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Uppfdljning 2, av vidtagna atgarder vid vard- och
omsorgsboende Tallasvagen 22, Vardaga
Aldreomsorg AB

Bakgrund

Givle kommun, nedan kallad bestillaren, har avtal med Vardaga Aldreomsorg
AB, nedan kallad utforaren, om drift av vird- och omsorgsboende Talldsviagen
22 i Stigslund. Vid en fornyad upphandling fick utféraren fértroendet att driva
verksamheten vidare &t Gavle kommun t 0 m 2021-09-30 med mojlighet till tvé

plus tvé ars forlangning.

Boendet omfattar 40 lagenheter for dldre personer 6ver 65 ar for séval personer

med demensomsorg som for personer med somatiska omvardnadsbehov.

Inriktningen i verksamheten &ar "den goda dagen och natten” med fokus pa

aktiviteter samt "mat som hemma”.

En avtalsuppfoljning genomfordes i oktober 2018 och en dtgardsplan
upprittades som foljdes upp av bestillaren med redovisning till

Omvardnadsndmnden i maj 2019.

Sammanfattning

Uppf6ljning, nummer 2 har genomforts av de atgdrder som redovisades vid
uppféljningen i maj 2019, omfattande kund-och medarbetare perspektivet,
ledarskapet samt lokalerna. Utforaren har fortsatt att arbeta med de brister som
identifierats med fokus pa ordning och reda, medarbetarnas kompetens samt
teambildning i syfte att 6ka kvaliteten for kunderna. Uppfattningen ar att en
forbattring har skett av savil strukturer, processer samt resultat. Nedan beskrivs
de atgarder som kvarstod vid den senaste uppfoljningen i maj och hur arbetet
fortskridit.
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Uppfdljning

Platsbesok med uppfoljning av atgiarder samt journalgranskning av den sociala
dokumentationen genomfordes av bestillarens utredare, socialt ansvarig
samordnare (SAS) och medicinskt ansvarig sjukskoterska (MAS) samt deltagare
fran foretagets lokala och centrala ledning 2019-10-24.

Kund

Brukarundersékningar

2019 ars brukarundersokning visar pa ett forbattrat resultat av kundnéjdheten
fran foregadende &r, fran 33 % till 63 % (jmf GK 86 %). Utforaren har arbetat med
olika forbattringar och har kommunicerar med saval kunder, nirstdende samt

bestallare.

Meningsfull tillvaro

Aktivitetsansvarig har gjort ett omtag géllande aktiviteter och Ung Omsorg ger
“guldkant” till boende pa helgerna. Narstdende kan folja aktiviteter pé boendet
via Instagram, ménatligt fa ndrstdendebrev och bjuds in till olika méten och
samkvam pa boendet. Aktivitetstavlor finns nu pa samtliga vaningar med aktuell

information samt narstdendeparmar.

Vard och omsorg

Utféraren uppger att arbetet pdgar med konceptet; Den Goda Dagen (DGD) som
utgar fran kundens dagsform och de insatser man kommit 6verens om i
genomforandeplanen. Kontaktmannen ska erbjuda kunden egentid, 1 h/vecka
och detta syns i dokumentationen. Daglig Individ och Aktivitetsplanering (DIA)
innebar ett systematiskt arbetssitt for att planera, folja upp kunders insatser
utifrdn genomférandeplanen. En parm ska enligt uppgift finnas pa respektive
enhet med informationen till medarbetarna. Den Goda Natten (DGN) ér ett
preventivt arbetssétt for en god natt genom bland annat synliggora
nattinsatserna i genomforandeplanen for 6kad f6ljsamhet. Arbetet kring DIA och
DGN, pagér.

Basala hygienrutiner har uppdaterats. Hygienombud ér tillsatta och de kommer
under december att gi hygienutbildning. Ovriga atgirder som kommer att ske 4r
forbattrad hantering av arbetskldder och regelbunden sjilvskattning av

hygienrutiner.

Bestillaren medicinskt ansvariga sjukskoterska (MAS) har granskat rutinerna
for 1akemedelshanteringen, utan anmarkning. Bestéllaren har latit installera
kundspecifika lakemedelsskap i respektive lagenhet och utforaren har installerat
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ett separat skap i lakemedelsrummet for narkotiska preparat, allt for att 6ka

siakerheten kring ldkemedelshanteringen.

For att oka tryggheten pa natten ska optiska sensorer i korridorerna installeras,
detta har inte skett enligt planen men avses att installeras nasta &r. Anledningen
ar bland annat pagaende rattsliga processer i andra kommuner samt tolkningar

av ett kommande lagstod for valfardsteknik.

Dokumentation

Granskning av den medicinska dokumentationen genomfordes inte vid detta
besok eftersom den redan vara godkiand vid forra besoket. Daremot gjordes ett
riktat urval f6r granskning av tre journaler for social dokumentation med

tillhérande genomforandeplaner.

Omfattande atgarder har genomforts gillande dokumentation och
dokumentationskunskap hos omvardnadspersonalen. Bland annat har
dokumentstodjare utokats. Resultatet visar att den sociala dokumentationen

forbattrats avsevirt. Detaljerat resultat lamnas till utféraren som arbetsmaterial.

Bemanning och kompetens
Satsningar fortsatter kring varderingsarbetet och arbetsmiljon i syfte att 6ka

kundnéjdheten.

Véardbehovsbedomningar genomfors i syfte att anpassa bemanningen utifran

kundernas behov.

Introduktionsprogrammet ska utvecklas och aven innehalla specifik

utbildning/information om vérd i livets slut.

Mat och mdltider

Konceptet "mat som hemma” f6ljs regelbundet av sdval utféraren som
bestallarens dietist. Leveranser av ravarorna har blivit mer effektiva, matsedeln
blivit tydlig och alternativa ratter finns att vilja pa. Frukostbuffé serveras en
ging/vecka. Andelen ekologiska produkter och mat lagad fran grunden har 6kat.
Det finns dock forbattringar att gora gillande “tilltalande” dukning och

karottservering.

Bestillarens dietist kommer att utbilda medarbetare i nutrition och

forebyggande arbete.
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Nattfastematningen ar genomfoérd och kommer att redovisas i ett separat drende
for samtliga vard- och omsorgsboenden. Stillningstagande om eventuella

atgirder tas efter resultatredovisningen.

Ledarskap for standiga férbattringar

Ledarskap

Verksamhetschef och sjukskoterskor har nu funnits pa plats ett tag och utvecklat
kvalitets- och teamarbetet. En sjukskoterska ar gruppchef for all halso- och
sjukvardspersonal i Vardagas enheter i Gavle, vilket ses som positivt fran
bestallaren.

Kuvalitet

Under perioden (2019-05—2019-10) har ett klagomaél inkommit till bestéllarens
diarium som utretts som en vardskadeutredning och darefter avslutats. Inga Lex
Sarah eller Lex Maria anmalningar har noterats. En Lex Sarah anmaélan till
inspektionen for vard och omsorg (IVO) genomfordes under foregdende
granskningsperiod (2018-10—2019-04). Den ar nu avslutad efter godtagbara

atgarder.

Kvalitetsregisterregistreringen har setts 6ver. Utféraren uppger att det finns
riskbedomningar och atgiarder pa samtliga kunder med risk. Redovisning
kommer att ske i utférarens kommande patient- och kvalitetsdkerhetsberattelse
for 2019.

Lokaler
En miljostrategiplan togs fram for boendet i syfte att skapa en bittre
boendemilj6. Den omfattar atgirder fran savil bestillare, fastighetsdgare som

for utforaren.

Gemensamhetsutrymmena har enligt planen, stidats upp for ett battre och
effektivare utnyttjande. Vissa omflyttningar i de administrativa utrymmena har
skett och flamsédkra gardiner har satts upp i gemensamhetsutrymmet samt kok
pa respektive vaning. Bestillaren och fastighetsdgarens arbete med rust av
ytskikt och vitvaror kommer att fortsidtta under 2020.

Katarina Stistrup
Bitr sektorchef
Vilfard Gavle
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