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INSPEKTIONSRAPPORT

Attendo Fristad servicehus
Foranmaéld inspektion genomfordes den 10 april 2018 av Kristina
Hagstrom och Elisabeth Landstrom.

Anledning till inspektion
Aldrefdrvaltningen har i uppdrag att inspektera, granska och flja
upp stadens dldreomsorg inom samtliga regiformer.

Inspektionen genomfordes med anledning av inkommande inform-
ation frdn Spénga Tensta stadsdelsforvaltning gédllande upprepade
klagomal om:

e hantering av trygghetslarm

e uteblivna insatser.

Syftet med inspektionen &r att sdkerstélla en god kvalitet i verksam-
heten. Inspektionen syftar dven till att stirka verksamhetens egna
formagor att utveckla och forbattra verksamheten samt att fore-
bygga risker.

Underlag
e klagomal
e brukarundersokning, Socialstyrelsen 2017
e verksamhetsuppfoljning, Spanga Tensta stadsdelsforvaltning
2017

e inspektionsrapport dnr 420-308/2015, dldreforvaltningen
e observationsrapport dnr 4.4-1/2018, dldreforvaltningen
e verksamhetens rutin for trygghetslarm
e verksamhetens loggkontroll for trygghetslarm den 6 och 7
april.
Metod

e samtal med bitrddande verksamhetschef och blivande reg-
ional verksamhetschef pa Attendo (ledning)

e samtal med samordnare

e intervju med 20 boende

e granskning av dokument.
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Resultat fran tidigare uppfoljningar

Fréan inspektion genomford av dldreforvaltningens inspektorer den

16 september 2015 framkom att:
”Utifrén samtalen med ledning och personal samt granskning av be-
stillningar och arbetskort, bedomer inspektorerna det som ej klargjort
att brukarna fér den tid eller de insatser de &r beviljade. Arbetskortens
utformning gor att det inte gar att utldsa hur lang tid varje brukare far i
forhéllande till vad de ir beviljade. Ledningen méste sékerstélla att
brukaren far den tid och de insatser denne &r beviljad”.

Fran kvalitetsobservation genomford av dldreforvaltningens kvali-
tetsobservator 1 mars 2018 framkommer f6ljande styrkor och ut-

vecklingsomraden.
Styrkor:
e tillgang till narbutik och bageri
o mojlighet att knyta kontakter med andra hyresgaster
e langa korridorer som erbjuder promenader
e engagerad och erfaren personal
e aktivitetsansvarig som har tid att planera och genomféra akti-

viteter.

Utvecklingsomraden:

e Oka stimulansen vid maltiderna bland annat genom samtal och
delaktighet

e (Oka kunskapen kring basala hygienrutiner och anvéanda funkt-
ionella handskar

e motivera de aldre att delta i ndgon aktivitet och bidra till att
kontakter skapas

e arbeta mer personcentrerat och inte lata rutiner styra den al-
dres vardag

e starka ett teambaserat forhallningssatt

¢ anvanda samtalet &nnu mera for att skapa social samvaro.

Verksamhetsuppfoljning
Av verksamhetsuppfoljning genomford av Spanga Tensta stads-
delsforvaltningen den 3 maj 2017 framgar att den samlade bedom-
ningen &r att:
”Verksamheten besitter de forutsattningar som kravs for att bedriva en
god och séker vard och omsorg. Sjukskoterskor finns tillgangliga hela
dygnet alla dagar. For lakarinsatserna ansvarar Legevisitten hela dyg-
net alla dagar”.
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Socialstyrelsens brukarundersokning 2017 visar foljande siffror i
jamforelse med genomsnittet for servicehusen i Stockholms stad:

Fristad servicehus | Stockholms stad
servicehus
Brukar du kunna paverka 33% 46 %

vid vilka tider personalen
kommer?

Hur tycker du personalen 63 % 73 %
utfor sina arbetsuppgif-
ter?

Brukar personalen 63 % 68 %
komma pé avtalad tid?
Brukar personalen ha 53 % 58 %
tillrackligt med tid for att
kunna utfora sitt arbete
hos dig?

Brukar personalen med- 35% 43 %
dela dig i forvig om till-
falliga fordndringar? T.ex.
byte av tid/dag, forse-
ningar, personalidndringar

etc.
Hur latt eller svart ar det 54 % 62 %
att fa kontakt med hem-
tjédnstpersonalen vid be-
hov?

Positiva svar redovisas

Kontroll av fakta

Faktakontroll fran inspektionen har skickats till bitradande verk-
samhetschef pa Attendo Fristad servicehus den 20 april. En syn-
punkt har inkommit och faktauppgiften har korrigerats efter pape-
kandet.
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Resultat av inspektion

Beskrivning av verksamheten

Attendo Fristad servicehus drivs pa entreprenad och leds av verk-
samhetschef och bitrddande verksamhetschef. Fristad servicehus har
153 lagenheter och vid inspektion var 131 av dessa belagda. 105 av
de boende dr beviljade hemtjanstinsatser.

Verksamhetens styrkor enligt ledningen

Ledningen anser att verksamhetens styrka ar att de tillhandahaller
mycket aktiviteter. De har en aktivitetssamordnare som arbetar hel-
tid med att planera och anordna aktiviteter pa servicehuset under
dagtid.

Verksamhetsutveckling

Ledningen beréttar att de har arbetat med att uppdatera och imple-
mentera verksamhetens rutiner samt arbetat med den sociala doku-
mentationen under 2017. Nu har alla brukare enligt ledningen aktu-
ella genomforandeplaner. Under 2017 har de &ven bytt ut alla dato-
rer i verksamheten och all personal har ftt nya inloggningsuppgif-
ter till Attendos natverk.

Enligt ledningen har verksamheten haft hog omsittning av sjuksko-
terskor under 2017. Periodvis har de tickt upp med timanstéllda
sjukskdterskor och sjukskoterskor fran bemanningsforetag. Nu ar
nya sjukskoterskor rekryterade och pa plats.

Under 2018 ska verksamheten enligt ledningen fortsétta implemen-
tera rutiner och utveckla olika delar i avtalet. Personalen ska fa ut-
bildning i demens och under 2018 ska personalen enligt ledningen
gora webbutbildningen, Demens ABC.

Ledningen berittar att de har tagit fram verksamhetens utvecklings-
omréden utifrdn resultaten i verksamhetsuppfoljning och utifran
klagoméal som inkommit. Bitrddande verksamhetschef lyfter att
verksamheten har haft ménga klagomal som de arbetat med och
enligt hen har klagomalen kring trygghetslarmen prioriterats.

Utférande av insatser

Ledning och samordnare beréttar att de sdkerstéller att beviljade
insatser utfors genom att insatserna ldggs in 1 verksamhetens sche-
maplaneringssystem och personalens mobiltelefoner. Bitrddande
verksamhetschef kontrollerar att samtliga insatser finns inlagda.
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Kontaktmannen ansvarar for att planerade insatser utfors. Besoken
registreras i mobiltelefonerna genom att personalen gér en marke-
ring pa “kom”. Om den boende tackar nej till en insats ska persona-
len eller den boende ta kontakt med samordnaren for att planera in
insatsen vid ett annat tillfélle. Insatsen maste schemaplaneras, det
gér inte bara att byta dag. Avvikelser dokumenteras dels i den en-
skildes journal men ocksa 1 Attendos verksamhetssystem.

Enligt ledningen informeras de boende om att de kan ldmna syn-
punkter och klagomél genom bland annat veckobrev. En del syn-
punkter har inkommit via boendets fortroenderdd, men det inkom-
mer enligt ledningen fa synpunkter pa hur insatserna utfors.

Vid intervjuer med de boende framkommer nedanstdende gillande
utforande av insatser:

e Flertalet intervjuade uppger att de far den hjélp de ar bevil-
jade.

e Manga av de intervjuade har synpunkter gillande mojlighet-
en att paverka tider for insatser samt att personalen inte hal-
ler de 6verenskomna tiderna. Flera uppger ocksé att hem-
tjédnstpersonalen oftast har brattom och att de verkar ha
mycket att gora, frimst under formiddagarna.

e Naégra boende har synpunkter pa hur tvétt fungerar, att per-
sonalen glommer att renbddda samt att det forsvunnit klader
1 samband med tvitten.

e Négra fa boende uppger att de blivit hardhiant behandlade i
samband med att de fatt hjilp.

e Flera uppger att insatsen uteblir om de tackat nej till hjélp.
De upplever att de har liten mojlighet att f byta dag och in-
véntar istdllet nista gang hjilpen ska utforas enligt schemat.
Insatserna som uteblir handlar frimst om dusch, promenad
och stadning.

Hantering av trygghetslarm

Verksamheten har en Rutin for larmhantering samt funktionskon-
troll som vi har tagit del av. Av rutinen framgar bland annat hur per-
sonalen ska hantera och besvara larm samt att datorloggen ska kon-
trolleras dagligen av samordnaren.

Ledning och samordnare berittar att larmen gar ut via sokare till
personalen, som ansvarar for olika delar av huset. Larmen besvaras
av personalen och det finns sammanlagt 7 larmmottagare dagtid,
fordelat pa de 3 husen. Hus 9 har 2 personal med larmsokare, hus 11
har 3 personal med larmsdkare och hus 13 har 2 personal med larm-
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sOkare. Pa kvéllar och nitter anvédnds 2 larmsdkare pa servicehuset.
Nir personalen tar emot larmet svarar de den boende via hogtalarte-
lefonen. Om personalen inte far kontakt med den boende gar de
hem till denne. All personal som ér i tjdnst har enligt ledningen so-
kare som hanteras enligt rutin.

Ledning och samordnare berittar att larmen ska besvaras omgéa-
ende. Det finns boende som klagar om larm inte har besvarats enligt
rutin. Ledningen sdger att svarstiden inte dr nagot problem och att
larmen ska vara atgidrdade inom 15 minuter. Genom kontroller 1
logghistoriken kan verksamheten kontrollera svarstiden. Samordna-
ren beréttar att larmloggarna visar nér personalen svarar och om
larmen inte blir besvarade i tid. Ledningen séger att tekniken kring
larmen fungerar bra men att det skulle vara dnskvért om man kunde
se ndr personalen &r pd plats efter att larm gétt ut. Statistik 6ver
larmloggar tas enligt ledning och samordnare ut ur larmsystemet 3
génger per dygn; dag, kvill och natt. Om det inte varit ndgon rorelse
i en ldgenhet under 24 timmar gar ett passivt rorelselarm ut.

Samordnaren berittar att nyanstilld personal far information om
trygghetslarmen vid introduktion. D4 gar de igenom rutinerna och
ny personal gar bredvid van personal i 3 dagar. Ledningen siger att
de har haft allvarliga samtal med personalen efter incidenter med
larm.

Béde ledning och samordnare séger att de for narvarande har nagra
boende som larmar frekvent. De har informerat de boendes bi-
standshandlaggare om detta.

Vid intervjuer med de boende framkommer foljande gillande hante-
ring av trygghetslarm:

e Samtliga boende som intervjuades har ett trygghetslarm.

e Alla utom en av de intervjuade hade ndgon ging anvint
trygghetslarmet.

e Pa fragan "hur lang tid brukar det ta innan personalen kom-
mer fran det att du har tryckt pa larmet” &r de boendes upp-
fattning delade. Négra uppger att personalen kommer snabbt
och nagra att det kan dr6ja upp till 30 minuter innan perso-
nalen &r pa plats nér de tryckt pd larmet. Av de som uppger
att det kan dr6ja, siger flera att det beror pa vilken personal
som arbetar, hur snabbt de kommer.

e Samtliga intervjuade uppger att de fatt den hjélp de behdvde
nér personalen vél var pa plats efter larmet.

e De boende framfor inga synpunkter gillande vad som kan
forbéttras avseende larmen.
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I samband med inspektion granskades larmlistor f6r den 6 och 7
april 2018. Av larmloggorna framgar att det dr ndgra boende som
larmat frekvent dessa dygn och att vissa av dessa larm har blivit
obesvarade. Svarstiden for ett av larmen har uppgatt till 1 timme
och 25 minuter vid ett tillfalle. De boende som larmat vid enstaka
tillfallen har fatt sina larm besvarade inom 1 eller ett par minuter.
Av larmlistorna gér det inte att utldsa om personalen atgirdat lar-
met, endast om de dr besvarade eller inte.

Ovrigt
Vid intervjuer med de boende framkommer dven nedanstiende:

e Overvigande delen av de boende som intervjuades har né-
gon form av hjélp fran hemtjénstpersonal och sjukskoterska
pa servicehuset.

e Overviigande delen av de intervjuade uppger att de trivs re-
lativt bra pa servicehuset.

e Flera av de boende uppger att de dr nojda med utbudet av
aktiviteter som tillhandahalls pa servicehuset men att maten
ar mindre bra.

e Ndgra boende lyfter att det &dr stor omséttning pa personal
och att en del personal &r svéra att kommunicera med pa
grund av otillrdckliga kunskaper i1 svenska.

e Négra boende séger att ledningen inte alltid ar sé tillmotes-
géende men att det har blivit béttre sedan den nya verksam-
hetschefen tilltrddde. Hen tar enligt dem tag 1 de synpunkter
och klagomal som de ldmnar.
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Bedomning
Anledningen till inspektionen var inkommande information frén
Spanga Tensta stadsdelsforvaltning géllande upprepade klagomal
om:

e hantering av trygghetslarm

e uteblivna insatser.

Bedomningen bygger pé ett sammantaget resultat fran tidigare upp-
foljningar, intervju med brukare och samtal med ledning och sam-
ordnare.

Verksamhetsutveckling

Det framkom att det under 2017 pagétt ett arbete med att uppdatera
och implementera verksamhetens rutiner samt den sociala doku-
mentationen. Under 2018 planerar ledningen att fortsétta arbetet
med att implementera rutiner och utveckla olika delar i avtalet. Vi
uppmanar ledningen att folja upp och ser 6ver hur rutinerna stédjer
de boendes trygghet och sjalvbestimmande i samband med att de
implementerar verksamhetens rutiner. Verksamheten uppmanas
dven att sdkerstdlla att personalen foljer rutinerna.

Utférande av insatser

De boende ska kénna sig trygga med att den personal som besoker
dem, ger en individuellt anpassad omsorg utifran beslut och genom-
forandeplan. Flertalet av de boende som intervjuades gav uttryck for
att de far den hjélp de ar beviljade. En del boende gav dock uttryck
for att det dr svart att paverka nér personalen ska komma, att perso-
nalen inte haller 6verenskomna tider samt att personalen oftast har
brittom. Ett antal boende lyfte ocksa att de 1 14g utstrackning upple-
ver att de kan paverka insatsernas utforarande och att kvaliteten
varierar beroende pa den personal som ér i tjénst.

Vikten av att de boende fér den tid eller de insatser de dr beviljade
var nadgot som inspektorerna lyfte fram som ett utvecklingsomréade 1
tidigare inspektionsrapport frn ar 2015. Brukarundersékningen
frdn 2017 visar ocksa pa 1ag ndjdhet gillande bland annat fragorna
Brukar personalen komma pa avtalad tid och Brukar du kunna pd-
verka vid vilka tider personalen kommer.

Vid denna inspektion framkom att det finns brukare som upplever
att personalen kan vara hardhint i samband med utférande av insat-
ser. Ledningen uppmanas att omgaende sdkerstilla att all personal
arbetar pé ett sitt som skapar fortroende och trygghet samt att all
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personal vdrnar om att insatserna genomfors pa de tider och pé det
sitt som personalen och den boende har kommit éverens om.

Hantering av trygghetslarm

Ledningen uppgav att de har prioriterat utvecklingsarbetet kring
larmhantering genom att uppdatera larmrutinerna och samtala med
personalen om vikten av att besvara larm i tid. Var granskning av
larmloggar visar att detta arbete &r ett fortsatt utvecklingsomréde,
framfor allt géllande de dldre som frekvent larmar. Brukarunder-
sokningen frdn 2017 visar ocksa pa 14g ndjdhet géllande

frdgan Hur ldtt eller svart dr det att fd kontakt med hemtjdnstperso-
nalen vid behov.

Ovrigt
Verksamheten uppmanas att anvénda sig av brukarundersékningar
som en del av underlaget i verksamhetens utvecklingsarbete.

Vi vill avslutningsvis understryka vikten av att anvénda sig av erfa-
renheter fran avvikelser, synpunkter och klagomal i arbetet med att
sdkra och utveckla verksamhetens kvalitet, bland annat via verk-
samhetens egenkontroll.

Denna rapport 6verldmnas till ansvarig stadsdelsndmnd for eventu-
ella vidare atgérder.

Kristina Hagstrom Elisabeth Landstrom
Inspektor Strateg



