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Kvalitetsuppfoljningen genomford:

Narvarade: Annicka Pantzar (MAS), Erika Brinkesjo (kvalitetsutvecklare), Kim
Dahlstrom (verksamhetschef).

Antal brukare pa enheten: Sex

Inledning

Socialkontoret har genomfort kvalitetsuppfoljning 2019 utifran krav i avtal och
overenskommelse avseende bostad med sarskild service
(gruppbostad/servicebostad) enligt LSS § 9.9 och daglig verksamhet enligt LSS
§ 9.10, samt uppfoljning av hilso- och sjukvard

och sjukvard, i Ekero kommun.

Metod

- I oktober 2019 skickade socialkontoret ut enkitfragor, samt en bilaga
med begaran om handlingar till respektive enhetschef/verksamhetschef
for gruppbostad/servicebostad och daglig verksamhet i Ekero kommun.

- Uppfoljande mote mellan kvalitetsutvecklare och medicinsk ansvarig
sjukskoterska och respektive enhetschef/verksamhetschef genomfordes
for att diskutera enkitsvar och inkomna begarda handlingar
genomfordes december 2019.

Personal/bemanning och kompetens

Ansvarig verksamhetschef ansvarar ocksa for Roshagens servicebostad, som
bada drivs i Attendos regi. Pa enheten arbetar tio tillsvidareanstillda
stodassistenter, fem timvikarier och en platsansvarig. All personal har adekvat
utbildning i form av gymnasieutbildning, USK (underskoterska) eller MSK
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(mentalskotare), hogskola, och olika fortbildningar inom LSS och
funktionsnedsattning.

Forandringar pa enheten under 2019:

Den verksamhetschef som var ansvarig for enheterna Roshagen och Solbacken
vid kvalitetsuppfoljningen 2019 anstalldes i slutet av april 2019 och avslutade
sin anstillning vid arsskiftet 2019/20.

Det upprittas arligen en kompetensutvecklingsplan fér personal i samband
med medarbetarsamtalen, samt vid behov under aret.

I samband med nyanstillning sker tva dagars introduktion pa enheten och
darefter gors utvardering tillsammans med handledare och verksamhetschef.
Vid behov eller onskemal bokas fler tillfallen in. Vid introduktion anvands
introduktionsmapp/checklista/introduktionsmanual som gas igenom. Om
befintlig personal varit borta fran arbetet en lingre tid ges tillfille till ny
introduktion, och checklistan gis da igenom pa nytt. Vid nyanstallning gar
verksamhetschef igenom information om tystnadsplikt och sekretess som
skrivs under av personen.

Finns det pa enheten personal som kan ge daglig handledning
kring brukarnas behov?

51 Det finns ingen i personalgruppen
.l som handleder pa daglig basis, men
N flera i personalgruppen har lang

erfarenhet och last flertalet kurser
1 inom LSS via arbetsgivaren. Nar
personal uttrycker behov tas extern
handledning in.

o N
o
o

Ja

Delvis (kommentera) -
Nej (kommentera)

Begdrda bilagor:
- Organisationsskiss
- Introduktion vid nyanstdllning av personal
- Rutin for tystnadsplikt och sekretess
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Kvalitetsarbete, uppfoljning och utviardering
Finns ett ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete enligt
SOSFS 2011:9?

5. Verksamhetschef ar
kvalitetsansvarig och enheten har
utsedd kvalitetssamordnare.

3 P& gruppbostaden involveras och
deltar brukarna i det systematiska
kvalitetsarbetet vid husmoten som
halls en gang/vecka. Personal gar
igenom hur brukarna upplever
boendet, tar in idéer och forslag, gar
igenom veckoschemat, samt foljer
upp vad som framkommit vid
tidigare husmoten.

4

o e
o
o

Ja -

Delvis (kommentera) -
Nej (kommentera) -

Personal pa gruppbostaden ar delaktiga i kvalitetsarbetet genom att de ar
skyldiga att rapportera hiandelser i verksamheten. Alla handelser gas igenom en
gang/manad pa APT. Kvalitetsansvarig och kvalitetssamordnare
sammanstiller sedan hiandelserapport som foljs upp efterfoljande manad dar
uppfoljning skrivs pa alla handelser. Verksamhetschef for kontinuerliga
dialoger med personal nar handelser som skett behover atgardas direkt.

Genomfors brukarundersokningar systematiskt pa enheten?
Brukarundersokningar sker arligen och den gors av brukarna digitalt via Pict-
o-stat (SKR) med stod av foretradare eller om 6nskas av stodperson pa
enheten. Verksamhetschef tar upp resultaten med personal och brukarna och
eventuella anhoriga/foretradare blir informerade om resultaten fran
undersokningen.

Attendo anvander folder for synpunkts- och klagoméalshantering. Den ar val
synlig for brukarna, foretridare/anhoriga pa enheten. Vid inflyttning far
brukaren ta del av material och vart det finns att tillgd. Sedan
verksamhetschefen tog 6ver regin har inga synpunkter eller klagomal
inkommit, men nar det gors tas de upp pa enhetens APT.

Avseende anmalningsskyldigheten for missforhallanden (lex Sarah) har

personal géatt webbutbildning, fatt information, samt material och skrivit under
tystnadsplikt, lex Sarah, lex Maria. All personal skriver in handelser i systemet
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(Attendo Add), dar personal, kvalitetssamordnare och verksamhetschef gor
bedomning av handelsen. Verksamhetschef tar kontakt med berorda och
personal blir informerade samma/nastkommande dag. Alla allvarliga
héandelser utreds enligt hindelseanalysmetoden och verksamhetschef ska alltid
kontaktas i direkt anslutning till handelsen som analyserar det intraffade med
personal.

Begdrda bilagor:
- Ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete enligt SOSFS 2011:9
- Den senaste brukarundersokningen som genomforts pa enheten
- Rutin for synpunkter och klagomal
- Rutin for anmdlningsskyldighet gdllande missforhdllande enligt SOSFS
2011:5 (lex Sarah)

Kvalitet for den enskilde

Brukarna har en stodperson i ordinarie arbetsgrupp och stédpersonens
huvuduppgift ar att skapa trygghet, vara ett stod till narstaende och ge
forutsattningar for god kontinuitet och kvalitet. Stodpersonen ar ocksa
huvudansvarig for veckoscheman och ansvarar for upprattande av
genomforandeplan. Personal pa Solbacken ska utbilda sig inom kort for att bli
certifierade kontaktpersoner.

For att sdkerstilla att tvAngs-/begransningsatgiarder inte forekommer utgar
personal alltid fran brukarnas behov. Genomforandeplan f6ljs upp var 6:e
manad eller vid behov. Personal arbetar i med att skapa rutiner och regler samt
foljer upp dessa varje manad i samrad med brukaren.

Beskriv hur ni arbetar for att brukarna ska fa mojlighet till
individuella fritidsaktiviteter utifran sina behov, intressen och
onskemal?

Stodpersonal gar regelbundet igenom tillsammans med brukarna olika
aktiviteter och intressen och arbetar tillsammans med brukaren och eventuell
foretradare for att uppmuntra, organisera intressen och fritid.

Hur anvdands det gemensamma utrymmet pa enheten som ar till
Jor brukarna?

Solbacken har en gemensam servicedel dar alla kan umgéas som att spela spel,
titta pa TV och fira hogtider. Om nagon fyller ar kan slakt, vinner och 6vriga
brukare bjudas in. Vid storre moten med personalgruppen anvands en del av
servicedelen om mojligt utifran verksamheten och brukarna.
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Beskriv hur ni pa enheten arbetar med sjalvbestammande och
delaktighet tillsammans med brukarna?

Enheten har husmoten dar personal fortlopande informerar brukarna vad som
pagar. De kommer med forslag och 6nskemal vad de saknar. Delaktighet ar
viktigt d& det ar deras hem och boende, personal ar skyldiga att brukarna mar
bra och trivs.

Begdrda bilagor:
- Uppdrag for stodperson/kontaktperson

Genomforandeplan
Har samtliga brukare en aktuell genomforandeplan?

5. Brukarnas har aktuella
genomforandeplaner som upprattas
i verksamhetssystemet Safe Doc
utifrén IBIC, tillsammans med
brukare och/eller dennes
foretradare. Kopia pa
genomforandeplan skickas till
bestallaren pa socialkontoret en

| manad fran bestéllningen inkommit

1 eller vid annan 6verenskommelse
J med bestillaren.

0 ‘ i . Genomforandeplanen f6ljs upp var
Ja Nej, hur manga 6:e manad och alltid vid behov.

har en aktuell ...

Uppmaiarksammar personal att brukares behov forandras ar rutin att
stodpersonal, brukare och/eller foretradare traffas. Befintlig
genomforandeplan gas igenom och det forandrade behovet fors in i
genomforandeplanen.

Dokumentation

Daglig informationsoverforing vid personalskifte 4r muntlig 6verrapportering.
Personal som paborjar sitt arbetspass laser aven dokumentation i Safe Doc,
samt sin mejl.

Social dokumentation sker l6pande och innehaller brukarinformation, social
journal och genomforandeplan. Resultat och forandringar i brukarens situation
och synpunkter dokumenteras i social journal. Om narstdende/godman har
annan uppfattning ska det dokumenteras i social journal.
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Beskriv hur dokumentationen forvaras?
Brukarna har individuella paArmar som forvaras i lasbart skap pa personalens
kontor. Lopande journalforing gors i Safedoc digitalt.

Begdrda bilagor:
- Rutin for social/omvardnadsdokumentation

Samverkan

Enheten samverkar med Ekero kommun bland annat genom
informationsutbyte och utvecklingsfragor. Personal samverkar med daglig
verksamhet for att kunna bemota och arbeta likt for att kunna ge brukaren
basta mojliga stod. Verksamhetschef och personal och bestéllarna pa
socialkontoret upplever samverkan val fungerande.

Brandsiakerhet

Enheten har fungerande och vil kdnda rutiner for brandsiakerhet och en person
i arbetsgruppen ar brandansvarig. Brandsiakerhet ingar i introduktion av ny
personal och gés igenom pa APT och vid behov. Enheten har dven aktuell
evakueringsplan i handelse av omfattande brand.

Begdrda bilagor:
- Rutin for brandsdkerhet pa enheten

Sammanfattning

Den sammantagna bedomningen ar att enheten foljer avtalet mellan
socialkontoret och Attendo AB. Vissa utvecklingsomraden har
uppmarksammats pa enheten for 6kad kvalitetssakring.

- Verksamhetschef for enheterna Roshagen och Solbacken anstilldes i
slutet av april 2019 och avslutade anstillningen vid arsskiftet 2019/20.

- Samverkan med bestillarna pa socialkontoret ar vil fungerande.

- Avdialog med verksamhetschef och begiard inkommen handling
avseende introduktionsplan for medarbetare framkommer att
introduktion och uppfoljning av nya medarbetare ar god utarbetad.

- Vil fungerande arbetssitt vid upprattande och revidering av brukarnas
genomforandeplaner.

- God systematik i avvikelsehantering.

- Brukarundersokningar sker arligen pa enheten.

- Personal ska utbilda sig att bli certifierade kontaktpersoner.
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Utifran genomford kvalitetsuppfolining har foljande identifierade
utvecklingsomrdaden uppmdrksammats:

- Avde begirda handlingarna som inkommit saknas flera
dokument/rutiner pa lokal niva. Handlingarna avser overgripande for
Attendo; "Attendo Skandinavien” eller ”Attendo Sverige”, vilket gor det
svarbedomt att avgora vilket arbetssatt som finns pa enheten. Avser
handlingar som; ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete,
rapportering och anmailan av missforhéllande och risk for
missforhallande, lex Sarah och rutin for synpunkter och klagomal.

- Avde begirda handlingarna som inkommit; "Rutin kontaktmannaskap”
och "Rutin tystnadsplikt” saknas information om vilken verksamhet
dokumenten avser, samt giltighetstid for rutinerna.

- Avde begirda handlingarna avseende Attendo saknas handling och
resultat fran senast genomférda brukarundersokning pa Solbackens
gruppbostad.
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