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	Äldrenämnden


Verksamhetsuppföljning 2002  - Särskilt boende och hemtjänst
Förslag till beslut

Äldrenämnden noterar informationen till protokollet.

Bakgrund

Äldrenämnden följer årligen upp privata och kommunala verksamheter inom nämndens ansvarsområde med utgångspunkt från auktorisationsbestämmelser, lagar, föreskrifter och äldrenämndens kvalitetsmål.

Regelmässig uppföljning av särskilda boenden har gjorts sedan 2000. Uppföljning av särskilda boenden enligt HSL, hälso- och sjukvårdslagen, görs fortlöpande av MAS (Medicinskt ansvarig sjuksköterska) och MAR (Medicinskt ansvarig för rehabilitering). MAS och MAR´s uppföljning utgör en viktig del av den årliga verksamhetsuppföljningen.

Verksamhetsåret 2002 har MAS och MAR medverkat i uppföljningen av särskilda boenden enligt socialtjänstlagen. 

En nyhet för verksamhetsåret 2002 är att en mindre uppföljning har gjorts av hemtjänsten. 

Underlag

Underlag för uppföljningen av särskilda boenden år 2002 utgörs av  MAS och MAR´s tillsynsrapporter, äldreboendenas egen redovisning, samtal med biståndshandläggare, SKOP´s brukarenkät samt hearing om äldreboendet Sjötäppan.

Uppföljningen av hemtjänsten år 2002 bygger på möten med anordnarna, anordnarnas skriftliga redogörelser, samtal med biståndshandläggare och SKOP´s brukarenkät.

Särskilt boende

Sammanfattande bedömning

Kommunala som privata äldreboenden inom äldrenämndens verksamhetsområde följer lagar, föreskrifter, auktorisationsbestämmelser och arbetar i enlighet med äldrenämndens kvalitetsmål. De har en god kvalitet på sin omvårdnad som de flesta boende är nöjda med. Samtliga enheter uppfyller kraven på hälso- och sjukvård inom kommunens ansvarsområde.

Verksamhetsuppföljningen har uppmärksammat några utvecklingsområden:

· Ledningen på flera enheter behöver systematisera och dokumentera sitt kvalitetsarbete i ett överskådligt dokument. En god förbättring kan dock konstateras sedan föregående verksamhetsuppföljning.
· Personalförsörjningen är fortfarande ett problem på vissa enheter. Även om vårdkvaliteten har kunnat upprätthållas, vore en lägre personalomsättning önskvärd för ökad kontinuitet för den boende. 

· Dokumentationen enligt SoL bör förbättras på några enheter.

· Möjligheterna till utevistelser bör förbättras.

Verksamhetsredogörelse och kvalitetsuppföljning

Allmänt om personalsituation och kompetens 

Föregående års uppföljning visade att personalförsörjningen var ett problem för många enheter. Det gällde inte minst rekryteringen av sjuksköterskor. För att tillgodose behoven tvingades några enheter att anlita bemanningsföretag. 

Jämfört med föregående år verkar personalsituationen vara i stort sett oförändrad. Några enheter uppger dock att situationen förbättrats. 

Flera enheter arbetar med alternativ schemaläggning för ökad effektivitet och trivsel bland personalen.

Dokumentation enligt SoL 

De flesta enheter dokumenterar omvårdnadsarbetet enligt socialtjänstlagen, men på några enheter sker detta i ringa omfattning. Många enheter saknar bra struktur för denna dokumentation. Inom kommunala verksamheter pågår ett utvecklingsarbete inom detta område.

Aktiviteter och innehåll i dagen 

Samtliga enheter uppger att det erbjuds regelbundna aktiviteter, hälften har schemalagda dagliga aktiviteter. Samtliga uttrycker att det finns utrymme för utevistelse men att det är svårare att få tid med promenader tillsammans med de boende. En enhet har en promenadgrupp.

2002 års SKOP-undersökning visar, i likhet med undersökningen 2000, att många boende önskar mer utevistelse. 

Måltiderna ses som ett tillfälle till umgänge och aktivitet. En enhet erbjuder alternativa rätter att välja mellan och samtliga enheter kan tillhandahålla diet- och önskekost. Den boende kan välja mellan att äta ensam eller tillsammans med andra. 

Brandsäkerhet 

Samtliga enheter har dokumenterade rutiner för brandutrymning. Brandutbildning hålls för samtlig personal och brandövningar hålls regelbundet.

Kvalitetssystem
För att utveckla och säkerställa kraven på god kvalitet skall all vård och omsorg om äldre omfattas av system för planering, utförande, uppföljning och utveckling av kvaliteten i verksamheten. All personal skall medverka i den systematiska och fortlöpande kvalitetsutvecklingen av verksamheten.

De flesta enheter arbetar aktivt med att systematisera och implementera lokala rutiner för att säkerställa god och säker vård. De viktigaste rutinerna finns dokumenterade på samtliga enheter. 

De två verksamheter som inte har strukturerat sitt system för sina lokala rutiner kommer att granskas mer ingående under år 2003.

Anmälan om missförhållanden (Lex Sarah)

Samtliga enheter har dokumenterade rutiner för anmälan och dessa är väl kända hos personalen. Ingen anmälan har gjorts under året. 

Hälso- och sjukvård 

Bemanning

Sjuksköterskor finns på samtliga enheter. Där dessa inte har nattjänstgöring finns avtal med PAH, primärvårdsansluten hemsjukvård.

Sjukgymnaster och arbetsterapeuter finns tillgängliga på samtliga boenden.

Under året har hälften av enheterna under kortare eller längre tid hyrt in sjuksköterskor från bemanningsföretag, en enhet har under kortare period hyrt arbetsterapeut. Namngiven läkare från närliggande vårdcentral utför läkarinsatser på sju av enheterna, två enheter har egen läkare.

Läkemedelshantering

Skriftliga rutiner för läkemedelshantering och delegering finns på samtliga enheter. De flesta enheter har sk apodossystem från Apoteket. Delegering av överlämnande av läkemedel förekommer i stor omfattning på många enheter. 

Avvikelse- och klagomålshantering

Skriftliga rutiner finns på samtliga enheter. Dessa är väl kända i personalgruppen. Ett par enheter saknar systematisering av hur avvikelser tas om hand och återförs i förebyggande syfte. Två allvarliga händelser har anmälts enligt Lex Maria.

Dokumentation

Samtliga enheter har system för hälso- och sjukvårdsdokumentation som också innehåller en individuell plan för de boende. De kommunala enheterna dokumenterar i datasystemet Pro Capita. De privata använder pappersjournaler.

Resultat brukarenkät

Undersökningen genomfördes under december 2002 av SKOP, Skandinavisk opinion AB. Resultatet blev ett mycket gott betyg till de flesta äldreboenden. 84 procent uppger att de trivs mycket bra eller ganska bra med sitt äldreboende, vilket är en förbättring jämfört med föregående undersökning i december 2000 (82 procent).

74 procent är nöjda eller mycket nöjda med den hjälp och omsorg som ges vilket är en förbättring jämfört med föregående undersökning (69 procent).
Många boende saknar utevistelse. 54 procent uppger att de bara ibland, nästan aldrig eller aldrig får komma ut, föregående resultat var 56 procent.

Undersökningen visar att de som själva valt äldreboende i högre utsträckning är nöjda med sitt boende och den omvårdnad som ges.

Andelen som uppger att de känner sig trygga eller mycket trygga med sitt boende är i stort sett oförändrad: 87 procent år 2002, 88 procent år 2000.

Hearing

En hearing genomfördes hösten 2002 på äldreboendet Sjötäppan. Hearingen gav på kort tid mycket god inblick i hur verksamheten fungerar. Äldreboendet Sjötäppan fick ett mycket gott omdöme.

Hemtjänst

Sammanfattande bedömning

I vilken omfattning hemtjänstens anordnare följer auktorisationsbestämmelser,    lagstiftning, föreskrifter och äldrenämndens kvalitetsmål kan inte bedömas på samma sätt som när det gäller äldreboenden. Underlaget är mer begränsat och uppföljning har inte gjorts tidigare av hemtjänsten. Intrycket är emellertid att de flesta anordnare, inom de flesta områden, arbetar i överensstämmelse med lagstiftningens intentioner och äldrenämndens mål.

De flesta hemtjänstkunder är nöjda eller mycket nöjda med kvaliteten på de tjänster som utförs. Kunderna är något nöjdare med de tjänster som privata anordnare utför. De flesta kunder känner sig trygga eller mycket trygga med den hjälp de får.

Verksamhetsuppföljningen har uppmärksammat flera utvecklingsområden:

· Dokumentationen av arbetet hos kunden bör förbättras hos vissa anordnare.
· Personalförsörjningen är ett problem för kommunala hemtjänsten och flera privata anordnare, vilket bl.a. kan leda till bristande kontinuitet för kunden. 
· De flesta anordnare saknar rutiner för anmälan av missförhållanden enligt Lex Sarah.
· Behov av utökad och fortlöpande dialog med anordnarna när det gäller utvecklingsområden.

De auktorisationskrav som gällde 2002 innebar att anordnarna var tvungna att vara verksamma alla tider och i geografiska områden och inte kunde tacka nej till uppdrag. Endast den kommunala hemtjänsten uppfyllde detta krav. För att behålla mångfalden av anordnare togs kravet bort 2003.

Verksamhetsredogörelse 

Personalsituation

De flesta privata anordnare uppger att de inte har några större problem att rekrytera personal. Det gäller i synnerhet mindre anordnare med ett mindre antal kunder och som är verksamma inom begränsade tider och områden. 
Flera privata anordnare uppger att de har problem att rekrytera personal för semestrar och kvällar.

För att lösa personalbehovet samarbetar privata anordnare med andra privata anordnare. Det finns te.x. en anordnare som är specialiserad på att erbjuda tjänster kvällstid och som hjälper andra vid behov.

Det förekommer att privata anordnare anlitar bemanningsföretag.

Den kommunala hemtjänsten har problem med rekryteringen till kvällar och att tillgodose behovet av korttidsvikarier. Under 2002 har märkts ett ökat intresse bland personalen att söka sig till privata anordnare.

Hur synpunkter och klagomål uppmärksammas

Flera privata anordnare uppger att kundernas klagomål och andra synpunkter uppmärksammas i mötet med kunden och att åtgärder omedelbart vidtas för att åtgärda eventuella brister. De flesta har rutiner för hur klagomål tas hand om och följs upp men inte alla dokumenterar förfarandet. Några anordnare uppger att deras personal har haft samma kunder i åratal och att dokumentation därför känns onödig.

Den kommunala hemtjänsten uppger att den har rutiner för klagomålshantering och att klagomål följs upp. Som metod för att ta reda på vad kunderna tycker om insatserna används även SKOP-enkäten. 

Dokumentation av arbetet

Ett flertal av de privata anordnarna uppger att de dokumenterar det arbete som utförs. Det gäller i synnerhet omvårdnadsarbete. Några anordnare uppger att de inte dokumenterar arbetet. 
Dokumentation görs i dagböcker, journaler och anteckningsblad, där viktigare händelser noteras. Dessa är tillgängliga för kunden, anhöriga och i förekommande fall för distriktssköterska.

En typ av dokumentation är även de arbetsplaner som flera av de privata anordnarna upprättar tillsammans med kunden.

Kommunala hemtjänsten har gemensamma dokumentationsrutiner och mallar för klagomålshantering och tillbudsanmälan.

Anmälan om missförhållanden (Lex Sarah)
De flesta privata anordnare och kommunala hemtjänsten saknar rutiner för anmälan om missförhållanden enligt Lex Sarah, vilket uppmärksammades i samband med en enkät som socialstyrelsen skickade ut i början av 2003.

En frågeställning som väcktes är hur anmälningsskyldigheten skall tillämpas i en- och fåmansföretag. Denna frågeställning har framförts till socialstyrelsen.

En anmälan om missförhållanden gjordes till Länsstyrelsen. Den kommunala hemtjänsten anmälde sig själv för att få klarhet i vilka situationer lagen gäller. Anmälan visade sig inte vara en Lex Sarah-anmälan.

Biståndshandläggarnas omdömen

Biståndshandläggarnas omdömen om de privata anordnarna är i huvudsak positiva, i några fall mycket positiva. I något fall riktas kritik mot privat anordnare som inte tar helhetsansvar för kunden, väljer bort vissa tider och tjänster.
Positivt för flera privata anordnare är flexibilitet i arbetssätt och mångfald när det gäller kompetens och inriktning, t.ex. olika språkkunskaper och kompetens när det gäller viss sjukdomsbild, som psykisk sjukdom och demens.

Klagomålen från kunderna avser i högre utsträckning den kommunala hemtjänsten. De gäller framförallt bemötande och att beviljad tid inte utförs. 
Det skall i sammanhanget påpekas att kommunala hemtjänsten är den anordnare som har det största antalet kunder, vilket kan påverka det större antalet klagomål.

Biståndshandläggarnas omdömen om den kommunala hemtjänsten varierar beroende på hemtjänstområde. 

Klagomål från kunder återförs normalt till anordnaren av biståndshandläggaren.

Resultat av brukarenkät

Enligt SKOP´s brukarenkät är de flesta hemtjänstkunder, 73 procent, nöjda eller mycket nöjda med den hjälp och omvårdnad de får. Det är en liten ökning jämfört med föregående enkät, då motsvarande andel var 71 procent. 

De privata anordnarna får något bättre medelvärde, 4,31, än den kommunala hemtjänsten, 3,97.

Hur omdömena fördelas mellan de privata anordnarna framgår inte.

85 procent av de som valt privat anordnare känner sig ganska trygga eller mycket trygga med den hjälp de får. Motsvarande andel för den kommunala hemtjänsten är 78 procent.

På frågan hur ofta det händer att hjälp utförs av ny personal som kunden inte känner svarar 25 procent av de som valt privat anordnare att det händer ganska ofta eller mycket ofta. Av de som enbart har kommunal hemtjänst är motsvarande andel 41 procent.
Nils Edsmalm



Ulla Hedman

Planerare/utvecklare
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