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Dokumentansvarig Tidigare andringar Giltighetstid

Verksamhetsutvecklare/Medicinskt 1ar

ansvarig sjukskoterska

Dokumentinformation

Kwvalitets- och patientsikerhetsberittelse — 2019

INLEDNING

I verksamhet som bedrivs enligt Socialtjanstlagen (SoL)och enligt Lagen om stdd och service tillvissa
funktionshindrade (I.SS) eller enligt hilso- och sjukvardslagen (HSL) ska varje ar upprittas en kvalitet-
och patientsakerhetsberittelse.

Innehallet ger svar pa hur det systematiska och fortlépande kvalitet- och patientsidkerhetsarbetet
bedrivits under éret, vilka dtgirder som vidtagits samt vilka resultat som uppnatts.

Fran och med verksamhetsaret 2019 redovisas patientsikerhetsarbetet och kvalitets-och
utvecklingsarbetet i en gemensam sammanstillning, numera kallad Kvalitets- och
patientsikerhetsarbete. Kvalitets-och utvecklingsarbetet har under tre ar sammanstillts 1 ett
Kvalitetsbokslut med milet att det ska vara ett dokument som dar littillgangligt text och bildmassigt
samt inte for lingt. Tanken ér att fortsitta med det och att koppla ithop dessa tva redovisningar.
Kvalitets- och patientsikerhetsarbete redovisar kanske lite fler uppgifter samt kanske en mer férdjupad
analys. Kvalitetsbokslutet fortsitter att kortfattat ange en Gversikt kring fakta, arbete, utmaningar etc. 1
forvaltningens verksamheter under aret.

ORGANISATION OCH ANSVAR

SES 2010:659,3 kap. 9 § och SOSFS 2011:9, 7 kap. 2§ p 1

Inom ramen f6r ledningssystemet SOSES 2011:9 ansvarar Socialnimnden f6r hur det systematiska
kvalitetsarbetet och patientsikerhetsarbetet kontinuerligt skall bedrivas f6r att kunna styra, f6lja upp
och utveckla verksamheten. Rutiner ska tas fram, faststillas och dokumenteras.

Verksamhetschefen, tillika socialchefen i Emmaboda kommun, ska enligt hilso- och
sjukvardslagen(HSL 2017:30) 4 kap § 2, och hilso- och sjukvardstérordningen (HSF 2017:80) 4 kap § 1
svara for verksamheten och sikerstilla att patientens behov av trygghet, kontinuitet, samordning och
sikerhet 1 varden tillgodoses.

Medicinskt ansvariga sjukskoterskan (MAS) ansvarar enligt 4 kap. 6 § forsta stycket hilso- och
sjukvardsférordningen (2017:80), for att patienter fir en god och siker vard.

Verksamhetschefer och enhetschefer inom socialférvaltningens verksamhetsomraden ansvarar for att
de rutiner och riktlinjer som faststillts dr vil kinda i verksamheten, att personal far den introduktion
som krivs for att utfora sina arbetsuppgifter samt att arbeta med det systematiska sikerhets- och
kvalitetsarbetet.

Den legitimerade hilso- och sjukvardspersonalen ansvarar for att hilso- och sjukvardsarbetet f6ljer
vetenskap och beprévad erfarenhet samt att inom ramen for verksamhetens ledningssystem medverka 1
det systematiska sikerhets- och kvalitetsarbetet.
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Baspersonal ska folja rutiner/ riktlinjer/beslut och samarbeta med andra professioner samt delta i det
systematiska sikerhets- och kvalitetsarbetet, rapportera avvikelser, brister, missférhallanden och
inkomna synpunkter.

SAMVERKAN FOR ATT FOREBYGGA VARDSKADOR OCH
KVALITETSSAKRA VERKSAMHETERNA

SOSFS: 2011:9,4 kap. 6 §, 7 kap. 2§ p 3

Invanare i Kalmar lin ska, oavsett alder, kinna trygghet och ska utifran sina behov fa hjilp och st6d till
egenvard eller ta del av vard och omsorg av hog kvalitet frin hilso-sjukvird, skola och socialtjanst. Malet ar
att anvinda resurser och kompetenser pa basta sitt for att klara av framtidens vilfird 1 linet genom en
sammanhallen vard och omsorg dir varje enskild individ far ritt vard och omsorg i ritt tid och pa ritt
vard/omsorgsnivi utan att behéva tinka pa de olika aktorers organisationer eller ansvarsomraden.

I september 2013 antogs struktur och modell f6r samverkan och gemensam ledning och styrning i linet.
Samverkansmodellen bygger pa ett antal arligt aterkommande forum. De nationella satsningarna och
6verenskommelserna forindras arligen i mer eller mindre stor omfattning. Den linsgemensamma
ledningsgruppen foljer den utvecklingen noga da den ir en av grunderna fér det gemensamma arbetet. Det
ar betydelsefullt att bibehalla viktiga samverkansomraden dven om nationella satsningar avslutas.

Samverkansarbete sker kring f6ljande omraden: barn- och unga, missbruks- och beroendevard, dldre och
psykisk hilsa. Det finns handlingsplaner kopplade till varje omrade.

Organisation

Lansgemensam Gemensamma
| de samordnande grupperna ingar ledningsgrupp H presidiekonferenser

personer utifran huvudman, geografi,

storlek p& kommun, funktion.

Samordnande grupp Samordnande grupp Samordnande grupp Samordnande grupp
Aldre e Barn och Missbruk och Psykisk hilsa

unga beroende

Samverkansomradesgrupper
Folkhilsa
Brukarmedverkan
Hab/rehab
Informationsoverforing
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ALDRE

Linsgemensam ledning i samverkan inom socialtjanst och angrinsande omrade hilso-och sjukvards
delmal i strategi och handlingsplanen Bittre liv f6r Aldre i Kalmar lin dr Preventivt arbetssitt,
Sammanhillen vard och omsorg, God vard vid livets slut, God vard vid demenssjukdom och God
likemedelsbehandling for édldre.

BARN OCH UNGA

I Kalmar lin ska kommunerna och Region Kalmar lin samverka for en forbattrad halsa for barn och
unga. Barnrittsperspektivet ska genomsyra mal, aktiviteter och annat arbete som ér kopplat till omradet.
Det ska finnas linsévergripande 6verenskommelser med praktiska anvisningar till hjilp f6r samverkan
mellan verksamheterna.

Nationellt har kommuner, landsting och regioner arbetat fram gemensamma mal fram till 2022 genom
Strategi for halsa. Kalmar lin ska arbeta efter och f6lja malen utifran denna strategi. I Emmaboda sker
detta arbete inom ramen fér samverkan mellan socialférvaltningen och bildningsférvaltningen.
Samverkansavtalet mellan forvaltningarna utgar fran de nationella och regionala malen.

For att tidigt kunna sitta in insatser ska elevhilsan, socialtjansten och hilso- och sjukvarden arbeta
tillsammans och forebyggande med att na forildrar och uppticka barn och unga med ohilsa. Det ska
vara litt for barn och unga att fa kontakt med elevhilsan, socialtjansten och hilso- och sjukvarden nir
de behover hjilp och stéd. Som ett led 1 detta arbete dr det viktigt att det finns familjecentraler och
ungdomsmottagningar och att det erbjuds férildraskapsstod i hela linet.

PSYKISK HALSA

Socialdepartementet och Sveriges kommuner och landsting (SKL) har under ett antal ar slutit
overenskommelser om Stod till riktade insatser inom omradet psykisk halsa. Syftet med
overenskommelserna har varit att skapa forutsittningar for ett langsiktigt arbete med ett gemensamt
ansvarstagande fran berérda aktorer. Malsittningen ér att befolkningen ska erbjudas individ- och
behovsanpassade samt effektiva insatser av god kvalitet inom omradet psykisk halsa.

Fokusomraden som har lyfts fram ir, forebyggande och frimjande arbete, tillgingliga tidiga insatser,
enskildas delaktighet och rittigheter, utsatta grupper, ledning, styrning och organisation.

MISSBRUK OCH BEROENDE
Regional ANDT-OCH STRATEGIPLAN FOR KALMAR LAN 2017-2021.

Det 6vergripande nationella malet dr ett sambhille fritt fran narkotika och dopning, minskade
medicinska och sociala skador orsakade av alkohol och ett minskat tobaksbruk.

De regionala malen fram till 2021 4r redogors f6r nedan och 1 anslutning till dessa visas resultat fran
Drogvaneundersokningen fran 2019 i arskurs 9 och gymnasiet ar 2. En undersékning som genomférs
av Centralférbundet for alkohol-och narkotikaupplysning (CAN) pa uppdrag av majoriteten av Kalmar
lins kommuner.

Gillande resultat av vuxnas vanor i nedanstiende omraden har socialférvaltningen sékt resultat i
Folkhilsomyndighetens databas Fo/khdilsodata vars resultat kommer fran Den nationella folkhdilsoenkdten.
Dessa sokresultat ir saledes inte lika fylliga som CANs rapport men ger en viss uppfattning. For mer
djupgaende information, se Folkhilsomyndighetens webbplats.
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ALKOHOL
Farre flickor och pojkar ska anvinda och intesivkonsumera alkohol och firre kvinnor och min ska
riskkonsumera alkohol bland den vuxna befolkningen.

Arskurs 9

I Emmaboda var den kommun som hade hégst andel alkoholkonsumenter, totalt 69 % av
niondeklassarna hade druckit alkohol det senaste aret. Lagst andel uppmittes i Oskarshamn, och det
gillde savil pojkarna (17 %) som flickorna (38 %). Aven i Monsteras var andelen alkoholkonsumenter
ligre dn regions- och rikssnittet (33 %).

Ett sitt att fanga in graden av berusningsdrickande dr genom indikatorn intensivkonsumtion. I
skolundersokningen definieras detta som att under de senaste 30 dagarna vid ett och samma tillfille ha
druckit en alkoholmingd motsvarande minst en helflaska vin (eller fyra burkar starkol eller fyra burkar
blanddrycker eller sex burkar folkdl eller 25 cl sprit).

Storst andel intensivkonsumenter uppmittes 1 kommunerna Emmaboda, Borgholm och Hultsfred pa
omkring 19 %, vilket alltsa var mer dn dubbelt si mycket som genomsnittet for regionen.

Gymnasiet ar 2

Andelen alkoholkonsumenter nagot hogre bland gymnasieeleverna i Region Kalmar lin jaimfort med
riket (73 % respektive 69 %). I regionen var det ungefir lika stor andel pojkar och flickor som var
alkoholkonsumenter, medan det var nagot vanligare att vara alkoholkonsument bland flickorna 1 riket
(71 % av flickorna jamfért med 67 % av pojkarna).

Den hogsta andelen alkoholkonsumenter uppmittes i Morbylanga, bland savil pojkar som flickor (87
respektive 76 %). Lagst andel uppmattes i Monsteras och Emmaboda dir omkring 63 % av eleverna
klassades som alkoholkonsumenter.

Andelen intensivkonsumenter var nagot hogre bland regionens gymnasieelever jamfort med riket (24
respektive 20 %). Till skillnad fran i arskurs 9 var konsskillnaderna storre bland gymnasieeleverna. I

regionen klassades 29 % av pojkarna och 18 % av flickorna som intensivkonsumenter.

De kommuner i gymnasiet dir den storsta andelen intensivkonsumenter uppmittes var Nybro och
Morbylanga (ca 28 %).

Vuxna

Alkoholkonsumtion (sjalvrapporterat) efter region, kon och dr. Andel (procent).

Riskkonsumenter alkohol

Andel
Kvinnor Man Totalt
2015-2018 2015-2018 2015-2018
08 Kalmar lan 11 18 15
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NARKOTIKA

Farre flickor och pojkar, kvinnor och min ska ha anvint narkotika ndgon ging, samt ska farre flickor
och pojkar ha anvint narkotika de senaste 12 manaderna och firre kvinnor och min ha anvint
cannabis de senaste 12 manaderna.

Med narkotika avses i Sverige de preparat som finns upptagna i Likemedelsverkets foreskrifter om
forteckningar 6ver narkotika4

Arskurs 9

I Region Kalmar lin uppgav 5 % av niondeklassarna att de anvint narkotika under de senaste 12
manaderna och i riket uppgick motsvarande andel till 6 %. Fordelningen mellan kommunerna var
torhallandevis jamn men vissa undantag fanns. I Borgholm uppmittes den hogsta andelen
niondeklassare som anvint narkotika (7 %) medan ligst andel fanns i Oskarshamn (1 %). I Emmaboda
uppger ca 4 % detta.

Gymnasiet ar 2

I gymnasiet var det 9 % i Region Kalmar lin som uppgav att de anvant narkotika de senaste 12
manaderna medan motsvarande niva i riket var 13 % (diagram 5b). Konsskillnaderna var storre i
gymnasiet dn i nian. I saval regionen som 1 riket var det vanligare bland pojkarna att ha anvint
narkotika.

Hogst andel som anvint narkotika rapporterades av eleverna i Morbylanga, Nybro och Vistervik (ca 11
%). I Emmaboda uppger ca 7 % detta.

Vuxna

Cannabisanvindning (sjalvrapporterat) efter region, kén och ar. Andel (procent).

Provat senaste dret

Andel
Kvinnor Man Totalt
2015-2018 2015-2018 2015-2018
08 Kalmar lan 1,2 0,8 1,0

Annan narkotikaanvdandning (sjélvrapporterat) efter region, kéon och ar. Andel (procent).

Provat senaste dret

Andel
Kvinnor Man Totalt
2015-2018 2015-2018 2015-2018
08 Kalmar |&n 0,1 0,6 0,4
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Narkotikaklassificerad medicin pa icke ordinerat satt (sjalvrapporterat) efter adlder, kon och ar. Andel

(procent).

Andel

16-29 &r 30-44 &r 45-64 &r 65-84 &r 16-84 ar

Kvinnor | Man Totalt | Kvinnor | Midn Totalt | Kvinnor | Man Totalt | Kvinnor | Midn Totalt | Kvinnor | Man Totalt
2018 2018 2018 2018 2018 | 2018 2018 2018 | 2018 2018 2018 | 2018 2018 2018 | 2018

Senaste dret 1,3 1,3 1,3 1,8 2,2 2,0 1,8 1,7 1,7 1,2 1,0 1,1 1,5 1,6 1,6

DOPING

Farre pojkar ska ha anvint Anabola Androgena Steroider nigon gang och flickor ska fortsatt ligga pa
lag niva.

Arskurs 9 och Gymnasiet ar 2

Normalt dr det ytterst fa elever som uppger att de anvint Anabola Androgerna Steroider (AAS) och sa
iven i drets undersokning. Ar 2019 var det omkring 1 % i savil Region Kalmar lin som i riket som
uppgav arsprevalens av AAS och detta giller f6r savil nior som gymnasieelever.

TOBAK

Farre flickor och pojkar ska roka dagligen och ibland samt ska firre kvinnor och min vara dagligrékare.

Som rokare raknas de elever som dels uppgett att de har rokt under de senaste 12 manaderna och dels
svarat att de fortfarande roker.

Arskurs 9

Bland niorna i Region Kalmar lin var det 10 % av pojkarna och 14 % av flickorna som klassificerades
som rokare. Motsvarande siffror for riket var 8 respektive 12 %. Det var vanligare att r6ka ibland eller
pa fest dn att roka dagligen/nistan dagligen i sdvil regionen som i riket.

Hogst andel rékare uppmittes i Emmaboda (22 %), Hultsfred (19 %) och Borgholm (18 %), men dven
flickorna i Nybro och Vistervik lag pa hogre nivéer dn flickorna i hela regionen. De kommuner som
rapporterade klart ligst nivaer av rékning var Morbylanga och Oskarshamn (2 respektive 4 %0).

Gymnasiet ar 2

Totalt sett var det ca 25 % av eleverna i Region Kalmar lin som rékte vilket var nagot hégre dn 1 riket
(20 %). Det var ungefir lika vanligt att réka bland pojkarna och flickorna i savil regionen som i riket.
Aven i gymnasiet var det vanligare att roka ibland jimfort med dagligen/nistan dagligen.

Bland gymnasieleverna var det vanligast att roka i Emmaboda och Mérbylanga (ca 30 %).

Vuxna

10 % av kvinnorna i Emmaboda kommun réker dagligen. Fér min ar siffran ca 6%. I linet roker ca
11% av kvinnorna dagligen och ca 4% av minnen. I riket r6ker dagligen ca 8% av kvinnorna och ca 7
% av mannen.

FOREBYGGANDE ARBETE

For att uppna malen dr det av stor vikt att varje kommun arbetar efter sina lokala férutsittningar och
problembild. De regionala aktorerna ska stodja kommunerna i deras arbete. I den regionala ANDT-
planen skrivs att en forutsittning for att kunna bedriva ett effektivt lokalt férebyggande folkhalsoarbete
inom ANDT ir att det finns en tjdnsteperson med ett samordnande ansvar samt en kommunal
strategi/policy med tillh6rande handlingsplan dir kommunens alla férvaltningar dr involverade.
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I Emmaboda kommun har folkhilsosamordnaren varit samordnande i det arbetet. Den tjinsten har
dock varit vakant under stor del av 2019. Socialférvaltningens Individ-och familjeomsorg har, enligt sitt
uppdrag, under 2019 arbetat med flickor, pojkar, kvinnor och min som har ett befintligt missbruk av
nagot slag. Filtsekreteraretjansterna har delvis varit vakanta under 2019 men i det arbete som har gjorts
sa ingar att arbeta férebyggande i dessa fragor gentemot barn- och unga 1 kommunen. Det
forebyggande arbetet maste, som skrivs, involvera kommunens alla férvaltningar.

LANSGEMENSAMMA OVERENSKOMMELSER OCH RUTINER FOR ALLA OMRADEN

Inom alla omraden arbetar vi efter flera olika linsgemensamma 6verenskommelser och rutiner. Fér mer
och djupare information, finns dessa att ldsa pa https://www.regionkalmar.se/samarbetsportalen

ENSKILDAS, BRUKARES, KLIENTERS, PATIENTERS OCH NARSTAENDES
DELAKTIGHET

Linsgemensam ledning inom socialtjanst och angransande omrade hilso-och sjukvard och dess
presidium tog i februari 2015 beslut om Modell f6r brukares, patienters och nirstaendes medverkan i
Kalmar ldn. Syftet dr att forbdttra stod, vard och omsorg i linet, genom att brukare, patienter,
nirstiende och tjanstepersoner arbetar tillsammans i av Linsgemensam ledning,.

Den linsgemensamma modellen omfattar:

e Linsgemensam struktur f6r brukare, patienter och nirstaende som ska medverka i
utvecklingsaktiviteter och 1 ledningssammanhang.

e Tydliga uppdrag med ersittning for brukare, patienter och nirstiende som medverkar

e Kompetensutveckling for brukare, patienter, nirstiende och medarbetare

Emmaboda kommun har tidigare haft pensionirsrad och tillganglighetsrad men inte under 2019. Inom
socialpsykiatrin finns brukarrad och inom funktionsstéd har man tidigare anvint sig av
delaktighetsmodellen men inte under 2019. Samtliga verksamhetsomraden arbetar f6r delaktighet 1
genomforandeplanerna.

KOMMUNAL HALSO- OCH SJUKVARD

Patienter som skrivs in i kommunens hemsjukvard/rehab fir alltid en utsedd kontaktperson med
kontaktuppgifter, sjukskoterska eller arbetsterapeut/fysioterapeut. Vi ser nirstiende som en viktig
resurs 1 varden av patienten. Patienter och nirstiende har méjlighet att limna sina asikter pa
verksamheten via synpunktshanteringen pd kommunens hemsida, via mail, telefonsamtal eller pa en
sarskild blankett. Vid samordnad individuell vardplanering (SIP) dr patient och eventuellt
anhoriga/nirstiende delaktiga. Vid utredning av allvatliga avvikelser har patient méjlighet att beskriva
sin upplevelse av handelsen.

Genom olika brukarundersokningar (t.ex. Socialstyrelsens Oppna jimforelser) kan patient aterkoppla
asikter och upplevelser gillande frigor angaende kommunal hilso- och sjukvard.

Ett Informationshifte ”Information till dig som dr hemsjukvardspatient, far rehabiliterings-insatser
och/eller hjilpmedel” dr utarbetat med samlad information om kommunens hilso- och sjukvérd.
Dir finns hinvisningar till hur patienter och nirstaende limnar klagomal och anmalan till kommunen,
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patientnimnden och IVO. Liamnas ut till hemsjukvardspatienter och personer med hjilpmedels-
och/eller rehab insatser. Kan ocksa laddas ner fran hemsidan.

RAPPORTERINGSSKYDLIGHET

AVVIKELSERAPPORTERING

Rutin och riktlinjer f6r hantering av avvikelserapportering, Lex Maria, Lex Sarah, klagomal och
synpunkter finns i ledningssystemet och ar en del i det systematiska kvalitetsarbetet som ska bedrivas i
socialnimndens verksamheter. Syftet med avvikelserapportering ir att verksamheten ska utvecklas och
att risk for vardskador och missférhallanden ska rattas till och forhindras att uppsta igen.

KLAGOMAL OCH SYNPUNKTER

Synpunkter kan limnas pa kommunens hemsida, sirskild blankett, brev, telefonsamtal eller personligt
bestk. Inkomna synpunkter dokumenteras i avvikelsesystemet Procapita av mottagaren alternativt
samlas i drendesystemet Lex av registrator.

RISKANALYS

Fortlopande ska det gbras beddmningar om det finns risk for att hindelser skulle kunna intriffa som
kan medfora skada/fara eller risk for skada/fara. Riskbedomningar gors enligt vedertagna
bedémningsinstrument avseende fall, trycksar, undernaring och munhilsa.

Riskbed6émning gors infor inskrivning av patient med avancerad hemsjukviard, till exempel dialys,
blodtransfusion, intravendsa infusioner med mera.

UTREDNING AV HANDELSER - VARDSKADOR, LEX SARAH

Avvikelse, fallrapporter, synpunkter/klagomal samt lex Maria och Lex Sarah rapporter ir en grund for
atgirder och utveckling av kvalitet och patientsidkerhet.

Sammanstillning av dessa gors arligen och delges Socialnimnden. Uppféljning av
avvikelser/synpunkter/klagomal gors kontinuerligt av enhetschefer pa arbetsplatstriffar.

INTERNKONTROLL

En rutin/process som granskades i 2018-19 4rs internkontrollplan var Kvalitetsbokslutet. Det gjordes
genom en jamforelse av verksamhetens resultat med nationella resultat. Féljande omraden vickte fragor
och behov att undersoka nirmare.

DAGLIG VERKSAMHET

Nojdhet

Av de som svarat pa undersékningen anger 76% att de far vara med och bestimma om saker som ar
viktiga f6r dem. Andelen for liknande kommuner LSS dr 81% och for riket 74%. Det ér 1 snitt med
riket men strdvan bor nog vara att andelen ska 6ka. 2019 ars undersékning visar att andelen har sjunkit

till 69 %. Riket har halkat ned ett snépp till 73% medan liknande kommuner LSS har 6kat till 86%.

Orsaken till det ganska stora tappet bor undersokas narmare. Ligger orsaken i sjdlva undersékningen
(statistik som blir missvisande) eller upplever man minskat utrymme f6r att fa vara med och bestimma
om saker som ir viktiga? Verksamheten planerar att underska djupare vad deltagarna upplever och
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menar. Detta genom en metod som kallas delaktighetsmodellen

GRUPPBOSTAD

Nojdhet

I Emmaboda svarar 60% av de som besvarat undersékningen att de far vara med och bestimma om
saker som ar viktiga hemma. Att jimfora med snittet for riket som dr 76 % och for liknande
kommuner LSS ir andelen 94% men aterigen ér det ett stort svarsbortfall bland kommunerna som
ingar i liknande kommuner LSS. 60 % ir dock en lig andel f6r Emmaboda. Gladjande att notera att
arbete for att forbattra detta har gett resultat. 2019 anger 94 % att de far vara med och bestimma om
saker som dr viktiga for dem hemma. Att jamfora med snittet for riket som 4dr 78 % och for liknande
kommuner ir snittet 89%. For bada dessa ar det dock stora svarsbortfall.

INTEGRATION ENSAMKOMMANDE

Nojdhet

59% ansag 2018 att de fick vara med och bestimma om saker som var viktiga f6r dem dir de bor. En
ganska lag andel. Andelen i riket lig pa 74%. 2019 har andelen 6kat till 66 % och f6r samtliga till 77 Y.
Det ar bra att andelen har 6kat men kan fortfarande upplevas for lag. Verksamheten har inlett ett arbete
tor att forbittra delaktigheten, bland annat genom tydligare genomférandeplaner.
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VAD HAR VI GJORT UNDER 2019 FOR ATT FORBATTRA
VERKSAMHETERNA OCH OKA KVALITTEN OCH PATIENTSAKERHETEN

HALSO- OCH SJUKVARDEN
MALEN

Utifran de faststillda malen har bedomningar, dtgirder och uppfoljningar av risk for fall, underniring,
trycksar och munhilsa samt Aktivitetsstatus gjorts och dokumenterats 1 journal.

Likemedelsgenomgangar har genomforts enligt kommun- och regiongemensamma riktlinjer.

Registrering i Palliativa registret, www.palliativ.se dir varden av samtliga hemsjukvardspatienter som
avlidit under 2019 har registrerats, och dar information om hur sista tiden i patientens liv har planerats i
form av palliativa insatser saisom likemedelsordinationer, munvard, symtomkontroll, trycksar,
brytsamtal, nirvaro av medminniska och sa vidare.

Avvikelserapportering internt och externt, sker enligt rutin och personal ska uppmanas rapportera
avvikelser som underlag till forbattringsarbetet.

ALLMANT

Sjukskéterskor och arbetsterapeuter och fysioterapeuter/sjukgymnaster, rehabassistenter och
underskoterskor deltar kontinuerligt i de utbildningstillfillen som anordnas av Regionen och av KHS
(Kommunernas hjilpmedels-verksamhet), avseende medicinsk teknik, lyftteknik, hjdlpmedel, nya
metoder t.ex. i sirbehandling, dialys, cancervard, palliativ vard m.m.

Utbildning sker alltid till samtliga professioner som arbetar hos viss patient - vid specifika delegerade
insatser bade av sjukskéterskor och av rehab personal.

Inom Hilso- och sjukvardsenheten finns utsedda personer att ansvara for olika omraden sisom
sarvard, likemedel, palliativ vard, demensvird, diabetes, inkontinens, nutrition, procapita och studenter.

Arbetsterapeuter/ fysioterapeuter ingar i olika linsgemensamma grupper avseende sortiment av
hjalpmedel.

Utvecklingsdagar — har skett under aret bade f6r Rehabenheten och f6r Sjukskoterskeenheten Fragor
tagits upp vad giller att sakerstilla patientsakerheten, uppdrag, vem ansvarar for vad. Detta dr ocksa ett
led i patientsikerhetsarbetet, utifran det allt mer 6kade uppdragen/flédet av insatser i vir verksamhet —
arbetet med dessa fragor pagar. Forstirka det som fungera — arbeta aktiv med forbittringar pa det som
fungerar simre ir en nédviandighet.

SJUKSKOTERSKOR OCH REHAB SAMT AVEN BISTANDSHANDLAGGARE OCH ELLER CHEF FOR
HALSO- OCH SJUKVARDSENHETEN

e Arbete pagitt hela aret med nytt journalsystem.
e Samverkansmoten med Halsocentraler.

e Representerar i analysgrupp “utskrivningslagen” — sikerstilla arbetet pa 6vergripande niva
kontinuerliga méten med ledningsgruppen sédra regionen.

e Hemsjukvard i férindring — heldagsforeldsning i Kalmar.
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SJUKSKOTERSKOR

Studenter
e Tva sjukskoterskor har uppdrag som handledare it studenter 1 sjukskoterskeutbildning, detta
har skapat mycket god kontakt och samverkan mellan universitetet och kommunen. Viktigt att
knyta studenter till hialso- och sjukvardsenheten eftersom det framjar rekryteringen, bade fardig-
utbildade sjukskoterskor och studenter som kan arbeta som underskoterskor under sommar-
manaderna.
* Studentansvariga deltagit i samtliga handledartriffar for studenterna.

Sarvard
*  Virepresenterar i produktridet linsgemensam sarvirdsupphandling/material
Sarvardsutbildning — pagaende hela véren i var verksamhet.
¢ Utbildning via link av hudlikare .

Palliativ vard
e Tva sjukskoterskor 7,5 p hégskoleutbildning.
* Palliativa arbetsgruppen deltagit i ombudstriffarna.

Inkontinens
* 3 sjukskoéterskor deltagit 1 linsgemensam inkontinensutbildning — férskrivningsritt.
* Rehabenheten utbildat sjukskéterskor 1 viss forskrivningshantering avseende
inkontinenshjalpmedel .

Nutrition
e Tva sjukskoterskor samt nu dven omsorgspersonal deltar i linsgemensamt nutritionsnitverk
och lokalt arbete kring detta startas upp.
*  Psykisk ohilsa — suicid.
* En sjukskéterska deltagit foreldsningar och uppstarten av detta arbete i var kommun.

Demens
*  Sjukskoterska med demensuppdrag deltar i lokala demensteamet och dess méte, samt
linsgemensamma nitverkets mote.

Dialys
* Nya patienter kriver mer kompetens — dialyssjukskoterskor fran regionen har féreldst.

Infektion
¢ Webbsind foreldsning halvdag, for samtliga sjukskoterskor.

Delegering
e Pagar 16pande enligt fastslagen arbetsrutin — forstirkt med hjalpmedelshantering och
hygieninformation. Omsorgspersonal genomgar webbaserad basutbildning for hantering av
likemedel samt diabetes, och darefter praktisk utbildning av sjukskéterska, infér delegering av
likemedelsoverlimnande. Dokumentation av genomgangen utbildning krivs.
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REHAB

Rehabenheten har under aret fatt 6kade mojligheter att aktivt delta ute i verksamheterna vilket fraimjar
god och siker vard for patienter och god ergonomi f6r personalen.

Instruktérsutbildning ergonomi
* Samtliga fysioterapeuter har gatt och dirmed startas ergonomiutbildningarna upp for personal i
omsorgen Rehabenheten utbildar all vard- och omsorgspersonal 1 ergonomi, forflyttningsteknik
och hjilpmedelshantering. Intyg utlimnas darefter till deltagare.

Kognitiva hjidlpmedel
¢ KHS forelist och informerat om pa plats hos oss — E-hilsogruppen samt demens sjukskoterska
var inbjuden till denna information.

Hjilpmedelshantering
¢ Forelasning och visning av hjilpmedel och dess hantering i samband motsvarande baskunskap 1
samband med delegeringsutbildningarna f6r omsorgspersonal.

Kognitiv rehabilitering
¢ Fyra dagars utbildning i Oskarshamn.
* En fysioterapeut och en arbetsterapeut deltog.

Syn-horselinstruktor
* Syncentralens och hércentralen forlingda arm, utfér manga férebyggande insatser hos personer
1 den egna bostaden, genom direkta atgarder rad och tips samt formedlar kontakt med
syncentral och horcentral 1 Kalmar.
*  Syn- och hérselinstruktoren har deltagit i tvadagars konferens.
¢ Vir kommun varit vird for linsgemensamt syn- och horselinstruktérsmote.

Fallférebyggande atgirder
* Forelisning tillsammans med regionens distrikt rehabilitering.

Sittande positionering
*  Heldagsutbildning KHS tillsammans med leverant6r en fysioterapeut och en arbetsterapeut har
deltagit.

Lyftsele utbildning
*  Heldagsutbildning 3 personer deltagit.

Drag- Glid- och Inkontinensskyddslakan
¢ Forskrivningshantering, utbildning sjukskéterskor — Rehabenheten utbildat sjukskéterskorna.
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ALDREOMSORG

Personal i dldreomsorgen har haft planeringsdagar fokuserade pa grunden i arbetet,
Socialtjanstlagen, bistindsbedo6mning, social dokumentation, genomférandeplaner mm.

Haft handledning,.

Haft ergonomi- och forflyttningsutbildning.

Haft utbildning i Social dokumentation.

Vissa direkt riktade utbildningar.

Inlett arbete for att frimja rekrytering i samverkan med integrationsverksamheten.
Omsorgsassistent har genomgatt en utbildning till MHFA-instruktor.
Allaktivitetshusen 1 kommunen har utékat sitt samarbete och utbud.

Personal har haft en forelisning f6r socionomstudenter 1 Kalmar om virt arbetssitt. Vi har haft
ett flertal studiebesok.

Paborjat implementering av Individens behov i centrum (IBIC).

FUNKTIONSSTOD

Personal och omsorgstagare var medarrangor till familjedagen vid ER-sjon pa sommarlovet.

Arbete med ett nytt sitt att ligga schema ar paborjat. Det nya sittet kommer att leda till 6kad
mojlighet att ticka upp vid 6kade behov inom ramen av den ordinarie verksamheten.

Viss procent har avsatts till Fritidssamordnares uppdrag gillande Fritidsaktiviteter inom LSS.

Personalgruppen har gatt TAKK utbildning(tecken som alternativ och kompletterande
kommunikation).

Paborjat implementering av Individens behov i centrum (IBIC).

INDIVID- OCH FAMILJEOMSORGEN (IFO)

De som under 2019 fick stéd fran IFO har en mycket mer komplex situation an tidigare bade vad
giller missbruk, psykisk ohilsa, vald, arbetsloshet m.m. Verksamheten har jobbat mycket med att ta
fram underlag f6r det systematiska kvalitetsarbetet under aret. Varje del i verksamheten har ocksa
arbetet med de mal som sattes i borjan av aret. Nedan redogors for dessa samt maluppfyllelse.

Verksamheten har inte gjort nagra storre utbildningsinsatser under aret men har tagit del av kortare
utbildningar/forelisningar kring vald, motiverande samtal, signs of safety (utr. metod), narkotika,
spelmissbruk m.m med syfte att héja kvaliteten pa insatserna som ges.
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Familjebehandlarna
e Att Oka antalet insatser fran familjebehandlarna —
2018: 9 barn fick insatser fran familjebehandlarna
2019: 26 barn fick insatser fran familjebehandlarna.

Natt malet Ej natt malet
X

* Undvika/minska antalet placeringar — Jamfort med 2018 si har antalet placeringar 6kat under
2019.

Natt malet Ej natt malet
X

Myndighetsutévning barn och familj
* Implementera Signs of safety i alla utredningar-vissa utredningar har gjorts enligt metoden men
inte generellt.

Natt malet Ej natt malet
X

» Forkorta utredningstiderna f6r barn och ungdomsutredningar.
2018: 97 utredningar under 4 manader, 20 utredningar 6ver 4 manader.
2019: 136 utredningar under 4 manader, 11 utredningar 6ver 4 manader.

Natt malet Ej natt malet
X

Myndighetsutévning ensamkommande barn- och unga
¢ 80 % av de ensamkommande ska vara sjilvforsorjande och klara sig utan annat stéd frin
socialtjdnsten da de fyller 21 ar. Mits genom att se hur manga som har passerat 21 dr och ar
aktuella pa socialtjansten.
e Ingen av de ensamkommande barn- och unga som har fyllt 21 ar ir vid avstimning aktuell pa
socialtjansten i Emmaboda kommun.

Barn och familj har under hosten haft mycket hog arbetsbelastning. Under oktober manad hanterades
runt 40 orosanmilningar, att jimféra med runt 10 stycken som ar ett normalsnitt f6r en manad. Det har
ocksa varit manga (11 st) placeringar 1 konsulentstodda familjehem och tva stycken har varit placerade
pa HVB. Familjebehandlarna har haft 62 barn i rdd och stéd och 26 barn i insats, 14 forildrar har gatt
trygghetscirkeln. Pa ensamkommande har antalet drenden minskat nagot da 13 ungdomar har fyllt 21 ar
eller avslutats av annan anledning.

Filtarna

e Attarbeta mer férebyggande i alla kommunens skolor.
e Mits genom antal besok pa kommunens skolor.
* Filtaren har besokt kommunens samtliga mellanstadieskolor samt hogstadiet och gymnasiet.

Natt malet Ej natt malet
X
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Unga mobila teamet

e Att 90 % av ungdomarna ska efter avslutad insats vara néjda med unga mobila teamets
bemoétande.

* 6 personer har avslutat sin insats fran Unga mobila teamet under 2019 och har svarat pa enkit
om bemétande. Av dessa var alla (100 %) néjda med bemétandet fran Unga mobila teamet
(UMT). UMT har haft fler ungdomar i insats dn tidigare ar, totalt har 22 ungdomar haft hjilp.
Arendena har initierats bade frin skolan och IFO. Placeringar har kunnat undvikas for tre
personer genom att istallet fa insats frain UMT.

Natt malet Ej natt malet
X

Myndighetsutévning vuxen
e Att erbjuda alla klienter att screena enligt Freda (vald i néra relation), DUDIT (droger), AUDIT
(alkohol) och spel.

Alla klienter dér det funnits behov har screenats enligt Freda, DUDIT eller AUDIT.

Natt malet Ej natt malet
X

Behandlare vuxen
* Att de enskilda som vuxen triffar ska uppna 75% av uppsatta mal.

100% ansag att malen var nddda med behandlingen.

Natt malet Ej natt malet
X

36 personer har varit 1 6ppenvardsbehandling. Tva personer har, pga. missbruk som har krivt det,
placerats under 2019 genom Statens institutionsstyrelse (SiS) respektive behandlingshem.

Forsorjningsstod
+ Att ge alla nybesok en besokstid inom 15 dagar efter forsta kontakt

Alla nybesok har erbjudits tid inom 2 veckor.

Natt malet Ej natt malet
X

Antalet drenden har 6kat liksom antalet barn vars familj har forsorjningsstod. Forsorjningsstodet har i
kronor 6kat med ca 1,1 miljon mot féregiende ar.
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Overgripande Individ-och familjeomsorgen
e att skriva individuella, tydliga och mitbara mal i genomférandeplanerna.

Natt malet Ej natt malet
X

Alla enheter inom verksamheten hiller fortfarande pa att jobba med detta. [7uxen har bland annat
reviderat sin genomforandeplan. Forsorningsstod har pga. hog arbetsbelastning inte hunnit sd lingt. De
som har kommit lingst i arbetet med miatbara mal dr Barn och famifj. Sammantaget dr dock inte malet dr
inte uppfyllt f6r verksamheten.

INTEGRATIONSENHETEN

Under hosten 2018 sa gjorde Inspektionen for vard- och omsorg (IVO) en granskning av
Integrationsenhetens verksamhet och kritik framférdes kring ndgra punkter. Dessa punkter har
verksamheten arbetat med att forbittra under 2019. Det handlade bland annat om att miljén i
Bussamala inte bedémdes som hemlik, lokalernas utformning, moéjligheter till matlagning,
hygienutrymmen, avsaknad av limplighetsbedomning samt att personal behévde kompetenshéjande
insatser.

Under varen 2019 meddelade IVO att de var n6jda med verksamhetens redan vidtagna och planerade
atgirder och didrmed stingdes drendet. I forbattringsarbetet har det varit en niara samverkan med
tekniska forvaltningen som har bidragit med stort stod i fragor som berdrt dem.

Det har varit stort fokus pa verksamheten f6r ensamkommande barn- och unga gillande avveckling av
stddboendet 1 Bussamala och flytt av verksamheten till Emmaboda. Mycket tid har dgnats 4t att
kravstilla och sikerstalla att de nya boendena f6r ungdomarna skulle ha ritt kvalitet innan flytt frin
Bussamala.

Nir ungdomarna fyller 21 ar upphér kommunens ansvar gillande deras boende. De behéver da hitta
eget boende. Verksamhetens mal dr att hela tiden arbeta f6r att f6rbereda ungdomarna for ett
sjalvstindigt vuxenliv. Brukarundersékningen som genomfordes under hosten 2019 visar att de
ensamkommande kédnner sig trygga i Emmaboda kommun.

Motesplats Emmaboda hjilper minniskor att hitta en plats i kommunen, och erbjuder flera aktiviteter
med olika organisationer och aktorer runt om i kommunen. Verksamheten, med ca 200 besokare per
vecka, innehéller bland annat, korsang, trafikinformation, barnaktiviteter, férdldrakurser och bokurser
med betoning pa social samvaro. Under ar 2019 har fokus 6kat mot spraktraning , yrkessvenska och
individuell hjilp f6r vuxna och ungdomar. Métesplats Emmaboda hade ar 2019 verksamhet pa Loket,
Emmaboda, i Langasjo, Lindas och i Afors.
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DOKUMENTATION/INFORMATION

HALSO- OCH SJUKVARDEN

Hilso- och sjukvirdsenheten har frikopplat tid for att utveckla den digitala hilso- och sjukvards-
dokumentationen, vi dr pilotkommun f6r ett nytt journalsystem, Lifecare HSL. Det finns mobila
l6sningar f6r dokumentation 1 patientjournal.

NPO (sammanhillen journalféring, nationell patientéversikt) kan anvindas da legitimerad personal
behover komplettera informationséverféringen fran annan vardgivare.

Arbetsterapeuter och fysioterapeuter/sjukgymnaster har ett webbaserat program for trinings-
instruktioner kallat ”Mobilus” som visar rorelse/triningsprogram pa ett tydligt och pedagogiskt sitt.

Hilso- och sjukvirdsenheten har faststillda rutiner f6r informationsoverforing mellan halso- och
sjukvardspersonal-omsorgspersonal-patienten/nirstiende via Hilso- och sjukvirdspirm hos vatje
hemsjukvardspatient dir viktig och nédvindig information finns.

I varje piarm ska patientens plan 6ver hilso- och sjukvardsinsatser finnas samt 6vrig dokumentation for
att hilso- och sjukvardsarbetet ska kunna utféras pa ett sakert sitt.

ALDREOMSORG / FUNKTIONSSTOD

Aldreomsorg och funktionsstéd har arbetat med utveckling av den sociala dokumentationen genom
inférandet av Individens Bebov i Centrum (IBIC) som idr ett stod fOr att arbeta behovsinriktat, systematiskt
och att dokumentera strukturerat i verksamheter som arbetar med vuxna personer oavsett alder eller
funktionsnedsittning utifran SoL eller LSS. Under 2020 kommer ocksa verksamhetssystemet procapita
att bytas mot Lifecare utférare som ir utformat efter IBIC.

Informationséverféring mellan kommunens halso-och sjukvird, dldreomsorg och funktionsstdd och
regionen sker via regionens verksamhetssystem, Cosmic Link. Linsgemensamma praktiska anvisningar
foljs.

INDIVID- OCH FAMILJEOMSOSRGEN / INTEGRATIONSENHETEN

Individ- och familjeomsorgen och Integrationsenheten har fort dokumentation enligt lagar, foreskrifter
och rutiner under 2019. Ett extra fokus har legat pa arbete med mitbara individuella och
uppféljningsbara mal i genomforandeplanerna.

INFORMATIONSSAKERHET
HSLF-FS 2016:40, 7 kap, 1§

Under 2019 har Socialnimnden arbetat igenom férvaltningens systemsikerhet genom SKL:s verktyg
KLASSA, uppféljning, riskanalys och dtgirder har vidtagits.

Ett gediget arbete med att implementera nya dataskyddsférordningen GDPR har gjorts.
Granskning av journalféring har gjorts 1 forekommande fall dir det ansetts behovligt.

Loggning har utférts enligt rutin.
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RESULTAT OCH ANALYS

AVVIKELSER LAKEMEDELSHANTERING

Inrapporterade avvikelser betraffande likemedelshantering visar att glomska ar den storsta anledningen
till att patienter inte far sina likemedel, men det finns ocksa andra hindelser sisom dubbel dos, feldelat
1 dosetter, otydligheter i ordinationer mm. Under 2019 har 85 avvikelser rapporterats, 2 av dem krivde
likarkontakt for att forsikra att avvikelsen inte ledde till nagon skada for patienten. Under 2018
rapporterades 68 likemedelsavvikelser in. Det dr svart att bedoma om benigenheten att rapportera har
okat eller om avvikelsehindelserna har 6kat.

Sammantaget ir nog rapporteringen i underkant, om man riknar att ca 250 personer har daglig hjilp
med likemedelsadministrering minst en gang per dygn, 365 dagar sa dr 85 rapporter en mycket lag
siffra. Vi ser att avvikelserapportering ar ett forbattringsomrade.

FALLOLYCKOR

De inrapporterade fallolyckorna visar att under 2018 har 8 personer drabbats av frakturer och under
2019 ir 4 personer drabbade. Fall har ocksd orsakat manga sarskador som behovt plastras om 1
bostaden.

AVVIKELSER MELLAN HUVUDMAN

Avvikelser mellan huvudman handlar till storsta delen om brister 1 foljsamhet av rutinerna i
utskrivningsprocessen fran sjukhus.

RAPPORTERING HANDELSER MEDICINTEKNISKA PRODUKTER (HJALPMEDEL)

Rapportering av hindelser med medicintekniska produkter-hjalpmedel uppgick under aret till 4 st. Det
var svetsningar som gett vika, lyftmotor som slutat fungera, handtag som lossnat, skruvar som lossnat.
Ingen av hindelserna ledde till personskada, avvikelserna dr rapporterade till de olika tillverkarna,
likemedelsverket och Inspektionen for vard och omsorg enligt gillande lagstiftning.

PALLIATIV VARD

Arbetet med den palliativa varden har under 2019 bedrivits sa att registermalen dr nira men det finns
omrade att forbattra. Samarbetet mellan primarvard och kommunens sjukskoéterskor dr av stor vikt
eftersom flera av resultaten beror mycket pa likarnas engagemang. Ett utmarkt arbete med att ge en
god vird 1 livets slutskede gors tillsammans av alla professioner i forvaltningen.

LEX MARIA
Inga rapporter under 2019

LEX SARAH

Nedan f6ljer bilder som visar orsaker till Lex Sarah-rapportering under 2019, hur rapporterna férdelats
over drets manader och antalet rapporter pa respektive verksamhetsomrade.
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Orsak till Lex Sarah-rapport:

6
® Forsummelse
5 ® Bemotande
™ Lang utredningstid
a M Pengar
a M Sekretess
® Krankning / Hot

m Teknisk utrustning

0 T T T T T
FORSUMMELSE  BEMOTANDE LANG PENGAR SEKRETESS KRANKNING / TEKNISK
UTREDNINGSTID HOT UTRUSTNING

Lex Sarah-rapporter fordelade per manad:

Utfall per manad

9
8
7 M januari
= februari
6 B mars
m april
2 ® maj
4 M juni
o juli
3 M augusti
M september
& B oktober
1 m november
= december
0 r T T
\x"‘&\ @‘&\ &
s &

Lex Sarah-rapporter férdelade per verksamhetsomréde:
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Bjurbacksgatans Serviceomrade
Langasjo Serviceomrade
Esplanadens Serviceomrade
Halso- och sjukvarden
Sodalpsykiatrin

Lindas Hemtjanst

IFO

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

KLAGOMAL OCH AVVIKELSER

Nedan foljer bilder med redogorelse for klagomal/avvikelser som inkommit och som registrerats i
verksamhetssystemet Procapita respektive drendehanteringssystemet LEX.

Bilderna visar orsak till klagomal/avvikelser, fordelningen per méinad 6ver aret samt fordelning Gver
verksamhetsomraderna.

Klagomal/avvikelser registrerade i Procapita

Orsak till klagomal (Procapita)

90
80
70
60
™ Brister i vard
50 u Fall.
40 m H IFO Awvikelse fr genomf.plan
m IFO Klagomal
30 = IFO Lex Sarah
=5 m L dkemedel
m Medicinteknik
10 m VoO Avvikelse fr genomf.plan
o B VoO Klagomal
Q & > N~ M VoO Lex Sarah
Y
& & 8
& S >
S & L
&
5
&
\ﬁ\
o%
3

Klagomil/avvikelser registrerade i procapita férdelade per minad:
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Klagomal och avvikelser registrerade i Procapita fordelat pa omrade

Individ- och familjeomsorgen
Funktionsstod - Vissefjarda
Funktionsstdd - Langasjo
Funktionsstdd - Lindas
Funktionsstéd - Emmaboda
Serviceomrade - Vissefjarda
Serviceomrade - Langasjo
Serviceomrade - Lindas
Serviceomrade - Esplanaden
Serviceomrade - Emmaboda S el N (felregistrerade)
Serviceomrade - Emmaboda Sodra
Serviceomrade - Emmaboda Norra

Serviceomrade - Algutshoda

Antal avvikelser/omrade

.
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B
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Klagomal/ avvikelser registrerade i LEX

Orsak till klagomal registrerade i Lex:
* Avtal mellan kommun och externt boende
 Ej fatt de insatser hen hade ritt till
* Missnéje med stidning
* Bristande stdd med den enskildes hemsituation
* Personalen anser att de inte fir det stod de behover fran enhetschefen

Klagomal/avvikelser registrerade i Lex per verksamhetsomride:

Personlig assistans

Aldreomsorg

Klagomal/avvikelser registrerade i Lex fordelat per manad:

Utfall per manad

25

W januari
m februari

H mars

™ april
B maj

o juni

m juli
™ augusti

W september

m oktober
W november

m december

22 av 26



Egenkontroll i hilso-och sjukvard
e Virdrelaterade infektioner:
Mitning 1 gang per dr via enkat till patientansvariga sjukskéterskor om férekomst av infektioner
och antibiotikabehandlade infektioner samt férekomst av sar.
Visar likt foregaende ar, att det ar sillan férekommande och att f6ljsamhet av basala
hygienrutiner inte dr helt bristfilliga, samt att férebyggande arbete for personer i risk for
trycksar fungerar vil.

* Periodisk inspektion av lyftselar 1 ging per ar har utforts, inga incidenter dr rapporterade.

*  Systematiska loggningar av Procapita, Cosmic Link, NPO — 1 ging per minad — Inga incidenter
ar rapporterade.

¢ Kbyvalitetsgranskning av likemedelshantering — 1 ging per ar — Dar ankommet protokoll pa
atgirdsforslag om forbittrad laikemedelshantering har hanterats och atgirdats. Riktlinjen for
likemedelshantering dr uppdaterad darefter.

* Basala hygienrutiner.

I december 2019 fick omsorgs och hilso-och sjukvardspersonal gora en sjilvskattning om féljsamhet
och kunskap 1 basala hygienrutiner.

Enkiten gick ut via mail, personalavdelningen var behjilplig med att limna uppgifter pa alla som da
hade en anstillning, antingen en tillsvidareanstillning, lingre vikariat eller timanstalld.

Enkaten gick till personal i hilso-och sjukvird, dldreomsorg och funktionsstod, sa dven personal i
daglig verksamhet, vilka endast sillan arbetar i omsorgsnira arbete, men som dn dock behéver ha
kunskap om, och ibland utéva basala hygienrutiner, fick enkiten. Av den anledningen blev
svarsfrekvensen inte full pott, eftersom manga av vikarierna inte med regelbundenhet ér i tjdnst.

Aven enhetschefer fick besvara en, fér dem, sirskild skattning.
Tva ganger skickades paminnelser om att fylla i enkiten till de som inte hade gjort det.

I manga avseende har féljsamheten forbittrats jamfort med 2018 drs enkit, saisom mojligheter till att
byta om pa arbetsplatsen, tvittmaojligheter och att arbetsgivaren bekostar arbetsklader.

Kunskaper om varfér 16snaglar och lack, klocka armband och ring inte far finnas pa hinder och
underarmar, likasa tillgingligheten till handskar, férklide och handsprit r viktiga forbéttringsomraden.

Enhetschefer uppger att de tar upp vikten av f6ljsamhet av basala hygienrutiner pa personalméte, men
hir finns behov av att informera och patala dn mer i de delar som brister, sisom férekomst av nagellack
och smycken samt ha tydliga instruktioner om var handskar, férklide och handsprit finns att himta.
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OVERGRIPANDE MAL OCH STRATEGIER FOR KOMMANDE AR

FRAMTID - ALDREOMSORG

Bryta ner socialtjanstplanen till matbara tydliga mal for verksamheten.

Fokusera pa social dokumentation och genomférandeplaner.

Byta verksamhetssystem till Lifecare och vi kommer att ga in 1 IBIC som arbetssiitt.
Samarbete med nattpersonalen i titorten vad galler franvaro pa natten.
Allaktivitetshuset kommer att ha 6ppet hus under varen.

Arbetssittet Emmabodamodellen, ger den enskilde individen delaktighet och mojligheter att
bestimma Gver sin vardag med stéd frin oss.

Arbetsmiljoarbete

Ett fortsatt arbete med den framtida rekryteringen tillsammans med integrationsavdelningen.
De omsorgsassistenter som ar utbildade till handledare kommer fa arbeta mer med introduktion
av nyanstalld personal. Under varen kommer ytterligare en person utbilda sig till handledare

Avtalet f6r trygghetslarmen I6per ut i augusti. D4 vi inte varit ndjda med de nuvarande
leverantérerna kommer vi inleda en ny upphandling.

Arbetet med kulturombud kommer fortsitta och ett nytt gemensamt arbete gillande kost
kommer inledas i borjan pa aret.

Verksamhetsnira arbetsledning f6r utveckling behovs.

FRAMTID - FUNKTIONSSTOD

Under 2020 fortsitter vi att utveckla arbetet med kultur/fritid genom samordnate inom
funktionsstéd och socialpsykiatri.

Arbetet med att forbittra den systematiska uppfoljningen i verksamheterna fortsitter

Intern handledning/st6d pabotjas i januari 2020.

Arbeta med arbetsmiljon for att 6ka friskfaktorerna,

Hitta en mer hallbar bemanning

Skapa rutiner for social dokumentation samt rutiner kring det dagliga arbetet kring den enskilde
Implementera IBIC som arbetsmetod samt verksamhetssystemet Life Care.

Schema med mal att vi ska 6ka kontinuiteten samt 6ka mojligheten att ticka tillfalliga
forindringar 1 verksamheten med den ordinarie personalen.

Pagiende arbete med TAKK i kombination med PFA (pedagogiskt forhallnings- och arbetssitt).
Utoka Gron Omsorg

Tjinst som omsorgsassistent omvandlad till omsorgspedagog frin 1/1 2020 inom Daglig
verksambhet. Syfte att forbittra arbetet med kvalitetsfragor och systematisk uppfoljning med
mera.

Fortsatt arbeta for att kunna erbjuda bra variation 1 daglig verksamhet.
Arbetet med Fritidssamordnares uppdrag kommer fortga.

Implementering av IBIC samt nytt verksamhetssystem kommer ske i alla verksamheter under
2020.
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FRAMTID - HALSO- OCH SJUKVARD

Patientsikerhetsmal for 2019-2022, Faststillda av socialnimnden

e Attrisk for fall, underniring, trycksar och munhailsa hos patienter ska identifieras, bedomas,
atgirdas och forebyggas, samt f6ljas upp

* Attlikemedelsmisstag ska identifieras, genom 6kat antal avvikelserapporter, och dirmed kunna
torebyggas

¢ Att kommunens sjukskoterskor tillsammans med landstingets likare ska gora
likemedelsgenomgingar enligt gemensamma faststillda kommun- och landstingsriktlinjer

e Att fortsitta forbattringsarbetet utifran Palliativa registrets utdata

+ Att all hilso- och sjukvard och omsorg som bedrivs 1 kommunen ska ha en god hygienisk
standard och de hygienrutiner som finns faststillda, ska foljas.

FRAMTID - INDIVID- OCH FAMILJEOMSORGEN

Medarbetarna inom Individ-och familjeomsorgen ser framemot 2020 och att fa utveckla 6ppenvirden
for vuxna missbrukare som kommer att utga fran ny lokal. Det kommer att bli ett annat samarbete
mellan vuxen- och familjebehandlare, faltare (ht- 2020) och unga mobila teamet.

Att samarbetet blir tydligt underlittar for att utveckla anvindandet av varandras kompetenser 1
behandling och insatser. Férhoppningen dr ocksa att forindringen av 6ppenvarden bidrar till att
torhindra framtida placeringar, dven om de aldrig helt gar att undvika. Det finns en viss oro 6ver
okningen av forsorjningsstodet under darens lopp. Sannolikheten att det kommer fortsitta att 6ka ar
stor. Enligt statistiken har ca hilften av alla som har forsorjningsstod, haft det mer 4n ett ar och manga
har haft i flera ar. Att hitta ritt f6rsorjning kriaver hart och langt arbete.

Verksamheten ser ocksa att fler barnfamiljer har komplicerade problem i hemmet. Emmaboda
kommun fir ta emot en viss "social dumpning" pga. billiga bostider. Denna diskussion har forts flitigt i
media under dret och handlar om att rika kommuner med bostadsbrist hittar bostider 4t manniskor
som behéver i kommuner med billiga bostider. En f6ljd av det ar att Emmaboda kommun har fatt
gora fler placeringar.

FRAMTID - INTEGRATIONSENHETEN

Nir ensamkommande ungdomar fyller 21 4r upphdr kommunens ansvar gillande deras boende. De
behover da hitta eget boende. Verksamhetens mal 4r att hela tiden arbeta for att forbereda ungdomarna
for ett sjalvstindigt vuxenliv. Arbetet med att skriva individuella, tydliga och mitbara mal i
genomforandeplanerna f6r de enskilda fortsitter under 2020.

Under viren 2020 kommer antalet medarbetare inom stodboendeverksamheten for ensamkommande
barn- och unga att minska markant. Det som en f6ljd av de varsel och uppsigningar som gjordes under
2019 vilket i sin tur berodde pa att antal ensamkommande barn nu ar betydligt firre samt att statens
ersattningar till kommunen dirmed ocksa till stor del har upphort.

Opvriga flyktingverksamheten borjar aterga till normallige. Aven inom denna del av
flyktingverksamheten anpassas verksamheten till nya forutsittningar, bl a genom att tjanster inte har
aterbesatts.

Det kommer att krivas ytterligare stort fokus pa att anpassa Integrationsenhetens verksamhet utifran
minskade resurser. Det dr mycket viktigt att vi fortsitter att utveckla vart arbete for att paskynda
integrationsprocessen. Kommunen far bidrag i 24 manader. For att minska risken for en
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kostnadsutveckling inom f6rsorjningsstod dr alla insatser som gors for en snabbare integration och
egen forsorjning vardefulla, t.ex. ”Ny resurs 2.0 och skapandet av métesplatser. Vi ser en oroande
utveckling med 6kade kostnader for f6rsorjningsstod. En redan vil fungerande samverkan med
Moijligheternas hus beh6ver utvecklas ytterligare.

26 av 26



