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1. Arets verksamhet

Aldreomsorgens syfte ir att skapa forutsittningar for minniskor med olika funktionsnedsittningar
orsakade av dldrande eller sjukdomar att kunna leva ett sa sjilvstindigt liv som moijligt. Det dr av
avgorande betydelse att kommunen kan erbjuda ett brett utbud av olika insatser utifran individens

behov. Insatserna formar tillsammans en helhet som ticker upp olika behovssituationer i vardagen.

Insatserna kan gilla sirskilda boendeformer (permanent boende, korttidsvard/vixelvird), hjilp i
hemmet (omvardnad, service, avlosning, ledsagning, trygghetslarm), bostadsanpassning, rehabilitering,

férebyggande insatser och anhérigstdd for att nimna nagra.

Under 2015 har det bedrivits ett hilso- och sjukvirdsarbete med fokus pa hog kvalitet och

strukturerat patientsikerhetsarbete inom dldreomsorgen.

Synpunkter, brister, klagomal och avvikelser rapporteras in, atgirdas och aterkopplas till berérda. Ett
utvecklingsomrade ir den 6vergripande sammanstillningen och analysen av de synpunkter/avvikelser

som kommer in.

Med anledning av kommunens utékade hilso- och sjukvardsansvar har organisationen for
dldreomsorg i kommunal regi anpassats. Det fanns dven behov av att utveckla och anpassa

verksamheten for framtida utmaningar.

En ny enhet har tillskapats dir all legitimerad hilso- och sjukvirdspersonal ingir. Aven personal som
ansvarar for hilso- och sjukvardsinsatserna i LSS ingar i enheten. Personalgruppen innefattar
sjukskéterskor, arbetsterapeuter och fysioterapeuter. Ett team bestaende av sjukskoterska och
arbetsterapeut som utfor hilso- och sjukvardsinsatser i LSS- boenden och daglig verksamhet har

startats upp.

Registrering 1 kvalitetsregister utfors och resultatet f6ljs upp 1 samband med delarsbokslut och
bokslut. Under aret har anvindandet av BPSD-registret 6kat och personal vid samtliga
demensenheter har utbildats 1 metoden. Rapporteringen i Senior Alert har minskat men malet ér att
riskbedémningar ska goras for samtliga boende. Arbetet med Nationell Patientéversikt, NPO!, har
fortsatt inom Bjorkbackens dldrecentrum, vilket inneburit stor vinst for patientsikerheten och

underlittat sjukskoterskornas administrativa arbete i samband med likarronder.

Hemtjinsten har startat ett demensteam. Personalen som ingar i demensteamet har utbildats av
kommunens demenssjukskoterska och teamet far handledning kontinuerligt. Hemtjanstens palliativa

team har fatt utbildning i palliativ vard av sjukskéterska fran Ersta diakoni.

Sex underskéterskor har paborjat utbildning till Silviasyster och utbildningen beriknas vara klar under
viren 2017. I bérjan av aret utbildades 96 medarbetare pa Bjorkbacken SABO och hemtjinst inom

omradet palliativ omvérdnad.

! Nationell patientoversikt, NPO, g6r det mojligt f6r behorig vardpersonal att med patientens samtycke ta del av

journalinformation som registrerats hos landsting, kommuner och privata virdgivare i hela landet
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Under hela 2015 har Bjérkbackens vard- och omsorgboende arbetat med att minimera nattfastan,
vilket lett till goda resultat. I borjan pa 2015 hade 71 procent av de boende en genomsnittlig nattfasta
6verstigande 11 timmar och i slutet pa 2015 lag den pa 38 %.

En webbaserad version av verksamhetssystemet Treserva har implementerats bland
verksamhetspersonal. Dir ska all social dokumentation foras och genomférandeplaner upprittas och

toljas upp. Det underlittar ocksa pa ett sikert sitt kommunikationen mellan olika funktioner.

2. Verksamhetens resultat

Nimndmal

Personer som dr 65 ar och dldre och som bor pa vard- och omsorgsboende ska inte fa fallskador, vara underndrda eller

ha trycksdar

Kommentar

Malnivan uppnas inte. Riskbedomningar utférs nir en ny boende flyttar in pa vard- och
omsorgsboendet. Utifran resultatet av riskbedomningar upprittas en individuell vardplan samt plan
tor uppfoljning. Av de som under aret bott pa Bjérkbacken sa har 85 procent riskbedomts. Av de
personer som hade riskbedomts var det dock 94 procent som hade fatt en atgirdsplan.

Indikator Resultatmal Resultat
2015 2015
90 % 85 %

Andelen personer 6ver 65 ar som bor pa
vard- och omsorgsboende som
riskbedémts avseende fall, underniring

och trycksar

Nimndmal

Brukarna ska vara nijda eller mycket nijda med hemtianst och vard- och omsorgsboende

Kommentar
Resultat per hemtjinstenhet i kommunal regi visar att den kommunala hemtjinstsenhet Centrum har

93 procent av de svarande uppgivit att de ar n6jda med hemtjinsten. Motsvarande siffror f6r Vistra

ir 89 procent och Ostra 79 procent. Dirmed ir det bara enheten Centrum som uppnar malnivan.

Bjorkbackens dldrecentrum som helhet har 76 procent ganska nojda eller mycket néjda. Det dr dock
stora skillnader mellan de olika avdelningarna inom Bjérkbacken, exempelvis har Nickrosen och
Solrosen (sammanlagt 20 platser) verksamheter en néjdhet pa 100 procent. Minst n6jda dr personer

boende pa Kastanjen (26 platser), 60 procent.



Indikator Resultatmal | Resultat
2015 2015
Andel brukare i kommunal regi som ar 90 % 87 %
n6jda/mycket ndjda inom hemtjanst
Andel brukare i kommunal regi som ir 85% 76 %
nojda/mycket ndjda inom vird- och
omsorgsboende
EKONOMISKT RESULTAT
Tkr Intikter | Kostnader | Avvikelse
tom dec tom dec tom dec
2015 2015 2015
Sirskilda boenden 75936 -79 524 -3 588
Korttidsboenden 14 645 -15 561 -916
Dagvird 4 898 -4 596 302
Hemtjanst 67 318 -66 907 411
HSL inom LSS 535 -664 -129
Totalt f6r utférare i kommunal regi 163 332 -167 252 -3920

Aldreomsorg i kommunal regi

For verksamhetsomradets kommunala regi uppgar nettoresultatet till och med december till -3 920
tkr (-2 799 tkr i november). Underskotten dr férdelade pa boenden med 4 504 tkr samt HSL inom

LSS med 129 tkr.

Hemtjinsten genererar ett mindre 6verskott pa 411 tkr. Hemtjansten har dven inom ramen for sitt

nollresultat himtat in féregiende ars underskott. I boendets underskott ingér aven en kostnad under

november avseende omstruktureringskostnader inom administrationen pa 500 tkr.

Kommentar

Bjorkbackens dldrecentrum har hég korttidssjukfranvaro som vi arbetar aktivt med. Hog

korttidsfranvaro dr en stor belastning ekonomiskt.

Vird och omsorgsboendet har haft ett flertal boende som krivt extravak, nagot som inte rymts inom

budgetramen.




3. Mailuppfyllnad 2015

NAMNDMAL

Nimndmal
Medarbetarna rekommenderar Tyresi som arbetsgivare

Kommentar
Bland de anstillda inom verksamhetsomradets kommunala regi 4r det 87 procent som i
medarbetarenkiten som genomférdes under hésten uppger att de skulle rekommendera Tyreso

kommun som arbetsgivare. Dirmed har malnivan uppnatts.

Indikator Resultat 2014 Resultatmal Resultat
2015 2015
Mittes ej. 70 % 87 %

Andelen av anstillda inom
verksamhetsomridet som skulle

rekommendera Tyresé kommun som

arbetsgivare for bekanta

Nimndmil
Medarbetarnas sjukfranvaro dr ligre an fyra procent

Kommentar
Sjukfranvaron inom verksamhetsomradets kommunala regi ér tolv procent.

Dirmed uppnas inte malnivan.

Indikator Resultatmil | Resultat Resultat
2014 mal 2015 2015
7,9 % 7 % 12 %

Den totala sjukfranvaron utférare

kommunal regi (%0)

Nimndmal
Sysselsittningsgraden ar anpassad till de anstilldas dnskemal

Kommentar
Malnivan uppnas inte. Andelen av verksamhetsomradets anstillda inom kommunal regi dir
sysselsittningsgraden dr anpassad till deras 6nskemal var 87 procent. Milet var att samtliga skulle vara

néjda.



Indikator Resultat 2014 Resultatmal Resultat
2015 2015

Andel av de anstillda inom Mittes ej. 100 % 87 %

verksamhetsomrddet som anger att

sysselsittningsgraden dr anpassad till

deras onskemil

Brukarundersokningen som genomférdes under 2015 gav oss tre gemensamma omraden dir
no6jdheten inte var sa hog. Vi har nu paborjat ett utvecklingsarbete pa alla enheter inom féljande

omriden:

e Mat och maltidsmiljon

e  Aktiviteter

e Mojlighet att kunna paverka sin vardag och att kinna sig informerad om férindringar
e Informationssatsning inom hemtjansten om vart personer kan vinda sig om de har

synpunkter

SARSKIL.DA UPPDRAG FRAN KOMMUNPLANEN FOR VERKSAMHETSOMRADET

Uppdrag
Genomfora Silviacertifiering av dldreomsorgen

Kommentar
Arbetet med certifieringen har pabérjats. Planering har gjorts infor utbildning av all personal pa

Bjorkbackens vard och omsorgsboende vilken kommer att paborjas under varen 2016.

VARDIGHETSGARANTIER

Inom ildreomsorgen inférdes under 2012 lokala virdighetsgarantier som ersatte kvalitetsgarantierna.

Dessa ligger till grund for vart fortsatta kvalitetsarbete.

Virdighetsgaranti Resultat Orsak till avvikelse
Kontaktmannaskap Alla enheter arbetar
Vid inflyttning far du en enligt denna modell
kontaktman. Efter tvd veckor for
kontaktmannaskap.

foljs uppdraget upp for att se

om du ir n6jd. Du fr En rutin héller pa att

information om vad som ingari | e e g den

kontaktmannaskapet fran personliga tiden som

aldreboendet du valt. kontaktpersonen ska
ge till den boende ska

utformas.




Utevistelse och gemenskap
Du erbjuds att ga ut varje dag
om du bor pa dldreboende om
du sa 6nskar. Vi planerar
tillsammans med dig var, nir
och hur du vill vistas ute. Du
erbjuds méjlighet till gemenskap

och aktiviteter.

Denna garanti kan
inte anses vara
upptylld da
brukarundersokningen
visar lag n6jdhet inom

detta omride.

Kost boende

Du ska uppleva att maten ar av
god kvalitet, smakar gott och att
du har inflytande 6ver hur din
maltidssituation ser ut. Du kan
vilja pa minst tva ritter till
lunch.

Kost hemtjinst

Du ska uppleva att maten ir av
god kvalitet, smakar gott och att
du har inflytande 6ver hur din
maltidssituation ser ut. Du kan
alltid vilja mellan minst tva
ritter. Detta giller om du viljer
att fa firdiglagad mat som
levereras av hemtjansten fran

Restaurang Utsikten.

Vi har inte lyckats att
uppfylla denna garanti
da brukarunder-
sokningen visar att de
boende inte ir nojda
med mat och

maltidssituationen.

Det har inte arbetats
fram fungerande rutiner

kring detta.

Svirt att paverka matens
kvalitet trots matrad och

kostombudsmoten.

Byte av insatser i hemtjidnsten
Du kan byta ut en planerad
insats efter dnskemil,
exempelvis inkép mot
promenad, férutsatt att
tidsatgangen dar densamma.
Vissa byten maste av praktiska

skil aviseras i forvig,.

Uppfylls

Samtal da insats eller boende
beviljas

Senast pa inflyttningsdagen
erbjuds du samtal med
enhetschef/verksamhetschef
eller omvardnadsansvarig
sjukskoterska dir du och om du

vill dina anhériga far

Ej uppfyllt fullt ut, vi
har ett samtal inom de

forsta dagarna.




information om ildreboendet
samt hur utformandet av din
vard och omsorg gir till. For att
erbjuda bista méjliga vard och
omsorg, anpassad efter dina
onskemal, behov och
forvantningar, vill vi lira kinna
dig och fa information om det

som dr viktigt for dig.

Planeringssamtal

Senast inom tvi veckor frin
inflyttning pa sirskilt boende
erbjuds du och om du vill, dina
anhoriga samtal for att gbra en
planering for din vard och
omsorg, en genomférandeplan
tillsammans med din
kontaktman.
Omvardnadsansvarig
sjukskoterska, sjukgymnast
och/eller arbetsterapeut deltar

ocksa vid samtalet.

Upptylls

Uppfoljningssamtal

Minst var tredje manad samtalar
du och din kontaktman om hur
dina férvintningar pd varden
och omsorgen har infriats. Den
planering som ni gjort
tillsammans uppdateras utifran
dina 6nskemal och behov i
genomférandeplanen. En
sammanfattning av samtalet
dokumenteras.

Minst var sjitte manad samtalar
du och om du vill dina anhdriga,
omvardnadsansvarig
sjukskoterska, din kontaktman,
arbetsterapeut och/eller
sjukgymnast om hur dina
torvintningar pa varden och
omsorgen har infriats. Den

planering som ni gjort

Svart att f6lja upp

Vi hoppas pa en bittre
méjlighet att £6lja upp
detta da vi nu infort det
gemensamma
dokumentationssystemet.

Treserva Web




tillsammans uppdateras utifran
dina 6nskemal och behov.
Dokumentation av samtal och

planering gors.

Brytpunktssamtal vid
foriandrat halsotillstand eller
vid vard i livets slut

Om ditt behov av vard och
omsorg forindras pd grund av
férindrat hilsotillstind eller
behov av vird i livets slut,
erbjuds du och om du vill dina
anhoriga, samtal med likare och
eventuellt sjukskoterska,
sjukgymnast och/eller
arbetsterapeut for att fa
information och utforma din

fortsatta vard och omsorg.

Uppfylls och vi
arbetar enligt rutinen
som finns i palliativa

registret.

Trygghet boende
Sjukskoterska finns tillganglig
dygnet runt.

Vi besvarar larm inom tre
minuter och ar pa plats
omedelbart vid akuta
situationet.

Vi som arbetar pa dldreboende

bir alltid synlig namnskylt.

Trygghet hemtjénst

Vi besvarar larm inom tre
minuter och inom hemtjinsten
ar vi pa plats senast inom 30
minuter.

Vi som gbr hembestk har alltid
vil synlig legitimation pa oss.
Vi dr tillgidngliga. Du kan nd oss
pé telefon kl. 07-21.

Uppfylls

Uppfylls




4. Riskhantering

Risk och konsekvensanalys dr en viktig del i det systematiska forbattringsarbetet. Syftet dr att innan
nagon avvikelse intriffar, uppticka och férebygga brister i verksamhetens kvalitet. Detta gors arligen

genom en risk och konsekvensanalys i systemet SMART som anvinds av alla verksamheter.
Vi arbetar dven systematiskt med kvalitetsrad.
Kvalitetsrad

Under aret har 6vergripande kvalitetsrad inforts. I kvalitetsraden ingar ombud och representanter frin
samtliga enheter, olika yrkesprofessioner, enhetschefer och verksamhetschef. Kvalitetsutvecklaren ar
sammankallande, ledet och sammanstiller kvalitetsarbetet i ridet. En lokal rutin for
avvikelsehantering pa individ, enhets och verksamhetsniva dr framtagen. I kvalitetsradet sker den
overgripande analysen av de avvikelseregistreringar som gjorts manadsvis. Syftet ar att identifiera
overgripande forbittringsatgirder i hela verksamheten. Forankring av rutinen har skett pa APT-

méten och planeringsdagar under varen 2015.
Avvikelser och Lex Sarah

Totalt antal registrerade avvikelser i dokumentationssystemet Treserva dr 597 stycken for
Bjorkbackens vard och omsorgsboende och dagverksamheten Solglintan. Avvikelserna handlar om
314 fall, 170 likemedel, 66 omvardnad, 18 informationséverféring, 17 utebliven HSL-insats, 10 hot

och vald, 2 bemotande.
Hemtjinsten har under aret haft 15 avvikelser samt tva Lex Sarah.

Fran och med oktober ingar HSL insatser inom L.SS-boenden och daglig verksamhet. Det finns for
dessa verksamheter totalt 30 avvikelser varav en ir gillande utebliven HSL-insats och 29 ir

lakemedelsavvikelset.

Det har i analysen framkommit att dubbelregisteringar férekommit och att vissa individer under
nagon period haft upprepade fall, vilket atgirdats enligt lokal rutin for fall. Likemedelsavvikelser har

atgirdats genom enskilda samtal med berérda.

Under aret har sju rapporteringar enligt Lex Sarah gjorts inom dldreomsorgen kommunal regi, varav

tva drenden har gatt vidare till Inspektionen f6r vard och omsorg. IVO.

QUSTA
Kvalitetsinstrumentet QUSTA (Quality, Uppf6ljning, Sakerhet, Tillsyn och Ansvar).

Instrumentet bestar av ett antal kvalitetsfragor gillande hilso- och sjukvirden som ska anvindas f6r
patientsikerhetsarbete och vid kvalitetsuppfoljning samt utveckling av verksamheterna. Vid arets
undersékning framkom utvecklingsbehov gillande inkontinens och nattfasta. Atgirder som gjorts ir
utbildning f6r all personal via planeringsdagar och APT samt en hégskolekurs f6r sjukskoterskor om

7,5 poing om inkontinens.

10



5. Framtiden - Nya mal och prioriteringar

Hemtjinstirendena vixer i bade brukar- och timantal. Vi maste bygga upp en vilfungerande

hemtjinst for att méta den 6kade efterfragan.

Vi ska arbeta fram nyckeltal i dldreomsorgen som kan ligga till grund f6r sidkrare analyser bade
kvalitetsmissigt och ekonomiskt.

Implementera Treserva Web sa att den blir ett stod vid dokumentation och utférandet av

genomférandeplaner. Alla boende ska ha en aktuell genomférandeplan.

Utveckla teamet f6r HSL insatser i LSS ytterligare for att méta det nya arbetsomradet inom
Histskons-stéd och boendeenhet, fran maj ar 2016.

Arbeta med att genomféra de omfattande arbetsmilj6forindringar som kravs for att uppfylla

arbetsmiljoverkets krav.
Silviacertifiering av all personal inom vird- och omsorgsboendet Bjorkbacken.

Ett aktivt arbete med att fa fram analyser och statistik vad giller den héga sjukfranvaron inom
aldreomsorgen for att pa sa sitt vara det stod i att vara medarbetare ska ma bittre. Vi arbetar i nira
samarbete med foretagshilsovirden, anvinder snabbare uppféljning/samtal vid ohilsa och for

diskussioner pa APT och ledningsgrupp om vad vi kan gora.
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