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Uppfoljning av ramavtal om enstaka platser samt
stadens vard- och omsorgsboende for aldre

Basuppgifter

Vérd- och omsorgsboende:
Agare/Entreprenér:

Inriktning:

Tillstind fran linsstyrelsen:
Adress:
Verksamhetschef/enhetschef:
Telefon:

Hemsida:

Antal boende totalt:

Varav antal boende fran staden:

De boende kommer frian
foljande stadsdelsnimnder:

Uppfoljningen utford av:
Vid uppfoljningen medverkade

fran utforaren:

Datum for uppfoljningen:

Rio vard och omsorgsboende

Egen regi, Ostermalms stadsdelsnimnd

Rio vard och omsorgsboende: 32 platser for
demenssjuka, 8-10 platser korttidsvard, 48 platser for
somatiskt sjuka

Behovs ej vid egen regi
Sandhamnsgatan 4
T f Aina de Besche

508 42 250

90
100%

Ostermalm

MAS Lili Briese, Bitr avd chef Anna-Karin
Sandén

T f enhets- och verksamhetschef Aina de Besche,
Bitr enhetschef Maria Christianssen

2008-06-02, 2008-09




Sammanfattande bedomning

Samlad bedomning av uppfoljningen:

Rio vard och omsorgsboende dr ombyggt och nyrenoverat och sammanbundet med Rio
servicehus. Gemensamma lokaler finns pa entréplanet dir det ocksé finns restaurang, fotvard
harfrisor och bibliotek. Boendemiljon ar trevlig och tydlig information finns pa varje
vaningsplan. Personalen dr vilkomnande och tillm&tesgaende. Den sociala dokumentationen
kan utvecklas ytterligare vad géller levnadsbeskrivning, aktuella bestillningar och
genomforandeplaner samt uppfoljning.

Inom hélso- och sjukvarden har dokumentationen forbéttrats sedan foregdende uppfoljning
men information om maluppfyllelse saknas 1 planerna och alla boende ska riskbedomas for
fallolyckor, malnutrition och trycksar. ADL status ska beddmas pa samtliga boende.En lokal
rutin om likemedelshanteringen ska upprittas. Personalen &r engagerade i sina boende och
angeldgna om att ge en god och sdker vard.

[] Inga avvikelser finns.

=4 Foljande avvikelser finns som ska vara atgirdade senast : Snarast och senast till
nésta uppfoljningstillfille ska en lokal rutin om likemedelshantering uppréttas och
ovanstidende forbéttringar i1 hédlso- och sjukvardsjournalen vara genomforda. En lokal
instruktion om samtliga MTP, kontroller och ansvar for dem, ska upprittas.

Bakgrund

Kommunfullméktige beslutade den 12 december 2005 om en uppfoljningsmodell for
hemtjénst, ledsagning och avldsning. Av beslutet framgér att modellen dven ska tillimpas {for
véard och omsorgsboende. Beslutet innebér bl.a. att alla verksamheter som é&r beldgna inom
stadsdelsndmndsomrédena och verksamheter som Stockholms stad har ramavtal med ska
foljas upp arligen. Resultaten av uppfoljningarna ska rapporteras till dldreférvaltningen och
sammanstillas i en rapport till Kommunfullméktige vartannat ar.

Syfte

Syftet med uppfoljningen dr att f4 kunskap om vilka styrkor, svagheter och angeldgna
forbattringsomraden som finns. Nér det géller de verksamheter som Stockholms stad har
ramavtal med dr det en avtalsuppfoljning.

Uppfoljningsmallen kan dven anvéndas for tillsyn enligt 13 kap 5§ SoL.




Metod

Metod for uppfoljningen har varit:

Intervju av ovanndmnda deltagare, granskning av rutinparm, granskning av hélso- och
sjukvérdsjournaler, granskning av dokumentation enligt socialtjdnstlagen , samtal
med personal.




Personal och ledning

Ledning

Minst en av dem som é&r ansvarig for driften av verksamheten (verksamhetschet/enhetschef)

har:

X
X

X

Ingéende kunskaper om tillimpliga lagar, forordningar, foreskrifter och allmédnna rad

Minst 36 ménaders praktisk erfarenhet av arbete heltid inom dldreomsorgen,
exempelvis som omsorgspersonal eller som arbetsledare

Dokumenterad relevant utbildning, d.v.s. socionomutbildning med inriktning mot
dldre och funktionshindrade, dlderdomshemsforestdndarutbildning, social servicelinje,
sjukskdoterskeutbildning eller annan eftergymnasial utbildning som ger likvardiga
kunskaper.

Omvirdnadspersonal (ej HSL personal)

Totalt antal anstéllda pa boendet/enheten: 80,5

Personalens anstéllningsform:

DOOOX

100 % av personalen dr anstéllda tillsvidare

Minst 75 % av personalen dr anstéllda tillsvidare
Minst 50 % av personalen &r anstéllda tillsvidare
Minst 25 % av personalen dr anstéllda tillsvidare

Mindre dn 25 % av personalen &r anstéllda tillsvidare

Personalens kompetens totalt (oavsett anstdllningsform):

[

X
[
[

100 % har 5 ars arbete med omsorg och/eller adekvat utbildning
(vardbitrade/underskdterska)

Minst 90 % har 5 &rs arbete med omsorg och/eller adekvat utbildning
(vardbitrade/underskdterska)

Minst 80 % har 5 rs arbete med omsorg och/eller adekvat utbildning
(vardbitrade/underskdterska)

Under 80 % har 5 érs arbete med omsorg och/eller adekvat utbildning
(vardbitrade/underskdterska)

Personalomsittningen bland omvérdnadspersonal det senast aret ar 8 %

Bemanning vid en enhet/avdelning med 88-90 antal boende:

Personal Dag ma-fre | Dag helg Kvill ma-sén | Natt mi-son
Omvéardnadspersonal | 22 22 22 6
Sjukskoterska 3-5 3 3 1




MNXOXNXX X

All legitimerad hélso- och sjukvérdspersonal har for verksamheten adekvat specialist
utbildning eller erfarenhet som bedéms likvardig.

Plan finns for all personals kompetensutveckling.
Rutiner finns for introduktion av nyanstéllda.

All personal behdrskar det svenska spréket 1 tal.
All personal behérskar det svenska spraket i skrift.
Vid behov finns tillgang till vikarier.

Personalen bér identifikation med dennes och utfoérarens namn som &r synlig for
brukaren.

Kommentar
Det finns brister hos en del personal 1 att skriva pa svenska, vissa svarigheter vid
dokumentation i Parasol

Boendemiljo

OX X XK

Utrymme finns for de boendes tillhorigheter samt for forvaring.

De boende som Onskar far moblera sitt eget rum. I annat fall svarar utforaren for
mobleringen.

UtfGraren tillhandahaller kostnadsfritt forbrukningsartiklar sdsom stidmaterial,
glodlampor, toalettpapper och tvittlappar.

Tillgéng till telefon och TV finns i gemensamhetsutrymmen.
De boende erbjuds bostad med:

X egen toalett

X egen dusch

X egen kokmajlighet

[] tillgang till anh&rigrum

Kommentar
Mojlighet finns for anhdriga att sova over 1 den boendes Igh

Ledningssystem

X

Ledningssystem finns i enlighet med SOSFS 2006:11

Kommentar
Aldreomsorgens kvalitetssystem KLEO




Inflyttning

X De boende fir muntlig och skriftlig information vid inflyttning.

Kommentar

Kontaktmannaskap

Det finns en kontaktman for varje boende.

Nar kontaktmannen &r i tjdnst dr det denne som i forsta hand utfor vard- och
omsorgsinsatserna och dr ansvarig for planering av insatser.

Den enskilde har mdjlighet att byta kontaktman.

XX XX

Utforaren arbetar for att uppna kontinuitet for brukarna, dvs. minimerar antalet
personal hos brukaren och haller 6verenskomna tider.

Kommentar

Dokumentation utifran bestammelser i socialtjanstlagen

X Dokumentation finns som innehaller:
- bakgrundsfakta
- beskrivning av sociala forhéllanden
- sociala kontaktnit
- intressen
- uppgifter om vilka insatser som ska utféras samt niar och av vem
- uppgifter om de boendes delaktighet i planeringen av insatserna

X Lopande dokumentation finns om faktiska omstidndigheter och héndelser av
betydelse.

=4 Dokumentationen forvaras pé ett betryggande sitt.

Kommentar

Den sociala dokumentationen kan utvecklas ytterligare vad géller levnadsberittelse, aktuella
beslut, genomférandeplanen och uppf6ljning. Det dr viktigt att l6pande dokumentera om den
enskildes vardag.




Brukarinflytande

X
X

Den enskilde och/eller deras foretradare deltar vid uppréttande av genomforandeplan.

Fortroenderad och/eller anhorigrad finns.

Kommentar

Synpunkts- och klagomalshantering samt rapportering

X

X
X
X

System finns for synpunkts- och klagomalshantering.

Information finns sa att den enskilde vet var han/hon ska vénda sig for att
lamna synpunkter och klagomal.

Rapportering av synpunkter och klagomal sker till den stadsdelsndmnd som avropat
platsen.

Redovisning finns dver inkomna synpunkter och klagomal och vilka atgiarder som
vidtagits med anledning av dessa.

Kommentar

Egenuppfdljning

[

Det finns ndgon form av regelbunden egenuppfdljning av verksamheten.

Kommentar

Lex Sarah

X
X

X

Rutiner finns och tillimpas for anmélan enligt Lex Sarah.

Utforaren ser till att placerande stadsdelsndmnd omedelbart fir kinnedom om
anmalan enligt Lex Sarah.

Ingen anmadlan enligt Lex Sarah har skett under det senaste aret.

Om Lex Sarah anmélan gjorts, ange antal och avseende vad:

Kommentar




Kost

X Matintaget fordelas jimnt 6ver dygnets vakna timmar, med frukost, lunch och middag
samt tre mellanméal med hiansyn tagen till att nattfastan inte overstiger 11 timmar.

4 Kosten dr anpassad efter individens behov, utifran ESS-gruppens rekommendationer

om “”Mat och néring for sjuka inom vird och omsorg” (Livsmedelsverket, SLV
2003), med hansyn till individens egna onskemal.

han/hon ska éta.
Tillgang finns till specialistkompetens 1 kost- och nutritionsfragor.

Ett egenkontrollprogram finns, anpassat efter aktuell verksamhet.

hénsyn till arbetets utformning.

All personal har genomgétt utbildning avseende livsmedelshygien.

MK XXX XX

UtfGraren ér registrerad som livsmedelsforetagare hos miljoforvaltningen i
Stockholms stad eller motsvarande i annan kommun.

Maltidernas fordelning 6ver dygnet:

Frukost 7.30-9.30
Mellanmal 10.00
Lunch 12.00
Mellanmal 15.00
Middag 17.00
Kvillsmal 19.30-20.30
Ovriga tider K122.00 + natt
Kommentar
Aktivering
X De boende erbjuds, utifran formaga och 6nskemél, vardagsnédra aktiviteter och
stimulans.
X Som ett komplement till den egna verksamheten sker samarbete med frivilliga

organisationer i syfte att tillgodose de boendes sociala, kulturella, andliga och
mentala behov.

De boende erbjuds mojlighet att vélja mellan minst tva varmrétter vid huvudmalet.

De boende erbjuds mojlighet att inom ett intervall pa tva timmar sjélv bestimma nér

All personal har genomgétt utbildning avseende kost och nutrition for dldre, med




=4 De boende erbjuds regelbunden utevistelse.

Kommentar
Samarbete finns framfor allt med kyrkan. Utevistelse sker pd balkongerna, uteplatsen 1
markplanet och via promenader.

Hantering av egna medel och nycklar

X Rutiner finns och tilldimpas for hantering av egna medel.

X Rutiner finns och tilldmpas for hantering av nycklar.

Kommentar

Ledsagare och tolk

X Personal eller annan lamplig person foljer vid behov med de boende till sjukhus,
lakare, tandlédkare, frisor etc.

=4 Vid behov anlitas tolk via invandrarbyra, tolkservice eller liknande.

Kommentar

Stadning och tvatt

X Lagenheter/ rum och gemensamma utrymmen stédas och vérdas sé att krav pa hygien
och trivsel uppratthalls.

=4 Utforaren svarar for att de boendes personliga kldder tvéttas regelbundet och stryks
vid behov.

X Vid behov utfors mindre lagningar av klider.
X Buffertforrad finns med linne och klader for akuta behov.

Kommentar




Halso- och sjukvard

X XXX NMK XXX

Verksamhetschef finns i enlighet med 29 § hélso- och sjukvérdslagen (HSL).
Sjukskéterska finns enligt HSL 24 § och 2 kap. 5 § FYHS.

Tjénstgorande sjukskoterska finns tillganglig dygnet runt alla dagar i veckan. Om

sjukskoterskan inte finns pa plats 1 boendet dverstiger instillelsetiden inte 30 minuter.

De boende har en omvardnadsansvarig sjukskoterska.

De boende har en namngiven ldkare.

Rutiner finns och tillimpas for hur hélso- och sjukvardspersonal ska kontaktas.
Mojlighet finns till hembesok av ldkare alla tider pa dygnet.

Rutiner finns och tillimpas vid delegering.

Ett system finns for regelbundna nutritionsutredningar som omfattar
nutritionsbeddmning med uppfoljning och atgérd.

De boende har tillgéng till uppsékande verksamhet med munhilsobedomning samt
tandvérdsintyg for nddvindig tandvard.

Kommentar

Ledningssystem

X

Ledningssystem finns i enlighet med SOSFS 2005:12.

Kommentar
KLEO, MAS lokala riktlinjer, Verksamhetens lokala rutiner.

Lex Maria

X
X

X

Rutiner finns och tilldimpas for anmélan enligt Lex Maria.

Utforaren ser till att placerande stadsdelsndmnd omedelbart far kinnedom om
anmaélan enligt Lex Maria.

Ingen anmaélan enligt Lex Maria har skett under det senaste aret.

Om Lex Maria anmdlan gjorts, ange antal och avseende vad:

Kommentar
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Dokumentation av halso- och sjukvard

Journaler finns och innehaller den lagstadgade journalforingen.
Journalen innehéller riskbeddmningar for fall, underniring och trycksar.

Valda delar av journalen finns tillgédnglig for berdrda personalkategorier sa att de
boende far nddvandig vard och omsorg.

X XOKX

Vardplanen inklusive rehabplanen uppdateras minst en gang per ar samt vid
forandringar i halsotillstandet.

X Journalhandlingarna forvaras sé att obehoriga inte far tillgdng till dem.

Kommentar

Det har skett en forbéttring av journalforingen sedan forra arets granskning. Av de granskade
journalerna (10%) innehaller flertalet planer med diagnos och mal. Men det saknas
maluppfyllelse. Det saknas alla tre riskbedomningar i ndgra journaler medan 40% har bedomt
alla tre riskomrdden. Négra journaler saknar dokumentation under sékorden Samtycke och
Overkinslighet. En journal saknade helt allménna uppgifter enligt mallen i VODOK.

Rehabilitering

] For nyinflyttade boende gors en rehabiliteringsbedomning inklusive ADL av
sjukgymnast/arbetsterapeut och vid behov uppréttas en rehabiliteringsplan.

=4 Vid behov ger sjukgymnast/arbetsterapeut behandling individuellt eller 1 grupp.
4 Vid behov ger sjukgymnast/arbetsterapeut handledning till 6vrig personal.
X Utrustning finns for trdning och sjukgymnastik.

Kommentar
Av de granskade journalerna fanns inte dokumenterat 1 nigra att ADL status gjorts av
rehabpersonal.

Medicintekniska produkter

[] Lokal instruktion finns i1 enlighet med SOSFS 2008: 1.

X Forskrivning och utprovning av medicintekniska hjdlpmedel gors av
arbetsterapeut/sjukgymnast.

X Utforaren tillhandahaller och bekostar den medicinska och medicintekniska
utrustning, den ovriga utrustning, de arbetsredskap och de hjdlpmedel och
forbrukningsartiklar, inkontinenshjdlpmedel mm som atgér for att fullgdra atagandet.

X Inkontinenshjélpmedel ar individuellt utprovade av legitimerad personal med
forskrivningsritt.
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Kommentar
Lokala rutiner ska omfatta lista pd samtliga hjdlpmedel och produkter, rutiner f6r kontroll
samt lista over vilka hjdlpmedel som hyrs.

Hygien och MRSA

X Utforaren arbetar med basala hygienrutiner i enlighet med vardprogram for MRSA
och utrustning (ex. engédngshandskar, handsprit) for detta finns tillgdngligt for
personalen.

] All personal har utbildning om basala hygienrutiner.
X Vardprogram for MRSA tilldmpas.

Kommentar
Utbildning sker under hosten -08, avtal finns med Véardhygien

Lakemedel

[] Lokal instruktion finns i enlighet med SOSFS 2000:1.

X Extern kvalitetsgranskning av ladkemedelshanteringen sker arligen.

Kommentar
Enligt den externa granskningen av 20081204 fungerar den praktiska hanteringen bra.

Fortfarande saknas dock en lokal skriftlig rutin om hantering av ldkemedlen i verksamheten.

Den ska undertecknas av verksamhetschefen och f6lja MAS lokala riktlinjer och férutom
dessa finns forslag i aktuellt protokoll om vad som ska ingd i berdérd lokal rutin.

Begransningsatgarder

D[] Rutiner och dokumentation finns for beslut om begrinsningsatgirder.

] Inga begrinsningsatgirder forekommer.

Om begrinsningsétgirder forkommer, ange avseende vad och vem de har beslutats av:
sanggrindar beslutas av sjukskoterska, bélte o sele av lakare.

Kommentar

Vard i livets slutskede

X Rutiner finns och tillimpas for vard i livets slutskede.
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=4 Rutinerna for vard i livets slutskede omfattar hinsynstagande till den boendes
onskemal och stod till den boendes nérstaende.

X Doende personer ldmnas inte ensamma utan négon i dess nirhet.

Kommentar
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