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Inledning

Socialnimnden, Danderyd kommun ska som huvudman erbjuda en sidker och &ndamalsenlig hélso-
och sjukvérd som haller god kvalitet och en god hygienisk standard enligt Hilso-och
sjukvardslagen. Hélso- och sjukvarden omfattar d&ven habilitering, rehabilitering samt att tillgodose
behovet av hjdlpmedel.

Kommunal hilso- och sjukvard regleras genom forfattningar och omfattas dven av nationella
riktlinjer samt Gverenskommelser mellan regioner och kommuner.

Vardgivare &r utforare av hilso-och sjukvardsinsatser. Vardgivare som arbetar pd uppdrag fran
Danderyds kommun ska dven folja Riktlinjer for kommunal hélso-och sjukvard i Danderyd
kommun samt de krav som framgar enligt avtal och 6verenskommelser med kommunen.

Under hosten 2022 har en granskning av hélso-och sjukvérd gjorts av vardgivare inom

funktionshinderomrédet LSS i Danderyds kommun. Granskningen har utforts av kommunens
medicinskt ansvariga sjukskoterska pa uppdrag av socialndimnden.

Granskade vardgivare och verksamheter

Virdgivare Verksamhet Antal boende
Olivia Omsorg Eddavégens gruppbostad 5
Frosunda Omsorg Annebergs gruppbostad 6
Attendo Visterdngsvigens gruppbostad 3
Nytida Santararvagens gruppbostad 5
Nytida Slattervagens gruppbostad 5
Danderyds kommun Villa Stinsens gruppbostad 5
Danderyds kommun Torgets serviceboende 11
Danderyds kommun Girdes backe serviceboende 11

Metod samt granskade hédlso- och sjukvdrdsomraden

Uppfoljningen har utforts genom platsbesok med dokumentgranskning samt dialog med
verksamhetschef, legitimerad personal och omsorgspersonal. Den har genomforts samtidigt som
avtalsuppfoljning och i samverkan med socialforvaltningens kvalitets- och utvecklingsstrateg.
Samverkan medfor en helhetsbild Gver verksamheten samt brukarnas vard och omsorg utifran bada
lagrummen socialtjinst och hilso-och sjukvard.

Fokus vid granskningen har varit bemanning, kompetens, samverkan och informationséverforing,
dokumentation, systematiskt kvalitetsarbete, habilitering och rehabilitering, likemedelshantering,
delegering samt vardhygien.

Granskningen bestér av en kontrollerande funktion men har ocksé en funktion i frimjande och
utvecklande syfte. Den ar kvalitativt utformad som ger utrymme for mer sammanviagda bedomningar
och mindre detaljerade bedomningskriterier.

En sammanvégd bedomning av respektive &mnesomrade redovisas med fargmarkeringar. Resultaten
aterkopplas till verksamhetschefer. Om brister identifieras atgirdas de enligt en uppréittad handlingsplan
som f0ljs upp av medicinskt ansvarig sjukskoterska.
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Gul niva innebdr att det finns utvecklings- och forbattringspotential inom omradet.

Orange niva innebér att allvarliga brister, alternativt flera mindre allvarliga brister som sammantaget
beddms som allvarliga, har identifierats.

R&d nivé innebér att verksamheten har alarmerande brister som kriver omgaende atgérd.

Resultat

Vardgivare Villa Stinsen Gardes Backe Torgets
Danderyd kommuns egen regi gruppbostad gruppbostad serviceboende
Bemanning héalso-och sjukvardspersonal
Kompetensutveckling

Samverkan/ informationséverféring
Dokumentation

Systematiskt kvalitetsarbete
Habilitering/ rehabilitering
Likemedelshantering/Delegering
Vardhygien

Vardgivare Slattervagens Santararavagens
Nytida gruppbostad gruppbostad
Bemanning halso-och sjukvardspersonal
Kompetensutveckling

Samverkan/ informationséverféring
Dokumentation

Systematiskt kvalitetsarbete
Habilitering/ rehabilitering
Likemedelshantering/Delegering
Vardhygien

Vardgivare Eddavagens
Olivia omsorg gruppbostad
Bemanning halso-och sjukvardspersonal
Kompetensutveckling

Samverkan/ informationséverféring
Dokumentation

Systematiskt kvalitetsarbete
Habilitering/ rehabilitering
Lakemedelshantering/Delegering
Vardhygien
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Vardgivare Annebergs
Frosunda omsorg gruppbostad
Bemanning halso-och sjukvardspersonal
Kompetensutveckling

Samverkan/ informationsoverforing
Dokumentation

Systematiskt kvalitetsarbete
Habilitering/ rehabilitering
Likemedelshantering/Delegering

Vardhygien
Vardgivare Vasterangsvagens
Attendo gruppbostad

Bemanning halso-och sjukvardspersonal
Kompetensutveckling

Samverkan/ informationsoverforing
Dokumentation

Systematiskt kvalitetsarbete
Habilitering/ rehabilitering
Likemedelshantering/Delegering
Vardhygien

Bedomning

Bemanning hialso-och sjukvardspersonal

Verksamheten ska vara bemannad dygnet runt drets alla dagar med sddan kompetens och med
sddan personalstyrka att patienterna alltid tillforsdkras tillsyn och sdkerhet samt far den vard,
habilitering och rehabilitering som hélsotillstandet kréiver.

I samtliga verksamheter finns en namngiven omvérdnadsansvarig sjukskoterska som regelbundet ar
i verksamheten for hilso-och sjukvardsinsatser, darutdver finns tillgédnglig vid behov for
telefonrddgivning och hembesok till patient pé vardagar. Under kvéllar, nétter och helger finns
tjénstgorande joursjukskoterska tillgdnglig for telefonrddgivning och hembesdk till patient.
Personalomséttning bland omvardnadsansvariga sjukskdterskor har varit 1lag vilket visar en god
kdnnedom om patienterna och bra kontinuitet i varden.

Namngiven arbetsterapeut och fysioterapeut (paramedicinare) finns tillgdnglig for patienterna i
respektive verksamhet dagtid alla vardagar. Néarvaro och insatser varierar mellan verksamheterna
utifrén patienternas olika behov av habilitering och rehabilitering.

Bedomningen ér att verksamheterna har bemanning dygnet runt arets alla dagar med séddan
personalstyrka att patienterna alltid tillforsékras tillsyn och sikerhet samt far den vérd, habilitering
och rehabilitering som hélsotillstandet kréaver.
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Kompetensutveckling

Vid érets granskning har ett fokusomréade varit hur vardgivaren sékerstéller kompetens hos hélso-
och sjukvérdspersonal och 6vriga medarbetare. Resultatet visar pa goda mojligheter och
forutsattningar hos samtliga vardgivare till utbildning och 16pande kompetensutveckling.

Frosunda Omsorg har en intern utbildningsplattform kallad "Frosunda Akademin” samt har en
proaktiv och dvergripande kompetensutvecklingsplan for alla personalgrupper. Under éret har
bland annat omvardnadsansvarig sjukskoterska utbildats inom palliativ véard.

Aven inom Nytida finns tillgéng till en intern utbildningsplattform och omvérdnadsansvarig
sjukskdterska samt joursjukskoterskor har individuella utvecklingsplaner dir 16pande
kompetensutbildning ingar. Under aret har bland annat omvéardnadsansvarig sjukskoterska
genomfort sarutbildning och utbildning kring smérta. Under aret har omsorgspersonal genomgétt
en omfattande utbildning kring bemétandefragor och ledningsansvarig kan se tydliga forbéttringar i
lagaffektivt beteende hos brukarna som resultat.

Kommunens egen regi har under aret upphandlat en digital utbildningsplattform for alla
personalgrupper. Forutom obligatoriska utbildningar véljer dven respektive verksamhet proaktivt ut
inriktning av lampliga utbildningar for medarbetarna utifran identifierade behov.

Inom Olivia Omsorg har fortbildning skett under aret genom Forum Carpe.

Flertalet av verksamheterna har ocksa fokuserat pa externa fortutbildningar under aret med hjélp av
riktade statsbidrag.

Bedomningen ér att samtliga virdgivare dr larande organisationer som sékerstéller kompetensen for
en trygg och siker vérd.

Samverkan och informationsoverforing

Rutiner och arbetssdtt ska finnas i verksamheten som sdkerstdller patientsikerhet och en god
kontinuitet i varden for den enskilde.

I alla verksambheter finns rutiner for strukturerade och tvarprofessionella mdten som bidrar till ett
personcentrerat arbetssétt och individuellt utformade insatser for patienten. Deltar gor bland annat
omvardnadsansvarig sjukskdterska, omsorgspersonal/stddperson och paramedicinare. P4 agendan
for varje enskild patient tas status upp kring exempelvis hilsotillstand, ldkemedel, tandvard, sémn,
riskbedomningar, kognitivt stdd, hjdlpmedel, forflyttning, aktiviteter mm.

Sammanhallen vard kring den enskilde patienten mellan omvardnadsansvarig sjukskdterska och
patientansvarig lédkare pa vardcentral har avsevért forbattrats sen foregdende granskningstillfalle.
Det beror till stor del pa att patienter i samma verksamhet har valt att lista sig pd samma
vardcentral. Fordndringen innebdr att sjukskoterska och lakare har fatt tiatare kontakt och utvecklat
rutiner och arbetssétt som sékerstiller patientsidkerhet och kontinuitet i varden, exempelvis vid
lakemedelsordinationer eller &rliga hilsoundersdkningar.

I alla verksamheter finns en stabil personalgrupp med omsorgspersonal. Aven hir ses tydliga
forbattringar nér det giller informationsoverforing. Rutiner finns nu implementerade att all
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inkommande information som ror hilso-och sjukvard alltid ska ga direkt till sjukskoterska och inte
genom omsorgspersonal.

Beddmningen ér att rutiner och arbetssétt finns i alla verksamheter som sikerstiller patientsékerhet
och kontinuitet i vrden kring den enskilde.

Dokumentation

Journalgranskning ska goras systematiskt och regelbundet i verksamheten for att sikerstdlla att
patientjournalen innehdller de uppgifter som behovs for en god och séiker vdrd av patienten.

Medicinskt ansvarig sjukskoterska har tillsammans med kvalitets- och utvecklingsstrateg fran
socialforvaltningen gjort gemensam journalgranskning av en hélso-och sjukvérdsjournal, social
journal samt genomforandeplan fran respektive verksamhet. Syftet har varit att se en skriftlig
sparbarhet i informationsdverforing mellan personalgrupperna inom vard och omsorg.

Den sammanfattande bedomningen &r att det finns en forbattringspotential i samtliga verksamheter
nér det giller en sparbarhet i formedling av information mellan hélso-och sjukvardsjournal och
social journal/genomforandeplan for en trygg och siker vard och omsorg. Overviigande handlar det
om paramedicinska beddmningar och &tgérder kring fallrisk, forflyttningar, hjalp med hygien etc.
som framgér i hilso-och sjukvardsjournalen men dér tydliga och aktuella instruktioner saknas eller
ar bristfilliga 1 social journal/genomforandeplaner kring atgérder dér omsorgspersonal ska vara
behjilplig.

Systematiskt kvalitetsarbete

Utforaren ska ha ett ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete. Med stod av
ledningssystemet ska verksamheten planera, leda, kontrollera, utvirdera och forbdttra
verksamheten.

Samtliga vardgivare har ett ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete som stdd for att planera,
leda, kontrollera, utvirdera och forbéttra i verksamheterna. I ledningssystemen finns rutiner och
egenkontroller som anpassas lokalt till respektive verksamhet.

Egenkontroller gors regelbundet. Samtliga arbetar aktivt och 16pande med avvikelsehantering och
att forbattra rapporteringskulturen. Avvikelser, synpunkter och klagomal registreras och utreds
enligt rutin samt tas regelbundet upp med personal pa manadsvisa méten i utvecklande syfte.
Handlingsplaner gors vid behov. Ingen lex Maria har rapporterats under aret.

Ansvarig sjukskoterska och paramedicinare deltar pa verksamheternas kvalitetsmoten som en del i
det proaktiva forbattringsarbetet.

Den sammanfattande bedomningen &r att samtliga verksamheter arbetar systematiskt med
kvalitetsarbete.
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Habilitering och rehabilitering

Utforaren ska séikerstdilla kontinuitet i den habiliterande och rehabiliterande varden. Det
omfattar regelbundna uppfoliningar och bedomningar av den enskildes funktionsformdga,
forflyttningar och behov av hjilpmedel. Det omfattar dven att den enskilde erbjuds trdning och
aktiviteter utifran behov for att dtervinna eller bibehdlla bdsta mojliga funktionsformdga.
Utforaren ska svara for utbildning och handledning till personal sd att de i sitt
omvdrdnadsarbete har ett rehabiliterande forhdllningssiitt.

Behovet av arbetsterapeut respektive fysioterapeut i verksamheterna varierar stort beroende pé hur
sjalvgéende brukarna &r. I de flesta fall r det storre behov av arbetsterapeutens insatser som
handlar om ADL bedémningar (hur brukaren sjilv klarar sin hygien, pa- och avkladning,
matlagning, kommunikation etc.) samt insatser och forskrivning av kognitiva hjalpmedel. I vissa
verksamheter bor dldre och personer med somatiska sjukdomar dér det dven ér ett stort behov av
fysioterapeut kring forflyttnings-och fallriskbedomningar, trdningsaktiviteter samt forskrivning av
hjalpmedel.

Vid granskningen framkommer att det i samtliga verksamheter finns en ansvarig arbetsterapeut
respektive fysioterapeut tillgiangliga under vardagar. Det noteras bra rutiner och en god samverkan
kring patienten mellan paramedicinarna och &vrig personal i alla verksamheter. Arbetsterapeut och
fysioterapeut deltar i regelbundna tvérprofessionella teamsmdten kring den enskilde patienten.
Utbildning och handledning for personal kring férebyggande och hélsoframjande arbetssétt har
gjorts under aret.

Fysioterapeutens nirvaro och insatser i respektive verksamhet bedoms vara tillfredstillande utifran
de behov som finns hos brukarna. Narvaro och insatser till brukarna finns dven fran arbetsterapeut.
Hiér noteras dock en forbéttringspotential nér det géller arbetsterapeutens néarvaro och insatser for
ett proaktivt hdlsofrimjande arbete med kognitiva hjdlpmedel och aktiviteter pa Villa Stinsen,
Eddavégen och Annebergs gruppbostad.

Den sammanfattande bedomningen &r att det finns kontinuitet i den habiliterande och
rehabiliterande varden. Tillgénglighet till paramedicinare beddms bra nér det géller
telefonrddgivning och akuta insatser. Nédrvaro och insatser av fysioterapeut &r tillfredstdllande i alla
verksamheter. Det framkommer dock en forbéttringspotential p& Villa Stinsen, Eddavidgen och
Annebergs gruppbostad néir det géller arbetsterapeutens nédrvaro och insatser kring ett proaktivt
hilsofrdmjande arbete med kognitiva hjdlpmedel och aktiviteter till patienterna.

Lakemedelshantering och delegering

Extern kvalitetsgranskning ska utforas drligen av farmaceut.

Hilso-och sjukvdrdspersonal som utfdrdar ett delegeringsbeslut ska forsdikra sig om att
mottagaren har tillrdckliga teoretiska och praktiska kunskaper som dr adekvata for uppgiften.
Den som meddelat ett beslut dr ocksa skyldig att bevaka sd uppgiften fullgérs sdkert.

Extern kvalitetsgranskning utifrén Socialstyrelsens foreskrifter dr utfort i alla verksamheter under
2022 av farmaceut fran Apoteket AB. Undantag dr Géardes backe servicebostad som dr inbokad fore
arsskiftet. Medicinskt ansvarig sjukskoterska har deltagit i flertalet granskningar samt tagit del av
alla resultatrapporter. Granskningen ér ett led i verksamhetens egen kvalitetssidkrings- och
utvecklingsarbete for att sdkerstélla alla delar i kedjan av 1dkemedelshantering.
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Samtliga sjukskoterskor som utfardar delegeringsbeslut kring lakemedelshantering foljer MAS
riktlinjer. Omsorgspersonal gor webbaserad utbildning med kunskapstest pa arbetsplatsen under
kontrollerade former. Darefter foljer bade teoretisk och praktisk genomgéng av sjukskoterska.
Under delegeringens géllande period foljer sjukskoterskan upp att uppgiften utfors ratt och
patientsékert.

Den sammanfattande bedomningen &r att bade ldkemedelshantering och delegeringsprocessen ér
patientséker.

Vardhygien

Hdlso-och sjukvdrdsverksamhet ska bedrivas sa att kraven pd vdrd med god kvalitet och god
hygienisk standard uppfylls.

Under pandemins ar har ett stort fokus varit kring hygienrutiner. I samtliga verksamheter finns
rutiner utifrén Socialstyrelsens foreskrifter avseende basala hygienrutiner och kladregler. All
personal har genomfort Socialstyrelsens webbaserade utbildning och egenkontroller har gjorts
under éret for att kontrollera foljsamheten till rutinerna.

Rutiner och kontroller avseende tvitt och stadning finns i de gruppbostdder déar brukare bor med
stora vard-och omsorgsbehov. I 6vriga verksamheter skdter brukarna sjélva sin tvitt och stddning
utifran formaga och far hjilp av omsorgspersonal vid behov. Resultat fran egenkontroller inom
hygienomradet har tagits upp i personalforum for analys och eventuella atgérder i utvecklande och
forbattrande syfte.

Den sammanfattande bedomningen &r verksamheterna uppfyller kraven for en god hygienisk
standard.
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