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Sammanfattning av drendet

Kommunstyrelsen beslutade den 3 november 2015 att ge stadsdirektdren i uppdrag att ta fram
en strategi for hur omsorgsndmnden ska sékerstilla en dndamélsenlig och kostnadseffektiv
verksamhet. Fragor som enligt uppdraget ska hanteras i strategin 4r hur omsorgsnimnden
sékerstdller tillgéng till tillforlitlig verksamhetsdata, att rétt beslut fattas, att ett indamalsenligt
utbud av insatser finns och att en kostnadseffektiv verksamhet bedrivs.

Projektet Hallbar omsorg har genomfort de aktiviteter som identifierades som viktiga att &tgirda
vid starten 2016. Arbetet har bedrivits i ordinarie verksamhet men styrningen har skett i
projektform. Férutsittningarna for en effektiv styrning har forbittrats genom kvalitetssikrad
statistik och strukturerad uppfoljning av verksamheten. Det ekonomiska resultatet for
omsorgsnidmnden 2017 och det prognostiserade resultatet for 2018 visar att nettokostnaderna
har minskat.

Kommunf&rvaltningen foreslar att slutrapporten Hallbar omsorg, 2016-2018, daterad
den 29 juni 2018, godkinns.

Beslutsunderiag

Social- och omsorgskontorets tjénsteskrivelse daterad den 18 september 2018
Social- och omsorgskontorets rapport Hallbar omsorg slutrapport 2016-2018
daterad den 29 juni 2018

Ekonomiska konsekvenser och finansiering
Resultatet f6r omsorgsndmnden 2017 och det prognostiserade resultatet f6r 2018 visar att
nettokostnaderna har minskat.

I samband med ekonomiska uppféljningar och managementrapporter i ordinarie verksamhet ska
det ekonomiska utfallet f5ljas.
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1. Bakgrund/uppdrag

Kommunstyrelsen beslutade den 3 november 2015 att ge stadsdirektéren i uppdrag att ta fram
en strategi for hur omsorgsndmnden ska sékerstélla en dndamalsenlig och kostnadseffektiv
verksamhet. Frdgor som enligt uppdraget ska hanteras i strategin &r hur omsorgsndmnden
sikerstiller tillforlitlig verksamhetsdata, att rétt beslut fattas, att ett &ndaméalsenligt utbud av
insatser finns och att en kostnadseffektiv verksamhet bedrivs.

Utifrdn uppdraget genomforde social- och omsorgskontoret en forstudie som baserades pa
intervjuer med chefer och personal samt tidigare genomlysningar.

Forstudien med atgérder antogs av kommunstyrelsen den 17 juni 2016 (KS 16/92). Arbetet fick
namnet Hallbar omsorg och det tvaariga utvecklingsarbetet paborjades augusti 2016. Syftet med
Hallbar omsorg som formulerats av social- och omsorgskontoret var att resurserna ska vara
anpassade till det aktuella uppdraget och anvandas pa ett klokt sitt.

Denna slutrapport fokuserar pa om de férvéntade effekterna har uppnétts och vad resultatet av
Hallbar omsorg blev.

2. Projektorganisation

Projektorganisationen for Hallbar omsorg framgar av bilaga. I Hallbar omsorg fanns tre
delomraden; kostnadseffektiv verksambhet, rétt beslut och d&ndamalsenligt utbud av insatser. For
att bedoma delmalen ar tillforlitlig verksamhets- och kostnadsdata en forutséttning.

For varje omrade planerades ett antal aktiviteter som respektive chef i verksamheten ansvarat
for. Forutom status i arbetet har eventuella problem/hinder som dykt upp diskuterats och 15sts
pé moten med projektgruppen. Under sista halvéret (jan-juni 2018) av Hallbar omsorg har inga
nya arbetssétt introducerats utan fokus inom projektet har varit pa att slutféra och inféra de nya
arbetsmetoderna i ordinarie verksamhet.

3. Resultat

Huvuduppdraget var att ta fram en strategi fér hur omsorgsndmnden ska sikerstilla en
dndamélsenlig och kostnadseffektiv verksamhet. Projektgruppen och styrgruppen diskuterade
fragan och kom fram till att det inte var ndgra nya dokument som skulle tas fram.
Omsorgsndmnden arbetar utifrdn sin verksamhetsplan som &r det styrande dokumentet och
dérutdver gors uppfoljningsplaner och planer for insatserna bostad med sirskild service och
daglig verksamhet. Arbetet i projektgruppen har fokuserat pé att utveckla och tydliggdra
befintliga processer som myndighetsprocessen, utférarverksamhetens omstallningsforméga vid
fordndrade myndighetsbeslut, digitalisering, kvalitetsuppfoljning av verksamheten och
insamling och rapportering av volymstatistik.

Att skapa foréndring kréver ett langsiktigt arbete. Arbetet delades dérfor upp i aktiviteter som
respektive chef f6r verksamheten har ansvarat for.
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Organiseringen av arbetet visade sig vara lyckosam eftersom respektive chef, efter dialog i
projektgruppen, forhallandevis enkelt har kunnat infora det som beslutats i projektarbetet. Det
overgripande maélet f6r Hallbar omsorg var att sékerstélla en dndamélsenlig och
kostnadseffektiv verksamhet

Resultatet for omsorgsndmnden 2017 och det prognostiserade resultatet for 2018 visar att
nettokostnaderna har minskat jamfért med 2015 och 2016, den storsta fordndringen har skett
inom verksamhetsomradet enligt socialtjinstlagen (SoL).

Mimude p totalt 741 951 720 151 717 914 718 299

2% 9060 10 968 10 400 - 13166

714 299

Resulial tovalt

Arbetet med Hallbar omsorg har bedrivits som ett utvecklingsprojekt i den ordinarie
verksamheten och dédrigenom péverkat det ekonomiska resultatet. Myndighetens arbete med
riktlinjer enligt lagen om stdd och service till vissa funktionshindrade (LSS) och socialtjénst-
lagen (SoL) har medverkat till resultatet liksom ett aktivt arbete med att tydliggora och forbittra
styrningen av verksamheten. Ett exempel pa det &r att tydliggdra rollen som bestillare av
insatsen f6r myndigheten f6r funktionsnedsittning och verksamhetens roll som utforare.

Nedan presenteras resultatet i ett da- och ett nuldge samt vad som planeras framéver. Daldget
utgér fran augusti 2016 och de effekter som arbetet i Hallbar omsorg forvintades fa och nuléget
utgar frén juni 2018. Resultatet presenteras under de rubriker som var grunden for arbetet;
kostnadseffektiv verksamhet, ritt bestut, andamaélsenligt utbud av insatser och tillforlitlig
verksamhetsdata.

3.1 Kostnadseffektiv verksamhet

3.1.1 Rollerna inom organisationen

D4 (augusti 2016)

Samarbetet mellan Myndigheten f6r personer med funktionsnedséttning och utférarna
fungerande inte pa grund av otydlighet i rollerna. Myndighet och utférarorganisation var
samlokaliserade och utférarorganisationen hade i en del 4drenden direkt paverkan pé
myndighetsbesluten.

Forvintade effekter pa arbetet: Tydliga uppdrag och rollférdelning mellan myndighet och
utforare.
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Nu (juni 2018)

Dialogen med de privata och kommunala utférarna inom bostad med sirskild service och daglig
verksamhet har tydliggjorts genom regelbundna utférarméten dédr aktuella fragor diskuteras.
Mbétena har skapat mojlighet till forstéelse for myndighetsutévning samt méjlighet att diskutera
kvalitetsfragor som t.ex. arbete med genomfrandeplan och deltagande i brukarenkéten.

Projektgruppsmétena har ocksa underléttat dialogen mellan myndigheten och de kommunala
utférarna.

Fortsatt arbete

Kvalitet- och uppdragsenheten har i uppdrag att skriva 6verenskommelser med den kommunala
utféraren, motsvarande de avtal som redan finns for de privata utforarna. Detta kommer att
tydliggbra styrningen ytterligare och skapa okad tydlighet i rollférdelningen. Ett prioriterat
arbete under hosten 2018 ar darfor att ta fram Gverenskommelser kring respektive insats. Forst
ut dr bostad med sérskild service enligt LSS.

3.1.2 Uppfdljning av verksamheten

D4 (augusti 2016)

I styrning av verksamheten ingar uppféljning och social- och omsorgskontoret ansvarar for att
f6lja upp bade den kommunala och den privata verksamheten. Det saknades en 6vergripande
styrning for hur omsorgsndmnden pa bésta sétt kan samordna, folja upp och dra lirdom av
resultaten.

Forvintade effekter pa arbetet: Samordnad uppfoljning av verksamheterna.

Nu (juni 2018)

En kvalitet- och uppdragschef rekryterades september 2016 for att utveckla och ansvara f6r
upphandlings- och uppféljningsprocessen. Stort fokus har legat pa att utveckla
kvalitetskriterierna i upphandlingarna och stilla relevanta och uppfoljbara krav. Arbetet sker i
dialog med myndigheten som ansvarar for individuppfoljningen och samordningen kring att
uppfoljningarna fungerar bra. Tre medarbetare arbetar specifikt med uppf6ljningen av
verksamheterna och uppfoljningarna sker pa motsvarande sétt i den kommunala som den
externa verksamheten. Under 2017-2018 har kvalitet varit ett fokus under uppfsljningarna. De
omréaden dér det gjorts en djupare uppféljning var avvikelsehantering, dokumentation och
brukarens delaktighet och inflytande pa insatsen. Resultaten har tydligt aterkopplats till de
enskilda utfrarna pa enhetsnivé och det §vergripande resultatet har presenterats pa
utforarmétena.

Fortsatt arbete

Metodutveckling &r ett standigt pagaende arbete. Kvalitets- och uppdragsenheten fortsitter
arbetet med att utveckla uppfoljningsmetodiken och hur resultateten av uppf6ljningarna kan
aterkopplas. Kvalitetsmatt och matt avseende resurseffektivitet terkopplas och anvinds av
verksamheterna men dven for att bli mer tillgingliga for allménheten.
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3.1.3 Upphandling av bostad med séarskild service och daglig verksamhet

D4 (augusti 2016)

Infér upphandlingen av bostad med sérskild service och daglig verksamhet finns parametrar
som behdvde ses 6ver som erséttningsmodell, nivabeddmningar och kompetenskrav.
Erfarenheterna fran uppf6ljning av nuvarande avtal behdvde ocksé tas till vara.

Forvintade effekter pa arbetet:

- Léangsiktig planering av boende och daglig verksamhet som bygger pé strategiska
stédllningstagande.

- En transparant erséttningsmodell.

- En prestationsbaserad ersittningsmodell inom daglig verksambhet.

Nu (juni 2018)

Chef f6r kvalitets- och uppdragsenheten ansvarar fér upphandlingsprocessen tillsammans med
Telge ink6p. Processen har under projekttiden utvecklats till att innehélla strategisk planering,
kvalitetssiakrad upphandlingsprocess och uppf6ljning av bade verksamhet och avtal.
Upphandlingen av bostad med sérskild service har fortlopt enligt tidplan. I arbetet med
upphandlingen har stor vikt lagts vid att ta fram kvalitetskrav som #r relevanta och
uppfoljningsbara. For att ta tillvara pa befintlig kompetens inleddes arbetet med intervjuer med
dem som arbetat med tidigare upphandling och med dem som arbetat med uppf6ljning av
avtalen.

Myndigheten anvéander sig av ett nivibedomningsinstrument inom daglig verksamhet och
bostad med sérskild service som har utarbetats inom Sodertérnssamarbetet. Syftet med
nivibedomningsinstrumentet 4r att bedoma omfattningen av det personalstdd som brukaren har,
sedan beslutar kommunen vilken ekonomisk ersittning som ska kopplas till respektive nivé.
Nuvarande erséttningsmodell har fem nivaer. En individuell erséttning tillimpas for de brukare
vars behov inte ticks inom erséttningsmodellen.

En konsultfirma har sett 6ver erséttningsmodellen for bostad med sérskild service och daglig
verksamhet (oktober 2017) och gjorde bed6mningen att nuvarande konstruktion med
insatsmétning inte fullt ut sikerstéller en riktig nivdbedémning. I konsultrapporten betonas att
organisationen runt insatsmétning och nivabedomning behéver forstirkas och fortydligas.
Vidare behdver nuvarande manual revideras for att sékerstilla att neuropsykiatrisk
funktionsnedsattning beaktas i tillricklig omfattning med nuvarande viktning av behov. I det
arbetet behover dven ett antal brukare med neuropsykiatrisk funktionsnedséttning kartléiggas for
att kunna berikna eventuella ekonomiska konsekvenser och behov av tydligare kompetenskrav.

Nivibedomningarna tillmats stor ekonomisk betydelse. I arbetet med att bedéma vilka behov
som brukaren har uppstér en forhandling mellan kommunen och leverantdren. Myndigheten har
darfor arbetat med att tydliggora processen kring ersdttningen och pa vilket sitt leverantorerna
gors delaktiga i den insatsmétning som ligger till grund f6r nivibeddmningen som 4r grund for
ersdttningen. Det &r viktigt att det blir likvédrdiga bedémningar. En arbetsgrupp har pabérjat
arbetet med att férfina bedomningsinstrumentet (som ligger till grund for erséttningen) och det
arbetet planeras vara klart hosten 2018. Social- och omsorgskontoret har utarbetat
kompetenskrav for baspersonalen som omsorgsndmnden har antagit.
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Genomlysningen av erséttningsmodellen visar att konstruktionen for att ersitta den kommunala
dagliga verksamheten behéver ses 6ver d& den inte 4r indamalsenlig. Den kommunala
verksamheten inom daglig verksamhet har en ersdttning som bygger pa fem nivéer men den #r
ocksé kopplad till nérvarotid (heltid, deltid, halvtid) i verksamheten. Arbetet med att se ver
konstruktionen av erséttningen &r inte paborjad.

En intervjustudie har genomforts med ungdomar med funktionsnedsittning om hur de ser p4 sitt
framtida boende och sysselsittning. Av intervjustudien framgér att det kriivs en langsiktig
behovsinventering f6r utveckling av stédinsatser och boenden. Av studien framgick ocks att
det behovs ett forum dér vuxna personer med funktionsnedséttning som fortfarande bor hemma
hos foréldrarna kan fé stod for att flytta hemifran. En strategisk diskussion om hur bostad med
sérskild service och daglig verksamhet ska utformas har forts i projektgruppen och styrgruppen
men arbetet har inte mynnat ut i nigon konkret plan.

Fortsatt arbete

Upphandlingen av daglig verksamhet p&borjas hosten 2018. D4 pabdrjas dven arbetet med att se
over ersittningsmodellen for den kommunala dagliga verksamheten. Idag har den kommunala
dagliga verksamheten en prestationsbaserad ersittningsmodell som inte #r indamalsenlig.

Under hosten 2018 pébdrjas dven arbetet med boendeplan och plan for daglig verksamhet.

3.1.4 Stod till personer med autismspektrumtillstand

Di (augusti 2016)

Ansvaret f6r mélgruppen personer med autismspektrumtillstind (AST) (utan intellektuell
funktionsnedsittning) flyttades fran omsorgsnidmnden till socialnimnden. Beslut om att flytta
ansvaret togs 1 maj 2015 och 6verflyttning paborjades omgéende. Antalet drenden dkade och en
analys av varfor 6kningen skedde behévde genomforas samt en plan for hur behoven ska
tillgodoses.

Forvéntade effekter pa arbetet: En analys av genomford organisationsforindring gillande
mélgruppen autismspektrumtillstand.

Nu (juni 2018)
Antalet drenden tkade vilket ledde till att beslut togs sommaren 2016 om att flytta Sver
myndighetsansvaret for personer med AST till omsorgsndmnden igen.

En orsak till 6kningen av antalet ans6kningar var att landstinget diagnostiserat fler personer.
Detta dr en komplex frdga och en trend som ses i hela landet. Projektgruppen har foljt
utvecklingen och kartlagt individens behov av insatser.

Antalet ansSkningar och antalet beviljade boendestddtimmar har stabiliserats. Mélgruppens
behov av insatser tillgodoses frimst genom boendestdd och sysselsittning genom Enheten for
arbetsrehabilitering (EFA).

Fortsatt arbete

Ett fortsatt utvecklingsarbete &r att skapa boendealternativ. De flesta i malgruppen kan bo i
ordindrt boende med boendestod men en liten grupp har komplexa behov med psykiatri och
missbruksproblematik och det &r svart att hitta bra boendealternativ.
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Detta &r en frdga som kréver fortsatt arbete och ingdr i arbetet med omsorgsndmndens och
socialndmndens boendeplaner.

3.1.5 Halso- och sjukvérdsorganisationen

Da (augusti 2016)

Sedan den 1 oktober 2015 ingér hélso- och sjukvardsansvaret (HSL) i insatserna bostad med
sarskild service och daglig verksamhet upp till sjukskéterskeniva. LSS-team som bestar av
sjukskoterskor, arbetsterapeut och fysioterapeut har inrittats och kostnadsutvecklingen och
efterfrdgan av teamen behdvde f6ljas upp.

Forvéntade effekter pd arbetet: Kontroll 6ver kostnaderna for HSL Svertagande.

Nu (juni 2018)

En uppf6ljning av LSS-teamet har genomforts och sammanfattats i rapporten Uppf6ljning av
hélso- och sjukvérd i bostad med sérskild service enligt LSS. Rapporten pekar p behov av att
se 6ver ansvarsfordelningen av HSL-uppgifter inom de privata boendena. I dag &r det bade den
kommunala utféraren av HSL och privata vardgivare som utfor insatser pi samma boende
beroende pa vilken kommun som har kopt platsen.

Social- och omsorgskontoret har tydliggjort ansvarsfordelningen f6r HSL infor upphandlingen
av bostad med sérskild service. Nér upphandlingen av bostad med sirskild service och daglig
verksamhet &r klar kommer det att regleras i avtal (juni 2019 respektive januari 2020).

3.1.6 Digitalt stéd

Da (augusti 2016)

Den kommunala verksamheten har behov av digitalt stéd for att fa bittre kontroll ver
verksamheten. Bade for att kunna dokumentera mobilt, bittre planeringsverktyg, systemstod for
exempelvis beldggningsrapporter och debitering. Inom personlig assistans fanns 4ven behov av
ett system for rapportering till Forsékringskassan. En kartldggning for att undersdka
forutsattningar och kostnader for att infora digitalt stod behdvde genomforas.

Forvintade effekter pa arbetet: Kontroll p& verksamheten genom digitalt st6d.

Nu (juni 2018)

Inom insatsen boendestdd har personalen under 2018 bérjat dokumentera digitalt via telefonen
till verksamhetssystemet. Dokumentationen sker i brukarens hem tillsammans med den
enskilde. Tidigare har personalen &kt fran brukaren till kontoret for att dokumentera. Férutom
en tidsvinst och 6kad réttsdkerhet innebér det nya arbetsséttet att brukaren blir mer delaktigt i
dokumentationen.

Det pagér ett arbete med att upphandla ett system for digital rapportering till Férsdkringskassan.
Det nya systemet innebér att underlaget f6r erséttning fran Forsékringskassan digitaliseras. Idag
skickas en pappersblankett for respektive brukare med personlig asisstans.

Det nya digitala systemet ska sékerstilla att det blir ritt intikter till kommunen och att brukaren
far sina beviljade timmar utforda. Det digitala systemet underléttar ocksd schemaléggning och
bemanning. Den f6rvintade effekten &r att det ska innebéra att resurserna anvinds effektivare
och att det ska g4 att minska administrationen med cirka 600 000 kronor per &r.
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Chefer kommer ha en bittre helhetsbild &ver varje brukares insats, beslut, timmar i schema,
snabbare dialog om arbetsmiljg, tillbud och avvikelser. Systemet forvéintas vara i drift i oktober
2018.

Inom daglig verksamhet pagar ett utvecklingsarbete gillande nya lokaler for verksamheten som
planeras att starta september 2018 i Hovsjd. Lokalerna kommer att utrustas med nya digitala
16sningar f6r brukarna, exempelvis smartboards (dér brukarna sjilva kan leta information,
planera, rita etc.) och VR-glaségon (en bildskdrm som man sétter framfér 6gonen som gér att
man kan fé 6kade digitala upplevelser). Toaletter med spol- och torkfunktion kommer att
installeras d4 flera av brukarna redan har det i sitt hem. Vilfiirdstekniken kan medverka till skad
kvalitet for brukarna men ocks4 till effektivare resursutnyttjande.

Fortsatt arbete
Under hosten 2018 kommer en digitaliseringsplan att tas fram. Det fortsatta arbetet ska Ska
kvaliteten for brukarna och sikra kvaliteten i verksamhetssystemet.

3.2 Ratt beslut

Da (augusti 2016)

Antalet drenden har dkat i Sodertilje i hogre grad 4n i Gvriga riket. Besluten ska foljas upp
arligen men det har inte gjorts pa grund av neddragningar p4 myndigheten. Under 2015 arbetade
myndigheten med att hinna ikapp arbetet med uppf6ljningar av besluten och da uppticktes flera
brister i handldggningen. Brukare fick ett mer omfattande stdd 4n vad de hade behov av och det
saknades dokumentation. En svarighet med att ritta till tidigare fel var att besluten var fattade
som tillsvidarebeslut, vilket innebér en l&ngdragen rittslig process for att &ndra gynnade beslut.
Myndigheten hade i nagra fall misstankar om oegentligheter. Arbetet gentemot fusk och
bedrégeri behdvde tydliggéras och formaliseras.

Forvéntade effekter pé arbetet: Minskade kostnader genom riittsiker handliggning.

Nu (juni 2018)

Myndigheten f6r dldre och personer med funktionsnedsittning har sedan 2015 bedrivit ett
utvecklingsarbete med att utveckla rutiner och processer for att sikerstilla att besluten
motsvarar det stod som brukarna har rétt till. Under hosten 2016 fortsatte arbetet med
implementering av LSS-riktlinjer, revidering av SoL-riktlinjer samt revidering och inférande av
olika arbetsrutiner. En fysioterapeut anstélldes 2016 for att kunna gora bittre bedémningar av
stddbehov hos de sdkande. I juni 2018 anstilldes ytterligare en fysioterapeut.

Flera av de nyanstillda handldggarna 4r utbildade jurister och det har stérkt den juridiska
kompetensen i handldggargruppen. Tidigare arbete och det som genomforts under hosten 2016
har Jett till att antalet felaktigt beviljade timmar inom personlig assistans har minskat.

Kollegiegranskning genomf6rs tva ganger per ar. Myndigheten har en Domgrupp som féljer och
férmedlar rattsutvecklingen bade avseende domar i egna drenden och andra rittsliga
stallningstaganden. Myndigheten f6ljer upp alla utredningar och icke verkstillda beslut som ér
langre 4n tre ménader

Myndigheten har vidtagit sékerhetsatgérder for att forhindra fusk genom att géra loggkontroller
1 verksamhetssystemet (Procapita).
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Under 2017 gjordes tva loggkontroller, under 2018 har inga loggkontroller genomforts eftersom
det inte funnits misstanke om oegentligheter, kontrollerna aterupptas om det finns behov av det.
Obligatorisk utbildning for alla handldggare dr SKLs webb-baserade utbildning om att
“motverka korruption ”. Myndigheten har dven utvecklat ett samarbete med Forsakringskassan i
Sodertélje kring framforallt bedomningsgrunderna for personlig assistans.

Personalen pd Myndigheten bedoms ha adekvat utbildning f6r uppdraget och
kompetensutveckling erbjuds i form av socialritt samt Socialstyrelens utbildning i LSS. Under
2016 hade 90 % av handlaggarna L.SS utbildning, 2017 var siffran 80 % och till och med
september 2018 é&r siffran 67 % och kommer att vara 80 % av handldggarna vid érets slut.
Personalomséttningen gor att det hela tiden finns behov av kompletterande utbildningar.

Fortsatt arbete

Fortsatt arbete handlar om att upprétthalla de arbetssétt och rutiner som har inférts och att
sékerstilla verksamhetens kvalitet genom internkontroll. Gemensamma 4rendedragningar r
exempel pé ett stiandigt pagéende forbattringsarbete f6r att dka rittsékerheten.

Verksamheten har identifierat relevanta nyckeltal for att direkt kunna identifiera avvikelser och
trender och i sa fall snabbt kunna sitta in atgérder.

3.3 Andamadlsenligt utbud av insatser

Da (aug 2016)

Kostnader for 6vertalig personal uppstér regelbundet. Insatserna dr inte statiska och nér en
brukare avlider eller ndr myndigheten avslutar insatsen uppstér en personalkostnad for 6vertalig
personal. Fragan om Overtalig personal behdvde {6ljas for att sakerstilla en effektiv verksamhet.
Det var inte helt oproblematiskt att flytta 6vertalig personal eftersom alla inte har ritt
kompetens for att arbeta inom alla verksamheter, dvertalighet uppstar framfor allt inom
personlig assistans.

Enligt genomlysningen av daglig verksamhet har verksamheten svart att stdlla om nér
beldggningen dndras. Beldggningen pa daglig verksamhet behdver dérfor analyseras for att
utforma en effektiv verksamhet.

Utbudet av digitala tjanster och digital teknik okar i snabb takt och kan ge mojlighet till 6kad
sjalvstandighet f6r brukaren och ddrmed mindre personalstéd. En plan f6r hur omsorgen ska
arbeta med vilfiardsteknologi tas fram under hosten 2018.

Forvéantade effekter pa arbetet:

- Minskade kostnader for 6vertalig personal genom en flexiblare organisation i den
kommunala verksamheten.

- Biéttre planering av bemanning i daglig verksamhet.

- En plan for hur vélfardsteknologi kan bidra till 6kad sjélvstandighet hos brukarna.

Nu (juni 2018)
For att kunna arbeta med §vertalig personal pa ett korrekt sitt har en arbetsrittslig
processbeskrivning for §vertalig personal tagits fram tillsammans med kommunens
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personalavdelning. Denna gjordes i inledningen av arbetet med Hallbar omsorg och rutinen ska
uppdateras under hosten 2018.

Daglig verksamhet och boendena har arbetat fram nya rutiner f6r samordning mellan
verksamheterna nér det giller 6vertalig personal nér brukare uteblir frin daglig verksamhet. En
ny rutin for hantering av §vertalig personal har tagits fram tillsammans med bemanningsservice.

Fortsatt arbete

Det pagér en inventering av befintlig vélfardsteknologi och en utredning om vilken teknik som
verksamheten ska satsa pa. Social- och omsorgskontoret har sedan januari 2018 en ny enhet som
heter Kompetens och vilfirdsteknik som kommer att stédja verksamheten i arbetet med att
utveckla anvédndningen av vilfirdsteknologi.

3.4 Tillforlitlig verksamhetsdata

Da (juni 2016)

Tillgangen till tillforlitlig verksamhetsdata har lyfts fram som ett problem i flera
genomlysningar. Problemet med bristande statistik medforde svarigheter i flera led, bade nir
officiell statistik ska redovisas, vid budgetuppfoljning och prognosarbete, planering av
verksambhet etc. For att statistiken ska vara tillforlitlig behdvde korrekta uppgifter registreras i
verksamhetssystemet och korrekta uppgifter redovisas i de kommunala utférarnas

beldggningsrapporter. Bristerna i statistiken behévde réttas for att f4 kontroll ver
verksamheten.

Forvintade effekter pa arbetet: Statistik som gor det mojligt att kvantitativt f5lja volymer och
kostnadsutvecklingen.

Nu (juni 2018)

For att ta reda pé orsaken till felen i statistiken genomfordes en kartldggning av vem som &r
ansvarig for de olika delarna i inmatning av data, analys, atgdrder samt inldmning av statistik.
En rapport som beskriver vilken statistik som ska ldmnas in under ret och vem som &r ansvarig
for att analysera och genomfora eventuella réttningar innan resultatet skickas togs fram. En
arbetsgrupp har arbetat med att sikra statistiken genom att se Sver rutiner for registrering bade
pa myndighet och hos utférare samt ett successivt inférande av internfakturering. Tillsammans
med leverant6ren Tieto har ocksa buggar i systemet rittats till. Arbetsgruppen har systematiskt
arbetat med fragan och att den officiella statistiken som registreras ar tillforlitlig.
Myndighetschefen ansvarar for att statistiken som ldmnas in dr kvalitetssikrad.

Fortsatt arbete

Arbetsgruppen kommer att traffas minst tva ganger per termin for att sikerstilla att
arbetsmetoderna fortlever. Ansvarig for att kalla till mdten 4r en medarbetare fran social- och
omsorgskontorets stab.
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4. Sammanfattning och fortsatt arbete

Arbetet inom Héllbar omsorg har genomfort de aktiviteter som identifierades som viktiga att
atgérda vid starten 2016. Arbetet har bedrivits i ordinarie verksamhet men styrningen har skett i
projektform. Forutséttningarna for en effektiv styrning och effektivt resursutnyttjande har
forbéttrats genom kvalitet pd volymstatistiken och strukturerade kvalitetsuppfoljningar av
verksamheten.

Det arbete som bedrivits i projektform Gvergér i den ordinarie verksamheten dér fortsatt
utvecklingsarbete ska genomf6ras. Ett prioriterat arbete for att tydliggora styrningen av
verksamheten dr att ta fram dverenskommelser med de kommunala utférarna pd motsvarande
sétt som myndigheten har avtal med de externa verksamheterna. Arbetet paborjas hdsten 2018.

Under hosten 2018 paborjas dven arbetet med upphandlingen av daglig verksamhet. Planer for
fortsatt utvecklingen av daglig verksamhet och bostad med sirskild service kommer att tas fram.
Vilfardsteknologi 4r ett l6pande utvecklingsarbete som har forstirkts genom kontorets nya
enhet Kompetens och vilfirdsteknik. En plan f6r det fortsatta arbetet beriknas vara klar under
hosten 2018.
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Bilaga Projektdeltagare

Styrgrupp

Martin Andreae — Stadsdirektdr (fram till februari 2016)

Camilla Broo — Ekonomidirektor tf stadsdirektdr fr.o.m. februari 2016 (fram till februari 2017)
Magnus Claesson — Ekonomidirektér (frén feb 2017)

Rickard Sundbom — Stadsdirektor (fran jan 2017)

Lenita Granlund — Socialdirektor

Annica Astrom — Ekonomistrateg (fram till juli 2018)

Lokal styrgrupp (social- och omsorgskontoret)

Lenita Granlund - Socialdirektsr

Mette Holst — Ekonomichef

Lena Karlsson Leksell — Kvalitets- och uppdragschef (fr.o.m. oktober 2016)

Jenny Eriksson — Chef for dldreomsorg och funktionsnedsittning (fr.o.m. augusti 2017)
Eva Pedersen-Wallin — Myndighetschef (fram till april 2017)

Pernilla Andréason — Myndighetschef (fr.o.m. maj 2017)

Projektgrupp

Marie Eriksson — Projektledare (fram till dec 2017)

Charlotte Fagerstedt — forst projektdeltagare och sedan projektledare (jan 201 8-juni 2018)
Eva Pedersen-Wallin — Myndighetschef (fram till april 2017)

Pernilla Andréason — Myndighetschef (fr.o.m. maj 2017)

Mariola Mularczyk — Resultatenhetschef myndigheten for personer med funktionsnedsittning
Fredrik Yllman — Resultatomréadeschef utférarverksamheten (fram till maj 2017)

Marina Aberg-Carlsson - Resultatomrédeschef utfsrarverksamheten

Caroline Hillstedt — Resultatomradeschef utférarverksamheten (frén januari 2018)

Tomas Cansu — Verksamhetscontroller (fram till juni 2017)

llona Téth — Verksamhetscontroller (fr.o.m. augusti 2017)

Ann-Christine Mohlin — Verksamhetsstrateg

Lena Karlsson Leksell — Kvalitets- och uppdragschef (fr.o.m. oktober 2016)



