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Jakgrund, fragestalining och metoc



I.Bakarund, fragestalning och metod

Bakgrund

8 februari2022 fick Kommunstyrelsen rapportering fran extern konsult av den
utvdrdering som man under 2021 beslutades ska genomforas rérande Givle
kommuns hantering av Covid-19. Utvarderingen fokuserar pd nimnder och de
kommunala bolagens styrelsers processer och kiirnverksamheter. Uppdraget
omfattade inte krisledningsarbetet, eller en fordjupad analys av enskilda
verksamhetsomraden. Utvirderingsperioden som omfattades d4r 2020-02-01 —
2021-08-30. Da den overgripande utvirderingen nu dr genomf{ord och
presenterad, samt att den fjirde vagen ebbar ut dr det dags att utviardera
vilfairdsndmndernas arbete utifran pandemin. Denna utvirdering omfattar
Arbetsmarknads-och funktionsrdttsndmnden, Omvéardnadsndmnden samt
Socialndmnden.

Uppdrag

Respektive ndmnds arbete under pandemin (tidsperiod: 1 mars 2020 — 1 mars
2022) ska utvérderas. Utviarderingen ska fokusera pad mojliga forbattringar och
lairdomar for organisationen for en framtida motsvarande hindelse.

Utviarderingen ska

*» belysa hur forutséttningarna har sett ut for nimnden, organisationen
(sektorn) och dess verksamheter att hantera krisen

¢ belysa hur krisen har hanterats pa olika niver och utifrdn olika perspektiv i
organisationen

% framhélla centrala slutsatser for att kunna dra lirdomar for framtiden

% innehdlla konkreta forslag till fordndring som sddana identifieras

Leverabler

En delrapportering ska genomforas 14-16 juni 2022 till de tre nimnderna.
Delrapporteringen ska ha fokus pa att beskriva hur krisen hanterats. Inga
slutsatser och forslag till fordndring presenteras.

En slutrapport ska presenteras muntligt och skriftligt senast september 2022
till respektive ndmnd.

Ramar fér uppdraget
Utvirderingen ska bestd av tva delar:

1) En generelldel som handlar om sektorns (Vélfard Givles) 6vergripande

arbete:

% Ledning och styrning - processer for information, beslutsfattande,
uppfoljning och sédkerstillande av efterlevnad av rutiner och riktlinjer
samt forméga tillomstéllning utifrdn fordndrade interna och externa
forhallanden

+» Organisering av arbetet utifrin pandemin — beredskapsgruppens
funktion, samordning av utrustning, sirskilda samverkansforum,
fordndrade arbetssétt inom verksamheterna mm

« Kommunikation — interna och externa kommunikationsinsatser. Kanaler
for kommunikation, tempo och omstéllnings forméga, samordning.
Kommunikation och information tillndmnder, med kunder, anhdriga,
allmédnhet och medier.

« Personaloch kompetens —tillgéng till personal, personalplanering,
vikariehantering, kompetens i organisationen att hantera pandemin
(hdlso- och sjukvardsperspektiv) osv.

2) En sirskild del for respektive ndmnd, som har ett medborgarperspektiv:
hur har det ndmndspecifika uppdraget (enligt reglementet) hanterats och hur
har insatser och verksamheter riktade till medborgare paverkats?

Inom ramen for utvirderingen ska intervjuer med nyckelpersoner och
funktioner genomforas samt faktaunderlag i form av beslut, analyser mm
ingé.

Underlag fran Folkhdlsomyndigheten, Arbetsmiljoverket, Socialstyrelsen
samt andra myndigheter ska beaktas.

Coronakommissionens delrapporter och slutrapport ska ocksa beaktas,
likasa den rapport Kommunstyrelsen delgavs 8 februari 2022.



I.Bakarund, fragestalning och metod, forts

Metod

KPMG har inom ramen for utredningen och i samverkan med bestéllaren
valt att anvénda sig av foljande metoder och aktiviteter:
+ Dokumentstudier och faktaanalys
% Inldsning och analys av bakgrundsmaterial tex interna.
dokument i kommunen, nationella utredningar, reglementen och
liknande
% Intervjuer i grupp och enskilt med
olika funktioner och roller mnom organisationen. Se nedan:
o Enhetschefer/ motsvarande funktion pa dldreboenden och
hemtjinst(privat och kommunala)
o MAS (medicinskt ansvarig sjukskoterska)
o Kontorschefoch Sektorschef, Verksamhetschefer Hilso-och
sjukvérd, hemtjanst och sérskilt boende
o Sjukskoterskor
o Kommunikator
o Enhetschefbemanningsenhet
% Avstidmning och dialog med bestéllaren har genom forts under
arbetets gang
% Delrapportering har skett till nimnden ijuni 2022

Styrande forutsattningar

Utredningen har beaktat lagkrav och andra utgdngspunkteriform av bl.a.
Hilso- och sjukvardslagen (2017:30), Lag (2017:612) om samverkan vid
utskrivning fran sluten hélso- och sjukvard, Socialstyrelsens foreskrifter
och allmdnna rad (SOSFS 2011:9) om ledningssystem for systematiskt
kvalitetsarbete, Socialtjinstlagen (2001:453), Socialstyrelsens
meddelandeblad 2020-3-6673 etc.

Iutredningen har ocksé en utblick mot nationella utredningar och
utviarderingar av covid-19 pandemin genom forts.
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2. 0m covick19 och smittsprdning

Kunskap om smittspridning

Sedan inledningen av 2020 och fortfarande befinner vi oss i en pandemi. Kunskapen om
covid-19 6kar hela tiden men det finns anledning att paminna oss om vilket lage
dldreomsorgen befann sig i under varen/vintern 2020 och vilket generellt kunskapslage
som da radde kring covid-19.

Folkhdlsomyndigheten konstaterade i sin publikation i juni 2020 ”att covid-19 ar en
pandemi orsakad av ett nytt virus vid namn SARS-CoV-2. Viruset ar mycket smittsamt och
sprids snabbt som dropp- och kontaktsmitta i en immunologiskt naiv befolkning varlden
over. Statistik visar att den framsta riskgruppen ar aldre personer.”

Covid-19 smittar i huvudsak via droppar och sekret fran luftvdgarna fran den sjuka
personen. Enligt WHO smittar covid-19 sannolikt ocksa genom kontakt med fororenade
ytor eller féremal i den nara omgivningen, och da via hander som fors till 6gon, nasa eller
mun.

Den huvudsakliga smittspridningen sker under den sjuka personens symptomatiska fas.
Det ar i nulaget fortfarande oklart hur stor andel av de smittade som inte utvecklar
tydliga symtom och hur smittsam man & om man genomgar en infektion utan symtom.
Manga har ocksa haft mycket lindriga symtom, sa det finns en risk att en person inte
forstar att hen har covid-19 och ska stanna hemma fran arbetet.. Efter en genomgang av
observationsstudier uppskattar WHO att 0 — 6,4 procent av de bekraftade covid-19-fallen
har smittats av personer utan tydliga symtom.

Information om fran nar och hur lange man ar smittsam vid covid-19 var da ocksa
begransad. Vid en utbredd spridning av covid-19 i samhallet, ddr manga inte hunnit fa
symtom alternativt inte utvecklar symtom, finns en risk att personal utan tydliga symtom
sprider smittan vidare till 4ldre omsorgstagare och patienter utan att vara medvetna om
risken. Det géller speciellt vid moment som kraver nara kontakt med omsorgstagare eller
patienter.”

Ovanstaende visar att kunskapslaget kring covid-19 och hur smitta sprids under hela
2020 och till viss del fortfarande ar under uppbyggnad i en larande process. Det betyder
ocksa att kunskapen under de manader som smittan framst spreds pa dldreboendena och
dvrig verksamhet i kommunen fortfarande var relativt 1dg. Aven om s&vil kunskap som
formaga att testa saval personal som dldre nu forbattrats betydligt jamfort med
var/sommar 2020 finns fortfarande risker.

Sett till detta och vad Folkhdlsomyndigheten redovisar finns det en rad olika satt som
smittan kan ha tagit sig in de olika verksamheterna i kommunen. Enligt var bedémning ar
det t.0.m. s att ett visst matt av otur eller slump kan ha bidragit till hur smitta har tagit
sigin.

Smittspridningen i dldreomsorgen

Vi kan se att dldre manniskor och framférallt dldre pa sarskilda boenden har varit extra
hart drabbade av covid-19. | den statistik som Socialstyrelsen redovisade fram till 5
september 2022 kan konstateras att av de som avlidit i covid-19

(covid-19 som orsak i dodsfallsintyg) var hela 88,5 % bland personer 70 ar eller aldre. |
samma statistik redovisas att av de som &r 70 ar och dldre har ca 44,1 % bott i sarskilt
boende och 28,1 % har haft hemtjanstinsatser.

Aven den s.k. Coronakommissionen konstaterar i sitt delbetdnkande (SOU 2020:80)
samma sak. Orsakerna till detta kan vara flera men samre underliggande halsa och storre
allman skorhet ar kopplat till ett storre behov av omsorg innan utbrottet av pandemin.
Det senare, med en storre mangd skora aldre, relaterar i sin tur till boendeformen, kan
vara nagra orsaker till att dldre pa vara dldreboenden drabbats hardare.




2. 0m covick19 och Smittspridning, forts

Smittspridning inom sarskilt boende

Socialstyrelsens statistik visar den 6 juni 2022 foljande nationella resultat:

Andel bekraftat smittade 70+

Overgripande statistik for 70 &r och &ldre, bekréftat smittade med covid-19.
Bekraftat smittade av covid-19 enligt SmiNet den 11 oktober 2021 35

Totalt Man Kvinnor | 27 1 30,8
Antal | %* |Antal| %* |Antal| %* !

Antal smittade i covid-19, 70+ ar 152 613 71 660 80 953 30
Alder
25,2 173 25,9

70-74 43596 28,6/23230 32,420366 252 25 ’
75-79 36131 23,7|/18840 26,3[/17291 21,4 22 7
80-84 26230 17212715 17713515 16,7 21,9 196 19,9
85-89 22311 14,6/ 9208 12913103 16,2 ! 0 19 8
85+ 46 656 30,6/16875 23,629781 36,8 20 83 Ms.2 8,4 18218.6
90+ 24345 16,00 7667 10,7|/16 678 20,6
Socialstjdnsinsats/boendeform 15
Sarskilt boende 34768 22812056 16,8/22712 28,1
Hemtjanst 28049 18,411 659 16,3[16 390 20,3
Kalla: registret dver insatser enligt socialtjanstlagen till &ldre och personer med funktionsnedsattning,
Socialstyrelsen samt SmiNet, Folkhdlsomyndigheten 1 0
* Andel av totalt antal smittade per kdn eller totalt

5
Av tabellen framgar att av de dldre som konstaterats smittade av covid-19 hade ca 22,5%
insatsen sarskilt boende 18,4 % hemtjanst.
| tabellen till hger redovisar vi motsvarande statistik for Gavle stad i jamforelse med
jamférbara kommuner samt riket och lanet. Vad som kan noteras ar att Gavle har en ,&0 0*0-’ ) 4\0 o{'b" o«o ,@ "‘b'ih ,@ 4@ .\.@Q
hogre smittspridning inom sarskilt boende i jamférelse med riket, lanet och de flesta <> \Q',O & .\\a}' é\" S\ \6{9 (‘89 \b"oQ
ovriga i kommuner, samtidigt ligger smittspridningen i nagot under riket, lanet och 6vriga c,‘;b”\ Q,c}“' + Q@' coé Soi‘

kommuner inom hemtjanst. Diagrammet visar ocksa att smittspridningen varierar mycket
mellan olika kommuner. Skillnader som vi bedémer har en koppling till i férsta hand den

allmanna samhallspridningen i respektive kommun. m Sarskilt boende mHemtjanst

Kélla: Socialstyrelsen.




¢.0mcovic-9 och smittspricning, forts

Smittspridning i Gavle och paverkan pa dldreomsorgen

| vart arbete har vi jamfort smittspridningen i Gavle som kommun med ldnet och riket. Nedan redovisas konstaterade antal
nya smittad fall per 10 000 inv. Har framgar att Gavle som ort och till viss del dven lanet haft en hogre smittspridning an

riket i sin helhet. Mot bakgrund av att antal smittade redovisas som ackumulerat framgar den avvikande omfattningen
framst under 2021.

Totalt antal fall / 10 000 inv.

Géivle e=——Givleborg ===Riket
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Killa: Folkhdlsomyndigheten (data fram till 9 juni 2022)



¢.0mcovic-9 och smittspricning, forts

Avslutningsvis har vi gjort en jamforelse 6ver antal avlidna inom Gavle jamfort med andra kommuner, riket samt med regionen. | diagrammet nedan finns en
jamforelse per 100 000 invanare. Som framgar av diagrammet finns det en hég andel avlidna i Gavle jamfort med riket och 6vriga kommuner. Gor vi motsvarande
jimforelse men inriktat mot dldreomsorgen kan viindsta diagram se att Gdvle dldreomsorg har en motsvarande andel avlidna inom sérskilt boende
jamfort med riket och ndgot ligre &n regionen men samtidigt ndgot hogre andel avlidna mom ordinédrt boende/hemtjinst i jimfort regionen och riket.

Avlidna per 100 000 mvanare

250
200
150
100
0
Q’S&\éoo&’é @4\0 Q,°@,\é°§\ ‘\é& R 6{; e,'z’ 8'5\0 OQ\QQ
c;@ Qf}p © Q‘& ('o"o 50‘.

Killa: Socialstyrelsen (data fram till 6 juni 2022)
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2. 0m covick19 och Smittspridning, forts

Sammanfattning

Sammanfattar vi de nyckeltal och jamférelser vi tagit fram kan vi notera att
Gavleborg som lan och Gavle som kommun har haft en hég samhallsspridning
under pandemin. Statistik visar att Gavleborg som lan har landets hégsta andel
avlidna i Covid-19 efter Stockholms lan. Detta dven med hansyn till
alderstandardiserad statistik.

Var bedomning ar att den hoga samhallspridningen sannolikt fick konsekvenser
for dldreomsorgen. Vi kan se att smittspridningen inom aldreomsorgen foljer
samhallspridningen i kommunen fram tills vaccinationen av aldre och personal
far genomslag. | en jamforelse med riket noterar vi att sarskilt boende tycks vara
nagot mer drabbad av pandemin an det hemtjansten. Sdmre underliggande halsa
och storre allman skorhet kopplat till ett storre behov av omsorg innan utbrottet
av pandemin. Det senare relaterar i sin tur till boendeformen, kan vara nagra
orsaker till att dldre pa vara dldreboenden drabbats hardare.

Samband finns mellan allmanna samhallspridningen och hur smittan tog sig in i
dldreomsorgen. Vi kan notera att Coronakommission redan i sitt forsta
delbetdnkande sag samband mellan den allmanna samhéllspridningen och hur
smittan tog sig in i dldreomsorgen. Nagot som kommissionen befaster i sitt andra
delbetankande (SOU 2021:89). Kommissionen noterar ocksa att forskning tyder
pa att smittan tog sig in pa boenden via personalen snarare dn de anhoriga, samt
att risken for att do i covid-19 varit hogre i boenden med hogre
personalomsattning och pa storre boenden. Huruvida boendet var privat eller
offentligt tycks daremot inte ha paverkat risken att insjukna eller do.

Kélla: Socialstyrelsen.
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3. Overaripande arbete, krisiedning

Sektorns krisledning har verkat pa flera nivaer. Dels i form av den beredskapsgrupp som
funnits men ocksa i andra delar av sektorn.

Utanfor sektorn
Krisledning pa kommunovergripande niva dar sektorn representerats av bland annat
sektorschef och HR-chef. Central

krisledning

Vidare framkommer av intervjuer att det funnits sarskilda forum dar covid19 pandemin
avhandlats, exempelvis ett forum for HR och ett for kommunikation, dar representanter
fran kommunledning och sektorer deltagit.

Inom sektorn HR Kommunikation
Inom sektorn har krisledning skett genom sektorns beredskapsgrupp dar en utékad
ledningsgrupp ingatt. Férutom kontorschefer har medicinskt ansvarig sjukskoterska (aﬂa sektore I‘) (alla sektore I‘)

(MAS), kommunikationschef, HR-chef samt sdkerhetschef ingatt. Beredskapsgruppen har
andrat form under de foérsta veckorna da den i ett initialt skede var i mindre
konstellation. Beredskapsgruppen har haft koppling till 6vriga forum och central
krisledning med olika representanter. Sektorns

krisledning

Beredskapsgruppen har haft regelbundna traffar och haft en 6ppen teams-grupp dar
kommunikation varit Idpande. | teams-gruppen har tillexempel kommunikationsplaner,
aktuell smittspridning, beredskapstrappa, rad, sjukfranvaro, aktuella laget pa
skyddsutrustning och olika motesanteckningar funnits tillganglig.

Krisledning pé
Utover den sektorsévergripande krisledningen har detta dven funnits i vissa verksamhets/

verksamheter och pa vissa enheter. Exempelvis inom vuxenutbildningen har skolans
ordinara krisgrupp sammankallats vid enstaka tillfdllen bestaende av ledningsgrupp och
representanter fran elevhalsa.

enhetsniva

Ovrigt

Utover den krisledning som funnits inom och utanfér sektorn har en sarskild samverkan
upprattats med bemanningsenheten da personalférsérjningen har varit en central fraga
under pandemin. Fran sektorns beredskapsgrupp har HR-chef haft ett sarskilt ansvar for
samverkan med bemanningsenheten som ar organiserad utanfor sektorn.

D



3. Overgripande arnete. awvikelser

For att fa en bild av arbetet under pandemin har avvikelser sammanstallts.
| staplarnai diagrammet intill har antal avvikelser sammanstallts baserat
pa berért omrade. De avvikelser som inte har beddmts utifran omrade
redovisas som “ej bedomda”.

Vid analys av avvikelserna noteras att HSL-avvikelserna varit dominerande
bade fore och under pandemin. Vad som noteras ar att antalet avvikelser
pa HSL-omradet har minskat under pandemin.

Nar det gdller SolL-avvikelser noteras att antalet avvikelser ar varierande
bade infér och under pandemin.

LSS-avvikelser noteras ha minskat. Detta skulle kunna kopplas till att flertal
LSS-verksamheter haft stangd eller reducerad verksamhet under
pandemin, sa som dagverksamheten.

For att fa en klarare bild av vad en avvikelse har handlat om har
atgardskategorier analyserats. Det noteras att atgarder inom
kommunikation och information har varit mest dominerande bade infor
och under pandemin. Tydligt ar att de atgarderna blivit fler under 2021.
Atgarder inom omgivning och organisation samt teknik, utrustning och
apparatur har 6kat under pandemin. Nar det galler kategorierna utbildning
och kompetens samt riktlinjer, rutiner och instruktioner noteras att antalet
har okat, detta galler aven kategorin annat.

Aven om det totala antalet avvikelserna alltsa inte blivit fler under
pandemin kan atgarderna noteras ha blivit fler. Vid analys av totalt antal
avvikelser noteras en minskning av antalet inrapporterade avvikelser
under borjan av pandemin (kvartal 2, 2020). Antalet avvikelser bor
analyseras med forsiktighet, da det ar svart att sdga om det ar en
minskning av faktiska avvikelser eller inrapporterade avvikelser. Under
pandemins forsta period kan antas att verksamheterna haft fokus i att
bedriva den ordindra verksamheten och krishantera i den man att
avvikelsehanteringen helt enkelt inte legat i fokus.

Antal avvikelser per kvartal
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3. Overaripande arbete, kommunikation

Generellt formedlas en bild av att kommunikationen varit en utmaning. Detta da
sektorn ofta fatt information samtidigt som 6vriga samhaéllet. Nar information om nya
restriktioner formedIlats nationellt beskrivs det ha funnits en férvdantan hos saval
sektorns malgrupp som personal att ledningen i samma stund skulle ha en tolkning av
restriktioner och en fardig omsattning géllande hur hanteringen kommer ske inom
sektorn.

Det beskrivs ha kravts extra kommunikation inom sektorn, utéver det som har
kommunicerats fran central krisledning pa kommunen. Detta tillexempel géllande
personalfragor, dar sektorn haft sarskilda direktiv for personal inom vard och omsorg,
som skapat behov av ytterligare information som inte gatt ut kommundvergripande.
Detta har inneburit att viss kommunikation i personalfragor skett via kommunledning
och viss via sektorsledning.

| sektorns beredskapsgrupp har kommunikationschef ingatt och har haft ett ansvar i
att leda kommunikationsavdelningen i arbetet med att ta fram kommunikationsplaner
och fa ut information fran bland annat beredskapsgruppen.
Kommunikationsavdelningen har dven varit enskilda verksamheter och enheter
behjalpliga i arbetet med att skapa planer och kommunicera i fragor om exempelvis
besdksforbud.

Da sektorn omfattar manga olika typer av verksamheten samt flertal verksamheter déar
kommunikationen behover tillgdnglighetsanpassas pa olika satt har
kommunikationsavdelningen arbetat med kommunikationsplaner.

Nar det géller den externa kommunikationen har det initialt funnits svarigheter i
gransdragningar mellan transparens, sekretess och smittsparning.

De kanaler som framst har anvands internt avser intranatet Ankaret, mail och via den
ordinarie ledningsstrukturen. Da det varit av vikt att fa ut information till alla samtidigt
har Ankaret utgjort en viktig knytpunkt for information. Nar det géller de dryga 2500
timvikarier som arbetar inom sektorn har det varit svart att fa ut information via de
kanalerna da timvikarier arbetar i olika utstrackning. | fall dar det da har varit av vikt
att fa ut information har massutskick via SMS genomforts.

Extern
kommunikation

Utskick klienter/
brukare

NVYRE
timecarepool
(vikarier)

Overgripande

kommunikation

Mail (anstéllda)

Via
ledningsstruktur

Kélla: Internt Vilfard Gévle
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3. Overaripande arbete, vikarieanskartning

Bestillda timmar samt servicegrad per

Nar det galler vikarieanskaffning har vi sammanstallt antalet

bestdllda timmar som gjorts av sektorn till bemanningsenheten. m énad

Timmarna ar sammanstallda i staplarna intill manad féor manad for

perioden december 2019- mars 2022. 200000 100
For att forsta hur val vikarieanskaffningen har fungerat har en 180000 o8
servicegrad raknats fram. Servicegraden motsvarar procent av 160000 96
bestdllningarna som tillsatts med vikarie. Pass som avbestallts av 140000 94
verksamheterna har inte réknats in. Pass som avslagits da vikarie 120000 92
inte kunnat tillsattas samt pass som forfallit utan tillsattning 100000 90
paverkar servicegraden negativt. 20000 88
Det noteras att servicegraden legat pa drygt 98% ett par manader 60000 86
innan pandemin (innefattar daven sektorns egen vikarieanskaffning). 40000 84
Under pandemin har servicegraden legat mellan pa som minst 87% 20000 | | I | I I | | I | I | | I | | | 82
och som mest 97%. Det kan konstateras en trend i att 0 20

servicegraden varit lagre nar bestallningarna varit hogre. Det
noteras dven en topp i bestallningar under juni 2020, vilket kan O q,Q q,Q q, q, q, q, q, q, q, q,
kopplas till beslutet om att visstidsanstalla timanstallda for att 6ka DA R ?’ o” Q¥ & ?’ > ?’ O” Q¥ &
grundbemanningen. Verksamheterna gjorde planering tillsammans
med HR for att bemanna och for att forbereda for eventuellt 6kad
sjukskrivning.
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Krisledning och information

Inom socialndmndens verksamheter har krisledningsarbete utgatt fran den ordinarie ledningsstrukturens
forstarkta och nagot modifierade krisledningsgrupp. Krisledningsgruppen traffades tva ganger i veckan eller vid
behov. | inledningen av pandemin genomfordes en riskbedomning for all verksamhet inom Sektor valfard for att fa
en blid 6ver verksamheternas riskutsatthet.

Det har inte genomforts nagra intervjuer med ordférande och vice ordférande i socialndmnden, da ordférande
avgick innan intervju genomférts. Ovriga inbjuda frdn ndmnden har avbéjt intervju. | resterande niamnder som
ansvarar for verksamhet inom Sektor valfard har framkommit att ordférande och vice ordféranden har
fortlopande fatt information via sektorledningen/krisledningsgruppen. Vid varje namndsmoéte har rapportering
om situationen for verksamheten skett. Det har inte framkommit uppgifter som gett anledning att tro att det gatt
till pa annat satt i socialndmnden an i de 6vriga tva Sektor-valfardsnamnder.

Till personalgrupperna gick information frimst ut via Ankaret. Aven ligesbilden presenterades pa ankaret for att
kunna delge medarbetarna information kontinuerligt. Vid sarskilt viktig information gick mail ut med lank till
Ankaret, for att sakerstalla att medarbetarna natts av informationen.

Parallellt med informationen fran Ankaret fanns information fran folkhdalsomyndigheten, arbetsmiljéverket och
aven fran media. Det framkommer i intervjuerna att informationen under Ankaret ibland hamnat i otakt med
annan tillganglig information och att det varit en kalla till missforstand och viss frustration. Uppgifter har
framkommit om att information pa Ankaret i vissa fall har varit motsagelsefull och att information kan ha varit
svar att tolka, men den huvudsakliga beskrivningen av informationen fran Ankaret ar att informationen som getts
har fungerat val for namndens verksamheter.

Inledningsvis var det en stor oro bland personalen att sjalva bli smittad och sjuk. Med tiden nar mer information
om sjukdomen blev kant och i samband med vaccinering minskade radslan och oron.

Krisledningens fokus

Krisledningens prioriterade fraga var att minska smittspridning och att ge forutsattningar for att klara av
bemanningen av verksamheterna. Enhetscheferna har tillsammans med verksamhetscheferna haft huvudansvaret
for att bedoma hur verksamheten skulle uppratthallas. 17)



Kommunikation i och mellan chefsleden

| inledningen av pandemin upplevde verksamheterna inom socialnamndens ansvarsomrade att fokus helt lag pa
aldreomsorgen och att dvriga verksamheters fragor kom i skymundan.

Det har ocksa framkommit i intervjuer att samordningen och dialoger mellan verksamheter inom socialnamndens,
och med andra namnders ansvarsomrade, inom sektor Valfard inte kom igang pa det satt som hade varit dnskvart.
Bland annat beskrivs att det inte gjordes en gemensam beddmning av vilka verksamheter som kan pausas och vad
som ar viktigt att uppratthalla, det blev upp till varje enhetschef att bestimma. | dokumentstudien framkommer
att det gjordes riskbedomningar inledningsvis dar fragan om hur beslut paverkades inom andra verksamheter,
men dialogen om paverkan mellan verksamheter beskrivs ha dréjt. Inom myndighetsomradet kom efter hand en
dialog igang mellan mottagningen och 6vriga myndighetsgrupper, i form av korta morgonmoten.

| intervjuerna framkommer olika bilder om narmaste chef funnits pa plats eller arbetat hemifran.

Kommunikationsstod

Verksamheterna beskriver att de inte haft sa mycket stod fran kommunikationsavdelningen betraffande
information till brukare/klienter eller anhoriga om foérandringar mm. | intervjuerna ar man ocksa sjalvkritisk och
menar att man borde ha efterfragat mer stéd i kommunikationsfragor.

Inledningsvis var MAS-funktionen helt inriktad pa att ge stod avseende halso- och sjukvardsfragor till de
verksamheterna som ingar i hemsjukvarden, vilket ar MAS- funktionens primara uppgift. Med tiden fanns dock
aven utrymme att ge stod till andra verksamheter.
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Distansarbete

Av intervjuerna framkommer att en stor del av namndens verksamhetsomrade har bedrivits pa distans genom en
snabb omstallning till att arbeta digitalt. Det har inneburit att stora delar av personalen har omvaxlande arbetat
hemifran och pa arbetsplatsen. Att mojliggora for att halla avstand har varit den huvudsakliga strategin for att
minska smittspridningen for sa val medarbetare som brukare/klienter. Arbete hemifran har ocksa majliggjort att
verksamheten har kunnat uppratthallas aven vid karantan pga sjukdom i hushallet, vid vantan pa provsvar eller
under senare delen av tillfrisknandet efter en sjukdomsperiod.

Klientm&ten har fraimst skett pd teams. Aven arbetet pa plats har skett isolerat pa separata rum, vilket inneburit
mindre kontakt med klient/brukare och medarbetare. Utredningsarbete och uppfdljning av insatser har ocksa
skett pa distans.

Skyddsutrustning

Inledningsvis fanns inte tillrackligt med skyddsutrustning alternativt prioriterades inte namndens verksamheter
for tilldelning av skyddsutrustning. Inom vissa verksamheter hande det att chefer kopte skyddsutrustning privat
for att medarbetarna skulle ha tillgang. Anledningen till att verksamheter inom IFO inte tilldelades anses bero pa
att det inledningsvis inte fanns tillracklig medvetenhet i verksamheten om det klientnara arbetet i IFOs
verksamhet hos dem som ansvarade for materialet. Den skyddsutrustning som framst anvants inom
verksamheterna ar visir och munskydd.

Nedstangning

Inom namndens omrade pausades gruppverksamheter och motesplatser i syfte att minska smittspridning. Det var
enhetschefer som beslutade om att verksamheten skulle pausas. For att sakerstalla tryggheten inom
tillsynsboende sa fattades beslut om att héja grundbemanningen.
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Forutsattningar

Som namnts tidigare genomférdes en snabb omstallning till distansarbete i inledningen av pandemin, genom att kunna
arbeta mot server via VPN. Verksamheterna stallde om till att genomfora utredningsarbete, uppféljningar av insatser samt
enskilda samtal och behandlingsinsatser pa teams.

Varje enhetschef har haft majlighet att tillsamman med sin verksamhetschef besluta hur arbetet ska bedrivas under
pandemin. Det har inte funnits ett gemensamt synsatt pa hemarbete, utan principen har foljt att det ar ett beslut pa
enhetsniva. Detta da olika verksamheter kan komma fram till olika bedomningar utifran de specifika forutsattningarna.

Medarbetarnara ledarskap

Det medarbetarnara ledarskapet beskrivs ha utévas pa olika satt. Manga enhetschefer har varit pa plats ute i
verksamheterna men chefsnarvaron beskrivs ha varierat mellan olika arbetsgrupper. Verksamhetscheferna har haft méten
med enhetschefer framst via teams i olika omfattning, fran varje dag till mer sallan.

| intervjuerna framkommer att arbetsmiljofragor kopplat till risken att sjalv bli sjuk eller att smitta brukare/klient eller
uppdragstagare varit en stor fraga for enhetscheferna att hantera. Inledningsvis fordelades inte smittskyddsmaterial till
individ- och familjeomsorgens verksamheter sdsom handlaggare och behandlare mm. Detta innebar fér manga
medarbetare en stor otrygghet i det klientnara arbetet. Med tiden, nar tillgang till material forbattrats och nar MAS blev
allt mer tillganglig for individ- och familjeomsorgen blev forstaelsen storre for att arbetet bedrivs klientnara dven inom
dessa yrkeskategorier. | nagra intervjuer beskrivs att det funnits behov av ett tydligare stéd avseende pandemins
paverkan pa arbetsmiljon.

Brister i forutsattningar

Ansvaret for till exempel for inkommande fysisk post och inkommande mail vid sjukdom etc har inte varit helt tydligt for
medarbetarna. | intervjuerna beskrivs detta ha varit otydligt aven innan pandemin.

Utvecklingsarbete och viss uppfoljning har statt tillbaka nar medarbetarna till stor del har arbetat pa distans.
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Uppdragens fullféljande

| intervjuerna framkommer att olika verksamheter gjort olika bedomningar om vad som ar en samhallsviktig
funktion. Det har darmed saknats gemensamma verksamhetsovergripande riskbedéomningar om hur brukarna
drabbas nar verksamheter och insatser pausas eller staller om. Detta har i sin tur lett till olika bedémningar om i
vilken man verksamheten stallt in och stallt om i de olika enheterna. Vidare beskrivs det inte ha varit sa mycket
fokus pa hur pausade insatser paverkat brukare. Varje enhetschef har fattat egna beslut i samrad med
verksamhetschef. Genom dokumentation kdanner vi dock till att det i inledningen av pandemin genomforts en
riskanalys for hela Sektor valfard, men riskanalysen forefaller inte ha foljts upp av dialog mellan verksamheter.

Det finns insatser som inte har utforts. En rapportering av ej verkstallda beslut har gjorts och sants till IVO. Utéver
den rapportering som gjort till IVO gar det inte att folja volymer av installda insatser eller 6ppna insatser som inte
foregatts av beslut.

Exempel pa paverkad verksamhet:
« Oppnainsatser i grupp for sdval barn som vuxna
* Ungefar tio barn har tillfalligt placerats i natverket pga. vardnadshavares covidsjukdom.

e Tillsynsboende bemannat upp till hégre grundbemanning

Samverkan med andra verksamheter samt metodutveckling
Under pandemin har samverkan med andra verksamheter samt metodutveckling varit vilande

Det har inte skett fler rapporteringar av avvikelser under pandemin men metodiken och kvalitet i utférande av
insatserna har paverkats. Till exempel har natverksarbete och en stor del av hembesoken pausats. Signs of safety
har genomforts pa distans. Det har inte foljts upp hur denna typ av arbete och bedémningar har paverkats av
distansarbetet.

Sjukfranvaro

Verksamheten har praglats av mycket hog sjukfranvaro i perioder. | topparna har 40-60 % av personalen varit 24)
franvarande (sjuk, VAB, vdanta pa provsvar etc).



Handliggningstider

Nar det galler handlaggning av aktualiseringar framgar
att antalet inkomna aktualiseringar varierat 6ver tid.
Tydligt kan ses att antalet aktualiseringar minskar 6ver
somrarna arligen vilket bor kunna kopplas till att
professionella inte anmaler i samma utstrackning
exempelvis skolpersonal.

Vid analys av handlaggningstider for forhands-
beddmning kan konstateras att genomsnittet pendlat
fran som hogst i januari 2020 pa 8,87 dagar till som
lagst 4,52 dagar i juli 2020. Tydligt noteras att
handlaggningstiderna foljer antalet aktualiseringar. |
tider av farre aktualiseringar, kortare
handlaggningstider och i tider av fler aktualiseringar,
langre handlaggningstider.
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Utredningstider och tider for 6vervaganden

Nar det galler utredningstid konstateras inga hogre genomsnitt pa antal dagar under pandemin i jamforelse med innan
pandemin. Noteras dock kortare utredningstider generellt och mest markant gallande barn och unga utredningar.

Det framkommer av uppgift fran verksamheterna att majoriteten av alla 6vervaganden genomférs inom ramen for
lagkrav, minst var sjatte manad. Vid analys av antal dvervaganden som inte genomférts inom ram framtrader fler antal
innan an under pandemin. Varfor arbetet med dvervaganden bor ses som framgangsrikt. Det framkommer att
orsakerna till forsenade 6vervaganden under 2019 berott pa handlaggarmiss, arbetstopp och sjukdom. Under 2020
beskrivs orsaken vara handlaggarbyte och handlaggarmiss. Under 2021 handlaggarmiss.

2019: 9 st forsenade — inga uteblivna. Orsak: Handldaggarmiss (arbetstopp, sjukdom, tagit fel pa manad).
2020: 2 st forsenade — inga uteblivna. Orsak: Handlaggarbyte, handlaggarmiss
2021: 2 st forsenade — inga uteblivna. Orsak: Handlaggarmiss.
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dagar dagar
120 50
100 40
80 30
60
40 20
20 10
0 0
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mBarn och unga (Median) B Vuxna beroende (Median)
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Analys

Vi bedomer att det varit en styrka att organisationen och krisledningen varit centrerad och utgatt fran den
ordinarie sektorledningen. Vi menar att det har underlattat for samordningen mellan de olika
verksamhetsgrenarna. Samtidigt har det ocksa inneburit att krisledningen haft en utmaning i att 6verblicka hur
verksamheten fungerar langre ut i organisationen. Vi kan konstatera att en riskanalys gjordes i inledningen av
pandemin och den har legat till grund for det fortsatta arbetet. Vi anser dock att krisarbetet hade vunnit pa att
riskanalysen hade f6ljts upp med dialog mellan verksamheterna for att sakerstalla att verksamheternas paverkan
sinsemellan tydliggjorts och att ev. risker som inte kommit upp i riskanalysen blev uppmarksammande.

Vi har tidigare i rapporten beskrivit att verksamheterna paverkats till stor det utifran det allmanna
smittspridningsforloppen i respektive kommun/lan. D& den allmanna smittspridningen startade i ett tidigt skede i
Gavletrakten ser vi att kommunens verksamheter drabbades tidigt vilket innebar en relativt omfattande paverkan
pa verksamheterna. Krisledningen kom snabbt igdng men fran verksamheter dar socialnamnden ansvarar har
kritik lyfts runt det faktum att en stor del av fokus hamnat pa omvardnadsnamnden och arbete och
funktionsrattsnamnden. Enligt var bedomning foll det sig naturligt att sd mycket fokus hamnade pa att minska
smittspridning och forhindra sjukdom hos de mest utsatta vardtagargrupperna. Det innebar dock att den oro som
pandemin skapade och paverkan pa arbetsmiljo6 hamnade ur fokus. Det ar inte unikt for Gavle utan det ar en
gemensam erfarenhet for de kommuner dar samhallsspridningen var omfattande i ett tidigt skede av pandemin.

Informationen fran Ankaret hamnade da och da i otakt med information fran andra kallor. Da information fran
normerande myndigheter gors offentliga innan kommunen har hunnit ta stallning till fragorna och utarbetat nya
rutiner utifran ny information har for manga kommunen stallt till det i kommunikationen av rutiner etc. Vi anser
att det i sddana situationer ar av storsta vikt att det entydiga budskapet fran kommunen maste vara att
informationen som framgar av Ankaret galler tills annan information publiceras. Det innebar att informationen
som delas pa Ankaret maste vara sa entydig som mojligt. | intervjuerna har framkommit att det funnits
information som har motsagt varandra eller varit svar att tolka. | en helt ny situation ar det kanske i nagon man
oundvikligt att fel av denna typ begas, men vi ser samtidigt det som en viktig lardom att information som gar ut i
en akut situation behover revideras och i mojligaste man fortydligas.
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Analys forts..

Den samhallsutbredda smittspridning som radde i Gavle skede innebar att smitta relativt snabbt drabbade
personal och brukare inom verksamheterna. Fokus var att minska smittspridning och att majliggora for att kunna
halla avstand. |intervjuerna framkommer att det inte gjordes en gemensam beddmning av vilka verksamheter
som kan pausas och vad som ar viktigt att uppratthalla. Vi kanner till att det inledningsvis gjordes en
riskbedomning men en dialoguppfoljning drojde. | dessa delar gor vi analysen att ett storre helhetsgrepps om
vilka verksamheter som ska anses samhallsviktiga inom socialnamndens verksamhetsomraden och en dialog 6ver
hur verksamheterna ska hallas 6ppna borde ha genomforts i ett tidigare skede. Vi ser tecken pa att
enhetscheferna inte hade tillracklig dverblick och férmaga att klara en sadan beddomning pa egen hand. Vi menar
att en del enhetschefer hade behovt en tydligare dialog och stod i besluten. Verksamhetschefer fanns som stod ,
men enligt var analys saknade till viss del den gemensamma synen aven pa denna niva.

Vi har ocksa noterat att det bland chefer pa olika nivaer funnits ett behov av kunskap och majlighet till radgivning
avseende smittorisk i forhallande till arbetsmiljofragor. Vi ser att det i det sammanhanget funnits en forvantan pa
MAS att ge det stédet dven om det formellt ar ett arbetsmiljoansvar som aligger arbetsgivaren. Inledningsvis i
pandemin var MAS-funktionen paverkad av andra skadl och maktade inte att svara upp mot denna forvantan fran
verksamhetschefer och enhetschefer. | takt med att kunskapen om sjukdomen blev allt storre och
skyddsutrustning fanns pa plats i hogre utstrackning avtog behovet av stod. Arbetsgivarsidan gav ocksa tidigare
instruktioner och MAS hade aven storre mojlighet att ge stod.
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Analys forts..

Den huvudsakliga atgarden som namndens verksamheter har vidtagit ar distans/hemarbete for att mojliggéra for
att halla avstand samt nedstangning av gruppaktiviteter och motesplatser. Detta tillsammans med att anvanda
skyddsutrustning i form av visir och munskydd har utgjort huvudatgarderna. Enligt var analys har det snabba
agerandet fran IT- enheten att mojliggdra att via VPN koppla upp sig mot kommunens server fran hemmet
inneburit en forutsattning for denna strategi.

Vi anser dock att det saknats en tydlig gemensamma verksamhetsovergripande riskbedomningar om hur
brukarna drabbas nar verksamheter och insatser pausas eller staller om. VI har i var genomlysning sett att olika
verksamheter gjort olika beddmningar om vad som ar en samhallsviktig funktion. Vi har funnit att det inte har
skett fler rapporteringar av avvikelser under pandemin men det finns anledning att misstanka att metodiken och
kvalitet i utférande av insatserna sasom skyddsbeddémningar, utredningar, uppféljningar samt behandlingsinsatser
har paverkats av arbetet pa distans. Darutéver har en del aktiviteter sasom natverksarbete och en stor del av
hembesbdken pausats. Det ar oklart hur manga insatser som inte utforts eller skjutits upp.
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