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Svar pa fragor fran revisorerna angaende
hanteringen av covid-19 inom hemtjdnsten

Bakgrund

Revisorerna fick vid sammantradet 2020-05-14 en redogérelse for hur
Covid-19 hade drabbat brukare och personal inom sirskilda boenden
och hemtjinst under varen och hur Omvardnadsndmnden hade hante-
rat detta. Vid nésta sammantride 2020-06-11 har revisorerna fatt mot-
svarande redogorelse for KS roll i detta nér det géllde bl a bemannings-
enhetens och inképs- och upphandlingsavdelningens arbete till stod for
namndens verksamhet.

Revisorerna har infér ssmmantrédet 2020-06-11 dven inhdmtat
statistik fran Socialstyrelsen. Det som sticker ut gallande Gavle ar att
andelen avlidna inom hemtjénsten ar betydligt hogre én riksgenomsnit-
tet och de flesta andra kommuner Statistiken &r fran 19 maj, men for-
hallandet att andel avlidna inom hemtjéanst ar avsevart hogre an riks-
siffran har inte forandrats i ndgon storre utstrackning vid en kontroll av
statistik per 10 juni.

Vid den hearing som revisorerna hade med Omvérdnadsnamnden och
Vilfard den 14:e maj stélldes fragor runt det tillfalliga boende som
planerades vid Kristinelund. Detta hade inte utnyttjats, men kunde
starta inom 1-2 veckor om behov fanns. Pa direkt friga sas att Covid-
team skulle startas inom hemtjénsten.

Vid moétet framgick ocksa att problem med skyddsutrustning funnits
och att ndgot stéd fran Linsstyrelsens och Socialstyrelsens samordning
av inkdp inte erhéllits.

Revisorerna vill med anledning av den officiella statistiken f& svar pa
ytterligare fragor kring er hantering av hemtjinsten och atgirderna for
att forhindra smittspridning till brukarna dar.
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Yttrande

De aktuella siffrorna rérande hemtjiansten behover belysas. For det
forsta ar det generellt svért att gora jaimforelser under pagéende
pandemi, dir det ocksa finns en stor geografisk variation i
smittspridningen. De siffror som ar aktuella vid tiden for nér frigorna
sindes till nimnden &r fordndrade till i juli 2020.

Omvardnadsndmnden och Vilfard har utifran den egna statistiken inte
hanterat 24 dodsfall inom hemtjansten under perioden fram till och
med 13 juli. Enligt den statistik vi fort ror det sig om 7 personer
2020-08-13. Utifran detta har kontakt tagits med Socialstyrelsen. Da
kan konstateras att av de 24 som enligt statistiken under april och maj
avlidit till f6ljd av Covid-19 och som haft hemtjanstinsatser sa avled 16
pa sjukhus (not: uppgifter i mejl frdn statistiker hos Socialstyrelsen 21
Juli 2020). Socialstyrelsen ldmnar inte ut individuppgifter rorande
avlidna. Darmed gar det inte att ta reda pad om de som avled pa sjukhus
hade konstaterad Covid-19 dé de befann sig i hemmet med
hemtjinstinsatser, eller om Covid-19 konstaterades pa sjukhuset. Det
skulle alltsd kunna vara sa att man vardats inom slutenvirden av annan
sokorsak dn Covid-19 men att det pa sjukhus ocksé konstaterat att man
ar smittad.

Det ar ldkare som rapporterar dédsorsak enligt en sdrskild rutin hos
Socialstyrelsen. Likare kan vilja en av fyra dédsplatser: sjukhus,
ordinart boende (dvs hemmet), sirskilt boende samt "annan okand”.
Lakare kan inte i underlaget géra nigon rapportering om den avlidna
har hemtjanstinsats. Socialstyrelsen samkor sedan dédsorsaksregistret
med uppgifter om boendeform och hemtjanst frin registret 6ver
socialtjanstinsatser till dldre och personer med funktionsnedséttning
for att ta fram bl a statistik 6ver avlidna i Covid-19.

Noterbart dr ocksé att personer med bistindsbeslut avseende
matdistribution ocksa ridknas in i Socialstyrelsens statistik. Om man
endast har matdistribution som beviljad insats har man ingen kontakt
med hemtjansten eftersom maten levereras av matleverantéren, men
ses av Socialstyrelsen som en person med hemtjinst.
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Statistiken t om 27 juli avseende avlidna ser ut som foljer (fran Social-
styrelsen 2020-08-04):
Fent o e RN Mt
Andel av
Lin Kommun @ Antal lin eller Antal = %* Antal %*
T R G [ O R enI0) A e it b et
Totalt ri-
ket 5554 2612 00 1409 25,4
21 Gavle- Totalt la-
borg net 159 %0 74 46,5 52 327
Givle 61 38,4 28 45,9 24 39,3
Sandviken 30 18,9 16 53,3 8 26,7
Soder-
hamn 19 11,9 11 57,9 5 26,3
Hudiksvall 14 8,8 7 50,0 X
Bollnis 8 5,0 X 5 62,5
Ovanéker 8 5,0 5 62,5 X
Ljusdal 6 3,8 X 4 66,7
Ockelbo 5 3,1 X 0 0,0
Hofors 4 2,5 X X
Nordanstig 4 2.5 o) 0,0 X

Fragor och svar

Brukare:

¢ Hur har ni hanterat misstinkt smittade brukare? —
Har dessa vardats av séirskilda Covid-team eller av
ordinarie personal?
Inledningsvis av ordinarie personal. Chefer vid enheter med
konstaterad smitta bedrev sk kohortvard genom att skapa sma
personalgrupper kring smittade kunder. Covid-team var klart
att tas i bruk 1 maj 2020.

¢ Hur har ni hanterat friska brukare? — Har dessa var-
dats av ordinarie personal som ocksa varit hos miss-
tankt/bekriftat Covid-smittade brukare?
Innan Covid-teamet var fullbemannat med sirskild personal
planerades ordinarie personal ut i Covid-team. Planering
gjordes utifran sérskilda rutter/besok utifrén kohortvard. Da
Covid-team inte var fullbemannat l6stes kvillsturer hos smittad
kund genom att ordinarie personal fick avsluta sitt arbetspass
hos smittad kund. All planering har genomforts for att undvika
smittspridning. For att klara personalplanering har
verksamheten tagit h6jd genom att utéka bemanningen.
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Har misstiankt smittade provtagits? :

Nej, inte alla. All provtagning genomférs pa ordination av
lakare. Det fanns initialt problem att f4 tillgéng till ordination
for provtagning. Ambitionsnivin hos hilsocentraler, att utforma
dessa ordinationer har kraftigt varierat. Forst efter maj manad
provtas samtliga misstankt smittade kunder i hemtjanst.

Har hemsjukvarden varit delaktiga i provtagning?
Hemsjukvarden har provtagit patienter vilka har varit inskrivna
1 hemsjukvard. Dock har dessa provtagningar endast varit
mojliga att genomfora efter ordination av ldkare, vilka enligt
svaret ovan, har varierat initialt.

Har hilsocentralerna varit delaktiga i provtagning?
Beslut om provtagning tas av ldkare i primarvard. Primarvirden
har provtagit de patienter som inte tillhér hemsjukvard men
som har hemtjénstinsatser.

Har misstankt smittade brukare skickats for sjukhus-
vard eller till primérvarden for provtagning och beslut
om eventuell vard?

All provtagning har genomforts i patientens hem. Patient har
blivit provtagen pa sjukhus vid de tillfallen di de har kommit till
sjukhus pga. sjukdom. Sjukdom kan ha varit andra symtom #n
Covid-19 men patient har provtagits infor inldggning pé beslut
av slutenvarden. Individuella bedémningar har gjorts av likare.

Brukare som varit inlagda for vird, men sen kommer
hem, hur har detta hanterats?

Utifran de rutiner som redan finns. Har brukaren varit smittad
med Covid-19 har en sérskild planering behévt goras.

Har hanteringen av verksamheten inom hemtjinsten
dndrats under varen?

Hemtjansten har som helhet forandrats. All planering har utgétt
fran att forhindra smittspridning och vid de fall dar smitta har
upptackts, bedriva verksamhet enligt kohortvard. Arbetet har
varit sdvil tids- som resurskravande och har paverkat samtliga
enheter vilka ger stod i hemmet dvs inte enbart hemtjanst utan
dven natt — larm. Vad géller hantering av smittspridning si har
Covid-team inférts, &ven om dessa inte har varit belastade.

Personal:

Har personalen haft tillgang till skyddsutrustning vid
arbete hos misstinkt smittade brukare?
Skyddsutrustning i vilken form?

Ja. Man har fatt tillgang till den skyddsutrustning som behovts.
Se tidigare presentation i maj samt bifogade filer och rutiner. Se
ocksd 1ank i mail till instruktioner pa Ankaret gillande
skyddsutrustning.
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Har ni gett personalen utbildning i basala hygienruti-
ner? Fungerar detta tillfredstéillande i hemmiljo hos
brukarna?

All personal far utbildning i basala hygienrutiner, vilket gallde
redan fore pandemin. Det fungerar tillfredsstillande i hemmil-
jon.

Hur ser introduktionen av vikarier och
sommarvikarier i hemtjinsten ut — erbjuds de
utbildning i basala hygienrutiner och nir/hur skydds-
utrusining ska anviandas?

Vikarierna far en introduktionsutbildning frén
bemanningsenheten samt en introduktion dir man placeras.
Alla vikarier far utbildning i basala hygienrutiner samt
anvindning av skyddsutrustning bl. a genom filmer.

Erbjuds personalen stéd nir de far hantera svar
sjukdom och dédsfall i en storre omfatining i sitt
arbete? Hanteras personalens oro for att sjialva blir
smittade?

Alla medarbetare och chefer har méjlighet att ta stod av
foretagshalsovardens olika insatser vilket har betonats under
pandemin. Personalens oro for smitta dr en generell utmaning
som hela tiden méste hanteras av chefer tillsammans med sina
medarbetare, bade i betonandet av att f6lja rutiner och genom
att erbjuda st6d da sa behovs.

Anhoriga:

Nir och hur tas kontakten med anhoriga nar brukaren
har insjuknat?

Efter samtycke fran kund tar ansvarig chef kontakt med anhérig
vid konstaterad smitta.

Vad har anhériga/brukaren sjialv for mojlighet att
paverka var brukaren ska vardas och vilken vard
brukaren bor fa?

Vid konstaterad smitta meddelar ordinarie hemtjanstgrupp
kund och eventuellt anhérig, att Covid-team tar Gver.
Kunden/patienten vardas i egen bostad.

Finns det nagon mojlighet att brukare och anhoriga
kan motas fysiskt pa niagot vis utan att smittspridning
uppstar?

Eftersom frdgorna rér hemtjanst har detta inte varit aktuellt, till
skillnad frén sarskilt boende. Det har inte organiserats ndgra
sarskilda motesplatser for hemtjénstkunder, eller att det
iordningsstillts négra sarskilda l6sningar i kundernas hem.
Sannolikt finns det kunder inom hemtjansten som far besok av
anhoriga i sitt hem, medan andra undviker dessa.
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Analyser:

Har ni analyserat orsakerna till de dédsfall i Covid 19
som skett bland brukare inom hemtjansten?

Eftersom det, utifrin var statistik, hittills handlar om farre an 10
hemtjanstkunder som avlidit i Covid-19 i hemmet har vi inte
gjort ndgon sarskild analys av detta. Det finns inga tecken pa att
antalet avlidna har péverkats av var hantering. I ett senare
skede av pandemin kan en analys goras, dar antalet avlidna ar
en sarskilda del.

Ser man skillnad betriffande privata entreprenéorer re-
spektive egen regi verksamhet?

Nir det géller antalet smittade inom hemtjédnsten sé ser vi inga
namnvirda skillnader. Nir det giller antalet avlidna har fler
personer avlidit hos externa utforare. Ndgon analys kring den
skillnaden har dnnu inte gjorts. Det handlar om s pass fa
personer med hemtjianst som avlidit, s en sddan analys behover
goras med stor forsiktighet eftersom risken for slumpmassig
variation dr uppenbar. Det dr latt att konstatera att det funnits
smitta inom hemtjansten, det ar betydligt svirare att

jamfora grupper och uttala sig om orsakssamband.

Om man har haft vak for sjuka, hur har den personalen
sedan gatt ut i verksamheten?

Vid vak tjanstgor medarbetare hos smittad kund. Denne stannar
hos enskild kund helt arbetspass och gér inte mellan olika kun-
der. Arbetspassens langd varierar mellan 6 — 8 eller 24 timmar.

Personer som sitter vak bestills och planeras i huvudsak ut frn
Géavle kommuns bemanningsenhet. Dagtid kan medarbetare
fran hemtjanst suttit vak under arbetspass. Principen ar dock
densamma dvs att samma medarbetare stannar under helt ar-
betspass.

Hur gar ni vidare i rutinerna? Har ni gjort forand-
ringar i arbetssitt nu nir det finns ny kunskap?

Rutiner har justerats och fériandrats 1opande under pandemins
gang, bl a utifrdn dialog med Region Givleborg, rekommendat-
ioner fran myndigheter (som ocks forandrats och utvecklats 16-
pande). Dialogen med Region Gévleborg ar tat och central i
detta.
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