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1. Granskningen noteras.
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Beskrivning av drendet

Kvalitetsenheten i Tyres6 kommun har, i enlighet med kommunstyrelsens
granskningsplan f6r kommunal och privat verksamhet, genomfort granskning
av Omsorgshuset i Stockholm AB. Omsorgshuset ir kommunens utférare av
personlig assistans.

Sammanfattningsvis visar granskningen att det finns flera utvecklingsomriden i

verksamheten.
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Beskrivning av arendet

Kovalitetsenheten i Tyresd kommun har, i enlighet med kommunstytelsens

granskningsplan f6r kommunal och privat vetksamhet, genomfort granskning
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av Omsorgshuset 1 Stockholm AB. Omsorgshuset idr kommunens utforare av

personlig assistans.

Syftet med kvalitetsgranskningen 4r att undersoka kvaliteten i verksamheten ur
ett medborgarperspektiv. Granskningen har genomférts genom intervjuer och
samtal med chefer, personal, gode min och brukare. En enkitundersdkning
med frigor kring brukarnas néjdhet med assistansen har genomforts, och den
sociala dokumentationen som tor enskilda har granskats. Dokument som 16z
verksamheten har ocksa granskats. Granskningen genomférdes under perioden
november 2017 — februari 2018.

Resultatet av granskningen terkopplas bdde muntligt och skriftligt till

verksamheterna. Den firdiga rapporten publiceras pd Tytresos hemsida.

Sammafattningsvis visar granskningen att det finns flera utvecklingsomriden i
verksamheten. Verksamheten behover utveckla sitt kvalitetsarbete och gora
personalen mer delaktig, genomférandeplanerna behdver utvecklas och
ledningen behover sikerstilla att personalen har tillrdcklig kompetens.
Verksamheter uppvisar ocksé brister vad avser den 16pande sociala

dokumentationen, vilka behover dtgirdas.

Omsorgshuset, personlig assistans

Omsorgshuset 4r kommunens utférare av personlig assistans. Petsonlig
assistans som tidigare drevs i kommunal regi upphandlades och togs &ver av
Omsorgshuset 1 februari 2017. Enligt uppgift frin Omsotgshusets ledning fick
verksamheten inga uppgifter om personalens kompetens vid évertagandet, och
kan dirmed inte redogtra for vilken kompetens personalen har. Ledningen
behover sikerstilla att personalen har tillricklig kompetens, vilket lyfts som ett

utvecklingsomrade.

Granskningen visar att de assistansberittigade 6vetlag ir ndjda med hur
insatserna genomfors. Verksamheten ersitter dock inte alltid
assistansomkostnader, vilket kan innebira en risk fér att den enskilda inte kan
leva som alla andra och ha goda levnadsvillkor (LSS § 5). Enligt ledningen pi
Omsorgshuset beror det pa att flera assistenter har en relativt hog 16n, vilket

krymper utrymmet f6r omkostnader.
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Vatje atbetsgrupp inom Omsorgshuset har en arbetsledate, kallad servicegarant,
som bland annat har ansvar f6r bemanning och 4r tillgénglig dygnet runt.
Funktionen lyfts upp som positiv eftersom den skapar trygghet for brukare och

personal.

Alla brukare har en genomftrandeplan. Genomférandeplanerna dr dock av
vatierande kvalitet, och behéver utvecklas. Omsorgshuset har inte full tillging
till verksamhetssystemet Treserva. Forvaltningen miste utveckla
verksamhetssystemet sa att Omsorgshuset kan {6ra all sin sociala
dokumentation i Treserva. Den l6pande sociala dokumentationen har brister
som gor det svart att fi en 6verblick av hur assistansen fungerar for den

enskilde.

Granskningen visar att personalen har tillricklig kunskap om rapporteringen
kring lex Sarah. Diremot behover verksamheten skapa en struktur f6r att
involvera personalen i kvalitetsarbetet. Exempelvis har inte arbetsplatstriffar

kunnat genomféras regelbundet.

Forvaltningens synpunkter

Granskningen visar att Omsorgshusets personliga assistans har flera
utvecklingsomriden. Verksamheten behéver utveckla sitt kvalitetsarbete och
gora personalen mer delaktig, genomfStandeplanerna behover utvecklas och

ledningen behdver sikerstilla att petsonalen har tllricklig kompetens.

Verksamheten uppvisar sitskilda brister vad avser den 16pande sociala

dokumentationen, vilka beh&ver 4tgirdas.

Atgirder

Med anledning av kvalitetsbristerna kommer socialforvaltningen att kréva in en
atgirdsplan dir Omsorgshuset redogér f6r hur de ska komma tillritta med sina
utvecklingsomriden och dtgirda bristerna. Detta ska 4terrappotteras tll
socialnimnden under hésten 2018. Férvaltningen kommer vidare att uppdra 4t

kvalitetsenheten att gora en uppféljande granskning av Omsorgshuset.

tyresé kommun
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Omsorgshuset-personlig assistans

Verksamhetsform: privat regi
Chef: Isabella Hernsjo
Kvalitetsgranskningen genomfstrdes: 2017-11-07 - 2018-02-22

Granskningen genomféfd av:

W&a Hﬁ aypalo

va Lindgren Ansa Haapala
kvalitetscontroller kvalitetscontroller
evalindgren@tyreso.se ansa.haapala@tytreso.se

Granskningsrapporten godkinns och éverlimnas till socialférvaltningen for

eventuella dtgirder med anledning av granskningen.

Tyresé den 2018-02-22

M= e ?

Catrin Ullbrand
Kvalitetschef
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Sammanfattning av granskning av personlig
assistans Omsorgshuset

@ Funktionen setrvicegarant skapar trygghet for bide brukare och personal.
N2 Ledningen behdver sikerstilla att personalen har tillricklig kompetens.
W/ Genomférandeplanerna behéver utvecklas.

\?/Den 16pande sociala dokumentationen har brister och behéver forbittras.

Kvalitetsnivaer

\@}, Gront visar goda exempel som med fordel kan spridas till andra enheter.
<& Gult innebir att verksamheten har omriden som kan utvecklas.

Rott innebir att verksamheten uppvisar brister som behéver atgirdas.



1 Syfte

Syftet med granskningarna 4r att beskriva kvaliteten 1 socialtjinstens
verksamheter ur ett medborgarperspektiv. Med medborgzre menas hir den eller
de personer som dr direkt berdrda av den granskade verksamheten.
Kommunstyrelsen i Tyresé kommun beslutar 4rligen om granskningsplan fér
privat och kommunal verksamhet. Granskningarna utférs av kvalitetsenheten,

avdelningen medborgarfokus som tllhér kommunstyrelseforvaltningen.

2 Metod

Granskningen omfattar intervjuer och samtal med chefer, personal, och gode
min och brukare. I granskningsunderlaget ingdr aven en enkitundersdkning
med frigor om hur néjda brukarna ir med utférandet av assistansen. Dessutom
gors en genomging av de dokument som rér verksamheten. Den sociala
dokumentationen som rér enskilda granskas ocks3. Forteckning 6ver de

dokument som granskats finns under rubriken "Referenser”.

Resultatet av granskningen aterkopplas bide muntligt och skriftligt till
verksamheten, som ocksé har méjlighet att faktagranska innehillet innan
rapporten fardigstills. Rapporten Gverlimnas sedan till socialférvaltningen som
avgor vilka dtgirder verksamheten eventuellt behover vidra. Den firdiga

rapporten anmals till socialnimnden och publiceras Pa www.tyreso.se.

Bedomningen av verksamhetens kvalitet vigs samman av:

® Verksamhetens férutsittningar (strukturkvalitet)
Granskningen utgir frin gillande lagstiftning, Socialstyrelsens
foreskrifter, kommunens riktlinjer och gallande avtal/
Overenskommelser.

® Arbetetiverksamheten (processkvalitet)
Processer, tutiner och arbetssitt beskrivs och bedéms 1 férhéllande till
uppdraget.

* Systematiskt kvalitetsarbete (tesultatkvalitet)
Granskningen utghr frin de krav som framgir av Socialstyrelsens

foreskrift om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbetel.

! Socnalstyrelsens foreskrifter om ledningssystem fér systematisks kvalitetsarbete, SOSFS 2011:9



3 Verksamhetens férutsittningar

Har beskrivs verksamhetens forutsittningar i form av organisation, ledning,

personal, lokaler och 6vriga resurser.

3.1 Personlig assistans

Personlig assistans infordes i Sverige 1 januari 1994 och regleras i
socialforsikringsbalken samt Lag och stdd och service till vissa

funktionshindrade (LSS), dir personlig assistans ir en av nio insatser.

[nsatsen personlig assistans ir ett personliot utformat stéd som ges till den som
1% g p g g
pa grund av stora och varaktiga funktionsnedsittningar behover hjilp med att

tillgodose grundliggande och personliga behov.

Den enskilde kan beviljas personlig assistans enligt socialforsikringsbalken
(SFB), Forsikringskassan utreder och bedémer d behovet av
assistansersittning. Den enskilde kan dven anséka om personlig assistans hos

kommunen som da utreder och kan bevilja assistans enligt 1.SS 9 § 2.

Lagen ger den enskilde méjlighet att sjalv vara arbetsgivare, anlita privat
assistansanordnare eller anvinda kommunen som assistansanordnare.
Kommunen har dock alltid ett basansvar f6r personlig assistans?, vitket bland
annat innebir skyldighet att tillhandahélla personlig assistans samt

kostnadsansvar for personlig assistans upp till 20 dmmar i veckan.

3.2 Om verksamheten

Omsorgshuset ir kommunens utférare av personlig assistans. Verksamheten
som tidigare drevs i kommunal regi upphandlades och togs over av

Omsorgshuset i februari 2017.

Omsorgshuset i Stockholm AB startades ar 2000 och bolaget inriktade sig pd
personlig assistans, vilket 4ven i dag 4t en av kirnverksamheterna. Foretaget ar
kommunal utférare av personlig assistans dven f6r Lidingé och Gotlands

kommuner.

Omsorgshuset Svertog assistansen fér 24 brukare som hade personlig assistans
med Tyresé kommun som utforare. Av de 24 brukarna har tre bytt utforare och

ingen ny har tillkommit.

2 Regeringens proposition 1992/93:159 om s:6d och service till vissa funktionshindrade



Verksamheten har sitt kontor i Alvsjé och de har inga lokaler i Tyreso.
I Alvsjé finns forutom ledningen dven verksamhetens centrala resurser som
personalhandliggare, administrativ personal, samordnare, ekonom och

medicinskt ansvarig sjukskéterska (MAS).

Verksamhetschefen berittar att det i samband med évertagandet fanns ett visst
missnoje hos brukare som hade velat ha kvar kommunen som utforare, men

frimst fanns det oro bland personal.

3.3 Ledning

[ den verkstillande ledningen i Omsorgshuset ingar verkstillande direktor,

verksamhetschef och ekonomichef.

Personlig assistans inom Omsorgshuset leds av en verksamhetschef som har
uppdraget pa halvtid sedan december 2016. Hon arbetar iven halvid som
enhetschef pi Omsorgshuset, men inte for verksamheten i Tyreso.
Verksamhetschefen har arbetat i sju ar inom Omsorgshuset, bland annat som
personlig assistent och enhetschef. Hon har en beteendevetenskaplig
hogskoleutbildning samt LSS-utbildning om 7,5 hogskolepodng?.

Hon berittar att hon har ett nira samarbete med den verkstillande direktoren

och ar n6jd med det stéd hon far frin denne.

Férutom verksamhetschefen finmsdertvienterschefer pa heltd for
verksamheten i Tyreso. En av enhetscheferna slutade i maj 2017, men efter
drsskiftet har Omsorgshuset &ter tva enhetschefer pa plats. Enhetscheferna har

personalansvar och ansvar for kontakten med personal och brukare.

Verksamhetschefen har ett dagligt och nira samarbete med enhetscheferna. De
gor en gemensam planering 6ver sex minader med uppfoljning varje méinad da

de bland annat gir igenom kundbesok och fattar beslut.

Den enhetschef som intervjuades under granskningstillfillet borjade pé
Omsorgshuset i januari 2017. Hon 4r utbildad underskoterska och har tidigare
arbetat inom hemtjansten bland annat som samordnare. Enhetschefen har en
kompetensutvecklingsplan och ska komplettera sin utbildning med LSS om 7,5
hégskolepoing.

Enhetschefen som tilltraidde under 2018 ar utbildad underskéterska och har
tidigare arbetat som samordnare och som enhetschef for personlig assistans.

Hon genomgar for nirvarande utbildningen i LSS om 7,5 hogskolepoing.

3 Enligt avta! med kommunen ska verksamhetschefen ha adekvat hégskoleutbildning som exempelvis sociorom,
sjukskoterska, beteendevetare eller annan jimférbar utbildning.



3.4 Personal

Vid 6vertagandet av verksamheten uppstod minga vakanser da det fanns
personal som valde att inte byta arbetsgivare. Ungefir 100 personal fran
kommunen évertogs av Omsorgshuset och en del av dem har avslutat sin
anstillning. Omsorgshuset har nyanstillt 58 personer som personliga assistenter
under 2017, frimst timanstallda. Omsorgshuset har under hésten 2017 ocksa

anstallt en samordnare som arbetar mot Tyresé.

Verksamheten har 69 tillsvidareanstallda personliga assistenter (55,69
drsarbetare), 19 personer (11,5 drsarbetare) har anstillningsformen” [6r viss tid
sd linge uppdraget varar” och 93 personer ir timanstillda.

Enligt uppgift fran ledningen fick Omsorgshuset inga uppgifter om personalens
kompetens i samband med 6vertagandet av verksamheten. Ledningen kan inte
redogéra for vilken kompetens som personalen har. Enhetschefens uppfattning
ar att minga anstillda har ling erfarenhet av arbetet som personlig assistent,
nigon har till exempel arbetat 16 4r med samma brukare. Hon siger vidare att
verksamheten i samband med medarbetarsamtalen har gjort
kompetensutvecklingsplaner {6¢ personal som haft behov av det. Om det
framkommer behov av utbildning vad giller insatser som ir relevanta for
uppdraget si erbjuds personalen utbildning i detta. De flesta medarbetare har

haft medarbetarsamtal, men det finns medarbetare som har avbéjt det.

Vetksamheten har dven anhériganstillda och de flesta arbetar av och till under
kvallar och helger. Ledningen uppger att brukare, anhdtiga och gode min ér
delaktiga vid rekryteringen och har méjlighet att paverka valet av personliga

assistenter.

Enligt ledningen vill de flesta arbetsgrupperna ha arbetsplatstriffar (APT)
minadsvis, men det finns vissa som tycker att det racker med varannan manad.
Enhetschefen uppger att behovet av APT-méten ér storst i de grupper dar det
uppstir svarigheter kring utforandet av insatserna som till exempel 1
kommunikationen med anhériga. Vid intervjuerna med personal framkommer
att nigon arbetsgrupp inte har haft nigot APT under 2017. Eftersom
verksamheten inte har ndgon lokal i Tyres® har man i nagot fall hytt lokal 1
Tyreso, men oftast har APT-mdtena skett 1 brukarens hem eller pa kontoret i
Alvsjé.

3.4.1 Beddmning av ledning och personal

Ledningen behdver sikerstilla att personalen har tillricklig kompetens.



4 Arbetet i verksamheten

Hir beskrivs de arbetssitt som anvinds for att uppni de mil som finns i
verksamhetens uppdrag. En beddmning gors ocksi av hur verksamheten
arbetar for att tillgodose behoven hos den milgrupp som verksamheten riktar

sig dll.

4.1 Inriktning och arbetssitt

Kring vatje brukare finns en arbetsgrupp som kan besti av nigon enstaka
personal och upp till ett tjugotal personer, beroende pi omfattningen av
assistansbehovet. Det finns 21 arbetsgrupper. I arbetsgruppen ska det finnas en
si kallad servicegarant (arbetsledare) som har ansvar for bemanningen.
Servicegaranten ska vara tillgénglig dygnet runt pa servicegarantmobilen.
Servicegaranten ska ha tillgAng till ett antal vikarier att tillsicta vid kortare
frinvaro. Om ingen vikarie kan tillsittas ir det servicegarantens ansvar att

arbera det vakanta passet.

Servicegaranten ir enhetschefens kontaktperson i arbetsgruppen och ska finga
upp frdgor och ge stéd till personalen vid behov. Personal som har i uppdrag att
vara servicegarant far utbildning inom Omsorgshuset kring uppdraget samt
handledning av enhetschef vid behov. Utbildningar genomfors kontinuerligt da

nya servicegaranter tillkommer.

Personalen berittar att de arbetar pa samma sitt som de gjorde nir kommunen
var arbetsgivare. De har samma schema, som utgdr frin brukarens behov. Det
finns individuella rutiner och checklistor f6r hur arbetet ska utféras och
arbetssittet ar detsamma som tidigare. Vid intervjuerna framkommer att

petsonalen dr engagerad i och méin om sin brukare.

Ledningen berittar att det ibland kan behdvas samtalsstod nir det giller
kommunikationen mellan anhériga och assistenter. Eftersom brukarens bostad
ar assistenternas atbetsplats kan det emellanit krocka med anhorigas intressen
till exempel vad giller arbetsmiljéfragor. Om det uppstir nagot som
Omsorgshusert inte kan hantera sjalva finns det mojlighet att ta in externt
samtalsstod.

Utanfdr kontorstid finns dven ett journummer till enhetschefen vid behov av

arbetsledning.

4.2 Sjélvbestammande och inflytande

For att undersoka brukarnas inflytande éver sin personliga assistans gjordes

f6rutom en intervju med nigra brukare och anhériga/gode man ocksi en



enkitundersokning. Enkiten skickades ut till 18+ personer och det inkom 16
enkitsvar. Nigra av frigestillningarna redovisas nedan och svaren visas som
antal personer.

Far du vara med och bestdmma vilka
personliga assistenter som ska arbeta hos
dig?

| Ja,alltid
Ja,oftast
Ibland, sdllan

m Nej,aldrig

Far du byta personlig assistent om ni inte
trivs eller fungerar tillsammans ?

mJa, alltid

i Ja,oftast
Ibland,séllan

M Nej,aldrig

@ Vet ej

De flesta av brukarna tycker att de har méjlighet att paverka valet av assistenter.

4 Enkiten skickades foretridesvis till de personer som inte huvudsakligen hade assistans som utférdes av anhoriga.



Tar dina personliga assistenter hénsyn till
dina asikter och 6nskemal ?

M Ja,alltid
1 Ja,oftast
Ibland/séllan

H Nej,aldrig

Ar du néjd med utforandet av din
personliga assistans (helhetsomdome) ?

m Ja, alltid
B Ja, oftast
1 Ibland/séllan

m Nej,aldrig

Mdnga brukare har kvar sina assistenter som de har hafl i flera 3r och éir nijda med

utforandet av insatserna.

Bide frin personal och brukare/gode min framkommer synpunkter pa att det
har vatit svért att f tag pa vikatier vid behov. Nigon god man uttrycker dock
att det 4t en bittre kontinuitet nu eftersom assistenterna gir in for varandra vid
kortare franvaro.

Vidare framkommer att Omsorgshuset inte alltid betalar assistansomkostnader
till personliga assistenter, det vill siga etsitter egna utligg i samband med
aktiviteter med brukaren. Om inte brukaren sjilv kan bekosta assistentens
kostnader for till exempel biobesok, cafébesok, resor finns en risk att brukarens
mojlighet till aktiviteter begrinsas. Detta ir nigot som kan paverka den
enskildes méjlighet att leva som alla andra och ha goda levnadsvillkor (LSS § 5).

10



[ Forsikringskassans vigledning avseende tordelning av assistansersittningen
rekommenderas att en viss del av assistansersittningen avsatts for
assistansomkostnader.

[ Omsorgshusets bilaga (Dnr 2016-KSUHO0048) till avtalet med Tyreso
kommun framgdr att brukaren ska vara delaktig 1 utformningen av hur
assistansersittningen ska anvindas. Grundregeln ar enligt Omsorgshuset att
cirka 85 procent ska vara l6nekostnader, 10 procent administrationskostnader

och att cirka fem procent avsitts fér assistansomkostnader.

Ledningen pd Omsorgshuset berittar att eftersom flera assistenter har en
relativt hog 16n sd innebir det att utrymmet fér omkostnadsersittning krymper
och omkostnadsersittning kan inte alltid betalas ut. Varje brukare har sin egen
assistansersittning och Omsorgshuset blandar inte ekonomin mellan de olika
brukarna. Vidare uppger ledningen att assistansomkostnader ersitts i min av
ekonomiskt utrymme och att det férekommit att Omsorgshuset beviljat utligg
trots att utrymme inte har funnits. De uppget 4ven att de arbetar aktivt med att

hitta alternativ for att brukaren ska tillforsakras goda levnadsvillkor

4.2.1 Beddmning av arbetssatt, sjalvbestammande och inflytande

Funktionen servicegarant skapar trygghet f6r bdde brukare och personal.
De assistansberittigade 4t nojda med hur insatserna genomfors.

Verksamheten ersitter inte alltid assistansomkostnader vilket kan innebira risk

tor att den enskilde inte kan leva som alla andra och ha goda levnadsvillkor.

4.3 Social dokumentation

Social dokumentation ar ett samlingsnamn for genomférandeplaner,
journalanteckningar och annat som skrivs inom ramen f6r Socialtjinstlagen.
Den sociala dokumentationen ir lagstyrds och syftar till att sakerstilla den
enskildes trygghet och rittssikerhet samt att méjliggdra uppfélining av

genomforda insatser.

Genomférandeplanen ar grunden f6r de insatser som ska utféras och
mélsittningen ska utgd frin det uppdrag som getts frin Forsakringskassan eller
frin kommunen. I planen ska det framga nir och hur den enskilde vill ha stédet

och pa vilket sitt det ska genomfoéras.

* SOSFS 2014:5(S) Dokumentation i verksamhet som bedrivs med stéd av SoL, LVU, LVM och 1.SS

11



4.4 Social dokumentation inom Omsorgshuset

Verksamheten har inte full tllging ull verksamhetssystemet Treservas for social
dokumentation. Enligt avtalet med kommunen ska forvalningen uwveckla
verksamhetssystemet under avtalstden si att Omsorgshuset har mojlighet att

genomftora all social dokumentation i Treserva.

Enhetschefen ir ansvarig for att genomfdrandeplanen upprittas. Enhetschefen
har via e-skrivbord tillggng till en viss del av Treserva for att ta emot uppdrag,

uppratta genomforandeplaner och dokumentera avvikelser.

Alla brukare har en genomforandeplan. Genomforandeplanerna ar av
varierande kvalitet. De flesta har mal men saknar tillrécklig beskrivning av hur

man ska arbeta for att mélen ska uppnis.

Verksamheten har ett eget digitalt system (AiAi) for den lopande
dokumentationen. Personalen skriver daganteckningar som férvaras i brukarens
hem och som rapporteras till enhetschefen som dokumenterar avvikelser i AiAi

och Treserva.

Dokumentationen i AiAi innehiller ovidkommande information som inte hér
hemma i den sociala journalen. I verksamhetssystemet finns uppgifter av
personalkaraktir, protokoll frin arbetsplatstriffar samt dokumentation kring

brukaren och uppgifterna dr inte 4tskilda.

Den l6pande dokumentationen som ror brukaren ir knapphindig. Det ar svirt
att fa en overblick av hur assistansen fungerar for den enskilde dels for att
dokumentationen ar summarisk och dels for art det dokumenteras bide i

Treserva och verksamhetens egna digitala system.

Verksamheten har skriftliga rutiner for social dokumentation.

4.4.1 Beddmning av social dokumentation

Genomférandeplanerna behéver utvecklas.

Den 16pande sociala dokumentationen har brister och behéver forbittras for att

det ska kunna ga att folja hindelser av vikt for den enskilde.

Forvaltningen behover paboria sitt arbete med att utveckla verksamhetssystemet

sd att Omsorgshuset ska kunna genomféra all social dokumentation i Treserva.

6 Socialféevaltningens verksamhetssystern.
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5 Systematiskt kvalitetsarbete
Verksamhetens kvalitet ska enligt Socialstyrelsens féreskrifter och allminna rad
om ledningssystem f6r systematiskt kvalitetsarbete, SOSFS 2011:9, kontinuerligt

och systematiskt dokumenteras, féljas upp, utvirderas och utvecklas.

5.1 Trygg och sdker verksamhet

Introduktionen av nyanstillda omfatrar en genomging av de viktigaste rutinerna
som tll exempel rapporteringsskyldigheten enligt Lex Sarah, sekretess och
avvikelser. Introduktionen hos brukaren planeras av enhetschef och

servicegarant och utgar frin de individuella behov som finns.

Personalen berattar att det finns rutiner och checklistor fér hur insatserna ska
genomforas { brukarnas bostad. Dir finns iven blanketter f5r rapportering av

avvikelser och Lex Sarah.

Verksamheten har skriftliga rutiner for rapporteringsskyldigheten enligt Lex
Sarah. Den tillfrigade personalen hade tillricklig kinnedom om
rapporteringsskyldigheten enligt Lex Sarah. Verksamheten har inte haft nigon

Lex Sarah-rapport under 2017.

Nyanstillda erbjuds en dags internutbildning for personliga assistenter.
Utbildningen omfattar bland annat lagstiftning (LSS), rutiner och policys,
rapporteringsskyldigheten enligt lex Sarah samt rollen som personlig assistent.

Utbildningen anordnas nigra ganger under ret.

5.2 Kvalitetsarbete

Omsorgshuset har ett ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete. Av
ledningssystemet framgar bland annat ansvarsfordelningen inom verksamheten,

vilka 6vergripande rutiner som ska finnas och hur verksamheten ska foljas upp.

Ett led i Omsorgshusets uppfoljningsarbete ar att genomfora en arlig
brukarundersékning, vilket gjordes i maj 2017. Brukarundersokningen
omfattade alla 64 brukare som har assistans via Omsorgshuset, det vill siga inte
enbart de 1 Tyreso. I brukarundersékningen framkom énskemal om snabbare
aterkoppling, mer information och hégre tillginglighet. Brukarna ansig aven att

rekryteringen av assistenter behdvde f6rbittras.
Omsorgshuset gor aven en arlig medarbetarenkat. Ledningen har frdn och med

2018 borjat skicka veckobrev till alla personal for att bittre ni ut med

information.
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Resultaten frin enkitundersékningarna anvinds i forbittringsarbetet.

[ verksamhetsplanen for 4r 2017-2019 anges de mil som giller f6r
verksamheten, det finns dven delmal for vissa omriden som ledarskap och mil
for utvecklings- och kvalitetsarbetet. MAl f6r kvalitetsarbetet ar till exempel att
systematiskt utveckla ledningssystemet, att ledningssystemet ska vara kint hos
medarbetarna och att ” alla medarbetare ska vara medskapande 1

verksamheten”.

Verksamheten har ett 4rshjul med en dversikt éver de akdviteter som ska ske
under dret sisom framtagande av overgripande kompetensutvecklingsplan,

riskanalys och genomging och uppdatering av rutiner med mera.

Verksamheten har en ”Sig vad du tycker”-blankett och skriftliga rutiner for
hantering av synpunkter och klagomal. De flesta som hat synpunkter vinder sig
dock direkt till enhetschefen. Enhetschefen berittar att inkomna synpunkter
och avvikelser £6ljs upp av enhetschef samma eller foljande dag.

Verksamheten summerar och analyserar synpunkter och klagomdl 1 syfte att
forbattra verksamheten. Enligt verksamhetschefen har Omsorgshuset (Tyreso)
fatt in en skriftlig synpunkt/klagomal under 2017.

Under granskningen framkommer att arbetsplatstriffarna ar det forum dir det
skulle kunna finnas méjlighet for arbetsgrupperna att diskutera och vara
delaktiga i verksamhetsutvecklingen. Det framkommer ocks att
arbetsplatstraffar inte har kunnat genomféras med 6nskvird regelbundenhet.
Det har varit svart att hinna med arbetsplatstriffarna under den tid da
verksamheten i Tyres6 endast haft en enhetschef. Ledningen berittar att

arbetsplatstriffar ar ett prioriterat omride under 2018.

Omsorgshuset har ett kvalitetsrdd som triffas regelbundet. Kvalitetsradet gir
bland annat igenom alla overgripande rutiner och sammanstallningen av

synpunkter och klagomal.

5.2.1 Beddmning av saker verksamhet och kvalitetsarbete

Den tillfrigade personalen hade tillricklig kunskap om rapporteringen enligt
Lex Sarah.

Verksamheten behover skapa en struktur for sitt kvalitetsarbete s3 att

personalen blir mer delaktig.
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