa in en vikarie. Assistenten valjer efter uppmaning fran brukaren att lamna brukaren
med att sjalv forsok ringa efter vikarie. Assistenten kande inte till att hen kunde
beordra in ordinarie personal. Utredningen kunde konstatera att det fanns en
fungerande rutin for hur sjukskrivning och tillsattning av vikarier ska ske da vakans
uppstar utanfor kontorstid. Rutinen hade dock inte foljts i detta fall. Assistenten hade
via arbetsplatstraff fatt information om rutinen, men menade sjalv att hen inte kinde
till den. Rutinen fanns dock inte skriftligt i lokalen utan gavs enbart muntligt i
samband med APT och nyanstallning.

De mal som behovde uppnas for att forhindra upprepning var att all personal kanner
till gallande rutin, samt sitt ansvar och sina befogenheter fér bemanning och
vakanser utanfor kontorstid.

Verksamheten planerade tva atgarder. Den ena atgadrden var att gora rutinen skriftlig
och den skulle finnas hemma hos respektive kund tillsammans med brukarblad. Den
andra atgarden var att rutinen skulle fortsatt gas igenom pa APT.

Bada atgarderna ar genomférda. Den skriftliga rutinen finns nu hos varje kund som
inte har nattpersonal och dar riskerna for upprepning bedémdes vara storre.
Ytterligare atgard som har vidtagits ar att i de fall som faddergruppen inte far tag pa
vikarie ska de kontakta samordningscentralen som skickar larmpatrull att gora
punktinsatser tills att en vikarie gar att finna. Denna rutin har inte behovt anvandas
dn sa lange. Ingen upprepning av missforhallandet har intraffat.
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Verksamheten har inte gjort nagon uppfdljning av vidtagna atgarder. Detta beror
delvis pa att ansvarig enhetschef blev sjuk i borjan av aret 2018 och var sjukskriven
fram till november. Enhetschef berattar at hon har en ratt god uppfattning om att
atgarderna har gett effekt och att personal nu kdnner till rutinen. Det som skulle
kunna vara ett riskmoment &r for de vikarier som gar till olika kunder, bade de som
har assistans dygnet runt och de som inte har denna hjalp. Da blir det olika rutin som
géller, och dven om vikarien far information i samband med introduktion sa kan det
vara svart att komma ihag tillsammans med all annan information som ges. Men det
finns nu en skriftlig rutin hos samtliga kunder som inte har assistans dygnet runt.

VON17/95 Servicebostad

Denna lex Sarah handlade om en brukare som bodde pa en servicebostad och som
fatt hastigt férsamrad halsa och senare avlidit. Personalen rapporterade att de inte
kunnat ge den enskilde den vard som behovdes, denna del bedémdes inte vara ett
missforhallande. Det framkom dock i 6vrigt i utredningen att personalen saknade
kunskap vard i livets slutskede samt att verksamheten inte undersékt mojlighet till
samordnad individuell planering genom SIP. Handelsen bedomdes som en avvikelse
men det fanns behov av atgarder. Rapport om missforhallande inkom till ndmnden
2017-10-10.

De mal som verksamheten behovde uppna for att forhindra upprepning var att 6ka
personalens kunskap om SIP sa att brukare kan erbjudas en samordnad individuell
plan.

Verksamheten gjorde ingen atgardsplan i detta fall. Tva konkreta atgarder har
vidtagits efter handelsen. Enhetschef har fatt utbildning i SIP, och med hjalp av
Medicinskt ansvarig sjukskoterska (MAS) har riktlinjer for vard i livets slutskede tagits
fram for verksamheten. Utdver detta har arbete pagatt for att forbattra samarbetet
med sjukskoterskorna samt genomgang av rutiner for dokumentation.

Vidtagna atgarder har gett som effekt en battre dokumentation samt battre
avvikelsehantering. Personalen har fatt kunskap om vard i livets slut via sjukskoterska
och MAS. Enhetschef har nu kunskap om SIP och kan darigenom vara ett stod till
personalen da behov uppstar. Kontakt och samarbete med sjukskoterska och rehab
har forbattrats.

Det har inte gjorts nagon strukturerad uppfoéljning med anledning av denna lex Sarah.

VON17/103 Hemtjanst vaster

Denna lex Sarahhandlade om en misstankt stéld inom hemtjansten. En kund har ett
bankkort som anvands vid inkop. Kortet har forsvunnit och pengar har tagits ut via
bankomat. Det gar inte att faststdlla om hemtjansten varit inblandad. Det som
framgick under utredningen var att verksamheten inte foljt den rutin som fanns
gallande hantering av privata medel. Rapport om missférhallande inkom till n&mnden
2017-10-06.
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De bakomliggande orsaker som utredning pavisade var brister inom processer,
rutiner och riktlinjer. Den rutin som ar framtagen har inte féljts. Flera andra
stolder/misstankta stolder har intraffat inom kommunens verksamhet. | flera av
dessa fall har aktuell rutin for hantering av privata medel ej f6ljts. Det bedomdes vara
en riskfaktor att rutiner systematiskt inte foljs.

De mal som verksamheten behdvde uppna for att forhindra upprepning var
sakerstalla att samtliga verksamheter i division Social omsorg som hanterar enskilda
kunders medel kanner till och foljer gallande rutin.

Verksamheten planerade for tre atgarder. Den forsta handlade om att gd igenom
"rutin for privata medel i hemtjanst” pa APT 171108. Den andra var att genomféra en
inventering av alla brukare dar hemtjansten hanterar privata medel och sakerstalla
att alla har skrivit under 6verenskommelsen som finns i rutinen. Den tredje atgarden
var att 6vriga enhetschefer fér hemtjanst ska ta upp "“rutin for privata medel i
hemtjanst” for att sakerstalla att all kommunal hemtjanst anvander sig av rutinen.

Det har varit tva chefsbyten inom aktuell hemtjanstgrupp sedan hindelsen
intraffade. Enhetschef som nu har ansvar for aktuell arbetsgrupp har inte fatt
information om denna lex Sarah eller om atgéardslistan. Den forsta atgarden
genomférdes av davarande chef. Det har dock inte gjorts nagon uppféljning och det
ar oklart vilken effekt atgarden har fatt och om samtlig personal i arbetsgruppen nu
kanner till rutinen. Den andra atgarden som avsag en inventering av kunder
paborjades, men det ar oklart om det blev fardigt. Det har dven tillkommit manga
nya kunder och det ar oklart om rutinen med dverenskommelser infér hantering av
privata medel foljs. Ingen uppfoljning har gjorts gallande denna atgard. Den tredje
atgarden ar genomford. Enligt verksamhetschef har rutinen har varit ett
samtalsdmne pa flera ledningslag och samtliga enhetschefer kanner till rutinen.
Rutinen har dven blivit uppdaterad och en rutinpdarm har skapats.

VON17/104 Myndighetsfunktionen och SN17/49 Vuxenenheten

Denna lex Sarah handlade om en brukare som beviljats insats pa korttidsboende och
under vistelsen blivit bostadslos. Brukarens vistelse pa korttidsboende boérjade 16pa
mot sitt slut, och en ny I6sning behdvde akut tas fram. Vuxenenheten och
Myndighetsfunktionen for dldre hade kontakt med brukaren utifran sina uppdrag.
Brukaren fick hjalp att boka sig pa ett vandrarhem. Myndighetsfunktionen skulle
ordna sa att hemtjanst motte upp, men det skedde inte. Vandrarhemmet var inte
anpassat for brukarens funktionsproblematik, och hjadlpmedel hade inte hunnit
komma till brukaren. Brukaren flyttades efter nagra dagar till ett hotell, men dven
denna gang var hemtjansten inte pa plats och moétte upp. Brukaren madde mycket
daligt av hdandelserna och beslut togs att flytta tillbaka brukaren till korttidsboende.
Utredningen kom fram till att det saknades tydlighet och vagledning i saval rutiner
och riktlinjer gadllande vilken verksamhet som hade ett samordningsansvar i detta fall.
Det fanns inte heller nagot forum déar de tva verksamheterna, som ligger under olika
namndomraden, kan motas for kunskapsutbyte. Andra bakomliggande orsaker som
kom fram under utredningen var bristande informationséverféring och bristande
journalféring pa Myndighetsfunktionen. Vuxenenheten hade lamnat information i
samband med ett flerpartsmote att de kan ordna med ekonomiskt bistand som den
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enskilde kan anvanda for att boka sig pa ett vandrarhem. Ordinarie
bistandshandlaggare deltog inte i flerpartsmoéte utan det var en kollega. Information
journalférdes inte och ordinarie bistandshandlaggare utgick ifran att Vuxenenheten
beviljade en insats i form av tillfalligt boende och att Vuxenenheten ddarmed tog
ansvar for att boendet var lampligt. Utredningen konstaterade ocksa den allménna
bostadsbristen och kommunens bristande anpassning till denna bedéms ha paverkat
myndigheternas maojlighet att ordna med ett [ampligt boende for kunden. Rapport
om missférhallande inkom till némnden 2017-10-10.

De mal som verksamheten behdvde uppna for att forhindra upprepning var att
verksamheterna far grundlaggande forstaelse for varandras uppdrag, att det i
samverkansarenden tydliggors hur ansvar fordelas mellan olika verksamheter samt
att divisionens ansvar for helheten far genomslag i synen pa kunden i
samverkansarenden.

Verksamheten planerade for fyra atgarder. Den forsta var en genomlysning av
samtliga processer som ror samsjukliga och personer med komplex problematik.
Inventering skulle leda till aktiviteter som férhindrar upprepning. Den andra atgarden
var att tillskapa kollegium mellan Vuxenenheten och myndighetsfunktionen, som
aktualiseras nar nagon handlaggare anser det finns behov av att sammankalla det.
Den tredje atgarden var att tillskapa boendeslosningar for personer i den aktuella
gruppen i akuta situationer. Det fjarde atgdrden var en utbildning/information om
respektive enheters uppdrag och ansvarsomraden.

Atgarderna ar delvis genomforda. Den forsta bedomer verksamheterna inte blev bra
formulerad och det har inte skett en genomlysning av processer. Den andra atgarden
var delvis redan pabérjad da behovet var uppmarksammat genom andra handelser.
Ett arbetssatt som kallas ”“Samverkansmodellen” har arbetats fram. Modellen ska
anvandas vid interna moten, dar individen inte deltar, for att sakerstalla att alla
inblandade parter ar 6verens om hur kommunen kan tillgodose individens behov pa
ett samordnat satt. Detta arbete testades under sommaren 2018, och modellen
bérjade anvandas fran och med september 2018. Ingen uppféljning har gjorts av
denna atgard da det har gott for kort tid, men verksamheternas uppfattning ar att
atgarden har gett en positiv effekt. Den tredje atgarden har inte genomforts sa som
den var planerad. Det har forts diskussioner om mdjligheten till att ta fram
jourlagenheter till aktuell malgrupp, men detta har inte kunnat genomforas. Den
fijarde atgarden har delvis genomforts. Arbetet pa Vuxenenheten har omorganiserats
och ett nytt team arbetar med boendefragor. Detta team har genom sitt uppdrag fatt
en 6kad kunskap om myndighetsfunktionens uppdrag, men det har inte skett genom
en utbildning. Pa Myndighetsfunktionen har handelsen pavisat utvecklingsomraden
som har lyfts pa arbetsplatsmoten och diskuterats. Det har emellertid inte
genomforts en utbildning/information specifikt om Vuxenenheten och deras

uppdrag.

Utover de planerade atgarderna har Vuxenenheten genomfoért en ytterligare atgard.
Denna handelse var ett exempel av flera som belyste problem med att vissa klienter
hamnade mellan stolarna. Det avsag bostadsloshet i allmanhet, och for klienter med
komplex situation i synnerhet. For att hantera detta tillskapades en egen avdelning
inom Vuxenheten som kallas for det “bostadssociala teamet”. Detta team har som
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uppgift att samordna alla fragor som ror boende. Om ett drende likt det som aktuell
lex Sarah skulle inkomma igen hade den inte hanterats av mottagningen for
ekonomiskt bistand utan av det bostadssociala teamet. Fordel med detta arbetssatt
ar att boendefragan dr samlad och att personalen har fatt stérre befogenheter
gallande hantering av de bostdder som ar tillgdngliga. Pa Myndighetsfunktionen har
amnet dokumentationen lyfts i verksamheten och ar ett aterkommande dmne pa
interna moten.

Ingen av atgarderna har foljts upp pa ett strukturerat satt. Det framkommer dven att
verksamheterna inte férstod vad som avsags med uppfoljning och det som fanns med
i atgardsplan avsag enbart en kontroll av att atgarden var genomférd, inte en
uppfoéljning av atgarderna och dess effekter. Denna kontroll har dock inte heller
genomforts.

VON17/126 Samordningscentralen och hemtjinst Norr

Denna lex Sarah handlade om en kund som har insatsen trygghetslarm och som har
fatt vanta oskaligt lange pa hjalp. En liknande hindelse har intréffat hos samma kund
tidigare. Orsak bakom handelsen i denna lex Sarah berodde delvis pa att
verksamheten inte verkstallt tidigare beslut om atgarder for att forhindra
upprepning. Verksamheten har inte heller haft en systematisk uppfoljning for att
sakerstalla att beslutade atgarder har fatt 6nskad effekt. Handelsen intréffade under
december 2017 och rapporterades i 2017-12-18.

Efter att denna handelse intraffade och atgardsplan var upprattad har ett chefsbyte
skett. Det ar oklart om ny enhetschef har fatt information om atgardsplanen och
missférhallandet i samband med introduktionen. Chefen har dock fatt information
om héndelserna vid senare tillfille.

De mal som behovde uppnas for att forhindra upprepning var att sakerstalla att
beslutade atgarder som syftar till att forebygga avvikelser och missforhallanden
verkstalls omgaende, att genomforda atgarder foljs upp for att sdkerstalla att dnskad
effekt har uppnatts samt att samtlig personal inom hemtjanst och
samordningscentral har kannedom om larmnyckelns placering.

Verksamheten planerade for fyra atgarder. Den forsta handlade om att flytta
larmnyckelns position narmre kunden. Den andra atgarden var att skicka en
bestéllning avseende nyckelfritt i entréporten till kundens bostad. Den tredje var att
uppratta en lokal rutin for hur vi ska agera vid larm, dar kunder inte har nyckelfritt.
Den fjarden atgarden var att uppdatera larmdatorn med information om att kunden
ska tillfrdgas om larmoperator ska tillkalla ambulans.

Den forsta atgarden blev genomférd. Den andra blev ocksa genomférd, men det ar
oklart om det sedan blev nyckelfritt i entréporten. Den tredje atgarden bedomer
verksamheten var otydligt utformat och oklart vem det avser. Verksamheten vet inte
om atgarden genomfordes, och vart rutinen i sa fall finns. Det &r inte nagon rutin som
anvands inom verksamheten. Den fjarde atgdarden genomférdes omgaende.
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Verksamheten har inte gjort en uppféljning av vidtagna atgarder. Delvis pa grund av
att det kom en ny chef i januari 2018, men ocksa pa grund av bristande rutin kring
uppfoljning. Atgarderna har dock inte svarat mot de behov som framkom i
utredningen utan fokuserade framst pa aktuell kund, inte pa problemet att atgarder
ej genomforts och att det saknats metod for uppféljning. Denna problematik kvarstar
enligt verksamheterna.

Maluppfyllelse

Verksamheterna har gjort en sjalvskattning dver hur nara de har kommit genom
vidtagna atgéarder for att forhindra upprepning. Figur 1 visar verksamheternas
bedémning.

Har verksamheten natt malet med att forhindra
upprepning?

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

B Negativ forandring H Ingen forandring

Positiv forandring, malet ej uppfyllt B Positiv forandring, malet uppfyllt
Figur 1

Som framgar av figur 1 bedémer fyra av verksamheterna att de med vidtagna
atgarder har natt en positiv forandring men malet ar inte uppfyllt. Tva av
verksamheterna bedomer att de med vidtagna atgarder har uppnatt malet.
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Avslutade diskussion

En strukturerad uppféljning kan goéras pa olika satt. Syftet med en uppféljning av
vidtagna atgarder och dess effekter ar att efter att en atgard ar genomford och har
anvants under ett antal manader ta reda pa om atgarden har fatt den effekt som
efterstravades. Om det ursprungliga problemet fortfarande kvarstar efter
uppfdljningen behover nya atgarder vidtas.

Bland det sex lex Sarah som ingatt i denna sammanstallning ar det ingen verksamhet
som har genomfort en uppféljning av vidtagna atgarder och deras effekter. Detta
beror delvis pa att verksamheterna inte har forstatt vad en uppféljning i detta
sammanhang innebar. Verksamheterna har tolkat att en uppféljning ar att
kontrollera att en atgérd ar genomfoérd. | verksamhetsplan har denna kontroll darfor
planerats i samtid med sjalva atgardens genomférande. Flertalet verksamheter har
dock inte gjort en kontroll om atgarden blivit genomford, och flera verksamheter har
inte genomfort delar av de planerade atgarder.

Ett annat problem som framkommit i denna sammanstallning &r att det finns
planerade atgarder som i efterhand upplevs mindre verkningsfulla da syftet med dem
var allt for otydligt. Exempelvis i lex Sarah VON19/92 och atgérden "initierat behov av
oversyn av sekretessforbindelsen till HR”. Denna atgard ledde inte till ndgon &ndring
da HR inte uppfattade att de hade ett uppdrag och ingen ansvarig utsags. | samma lex
Sarah planerades for atgarden “sakra upp att introduktion gors enl plan”. Men det
framgar inte hur detta ska sakras upp, vem som ska ansvara for detta, och om det rér
samtliga hemtjanstgrupper eller enbart den aktuella.

Nagra av verksamheterna hade planerat for atgarder som hade liten eller ingen
koppling till det som beddmdes ha orsakat missforhallandet. Exempelvis i lex Sarah
VON17/126 kom utredningen fram till att verksamheten behovde arbeta med att
sakerstalla att planerade atgarder faktiskt blir genomférda samt borja folja upp
genomférda atgarder for att sdkerstalla att 6nskad effekt har uppnatts. Men ingen av
de planerade atgarderna tog upp detta, och verksamheten konstaterar sjalva att
denna problematik kvarstar. Problem med att planerade atgarder ar otydliga samt
ibland inte svarar till de behov som finns har uppmarksammats i utredningar
avseende andra missférhallanden under 2018. En ny atgardsplan har tagits fram for
att tydliggora vilka brister som cheferna ska utga ifran nar de planerar foér atgarder.
Verksamheten ska dven i den nya atgardsplanen ange vilken metod for uppfoljning
som ska anvdndas, vem som dr ansvarig for uppfoljning samt datum fér uppfoljning.

Ett 6vergripande problem som denna sammanstallning har visat ar bristande metod
for uppféljning. Det finns de verksamheter som har haft diskussion pa ledningslag om
hdndelsen som ledde fram till lex Sarahrapport och i vissa fall diskussion pa APT i
aktuell arbetsgrupp. Det skulle dock beh6va utarbetas ett mer samlat grepp i
divisionen hur uppfoljning ska ske, hur det ska sammanstallas och vem som ska vara
ansvarig. Detta for att fa ett effektivt satt att hantera missforhallanden och férhindra

upprepning.
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Arende 6

Ekonomisk uppfoljning med helarsprognos per april 2019
(VON19/2)
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~ I\ 1 Tjansteskrivel D
NkapI ng jansteskrivelse Vng19/2

Vard- och omsorgsnamnden Datum
Marie Johnsson 2019-05-06

Vard- och omsorgsnamnden

Ekonomisk uppféljning med helarsprognos per april 2019

Arendet i korthet

For Vard- och omsorgsnamnden finns nu en ekonomisk uppféljning med helars-
prognos efter april framtagen. Prognosen innebar ett arsresultat pa +13,0 mnkr. Det
ar en férbattring med hela 12,5 mnkr jamfért med februariprognosen. Detta galler
nuvarande verksamhet. Sannolikt kommer en utdkning av kortvarden att ske under
aret for att undvika betalningsansvar gentemot Regionen. Om det blir av och i sa fall
nar och vad det kommer att kosta namnden, ar i skrivande stund oklart. Detta
kommer dock forstas att paverka prognosen negativt. Nedan foljer kommentarer till
nu lagd prognos pa +13,0 mnkr.

Fordjupad beskrivning
En analys per "kostnadsomrade” visar foljande:

Fér Namnden samt Halso- och sjukvarden beraknas resultat i stort sett i enlighet
med budget.

Omradet Gemensamt beraknas fortsatt ge ett dverskott pa 2,1 mnkr. Liksom tidigare
bidrar bade bostadsanpassningsbidrag, hjalpmedel och matdistribution till det.

Aldreomsorgen beddms nu ge ett dverskott pa 6,6 mnkr, vilket ar en kraftig for-
battring sedan féregaende prognos. Anledningen ar att endast 5 av de 10 mnkr i
extrasatsning pa hemtjanstersattningen beraknas nyttjas detta ar p g a delarseffekt
utifran det beslut som fattades av namnden i april. Dessutom ar prognosen for
hyreskostnader fér aldre- och demensboenden nedskriven. Detsamma galler prog-
nosen for hemtjanstersattning till saval privata som kommunal utférare.

Overskott vantas dven fér funktionshinderomradet. Detta uppgar till 4,2 mnkr. Aven
detta ar en forbattring sedan sist, da kostnaderna for personlig assistans nu bedéms
blir 1agre an tidigare, delvis beroende p4 att en relativt dyr brukare avslutats. Aven
boendestdd berdknas ge ett dverskott. Bidrar gor ocksa en viss dverskattning av
uppbokningsbehovet for externa placeringar som gjordes i bokslut 2018 p g a efter-
slapande fakturering.

Postadress Besoksadress Tfn Org nr 21 20 00-29 40
Nykdpings kommun marie.johnsson.1@nykoping.se Bg 619-03 42

Vard- och omsorgsnadmnden kommun@nykoping.se
611 83 NYKOPING www.nykoping.se
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Dnr VON19/2 22

Forslag till beslut
Vard- och omsorgsnamnden beslutar

att godkanna den ekonomiska uppféljningen med helarsprognos per april 2019
enligt tjansteskrivelse daterad 2019-05-06 och dartill hérande bilaga.

Marie Johnsson

Sakkunnig tjansteman for Vard- och
omsorgsnamnden
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$#/Nykoping

Vard- och omsorgsndmnden
Marie Johnsson

Datum

2019-05-06

Dnr
VON19/2

Bilaga till tjansteskrivelse — Ekonomisk uppfdljning med
helarsprognos per april 2019

Resultatrakning, mnkr

Budget helar Prognos helar Diff
2019 2019
Intdkter
Namnden 0 0 0
Gemensamt 3,3 3,7 +0,4
Halso- och sjukvard 0,1 0,2 +0,1
Aldreomsorg 96,2 96,0 -0,2
Funktionsnedsatta 3,4 3,7 +0,3
S:a intdkter 103,0 103,6 +0,6
Kostnader
Namnden -2,4 -2,4 0
Gemensamt -102,3 -100,6 +1,7
Halso- och sjukvard -50,0 -50,0 0
Aldreomsorg -620,2 -613,4 +6,8
Funktionsnedsatta -351,5 -347,6 +3,9
S:a kostnader 1126,4 -1114,0 +12,4
Nettoresultat
Namnden -2,4 -2,4 0
Gemensamt -99,0 -96,9 +2,1
Halso- och sjukvard -49,9 -49,8 +0,1
Aldreomsorg -524,0 -517,4 +6,6
Funktionsnedsatta -348,1 -343,9 +4,2
Nettoresultat -1023,4 -1010,4 +13,0

Postadress
Nykopings kommun

Vard- och omsorgsnamnden

611 83 NYKOPING

Besoksadress

Tfn

marie.johnsson.1@nykoping.se
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Arende 7

Rapporter fran interna tillsyner under april 2019
(VON19/48)
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Ty Tjansteskrivel D
Nyko pl ng jansieskrivelse Vng1 0/48

Vard- och omsorgsnamnden Datum
Marie Johnsson 2019-04-24

Vard- och omsorgsnamnden

Rapporter fran interna tillsyner under april 2019

Arendet i korthet

Sakkunnig tjansteman fér Vard- och omsorgsnamnden och MAS (Medicinskt an-
svarig sjukskoterska) har under april genomfért tva interna tillsyner enligt beslutad
tillsynsplan. De verksamheter som besdkts ar aldre- och demensboendena Myntan
och S:t Anna.

Tillsynerna har under 2019 fokus pa omraden som vi pa olika satt kunnat konstatera
ar férbattringsomraden.

Sammantaget konstaterar vi att det finns en god omvardnad. Bada dessa verksam-
heter leds av chefer som ar 6ppna med saval sddant som fungerar bra och sadant

som behdver forbattras, vilket ar en bra grund for att kunna astadkomma en positiv
utveckling.

Forslag till beslut
Vard- och omsorgsnamnden beslutar

att godkanna tillsynsrapporterna, bilagda tjansteskrivelse daterad 2019-04-24.

Marie Johnsson

Sakkunnig tjansteman for Vard- och
omsorgsnamnden

Beslutet skickas till

Division Social omsorg

Ansvar & omsorg AB

Kommunstyrelsen for kdnnedom

Webb-redaktor pa Bestallarkontoret for publicering pa hemsidan

Postadress Besoksadress Tfn Org nr 21 20 00-29 40
Nykdpings kommun marie.johnsson.1@nykoping.se Bg 619-03 42

Vard- och omsorgsnadmnden kommun@nykoping.se
611 83 NYKOPING www.nykoping.se
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Nykoping voN1s/as

Vard- och omsorgsndmnden Datum
Marie Johnsson 2019-04-02

Intern tillsyn, Myntan avd 4D, 5C, 5D (Aldreboende) och
4C (demensboende) 2019-04-01

Den interna tillsynen har gjorts genom ett samtal mellan enhetschef, personalrep-
resentant, sjukskoterska samt MAS (Medicinskt ansvarig sjukskoterska) och sak-
kunnig tjansteman fér Vard- och omsorgsnamnden.

Det brukarnara

Varje boende far direkt en egen kontaktpersonal. Varje personal har en eller ett par
lagenheter man ansvarar fér, men om onskemal finns om att byta eller om person-
kemin inte stammer, gors forandringar.

Pa Myntan finns personal med svagare svenska-kunskaper. Det ar framst timvikarier
det handlar om. Man ser att det krdver en tydlighet fran den ordinarie personalens
sida. De maste forsdkra sig om att personen ifraga forstatt. Ibland kommer klagomal
fran boende om att det &r svart att forsta. Det blir extra jobbigt om kontaktpersonal-
en ar spraksvag. Det far ocksa konsekvenser i dokumentationen. De uppmanas att
fraga den ordinarie personalen, sa att det blir korrekt.

Pa Myntan ar man inte sa aktiv i att skriva levnadsberéttelse i Procapita. Dock finns
en motsvarighet i de boendes parmar.

Enhetschef har pratat mycket med personalen om att de sen lange inarbetade natt-
ronderna ska upphora. Det ska vara genomforandeplanerna som styr, sa att det
verkligen blir ett individuellt omhandertagande. Man &r inte helt i mal med fragan,
men jobbar aktivt pa det. Det finns dnnu ingen trygghetskamera pa plats. De boende
ar ofta tveksamma, medan det ar vanligare att de anhoriga tycker att det vore ok.
Enhetschef menar att hela gruppen med enhetschefer arbetar med informations-
fragan, som en framgangsfaktor.

Det finns en whiteboard-tavla med alla olika aktiviteter inklusive utevistelser. Dar
markerar man med magneter vilka av de boende som fatt utevistelser, sa att ingen
missas. Detta uppldgg har gjort att de boende nu i hogre utstrackning far sina ute-
vistelser, dven om man kanske annu inte ar uppe i den niva som 6nskas. Det ar ofta
en gemensam aktivitet per dag och till det kommer mer individuella aktiviteter. Det
ar ocksa vanligt att de boende far komma till andra avdelningar for att ansluta till
deras aktiviteter. Nyligen har man skaffat en dubbelcykel som man kan gora utflykter
med till sommaren.

Postadress Besoksadress Tfn Org nr 21 20 00-29 40
Nykopings kommun marie.johnsson.1@nykoping.se Bg 619-03 42

Vard- och omsorgsndmnden kommun@nykoping.se
611 83 NYKOPING www.nykoping.se
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Man har haft férmanen att ha en extratjanst som dock slutar i augusti. Denne har
ansvarat for stadningen av samtliga lagenheter och de allmanna utrymmena. Under-
skoterskorna har ansvarat for den I6pande tillsnyggningen i lagenheterna samt all
tvatt.

Funktionsbevarande traning finns i vardagen. Personalen ar aktiva i att paminna och
pusha de boende. Filosofin ar att det de kan gora ska de fa géra — man ger det den tid
det tar.

Halso- och sjukvard

Pa Myntan deltar man just nu i ett projekt, som innebar att sjukskoterskorna arbetar
varje vardag och da alltid finns pa plats. De gor da istallet ingen jourtid. Detta upp-
lever man som mycket bra och en tydlig kvalitetsékning gentemot de boende. Det
ger mer tid for dialog mellan saval sjukskoterska och enhetschef som mellan sjuk-
skoterska och personal. Det finns dven en underskoterska kopplad till sjukskoterske-
gruppen, som kan ta mycket av de |l6pande atgarderna. Detta har bl a inneburit att
man nu kan arbeta mer aktivt med de tva kvalitetsregistren Senior Alert och BPSD.

Delegeringen fungerar bra och det finns idag tillrackligt med ordinarie personal for
detta. Vid sprakbrister ar det problematiskt och det bli svart till sommaren.

Det interna kvalitetsarbetet

Enhetschef arbetar, som ndmnts ovan, aktivt med saval Senior Alert som BPSD pa
individniva, men aven i viss utstrackning pa enhetsniva. Hon har nyligen aktivt borjat
folja statistiken som fas ur registren och tycker att det kommer att ge mojlighet att
ligga steget fore.

Enhetschef arbetar ocksa med riskanalyser pa individniva, vilka dokumenteras enligt
sarskilda mallar i handlingsplaner. Detta gors tillsammans med all personal. Man goér
frekventa uppfoljningar.

All personal far kompetensutveckling med hjélp av poddar. Det kommer nya amnen
varje manad. Sedan diskuterar man vad man tagit till sig pa APT. Lyftteknikutbildning
planeras for sommarpersonalen. Enhetschef poangterar i det sammanhanget att det
skulle underlatta att ha en sjukgymnast pa huset. Enhetschef &r aktiv i att foresla
utbildningar for personalen och listar dem i de I6pande informationsbrev hon skickar
ut.

N&arvarande ledarskap nattetid

Enhetschef finns inte pa plats vissa natter men traffar nattpersonalen pa natt-APT,
som halls var sjatte vecka. Dessutom finns en plan for att nattpersonalen ska delta pa
de halsokonferenser som avser de boende som de ar kontaktpersonal for.

Brand

Myntan har, liksom de 6vriga dldre- och demensboendena i kommunal regi, nyligen
haft en brandovning. Det kommer dven i fortsdttningen att hallas en brandutbildning
varje ar. Enhetschef kommer ocksa att sakerstalla att sommarvikarierna far nodvan-
dig information.
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Bedomning

Dessa avdelningar pa Myntan har en ambitios enhetschef som arbetar aktivt med
kvalitetsarbetet, men som ocksa ser forbattringspotential. Det finns en medvetenhet
om atminstone delar av SKLs rekommendation om 6kad kvalitet nattetid pa sarskilda
boenden fér dldre och den boende och dennes genomfdrandeplan ar i fokus. Det
pagaende projektet kring sjukskoterskeresurserna upplevs mycket positivt av alla
parter, vilket forhoppningsvis leder till en breddning.
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Nykoping voN1s/as

Vard- och omsorgsndmnden Datum
Marie Johnsson 2019-04-18

Intern tillsyn pa S:t Annas dldre- och demensboende
2019-04-16

Den interna tillsynen har gjorts genom ett samtal mellan verksamhetschef, personal-
representant, sjukskoterska samt MAS (Medicinskt ansvarig sjukskoterska) och sak-
kunnig tjansteman for Vard- och omsorgsnamnden.

Det brukarnara

Infor varje inflyttning bestams pa ett APT vem som ska vara kontaktpersonal. Tidigare
hade man som personal hand om vissa rum, men det tyckte man inte fungerade sa
bra. Pa samtliga APT ar kontaktmannaskapet en staende punkt, dar man utvarderar
om det ar nagot som inte fungerar som det ska. Personkemin ar viktig gentemot sa-
val den boende som dennes anhdriga. Det finns ett kontaktmannaskap dven nattetid.
Det finns en webbaserad utbildning i kontaktmannaskap, som ska vara genomford av
all personal senast 31 maj.

Verksamheten har dokumentationen i fokus. Verksamhetschefen féljer den noga,
exempelvis infér medarbetarsamtalen. Hon har ocksa arbetat fram rutiner for man-
atlig egenkontroll for personalen kring dokumentation.

Det finns en del tillsvidareanstalld personal med svaga svenskakunskaper sen tidi-
gare, men numera sidger man ifran om svenskan ar for dalig.

Att arbeta med levnadsberattelse for varje boende ar ett forbattringsomrade. Vid
inflyttning lamnas ett underlag ut for de anhdériga att fylla i, men verksamheten har
inte varit sa aktiv i att sen efterfraga det.

Nattpersonalen gar fortfarande ronder, men verksamhetschef podngterar att dessa
dock bygger pa genomférandeplanerna. De som inte vill bli tilltittade pa natten
[amnar man i fred. Det finns dnnu inga trygghetskameror pa S:t Anna. Nattetid finns
det en personal per avdelning. Man hjalper vid behov varandra och gar emellan
avdelningarna. Flora 1, som &r den nya demensavdelningen, far dock inte lamnas.

Onskemal om utevistelser tillgodoses i den man det gar. Det har funnits manga aktivi-
teter for de boende att delta i, men verksamheten har varit dalig pa att dokumentera
dessa, vilket man nu blir allt battre pa. Det finns ocksa ett samarbete mellan avdel-
ningarna nar det galler aktiviteter, sa att de boende ska fa traffa andra &n de som
finns pd samma avdelning.

Postadress Besoksadress Tfn Org nr 21 20 00-29 40
Nykopings kommun marie.johnsson.1@nykoping.se Bg 619-03 42

Vard- och omsorgsndmnden kommun@nykoping.se
611 83 NYKOPING www.nykoping.se
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Den funktionsbevarande tréningen sker genom att de boende sjélva far géra det de
kan. Man ger det den tiden. Ibland ar problemet det omvanda — att de som flyttar in
upplever att de ska fa service med allt de 6nskar. Verksamheten anser att det borde
goras klart for de som flyttar in och deras anhoriga, att det inte &r sa verksamheten
ska fungera. Det budskapet borde ges redan fran bistandshandlaggarna.

Pa fragan hur beredskapen ar for att ta emot brukare med annan problematik, sasom
missbruk eller psykiatriska diagnoser, svarar verksamhetschefen att det dnnu inte har
varit aktuellt. Vid ett tillfdlle var en sadan inflyttning pa gang, men den blev sen inte
av. Atgarden da var att ta in handledning. Verksamhetschefen har efterfragat utbild-
ning i Hot och vald, som alla ska fa ga. Detsamma géller BPSD. MAS tipsar om Kun-
skapsguiden .se (Socialstyrelsen). Dar finns manga bra utbildningar och manadsbrev
att prenumerera pa. Det finns ocksa foreldsningar om lagaffektivt bemotande pa
Youtube.

Halso- och sjukvard

Dialogen mellan sjukskoterska, personal och enhetschef fungerar mycket bra. Tidi-
gare har S:t Anna haft den I6sningen att sjukskoterskan dven varit arbetsledare. Sa ar
det inte langre. Sjukskoterskan har nu enbart halso- och sjukvardsfragor, medan verk-
samhetschefen har omvardnadsansvaret. Man bedomer att patientsakerheten nu ar
battre p g a den tydligare rollférdelningen. Verksamhetschefen har avlastning i form
av en personalsamordnare.

Lakarkontakten fungerar inte bra i dagslaget. Férandringar ar pa gang, men det ar
daligt med informationen. Den ansvarige pa vardcentralen tycks inte ha informerat
sin personal om vad lakaravtalet sager. Det kanns som att de prioriterar ner sabo-
besoken.

Vid fall skrivs alltid avvikelse. Dagtid tas alltid kontakt med sjukskoterska, men pa
jourtid tas inte alltid kontakt med jouren. Detta diskuterades pa APT hdrom veckan
och man konstaterade att jouren fungerar olika beroende pa person. MAS uppmunt-
rar till att skriva avvikelse dven utifran det.

Narvarande ledarskap nattetid

Verksamhetschef finns aldrig pa plats pa natten, men traffar nattpersonalen pa natt-
APT som halls en gang per manad mellan klockan 19 och 21. Man har dock tat kom-
munikation och verksamhetschef anvander sig av grupp-sms till all nattpersonal.

Bedomning

Vi bedomer att S:t Anna befinner sig i en utvecklings- och férbattringsfas med tydlig
koppling till den nya verksamhetschefen. Hennes installning att “det som inte fun-
gerar maste vi vara 6ppna med och ta tag i”, ar mycket uppfriskande. Det ar med en
sadan installning man kan astadkomma nagot. Vi bedomer att de boende pa S:t Anna
far en god omvardnad och pagaende forbattringsarbete, sdsom hogre krav pa sprak-
kunskaper och tydligare roll for sjukskoterskan, kommer att ge positiva effekter.
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T Tjansteskrivel D
NkapIng jansteskrivelse Vng19/17

Vard- och omsorgsnamnden Datum
Marie Johnsson 2019-05-06

Vard- och omsorgsnamnden

Revidering av Forfragningsunderlag for bedrivande av hemtjanst
enligt Lag om valfrihetssystem

Arendet i korthet

Lagen om valfrihetssystem, LOV, bérjade tillampas i Nykdpings kommun 2009. Av
forfragningsunderlaget framgar bland annat vilka krav som stalls pa en utférare och
dess verksamhet for att kunna bli godkand i Nyképings kommun. Forfragnings-
underlaget revideras I6pande vid behov och redan godkanda utférare blir bundna
aven av férandringar som sker efter att avtal med dem tecknats.

Nu aktuell revidering handlar om en anpassning till det beslut som fattades av Vard-
och omsorgsnamnden 2019-04-11 (§ 27). Da beslutades att andra definitionen av
landsbygd att omfatta i princip allt utanfér Nykdpings centralort samt att ersattning
for dubbelbemanning ska utga fran forsta timmen. Dessa forandringar ska borja
galla 2019-06-01. Dessutom har nu ett fortydligande gjorts av omstallningstid.

Tillagg ar markerade med grént och borttag med rétt.

Forslag till beslut
Vard- och omsorgsnamnden beslutar

att godkanna det reviderade forfragningsunderlaget enligt bilaga till tjansteskrivelse
daterad 2019-05-06

att det reviderade forfragningsunderlaget galler fr o m 2019-06-01.

Marie Johnsson

Sakkunnig tjansteman fér Vard- och

omsorgsnamnden
Postadress Besoksadress Tfn Org nr 21 20 00-29 40
Nykdpings kommun marie.johnsson.1@nykoping.se Bg 619-03 42
Vard- och omsorgsnadmnden kommun@nykoping.se
611 83 NYKOPING www.nykoping.se
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Beslutet skickas till
Samtliga utférare av hemtjanst inom Nykopings kommun
Webb-redaktér, Kommunledningskansliet, for publicering pa hemsidan
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$#/Nykoping

Forfragningsunderlag for
bedrivande av hemtjanst
enligt Lag om valfrihets-

system

Galler fran och med 2019-086-01.

Bilagor:

1. Mall faktablad

2. Blankett "Ans6kan om godkannande for Fritt Val inom hemtjanstverksam-
het”

3. Kontraktsférslag

4. Mall for kontrakt gallande personuppgiftsbitradesavtal

5. ”Kvalitet och vardegrund i varden”

6. Riktlinjer Lex Sarah

7. Aktuell timersattning
Postadress Besoksadress Tfn 0155-24 80 00 Org nr 21 20 00-29 40
B 83 NVKOPNG e Page 49 of 94 commun@nykoping.se
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1 ALLMAN INFORMATION

Nykdpings kommun upphandlar hemtjanst enligt Lag om valfrihetssystem
(LOV) via Vard- och omsorgsnamnden, som i detta dokument benamns
Bestallaren. Sékande benamns Utforaren.

Forfragningsunderlaget beskriver de tjanster som ingar i Fritt val inom hem-
tjanst samt de krav som ansdkande utférare maste uppfylla. Samtliga krav
maste vara uppfyllda under hela kontraktsperioden for att utféraren ska vara
godkand. Om kommunen andrar kraven maste aven tidigare godkanda
utforare uppfylla dessa.

Kommunens egenregi ar direktkvalificerad.

Verksamheten ska bedrivas religidst och politiskt obunden men far garna ha
en egen profil/inriktning vad galler t ex personalens kompetens.

1.1 Huvudmannaskap

Inom Nykopings Kommun ar Vard- och omsorgsnamnden ansvarig namnd for
kommunens vard och omsorg samt den kommunala halso- och sjukvarden. |
denna egenskap ar Vard- och omsorgsnamnden huvudman for de tjanster
som omfattas av upphandling enligt LOV.

1.2 Upphandlingens omfattning

Uppdraget omfattar att bedriva hemtjanst i form av omvardnads- och/eller
serviceinsatser. Ansdkan enligt detta forfragningsunderlag, om att bedriva
hemtjanst, kan avse omvardnadsinsatser inklusive serviceinsatser eller enbart
serviceinsatser.

| begreppet personlig omvardnad ingar alla férekommande uppgifter som rér
den egna personen som t ex att ata, dricka, kla pa/av sig, skota personlig
hygien, forflytta sig eller en 6kad trygghet.

| begreppet serviceinsatser ingar stadning, tvatt, inkép, promenad, social tid,
post-, bank- och apoteksarenden, disk, baddning, blomvattning, att bara ut
sopor och allman uppsnyggning.

| uppdraget kan férekomma att enskilda anstallda med underskéterskeutbild-
ning, via delegering av distriktsskoterska/sjukskoterska, ska utféra halso- och
sjukvardsuppgifter. | uppdraget kan det aven férekomma att enskilda anstallda
efter delegering/instruktion av arbetsterapeut eller fysioterapeut/sjukgymnast
far utfora halso- och sjukvardsuppagifter.
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1.2.1 Malgrupp

Malgrupp ar personer boende i Nykdpings kommun som har bistandsbeslut
om hemtjanst. Det avser framst aldre personer, men aven andra kan fore-
komma i malgruppen.

1.2.2 Geografiskt omrade

Ansokan och godkannande galler for hela kommunen, d v s saval tatort som
landsbygd.

1.2.3 Kapacitetstak

Anbudsgivaren kan inte begransa sitt atagande genom att ange ett s k kapa-
citetstak. Det innebar att det inte gar att tacka nej till nya kunder och om be-
fintlig kund far utdkat behov ska utféraren utféra den utdkade tid som beviljats.

1.3 Kundens val/byte av utforare

Kunden ska alltid informeras om mojligheten att valja utforare. Malsattningen
ar att varje kund eller dennes foretradare ska kunna gora ett eget val. Utforar-
en upprattar darfor ett faktablad som beskriver utférarens verksamhet enligt
en bestamd mall som tillhandahalls av bestallaren. Se bilaga 1. Faktabladet
finns publicerat pa kommunens hemsida. Utféraren ansvarar sjalv for att
uppgifterna ar aktuella genom att meddela bestallaren eventuella férandringar.

Bistandshandlaggaren har en neutral och vagledande roll fér att hjalpa kunden
i valet av utforare. Vill eller kan inte kunden valja utférare finns ett ickevals-
alternativ enligt en pa férhand bestamd turordningsrutin.

Efter beslut om hemtjanst valjer kunden utifran aktuell férteckning och infor-
mation om godkanda utférare vem som ska utfora tjansten. Kommunens
bistdndshandlaggare bestaller darefter insatsen hos vald utférare. Mojlighet
finns att valja olika utférare for insatser som galler personlig omvardnad
respektive for servicetjanster.

Kund har nar som helst ratt att byta till en annan utférare. Byte av utforare
meddelas bistAndshandlaggaren och ska, i normalfallet, anmalas 10 arbets-
dagar i forvag. Bistdandshandlaggaren informerar aviamnande och mottagande
utférare om bytet. Dessa kommer darefter dverens om de praktiska detaljerna
kring bytet.

Vid byte av utférare respektive avslut av insats ska utféraren lamna den doku-
mentation i arendet, som inte redan finns i Procapita, till bistandshandlagg-
aren.

1.4 Ansokans utformning

Ansokan ska innehalla blankett "Ansékan om godkannande for Fritt val inom
hemtjanstverksamhet”, ifylld och undertecknad av behérig person. Se bilaga 2.
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Till ans6kan ska bifogas:

1. Kopia pa registreringsbevis fran Bolagsverket

2. Kopia pa F-skattebevis

Tillstand fran IVO att fa bedriva hemtjanstverksamhet (om sadant redan
finnes)

Bevis om giltig ansvarsforsakring

Presentation av foretaget och dess ledning

Referens med uppgift om namn och telefonnummer

Foretagets kvalitetsledningssystem enligt SOSFS 2011:9

© N o O b~

Redovisning av verksamhetsansvarigs utbildningsniva, kunskap och erfar-

enhet (CV)

9. Sammanstallning éver berérd personals utbildningsniva, kunskap och er-
farenhet

10. Beskrivning av foretagsidé, verksamhetens innehall samt eventuell profi-

lering

Ansdkan markt "Ansdkan Hemtjanst" ska insandas till:

Nykopings kommun
Vard- och Omsorgsnamnden
611 83 Nykdping

1.5 Behandling av ansdkan

Inkommen ansdkan 6ppnas och registreras. Darefter gors kontroll av att s6k-
anden uppfyller samtliga stallda krav for att bedriva hemtjanst i Nykdpings
kommun. Begaran om komplettering kan ske. Sokanden kallas sedan till ett
mote dar krav och ataganden gas igenom.

Normal handlaggningstid ar ca 1 manad. Under sommarsemesterperioden
kan den dock vara langre. Om beslut fattas om godkannande och tillstand
redan finns fran IVO, tecknas kontrakt. Om utféraren kan godkannas, men
annu saknar tillstand fran IVO, ska utforaren ansoka om sadant. Nar tillstdnd
har erhallits fran IVO, skickas detta till kommunen, som darefter fattar beslut
om godkannande och kontrakt tecknas.

Om anbudsgivaren inte godkanns och da anser sig felaktigt behandlad, har
denne majlighet att begara rattelse av beslutet genom att skriftligen och inom
tre veckor till Férvaltningsratten i Linkdping ansdka om rattelse med begaran
om vilken andring som yrkas.
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1.6 Kontrakt
Kontraktet tecknas tills vidare under forutsattning att utféraren uppfyller de
kvalitetskrav som kommunen stéller.

Av det tecknade kontraktet framgar nar kontraktet startar och under vilken
tidsperiod det galler.

Samtidigt som kontrakt tecknas vid ett godkannande enligt LOV, har utféraren
att underteckna aven ett personuppgiftsbitradesavtal. Se bilaga 3 och 4.

Om IVO drar in utférarens tillstand att bedriva hemtjanstverksamhet, upphér
kontraktet att galla med omedelbar verkan.

1.7 Verksamhetsstart
Verksamhetsstart kan ske vid nagot av tva tillfallen varje ar - 1 april eller 1
oktober.

For att verksamhetsstart ska kunna ske pa utsatta tider maste ansékan ha
inkommit minst tva manader fore aktuellt startdatum.

Innan verksamheten kan starta ska féljande atgarder vara genomférda:

1. Installation och uppstart av IT-system
2. Utbildning:
Procapita for chefer och superanvandare, 3 x 2 tim
Phoniro for chefer och superanvandare, 2 tim
Allman genomgang for hela personalgruppen
3. Utfardande av s k SITHS-kort fér saker inloggning i kommunens verksam-
hetssystem.

4. Anskaffande av telefoner for nyckelfritt

1.8 IT-krav

Utféraren ska ha en internetuppkoppling med kapaciteten 8 Mbit eller mer for
att kommunicera med kommunens verksamhetssystem samt PC-utrustning
med Windows 10 (Pro eller Enterprise Edition) samt tva stycken tillgangliga
USB-portar. Datorn ska ha antivirusprogramvara for PC installerad med auto-
matiska uppdateringar paslaget samt vara uppdaterad med utgivna sakerhets-
uppdateringar for Windows 10 fran Microsoft.

Kringutrustning i form av kortldsare Omnikey CardMan 3121 USB kravs for
inloggning i kommunens verksamhetssystem med hjalp av sa kallade SITHS-
kort. Utféraren finansierar kortlasaren.
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Skrivare kan behdvas och vi rekommenderar att alltid ta kontakt med kom-
munens |IT-support innan skrivare kdps in for att sékerstalla att den ar kom-
patibel.

1.8.1 Procapita och Phoniro
Bestallaren tillhandahaller verksamhetssystemen Procapita och Phoniro inom
ramen for bestéllarens licens och medfdr ingen kostnad for utféraren.

Utféraren ska anvanda verksamhetssystemet Procapita for att verkstalla
beslut/bestallningar, dokumentation, kommunikation med bistandshandlagg-
are avseende avvikelserapportering och andra meddelanden som ror upp-
draget.

Registrering av tid och utforda insatser ska ske i Phoniro med hjalp av mobil-
telefon. For att kunna bdrja anvanda den app som kravs fas en nedladdnings-
lank fran kommunen. Denna lank ar tidsbegransad, varfor kontakt behéver tas
med kommunen da ny telefon ska bérja anvandas.

Kommunen ger support av Procapita och Phoniro omfattande:

e upplaggning av konton

e upplasning

e borttagande av felaktigheter

e uppdateringar

e information

o skriftlig men aven muntlig genomgang av férandringar, beroende pa behov

och omfattning av uppdatering.

Kommunen férbinder sig att tillhandhalla grundutbildning enligt ovan vid verk-
samhetsstart for chefer och superanvandare, allman genomgang for personal-
gruppen och darefter vid behov i samband med férandringar i systemen.

Utforaren forbinder sig att delta i anordnade utbildningar. UtfGraren forbinder
sig aven att vid behov skicka personal som deltar i utvecklingsgrupper rérande
Procapita och Phoniro.

1.8.2 Nyckelfritt

Alla kunder med hemtjanstbeslut ska ha nyckelfritt, vilket innebar att kunder-
nas dorrar har Phoniro-las installerade. Laset 6ppnas av utférarens personal
med hjalp av en mobiltelefon.

Nykopings kommun anvander ett nyckelfritt system, kallat Phoniro Digital
nyckelhantering. For att fa tillgang till kommunens verksamhetssystem an-
vander vi mobil arbetsplats som ar en Citrix-l6sning. Utféraren far en instal-
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lationsfil fran kommunen. Inloggning sker med hjalp av SITHS-kort som kom-
munen tillhandahaller.

Kommunen star for kostnaden att montera ett nyckelfritt I1as hos kund. Utfor-
aren star for kostnaden for de telefoner som behdvs for att anvanda lasen.
Anvandningen av nyckelfritt kan inte valjas bort av kund eller utférare.

Kommunen star aven for service, kontroll och batteribyte.

For att kunna anvanda det nyckelfria systemet kravs en telefon motsvarande
Samsung Galaxy X cover 4.

2 KRAV PA TJANSTEN

2.1 Bestillning

Utforaren far bestallningar pa de tjanster som ska utféras fran kommunens
bistdndshandlaggare enligt nedan:

Hemtjanstinsatser bestélls via verksamhetssystemet Procapita. Utféraren
bekraftar mottagandet av bestallningen genom funktionen verkstallighet i
systemet.

Samordningscentralen distribuerar anrop fran trygghetslarm till vald utférare
for atgard.

Hemsjukvard bestalls och delegeras/instrueras av kommunens distriktskoter-
ska/sjukskoterska, arbetsterapeut eller/och fysioterapeut/sjukgymnast till
utférarens personal. Legitimerad personal lagger uppdraget fran halso- och
sjukvardsjournalen som en bestallning till utféraren i verksamhetssystemet.
Utféraren bekraftar uppdraget och verkstaller det genom funktionen verkstall-
ighet i systemet. Halso- och sjukvardsuppdrag bestalls separat fran bestall-
ning av hemtjanst.

2.2 Verkstallighet

2.21 Hemtjanst

Omvardnadsinsatser utférs under tiden 07:00 - 22:00 under arets samtliga
dagar.

Serviceinsatser utférs vardagar 07:00 - 22:00 vid tidpunkt som kund och
utférare kommer Gverens om.

Alla insatser under tiden 22:00 — 07:00 utférs av kommunens egen regi.
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Insatser pa annan tid kan férekomma, t ex vid vard i livets slut, da sjukskéter-
ska/lakare ordinerar vak eller i en akut situation, t ex da anhdrig till demens-
sjuk person maste laggas in pa sjukhus. Installelsetid ar max 3 timmar.

2.2.2 Larm

Hjalp vid larm ingar i insatsen personlig omvardnad och galler under tiden
07.00 - 22.00. Installelsetid vid larm ar max 30 minuter.

Hjalp vid larm under tiden 22:00 — 07:00 utférs av kommunens egen regi.

2.2.3 Hemsjukvard

| uppdraget ingar det att enskilda anstallda med underskoterskeutbildning via
delegering av sjukskoterska ska utféra halso- och sjukvardsuppgifter. Dessa
uppdrag ersatts pa samma villkor som dvriga hemtjanstinsatser.

Aven i de fall kunden inte &r beviljad hemtjanstinsats och behov uppstar av
delegerade hemsjukvardsinsatser, valjer kund vilken utférare som ska utféra
insatsen.

Utféraren ska tillhandahalla utbildad delegerbar personal i den omfattning som
kravs for en patientsaker halso- och sjukvard.

2.2.4 Medicinskt ansvarig sjukskoterska

Bestallaren ansvarar for att det finns en medicinskt ansvarig sjukskoterska
(MAS). Utféraren ar skyldig att tillse att denna kan utdva sitt ansvar och att
gallande riktlinjer och rutiner pa omradet féljs av utférarens personal. MAS ska
hallas underrattad om sadant som faller inom dennes ansvarsomrade samt
ges tilltrade till verksamheten i den omfattning som hon/han finner nédvandigt
for tillsyn av verksamheten.

Eventuella Lex Maria-anmalningar gors av MAS.

2.2.5 Tillaggstjanster

Privata utférare har ratt att tillhandahalla tillaggstjanster. Da avses tjanster
som inte ingar i bistandsbeslutet och som kunden betalar for direkt till utfor-
aren. Kommunen har inget ansvar for dessa tillaggstjanster.

2.3 Dokumentation

Dokumentation ska ske i bestéllarens verksamhetssystem. Social dokumen-
tation gérs med hjalp av mobiltelefonen eller direkt i Procapita medan
dokumentation avseende halso- och sjukvard enbart ska goéras i Procapita.

Utféraren ska ha rutiner for dokumentation liksom for rapportering av avvik-
elser enligt HSL och SoL.

Som grund for tidsredovisningen dokumenterar utféraren tidsatgangen hemma
hos kunden vid varje hjalptillfalle i Phoniro. Registrering ska avse faktiskt ut-
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ford tid och géras med hjalp av mobiltelefonen. Efterregistrering i systemet far
endast ske i undantagsfall och ska da motiveras genom anteckning.
Bestallaren féljer anvandningen av mobiltelefonen och kan krava rattelse om
den anvands felaktigt eller inte i tillracklig omfattning utan att detta ar
motiverat.

Utféraren har skyldighet att dokumentera "uppgifter som har betydelse i det
enskilda fallet och med hansyn till insatsens art”. Avvikelse fran beviljad tid
och insats ska dokumenteras och motiveras om den beviljade tiden dverskrids
eller bestalld insats inte utfors. Detta handlar om tillfallen da tiden avviker pa
likartat satt dver tid och det darfor finns anledning till att beslutet féljs upp samt
tillfallen da en avvikelse varit stérre vid nagot enskilt tillfalle.

Vid byte till annan utférare ska samtliga handlingar av betydelse avseende
aktuell kund éverlamnas till den nya utféraren. D& kund avlider eller arendet
avslutas av annan orsak, ska all dokumentation 6verlamnas till bistandshand-
laggare vid Myndighetsfunktionen.

Se vidare Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad vid handlaggning av
arenden och genomférande av insatser SOSFS 2014:5.

2.4 Uppfoljning

Bestallaren ar huvudman fér hemtjansten och har det yttersta ansvaret fér den
verksamhet som bedrivs inom omradet. Utforaren ar skyldig att samverka vid
tillsyn och uppfdljning och ska pa bestallarens begaran [dAmna information om
verksamheten och dess kvalitetsresultat. Kvalitetsgranskningen innebar t ex
genomgang av volymer, dokumentation, personalens kompetens och kvali-
tetssystem. Bestallaren foljer regelbundet upp verksamheten hos samtliga ut-
forare.

Vid uppféljning pa individniva galler foljande:

e Beslut om insats jamfors med den genomférandeplan som utféraren upp-

rattat.

e Beslutad tid for insatser jamférs med utférd tid i samband med utbetalning
av ersattning. Krav om aterbetalning kan stallas om felaktigheter upptacks.
Kontroll av fakturerad tid sker i efterhand och aterkrav kan stéllas om fel-
aktigheter upptécks. Aterkrav fran Bestallaren kan komma att kvittas mot

utférarens innestaende fordran.

e Kunds uppfattning om verksamhetens kvalitet underséks. Kommunen del-

tar i SCB’s arliga brukarundersokning som gors for samtliga kunder hos
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bade privat utférare och egen regi. Utféraren ar skyldig att medverka och

vara behjalplig for att enkaten ska kunna genomforas.

2.5 Kvalitetskrav

Syftet med hemtjanst ar att mojliggora ett sa sjalvstandigt och aktivt liv som
mojligt med ett stort matt av valfrihet och grundlaggande trygghet. Detta
kraver individanpassade och flexibla former for vard och omsorg. Insatserna
ska syfta till att bibehalla funktions-/aktivitetsniva sa lange som mojligt.

Socialstyrelsens allmanna rad om vardegrunden i socialtjanstens omsorg om
aldre, SOSFS 2012:13 ska uppfyllas i allt arbete.

Vard- och omsorgsnamnden har antagit dokumentet "Kvalitet och vardegrund i
varden” som syftar till att utveckla det samlade kvalitetsarbetet inom vard- och
omsorg. | dokumentet prioriteras etik, tillganglighet, information och kommuni-
kation, valmojlighet och trygghet, ett professionellt bemétande, rattssakerhet,
medinflytande och flexibilitet samt kontinuitet. Se bilaga 5.

Varden och omsorgen ska:

e vara kunskapsbaserad, vilket innebar att tjansterna ska utforas i enlighet
med vetenskap och beproévad erfarenhet. Den enskildes erfarenheter ska

tas tillvara.

e vara saker. Riskférebyggande verksamhet ska férhindra skador. Verksam-

heten ska ocksa praglas av rattssakerhet.

e ges med respekt for individens specifika behov, foérvantningar och integri-

tet. Individen ska ges mdjlighet att vara delaktig.
e utnyttja tillgangliga resurser pa basta satt for att uppna uppsatta mal.
¢ tillhandahallas och férdelas pa lika villkor for alla.

e vara tillganglig och ges i rimlig tid och ingen ska behdva vanta oskalig tid

pa vard eller omsorg.

Det ar viktigt att utféraren aktivt arbetar med att minimera antalet personer
som utfér vard och omsorg hos varje enskild kund. Kontinuitet ar ett matt som
foljs varje ar i samband med SKL'’s redovisning av Kommunens Kvalitet i Kort-
het (KKiK).
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2.6 Checklista, krav

Utforaren ska:

starta personlig omvardnad fran och med det datum som anges i bistands-

beslutet

starta serviceinsatser vid lamplig tidpunkt enligt 6verenskommelse med

kunden

uppratta en genomférandeplan tilsammans med kund/narstdende med
bistandsbeslutet som grund. Genomférandeplanen upprattas i Procapita

senast 14 dagar efter att bestallningen verkstallts.
utse en kontaktpersonal fér varje kund nar uppdraget inleds
minimera antalet personal som besoker kunden

vid akuta behov utfora insatser, dock langst under 7 dagar, som inte ingar i
bistdndsbeslutet samt rapportera detta i efterhand till bistandshandlagg-

aren samt dokumentera detta i Phoniro

rapportera avvikelser som underlag fér debitering av kunds avgift en gang

per manad till avgiftshandlaggaren

ansvara for att personalen vid hembesdk bar synlig namnskylt, innehar
giltig legitimation samt bar Iamplig kladsel som foljer riktlinje for hygien

som utfardas av landstingets hygienskoterska

sakerstalla att all personal som utfér uppgifter inom uppdraget féljer rikt-

linje for hygien som galler for verksamheten

ansvara for att handlingar som rér kundens personliga férhallanden forvar-

as sa att obehdriga inte far tillgang till dem

ha ett sakert system och rutiner for hantering av kundens eventuella nyck-

lar och portkoder. Detta galler i avvaktan pa att nyckelfritt kan monteras.

ha ett sakert system och rutiner for hur eventuellt handhavande av privata

medel hanteras
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ansvara for betalningsansvar gentemot landstinget for utskrivningsklar

patient som av orsak som utféraren rar dver inte kan aterga till sitt hem
ha rutiner fér rapportering av tillbud
ha rutiner for att upptacka hot och vald i nara relationer

kontakta kommunens handlaggare om kundens behov av hemtjanst

minskar eller 6kar i sadan omfattning att bistandsbeslut behéver omprovas

omgaende meddela bistandshandlaggaren och andra berérda om en kund

ar inlagd pa sjukhus eller har avlidit

se till att all personal undertecknar en forbindelse om tystnadsplikt, enligt
socialtjanstlagen 15 Kap 1 §, samt forstar och lever efter innebdérden av

begreppet tystnadsplikt

kontrollera att all personal som utfér uppgifter inom uppdraget iakttar den

sekretess, tystnadsplikt och anmalningsplikt som galler

ha fungerande rutiner for rapportering av missférhallanden enligt Lex
Sarah och i enlighet med Vard- och omsorgsnamndens riktlinjer. Se bilaga
6.

bedriva ett systematiskt kvalitetsarbete i enlighet med Socialstyrelsens all-
manna rad och foreskrifter och kunna redovisa de rutiner som upprattats
(SOSFS 2011:9)

arbeta enligt Vard- och omsorgsnamndens dokument "Kvalitet och varde-

grund i varden”.

3 KRAV PA UTFORAREN

3.1 Formella krav

Sokanden ska:

ha fullgjort sina skyldigheter avseende skatter och sociala avgifter samt

inte vara pa obestand eller féremal for konkurs
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e vara registrerad i bolagsregister om sadan registreringsskyldighet fore-

ligger
e inneha F-skattsedel
e hatillstand fran IVO att bedriva hemtjanstverksamhet
e inneha giltig ansvarsférsakring

e acceptera och arbeta efter villkoren i detta forfragningsunderlag samt i

bifogad kontraktsmall

e bilda juridisk form (om fysisk person eller grupp av fysiska personer/utfor-
are ansoker och far tillstand att bedriva hemtjanst) och i samband med
kontraktsskrivning ldmna kopia pa F-skattebevis, bevis om giltig ansvars-
forsakring samt registreringsbevis fran Bolagsverket (om registrerings-

skyldighet foreligger) till kommunen

ansvara for att nédvandiga tillstand finns fran andra tillsynsmyndigheter

Nykopings kommun samarbetar med Skatteverket for kontroll av anbudsgivare
avseende information motsvarande SKV 4820.

3.1.1 Yttrande — Meddelarratt

Personal anstalld hos utféraren har ratt att uttala sig i enlighet med den med-
delarfrinet som galler i tryckfrinetsforordningen 1 kap 1 § samt offentlighets-
och sekretesslagen 13 kap.

3.1.2 Allmanhetens ritt till insyn i utforarens verksamhet

Utféraren ska efter begaran fran Bestallaren, utan dréjsmal, lamna sadan
information som avses i 10 kapitlet 3 och 9 §§ kommunallagen (2017:725).
Sadan begaran ska i normalfallet vara skriftlig. Informationen ska gora det
mojligt for allmanheten att fa insyn i hur den verksamhet som omfattas av
detta avtal skots.

Informationen ska, om inte annat avtalats, lamnas i skriftlig form. Bestallaren
ska i sin begaran precisera vilken information som efterfragas.

Utféraren ar inte skyldig att ldAmna information om utldmnandet inte kan ske
utan vasentlig praktisk olagenhet for Utféraren, om utlamnandet strider mot
lag eller annan férfattning eller om uppgifterna kommer att omfattas av sekre-
tess hos Bestallaren.
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3.1.3 Ombud eller foretradare

Utférare har ej ratt att agera som ombud eller foretradare for kunds rakning vid
bistdndsbeddmning. En fullmakt med denna innebérd kommer att avvisas av
Kommunen med hanvisning till Forvaltningslagens § 14 (2017:900).

3.2 Kommunikation

Utféraren ska ha telefon samt kunna nas via e-post for att underlatta kom-
munikationen mellan kommunens bistandshandlaggare och utféraren. Ut-
foraren ska vara tillganglig per telefon under motsvarande tider som hem-
tjanstuppdrag foreligger.

3.3 Marknadsforing

Marknadsforingen av utférarens verksamhet ska stamma éverens med god
marknadsféringssed och aven i évrigt vara tillbérlig mot kunder och 6vriga
utférare. Vid marknadsféringen ska utféraren lamna information som ar saklig
och av sarskild betydelse ur kundens synpunkt.

Marknadsforing gallande hemtjanst, direkt till kund, via direktadresserade ut-
skick, utskick som laggs direkt i brevliada hos kund eller annan typ av direkt-
reklam till kund ar inte tilldtet. Marknadsféring far daremot ske via annonsering
i press, affischering pa allman plats eller andra liknande atgarder.

3.4 Miljo

Det ar viktigt att miljéfragorna integreras i det dagliga arbetet. Utféraren ska ha
ett eget miljdprogram. Utféraren ska aven ha kunskap om de styrdokument
rérande miljé som Nykopings kommun antagit (se kommunens hemsida).

Utforaren ska ha rutiner som sakerstaller att relevanta miljokrav stalls i sam-
band med organisationens anskaffning av varor och tjanster. Rutiner ska
finnas for hantering av avfall och kemikalier, pappersférbrukning och miljé-
anpassat resande.

3.5 Ekonomisk insyn

Utféraren ska fullgora sitt ekonomiska atagande betraffande inbetalning av
skatter och sociala avgifter samt leva upp till de administrativa krav som stélls
pa en ekonomisk organisation. Bestallaren foljer fortldpande upp att dessa
ataganden och krav foljs.

Bestallaren har ratt till insyn i utférarens ekonomiska stallning. Utféraren ska,
senast den 15 april aret efter det ar informationen avser, lamna en skriftlig
verksamhetsberattelse med bokslut inklusive resultat- och balansrakning.
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3.6 Samverkan

Ett nara och fértroendefullt samarbete mellan utféraren och bestéllaren forut-
satts. Syftet ar att skapa en val fungerande helhet av insatser kring brukaren
och undvika brister i information och planering.

Bestallaren erbjuder dialog i form av sa kallade branschmdéten minst tva
ganger per ar. Dialogméten sker aven med andra delar av verksamheten,
sasom hemsjukvarden och kommunens bistandshandlaggare, efter behov.

Utféraren ska samarbeta med anhdriga och fér kunden viktiga personer, lik-
som med andra aktérer sasom god man, férvaltare, kommunal verksamhet,
hemsjukvard, primarvard och frivilliga organisationer. Samtycke fran kund
behovs i vissa fall.

3.7 Arbetsgivaransvar

Utféraren ska folja svensk arbetsrattslig lagstiftning.

Gallande lagar, férordningar och kollektivavtal rérande anstallningsvillkor och
arbetarskydd, pa saval nationell som EU-niv4, ar tillampliga vid fullgérandet av

kontraktet, om dessa bestammelser och tillampningen av dem 6verensstam-
mer med gemenskapsratten/gemenskapslagstiftningen.

Utforaren ska vid behov inforskaffa, bekosta samt ansvara for underhall och
service av de hjalpmedel som behdvs utifran arbetsgivarens arbetsmiljo-
ansvar. Som sadana hjalpmedel kan drivaggregat till rullstol samt vardsang
raknas.

Arbetsgivaren ska |6pande fortbilda/kompetensutveckla sin personal.

3.7.1 Anhoriganstallning

Anhdriganstallningar ar inte tillatet i Nykdpings kommun. Det aligger utféraren
att, pa forekommen anledning, visa att det i aktuellt fall inte handlar om en
anhdriganstallning.

Med anhdriganstéalining menas personal som anstallts uteslutande for att
skéta omsorgen av en narstaende.

3.8 Utbildnings- och kompetenskrav

3.8.1 Verksamhetsansvarig for hemtjanst gallande personlig
omvardnad

e ska ha hdgskoleutbildning med inriktning mot vard, omsorg eller socialt
arbete eller annan utbildning och erfarenhet som ger motsvarande kompe-

tens och bedéms likvardig.
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Byte av verksamhetsansvarig inom omvardnadsfoéretag ska skriftligen meddel-

ska ha minst sex manaders egen erfarenhet av praktiskt arbete med vard

av aldre med omfattande omvardnads- och medicinska behov. Erfarenhet-

en ska ha inhamtats under de senaste fem aren.

ska finnas pa plats i Nykdping och vara tillganglig for arbetsledning, hand-

ledning och radgivning.

ska ha ingaende kunskap om tillampliga lagar och férordningar samt till-

ampliga foreskrifter och allmanna rad fran Socialstyrelsen.

as bestallaren innan bytet ager rum.

3.8.2 Ansvarig for hemtjanst gallande serviceinsatser

ska ha 3-arig gymnasieutbildning eller annan utbildning och erfarenhet

som ar relevant fér uppdraget.

3.8.3 Omvardnadspersonal

ska ha kompetens motsvarande trearigt omvardnadsprogram eller annan

likvardig utbildning eller erfarenhet.

som ska utfora delegerade halso- och sjukvardsuppagifter fran distriktskot-

erska/sjukskoterska, ska vara utbildad underskoéterska
ska ha relevanta kunskaper om hygien.

ska ha relevanta kunskaper om kostens betydelse foér aldre samt om livs-

medelshygien.

3.8.4 Servicepersonal

ska ha god kompetens for sina arbetsuppgifter, d v s ha tillracklig utbild-

ning och erfarenhet for att utféra uppdraget.

ska ha relevanta kunskaper om hygien

ska ha en allman kompetens och forstaelse for den aldrande manniskan

for att ha formaga att kunna larma vid avvikelse.

3.8.5 Allainom verksamheten

ska beharska det svenska spraket i tal och skrift.
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ska ha fallenhet och intresse for sina arbetsuppgifter samt ha ett gott be-

motande

ska arbeta med ett rehabiliterande forhallningssatt och utfora sitt arbete

med engagemang och omtanke om kunden.

ska ha datorvana och annan administrativ kompetens for att hantera doku-

mentation och informationséverféring i datasystem.

3.9 Praktikanter

Utféraren ska ta emot praktikanter fran omvardnadsutbildning pa gymnasie-
niva och hogskoleniva.

4 ERSATTNING

Ersattning utgar for utférd insats och tid i enlighet med bestalining och fran
och med den dag verkstallighet pabdrjas och insatser genomforts. Ersattning
utgar maximalt for tid upp till bestalld tid.

Ersattning utgar manadsvis i efterskott.

Ersattningen féljer en modell som innebar att det ar en timtaxa for omvard-
nadsinsatser och en annan for serviceinsatser. Om utféraren utfér bade om-
vardnads- och serviceinsatser utgar beloppet for omvardnad fér samtliga
timmar. En hogre ersattning utgar for insatser som utférs hos kund som bor pa

landsbygd. Definitionen’av landsbygd respektive tatort Bygger pa Helmieras

BRI SCB:s nyckelkodsomraden

Som grund for ersattning finns den registrerade tiden i Phoniro och den faktu-
rerade tiden jamfors alltid med registrerad tid.

Utférda timmar ska delas upp i tatort och landsbygd.

411 Moms

Tjanster som utférs inom hemtjansten ar normalt momsfria om utféraren till-
handahaller bade omvardnadstjanster och servicetjanster eller bara omvard-
nadstjanster. Vid berakning av timpriset for dessa utférare har hansyn tagits till
att tjansterna ar momsfria.
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| de fall som utféraren endast tillhandahaller servicetjanster blir tjansten istallet
momspliktig, eftersom tjansten darmed inte kan anses ha karaktar av "social
omsorg” eller "annan jamforlig social omsorg”. De utférare som endast utfor
servicetjanster ska darfor lagga pa moms pa det faststallda timpriset.

4.1.2 Indexreglerad ersattning

Ersattningen réaknas arligen upp fr o m 1 juni utifran innevarande ars fast-
stallda omsorgsprisindex (OPI) utan retroaktivitet. Ingen férandring av ersatt-
ningen sker saledes vid respektive arsskifte.

Aktuell ersattning framgar av bilaga 7.

4.2 Villkor for ersattning
e Om utforaren inte anvander Phoniro for registrering av utford tid kan betal-
ning komma att innehallas och om rattelse inte sker kan avtalet komma att

sagas upp.

e Genomfdrandeplan ska finnas upprattad och vara lasbar i Procapita

senast 14 dagar efter att uppdraget pabdrjats.

e BesoOk hos ny kund, da genomférandeplan upprattas, ersatts med belopp

motsvarande 60 minuter och redovisas med sarskild notering.
¢ Revidering av genomférandeplan ersatts med 30 minuter.
e Tiden ska registreras i Phoniro pa den kund som planen avser.

¢ Insats ska finnas redovisad i Phoniro senast det datum som for varje
manad bestadmts som stoppdatum, darefter stdngs systemet och ersattning
kan ej aberopas. Information om gallande stoppdatum fas fran Division

Social omsorg, IT-support.

e Nar en insats utfors utanfor bostaden till flera kunder samtidigt dokumen-
teras tiden som en gruppaktivitet. Den faktiskt utférda tiden férdelas mellan
berérda kunder. Detta galler vid samordning av inkop, tvatt, post-, bank-

eller apoteksarenden.

e Skattad tid far enbart anvandas da tidsregistrering ej kunnat goras pa
ordinarie satt och ska da avse faktiskt utford tid och far ej avse schablon-
tid.
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Nar kontakt med sjukvard, narstaende/god man/forvaltare eller myndighet
for kunds rakning sker i grupplokal eller motsvarande dokumenteras tiden

direkt med anteckning om anledningen till samtalet.

Telefonsamtal med kund ersatts med faktisk tid. Tiden ska registreras vid

varije tillfalle i Phoniro med anteckning om anledningen till samtalet.

Planerade insatser, som av olika anledningar inte kan utféras, ersatts

normalt inte.

Undantag ar ersattning foér omstallningstid. Ersattning fér omstallningstid
utgar under hogst 3 dagar for beviljad och inplanerad tid som inte kan ut-
foras pa grund av dodsfall, akut sjukhusvistelse/korttidsvard eller tillfalligt
uppehall i hemtjanstinsatserna, som inte meddelats i férvag enligt regler-
na. En forutsattning for att ersattningen skall utbetalas ar att utforaren fatt
kannedom om handelsen kortare tid an fem dagar i férvag. Varje dag
ersatts med en trettiondel (1/30) av beviljad manadstid. Om kund enbart
har hemsjukvardssinsatser ersatts utebliven insats med schablontid for
just den insatsen. Omstallningstid far inte forvaxlas med avbojd insats, s k
"bomtid”, och ska inte anvandas for enstaka insatser utan enbart - for
uppehall under en foljd av dagar. Omstallningstid kan komma ifraga da
insatserna ar tatare och inte kan utféras vid andra tillféllen, sa som fallet ar

vid t ex glesare serviceinsatser.

Beddmning av vard i livets slut ska goras av patientansvarig lakare och
omvardnadsansvarig sjukskoterska. Sjukskoterska kontaktar utféraren vid
behov av s k vak. Ersattning utgar da med ordinarie timersattning plus ob-
tillagg. Efter intraffat dodsfall ersatts for redan planerad tid i hdgst tre
dagar. Pa fakturan specificeras vak-tid pa egen rad med uppgift om antal

timmar och kostnad.

Vid kunds franvaro av annan orsak an ovan angivna eller da kund avbojer
insats, sa kallad "bomtid”, utgar ersattning for 30 minuter per tillfalle. Kon-
takt med handlaggare ska ske omedelbart om kund avbdjer insats mer an

tva ggr under samma manad.
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e Ersattning ges for samtliga timmars dubbelbemanning. _

e HSL-dokumentationstid (i grupplokal eller motsvarande) ersatts med max

10 minuter per tillfalle.

¢ Vid akuta behov kan insatser utforas, dock langst under sju dagar, som
inte ingar i bistandsbeslutet. En forutsattning for ersattning ar att den akuta
situationen beskrivs genom anteckning i Phoniro samt att utféraren rappor-

terar detta i efterhand till bistdndshandlaggaren.

¢ Tid kan tillfalligt omférdelas mellan olika insatser om behov uppstar fran
kundens sida, under forutsattning att orsaken dokumenteras. Kvarstar
omfordelningsbehovet ska kontakt tas med handlaggare for uppféljning av

kundens behov.

4.3 Fakturering

Om korrekt faktura inkommit senast den 10:e i manaden efter den manad som
debiteringen avser, utbetalas ersattningen runt den 22:a i innevarande manad.
Inkommer fakturan senare an den 10:e galler 30 dagars betalning.

5 Kris- och katastrofberedskap

Med extraordindr handelse avses en sadan handelse som avviker fran det
normala, innebar en allvarlig stoérning eller 6verhangande risk for en allvarlig
stérning i viktiga samhallsfunktioner och kraver skyndsamma insatser av en
kommun eller ett landsting och darfor leder till att krisledningsorganisationen
kallas samman.

Utféraren ansvarar for att planera och halla beredskap for att kunna klara
extraordindra handelser, som exempelvis sndovader, storningar i vattenfor-
sorjningen och elavbrott. Utféraren star for eventuella extra omkostnader som
kan uppkomma fér att fullgéra uppdraget gentemot kommunen.

I Nyképings kommun har Division Social omsorg faststallt en Kris- och stor-
ningshanteringsplan i linje med kommunens évergripande kris- och stérnings-
hanteringsplan. Av planen framgar att verksamheten ska bedrivas sa att de
grundldggande livsbetingelserna tryggas. Utféraren ska vid stoérre extraordi-
nara handelser inordna sin verksamhet i den kommunala organisationen for
vard och omsorg. Division Social omsorgs plan for extraordinar handelse skall
da foljas.
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Utféraren ar skyldig att éverlagga med kommunen om foretagets medverkan
vid katastrofer, kriser eller héjd beredskap, medverka i utbildningar och 6v-
ningar som genomfors i beredskapshojande syfte, pa begaran bidra med infor-
mation vid upprattandet av centrala beredskapsplaner, uppratta nédvandiga
krisplaner for den egna verksamheten samt i dvrigt félja tilldmpliga delar av
Lag (2006:544) om kommuners och landstings atgarder infér och vid extra-
ordindra handelser i fredstid och héjd beredskap.
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Arende 9

Yttrande 6ver motion ”Aldres ritt till utomhusvistelse”
(VON17/66)
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Ty Tjansteskrivel D
Nyko pl ng jansieskrivelse Vng1 2166

Vard- och omsorgsnamnden Datum
Marie Johnsson 2019-04-15

Vard- och omsorgsnamnden

Remissvar, motion ”Aldres ritt till utomhusvistelse”

Arendet i korthet

Kristdemokraterna ldmnade under 2017 en motion om aldres ratt till utomhus-
vistelse. Vard- och omsorgsnamnden yttrade sig da 6éver motionen, men denna ar
nu aterremitterad, d@ Kommunstyrelsen ansag att vasentlig information saknades i
remissvaret (KK17/288).

Liksom tidigare staller sig Vard- och omsorgsnamnden till fullo bakom ande-
meningen i motionen. Utevistelser och aktiviteter ar ett fokusomrade i namndens
interna tillsyner och Division Social omsorgs nya aktivitetssamordnare bedriver ett
mycket aktivt och konkret utvecklings- och férbattringsarbete som ger tydliga
resultat for de boende. Darmed menar namnden att motionen far anses besvarad
och darmed kan avslas.

Forslag till beslut
Vard- och omsorgsnamnden beslutar

att anta yttrandet dver motionen "Aldres ratt till utomhusvistelser”, enligt bilaga till
tjiansteskrivelse daterad 2019-04-15.

Marie Johnsson

Sakkunnig tjansteman for Vard- och
omsorgsnamnden

Beslutet skickas till
Kommunstyrelsen

Postadress Besoksadress Tfn Org nr 21 20 00-29 40
Nykdpings kommun marie.johnsson.1@nykoping.se Bg 619-03 42

Vard- och omsorgsndmnden kommun@nykoping.se
611 83 NYKOPING www.nykoping.se
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T Yttrande Dnr
Nykoplng VON17/66

Vard- och omsorgsnamnden Datum
Marie Johnsson 2019-04-15

Kommunstyrelsen

Yttrande 6ver motion ”Aldres ritt till utomhus-

vistelse” efter aterremiss

Vard- och omsorgsnamnden yttrade sig 6ver ndmnda motion under 2017, men
denna ar nu aterremitterad, dd@ Kommunstyrelsen ansag att vasentlig informa-
tion saknades i remissvaret (KK17/288). Darfér ges nu ett kompletterande
yttrande.

Liksom tidigare staller sig Vard- och omsorgsnamnden till fullo bakom ande-
meningen i motionen. Namnden har darfor haft fokus pa dessa fragor under
de senaste aren. De som bor pa vara sarskilda boenden for aldre méaste
kunna uppleva att de far vara utomhus i den utstrackning de 6nskar och att de
stimuleras i aktiviteter av olika slag — allt for att fa basta majliga livskvalitet och
fa behalla formagor sa lange som mgjligt.

Sedan ett ar tillbaka har Division Social omsorg (DSO) en ny aktivitetssamord-
nare anstalld, som pa heltid fokuserar pa just dessa fragor. En del i dennes
uppdrag ar att samverka med foreningslivet for att skapa alltfler 6ppna aktivi-
teter pa vara boenden. | dagslaget ar sju organisationer aktiva pa det sattet
och arbetet med att fa in fler externa aktorer fortsatter.

Det finns pa varje avdelning ett aktivitetsombud. Dessa har aktivitetssamord-
naren nu samlat i ett natverk som traffas med regelbundenhet. Pa sa satt
sprids goda idéer och samordnaren kan lattare implementera sina utveck-
lingsatgarder. Exempel pa en sadan atgard ar ett arbetsverktyg som mater
och synliggdr antalet utevistelser och andra aktiviteter. Da namndens sakkun-
niga tjansteman tillsammans med Medicinskt ansvarig sjukskoéterska (MAS)
gor interna tillsyner i verksamheterna, ar ocksa utevistelser och aktiviteter ett
fokusomrade. Under varen 2019 har detta verktyg da beskrivits pa samtliga
bestkta boenden. Det har fatt ett tydligt genomslag och gar ut pa att man
foljer vilka boenden som fatt erbjudande om att ga ut respektive deltagit pa
olika gemensamma eller individuella aktiviteter. Darmed riskerar man heller
inte att nagon boende missas i sammanhanget. Om inte vadret hindrar,
erbjuds ofta utevistelser dagligen. Detta verktyg och det aktiva arbetet aven i
ovrigt kring dessa fragor, gor att namnden bedémer att ndjdheten hos de
boende kommer att 6ka. Viktigt att ha i atanke ar ocksa att en aktivitet kan

Postadress Besoksadress Tfn Org nr 21 20 00-29 40
Nykopings kommun E-post marie.johnsson.1@nykoping.se  Bg 619-03 42
Vard- och omsorgsnamnden kommun@nykoping.se
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vara sa mycket annat an t ex bingo och musikframtradanden. Det handlar
egentligen om sinnesupplevelser — att fa sina olika sinnen stimulerade.

Parallellt med detta avser man ocksa att bli tydligare med vad som faktiskt
erbjuds och genomfors pa de olika boendena, bl a genom tavlor i entréerna

som presenterar aktiviteter, dagens meny och annan intressant information.

Utifran det aktiva arbete som pagar menar Vard- och omsorgsnamnden att
motionen ar besvarad och déarmed kan avslas.

Sofia Amloh
Ordforande
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Arende 10

Yttrande over motion "Efterhandsreglerad ersattning inom omsorgen”
(VON19/59)
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Ty Tjansteskrivel D
Nyko pl ng jansieskrivelse Vgl'N1 9/59

Vard- och omsorgsnamnden Datum
Marie Johnsson 2019-05-10

Vard- och omsorgsnamnden

Yttrande 6ver motion "Efterhandsreglerad ersattning inom
omsorgen”

Arendet i korthet

Liberalerna har lamnat en motion om efterhandsreglerad ersattning inom omsorgen
(KK17/406). Motionen gar ut pa att kommunen ska ge de privata hemtjanstutférarna
en efterhandsreglerad ersattning motsvarande underskottet fér den kommunala
hemtjansten.

Ett forslag till yttrande har upprattats, vilket innebar att motionen foreslas avslas.
Enligt Lagen om valfrinetssystem ska ersattningen vara kand i férvag, vilket gor att
efterhandsreglerad ersattning inte ar ett alternativ. Om underskott fér den egna regin
redovisas under en langre foljd av ar, kan det vara tecken pa en generellt for lag
ersattning, men i de lagena bor istallet den gallande ersattningsnivan ses over, vilket
Vard- och omsorgsnamnden har gjort pa ett flertal satt under de senaste aren.
Dessutom, som konkurrensverket konstaterar, ar det svart att uppna konkurrens-
neutralitet inom LOV-verksamhet. Kommunens ansvar ar vidare an de privata
utférarnas, vilket innebar att kommunen ocksa har hogre kostnader.

Forslag till beslut
Vard- och omsorgsnamnden beslutar

att anta yttrandet 6éver motionen "Efterhandsreglerad ersattning inom omsorgen”,
enligt bilaga till tjansteskrivelse daterad 2019-05-10.

Marie Johnsson

Sakkunnig tjansteman for Vard- och
omsorgsnamnden

Beslutet skickas till
Kommunstyrelsen

Postadress Besoksadress Tfn

Nykopings kommun marie.johnsson.1@nykoping.se
Vard- och omsorgsndmnden

611 83 NYKOPING
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T Yttrande Dnr
Nykoplng VON19/59

Vard- och omsorgsnamnden Datum
Marie Johnsson 2019-05-10

Kommunstyrelsen

Yttrande over motion ”Efterhandsreglerad ersatt-

ning inom omsorgen”

Vard- och omsorgsnamnden har ombetts yttra sig 6ver namnda motion
(KK17/406).

LOV innebar en standigt pagaende upphandling och alla utférare som upp-
fyller de krav som kommunen specificerat i forfragningsunderlaget, har ratt att
starta verksamhet har. Enligt Lagen om valfrihetssystem ska ersattningen vara
kand i férvag och en efterhandsreglering strider darmed mot denna lag. Lagen
om valfrihetssystem och Skollagen kan inte jamféras i denna fraga. Skollagen
slar fast att bidrag ska ske pa lika villkor och att fristdende aktérer maste kom-
penseras for eventuella extra medel till kommunal verksamhet.

Konkurrensverket konstaterar att det ar svart att uppna konkurrensneutralitet
inom LOV-verksamhet, da kommunen har det yttersta ansvaret. Kommunen
har ett storre ansvar an de privata utférarna, med ett dygnet-runt-ansvar och
sistahandsansvaret om en privat utforare inte uppfyller sitt atagande. Detta
innebar hdgre kostnader.

Underskott i den egna regin under enstaka ar féranleder inte behov av at-
garder. Om underskott redovisas under en langre féljd av ar, kan det vara
tecken pa en for l1ag ersattning. Eftersom efterhandsreglerad ersattning inte ar
korrekt, bor i de lagena istallet den gallande ersattningsnivan ses over.

Vard- och omsorgsnamnden har under de senaste aren forbattrat villkoren for
samtliga hemtjanstutforare. Infér 2017 hojdes ersattningen kraftigt och i fjol
fattades beslut om att arligen reglera ersattningen enligt Omsorgsprisindex
(OPI). Da forbattrades ocksa villkoren kring ersattningen i enlighet med de
synpunkter som lamnades i revisionsrapporten. Fr o m 1 juni 2019 genomfors
ytterligare férandringar som gagnar utférarna. Den stérsta forandringen ar en
ny definition av landsbygd, vilket innebar att den hogre ersattningsnivan da
kommer att betalas for all tid som gors utanfér Nyképings centralort.

Postadress Besoksadress Tfn Org nr 21 20 00-29 40
Nykopings kommun E-post marie.johnsson.1@nykoping.se  Bg 619-03 42
Vard- och omsorgsnamnden kommun@nykoping.se
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Mot bakgrund av ovanstaende menar Vard- och omsorgsndmnden att
motionen kan avslas.

Sofia Amloh
Ordférande
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Arende 11

Yttrande over SKLs (Sveriges kommuner och landsting)
rekommendation om gemensam finansiering av samlat system for

kunskapsstyrning inom socialtjansten
(VON19/62)
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Ty Tjansteskrivel D
Nyko pl ng jansieskrivelse Vgl'N1 9/62

Vard- och omsorgsnamnden Datum
Marie Johnsson 2019-04-24

Vard- och omsorgsnamnden

Yttrande over SKLs (Sveriges kommuner och landsting) rekom-
mendation om gemensam finansiering av samlat system for
kunskapsstyrning inom socialtjansten

Arendet i korthet

SKL har tagit fram en rekommendation om gemensam finansiering av samlat
system for kunskapsstyrning inom socialtjansten. Vard- och omsorgsnamnden har
nu fatt mojlighet att yttra sig 6ver rekommendationen.

Ett forslag till yttrande har upprattats, vilket innebar att namnden rekommenderar
Kommunstyrelsen att besluta att anta rekommendationen. Namnden ser att de
omraden som omfattas av rekommendationen ligger helt i linje med namndens
ambitioner och inriktning. Den merkostnad ett antagande innebar ar mattlig och
beddms kunna finansieras inom namndens ram.

Forslag till beslut
Vard- och omsorgsnamnden beslutar

att anta yttrandet enligt tjansteskrivelse daterad 2019-04-24

att paragrafen justeras omedelbart

Marie Johnsson

Sakkunnig tjansteman for Vard- och
omsorgsnamnden

Beslutet skickas till
Kommunstyrelsen

Postadress Besoksadress Tfn Org nr 21 20 00-29 40
Nykdpings kommun marie.johnsson.1@nykoping.se Bg 619-03 42

Vard- och omsorgsndmnden kommun@nykoping.se
611 83 NYKOPING www.nykoping.se
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T Yttrande Dnr
Nykoplng VON19/62

Vard- och omsorgsnamnden Datum
Marie Johnsson 2019-04-24

Kommunstyrelsen

Yttrande over SKLs (Sveriges kommuner och
landsting) rekommendation om gemensam
finansiering av samlat system for kunskaps-

styrning inom socialtjansten

Sveriges kommuner rekommenderas nu att fr o m 2020 gemensamt finansiera
ett samlat system for kunskapsstyrning inom socialtjansten. Syftet ar att SKL
ska stddja medlemmarna i arbetet fér en jamlik, jdmstalld och evidensbaserad
socialtjanst. Detta uppdrag har SKL haft aven tidigare, men det har aldrig
finansierats av kommunernas medlemsavgifter, utan av tillfalliga medel som
nu upphdrt. Kostnaden ar nu beraknad till 1,95 kr per invanare och ar, vilket
for Nykopings del motsvarar ca 110 tkr.

For den kostnaden far kommunerna medverkan i styrning och ledning av

e de kvalitetsregister som anvands inom kommunal halso- och sjukvard

e stod for uppfoljning och analys, t ex i form av brukarundersokningar

¢ nationell samordning for gemensam utveckling av kommunernas system
for kunskapsstyrning.

For att detta ska kunna forverkligas, behdver merparten av kommunerna anta
rekommendationen.

Vard- och omsorgsnamnden har nu fatt mojlighet att yttra sig 6ver denna
rekommendation.

Namnden har fattat beslut om att samtliga utférare aktivt ska arbeta med kvali-
tetsregistren Senior Alert, BPSD och Svenska palliativregistret. Namnden tar
kostnaden fér dessa under 2019, vilken sammantaget uppgar till 45 tkr. Efter-
som denna kostnad kommer att inkluderas i kostnaden enligt rekommenda-
tionen, ar inte hela beloppet 110 tkr en merkostnad jamfort med idag.

Den brukarundersékning som omfattas for Vard- och omsorgsnamndens del
avser funktionshinderomradet. | arets bestallning till Division Social omsorg
(DSO) finns ett sarskilt uppdrag att genomféra en brukarundersékning inom

Postadress Besoksadress Tfn Org nr 21 20 00-29 40
Nykopings kommun E-post marie.johnsson.1@nykoping.se  Bg 619-03 42
Vard- och omsorgsnamnden kommun@nykoping.se
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funktionshinderomradet och da anvanda SKLs enkat. Detta kommer att mojlig-
gora jamforelser med andra kommuner.

De omraden som omfattas av rekommendationen ligger helt i linje med Vard-
och omsorgsndmndens ambitioner och inriktning. Namnden star ocksa bakom
den uttalade utgangspunkten att "basta maojliga kunskap ska finnas tillganglig
vid varje moéte mellan socialtjanstens personal och deras klienter”. Ett forverk-
ligande av rekommendationen skulle innebara en mattlig merkostnad for
namnden, som beddmer att finansiering kan ske inom ram. Detta gor att
Kommunstyrelsen rekommenderas besluta att anta SKLs rekommendation.

Sofia Amloh
Ordfoérande
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Arende 12
Ej verkstallda beslut enligt § 28 h Lagen om stdd och service (LSS) till

vissa funktionshindrade, forsta kvartalet 2019
(VON19/6)
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Nykopl ng Tjansteskrivelse \[3ng19/6

Vard- och omsorgsnamnden Datum
Marie Johnsson 2019-04-23

Vard- och omsorgsnamnden

Ej verkstallda beslut enligt § 28 h Lagen om stod och service
(LSS) till vissa funktionshindrade, forsta kvartalet 2019

Arendet i korthet

Division Social omsorg (DSO) har lamnat redogérelse enligt LSS for beslut som inte
verkstallts inom tre manader under forsta kvartalet 2019 till Inspektionen for Vard
och omsorg (IVO). Rapporteringen omfattar totalt 29 beslut, varav 22 funnits med
aven i tidigare rapportering. Sammanstallningen i tjansteskrivelsen ar avidentifierad
for anmalan till Kommunfullmaktige och revisorerna. Under kvartalet har fem beslut
verkstallts och tva beslut har av andra skl tagits bort fran inrapporteringen.

Fordjupad beskrivning
Tabellen specificerar de 29 ej verkstallda besluten.

Antal Tid for beslut Kommentar

Bostad med sarskild service

21 Apr 2016 — Okt 2018 Flertalet har andra beslut
(2016 2 st beslut, 2017 5 st) verkstallda under vantetiden,

sasom daglig verksamhet,
servicebostad och boendestdd.

Kontaktperson

5 Nov 2017 — Dec 2018 Ett par av brukarna har daglig
(2017 1 st beslut) verksamhet.

Daglig verksamhet

3 Aug 2017 — Aug 2018
(2017 2 st beslut)

Forslag till beslut
Vard- och omsorgsnamnden beslutar

att godkanna rapporteringen enligt tjdnsteskrivelse daterad 2019-04-23.

Marie Johnsson
Sakkunnig tjansteman for Vard- och

omsorgsnamnden
Postadress Besoksadress Tfn Org nr 21 20 00-29 40
Nykdpings kommun marie.johnsson.1@nykoping.se Bg 619-03 42
Vard- och omsorgsndmnden kommun@nykoping.se
611 83 NYKOPING www.nykoping.se
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Dnr VON19/6 22

Beslutet skickas till
Kommunfullmaktige
Revisorerna
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Arende 13
Ej verkstallda beslut enligt 16 kap §§ f och h Socialtjanstlagen (SOL),

forsta kvartalet 2019
(VON19/5)
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Nykopl ng Tjansteskrivelse \[3ng19/5

Vard- och omsorgsnamnden Datum
Marie Johnsson 2019-04-23

Vard- och omsorgsnamnden

Ej verkstallda beslut enligt 16 kap §§ f och h Socialtjanstlagen
(SOL), forsta kvartalet 2019

Arendet i korthet

Division Social omsorg (DSO) har lamnat redogdrelse enligt Socialtjanstlagen for
beslut som inte verkstallts inom tre manader under foérsta kvartalet 2019 till Inspek-
tionen for Vard och omsorg (IVO). Rapporteringen omfattar 15 beslut, varav sju
funnits med aven i tidigare rapportering. Sammanstallningen i tjansteskrivelsen ar
avidentifierad fér anmalan till Kommunfullmaktige och revisorerna. Under kvartalet
har atta beslut verkstallts och fyra beslut har av andra skal tagits bort fran inrappor-
teringen.

Fordjupad beskrivning
Tabellen specificerar de 15 ej verkstallda besluten.

Antal Tid for beslut Kommentar
Sarskilt boende
8 Jul — Dec 2018 Flertalet har fatt nagot erbjud-

ande men tackat nej. | vantan
pa boende har de hemtjénst

och trygghetslarm.

Sarskilt boende socialpsykiatri

4 Nov 2017 (1 st) — Nov 2018 | vantan pa boende ar det
vanligt med boendestdd eller
hemtjanst.

Kontaktperson

3 | Maj — Nov 2018 | Samtliga har boendestéd.

Forslag till beslut
Vard- och omsorgsnamnden beslutar

att godkanna rapporteringen enligt tjdnsteskrivelse daterad 2019-04-23.

Marie Johnsson

Postadress Besoksadress Tfn Org nr 21 20 00-29 40
Nykdpings kommun marie.johnsson.1@nykoping.se Bg 619-03 42

Vard- och omsorgsndmnden kommun@nykoping.se
611 83 NYKOPING www.nykoping.se
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Sakkunnig tjansteman for Vard- och
omsorgsnamnden

Beslutet skickas till
Kommunfullmaktige
Revisorerna

Dnr VON19/5
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Arende 14

Delegationsanmalningar
(VON19/4)
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4#/Nykoping

Vard- och omsorgsnamnden
Delegationsbeslut

Utskriftsdatum
2019-05-14

Pt Dnr Handlingsrubrik Beslutande Beslutsdatum

6.14.1| VON19/22:8 Beslut att anmala Lex Sarah rapport om missférhallande vid Ordforande Vard- och 2019-04-08
servicebostaden Sjokaptensvagen 2 till Inspektionen fér vard och omsorgsnamnden
omsorg

2.14.1] VON19/36:3 Beslut att anmala Lex Sarah-rapport om missférhallande vid Hallets | Ordférande Vard- och 2019-04-18
aldreboende till Inspektionen fér Vard och omsorg omsorgsnamnden

6.14.1| VON19/43:3 Beslut att avsluta Lex Sarah-rapportom eventuellt missforhallande pa | Ordférande Vard- och 2019-04-04
gruppbostaden Skolvagen 44 omsorgsnamnden

2.14.11 VON19/44:3 Beslut att avsluta Lex Sarah rapport om eventuellt missforhallande pa| Ordférande Vard- och 2019-04-04
Rénnlidens demensboende omsorgsnamnden

2.14.11 VON19/45:3 Beslut att avsluta Lex Sarah-rapport om eventuellt missférhallande Ordférande Vard- och 2019-04-18
vid FIA-verksamheten, Trillingsbergsvagen omsorgsnamnden
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Arende 15

Anmalningsarenden
(VON19/1)
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Nykop| ng Utskriftsdatum
2019-05-14
Vard- och
omsorgsnamnden
Anmalningar
Nr | Fran Handlingsrubrik Dnr
1 Kommunledningskansliet Protokollsutdrag KS § 77 2019-03-25 Aterremiss av motion "Aldres rétt till VON17/66:7
utomhusvistelse"
2 Bestallarkontoret Manadsbrev mars 2019, avseende verksamheten pa S:t Anna och Bjérkgarden VON19/25:4
3 Bestallarkontoret Skrivelse med férslag om férsakring pa sarskilt boende for aldre VON19/56:1
4 Bestallarkontoret Svar pa skrivelse med forslag om forsakring pa sarskilt boende for aldre VON19/56:2
5 Division Social omsorg Lex Sarah rapport avseende missforhallanden, Gruppbostad Skolvagen 44 VON19/57:1
6 Pensionarsorganisationerna | Ansdkan om bidrag fér anordnande av FN's dldredag den 1 oktober 2019 VON18/115:1
SPF Seniornerna. SKPF
7 Pensionarsorganisationerna | Komplettering till ansékan om bidrag for anordnande av FN’s aldredag den 1 oktober | VON18/115:3
SPF Seniornerna. SKPF 2019 (ALdreméassa "Utvecklina av var valfard")
8 Pensionarsorganisationerna | Svar pa ansdkan om bidrag for anordnande av FN's aldredag den 1 oktober 2019 VON18/115:4
SPF Seniornerna. SKPF
9 Bestallarkontoret Ansdkan om medel for fortsattning pa samtalsgrupper for personer med VON19/37:1
demensiukdom - fran Nvkdpinas Demensférenina
10 Bestallarkontoret Svar om ansokan av medel 2019 fran Nykopings Demensférening VON19/37:2
11 Bestallarkontoret Protokoll fran namnden fér samverkan kring socialtjanst och vard 2019-03-29 VON19/39:4
12 Division Social omsorg Utredning avseende Lex Sarah rapport avseende missférhallande - Gruppboende VON19/52:2
Skolvaaen 44
13 Revisorerna Revisionsrapport: Arlig granskning av kommunstyrelse och ndmnder - Del av VON19/60:1

arundldaaande aransknina

Page 93 of 94



14 Division Social omsorg Utredning avseende Lex Sarah rapport avseende missférhallande Fia Trillingsberg VON19/45:2

15 Bestallarkontoret Information fran IVO om kommande tillsyn och inspektion 2019-06-17, for att granska | VON19/64:1
namndens svstematiska kvalitetsarbete. Dnr 8.5-15960/2019-1

16 Inspektionen for vard och Information fran IVO om kommande tillsyn riktad mot aldreomsorgen i Nykdpings VON19/65:1

omsora kommun (rér namndens arbete fran aktualiserina av ett drende till verkstalliahet). Dnr

17 Bestallarkontoret Verksamhetsberattelse 2018 - Vionord Omsorg & Service VON18/23:15

18 Division Social omsorg Lex Sarah rapport avseende missforhallande, Lundagarden VON19/68:1

19 Bestallarkontoret Information om statsbidrag till kommuner som bedriver verksamhet med personligt VON18/112:12
ombud

20 Bestallarkontoret Minnesanteckningar fran Lanstraff for personligt ombud 25 april 2019 VON18/112:13

21 Bestallarkontoret Arsredovisning for verksamhetsaret 2017-09-01--2018-08-31 - Invita Service AB VON19/33:3

22 Bestallarkontoret Verksamhetsberattelse 2017 Mirabilia AB VON19/61:3

23 Bestallarkontoret Minnesanteckningar frdn méte med ledningsgrupp Personligt ombud 2019-05-03 VON18/112:14

24 Bestallarkontoret Manadsrapport april 2019 - S:t Anna och Bjérkgarden VON19/25:5

25 Division Social omsorg Atgardsplan avseende Lex Sarah rapport ang missférhallande, Hallets dldreboende | VON19/36:8

26 Division Social omsorg Utredning gallande Lex Sarah rapport avseende missférhallanden, Gruppbostad VON19/57:2
Skolvaaen 44

27 | Skrivelse avseende behov av en syn- och hdrselinstruktor VON19/70:1
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