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Inspektionen for vard och omsorg

Att skapa goda forutsattningar

Tillsyn av samverkan och kompetens pa korttidsboenden




Du far garna citera Inspektionen for vard och omsorgs texter om du uppger kallan,
exempelvis i utbildningsmaterial till sjalvkostnadspris, men du far inte anvanda texterna i
kommersiella sammanhang. Inspektionen for vard och omsorg har ensamratt att
bestamma hur detta verk far anvandas, enligt lagen (1960:729) om upphovsratt till litterara
och konstnérliga verk (upphovsrattslagen). Aven bilder, fotografier och illustrationer &r
skyddade av upphovsratten, och du maste ha upphovsmannens tillstand for att anvanda
dem.
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Forord

Inspektionen for vard och omsorg (IVO) har ansvar for tillsyn 6ver verksamheter inom
socialtjanstomradet och halso- och sjukvarden. | uppdraget ingéar ocksa att regelbundet
aterfora sammanstallda resultat och iakttagelser fran myndighetens tillsyn. Denna
rapport ar en del av denna aterféring och belyser tillsyn av 14 kommunala
korttidsboenden som genomférdes under 2016 inom avdelning mitt.

Avdelning mitt har tillsynsansvar éver vard och omsorgsgivare i sammanlagt sju lan:
Dalarna, Gavleborg, Sédermanland, Uppsala, Varmland, Vastmanland, och Orebro.
Inom ramen for ett projekt har 14 korttidsboenden tillsynats.

Rapporten éar framtagen av utredaren Sofia Palmér med hjalp av inspektérerna Kerstin
Nilsson, tillsynsledare, och Lena Nyberg. Anna Karin Nyqvist ar ansvarig enhetschef.

Gunilla Hult Backlund
Generaldirektor
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Sammanfattning och diskussion

De varierande behoven hos de som vistas pa ett korttidsboende inom aldreomsorgen
staller manga och ofta hoga krav pa kompetensen hos personalen, men dven héga krav
pa att kunna samverka i arbetet med enskilda. Dessa bada element har stor betydelse
for om den vard och omsorg som vard- och omsorgstagarna far pa boendet ar av god
kvalitet.

I en tillsyn av 14 Kkorttidsboenden har 1VO granskat hur kommunerna sékerstéller
behovet av olika kompetenser pa korttidsboendet och hur den interna samverkan
fungerar mellan olika yrkesgrupper. P4 varje korttidsboende som inspekterades
genomfordes forst intervjuer med de olika personalkategorierna. Darefter holls ett
dialogsamtal. Vid samtalet diskuterades tva vard- och omsorgstagare som hade insatser
i form av rehabilitering, halso- och sjukvard och socialtjanst. Fokus vid diskussionen
var samverkan och kompetens samt framgangsfaktorer och svarigheter. Awv tillsynen
framgar att det finns faktorer som ger Okade forutsattningar for att lyckas med att
sékerstalla ratt kompetens hos personalen och en fungerande samverkan mellan olika
yrkeskategorier.

IVO anser, utifran den genomforda tillsynen, att féljande faktorer Okar
forutsattningarna att lyckas i arbetet med att tillgodose vard- och omsorgstagares behov
av insatser som ar av god kvalitet:

®  Att det finns en hog tillganglighet till berérda personalgrupper.
®  Att mottagande av nya vard- och omsorgstagare ar vél organiserat.

® Att information som ar av betydelse for genomférande av vard- och
omsorgsinsatser dokumenteras och finns tillganglig for bertrd personal.

O]

Att planering av vard- och omsorgsinsatser ar tydlig och relevant.

O]

Att omvardnadspersonalen forstar syftet med social dokumentation och
kopplingen till malen for insatserna.

®  Att kompetensutveckling sker fortlopande och styrs av behoven hos vard- och
omsorgstagarna som vistas pa boendet.

Pa flera av Korttidsboendena framkom dessutom att enhetscheferna var narvarande
bland annat vid planering infor ankomst till korttidsboendet, pa teamtraffar och vid
andra tillfallen for informationsoverforing och planering av vard- och omsorgstagarnas
vistelse pa korttidsboendet. Flera av cheferna uppfattades dven som lyhorda for
verksamhetens och de boendes behov.

Det forekommer allt oftare att yngre personer vistas pa korttidsboenden, vilket staller
nya krav pa verksamheterna. Med fler yngre som vistas pa boendena forkommer det
aven fler vard- och omsorgstagare med minderariga barn. Kommunerna behover
uppmarksamma vikten av att personal som mater barn i sin verksamhet har kompetens,

Inspektionen for vard och omsorg (IVO) | sid 4(22)



eller vet var i organisationen denna kompetens finns, kring att beakta barnets
perspektiv som anhorig.

Vid tillsynen granskades dessutom omradena vard i livets slutskede och hygien. IVO
kan konstatera att de granskade verksamheterna har rutiner for vard i livets slutskede
och verksamheterna upplevde Gverlag att man hade mojlighet att ge en god vard och
omsorg i livets slutskede. | vissa fall kunde det uppsta problem under jourtid med t.ex.
smartlindring eftersom tjanstgérande sjukskoterska kunde befinna sig langt ifran
korttidsenheten. Hygienrutiner fanns pa samtliga korttidsenheter och fungerade bra.
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Inledning

Ett korttidsboende inom dldreomsorgen &r som regel ett sérskilt boende eller del av
sadant boende dar kommunen erbjuder bade halso- och sjukvard och omsorg under en
kortare tidsperiod. De som vistas pa ett korttidsboende har oftast bedomts vara i behov
av tillfalliga insatser som inte kan ges i den egna bostaden. Manga av de personer som
kommer till korttidsboenden kommer direkt fran en sjukhusvistelse och har behov av
omfattande halso- och sjukvard, inklusive rehabiliteringsinsatser, och &ven
socialtjanstinsatser. De flesta ar aldre, men det blir allt vanligare att yngre personer
vistas pa korttidsboenden. Yngre personer som vistas pa korttidsboenden &r ofta i
behov av avancerad hélso- och sjukvard efter en sjukhusvistelse eller i behov av vard i
livets slutskede.

Den blandade malgruppen staller héga krav pa att verksamheten att sékerstalla att
personalen har tillracklig kompetens for att kunna ge en god vard och omsorg. De
varierande och ofta omfattande behoven av insatser stéller dessutom hoga krav pa att
samverkan och informationséverforing mellan olika yrkesgrupper fungerar. En god
samverkan ar en forutsattning for att kunna tillgodose behoven hos de som vistas pa ett
korttidsboende. De sjukaste har behov av en individanpassad, trygg, bred, samordnad
och kontinuerlig vard och omsorg. En véardegrundsbaserad vard och omsorg dar
helhetssyn ar viktig, minimerar behovet av aterkommande oplanerade vardtillfallen.
Detta kraver en flexibel organisation, som regel multidisciplindra och
multiprofessionella team.* Att en fungerande samverkan &r en viktig faktor for att
sékerstélla god kvalitet i verksamheten understryks ytterligare av att Socialstyrelsen
foreskrivit en skyldighet for vardgivare och de som bedriver socialtjanst att identifiera
de processer dar samverkan behdvs for att sékerstdlla kvaliteten i verksamheten och
forebygga att patienter drabbas av véardskada®.

Att verksamheterna vid korttidsboenden har behovt utvecklas for att kunna mota
kvalificerade vard- och omsorgsbehov har patalats i flera rapporter fran IVO och
Socialstyrelsen, bland annat i IVO:s riskanalys fran 2014. | riskanalysen identifierades
tillsynsomradena samverkan och kompetens som prioriterade omraden.

IVO genomférde under 2016 tillsyn av 14 korttidboenden fordelade pa samtliga lan
inom avdelning mitts tillsynsomrade. Vid tillsynen granskades dels hur den interna
samverkan fungerar och dels hur behovet av kompetens tillgodoses. Tillsynen
omfattade inte samverkan i samband med vardovergangar.

! Vikten av en fungerande samverkan framgér av forarbetena till vardegrundsbestammelsen 5 kap. 4 § socialtjanstlagen
(2001:453).

Prop. 2009/10:1 16 s 10
2 4 kap. 5 och 6 §§ Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad (SOSF 2011:9) om ledningssystem for systematiskt
kvalitetsarbete.
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Ut6ver intern samverkan och kompetens granskades ocksa verksamheternas arbete med
hygien och palliativ vard samt i vilken utstrackning man hade arbetssatt for att méta
minderariga barn som anhdriga.

I denna rapport avser 1IVO lyfta de faktorer som noterats i den genomforda tillsynen
och som tycks bidra till att verksamheterna i hdgre utstrackning lyckas med intern
samverkan, informationséverféring och att moéta upp med tillracklig kompetens.
Forhoppningen ar att andra verksamheter kan lara av detta for att kunna astadkomma
utveckling inom dessa kanda riskomraden. 1 bilagor beskrivs den genomforda tillsynen
och den metod som anvéndes.
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Nar det fungerar...

IVO har i denna rapport valt att lyfta exempel pa arbetssatt och strategier for
samverkan och kompetensforsorjning vid de olika korttidsboendena. Férhoppningen &r
att dessa ska kunna fungera som inspiration till utveckling hos andra liknande
verksamheter.

Behoven hos dem som vistas pa ett korttidsboende stéller hoga krav pa personalens
formaga och kompetens da de i manga fall forvantas ge avancerad hélso- och sjukvard,
med exempelvis smartlindring, sondmatning, syrgasbehandling och sugning av
luftvagar. Likasa ar rehabilitering en viktig insats pa korttidsboendena och utférs bade
av legitimerad personal och av omvardnadspersonal. Bemotande av och omsorg om de
personer som vistas pa korttidshboende har ocksa en mycket stor betydelse for deras
méjlighet att f& leva ett vardigt liv och kanna valbefinnande®. Mé&nga som vistas pa ett
korttidsboende har upplevt plotsliga och ofta livsforandrande sjukdomstillstand men
kan ocksa lida av demenssjukdom, psykiatrisk problematik eller missbruk. Detta staller
krav pa ytterligare kompetens hos all personal.

I tillsynen har IVO noterat att det finns arbetssatt som framjar intern samverkan och
informationsoverforing. En god formaga att séakerstalla att det finns tillracklig
kompetens tillganglig i arbetet kring enskilda individer som vistas pa ett korttidsboende
ar ocksa en framgangsfaktor som IVO noterat. Flera av de tillsynade boendena har
hittat flera val fungerande arbetssatt. Samtidigt behover nagra av dem utveckla arbetet
med samverkan och kompetens for att sakerstalla kvaliteten pa insatserna till de
enskilda.

De faktorer som IO vill lyfta &r framforallt foljande:

®  Att det finns en hog tillganglighet till berérda personalgrupper.
®  Att mottagande av nya vard- och omsorgstagare ar val organiserat.

® Att information som éar av betydelse for genomférande av vard- och
omsorgsinsatser dokumenteras och finns tillganglig for bertrd personal.

O]

Att planering av vard- och omsorgsinsatser ar tydlig och relevant.

O]

Att omvardnadspersonalen forstar syftet med social dokumentation och
kopplingen till malen for insatserna.

®  Att kompetensutveckling sker fortlopande och styrs av behoven hos vard- och
omsorgstagarna som vistas pa boendet.

%5 kap. 4 § socialtjanstlagen
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... ar tillgangligheten pa berorda yrkesgrupper hog

En nyckel i arbetet med att sékerstélla en god intern samverkan é&r tillgangligheten till
alla personalkategorier som méter den enskilde. Aven enhetschefernas narvaro och
formaga att lyssna in behov kring det dagliga arbetet har en positiv inverkan.

Chefen ar mycket stéttande och lyhord och tar tag i problem.

Tallbackens korttidsboende, Alvdalen

For att kunna sékerstélla en vard och omsorg som &r individanpassad och trygg kravs
att den samordnas och att det finns en kontinuitet. Det innebér att samverkan mellan
berorda yrkesgrupper fungerar. Dessutom behdver samverkan ske utifran en helhetssyn
pa individen och dennes behov av vard och omsorg. Pa flera av de tillsynade boendena
beskriver de intervjuade hur de arbetar tatt med varandra genom organiserade moten,
men aven genom mer informella moten, for att fa en helhetsbild av den enskildes
behov.

Informella méten halls t.ex. nar nagon ny kommer till korttidsboendet. Vi
satter oss ner och pratar. Vi arbetar sa tatt tillsammans varje dag med
samma vard- och omsorgstagare. Vi som legitimerad personal arbetar
mycket tillsammans med omvardnadspersonalen. Narheten ar nyckeln till
bra samverkan.

Tallmons korttidsboende, Alvkarleby

Det maste dven finnas forum och former for att kunna formedla information mellan
varandra, bade mellan de olika arbetsskiften och mellan olika yrkeskategorier. Det
maste ges mojlighet att gemensamt kunna resonera kring hur arbetet ska genomforas.

Jag upplever att kommunikationen personalen mellan har blivit battre
sedan den legitimerade personalen “flyttat in” pa avdelningen.

Korttidsboendet Tegelbacken, Heby kommun

Vi har en 6ppen dialog och bra teamkéansla, vi kan alltid ringa till
sjukskoterskan och fa stod och hjalp.

Tullhuset, Orebro

Det finns sjukskoterska tillganglig pa boendet dygnet runt. Arbetsterapeut
och sjukgymnast/fysioterapeut finns pa boendet alla vardagar och det
upplevs som en stor fordel da vi kan arbeta néara vardtagarna och kan
handleda omvardnadspersonalen direkt om behov uppstar. Vi tycker att
det fungerar bra och att vi hinner med att instruera omvardnads-
personalen om 6nskemal finns.

Lundens korttidsboende, Falun
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For att sakra nddvéndig informationsoverforing mellan samtliga personalkategorier
arbetar flera verksamheter med olika motesformer. Som exempel kan nédmnas
teamtraffar med berdrda personalkategorier, morgontraffar for rapportering och
boendemoten. Manga i personalen framhaller att det ar viktigt att de berorda
personalkategorierna deltar vid dessa moéten. Den intervjuade personalen upplever
overlag att de har tillracklig information for att kunna ge en vard och omsorg av god
kvalitet.

Vi som legitimerad personal traffar omvardnadspersonalen varje morgon
vid en morgonrapport. Da deltar oftast dven enhetschefen.

Tallmons korttidsboende, Alvkarleby

Dessutom dar en tat dialog mellan personalkategorierna kring gemensamma
forhallningssatt till den enskilde och anhériga en tydlig framgangsfaktor.

Vi har alltid en gemensam strategi nar det galler den enskilde. Nagot som
diskuteras varje vecka pa teamtraffar, men aven dagligen.

Fleminggatan, Gavle

Natten &r en stor del av dygnet, dd mycket oro hos vardtagarna kommer fram. Nar
personalen fran natt och dag har gemensamma moten, upplever de att de har en béttre
forstaelse for hur de ska tillgodose vard- och omsorgstagarnas behov under hela
dygnet. Pa ett av korttidsboendena berattar dag-personalen att det ofta kommer
information fran nattpersonalen som ar av stor betydelse for deras arbete.

En annan viktig personalkategori pa ett korttidsboende &r rehabiliteringspersonalen.
Det framkommer i tillsynen att pa boenden dar rehabiliteringspersonalen ar delaktig i
mottagandet av nya vard- och omsorgstagare blir malen for rehabiliteringen mer
relevanta och konkreta. Né&r rehabiliteringspersonalen har god kannedom om
bakgrunden till och méalen med vistelsen pa boendet, skapar det goda forutsattningar
for att lyckas med rehabiliteringen. En lyckad rehabilitering medfér som regel en dkad
livskvalitet for vard- och omsorgstagaren, t.ex. genom att denne kan fortsatta att bo i
sitt eget hem, kan klara av att skota sin hygien sjélv eller ha en storre delaktighet i
samhaéllslivet.

Pa ett korttidsboende har man valt att utéka bemanningen avseende rehabiliterings-
personal. Man har anstéllt en arbetsterapeut och en sjukgymnast/fysioterapeut som
enbart arbetar mot korttidsboendet. Enhetschefen beskrev att det har visat sig vara bade
ekonomiskt och kvalitetsméassigt forsvarbart och har gett mycket goda resultat.
Utvédrdering har visat att vard- och omsorgstagarna behover farre dagar pa
korttidsboendet och att behovet av hemtjénstinsatser vid hemgang har minskat.

Samverkan fungerar bra har pa korttidsboendet. Vi traffas mycket och
alla personalkategorier finns nara.
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Hedens korttidsboende Flen

Det ar ett detektivarbete. Vi i vara olika professioner samverkar i
detektivarbetet utifran vara olika kompetenser.

Tallmons korttidsboende, Alvkarleby

Vi som omvardnadspersonal tréffar sjukskoterskorna varje dag samt
sjukgymnast/fysioterapeut och arbetsterapeut ca tva ganger per vecka. Vi
upplever att de ar tillgangliga, dven om de inte alltid kan komma direkt.

Fleminggatan, Gavle

... finns ett ordnat mottagande

Forsta motet i en vardsituation har betydelse for vard- och omsorgstagarens upplevelse
av vistelsen pa korttidsboendet. Vard- och omsorgstagaren har ratt att bli bemott med
respekt for sin integritet och ska ges ratt att vara delaktig i varden och omsorgen *. En
framgangsfaktor i arbetet pa ett korttidsboende &r hur mottagandet &r organiserat, det
vill sdga det forsta motet mellan vard- och omsorgstagaren och personal pa boendet.
Vilka som tar emot och hur mottagandet genomfdrs, men &ven vilken information som
finns tillganglig for vilka yrkeskategorier spelar roll.

Pa ett av korttidsboendena beréattar den legitimerade personalen att bade sjukskoterska
och arbetsterapeut traffar vard- och omsorgstagaren samma dag som han/hon kommer
till korttidsboendet. Pa detta boende traffar arbetsterapeuten alla, &ven om det inte
framgatt nagra rehabiliteringsbehov. Boendet har valt att alltid gora en egen
bedémning da rapporten fran sjukhuset, enligt deras erfarenhet, inte alltid stammer.

Pa ett annat boende berattar den legitimerade personalen att sjukskoterska och
omvardnadspersonal tar emot vard- och omsorgstagaren och dennes anhériga nar de
kommer till boendet. Dessutom tréffar arbetsterapeut och/eller sjukgymnast/
fysioterapeut i regel vard- och omsorgstagaren samma dag som han/hon kommer till
boendet. De ser till att hjalpmedel finns och att omvardnadspersonalen har
instruktioner om t.ex. forflyttning. De berattar att de lagger mycket energi pa
information och bemétande vid mottagandet. Omvardnadspersonalen upplever att den
information de far om vard- och omsorgstagaren i regel ar tillracklig for att kunna ge
en god vard och omsorg.

... finns skriftlig information av betydelse tillganglig

Som tidigare ndmnts &r nérheten till olika personalkategorier viktig liksom att det finns
former for att motas och muntligt 6verfora information. Ytterligare en faktor som
hjalper verksamheterna att tillgodose behovet av intern samverkan och kompetens

41 kap. 6 § patientlagen (2014:821) samt 1 kap. 1 och 3 kap. 5 § SoL
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kring enskilda &r tillgangen till skriftlig information. Detta galler saval halso- och
sjukvardsdokumentation som socialtjanstdokumentation.

Information sasom instruktioner kring traning ges i tillracklig omfattning,
bade muntligt och skriftligt. Det fungerar mycket bra nu nar
arbetsterapeut/sjukgymnast finns i huset. Informationen fors vidare till
nattpersonalen via dagpersonalen.

Hedens korttidsboende, Flen

Den information som behdvs for arbetet ska finnas skriftligt. Det ar centralt for att
personalen ska kunna samverka kring den enskilde. Helst ska informationen vara
atkomlig for alla berorda kategorier personal. Det gor det lattare att fa en helhetsbild av
en vard- och omsorgstagares behov. For detta kravs att man avgor vilka som behover
komma at informationen.

Det &r sedan avgorande att alla dokumenterar nédvandiga uppgifter i journalerna
utifran sina professioner. Pa flera av boendena beskriver de intervjuade att de upplever
sig fa den information som de behdover.

Legitimerad personal ger oss (omvardnadspersonal) tydliga
instruktioner. Vi far aven skriftliga instruktioner och insatserna signeras
pa signeringslistor, vilket vi tycker fungerar bra.

Flemminggatan, Gavle

Om dokumentationssystemet sedan ar anpassat till verksamheten sa att berord personal
har tillgang till aktuell och relevant information om vard- och omsorgstagarna minskar
risken for brister i informationsoverféringen. Om omvardnadspersonal kan
dokumentera hélso- och sjukvardsuppgifter i vard- och omsorgstagarens hélso- och
sjukvardsjournal blir arbetet ocksa mer effektivt. Det ar onddigt att samma uppgifter
forst dokumenteras i omvardnadsperonalens dokumentation och sedan av
sjukskoterskan i halso- och sjukvardsjournalen.

... ar planeringen av vard- och omsorgstagarens insatser tydlig

och relevant

Planeringen for de hélso- och sjukvardsinsatser som ska ges ar i de allra flesta fall &r
val fungerade. Flera av verksamheterna arbetar med att starka personalens férmaga att
ta fram en tydlig planering for de sociala insatserna. Detta gors ofta genom
utvecklingsarbete med genomférandeplaner®. | dessa planer bér det finnas tydliga och
konkreta mal for planerade insatser utifran den enskildes behov. Som exempel kan
namnas Tallbackens korttidsboende i Alvdalen dar omvérdnadspersonalen berattar att
de har jobbat mycket med genomfdrandeplanerna. De beréttar att de arbetar efter

® Se allméant rad till 6 kap.2 § SOSFS 2014:5. En genomfarandeplan bor beskriva hur en beslutad insats praktiskt ska
genomféras for en vard- och omsorgstagare. Den ska s& langt som mojligt utformas tillsammans med vard- och
omsorgstagaren och med hansyn tagen till vard- och omsorgstagarens sjalvbestammanderatt och integritet.
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tydliga mal och att de kontinuerligt gar igenom planerna for att folja upp om
malsattningarna ar rimliga eller om de behdver revideras.

Syftet med genomfdrandeplanen &r att skapa en tydlig struktur for genomférandet och
uppféljningen av en beslutad insats. Det blir tydligt for bade vard- och omsorgstagaren,
narstaende och personalen vad som dr malet med insatserna, vad som ska goras, vem
som ska gora vad, nar och hur.

Exempel pd en genomforandeplan dar vard- och omsorgstagaren varit delaktig i
upprattandet av planen. Den beskriver detaljerat malsattning med alla insatser, vad
nar och hur.

Fran genomforandeplanen:

Matlagning/

Hjalp vid maltider
Ater alla sina maltider liggandes i sangen inne pa sitt rum.
Han onskar oftast mineralvatten att dricka till maltiderna.
Till frukost vill han oftast ha grot med bar pa, egna som
hans fru tagit med och finns i en burk i kylskapet med hans
namn skrivet pd. Han vill inte ha mjolk pa groten. Ett glas
egen tranbarsjuice, en smorgas, helst Lingongrova, med ost
och gurka pd, ett kokt 4gg och varmt vatten, har egna
tepasar pd rummet.
I 6vrigt vill han garna ata s& mycket vegetariskt som
majligt och far varje vecka titta pd matsedeln och sjalv
valja vad han vill ha for alternativ till lunch mandag-
fredag. Ibland valjer han en vegetarisk réatt istéallet for
alternativen som koket da ordnar till.

Att kanna sig n6jd med maten han far och att sjalv fa
bestdmma vad han vill ata.

Glantan, Kungsor

Alla som kommer till ett korttidsboende har olika mél och forutsattningar. Aven
langden pa vistelsen pa ett korttidsboende varierar stort. Det innebér att
genomforandeplanerna maste vara individanpassade och foljas upp utifran det
individuella behovet som finns. En person som ska aterga till hemmet behover kanske
foljas upp oftare @n en person som vantar pa plats pa ett sarskilt boende, vilket bor
framga av planen.

I tillsynen framkommer dven att mojligheten att ta fram relevanta genomfdrandeplaner
paverkas av hur bistandsbesluten utformas. Flera av de intervjuade, bland annat i
Alvdalen, upplever att i de fall det finns tydliga mal i bistdndsbesluten &r det ofta
enklare att komma fram till hur malen ska nas och vilka insatser som ska ges pa
boendet.
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Exempel pa hur malsattningar fran bistandsbeslutet féljer med i planeringen for en
vard- och omsorgstagare och hur malsattningarna omvandlas till aktiviteter i
verksamheten. Av dokumentationen framgar att personalen arbetar efter malen och
nar resultat.

Fran bistdndsbeslutet 2015-10-12:

Korttidsplats efter utskrivning fran sjukhus. Vid vardplaneringen framkom att vard- och
omsorgstagaren var svag och pa grund av mycket trappor i huset har behov av &terhamtning
och traning pé korttidsboendet for att kunna aterga till sitt hem.

Mal med korttidsboendet &r:
e Att kunna ga sjalvstindigt korta strackor med rollator.
e Attkunna ga i trappor med stod av en person.
e Att hemmet &r anpassat for den enskildes behov.

2015-10-25 uppréttas en genomforandeplan:

Malsattningarna fran bistandsbeslutet framgar i genomforandeplanen. Av planen framgar
att vard- och omsorgstagaren ska ha gangtraning, assistans vid forflyttning och att hon har
bra hjalpmedel till forfogande.

Ny vardplanering med bistandshandlaggare 2015-10-27 pa korttidsboendet.
Bistandshandlaggaren deltar och beslut tas. Nytt bistdndsbeslut: Muntlig ansékan om
forlangd korttidsplats en vecka tills bostadsanpassningen i hemmet &r klar. Behov av
revidering av genomférandeplanen fanns inte.

Fran héalso- och sjukvardsjournalen:
... Sjukgymnast/fysioterapeut har tranat pa att ga i trappor med vard- och omsorgstagaren
utifran att denne ska aterga till hemmet.

2015-11-10 sker en ny vardplanering pa korttidsboendet dar vard- och omsorgstagaren
ansoker om hemtjanst i hemmet. Malen for vistelsen bedoms vara uppnadda och vard- och
omsorgstagaren atergdr till hemmet.

Tallbacken, Alvdalen

Nar malen i bistandsbesluten ar konkreta och utformade utifran vad vard- och
omsorgstagaren har for behov ger det goda forutsattningar for personalen att i
genomforandeplanerna kunna beskriva hur det ska genomféras praktiskt pa boendet.
IVO kan konstatera att bistandsbesluten i manga fall innehaller tydliga och individuella
mal, men att det finns utrymme for forbattring i vissa fall.

... forstar omvardnadspersonalen syftet med en tydlig social

dokumentation och kopplingen till malen for insatserna

Halso- och sjukvardsdokumentationen &r i de allra flesta fall val fungerande pa de
tillsynade korttidsboendena. Flera av boendena har aven kommit langt i arbetet med att
fa den sociala dokumentationen att fungera. P4 de korttidsboenden, dar det finns en
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social dokumentation som innehéller relevanta och tillrackliga uppgifter®, ar det tydligt
att den fungerar som ett arbetsverktyg som ger personalen mojlighet att folja atgarder
och héndelser av betydelse. Genom lopande dokumentation kan personalen se om
vidtagna atgarder medfor att satta mal nas d.v.s. om atgarderna far avsedd effekt eller
om vard- och omsorgsinsatserna maste omprovas. Med en sadan dokumentation kan
verksamheten avgdra om vard- och omsorgstagaren far vard- och omsorgsinsatser av
god kvalitet som tillgodoser dennes behov av hjalp och stod.

I de fall det finns svarigheter i arbetet med att uppratta genomférandeplaner som ar
relevanta och har individuellt faststdllda mal upplever omvardnadspersonalen pa
boendena att det ar svart att avgora vad som lopande ska dokumenteras i den sociala
journalen. Dar man arbetat aktivt med att utforma genomforandeplaner upplever
omvardnadspersonalen att det ar enklare att avgora vilka atgarder och handelser som &r
av betydelse och som ska dokumenteras under genomforandet. Det ar da ocksa enklare
att folja upp om insatserna far avsedd effekt eller om de maste omprévas och om satta
mal nas. Om en genomférandeplan &r tydlig och noga beskriver vilka insatser som
vard- och omsorgstagaren ska ha och hur de ska genomforas ar det lattare att
dokumentera det som avviker fran planen, vilket da &r ett exempel pa handelse av vikt.
Dartill ska dven andra handelser som paverkar vard- och omsorgstagaren
dokumenteras.

Ett exempel pa nar dokumentationen kan behdva vara mer detaljerad &r nar nagon
vard- och omsorgstagares kommunikationsférmaga ar begransad eller nar insatsen ar
kortvarig och intensiv med tydliga mal om férandring vilket ar vanligt forekommande
pa ett korttidsboende.

... Sker fortldpande och behovsstyrd kompetensutveckling

I de fall det finns ett aktivt arbete med att sékerstélla att det finns tillracklig kompetens
kring en vard- och omsorgstagare ar forutsattningarna att nd de uppsatta malen for
denne vasentligt battre. Manga pa ett korttidsboende kommer direkt fran en
sjukhusvistelse och har inte sallan behov av avancerad sjukvard och rehabilitering. Det
forekommer ocksa personer med psykiatrisk problematik eller missbruksproblematik.
De varierande behoven hos de personer som vistas pa ett korttidsboende staller manga
och ofta hoga krav pa kompetensen hos samtlig personal pa boendet.

I tillsynen framkommer att omvardnadspersonalen upplever att de genom samarbete
med sjukhusen kan tillgodose den kompetens som kravs vid insatser utdver det vanliga,
till exempel mindre vanliga sjukdomar eller ovanlig medicinteknik. Som exempel kan
namnas ett fall d det kravdes kunskaper om sugning av trakeostomi’. | detta fall kom
en sjukskoterska fran sjukhuset och handledde personalen, som fick 6va tills de kande
sig sékra nog att ta hand om vard- och omsorgstagaren.

® Enligt bestammelsen i socialtjanstlagen 11 kap. 5 § SoL och Socialstyrelsens féreskrifter och allménna rad (SOSFS 2014:5)
om dokumentation i verksamhet som bedrivs med stéd av SoL, LVU, LVM och LSS (4 kap. 9 §, 6 kap. 1- 5 8§ ) ska bland
annat genomférande av beslut om stodinsatser och atgarder for att folja upp insatserna dokumenteras. | dokumentationen ska
beslut och atgarder som vidtas i arendet framga. Dessutom ska faktiska omstandigheter och handelser av betydelse
dokumenteras.

" En 6ppning pa halsens framsida for att skapa fri luftvag.
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Nya saker, ny teknik och nya behov &r en del av vardagen pa ett korttidsboende. Det
staller krav pa fortlopande kompetensutveckling som sedan tas tillvara i verksamheten.

Vi (omvardnadspersonalen) upplever att vi har tillracklig kompetens och
vi kénner oss trygga i gruppen. Vi vill lara oss nytt och ar
kunskapstorstiga. Vi kan hantera svarare fall och tar vid behov hjalp av
t.ex. anhorigstod. Vi far ga pa kurser om vi vill och det fungerar valdigt
bra. Chefen forsoker fixa hela tiden, vi har ett stort stod dar. Vi kénner
inte nagra svarigheter med att ta hand om svart sjuka vard- och
omsorgstagare utan vi far den information och kunskap som behovs for
att varda de enskilda. Nar det ar ny utrustning som vi inte kommit i
kontakt med tidigare far vi information fran sjukskoterkan eller sa kan vi
fa aka till sjukhuset for att lara oss. Instruktioner far man fran den
legitimerade personalen.

Tallbackens korttidsboende, Alvdalen

Kompetensen avseende social dokumentation ar ett utvecklingsomrade. Personalen
beréttar att de ibland tycker att det ar svart att formulera tydliga insatsbeskrivningar
utifran beslut fran bistands-handlaggare. Det handlar om att forsta kopplingen mellan
bistandsbeslut, planeringen av insatser samt dokumentation i genomfdrandet av
insatsen. Majoriteten av de intervjuade anser sig ha den kompetens som krévs for att
arbeta pa ett korttidsboende, men de ser inte den sociala dokumentationen som en
viktig del i arbetet. Samtidigt ar det ett krav pd att fora social dokumentation®.
Forstaelsen for den sociala dokumentationen som ett verktyg i arbetet med att
tillgodose vard- och omsorgstagarens behov behover darfor 6ka anser 1VO.

Daremot behover barnperspektivet utvecklas

Det ar inte bara dldre som vistas pa korttidsboenden utan &ven svart sjuka yngre
personer som ibland har minderariga barn. IVO noterar att det finns en osakerhet hos
de inspekterade korttidsboendena om hur man pa basta sétt ska mota dessa barn.
Arbetssétt, beskrivna kontaktvagar eller rutiner for hur man pa béasta satt kan hjélpa och
stotta barnen finns inte framtagna.

Pa ett av boendena beskrev exempelvis personalen att de hade behovt handledning da
de nyligen pa boendet haft en yngre person med minderariga barn.

Jag kanner att man inte racker till. Det &r ju sa att vi kanske undviker att
fraga utifran att vi inte har nagot konkret att erbjuda. Handledning
behdvs aven till oss som arbetar har, sa att vi vet hur vi ska beméta
barnen pa bésta satt.

® Enligt bestammelsen i socialtjanstlagen 11 kap. 5 § SoL och Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad (SOSFS 2014:5)
om dokumentation i verksamhet som bedrivs med stdd av SoL, LVU, LVM och LSS (4 kap. 9 §, 6 kap. 1- 5 §§ ) ska bland
annat genomforande av beslut om stédinsatser och atgarder for att folja upp insatserna dokumenteras. | dokumentationen ska
beslut och atgarder som vidtas i arendet framga. Dessutom ska faktiska omstandigheter och handelser av betydelse
dokumenteras.

Inspektionen for vard och omsorg (IVO) | sid 17(22)



Glantans korttidsboende, Kungsor

Det ar ett omrade som IVO beddmer behdver utvecklas. Det &r viktigt att kommunerna
uppmarksammar vikten av att personal som moter barn i sin verksamhet har
kompetens, eller vet var i organisationen denna kompetens finns, kring att beakta
barnets perspektiv som anhdrig.

Andra viktiga saker att beakta &r vardmiljon, barnets omgivning samt personalens
skyldighet att anmala om misstankar finns att barnet far illa m.m.°

® Av 1 kap. 2 § SoL framgar att vid &tgarder som ror barn ska barnets basta sarskilt beaktas. Av 11 kap. 10 § SoL framgar att
nar en atgard ror ett barn ska barnet fa relevant information. Vidare framgar av 2 g § HSL att halso- och sjukvarden sarskilt ska
beakta ett barns behov av information, rdd och stéd om barnets foralder eller ndgon annan vuxen som barnet bor tillsammans
med har en allvarlig sjukdom eller skada. Motsvarande bestammelser finns &ven i den nya hélso- och sjukvardslagen
(2017:30) 5 kap. 6 — 8 88. Vidare finns bestammelser om skyldighet att anmala till socialtjansten om man far kannedom eller
missténker att ett barn far illa i 14 kap- 1 § SoL
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Bilaga 1: Tillvdgagangssatt

Under 2016 genomforde IVO, inom ramen for den riskbaserade tillsynen, en tillsyn
gallande vard och omsorg vid korttidsboenden inom &ldreomsorgen. Inspektionerna
delades upp i tva delar, intervjuer och dialogsamtal, se avsnitt “Dialogsamtal — en
metod for utveckling”. Denna rapport avser att belysa de faktorer som noterats i
tillsynen och som tycks vara bidragande till att verksamheterna i hogre utstrackning
lyckas i arbetet med intern samverkan, och att mota upp med tillracklig kompetens.

Avgréansningar

Tillsynen genomfordes under ar 2016 och omfattade 14 inspektioner fordelade pa
samtliga lan inom avdelning mitts ansvarsomrade™. Tillsynen omfattade fragor kring
intern samverkan mellan olika yrkesgrupper och akttérer samt hur behovet av olika
kompetenser sékerstalls. Tillsynen rorde enbart vistelsen pa korttidsboendet och inte
vardens 6vergangar, dvs. samverkan mellan olika vardgivare.

Analys

Materialet har sammanstéllts och analyserats utifran de omraden som granskats vid
inspektionerna och som beskrivs i besluten. Ett viktigt underlag har varit
dialogsamtalen som genomférts utifrdn tvd av verksamheterna valda &renden®’.
Huvudsakliga fragestallningar som stallts till materialet &r foljande:

®  Hur arbetar verksamheterna i de fall de har vard- och omsorgstagare med manga
och komplexa behov?

Hur sékerstaller verksamheten att behoven tillgodoses?
Hur ser samverkan ut mellan olika yrkesgrupper?

Vilka framgangsfaktorer upplever de finns i arbetet?

© © QO ©

Vilka svarigheter upplever de finns i arbetet?

Dialogsamtal — en metod for utveckling

Tillsynen av korttidsboenden har genomforts i tva delar. Den forsta delen baserades pa
intervjuer med enhetschef, sjukskoterskor, arbetsterapeut, sjukgymnast/fysioterapeut
samt tre omvardnadspersonal varav tva som arbetade dag och en som arbetade natt.
Den andra delen genomfordes i form av ett dialogsamtal med utgangspunkt i tva av
verksamheten utvalda &renden. Infor inspektionen ombads verksamheten ta fram
journalhandlingar for hela vistelsetiden®? for de bada drendena.

10 Avdelning mitt har tillsynsansvar éver vard och omsorgsgivare i sammanlagt sju lan: Dalarna, Gavleborg, Sédermanland,
Uppsala, Varmland, Vastmanland, och Orebro.

1 Metoden beskriv i avsnitt "Dialogsamtal — en metod for utveckling”

2 Dock max de senaste 6 manaderna
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®  Arende 1: En av verksamheten utvald vard- och omsorgstagare dar samverkan
samt vard och behandling fungerat bra.

® Arende 2: Den vard- och omsorgstagare som vid datum for inskickande av
handlingar vistats langst tid pa korttidsboendet alternativt en av verksamheten
utvald vard- och omsorgstagare dar samverkan samt vard och behandling fungerat
mindre bra

Vid dialogsamtalet deltog foljande personalkategorier: omvardnadspersonal,
sjukskoterska, arbetsterapeut, sjukgymnast/fysioterapeut, enhetschef, medicinskt
ansvarig sjukskoterska (MAS) och i forekommande fall medicinskt ansvarig for
rehabilitering (MAR).

Samtalet inleddes med att en av deltagarna fran verksamheten berattade om det forsta
av de av verksamheten utvalda arendena. Sarskilt fokus lag pd vad som har fungerat
bra respektive mindre bra nar det galler samverkan och kompetens. Darefter
diskuterades drende tva pa samma satt, med fokus pa om det fanns skillnader i hur
arbetet bedrivits mellan de tva drendena och i sa fall varfor. En viktig utgangspunkt i
samtalet var att alla deltagare var insatta i arendena utifran sitt ansvarsomrade.
Samtalet modererades av IVOs inspektorer.

En fungerande metod i tillsynen och i verksamheten

IVO ser fordelar med att samtalen som en metod for tillsyn. Framforallt bidrar den till
att kunna diskutera och resonera konkret om hur arbetet faktiskt bedrivs.

IVOs inspektorer upplever att det pa detta satt bland annat blev tydligt varfor det
behdévs genomforandeplaner som utformas med tydliga malsattningar och hur de i sin
tur ger ett bra stod i den sociala dokumentationen. Den viktigaste iakttagelsen var
vikten av samverkan och nérheten mellan olika personalkategorier i arbetet med
enskilda individer som vistas pa ett korttidsboende.

Flera av verksamheterna ansag att detta &r en metod som de kan anvéanda sjalva i syfte
att utveckla den egna verksamheten. Det ger en mojlighetet att samla personal och
tillsammans reflektera 6ver hur verksamheten tillgodoser vard- och omsorgstagarnas
behov.

Mycket bra. Bra att vi fick tid tillsammans med all personal att reflektera
over vara vard- och omsorgstagare. Ett arbetssatt som jag tror vi
kommer att fortsatta med i gruppen.

Dialogsamtalet bidrar till okad forstaelse i verksamheten

Utvarderingen som gjordes av verksamheten efter tillsynen visar att metoden
uppskattades som en bra metod for tillsyn, da den gett de intervjuade nya insikter och
synvinklar. Den bidrar aven till en 6kad forstaelse for de olika professionernas
perspektiv.
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Intressant. Det kom fram en del som vi pa natten inte &r insatta i. Man
fick liksom reda pa mer om de personer det gallde. Ett bra séatt att fa del
av alla arbetskategorier och diskutera hur det hade gatt med vard- och
omsorgstagarna och om vi hade kunnat géra det pa ett annat satt.
Utvecklande och stimulerande att kunna diskutera i stor grupp och se det
fran olika synvinklar.

Intressant att fa inblick i hur legitimerad personal tanker. Som bas-
personal far man ofta kénslan av att det vi ser och upplever inte tas pa
allvar.

Metoden kan utvecklas

Det framkom aven en del forbattringsforslag fran deltagarna. Syftet med samtalet kan
bli tydligare, vilket ger battre moéjlighet till att vara forbered. En tydligare agenda med
lite mer specifika fragestallningar kan bidra till mer fokuserade svar fran deltagarna.
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Bilaga 2: Instruktion angaende dialogsamtal

Féljande instruktion skickades till korttidsboendena infor inspektion.

Vid inspektionen av korttidshboendet kommer ett gruppsamtal att hallas utifran tva
arenden. Som dven framgar av inspektionsmeddelandet begar IVO in foljande
handlingar infor gruppdiskussionen:

Journalhandlingar for hela vistelsetiden (dock max de senaste 6 manaderna);
bistandsbeslut, social journal inklusive genomforandeplan, halso- och sjukvardsjournal
inklusive rehabjournal, vardplan och rehabplan avseende tva vard- och
omsorgstagare som har insatser i form av socialtjanst, halso-och sjukvard
inklusive rehabilitering enligt foljande:

- En av verksamheten utvald vard- och omsorgstagare dar samverkan samt
vard och behandling fungerat bra (arende 1).

- Den vard- och omsorgstagare som vid datum for inskickande av handlingar
vistats langst pa korttidsboendet (arende 2) alternativt

- Enav verksamheten utvald vard- och omsorgstagare dar samverkan samt
vard- och behandling fungerat mindre bra (arende 2)

Vid gruppsamtalet ska féljande personer medverka:

3 omvardnadspersonal, 1 sjukskoterska, 1 arbetsterapeut, 1 sjukgymnast/fysioterapeut,
enhetschef, medicinskt ansvarig sjukskoterska (MAS) och i forekommande fall
medicinskt ansvarig for rehabilitering (MAR).

Upplégg av gruppdiskussion

Gruppsamtalet inleds med att nagon av deltagarna fran verksamheten beréattar om det
av verksamheten utvalda drendet (arende 1). Sarskild fokus ska ligga pa vad som har
fungerat bra och mindre bra nér det galler samverkan och kompetens.

Darefter kommer nésta drende (arende 2) att diskuteras pa samma satt. Fokus kommer
da att vara om man ser nagra skillnader mellan drendena och i sa fall varfor.

For att fa till ett bra samtal kring drendena ar det av vikt att alla som ska delta i
samtalet ar insatta i &rendena utifran sitt ansvarsomrade.
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