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Hassleholms
kommun

Kallelse till omsorgsnamnden
Torsdagen den 30 januari 2025, k1. 09:00-17:00

Hasselbacken

I tur att justera: Susanne Lottsfeldt

Ersittare: Ann Persson

Tid och plats for justering: Digital justering den 3 februari

Foredragningslista
Halltider for dagen finner ni lingst ned i foredragningslistan.

manadsslut 2024

Arenden Till
Upprop
Protokollsjustering
1. Godkinnande av dagordning
2. Anmilan av delegationsbeslut ON
Handlingar
* OF tjdnsteskrivelse 2025-01-23
3. Ovriga anmilningar ON
Handlingar
* OF tjansteskrivelse 2025-01-23
4. Verksamhetschefen f6r SABO informerar om ON | VC Sibo
verksamheten och limnar dven information om 09:05-09:20
maltidsverksamheten Information
5. Aktuellt i verksamheten ON | FC
09:20-09:40
Information
0. Ekonomisk uppfoljning per decembers ON | EC ekonomi

09:40-09:55

Information
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7. Uppfoljning stadsbidrag per decembers ON | EC ekonomi
manadsslut 2024 09:55-10:10
Information
8. Uppdrag till omsorgsforvaltningen angaende ON | FC
mat inom verksamheten 1 Hassleholms 11:00-11:15
kommun Beslutsirende
Handlingar
* ONAU protokoll 2025-01-16
* Ordférandeforslag 2025-01-02
9. Aterrapportering till kommunfullmiktige ON | FC
avseende uppfoljningen av omsorgsnimndens 10:25-11:00
kontroll vid anvindning av bemanningstjinster Beslutsirende
Handlingar
* ONAU protokoll 2025-01-16
* OF tjansteskrivelse 2024-12-02
10. | Granskningsrapport intern kontroll 2024 ON | SAS
Handlingar 11:15 - 11:45
* ONAU protokoll 2025-01-16 Beslutsirende
* OF tjansteskrivelse 2024-10-25
* Granskningsrapport Intern kontroll 2024
11. | Forslag till intern kontrollplan 2025 ON | SAS
Handlingar 11:45-12:15
« ONAU protokoll 2025-01-16 Beslutsirende
* OF tjansteskrivelse 2024-10-07
* Intern kontrollplan 2025
* Risk- och visentlighetsanalys
12. | Yttrande 6ver motion om rutiner vid stolder ON | FC
inom omsorgen 13:15-13:25
Handlingar Beslutsirende
* ONAU protokoll 2025-01-16
* OF tjansteskrivelse 2024-12-16
* Rutin vigledning polisanmalan
* Motion

Omsorgsnamnden
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* Avvikelseanalys drift 2024

* Personalnyckeltal &ommer snart
* Maluppfyllelsen

* Verksamhetsberittelse ON

* Verksamhetsberittelse FSS

* Verksamhetsberittelse Admin och utveckling

* Verksamhetsberittelse Sibo

* Verksamhetsberittelse Myndighet
* Verksamhetsberittelse Ordbo

* Verksamhetsberittelse HS

13. | Yttrande 6ver motion- Utbildning vard- och ON | FC
omsorgspersonal inom sirskilt boende 13:25-13:40
Handlingar Beslutsirende

* ONAU protokoll 2025-01-16
* OF tjansteskrivelse 2024-12-20
* Motion

14. | Yttrande 6ver motion- Attraktiv arbetsgivare ON | FC
inom omsorgen 13:40-14:00
Handlingar Beslutsirende

* ONAU protokoll 2025-01-16
* OF tjdnsteskrivelse 2024-12-20
* Motion

15. | Organisationsférindring inom ON | FC
omsorgsforvaltningen 14:00-14:20
Handlingar Beslutsirende

* OF tjansteskrivelse 2025-01-15

* Forslag till organisationsskiss

* Konsekvensanalys, admin. och utveckling
* Konsekvensanalys, kommunikation

* FOS protokoll, samtliga

16. | Arsbokslut 2024 ON | FC,

. Samtliga VC
Handlingar EC ekanomi
* OF tjansteskrivelse 2025-01-23 EC HR
* Ekonomisk redovisning per 14:40-16:00
verksamhetsomrade 2024
* Avvikelseanalys invest 2024 .
Beslutsirende

Omsorgsnamnden
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17. | Uppfdljning av situationen pa HS ON | Vik. VC HS
Handlingar 16:00-16:20
« OF gjinsteutlatande 2024-12-11 Aterrapportering
18. | Information fran MAS ON | MAS
16:20-16:35
Information
19. | Uppfoljning handlingsplan patientsikerhet ON | MAS
16:35-16:50
Information
Halltider under dagen
Motet 6ppnas 09:00
Fika 10:10-10:25
Lunch 12:15-13:15
Fika 14:20-14:40
Arsbokslut 2024 14:40-16:00
Omsorgsnaimnden
Christer Welinder (S) Micaela Duvsj6
Ordforande Sekreterare

Omsorgsnamnden
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Hassleholms
kommun

Handlédggare

TJANSTESKRIVELSE

Datum Diarienummer

2025-01-23

Omsorgsnamnden

Né&mndsekreterare Micaela Duvsj6é
Omsorgsférvaltningen

micaela.duvsjo@hassleholm.se

Anmalan av delegationsbeslut

Forslag till beslut
Foljande anmilningar av delegationsbeslut liggs till handlingarna:

OF 2024/528-9
Omsorgsfoérvaltningen - Delegationslistor Gver anstillningar inom
omsorgsforvaltningen

OF 2024/579-12
Omsorgsforvaltningen - Delegationsprotokoll nedsattning hyra

OF 2024/579-11
Omsorgsfoérvaltningen - Delegationsprotokoll nedsittning hyra

OF 2024/579-13
Omsorgsfoérvaltningen - Delegationsprotokoll 6ver avskrivningar

OF 2024/679-8
Omsorgsfoérvaltningen - Delegationsbeslut SoL. och LSS frin december 2023
fram till och med december 2024

OF 2024/679-9
Omsorgsférvaltningen — Manadsrapport ej verkstillda beslut SoL. och LSS

Protokoll
ONAU 2025-01-16

Omsorgsforvaltningen

1(1)

Postadress: Omsorgsforvaltningen, 281 80 Hassleholm Besoksadress: Kasern Jonsson, Lojtnant Granlunds vig 14 Telefon: 0451-26 70 00
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a? Datum

se 2025-01-23
Hassleholms
kommun
Omsorgsnamnden
Handldggare

Némndsekreterare Micaela Duvsj6
Omsorgsférvaltningen

micaela.duvsjo@hassleholm.se

Ovriga anmailningar

Forslag till beslut
Omsorgsnamnden beslutar att ligea foljande anmailningsarenden till handlingarna:

OF 2024/529-8
Omsorgsférvaltningen — Forvaltningsstatistik per den 30 december 2024

OF 2024/1168-16

Omsorgsforvaltningen — Rapport 2024 avtalsuppfoljning, privata utférare
utanfér ramavtal. Omsorgsnimnden beslutade i november 2022 att privata
utfoérare upphandlade utanfor ramavtalet ska foljas upp arligen. Bedomningen for
avtalsuppfoljningen 2024 ir att samtliga verksamheter utifran avtalen och
uppfoljningsmallen uppfyller kraven och dr godkinda.

OF 2024/1232-5
Arbetsmiljéverket — Underrittelse om att inkomma med synpunkter infor beslut
gillande arbetsmiljon for kliniskt arbetande sjukskoterskor inom forvaltningen.

OF 2024/1232-6

Omsorgsférvaltningen — Svar pa begiran fran arbetsmiljoverket om att
inkomma med synpunkter infor beslut gillande arbetsmiljon f6r kliniskt arbetande
sjukskéterskor.

OF 2024/981-7
Omsorgsfoérvaltningen — Ny skrivelse fran Hégalids anhoriggrupp gillande
hyreshojningarna.

OF 2025/110-1

Upphandlingsenheten/Omsorgsférvaltningen - Svar till Konkurrensverket
gallande avrop for ink6p av bemanningstjanster, inklusive pressutskicket som gick
ut i samband med f6rvaltningens svar.

Omsorgsforvaltningen

Postadress: Omsorgsforvaltningen, 281 80 Hassleholm Besoksadress: Kasern Jonsson, Lojtnant Granlunds vag 14 Telefon: 0451-26 70 00
E-post: info@hassleholm.se Bankgiro: 866-3494 Org. nr: 212000-0985 Webb: www.hassleholm.se
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OF 2025/111-1

Omsorgsférvaltningen/tekniska férvaltningen — Pressutskick fran tekniska
forvaltningen och omsorgsférvaltningen gillande maltidssituationen under jul och
nyar 2024.

Protokoll och protokollsutdrag
FOS protokoll 2025-01-20




Omsorgsnimndens arbetsutskott Protokoll 10 (206)

Sammantriadesdatum:
2025-01-16

§6

Uppdrag till omsorgsférvaltningen angaende mat inom
verksamheten i Hassleholms kommun
Dnr: OF 2025/12

Beslut

Omsorgsnimndens arbetsutskott beslutar att féresld omsorgsnamnden att ge
omsorgsforvaltningen féljande uppdrag:

1. Genomféra en genomlysning pa maltidssituationen inom omsorgens
verksambhet utifran kvalitet och ekonomi.

2. Utvirdera ifall maltidspolicyn behover uppdateras.

3. Genomlysningen skall presenteras for omsorgsnimnden den 24 april 2025
med eventuella forslag till forindringar.

Reservationer

Susanne Lottsfeldt (SD) reserverar sig till f6rman for sitt eget tilliggsyrkande.

Yrkande
Susanne Lottsfeldt (SD) yrkar skriftligen féljande:

- Att maten dven inom Ordinirt boende ska ingé i genomlysningen pa
maltidssituationen inom omsorgens verksamhet.

Omréstning

Ordférande staller forst liggande forslag till beslut under proposition och finner det
bifallet. Ordférande stiller sedan Susanne Lottsfeldt (SD) tilliggsyrkande under
proposition och finner det avslaget.

Beskrivning av arendet

Det har framforts ifran olika hall att den mat som erbjudes pa bland annat vara
sirskilda boenden ej haller den kvalitet som ar godtagbar. Man har dven framfort
synpunkter pa den matsedel som erbjudes. Eftersom maltiderna ér en stund pa
dagen som man ser fram emot ar det viktigt att man far god och naringsriktig mat i
tillrdckligc mangd. Varje maltid 4r aven en stund i social gemenskap som ocksa dr
viktig. Didrfor dr det vasentligt att nimnden forvissar sig om att maten uppfyller de
krav som de boende och anhériga kinner sig trygga med.

Justerandes signatur Utdragsbestyrkande



Omsorgsnimndens arbetsutskott Protokoll
Sammantradesdatum:
2025-01-16

Ordférande och vice ordforande har utifrin ovan bakgrund bett férvaltningschefen
att till nimnden i januari 2025 inkomma med en lidgesbild angaende maltidssituation
inom forvaltningen och det arbete som pagar.

Sant till:

Forvaltningschef omsorgen
Verksamhetschef Siabo
Tekniska nimnden

Justerandes signatur Utdragsbestyrkande

11 (26)



ORDFORANDEFORSLAG 1(2)
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Datum Diarienummer
&gﬁo 2025-01-02 OF 2025/12

Hassleholms
kommun

Ordférande Christer Welinder (S)
1:e vice ordférande Ann Persson (M)
Omsorgsndmnden

Uppdrag till omsorgsfoérvaltningen angaende mat inom
verksamheten i Hassleholms kommun

Ordforandens forslag till beslut

Omsorgsnimndens arbetsutskott beslutar att féresla omsorgsnimnden att ge
omsorgsforvaltningen féljande uppdrag:

- Genomféra en genomlysning pa maltidssituationen inom omsorgens verksamhet
utifran kvalitet och ekonomi.

- Utvirdera ifall maltidspolicyn behéver uppdateras.

- Genomlysningen skall presenteras for omsorgsnimnden den 24 april 2025 med ev.
forslag till férandringar.

Beskrivning av darendet

Det har framférts ifran olika hall att den mat som erbjudes pé bl.a. vara sirskilda
boenden ej haller den kvalitet som ar godtagbar. Man har dven framfort synpunkter
pa den matsedel som erbjudes. Eftersom maltiderna ir en stund pa dagen som man
ser fram emot ar det viktigt att man far god och naringsriktig mat i tillracklig mangd.
Varje maltid 4r dven en stund 1 social gemenskap som ocksa dr viktig.

Dirfor ar det vasentligt att nimnden forvissar sig om att maten uppfyller de krav
som de boende och anhoériga kinner sig trygga med.

Ordférande och vice ordférande har utifran ovan bakgrund bett férvaltningschefen
att till nimnden 1 januari 2025 inkomma med en ligesbild angiende maltidssituation
inom férvaltningen och det arbete som pagar.

Hassleholms kommun / Omsorgsférvaltningen

Postadress: 281 80 Hissleholm Besoksadress: Lojtnant Granlunds vig 14 Telefon: 0451-26 70 00 Telefax:
E-post: omsorgsnamnden@hassleholm.se Bankgiro: 866-3494 Org. nr: 212000-0985 Webb: www.hassleholm.se



Sandlista:

Forvaltningschef
Samtliga verksamhetschefer

Omsorgsnimnden

Christer Welinder (S)
Omsorgsnémndens ordforande

Ann Persson (M)
Omzsorgsnémndens 1:e vice ordforande

22



Omsorgsnimndens arbetsutskott Protokoll

Sammantriadesdatum:
2025-01-16

§7

Aterrapportering till kommunfullméaktige avseende
uppfoljningen av omsorgsnamndens kontroll vid anvandning av
bemanningstjanster

Dnr: OF 2024/1004

Beslut

Omsorgsnimndens arbetsutskott foreslir omsorgsnamnden besluta att anta
omsorgsforvaltningens forslag till aterrapportering till kommunfullmiktige.

Ledamoter som avstar fran att delta i beslutet

Susanne Lottsfeldt (SD) avstar fran att delta i beslut.

Protokollsanteckning

Susanne Lottsfeldt (SD) limnar en skriftlig protokollsanteckning som lyder pa
féljande satt:

Sverigedemokraterna ser allvarligt pa att forvaltningen inte anpassade verksamheten
efter de beslut som togs 1 nimnden angaende hyreskooperativ.

Att vii presidiet dessutom inte har fatt korrekta siffror vid veckomotena under
sommaren ser vi som dn mer allvarliga eftersom de politiska besluten ska byggas pa
informationen som kommer fran férvaltningen.

Pa grund av ovanstaende deltar vi inte i beslutet och limnar denna
protokollsanteckning.

Beskrivning av arendet

Omsorgsnimnden fick 1 uppdrag av kommunfullmaktige att rapportera hur
rekommendationerna frin kommunens revisorer implementeras, sarskilt avseende
avtalstrohet vid ink6p och interna kontroller. Det konstateras att det fortfarande
saknas skriftliga rutiner for ansvarsférdelning i upphandlingsprocessen, vilket kan
vara en orsak till att bemanningsforetag utanfor avtal har anvints. Arets
internkontroll visar 59 % avtalstrohet, och ytterligare kontroller och riktlinjer
beh6vs for att reglera upphandlingsprocessen men dven rutiner for hur och nar
bemanningssjukskoterskor far anvindas. Forvaltningschef f6r omsorgsforvaltningen
har gett uppdraget till ekonomichefen (omsorgsférvaltningen) samt
verksamhetschefen f6r HS att ta fram en skriftlig rutin for ansvarsférdelning. Om
det under arbetets gang framkommer behov av att se 6ver delegationsordningen ska
dven detta genomféras. Omsorgsnimnden har vid nimndssammantridena

Justerandes signatur Utdragsbestyrkande
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Omsorgsnimndens arbetsutskott Protokoll 13 (26)

Sammantriadesdatum:
2025-01-16

varterminen 2024 fatt redovisningar fran verksamheten HS att kostnader haller sin
budgetram. Under hosten 2024 framkom att kostnaderna f6r bemanningsskéterskor
6kat nimnvirt under sommaren 2024 mot det tidigare planerade behovet samt
kostnader. Omsorgsforvaltningen anvinder sedan den 1 november inte lingre nagra
bemanningssjukskoterskor. Detta innebar att det dr ndgot mer anstringt i
verksamheterna da det fortfarande finns en del vakanser. Det kriver ocksa en storre
bemanningsplanering dir resurser maste omférdelas. Forvaltningen har dock
rekryterat flertalet nya sjukskoterskor och arbetar aktivt med rekrytering for att fylla
alla vakanser. Parallellt pagar ett arbete med att effektivisera organisationen och
sikerstilla god patientsikerhet, arbetsmiljé och ekonomisk hallbarhet.

Siant till:

Kommunstyrelsen
Forvaltningschef omsorgen
Verksamhetschef f6r HS

Justerandes signatur Utdragsbestyrkande



T]ANSTESKRIVELSE
ToooT
Datum Diarienummer
% 2024-12-02 OF 2024/1004
")
Hassleholms
kommun
Kommunfullmaktige
Handl&dggare
Birgitta Ljungbeck

Omsorgsférvaltningen

birgitta.ljungbeck@hassleholm.se

Aterrapportering till kommunfullmiktige avseende
uppfoljningen av omsorgsnamndens kontroll vid
anvandning av bemanningstjanster

Ordforandens forslag till beslut

I enlighet med forvaltningens forslag till beslut.

Forvaltningens forslag till beslut

Omsorgsnimndens arbetsutskott foreslar omsorgsnimnden besluta att anta
omsorgsforvaltningens forslag till aterrapportering till kommunfullmiktige.

Sammanfattning

Omsorgsnimnden fick 1 uppdrag av kommunfullmiktige att rapportera hur
rekommendationerna frain kommunens revisorer implementeras, sirskilt avseende
avtalstrohet vid inkép och interna kontroller. Det konstateras att det fortfarande
saknas skriftliga rutiner for ansvarsfordelning 1 upphandlingsprocessen, vilket kan
vara en orsak till att bemanningsforetag utanfér avtal har anvints. Arets
internkontroll visar 59 % avtalstrohet, och ytterligare kontroller och riktlinjer beh6vs
for att reglera upphandlingsprocessen men édven rutiner fér hur och nir
bemanningssjukskoterskor far anviandas. Forvaltningschef f6r omsorgsforvaltningen
har  gett uppdraget til ekonomichefen (omsorgsférvaltningen) — samt
verksamhetschefen for HS att ta fram en skriftlig rutin f6r ansvarsfordelning. Om det
under arbetets ging framkommer behov av att se 6ver delegationsordningen ska dven
detta genomforas.

Hassleholms kommun / Omsorgsférvaltningen
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Omsorgsnimnden har vid niamndssammantridena varterminen 2024 fatt
redovisningar frin verksamheten HS att kostnader hiller sin budgetram. Under
hosten 2024 framkom att kostnaderna for bemanningsskoterskor okat nimnvart
under sommaren 2024 mot det tidigare planerade behovet samt kostnader.
Omsorgsforvaltningen anvinder sedan den 1 november inte lingre nagra
bemanningssjukskoterskor. Detta innebdr att det dr nagot mer anstringt i
verksamheterna dé det fortfarande finns en del vakanser. Det kriver ocksa en storre
bemanningsplanering dir resurser maste omférdelas. Forvaltningen har dock
rekryterat flertalet nya sjukskoterskor och arbetar aktivt med rekrytering for att fylla
alla vakanser. Parallellt pagar ett arbete med att effektivisera organisationen och
sikerstilla god patientsikerhet, arbetsmiljé och ekonomisk hallbarhet.

Beskrivning av arendet

Revisionen genomférde en granskning avseende upphandling av bemanningstjanster
inom omsorgsférvaltningen under 2022. Mot bakgrund av vad som framkom i den
granskningen beslutades att ytterligare en revision skulle genomféras i borjan av 2024.
Syftet med den senare granskningen var att bedéma om omsorgsnimnden sikerstallt
en tillricklig kontroll avseende avrop av bemanningstjanster. Revisionen lyfter i den
rapporten sirskilt fram fyra punkter som boér beaktas infér kommande
avtalsupphandlingar. Dessa ar:

e Att sikerstilla att inkSp gors i enlighet med tecknade avtal.

e Att genomfora interna kontroller i syfte att sikerstilla efterlevnad av

beslutade riktlinjer och rutiner

e Att sikerstalla att det finns fungerande rutiner gillande attestering och att
attestforteckningar halls uppdaterade

e Folja hur inférandet av hyrstopp fortloper och vilka nya riktlinjer som tas
fram och implementeras under inférandet.

Nedan ges en dterrapportering till kommunfullmaktige utifran dessa specifika
punkter.

Att sikerstilla att inkop gors i enlighet med tecknade avtal

Fram till 2024-05-25 har det funnits ramavtal med 10 bemanningsféretag: Vardbron
Sverige AB, Omsorg & Behandling, Nurse & Doc Partner, Medicarrera Temp,
Colivia Sweden AB, Helsebemanning AS, RentalCare, MEDCURA, Prime Care &
Professional och Amelia vardbemanning. Fran och med 2024-05-25 till och med
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2026-05-24 har det tecknats avtal med féljande fyra bemanningsforetag: Bonliva,
MEDCURA, QURA Care AB och Viva Bemanning. Under sommaren (v. 21-35) har
foljande bolag anlitats: Bonliva, Scandoc, Rental Care, Medcura, Nurse Partner,
Lakarleasing, Viva bemanning. Det innebir att tre av fyra bemanningsféretag inom
det nya avtalet har anvants, samt fyra utanfoér avtal. Anledningen till att avrop gjordes
utanfor det nya avtalet har varit att dessa gjordes infor semesterperioden innan det
nya avtalet borjade gilla, dvs utifran det tidigare ramavtal som inkluderade 10
bemanningsféretag. Dock var det svart dven da att fa tag pa sjukskoterskor, vilket har
bidragit till att dven andra bemanningsféretag dn de som var upphandlade i det
tidigare avtalet har anvints. Viktigt att nimna i sammanhanget ér att flera av de
foretag som anlitats utanfér avtal har varit billigare 4n de inom ramavtalet. Det
framkommer dock vid kontroll under hosten att det nytecknade ramavtalet var
utformat som ett direktupphandlingsavtal, vilket inte tidigare framkommit till
verksamheten.

I samband med att det nya upphandlingsavtalet tecknades, beslutades att alla avrop
skulle ga via den centrala upphandlingen framéver. Upphandlare skulle ansvara f6r
térnyade konkurrensutsittningar i Kommers. Pa det sittet skulle det vara sikerstallt
att nya avrop endast skickas till de leverantérer som forvaltningen har avtal med, dvs
till Bonliva AB, Medcura, Qura Care AB och Viva Bemanning. Det har dock
uppmirksammats under hosten att nér det giller avrop av bemanningssjukskéterskor
utanfér avtal sa hanteras detta enbart av omsorgsforvaltningen genom att
enhetscheferna gor avropen och férvaltningschefen godkianner dessa. (Se tabell 1 dér
en sammanstillning av bemanningspersonal inom och utanfér avtal 2024
presenteras). I samtal med enhetschefer uppger de att dem har kint en oséikerhet i
upphandlingsprocesserna dir de hade behovt mer stoéd. De anser att detta dr en
uppgift som bor ligga pa hogre chef.

I det nya ramavtalet finns det beskrivet att takvolymen for avrop uppgir till 8 109 450
kronor exkl. mervardesskatt. Avtalet har inte lingre nagon verkan nir takvolymens
virde har uppnatts. Om detta forhallande férvintas intriffa inom en snar framtid har
bestillaren ritt att siga upp avtalet med omedelbar verkan. En sidan uppsigning eller
att ramavtalets takvolym uppnaitts, paverkar inte giltigheten av kontrakt som ingatts
med stéd av ramavtalet dessférinnan. Forvaltningens ekonomichef uppger att om
inte bemanningssjukskoterskor kan levereras inom ramavtalet fran avtalets start den
25 maj och forvaltningen darfér gor avrop till foretag utanfor avtalet sa gors en
direktupphandling som ska vara dokumenterad enligt rutin. Bemannings-
sjukskoterskor som upphandlas utanfor avtalet far inte forlingas nir grinsen pa 8.1
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miljoner har passerat enligt det nya avtalet. Dock har det uppmirksammats att fram
till oktober ar denna grins passerad med 2.5 miljoner. Omsorgsnimnden beslutade
ocksd vid sammantrade i maj ménad att kontroll av féljsamhet till tecknade avtal
gillande bemanningstjdnster ska f6ljas upp i samband med bokslut 2024.

Saledes gar det att konstatera att f6ljsamhet till tecknande avtal inte har f6ljts, det ar
inte heller sikerstallt genom en skriftlig rutin att inkép gors i enlighet med tecknade
avtal. I linje med revisionens rekommendationer ar det dirfér nédvindigt att snarast
ta fram en rutin fOr att sakerstilla detta framover. Darfér har férvaltningschef for
omsorgsforvaltningen gett i uppdrag till ekonomichefen och verksamhetschefen for
HS att ta fram en skriftlig rutin f6r ansvarsférdelning. Detta arbete dr nu pagaende
och en ny rutin forvintas vara klar senast under februari manad. Det dr ocksa
nodvindigt med ett ndrmare samarbete mellan upphandlingsenheten och
omsorgsforvaltningen. Enligt uppgift har endast muntlig dialog férekommit, vilket
ger utrymme f6r missférstand och oklarheter nir det giller vem som ansvarar for vad.

Tabell 1. Bemanningspersonal inom och utanfor avtal 2024

Period Antal Antal AA | Inom Utanfor Belopp
timmar avtal avtal

Januari 398 2.41(8) | 80599 0 80599

Februari 477 2.89(6) |512989 0 512989

Mars 1075 6.52 (5) | 633793 0 633 793

April 1796 | 10.89(7) | 770576 | 448230 | 1218806

Maj 2541 15.40 871099 908 878 1779977
(16)

Juni 3531 21.40 916 430 1884617 | 2801047
(14)

Juli 2947 17.87 1610322 | 1080779 |2691102
(19)

Augusti 5605 34.49 (9) | 1606 252 | 3323311 | 4929563

September | 1477 8.95(9) | 1219940 | 25320 1245 260
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Oktober 1847 11.19 1380071 | 70 896 1450967
(11)

November | O

December |0

Totalt 21697 | 132.14 9602071 | 7742031 | 17 344102

Kommentar: Siffrorna ovan ir enligt ekonom beriknade utifran hur fakturorna for
bemanningspersonal har inkommit. Det faktiska antalet b-ssk som anvints har vissa
ganger varit hogre och vissa ganger ligre dn vad tabellen pavisar beroende pa hur
fakturorna inkommit till férvaltningen. Detta presenteras inom parentes i antal da i
tabellen ovan.

Att genomfora interna kontroller i syfte att sikerstilla efterlevnad av beslutade
riktlinjer och rutiner
En ging arligen genomfoérs det en internkontroll £6r kontroll av avtalstrohet gillande

bemanningstjinster, vilket genomférs av upphandlingsenheten. Arets kontroll
pavisade 59 % avtalstrohet. Revisionsrapporten lyfter fram att bedomning om
anvindande av bemanningstjdnster gOrs av enskilda enhetschefer och
bemanningsplanerare. Dock dr det tydligt att det finns ett behov av att
verksamhetschef 1 storre utstrickning dr involverad infér avrop av
bemanningssjukskéterskor och inte endast f6r uppféljning av kostnaden i efterhand.
Av stickprovsgranskning i revisionsrapporten framkommer att avrop gjorts for att
ticka vakanser pa mellan fyra dagar och sex manader. Enligt omsorgsforvaltningens
rutin for tillsittning av vakanser for kortare tid dn tva veckor beskrivs hur detta ska
tickas med egen personal. Enhetschefer uppger dock att de inte har gjort nagot avrop
for fyra dagar. Uppgiften fran revisionsrapporten kan i stillet bero pa andra orsaker
som till exempel att nagon bemanningssjukskéterska har avslutat sitt uppdrag inom
fyra dagar. I genomlysningen framkommer dven att bemanningssjukskoterskor oftast
kontrakteras enbart pa dagtid. Det har darfér inneburit att det varit svarigheter att
omférdela dessa resurser nir det uppstatt franvaro pa jourtid, vilket i sin tur gor att
overtid for ordinarie sjukskoterskor har 6kat da de gatt in och tickt pass pa jourtid.
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Att sikerstilla att det finns fungerande rutiner gillande attestering och att
attestforteckningar halls uppdaterade
Under 2023 ingick stickkontroll av samtliga attester och behorigheter inom OF som

internkontroll. Under september 2023 genomférde ekonomichef en kontroll for
perioden januari-augusti. Resultatet visade att registrerade attester och behorigheter
foljde beslutsunderlag och reglemente och att upplagda behorigheter var aktuella.
Internkontrollspunkten togs dirfér bort infér 2024 da allt var i sin ordning.
Omsorgsnimnden beslutade dock pa sammantridet i maj 2024 att ligga till kontroll
av attestlista” 1 2024 ars intern kontroll med uppféljning i samband med bokslut f6r
2024. Kontrollen genomférdes 240801 och beslutsattestsférteckningen uppdaterades
utifrin personalférindringar.

Revisionsrapporten lyfter fram att i stickprov som har utforts i samband med
revisionen avseende attester finns det fortfarande brister. Enligt uppgift ar
tillvigagangssittet fOr attestering av bemanningstjanster foljande; nir fakturan
kommer granskningsattesterar bemanningsplanerare den och enhetschef
beslutsattesterar och direfter gir den vidare for betalning. Om inte fakturan
beslutsattesteras inom 10 dagar gir den vidare till verksamhetschef. Ingen specifik
rutin finns f6r detta utan det ar ett vedertaget tillvigagangssitt. En rutin behéver tas
fram for att tydliggora attesteringsprocessen och pa vilken roll gransknings- och

beslutsattest ska ligga pa.

Folja hur inférandet av hyrstopp fortloper och vilka nya riktlinjer som tas fram
och implementeras under inférandet.
Revisionsrapporten belyser att omsorgsnimnden har brutit ner de strategiska

utmaningarna som kommunfullmaktige beslutat om till tva nyckeltal f6r att fa en
budget i balans. Det ena nyckeltalet relevant f6r denna genomlysning giller att f6lja
andel egna sjukskoterskor 1 relation till andel bemanningssjukskoterskor. Det
framkommer tva olika berakningar 6ver hur manga bemanningssjukskoterskor som
har anlitats per manad i férvaltningen under aret. Detta kan hirledas till att kostnaden
som presenterats har baserats pa de fakturor som inkommit efter hand och inte det
faktiska antalet anvinda bemanningssjukskoterskor per manad (se tabell 1).

TF verksamhetschef kan se att det behéver tas fram rutiner for hur och nir
bemanningssjukskoterskor far eller inte far anvindas, dd det i nuldget saknas. I en
rutin behoéver det ocksd beskrivas hur manga vakanser det kan vara i verksamheten
innan bemanningssjukskoterskor fir tas in, med hinsyn tagen till patientsikerhet,
arbetsmiljé och ekonomi i en helhet. Verksamhetschef behover ocksé folja upp mer
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att tillgangliga resurser har férdelats sd andamalsenligt som mojligt som ett forsta steg
innan det ska vara tillatet att ta in bemanningspersonal.

I december 2023 antog omsorgsnimnden omsorgsforvaltningens forslag att infora
hyrstopp av legitimerad bemanningspersonal 1 tva etapper med féljande datum: att
per den 1/2 2024 paborja utfasning av hyrpersonal dagtid, att vara hyroberoende den
1 september 2024 dagtid, att per den 1/3 2024 pibérja utfasning av hyrpersonal
kvillar och helger och att vara hyroberoende den 1 november 2024 kvillar och helger.

Fran och med 1 november finns inte lingre nagra bemanningssjukskoterskor kvar i
verksamheten. Det finns dock fortfarande en del vakanser kvar och rekryterings-
processer pagar. Ett 10 tal nya sjukskoterskor har hittills rekryterats och har eller
vintas inom kort paboérja sina anstillningar. For att sikerstilla att nyanstillda
sjukskoterskor far en god introduktion har ett nytt gediget introduktionsprogram
tagits fram av en arbetsgrupp

En risk- och konsekvensanalys har genomf6rts av verksamhetschef tillsammans med
enhetschefer, MAS och fackliga representanter for vardférbundet. Riskerna berér
patientsikerhet och arbetsmiljo 1 samband med hyrstoppet av bemannings-
sjukskoterskor. Hogsta prioritet framat dr att aktivt arbeta med och folja upp
atgarderna for att sikerstilla en acceptabel arbetsmiljé och en hég patientsikerhet
trots ett hyrstopp. Som en atgird for att anvinda tillgingliga resurser sa
indamalsenligt som mojligt har vissa specialistfunktioner gatt ut i kliniskt arbete
under en tid. Dock behéver ytterligare omférdelning av resurser goras, parallellt med
att rekryteringsprocesser pagar. Sjukskoterskor kan ocksa komma att behéva anvinda
prioriteringsrutinen for att sakerstilla att nédvindiga medicinska atgirder alltid blir
genomférda. For att optimera bemanningen och anvinda tillgingliga resurser sa
effektivt som moijligt har EC tagit fram samarbetsgrupper som kommer att hjilpas at
att hantera det dagliga arbetet pa de olika enheterna. Omfordelning av resurser kan
ske utanfér samarbetsomradena i de fall det uppstar ytterligare franvaro.
Forvaltningen har ocksa HSL underskéterskor  som  avlastar  vissa av
sjukskoterskornas arbetsuppgifter genom utokade delegeringar eller tar hand om vissa
administrativa arbetsuppgifter. I dagsliget finns ocksa 13 timanstillda sjukskoterskor
varav flertalet har gatt in under hosten pa vakanta tjanster och ticker upp.

Det har ocksa under hésten uppmirksammats att arbetstidsmattet f6r kvill- och
nattsjukskoterskor inte folier HOKs avtal, utan deras arbetstidsmitt ir idag 32.83
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timmar for kvill och 32 timmar fér nattjinstgéring. Det pagar ett arbete for att
forindra dessa si de istillet foljer HOKSs avtal, vilket innebir 38.25 for kvill och 34.33
for natt. Genom denna férindring tillkommer ytterligare resurser for att sikerstilla
bemanning pa jourtid.

Forslagets konsekvenser for verksamhetens brukare

Enbart till godo.

Facklig samverkan

FOS den 20 januari

Ekonomiska konsekvenser

Hyrstoppet kommer att innebira en battre ekonomisk hushallning da egen personal
anvinds.

Sandlista:
Fortroendevalda revisorer
Kommunala pensiondrsradet

Kommunala tillginglighetsradet

Kommunfullmiktige

Omsorgsforvaltningen

Annette Viksten Ahl Birgitta Ljungbeck

Forvaltningschef TE Verksambetschef] Medicinskt ansvarig

sjukskoterska
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Omsorgsnimndens arbetsutskott Protokoll

Sammantriadesdatum:
2025-01-16

§8

Granskningsrapport intern kontroll 2024

Dnr: OF 2024/1260

Beslut

Omsorgsnimndens arbetsutskott beslutar att foresld omsorgsnimnden féljande
beslut:

1. Granskningsrapport intern kontroll f6r omsorgsforvaltningen 2024
godkanns.

2. Rapporten 6versands till kommunstyrelsen och kommunens revisorer.

3. Omsorgsnimnden uppmanar omsorgsforvaltningen att uppriattande av
genomforandeplaner sikerstills eftersom malet 4r 100 %.

Paragrafen ska anses omedelbart justerad.

Yrkande

Ordforande Christer Welinder (S) och Ann Persson (M) yrkar att ytterligare en
punkt bildggs beslutet som lyder pa foljande sitt:

Omsorgsnimnden uppmanar omsorgsforvaltningen att upprattande av
genomforandeplaner sikerstills eftersom malet dr 100 %.

Omréstning

Ordférande staller forst liggande forslag till beslut under proposition och finner det
bifallet.

Ordférande staller sedan liggande forslag till beslut tillsammans med Christer
Welinders (S) och Ann Perssons (M) tilliggsyrkande under proposition och finner
det bifallet.

Beskrivning av arendet

Intern kontroll ska goras enligt regler for intern kontroll. Gillande omsorgstagarnas
privata medel ser forvaltningen behov av att genomféra utbildningsinsatser i
verksamheten under 2025 f6r att sikerstilla hanteringen. Kontroll kring
upprattande av genomférandeplan inom tre veckor redovisar ett forsimrat resultat
sedan foregaende ar, som forklaras med ett uppdaterat verksamhetssystem 1
dokumentation. For att sikerstilla att genomférandeplan upprittas har primir
utbildningsinsats genomforts och flera planeras. Avvikelsehanteringen ligger kvar pa
samma niva och under 2025 kommer nuvarande system for avvikelser att

Justerandes signatur Utdragsbestyrkande
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Omsorgsnimndens arbetsutskott Protokoll 15 (26)

Sammantriadesdatum:
2025-01-16

uppdateras. Gillande kontrollmomentet om checklistan utifrin bedémning om
skydds- och begransningsatgirder ar implementerad framkommer det att flera
insatser behovs for att sikerstilla foljsamhet. Resultatet av matning gillande basal
vardhygien kommer inte att genomforas pa grund av franvaro av ansvarig for
sammanstillningen. Uppfoljning av privata aktérer upphandlade utanfér ramavtal
har fortsatt under 2024. Forra aret var det 13 verksamheter och 2024 ir det nu 22
verksamheter. Nagra avtal har avslutats eller ingar numera inom ramavtal samt att
det tillkommit nya avtal. Flera av de nya avser internatboende tillhérande
folkhogskola/gymnasium, psykiatriboende, kolloverksamhet, for att ge nagra
exempel. Samtliga verksamheter (privata) har kontrollerats I6pande avseende
tillstand med Inspektionen fér vard och omsorg (IVO) och ekonomisk rapport
(UC). Verksamhetsbesok har genomfoérts i 15 verksamheter, de som var med 2023
samt nytillkomna psykiatriboende och dagverksamheter. Samtliga verksamheter édr
godkinda utifrin avtalet. Ovanstiende kontrollmoment kommer att vara kvar 2025.
Kontrollen av beslutattestantforteckningen visade inga avvikelser, kontrollen
kommer att genomféras som egen kontroll av ekonomienheten under 2025.
Kontrollmoment kring likemedelshantering visade ett godkant resultat och
granskningen gillande delegeringsprocessen pavisade inga brister.

Sint till:
Kommunledningsforvaltningen
Revisionen

Forvaltningschef omsorgen
Socialt ansvarig samordnare

Justerandes signatur Utdragsbestyrkande
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TJANSTESKRIVELSE 1(3)

Datum Diarienummer
& 2024-10-25 OF 2024/1260
&b
Hissleholms
kommun
Omsorgsnimnden/Omsorgsnimndens
Handlisggare arbetsutskott

Maria Persson
Omsorgsférvaltningen

maria.c.persson@hassleholm.se

Granskningsrapport intern kontroll 2024

Ordforandens forslag till beslut

I enlighet med forvaltningens forslag till beslut.

Forvaltningens forslag till beslut

Omsorgsnimndens arbetsutskott beslutar att féresla omsorgsnimnden féljande
beslut:

1. Granskningsrapport intern kontroll f6r omsorgsforvaltningen 2024
godkinns.

2. Rapporten 6versinds till kommunstyrelsen och kommunens revisorer.
Paragrafen ska anses omedelbart justerad.

Sammanfattning

Intern kontroll ska goras enligt regler for intern kontroll. Gillande omsorgstagarnas
privata medel ser férvaltningen behov av att genomféra utbildningsinsatser 1
verksamheten under 2025 for att sikerstilla hanteringen. Kontroll kring
upprittande av genomférandeplan inom tre veckor redovisar ett férsimrat resultat
sedan foregaende ar, som forklaras med ett uppdaterat verksamhetssystem 1
dokumentation. For att sidkerstilla att genomforandeplan upprattas har primar
utbildningsinsats genomforts och flera planeras. Avvikelsehanteringen ligger kvar pa
samma niva och under 2025 kommer nuvarande system for avvikelser att
uppdateras. Gillande kontrollmomentet om checklistan utifran bedémning om
skydds- och begrinsningsatgirder 4r implementerad framkommer det att flera
insatser behovs for att sikerstilla foljsamhet. Resultatet av matning gillande basal
vardhygien kommer inte att genomforas pa grund av franvaro av ansvarig for
sammanstillningen. Uppfoljning av privata aktérer upphandlade utanfér ramavtal

Hassleholms kommun / Omsorgsférvaltningen

Postadress: 281 80 Hissleholm Bes6ksadress: Lojtnant Granlunds vig 14 Telefon: 0451-26 70 00 Telefax:
E-post: omsorgsnamnden@hassleholm.se Bankgiro: 866-3494 Org. nr: 212000-0985 Webb: www.hassleholm.se
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har fortsatt under 2024. Forra aret var det 13 verksamheter och 2024 dr det nu 22
verksamheter. Nagra avtal har avslutats eller ingar numera inom ramavtal samt att
det tillkommit nya avtal. Flera av de nya avser internatboende tillhérande
folkhogskola/gymnasium, psykiatriboende, kolloverksamhet, for att ge nagra
exempel. Samtliga verksamheter (privata) har kontrollerats I6pande avseende
tillstand med Inspektionen fér vard och omsorg IVO) och ekonomisk rapport
(UC). Verksamhetsbesok har genomforts 1 15 verksamheter, de som var med 2023
samt nytillkomna psykiatriboende och dagverksamheter. Samtliga verksamheter ér
godkinda utifran avtalet. Ovanstaende kontrollmoment kommer att vara kvar 2025.
Kontrollen av beslutattestantforteckningen visade inga avvikelser, kontrollen
kommer att genomféras som egen kontroll av ekonomienheten under 2025.
Kontrollmoment kring likemedelshantering visade ett godkant resultat och
granskningen gillande delegeringsprocessen pavisade inga brister.

Beskrivning av drendet

Den interna kontrollen syftar till att sidkerstilla att verksamheten bedrivs
iandamalsenligt, att verksamheten ar tillforlitlig samt att sikerstalla att lagar,
foreskrifter, policys och riktlinjer foljs. Internkontroll ska goras enligt regler f6r
internkontroll, KF 2015/342 049. Kontroll har utgatt frin de av omsorgsnimnden
beslutade 10 granskningsomradena omfattande: Rutin I'T systemavbrott,
uppféljning verksamhetsavtal, basalvardhygien, genomforandeplan upprittade 1
verksamheten inom tre veckor, ohanterade avvikelser, hantering av omsorgstagares
privata medel, attesthantering, bedomning och beslut kring begrinsningsatgirder,
likemedelshantering samt delegeringsprocessen.

Forslagets konsekvenser for verksamhetens brukare

Granskning inom omsorgsnimndens ansvarsomrade gynnar de personer som
erhaller insatser dé intern kontroll syftar till forbattringsatgarder.

Barnperspektivet

Barnperspektivet vags in i helheten och beaktas utifrin de omraden som granskats.
Miljkonsekvenser

Inga miljokonsekvenser har identifierats

Facklig samverkan

Forvaltningsévergripande samverkan 2025-01-20

Ekonomiska konsekvenser
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Inga uttalade ekonomiska konsekvenser har identifierats.

Bilagor

1. Granskningsrapport intern kontroll 2024

Séndlista:
Kommunledningsforvaltningen

Revisionen

Omsorgsforvaltningen

Annette Viksten Ahl Tina Thomasson Maria Persson
Forvaltningschef Vik avd chef Socialt ansvarig samordnare



Granskningsrapport AR: 2024

Férvaltning:

Omsorgsforvaltningen

Sammanfattning av namndens interna kontrollarbete:

Gaéllande omsorgstagarnas privata medel ser férvaltningen behov av att genomféra utbildningsinsatser i verksamheten under 2025 for att sakerstalla
hanteringen. Kontroll kring uppréattande av genomférandeplan inom tre veckor redovisar ett forsamrat resultat sedan foregaende ar, som forklaras
med ett uppdaterat verksamhetssystem i dokumentation. For att sakerstalla att genomférandeplan uppréattas har primar utbildnin gsinsats genomforts
och flera planeras. Avvikelsehanteringen ligger kvar pa samma niva och under 2025 kommer nuvarande system for avvikelser att uppdateras.
Gallande kontrollmoment om checklistan utifran bedémning om skydds - och begrénsningsatgéarder &r implementerad framkommer det att flera
insatser behovs for att sakerstélla folisamhet. Resultatet av métning gallande basal vardhygien kommer inte att genomféras pa grund av franvaro av
ansvarig for sammanstallningen. Uppfoljning av privata aktorer upphandlade utanfor ramavtal har fortsatt under 2024. Forra aret var det 13
verksamheter och under 2024 har det tillkommit ytterligare nio verksamheter och ar nu totalt 22. Flera av verksamheterna som tillkommit ar
psykiatriboende enligt SoL men &ven internatboende vid studier samt dagverksamheter. Samtliga verksamheter (privata) har kontrollerats I6pande
avseende tillstand med Inspektionen for vard och omsorg (IVO) och ekonomisk rapport (UC). Verksamhetsbesok har inte kunnat g enomféras hos
samtliga men besok har genomforts pa 15 verksamheter vilka har godkant resultat utifran avtalet. Prioriteringen har varit boe nden och verksamheter
LSS, aldre och psykiatri. Verksamheter koloniverksamhet (2), korttidsplats dagtid (1) samt internatboende (3) kopplat till utbildning (skola) har inte
prioriterats. Nagra verksamheter med samma huvudman och chef som ligger geografiskt néra och det handlar om uppféljning samt har kunnat
besokas vid samma tillfalle aterges i en gemensam rapport. Ovanstaende kontrollmoment kommer att vara kvar 2025. Kontrollen av

Kontroll- Rutin Kontrollmoment Metod 2 Resultat/avvikelser Atgérder och tidplan
omr&den "vilka regler, policys, "vad ska granskas?" "Beskrivning av hur granskningen har utforts" "vad blev resultatet efter granskningen" "vilka eventuella dtgarder &r aktuella
system osv som (kolumn till granskningsrapporten) (kolumn till granskningsrapporten) och nér i tiden kommer detta att ske?
ligger till grund for Ska momentet vidare till nasta ars
granskningen?" plan?"
Lial sill ~
FJOLARETS
MOMENT
IT systemavbrott OFs rutiner Direktatgéard: 1) Inventering av hur val Rutinen for driftstopp beslutades i férvaltningsledningen [Tillkom pa namnd 2024-02-
kring Oversyn av géllande [fungerande befintliga rutiner &r for [2024-12-05 13.
systemavbrott [rutiner systemavbrott genomférdes 2023. Kontrollen/uppféljning av att
gemensam rutin ar framtagen.
Atgard 2023:
Beslut att ta fram gemensam rutin
for systemavbrott. Momentet inte vidare till nasta
2)Gemensam rutin for ar.
systemavbrott berdknas vara klar
forsta kvartalet 2024.
Uppfoljning Program Sékerstalla Basen i uppfdljningen &r de olika avtalen [Uppféljning av privata aktdrer upphandlade utanfor Tillkom p8 namnd 2024-02-
verksamhetsavtal |omsorgsndmnd |féljsamhet till med de privata vardgivarna samt Skénes|ramavtal har fortsatt under 2024. Férra Sret var det 13 |13.
utanfor Skanes en - verksamhetsavtal Kommuners uppfoljningsmall av privata |y erksamheter och under 2024 har det tillkommit
ramavtal Upphandling, utanfor Skanes vardgivare inom upphandlat ramavtal ytterligare nio verksamheter och &r nu totalt 22. Flera Momentet vidare till nasta &r
samt en egen framtagen mall anpassad . I L . _— . .
avtaluqch kommuners efter verksamhet och uppfdljning, utgdr |2V _verksamhete_l?na sc_)m tillkommit ar _pskykla_itrlboende med viss fordandring i metod.
uppféljning ramavtal genom fr3n Sk&nes Kommuners enligt SoL men &ven internatboende vid studier samt
privata avtals- och uppféljningsmall. dagverksamheter. Samtliga verksamheter (privata) har
vardgivare kvalitetsuppféljning [Med uppféljningsmallen som kontrollerats I6pande avseende tillstand med
av privata utgdngspunkt anpassas uppfdljningen Inspektionen for vard och omsorg (IVO) och ekonomisk
v8rdgivare utanfor  |beroende pa vilken typ av verksamhet  |rapport (UC). Verksamhetsbessk har inte kunnat
ramavtal som skall féljas upp. genomféras hos samtliga men besék har genomforts pa

Verksamhetsbesok och intervju enligt
mall. Rundvandring med chef samt
intervju med personal. Ifall det passar
och samtycke foreligger &ven intervju
med den enskilde. Verksamhetens
styrande dokument samt visning av
system och statistik vid férsta besoket
dessa foljs sedan upp vid kommande
besok. Protokoll skickas for
godkéannande till chef som blivit
intervjuad avseende faktakontroll. Nar
det ar godkant delges myndigheten
resultat samt chef och de diariefors
déarefter.Uppféljning av internatboende
tillhérande skolverksamhet kan géras via
Teams sdvida det inte foreligger faktorer
att ett verksamhetsbesok skall goras.
Tillsynsprotokoll beslutas utifrén typ av
besok och verksamhet.
Skanekommuners mall eller anpassad
uppféljningsmall .

15 verksamheter vilka har godkant resultat utifrén
avtalet. Verksamhetsbesoken kommer att fortgd
I6pande under detta och kommande &r. Infér 2025 har
vardering av metod samt genomférandet analyserats
och effektiviseras utan avkall p& kvalitén i granskningen.

Deldrsredovisning 2024-08-01
Kontroll hos IVO och UC har gjorts av samtliga
verksamheter utan anmarkning.




Granskningsrapport AR: 2024

Férvaltning:

Omsorgsforvaltningen

Sammanfattning av namndens interna kontrollarbete:

Gaéllande omsorgstagarnas privata medel ser férvaltningen behov av att genomféra utbildningsinsatser i verksamheten under 2025 for att sakerstalla
hanteringen. Kontroll kring uppréattande av genomférandeplan inom tre veckor redovisar ett forsamrat resultat sedan foregaende ar, som forklaras
med ett uppdaterat verksamhetssystem i dokumentation. For att sakerstalla att genomférandeplan uppréattas har primar utbildnin gsinsats genomforts
och flera planeras. Avvikelsehanteringen ligger kvar pa samma niva och under 2025 kommer nuvarande system for avvikelser att uppdateras.
Gallande kontrollmoment om checklistan utifran bedémning om skydds - och begrénsningsatgéarder &r implementerad framkommer det att flera
insatser behovs for att sakerstélla folisamhet. Resultatet av métning gallande basal vardhygien kommer inte att genomféras pa grund av franvaro av
ansvarig for sammanstallningen. Uppfoljning av privata aktorer upphandlade utanfor ramavtal har fortsatt under 2024. Forra aret var det 13
verksamheter och under 2024 har det tillkommit ytterligare nio verksamheter och ar nu totalt 22. Flera av verksamheterna som tillkommit ar
psykiatriboende enligt SoL men &ven internatboende vid studier samt dagverksamheter. Samtliga verksamheter (privata) har kontrollerats I6pande
avseende tillstand med Inspektionen for vard och omsorg (IVO) och ekonomisk rapport (UC). Verksamhetsbesok har inte kunnat g enomféras hos
samtliga men besok har genomforts pa 15 verksamheter vilka har godkant resultat utifran avtalet. Prioriteringen har varit boe nden och verksamheter
LSS, aldre och psykiatri. Verksamheter koloniverksamhet (2), korttidsplats dagtid (1) samt internatboende (3) kopplat till utbildning (skola) har inte
prioriterats. Nagra verksamheter med samma huvudman och chef som ligger geografiskt néra och det handlar om uppféljning samt har kunnat
besokas vid samma tillfalle aterges i en gemensam rapport. Ovanstaende kontrollmoment kommer att vara kvar 2025. Kontrollen av

Kontroll- Rutin Kontrollmoment Metod 2 Resultat/avvikelser Atgérder och tidplan
omr&den "vilka regler, policys, "vad ska granskas?" "Beskrivning av hur granskningen har utforts" "vad blev resultatet efter granskningen" "vilka eventuella dtgarder &r aktuella
system osv som (kolumn till granskningsrapporten) (kolumn till granskningsrapporten) och nér i tiden kommer detta att ske?
ligger till grund for Ska momentet vidare till nasta ars
granskningen?" plan?"
Lical sill :
PPM - "Basala Kontroll av Sveriges kommuner och regioner, |Méatning har inte genomférts pa grund av franvaro av Momentet vidare till nasta ar.
Punktprevalens - hygienrutiner efterlevnad av SKR, har stéangt ned matsystemet [funktion som ansvarar for uppdraget samt
matning, basal samt personligt |basala for PPM. sammanstallning av matningen.

vérdhygien

hygienansvar"
Dokumnet ID
0426

hygienrutiner,
jamfort med resultat
i 2023 &rs matning.

Forvaltningen har utarbetat ett
eget matverktyg.

Tidigare PPM resultat.
Host 2023 65,5%

Var 2023 65,9%

Host 2022 56,8%

Var 2020 28,6%

Uppréattande av
genomférandeplan

Rutin fér
dokumentation
enligt
socialtjénstlage
n - SoL och
lagen om stod
och service till
vissa
funktionsnedsat
ta LSS.

Kontroll av
upprattade
genomférandeplaner
i férhallande till
beslut

Sokning av fattade beslut under
perioden 20230701 -20240630.
Slumpgenerering av de 100
besluten. Manuell jamforelse av
datum for beslut och datum for
upprattad genomférandeplan.

LSS gruppbostad har farre antal
fattade beslut an granskningen pd
20, vilket innebér att samtliga 13
beslut i egen regi granskades.

Upprattade genomforandeplaner inom 3 veckor
efter verkstillt beslut

2024

Ordbo

14%

Séabo

17%

LSS gruppbostad

31%

2023

Ordbo

35%

Séabo

45%

LSS gruppbostad
50%

2022
Ordbo
33%

Sé&bo

50%

LSS bostad
20%

Tillkom pa namnd 2024-02-13

De lagre resultaten i
jamnforelse med féregdende
&r kan forklaras med att
dokumentationssystemet har
uppdaterats och i samband
med detta brister i
implementering av foréndrat
arbetssatt.

Atgéarder och tidplan
Rutin fér genomférandeplan &r
uppdaterad 2024-10-24.

Rutin fér social dokumetation
uppdaterades 2024-12-05.

Forvaltningens
dokumentationsombud
informeras med fokus p&
genomforandeplaner. 2024-11-
13

Planering for
utbildningsinsatser géllande
social dokumentation 2025 .

Momentet vidare till nasta 8r.

Ohanterade
avvikelser

SOFS 2011:9,
Kvalitetsledning
ssystemet

Att avvikelser
hanteras och
avslutas enligt
lagkrav och gallande
rutiner

Sokning i verksamhetssystemet pa
oavslutade avvikelser for
respektive verksamhetsomréde
2024. Sammanstalining pa
oavslutade avvikelser skickas till VC
for sakerstéllande av hantering av
ansvarig chef.

I sammanstallningen visas aven de
avvikelser som &r nya och inte
hanterade.

SolL/LSS 2024-01-01-2024-09-30

16% oavslutade kvalitetsrapporeter. Resultatet ar en
hajning frén fijoldret med 3 procentenheter.

Resultatet vérderas inte utifrdn att det saknas
bedémningsgrund for vad som ses som rimlig % att ha
som p&gdende Gppna avvikelser.

Siffran for 2023 var 13%.

HSL

Det gar att se att det arbetas mer &ndamaélsenligt med
avvikelser och fallrapporter &n tidigare 8r, men
fortfarande ligger det en for stor andel avvikelser och
fallrapporter ohanterade. Kontroll av hantering av
avvikelser bor darfor fortsatta dven under 2025.

Tillkom pd namnd 2024-02-13

Byte av verksamhetssystem
for avvikelser ar planerad att
genomforas 2025.
Uppdateringen innebar positiv
forandring i mojlighet att
analysera avvikelser.

Momnetet vidare till nasta 8r.




Granskningsrapport AR: 2024 Férvaltning: Omsorgsforvaltningen

Sammanfattning av namndens interna kontrollarbete:

Gaéllande omsorgstagarnas privata medel ser férvaltningen behov av att genomféra utbildningsinsatser i verksamheten under 2025 for att sakerstalla
hanteringen. Kontroll kring uppréattande av genomférandeplan inom tre veckor redovisar ett forsamrat resultat sedan foregaende ar, som forklaras
med ett uppdaterat verksamhetssystem i dokumentation. For att sakerstalla att genomférandeplan uppréattas har primar utbildnin gsinsats genomforts
och flera planeras. Avvikelsehanteringen ligger kvar pa samma niva och under 2025 kommer nuvarande system for avvikelser att uppdateras.
Gallande kontrollmoment om checklistan utifran bedémning om skydds - och begrénsningsatgéarder &r implementerad framkommer det att flera
insatser behovs for att sakerstélla folisamhet. Resultatet av métning gallande basal vardhygien kommer inte att genomféras pa grund av franvaro av
ansvarig for sammanstallningen. Uppfoljning av privata aktorer upphandlade utanfor ramavtal har fortsatt under 2024. Forra aret var det 13
verksamheter och under 2024 har det tillkommit ytterligare nio verksamheter och ar nu totalt 22. Flera av verksamheterna som tillkommit ar
psykiatriboende enligt SoL men &ven internatboende vid studier samt dagverksamheter. Samtliga verksamheter (privata) har kontrollerats I6pande
avseende tillstand med Inspektionen for vard och omsorg (IVO) och ekonomisk rapport (UC). Verksamhetsbesok har inte kunnat g enomféras hos
samtliga men besok har genomforts pa 15 verksamheter vilka har godkant resultat utifran avtalet. Prioriteringen har varit boe nden och verksamheter

LSS, aldre och psykiatri. Verksamheter koloniverksamhet (2), korttidsplats dagtid (1) samt internatboende (3) kopplat till utbildning (skola) har inte
prioriterats. Nagra verksamheter med samma huvudman och chef som ligger geografiskt néra och det handlar om uppféljning samt har kunnat
besokas vid samma tillfalle aterges i en gemensam rapport. Ovanstaende kontrollmoment kommer att vara kvar 2025. Kontrollen av

Rutin
"vilka regler, policys,
system osv som
ligger till grund for
granskningen?"

Kontrolimoment
"vad ska granskas?"

Kontroll-
omraden

Metod 2
"Beskrivning av hur granskningen har utforts"
(kolumn till granskningsrapporten)

Resultat/avvikelser
"vad blev resultatet efter granskningen"
(kolumn till granskningsrapporten)

Atgérder och tidplan
"vilka eventuella dtgarder &r aktuella
och nar i tiden kommer detta att ske?
Ska momentet vidare till nasta ars
plan?"
Lial sl i

Hantering av
privata medel

Hantering av
privata medel

Att hantering av
privata medel sker
enligt faststéllda
"Riktlinjer for rutiner
hantering av
privata medel
inom FSS ”
Diarienr:
2014/543

Rutin
"Bokforingsanvi
sningar for
privata medel i
kassabok SoL
och LSS”
Dokument ID
0041.

Rutin
"Hantering av
privata medel
SoL” Dokument
ID

0042.

IK granskning for varen genomford
2024-09-06 och 2024-09-09
Granskningen genomférdes p8 fyra
boende 989 inom FSS samt fyra
sabo enheter. 14 omsorgstagare
granskades per verksamhet.

IK granskning hosten 2024.
Granskning genomfordes pa fyra
boende 989 inom FSS samt fyra
sabo enheter. 20 omsorgstagare
granskades per verksamhet.

Deldrsrapportering géllande granskning april/maj

De privata medeln férvars till 100% i I&sbart skap.

De tydligaste bristerna:

- Kontaktman har inte signerat att hon/han har tagit dela av
anvisnignarna i kassaboken.

Brister inom b&da verksamhetsomrddena, inom S&bo saknas det
i 50% av kontrollerna.

- Legal foretrédare har inte signerat i kassaboken varannan
mandad. 100% (aldrig) inom s&bo, 86% inom FSS.

- Belopp 6ver 100 kronor, d& orginalkvitto saknas, signerats inte
av tvd personer inom FSS.

- Kassabok och kontanter stammer inte. Kép med betalkort &r
felaktigt inskrivna/redovisade i kassaboken. Inom FSS stammer
inte 43%, sébo 29%.

Deldrsrapportering september/oktober

Sabo

Bokféringen foljde riktlinjerna. Kontanter anvénd inte d3 flertalet
omsorgstagare blir fakturerade av frisor eller fotvard.

LSS boende 989

I samtliga fall saknas signatur om att legal foretréadare har
kontrollerat redovisningen, detta &r &terkommande varije 8r.
Enheterna har patalat hanteringen fr gode méan.

P& en enhet har all personal tillgéng till nycklarna till de I8sbara
skdpen pga omfattande korthantering.

P8 en enhet saknades det redovisning i kassabok gallande en
omsorgstagare. Handel med kort hade genomforts men
uttagskvitton som tillhérde kortet saknades. Det fanns dock
andra kvitto som inte var registrerade i kassaboken.

Granskningen genomfordes vid b&da tillfallena av ett mindre
antal 4n 25 omsorgstagare per verksamhetsomrade.

Det konstateras i resultatet att
det skiljer sig &ven mellan
enheter.

Sékerstallan av rutinerna
genomfors
forvaltningsévergripande.

Resultaten av granskningarna
o i

aterkopplas till
verksamheterna.

Rutiner for privata medel ses
over och alternativt
uppdateras.

November 2024

Utbildning géllande hantering
av privata medel genomfors i
verksamheten.

Véren 2025

Granskningsnyckel ses dver
och uppdateras vid behov.

Momentet vidare till nasta 8r.




Granskningsrapport

AR: 2024

Férvaltning:

Omsorgsforvaltningen

Sammanfattning av namndens interna kontrollarbete:
Gaéllande omsorgstagarnas privata medel ser férvaltningen behov av att genomféra utbildningsinsatser i verksamheten under 2025 for att sakerstalla
hanteringen. Kontroll kring uppréattande av genomférandeplan inom tre veckor redovisar ett forsamrat resultat sedan foregaende ar, som forklaras
med ett uppdaterat verksamhetssystem i dokumentation. For att sakerstalla att genomférandeplan uppréattas har primar utbildnin gsinsats genomforts
och flera planeras. Avvikelsehanteringen ligger kvar pa samma niva och under 2025 kommer nuvarande system for avvikelser att uppdateras.
Gallande kontrollmoment om checklistan utifran bedémning om skydds - och begrénsningsatgéarder &r implementerad framkommer det att flera
insatser behovs for att sakerstélla folisamhet. Resultatet av métning gallande basal vardhygien kommer inte att genomféras pa grund av franvaro av
ansvarig for sammanstallningen. Uppfoljning av privata aktorer upphandlade utanfor ramavtal har fortsatt under 2024. Forra aret var det 13
verksamheter och under 2024 har det tillkommit ytterligare nio verksamheter och ar nu totalt 22. Flera av verksamheterna som tillkommit ar
psykiatriboende enligt SoL men &ven internatboende vid studier samt dagverksamheter. Samtliga verksamheter (privata) har kontrollerats I6pande
avseende tillstand med Inspektionen for vard och omsorg (IVO) och ekonomisk rapport (UC). Verksamhetsbesok har inte kunnat g enomféras hos
samtliga men besok har genomforts pa 15 verksamheter vilka har godkant resultat utifran avtalet. Prioriteringen har varit boe nden och verksamheter
LSS, aldre och psykiatri. Verksamheter koloniverksamhet (2), korttidsplats dagtid (1) samt internatboende (3) kopplat till utbildning (skola) har inte
prioriterats. Nagra verksamheter med samma huvudman och chef som ligger geografiskt néra och det handlar om uppféljning samt har kunnat
besokas vid samma tillfalle aterges i en gemensam rapport. Ovanstaende kontrollmoment kommer att vara kvar 2025. Kontrollen av

Kontroll- Rutin Kontrollmoment Metod 2 Resultat/avvikelser Atgérder och tidplan
omr&den "vilka regler, policys, "vad ska granskas?" "Beskrivning av hur granskningen har utforts" "vad blev resultatet efter granskningen" "vilka eventuella dtgarder &r aktuella
system osv som (kolumn till granskningsrapporten) (kolumn till granskningsrapporten) och nér i tiden kommer detta att ske?
ligger till grund for Ska momentet vidare till nasta ars
granskningen?" plan?"
Lial sl i
EKONOMI,
PERSONAL

Hantering av
privata medel -
se ovan

Attestantfortecknin
9

Beslut
attestantforteck
ning

2015/586 040

Att
beslutattestantfortec
kningen &r
uppdaterad utifrén
personalféréandringar

Kontroll i digitallista att
beslutattestantférteckningen
stdmmer med personer ansvariga
for attest.

Kontroll genomférd 2024-08-01
Beslutattestantforteckningen ar uppdaterad utifran
personalférandringar.

Tillkom pa ndmnd 2024-05-07
till handlingsplan
Kvalitetsberattelse.

VERKSAMHET
Resurs - Bedémning och [Att bedémning av Granskningsnyckel av journaler och Av de granskningar som har genomforts pavisar samtliga brister, [Atgard utifrén bedémningsskala.
Féljsamhet till beslut om behovet gérs genom pinnstatistik. 10 journaler per vilket innebar att det &r ett omrde som maste fortsétta Utbildningsinsats kommer att
" _ kartldggning och granskningstillfalle. kontrolleras under 2025. Det &r tydligt att checklistan inte ar genomforas i teambaserade
rutin skydds- och o
begrénsnings%tg riskanalys utifran Rehab uppdrag att granska tre journaler. |tillrackligt implementerad i férvaltningen och fler insatser behdvs |arbetsséttet samt i vad en skydds-
srder i 8rd punkterna i checklistan |Sjukskéterska sju journaler. for att sakerstélla att insattande av begransningsatgarder foljer |och begransningsétgard innebar.
arder inom var "kartlaggning infor checklistan infor beslut av dtgard. Sjukskéterska ska se over
och om80rg.  [skyddsdtgarder”. Bedémning: Vid 1:a avvikelse i hantering. Information /dialog har
Dokument ID: granskningsnycklen ses resultatet som |Deldrsrapportering genomférts. Rutinen har lyfts i
0062 avvikande och kraver &tgarder. Rehabs uppdrag att genomféra granskning av tre journaler: samtliga ledningsgrupper under
Alla tre granksade journaler saknar genomférd checklista " hosten.
kartlaggning infor skyddsatgarder”
Sjukskoterska - uppdrag att granska sju journaler: Momentet vidare till nasta 8r.
Ingen inkommen rapportering for april/maj.
Resurs - Lakemedelshant |Foljsamhet for Kontroll av statistik APPVA. Internkontrollen pavisar att vi har mer att géra med att [Momnetet inte vidare till nésta ar.
foljsamhet till ering. lakemedelstverldmning sakerstalla att alla patienter far sina lakemedel och
rutin Dokument ID . i it si andra HSL insatser utforda. N%gra enheter har 100 %
0385 H‘ar patlent.er. att sina signerade insatser, och det ar det malet alla bor stréva
lakemedel i tid. % ° o) <2 ki
Har lakemedlet efter. Aven om mar;ga enheter har 99 % sa blir det
signerats. trots det ganska manga insatser som missas. Totalt i
Ges lakemedelet forvaltningen har det genererat att 31 960 insatser inte
utanfor tidsspannet. ar signerade under matperioden 2. Nagra enheter
sticker ut dar det behover vidtas direkta atgarder for att
sakerstélla att alla insatser blir signerade.
De flesta signerade insatser blir signerade i tid.
Genomsnittet for férseningar av insatser ligger p8 ett
forvaltningsévergripande plan runt 10 minuter och far
anses som godtagbart.
Resurs Rutin Efter genomgangen och [Granskning genomférs av tidsintervall  [Kontrollen skulle utforas 2 ggr under 2024. Forsta Momnetet inte vidare till nasta &r.
delegeringsproc [90dkand utbildning ska |mellan godként prov och delegering. kontrollen utférdes aldrig. Kontroll 2 &r pdg8ende varav
essen for ie;legermﬁ ”tfa"ng' . GraTS‘;”'”gsma” framtagen av MAS resultat endast inkommet fr@n en enhet i dagslaget. Den
s iden mellan godkant |anvénds. o L . X
!akemedel och prov till utfirdad pavisar inga brister.
insulin delegering tar olika tid i |Bedémning: Matningstiderna som
Dokument ID olika verksamheter. rapporteras in kan se olika ut och i o ; ' . .
0529 dagsléget finns inget basvarde (rimlig ~ |Delarsrapportering augusti - april/maj

tid). Matningen avser att kontrollera
tids8tgang for att sedan ta fram ett
tidsmatt for vad som &r rimlig
tids8tgéng.Vad ar mattet hur 18ng tid det
ska ta fr&n godkant prov i delegering tills
att sjukskoterskorna har godként
delegeringen.

2024-08-01 Inget resultat har inkommit for april/maj
Rapportering kommer att genomforas i oktober.




Omsorgsnimndens arbetsutskott Protokoll 16 (26)

Sammantriadesdatum:
2025-01-16

§9

Intern kontrollplan 2025

Dnr: OF 2024/1184

Beslut

Omsorgsnimndens arbetsutskott beslutar att foresld omsorgsnimnden féljande
beslut:

1. Intern kontrollplan f6r 2025 faststalls

2. Risk- och visentlighetsanalys omsorgsforvaltningen intern kontroll 2025
godkanns.

3. Rapporten 6versiands till kommunstyrelsen och kommunens revisorer.
4. Genomférandeplanerna f6ljs upp 2 ganger per ar.

Paragrafen ska anses omedelbart justerad.

Yrkande

Ordforande Christer Welinder (S) och Ann Persson (M) yrkar foljande
tilliggsyrkande som punkt fyra i beslutet: Att genomférandeplanerna f6ljs upp 2
gdnger per ir.

Omréstning

Ordforande stiller forst liggande forslag till beslut under proposition och finner det
bifallet. Ordforande stiller sedan liggande forslag till beslut tillsammans med
Christer Welinder (S) och Ann Perssons (M) tilliggsyrkande under proposition och
finner det bifallet.

Beskrivning av arendet

Enligt 6 kap. 6 § kommunallagen (2017:725) ska nimnderna var och en inom sitt
omrade se till att verksamheten bedrivs i enlighet med de mal och riktlinjer som
fullmiktige har bestimt samt de féreskrifter som giller for verksamheten. De ska
ocksa se till att den interna kontrollen ar tillrdcklig samt att verksamheten bedrivs pa
ett 1 6vrigt tillfredsstillande satt.

Intern kontroll dr ett av flera sitt fOr en organisation att sikra och utveckla
verksamhetens kvalitet. I omsorgsforvaltningen skapar en god intern kontroll
forutsittningar for en effektiv anvindning av skattepengarna och en bra service till
kommunmedlemmar och andra intressenter. Generellt sett handlar intern kontroll
om att ha ordning och reda och se till att:

Justerandes signatur Utdragsbestyrkande



Omsorgsnimndens arbetsutskott Protokoll 17 (26)

Sammantriadesdatum:
2025-01-16

e verksamheten ir dndamalsenlig och effektiv
e information om verksamhet och ekonomi ar tillf6rlitlig samt

e lagar, férordningar och styrdokument f6ljs

Sant till:
Kommunledningsforvaltningen
Revisionen

Forvaltningschef omsorgen
Socialt ansvarig samordnare

Justerandes signatur Utdragsbestyrkande



TJANSTESKRIVELSE 1(2)

ededd ]
g Datum Diarienummer
&' 2024-10-07 OF 2024/1184
N
Hassleholms
kommun

Omsorgsnimnden/Omsorgsnimndens

Handléggare arbetsutskott

Maria Persson
Omsorgsférvaltningen

maria.c.persson@hassleholm.se

Férslag till intern kontrollplan 2025

Ordférandens férslag till beslut

I enlighet med f6rvaltningens forslag till beslut.

Forvaltningens foérslag till beslut

Omsorgsnimndens arbetsutskott beslutar att foresla omsorgsnimnden féljande
beslut:

1. Intern kontrollplan f6r 2025 faststalls
Risk- och visentlighetsanalys omsorgsférvaltningen intern kontroll 2025
godkinns.

3. Rapporten 6versiands till kommunstyrelsen och kommunens revisorer.
Paragrafen ska anses omedelbart justerad.

Sammanfattning

Enligt 6 kap. 6 § kommunallagen (2017:725) ska nimnderna var och en inom sitt
omrade se till att verksamheten bedrivs i enlighet med de mal och riktlinjer som
fullmiktige har bestimt samt de foreskrifter som giller f6r verksamheten. De ska
ocksa se till att den interna kontrollen ar tillracklig samt att verksamheten bedrivs pa
ett i Ovrigt tillfredsstillande sitt.

Intern kontroll ir ett av flera sitt for en organisation att sikra och utveckla
verksamhetens kvalitet. I omsorgsforvaltningen skapar en god intern kontroll
forutsittningar for en effektiv anvindning av skattepengarna och en bra service till
kommunmedlemmar och andra intressenter.

Generellt sett handlar intern kontroll om att ha ordning och reda och se till att:

Hassleholms kommun / Omsorgsférvaltningen

Postadress: 281 80 Hissleholm Bes6ksadress: Lojtnant Granlunds vig 14 Telefon: 0451-26 70 00 Telefax:
E-post: omsorgsnamnden@hassleholm.se Bankgiro: 866-3494 Org. nr: 212000-0985 Webb: www.hassleholm.se



e verksamheten dr dandamalsenlig och effektiv
e information om verksamhet och ekonomi ar tillforlitlig samt
e lagar, férordningar och styrdokument f6ljs

Beskrivning av arendet

Plan for intern kontroll tas fram genom att samla uppkomna risker i en risklista.
Utifran risklistan gors en risk- och visentlighetsanalys av de huvudsakliga
arbetsmomenten som ingar i nimndens uppdrag. Flera kontrollomraden kvarstar
fran foregiaende ar. Namnden har dven identifierat nya kontrollomraden f6r 2025.

Forslagets konsekvenser fér verksamhetens brukare

Granskning inom omsorgsnimndens ansvarsomraden gynnar de personer som
erhéller insatser, da intern kontroll syftar till att genomfora systematiska
forbittringar 1 verksamheten och sikra kvaliteten

Barnperspektivet

Barnperspektivet vigs in i helheten utifrin de omraden som ska granskas.
Miljkonsekvenser

Inga kinda konsekvenser 1 nulidget.

Facklig samverkan

Forvaltningsovergripande samverkan 2024-12-09

Ekonomiska konsekvenser

Inga kinda konsekvenser 1 nulidget.

Bilagor

1. Intern kontrollplan 2025
2. Risk och visentlighetsanalys internkontroll 2025

Sandlista:

Kommunledningsforvaltningen
Revisionen

Omsorgsforvaltningen

Annette Viksten Ahl Tina Thomasson Maria Persson
Forvaltningschef Vik avd chef Socialt ansvarig samordnare
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Intern kontrollplan

AR: 2025

Férvaltning: Omsorg

Kontroll-omra&den Rutin Kontrollmoment Metod 1 Frekvens Ansvar Rapportering Risk Vasentlig
"vilka regler, policys, "vad ska granskas?" "hur kommer "hur ofta "vem &r ansvarig for "vem ska utférd "risken att fel het
system osv som granskningen att kommer att granskningen granskning ska uppsta?" "konsekvensen
ligger till grund for goras?" granskningen blir gjord?" rapporteras till?" om fel uppstar?"
granskningen?" att goras?"
FJOLARETS MOMENT
Uppfdljning Program Sékerstélla Kontroll hos UC, 1) Kontroll Utredare/kvalitet SAS 3 4
verksamhetsavtal omsorgsnamnde |féljsamhet till kontroll hos IVO, |kreditupplysni senhet p5
utanfér Skanes ramavtal |n verksamhetsavtal verksamhetsbesok [ngstjanst UC uppdrag av
-Upphandling, |utanfér Skénes eller annan 1 géng/ar Forvaltningschef
avtal och kommuners ramavtal [kontakt. Besdéken [samt vid
uppféljning genom avtals- och prioriteras utifrén |inkommen
privata kvalitetsuppféljning |avtal med information
vardgivare. av privata vardgivare |heldygnsplacering |som
utanfér ramavtal. ar som ar féranleder
kostsamma och behov av
dar det ar kontroll
omsorgstagare oftare.
med storst 2) Kontroll
skyddsbehov. hos
Uppféljning av Inspektionen
internatboende for vard och
tillhérande omsorg var
skolverksamhet tredje
kan géras via ménad.
Teams sdvida det |3)Verksamhe
inte foreligger tsuppfdljning
faktorer att ett 1 g/ar.
verksamhetsbesdk [LSS, SoL
boér goras. Mall aldre samt
beslutas utifrdn psykiatri.
typ av besék och [Ovriga besdk
verksamhet. pd
Ska&nekommuners [férekommen
mall eller anledning.
anpassad
uppféljningsmall.
PPM - Punktprevalens - |"Basala Kontroll av Kontroll genom 1 gdng per ar|Hygiensjukskéter MAS med 3 3
matning, basal hygienrutiner efterlevnad av basala|matning som mellan ska p& uppdrag | vidarerapporteri
vardhygien samt personligt [hygienrutiner, utférs av januari och av MAS ng till SAS
hygienansvar" |jamfért med hygienombud september.
Dokumnet ID tidiagare resultat.
0426
Upprattande av Rutin for Kontroll av Slumpmassigt 1 gang per SAS SAS 3 3
genomfdrandeplan for dokumentation |upprattade urval av 100 ar,
nya omsorgstagare inom |enligt genomfdérandeplaner |beslut fattade frén genomférs
tre veckor efter socialtjénstlagen |i férhallande till ett ar tillbaka och [under juli-aug
verkstallt beslut. - SoL och lagen |verkstéllighet. framat (40
om stdd och hemtjanst, 40
service till vissa sébo och 10
funktionsnedsatt gruppbostad)
a - LSS.
Hantering av avvikelser |SOFS 2011:9, |Att avvikelser Kontroll av icke 4 ggr/ar MAS/SAS utifran SAS 4 3
Kvalitetslednings|hanteras och avslutade Sammanstélls respektive
systemet avslutas enligt avvikelser - av resp MAS | ansvarsomrade
lagkrav och gallande |Sammanstéllninga | och SAS och
rutiner. r pa antal skickas vid
oavslutade samma
Nytt avvikelser skickas tillfalle.
verksamhetssytem [till VC for

implementeras under
&ret som kan
innebara pdverka av
sammanstéllningar.

sakerstallande av
hantering av
ansvarig chef.




Intern kontrollplan

AR: 2025

Férvaltning: Omsorg

Kontroll-omra&den Rutin Kontrollmoment Metod 1 Frekvens Ansvar Rapportering Risk Vasentlig
"vilka regler, policys, "vad ska granskas?" "hur kommer "hur ofta "vem &r ansvarig for "vem ska utférd "risken att fel het
system osv som granskningen att kommer att granskningen granskning ska uppsta?" "konsekvensen
ligger till grund for goras?" granskningen blir gjord?" rapporteras till?" om fel uppstar?"
granskningen?" att goras?"
Hantering av privata Nedanstaende [Att hantering av Granskning 2 ggr per ar - Ekonomi- SAS 3 3
medel rutiner ar under |privata medel sker |gédllande bokféring | april/maj och | administrator-
uppdatering och |enligt faststallda av privata medel i september pa uppdrag av
kommer vara rutiner gruppbostader och Enhetschef
informerade sarskilda boenden ekonomi
innan med stoéd av en
granskningen granskningsmall.
genomfors.
25 brukare inom
"Riktlinjer fér respektive lagrum
hantering av SoL och LSS.
privata medel Fysiska kontroller
inom FSS p& enheten. Det
Diarienr: kan vara flera som
2014/543 genomfor
Rutin kontrollen men
"Bokforingsanvis behdver inte vara
ningar foér tva vid kontrollen,
privata medel i pé& samma stélle,
kassabok SoL d8 aven personal
och LSS” pd enheten &r
Dokument ID tillganglig.
0041.
Rutin
"Hantering av
privata medel
SoL” Dokument
1D
0042. "
Halso- och sjukvard Beddmning och [Att beddémning av Granskningsnyckel Manatlig Legitimerad MAS med 3 4
Foljsamhet till rutin beslut om behovet goérs genom |av journaler och dokumentatio personal vidarerapporteri
gallande bedémning och |skydds- och kartlaggning och pinnstatistik. 10 nsgranskning ng till SAS
beslut om skydds- och begrénsningsatg [riskanalys utifrén journaler per
begransningsatgéarder. &rder inom vard |punkterna i granskningstillfélle
och om sorg checklistan . Médta antalet
"kartlaggning infér  |genomférda
skyddsatgarder". bedémningar i
relation till antalet
bedémningar som
ar utforda.
EKONOMI,
PERSONAL
Avtalstrohet Vid inkop ska Granska avtalstrohet |Kontrollera att 2 ganger per Enhetschef SAS 3 2
den i forvaltningen inkop sker utifrén ar ekonomi
kommundévergri |[gallande inkoép av upprattade Analys gors
pande inhyrd personal ramavtal for januari -
avtalsdatabasen maj och juni -
Xpendio Underlag plackas september.
anvandas. fr&n Xpendio -

digitalt system for
avtal. I systemet
redovisas inkép
utifrdn ramavtal.




Intern kontrollplan

AR: 2025

Férvaltning: Omsorg

Kontroll-omra&den Rutin Kontrollmoment Metod 1 Frekvens Ansvar Rapportering Risk Vasentlig
"vilka regler, policys, "vad ska granskas?" "hur kommer "hur ofta "vem &r ansvarig for "vem ska utférd "risken att fel het
system osv som granskningen att kommer att granskningen granskning ska uppsta?" "konsekvensen
ligger till grund for goras?" granskningen blir gjord?" rapporteras till?" om fel uppstar?"
granskningen?" att goras?"
Féretradesratt infor Foretradesratt |Att féretradesratten |Genom kontroll av En gang HR administrator SAS 3 3
anstallning. vid rekrytering [f6ljs infér anstélining |foretradeslista i under &ret - | pd uppdrag av
6ver 6 manader jamnforelse med mars. enhetschef HR
Vid formulering av samt genomférda Granskningen
kontrollmoment tillsvidareanstéllning. [anstéllningar. kommer att
konstateras en Kontroll av alla goras for alla
direktatgérd i form av genomfdrda rekryteringar
sakerstallan kring anstallningar i som avslutas
hantering av forhallande till i mars.
foretradesratten. aktuell
foretradeslista.
Beddmningsgrund:
Vid forsta
avvikelsen dar
hansyn till
foretradeslistan
inte tagits vid
rekrytering.
Attestantférteckning Beslut Att Kontroll i Delarsrapport Ekonomi- SAS 3 4
attestantforteck |beslutattestantfértec |digitallista att ering administrator-
ning kningen ar beslutattestantfort pa uppdrag av

2015/586 040

uppdaterad utifran
personalférandringar

eckningen
stammer med
personer
ansvariga for
attest.

Enhetschef
ekonomi




Intern kontrollplan

AR: 2025

Férvaltning: Omsorg

Kontroll-omra&den Rutin Kontrollmoment Metod 1 Frekvens Ansvar Rapportering Risk Vasentlig
"vilka regler, policys, "vad ska granskas?" "hur kommer "hur ofta "vem &r ansvarig for "vem ska utférd "risken att fel het
system osv som granskningen att kommer att granskningen granskning ska uppsta?" "konsekvensen
ligger till grund for goras?" granskningen blir gjord?" rapporteras till?" om fel uppstar?"
granskningen?" att goras?" 4
Journalanteckningar Rutin for Att SoL/LSS SoL/LSS SolL/LSS SAS 4 3
dokumentation [journalanteckningar |Grankningsnyckel 1 géng/ &r SAS HSL - MAS
enligt innehaller relevant  [utifrén: under juni - med
socialtjanstlagen|och tillrdcklig Varderingar i augusti HSL vidarerapporteri
- SoL och lagen |information. dokumetationen. Enhetschef HSL ng till SAS
om stdd och Samt tidsaspekter HSL pd uppdrag av
service till vissa kring senaste 5 journaler |verksamhetschef

funktionsnedsatt
a - LSS.

Rutin
dokumentation
HSL

journalanteckning.
Stickprovskontroll.
De 10 senaste
journalanteckninga
rn pd 25
omsorgstagare
inom vardera
verksamhetsomrd
de utifrén
slumpgenerator.

HSL
Dokumentationsgr
anskning
genomférs med
stéd av mallar
framtagna av MAS

; Py
varje manad




Intern kontrollplan

AR: 2025

Férvaltning: Omsorg

Kontroll-omra&den Rutin Kontrollmoment Metod 1 Frekvens Ansvar Rapportering Risk Vasentlig
"vilka regler, policys, "vad ska granskas?" "hur kommer "hur ofta "vem &r ansvarig for "vem ska utférd "risken att fel het
system osv som granskningen att kommer att granskningen granskning ska uppsta?" "konsekvensen
ligger till grund for goras?" granskningen blir gjord?" rapporteras till?" om fel uppstar?"
granskningen?" att goras?"
VERKSAMHET
Visam-Beslutsstod Beddmning av  [Kontroll av att visam |Dokumentationsgr | 5 journaler Enhetschef pd MAS med 3 4
patient med beslutstdéd har anskning varje ménad uppdrag av vidarerapporteri
forsamrat anvants vid genomférs med verksamhetschef ng till SAS
halsotillstdnd/ris [bedémning av stéd av mallar
k for trauma forsamrat framtagna av MAS
halsotillstand.
Halso och sjukvard. Dokumentera Att det finns Dokumentationsgr | 5 journaler Enhetschef pa MAS med 2 3
Riskbedémingar av riskbeddmning |adekvata v8rdplaner [anskning varje ménad uppdrag av vidarerapporteri
adekvata vardplaner upprattade vid genomférs med verksamhetschef ng till SAS
pavisad risk i stod av mallar
samband med fall. framtagna av MAS
Uppfdljning Rutin Kontroll av Slumpmassigt 1 gdng per SAS SAS 3 3
genomfdrandeplan i Genomfdrandepl |genomford urval av 100 ar,
befintliga verkstalligheter|an uppféljning av genomférandeplan| genomférs

genomfdrandeplan
utifrdn minst var
sjatte manad.

er (40 hemtjénst,
40 sabo och 20
gruppbostad)

under juli-aug




Risk- och vasentlighetsanalys 2025

Forvaltning: Omsorgsforvaltningen

En risk- och visentlighetsanalys ska goras 6ver de huvudsakliga arbetsmoment som finns
under respektive nimnds ansvar. Analysen ska arligen uppdateras och ligga till grund for
vilka moment som tas med i1 den interna kontrollplanen. En motivering ska finnas med 1
analysen till varfor de olika arbetsmomenten lyfts in alternativt inte lyfts in i den interna
kontrollplanen. Denna mall och nedanstaende matris for risk- och vasentlighetsanalys ska
anvindas. Om ett arbetsmoment far 9 podng eller mer enligt matrisen nedan och inte tas med 1
den interna kontrollplanen ska detta motiveras. Risk- och visentlighetsanalysen ska ldmnas
till ekonomiavdelningen samtidigt som den interna kontrollplanen ldmnas in.

Matris for risk- och viasentlighetanalys

Konsekvens
4 - Allvarlig 4 8 12 16
3 - Kannbar 3 6 9 12
2 - Lindrig 2 4 6 8
1 - Férsumbar 1 2 3 4
1 - Osannolik 2 - Mindre 3 - Mdjlig 4 - Sannolik Sannolik
sannolik

Konsekvensen om ett fel uppstar ér:

1 — Forsumbar ar obetydlig for de olika intressenterna och kommunen.

2 — Lindrig uppfattas som liten av savil intressenter som kommunen.
3 — Kénnbar uppfattas som besvérande for intressenter och kommunen.
4 — Allvarlig ar sa stor att fel helt enkelt inte far intréffa.

Sannolikheten att ett fel ska uppsta ér:

1 — Osannolik risken &r praktiskt taget obefintlig for att fel ska uppsta.
2 — Mindre sannolik risken ar mycket liten for att fel ska uppsta.

3 — Mojlig det finns en mdjlig risk for att fel ska uppsta.

4 — Sannolik det ar mycket troligt att fel ska uppsta.

De olika komponenterna multipliceras med varandra och texten enligt ovan beskriver utgangsliget for en
specifik rutin.

1-3: Inget agerande krivs. Vi accepterar riskerna.

4-8: Rutinen/processen bor hallas under uppsikt. Eventuellt delar vi riskerna med annan part
(exempelvis forsdkringslosning.)

9-12: Rutinen/processen bor dtminstone tas med i kommande intern kontrollplan. Eventuellt behover

nya regelverk och/eller utbildning av personalen. Vi reducerar riskerna.

13-16: Direkt &tgard kravs! Vi forsoker minimera riskerna.
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Uppfoljning verksamhetsavtal utanfor Skanes ramavtal

Hdr beskrivs riskerna med arbetsmomentet och nedan gors bedomningen av graden av risk
och vdsentlighet.

Risk for bristande foljsamhet till individavtal utanfér Skdnes kommuners ramavtal-
”Upphandling, avtal och uppf6ljning privata vardgivare — program omsorgsnimnden”

Risk: Mojlig 3
Visentlighet: Allvarlig 4
Totalt: 12 poéng

Motivering:

Varje namnd ansvarar for att sakerstalla att alla utforare, saval kommunala som privata,
inom ndmndens ansvarsomrade bedriver verksamheten enligt de lagar, férordningar och
foreskrifter samt mal som gaéller.

Syftet med programmet ar att:

e fdrbattra uppfdljning och kontroll av privata utférare
e Oka allmanhetens insyn i privata utférares verksamhet

. stimulera till ett strategiskt férhallningssatt nar privata utférare anlitas

PPM - Punktprevalens — matning, basal vardhygien

Hir beskrivs riskerna med arbetsmomentet och nedan gors bedomningen av graden av risk
och vdsentlighet.

Risk géllande brist i foljsamhet till basal vardhygien med 6kad smittspridning som
konsekvens.

Risk: Mgjlig 3
Visentlighet: Kénnbar 3
Totalt: 9 podng

Motivering:

Nationell PPM géllande féljsamhet till basala hygienrutiner och kladregler inom vard- och
omsorgsverksamheter har avslutats. Omsorgsnamnden ser PPM matning som ett viktigt
kvalitativt méatningsinstrument for att forhindra smittspridning och vardrelaterade
infektioner och kontrollen kvarstar darmed. Matningarna leder till 6kad medvetenhet och
kunskap hos omvardnadspersonal gallande hygien enligt lagar och féreskrifter.
Hygienarbetet blir mer sammanhangande och dkar motivationen till férbattring.
Resultatet fran 2023 pa 65,9 visar pa ett forbattrat resultat. Ingen matning genomférdes
2024.

Upprattande av genomforandeplan for nya omsorgstagare

inom tre veckor efter verkstallt beslut.
Har beskrivs riskerna med arbetsmomentet och nedan gors bedomningen av graden av risk
och vdsentlighet.
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P& grund av att genomférandeplanen inte upprittas inom tre veckor kan risk uppsta att
verksamheten inte ger omsorgstagaren inflytande och delaktighet i planering och
genomforandet av sitt stod.

Risk: Mojlig 3
Visentlighet: Kidnnbar 3
Totalt: 9 podng

Motivering:

Genomférandeplanen &r en viktig vagledning for verkstdllande enhet nar det galler
planering och genomférande av insatser. Planen utgér ocksa underlag for handldggare
vid uppfoljning och omprévning av beslut. Omsorgstagaren ska vara delaktighet och
utdva inflytande 6ver verkstallighet av insatser inom ramen for beslut och riktlinjer. Vid
brister i upprattandet kan konsekvensen vara att omsorgstagaren upplever brister i hur
stodet genomfors.

Hantering av avvikelser

Hir beskrivs riskerna med arbetsmomentet och nedan gors bedomningen av graden av risk
och vdsentlighet.

Risk att avvikande héndelser inte hanteras i enlighet med rutiner och riktlinjer viket kan
innebdra att brister i verksamhetens kvalitet fortloper.

Risk: Allvarlig 4
Visentlighet: Kidnnbar 3
Totalt: 12 poéng

Motivering:

Att sakerstélla att inrapporterade handelser utifran systematiskt

kvalitetsarbete utreds, atgardas och avslutas. Detta kan annars leda till att
omsorgstagaren inte far det stdd enligt SoL, LSS och HSL lagstiftningarna som hen har
ratt till.

Hantering av privata medel

Har beskrivs riskerna med arbetsmomentet och nedan gors bedomningen av graden av risk
och vdsentlighet.

Det forekommer att omsorgstagare drabbas av stold. Rutiner motverkar inte att enskilda
personer begar brottsliga handlingar, stélder &r oacceptabla.

Risk: Mojlig 3
Visentlighet: Kidnnbar 3
Totalt: 9 podng

Motivering:

Omvardnadspersonal hanterar privata medel &t omsorgstagare bade inom SoL och LSS
verksamheter. Att hantera pengar at omsorgstagare som erhaller insatser genom
omsorgsférvaltningens férsorg innebar ett stort fértroende. Det ar av yttersta vikt att
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varna om detta fértroende genom en felfri hantering av privata medel enligt gallande
rutiner.

Halso- och sjukvard

Foljsamhet till rutin gallande bedomning och beslut om
skydds- och begransningsatgarder.

Hdr beskrivs riskerna med arbetsmomentet och nedan gors bedomningen av graden av risk
och vdsentlighet.

Risk for att otillatna skydds- och begransningsétgérder anvéinds om inte rutinen for skydds-
och begrinsningsatgérder foljs.

Risk: Mgjlig 3
Visentlighet: Allvarlig 4
Totalt: 12 poéng

Motivering:
Brister i féljsamhet till rutin vilket kan innebéra att frihetsbegransande skyddsatgarder
vidtas utan att sakerstalla féljsamhet till de strikta lagkrav som finns inom detta omrade.

Avtalstrohet

Hir beskrivs riskerna med arbetsmomentet och nedan gors bedomningen av graden av risk
och vdsentlighet.

Risk finns att avtal inte foljs utifran att inkdp inte genomfors utifrdn géllande avtal 1
avtalsdatabasen - Kommers.

Risk: Mgjlig 3
Visentlighet: Lindrig 2
Totalt: 6 podng

Motivering:

I enlighet med revisionens rekommendation och med utgadngspunkt i ndmndens fattade
beslut om bemanningsoberoende, ska omsorgsnamnden starka den interna kontrollen av
inkdpsprocessen.

Foretradesratt infor anstallning.

Hdr beskrivs riskerna med arbetsmomentet och nedan gors bedomningen av graden av risk
och vdsentlighet.

Risk att den lagstadgade foretradesrétten inte efterlevs.

Risk: Mojlig 3
Visentlighet: Kidnnbar 3
Totalt: 9 podng

Motivering:
Att sakerstélla lagefterlevnad utifran foretradesratten foljs infér anstélining.
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Journalanteckningar

Hdr beskrivs riskerna med arbetsmomentet och nedan gors bedomningen av graden av risk
och vdsentlighet.

Risk att journalforingen 1 SoL/LSS samt HSL inte foljer géllande lagstiftning.

Risk: Allvarlig 4
Visentlighet: Kidnnbar 3
Totalt: 12 poéng

Motivering:
Sakerstallande av omsorgsforvaltningens journalféring.

Visam-Beslutsstod

Hdr beskrivs riskerna med arbetsmomentet och nedan gors bedomningen av graden av risk
och vdsentlighet.

Risk att patienterna inte far en adekvat medicinsk bedomning vid forsdmrat
hilsotillstdnd/falltrauma om inte rutin for bedomning enligt Visam Beslutstod foljs.

Risk: Mgjlig 3
Visentlighet: Allvarlig 4
Totalt: 12 poéng

Motivering:

Flertalet allvarliga vardskador har intraffat och lex Maria anmalts dar bakomliggande
orsaker kan harledas till att rutin for beddmning av patient med forsamrat
halsotillstand/falltrauma inte har foljts. Det &r darfér av yttersta vikt att sdkerstélla
féljsamhet till rutin for att minimera risken foér att nya allvarliga handelser.

Halso- och sjukvard.

Riskbedomningar och adekvata vardplaner

Hdr beskrivs riskerna med arbetsmomentet och nedan gors bedomningen av graden av risk
och vdsentlighet.

Risken é&r att patienten inte erhdller en god och séker vard om inte riskbedémningar
genomfors eller att det brister i uppréttandet av adekvata vardplaner vid identifierad risk.

Risk: 2
Visentlighet: 3
Totalt: 12 poéng

Motivering:

Dokumentationsgranskningar efter flertalet allvarliga vardskador har pavisat att det inte
alltid finns aktuella riskbedémningar och adekvata vardplaner upprattade vid identifierad
risk. Detta &r av yttersta vikt for att sidkerstélla en god och saker vdrd och grunden i att
skapa forutsattningar for att arbeta med hdg patientsakerhet i fokus.
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Omsorgsnimndens arbetsutskott Protokoll 19 (26)

Sammantriadesdatum:
2025-01-16

§ 11

Yttrande éver motion om rutiner vid stélder inom omsorgen
Dnr: OF 2024/1275

Beslut

Omsorgsnamndens arbetsutskott foreslair omsorgsnimnden att foresla
kommunstyrelsen att foresla kommunfullmaktige f6ljande beslut:

1. Motionens yrkande 1 ska anses besvarad.
2. Motionens yrkande 2 bifalles.

Vidare anser omsorgsnimnden paragrafen omedelbart justerad.

Reservationer

Susanne Lottsfeldt (SD) limnar en skriftlig reservation till forman till sitt eget
yrkande som lyder pa foljande satt:

”Sverigedemokraterna vet att rutinerna finns men dessa efterféljs inte eftersom vi i
granskningsrapport Intern kontroll 2024 kan ldsa att de tydligaste bristerna ar:

- Kontaktman har inte signerat att hon/han har tagit del av anvisningarna i
kassaboken. Brister inom bada verksamheterna, inom Sidbo saknas det 1 50% av
kontrollerna.

- Legal foretridare har inte signerat 1 kassaboken varannan manad. 100% inom
Sibo, 86% inom FSS.

- Belopp 6ver 100 kronor, da originalkvitto saknas, signerats inte av tva personer
inom FSS.

- Kassabok och kontanter stimmer inte. Kép med betalkort ar felaktigt
inskrivna/redovisade i kassaboken. Inom FSS stimmer inte 43%, Sibo 29%.

Pa grund av ovanstaende yrkar vi bifall till var motion, da vart yrkande ej vann
gehor viljer vi att reservera oss mot beslutet.”

Yrkande

Susanne Lottsfeldt (SD) yrkar bifall till motionen.

Justerandes signatur Utdragsbestyrkande



Omsorgsnimndens arbetsutskott Protokoll

Sammantriadesdatum:
2025-01-16

Omréstning

Ordférande staller liggande forslag till beslut mot Susanne Lottsfeldts (SD)
bifallsyrkande och finner att liggande forslag till beslut har vunnit gehor.

Beskrivning av arendet

Sverigedemokraterna har limnat in en motion till kommunfullmaktige 2024-10-21 §
116 med foljande yrkanden:

- Att rutiner tas fram och inrittas f6r hur man agerar vid stolder inom omsorgen.

- Att rapport om intriffade stélder skall redovisas som information for
omsorgsnamnden.

Motionen har sints till omsorgsnimnden for yttrande och svar ska vara
kommunledningsférvaltningen tillhanda senast den 31 december 2024.
Omsorgsnimnden fick 2024-11-13 anstand att inkomma med sitt yttrande till och
med 2025-01-31.

Motivering till beslut f6r yrkande 1. Omsorgsforvaltningen har sedan 2023-11-09 en
inrittad rutin for hur anstillda ska agera vid stélder inom verksamheten. Yrkande
ett i motionen bor dirfér anses besvarad.

Motivering till beslut for yrkande 2. I och med den nya uppdateringen av
omsorgsforvaltningens avvikelsesystem sa dr det mojligt inritta nya kategoriseringar
utan storre kostnader eller 6kad arbetsbelastning. Forvaltningen tror dven att
uppféljningen skulle kunna bidra till nya infallsvinklar och méjligheter f6r
forvaltningen att jobba for en bittre viard och omsorgs till vara omsorgstagare.
Dirmed anser forvaltningen att omsorgsnimnden ska féresla kommunstyrelsen att
foresla kommunfullmiktige att information om eventuella stolder skall redovisas f6r
omsorgsnimnden.

Sant till:
Kommunledningsforvaltningen
Forvaltningschef omsorgen
Handliggaren

Justerandes signatur Utdragsbestyrkande
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Toooy
Datum Diarienummer

% 2024-12-16 OF 2024/1275

&b
Hissleholms
kommun
Omsorgsnimndens arbetsutskott/
Handlisggare Omsorgsnimnden

Maria Persson
Omsorgsférvaltningen

Maria.c.persson@hassleholm.se

Yttrande over motion om rutiner vid stolder inom
omsorgen

Ordférandens forslag till beslut

I enlighet med f6rvaltningens forslag till beslut.

Forvaltningens forslag till beslut

Omsorgsnimndens arbetsutskott foreslir omsorgsnimnden att foresla
kommunstyrelsen att féresla kommunfullmaktige f6ljande beslut:

1. Motionens yrkande 1 ska anses besvarad.
2. Motionens yrkande 2 bifalles.

Vidare anser omsorgsnimnden paragrafen omedelbart justerad.
Beskrivning av drendet

Sverigedemokraterna har limnat in en motion till kommunfullmaktige 2024-10-21 §
116 med féljande yrkanden:

- Att rutiner tas fram och inrittas f6r hur man agerar vid stolder inom omsorgen.

- Att rapport om intriffade stolder skall redovisas som information for
omsorgsnimnden.

Motionen har sints till omsorgsnaimnden f6r yttrande och svar ska vara
kommunledningsforvaltningen tillhanda senast den 31 december 2024.

Omsorgsnimnden fick 2024-11-13 anstand att inkomma med sitt yttrande till och
med 2025-01-31.

Hassleholms kommun / Omsorgsférvaltningen

Postadress: 281 80 Hissleholm Besoksadress: Lojtnant Granlunds vig 14 Telefon: 0451-26 70 00 Telefax:
E-post: omsorgsnamnden@hassleholm.se Bankgiro: 866-3494 Org. nr: 212000-0985 Webb: www.hassleholm.se
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Beddémning

Motionens yrkande 1
- Att rutiner tas fram och inrittas f6r hur man agerar vid stélder inom
omsorgen.

Rutin ”Vigledning polisanmilan” antogs i omsorgsforvaltningens ledningsgrupp
2023-11-09.

Rutinen punktar upp de omstindigheter som ger forvaltningen méjlighet att géra en
polisanmalan eller som de maste ta hansyn till vid en polisanmalan:

e  Om omsorgstagaren limnar samtycke till en polisanmalan kan ansvarig chef
gora anmilan eller hjdlpa omsorgstagaren att géra den. Motsatter sig
exempelvis omsorgstagarens godeman detta spelar det ingen roll utan
polisanmalan kan goras dnda.

e For att kunna gora en polisanmilan utan samtycke kravs det att man bryter
sekretessen och da maste straffvirdet vara minst ett ar.

e Ar det ett pagiende brott larma polisen.

Vigledningen fortydligar att polisanmalningar kan gbras av alla sa linge man inte
bryter mot reglerna gillande det eventuella brottets strafflingd i Offentlighets- och
sekretesslagstiftningen (2009:400). Dir star det att man far ga forbi lagstiftningen
om brottet inte ir foreskrivet lindrigare straff an fingelse i ett ar eller om det ar
forsok till brott dar straffet inte dr lindrigare an tva ar.

Det innebir att mojligheten att bryta sekretessen infaller vid grévre brott som
tillexempel grov misshandel och grov utpressning.

Konstaterade stolder som begis av anstillda ar brottsliga handlingar dar
omsorgsforvaltningen kan behéva vidta atgarder mot den anstillde. En sidan
situation kan beh6éva hanteras i sirskild ordning, men det ér viktigt att 1 samband
med en sidan hindelse dven se Over verksamhetens rutiner och sprida information
om hur verksamheten kan arbeta for att f6rhindra ekonomiska évergrepp 1 hela
verksamheten.

Motivering till beslut for yrkande 1.

Omsorgsforvaltningen har sedan 2023-11-09 en inrittad rutin f6r hur anstillda ska
agera vid stélder inom verksamheten. Yrkande ett i motionen bor dirfér anses
besvarad.

Motionens yrkande 2 — Att rapport om intriffade stélder skall redovisas som
information f6r omsorgsnimnden.
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Rapportering av avvikande hindelser inom omsorgsforvaltningen ér viktigt att
sarskilja fran en anmailan till polisen.

Omsorgsforvaltningen arbetar systematiskt med inrapportering av avvikande
hindelser i verksamheten. Utredningar av lex Sarah rapporter och kvalitetsrapporter
SoLL/LSS syftar till att utreda bakomvarande orsaker pa systemniva. Det vill siga att
identifiera brister i verksamheten utifran till exempel bristande rutiner eller kunskap.
Genom det systematiska kvalitetsarbetet efterstravar verksamheten att skapa ett
lirande klimat och dirmed undvika att det hiander igen.

Just nu héller omsorgsférvaltningen pa med en uppdatering av
omsorgsforvaltningens system for hiandelserapportering. Uppdateringen kommer
att genomforas under 2025 och medfor teknisk maojlighet till forandringar i
kategorisering av inrapporterade hindelser. Ett tilligg i kategoriseringen kommer
inte att innebdra extra kostnad i samband med inférandet. Sammantaget inrymmer
det att rapportering om eventuella stélder skulle kunna redovisas till
omsorgsnimnden nir uppdateringen ar fardig. Forvaltningen ser dven en sidan
moijlighet till uppfoljning som positiv for utvecklingen av verksamheten. Det skapar
mojlighet att ytterligare forbittra for vara omsorgstagare.

Motivering till beslut for yrkande 2.

I och med den nya uppdateringen av omsorgsférvaltningens avvikelsesystem sa dr
det mojligt inrdtta nya kategoriseringar utan storre kostnader eller 6kad
arbetsbelastning. Férvaltningen tror dven att uppfoljningen skulle kunna bidra till
nya infallsvinklar och méjligheter for forvaltningen att jobba for en battre vard och
omsorgs till vira omsorgstagare.

Dirmed anser forvaltningen att omsorgsnimnden ska féresla kommunstyrelsen att
foresla kommunfullmiktige att information om eventuella stolder skall redovisas f6r
omsorgsnimnden.

Bilagor
Motionen
Sandlista:

Kommunledningsforvaltningen
Forvaltningschef omsorgen
Handliggaren

Omsorgsforvaltningen

Annette Viksten Ahl Tina Thomasson
Forvaltningschef Avdelningschef
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Maria Persson
Socialt ansvaig samordnare
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Bakgrund

Oklarheter 1 verksamheten kring polisanmalan.

Syfte

Fortydligande information om nér och hur polisanmilan ska goras.

Omfattning

Alla anstillda 1 omsorgsférvaltningen.

Genomforande

Polisanmalan

Alla far gora polisanmilningar, privatpersoner och verksamheter sa linge man inte bryter mot
reglerna 1 Offentlighets- och sekretesslag (2009:400), se 10 kap 23 § OSL. P. 1- p.2 ...”inte

ar foreskrivet lindrigare straff dn fingelse 1 ett dr... forsok till brott dir straffet inte ar lindrigare
an tva 4.

Omsorgstagare drabbas av brott som faller under allmint 4tal®

Olika omstindigheter att ta hinsyn till vid anmalan:

¢ Om omsorgstagaren limnar samtycke till en polisanmilan kan ansvarig chef géra anmadlan eller
hjilpa omsorgstagaren att gora den. Motsdtter sig exv. god man detta spelar det ingen roll utan
polisanmalan kan géras dnda.

! Handlar om grovre brott som grov misshandel och grov utpressning, straffskalor ett r och sex ménader medan
grovt olaga tving/hot ir straffskalan 9 ménader. Undantag finns for sekretessgenombrott angdende barn. Enligt 10
kap 21 § OSL hindrar inte socialtjanstsekretess att uppgift limnas till polis eller dklagare om uppgiften angar miss-
tanke om brott enligt 3, 4 eller 6 kap brottsbalken (BrB) eller brott enligt lagen (1982:316) med f6rbud mot kons-
stympning av kvinnor mot nidgon som inte har fyllt arton ar. 3 kap BrB handlar om brott mot liv och hilsa, t ex
barnmisshandel. 4 kap BrB handlar om brott mot frihet och fred, t ex manniskohandel, olaga hot eller olaga frihets-
berévande. 6 kap BrB handlar om sexualbrott, t ex sexuellt utnyttjande av barn. Enligt 10 kap 22 § OSL hindrar
inte socialtjinstsekretessen att uppgift limnas till Polismyndigheten eller Aklagarmyndigheten om uppgiften angar
misstanke om langning m m. till underarig.

2 De flesta brott faller under allmant dtal. D4 vicker aklagaren dtal f6r det allminnas, det vill siga samhillets, rak-
ning. Det krivs inte att brottsoffret sjilv har anmilt brottet. For att ett atal ska kunna vickas maste bevisningen
vara tillrickligt stark. Brottsoffrets deltagande i utredningen spelar ofta en avgérande roll £6r hur rittsprocessen
fortloper.
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e For att kunna géra en polisanmilan utan samtycke kridvs det att man bryter sekretessen och da
maste straffvirdet vara minst ett ar (grova brott).

e Ar det ett pigiende brott larma polisen.

Personal begar brott
Misstanke om brott exv. mot/mellan kollegor, omsorgstagare eller verksamhet - brottsoffret an-

miler (omsorgstagare, se ovan) och HR kopplas in (avstingning, utredning m.m.).

Lex Sarah och polisanmalan
Det ar olika kriterier och tva olika typer av anmilningar som kan sammanfalla i sasmma hindelse

men utreds 1 parallella spar. Allmant 4r att utredningar enligt lex Sarah utreder bakomliggande
orsaker for att hitta systemfel och brister i verksamheten exv. rutiner, introduktion m.m.

Enligt SOFS 2011:5 2 kap 3 § ar ett missforhallande (enligt lex Sarah) ”.... utférda handlingar
som nagon av férsummelse eller av annat skal har underlatit att utféra och som innebir eller har
inneburit ett hot mot eller har medfért konsekvenser for enskildas liv, sikerhet eller fysiska eller

psykiska hilsa...”

For ytterligare information kring anmalan se www.polisen.se



e Sterigedemokraterna

Motion

”Inratta rutiner vid stolder inom omsorgen”
Till Kommunfullmdktige Hdssleholm

Hassleholms kommun har inga samstammiga rutiner hur man agerar vid stélder
inom omsorgen. Man har inga rutiner om vem som ska polisanmala, hur man
rapporterar till ndmnden eller statistik 6ver omfattningen.

Andra kommuner har efter en del efterforskning tydliga rutiner om vem som
polisanmaler, hur man foljer upp, atgarder samt rapport till namnden.

Manga rutiner inom Hassleholms kommun ar bristande men man maste se till
att det finns samstammiga rutiner i hela kommunen som skall féljas.

Vi motsager oss att ansvaret pa polisanmalan vid stolder inom omsorgen ska
ligga pa den enskilde omsorgstagaren och att storre ansvar tas av chef 6ver
drabbad verksamhet.

Pa grund av ovanstaende yrkar Sverigedemokraterna:

- Att rutiner tas fram och inrattas for hur man agerar vid stélder inom
omsorgen.

- Att rapport om intraffade stolder skall redovisas som information for
omsorgsnamnden.

Hanna Nilsson (SD) Susanne Lottsfeldt(SD)



Omsorgsnimndens arbetsutskott Protokoll

Sammantriadesdatum:
2025-01-16

§ 12

Yttrande 6ver motion- Utbildning vard- och omsorgspersonal
inom sarskilt boende
Dnr: OF 2024/1273

Beslut

Omsorgsnimndens arbetsutskott féreslar omsorgsnimnden besluta att foresla
kommunstyrelsen att foresla kommunfullmiktige f6ljande beslut:

Motionen ska bifallas pa sadant sitt att omsorgsniamnden uppdrar
omsorgsforvaltningen att under verksamhetsaret genomfoéra den web-baserade
utbildningen som Region Skane erbjuder. Denna utbildning ska foretridesvis
genomforas enskilt eller samlat f6r berérda personalgrupper.

Paragrafen anses omedelbart justerad.

Reservationer

Susanne Lottsfeldt (SD) reserverar sig till forman for sitt eget yrkande.

Yrkande

Susanne Lottsfeldt (SD) yrkar bifall till motionen.

Ordforande Christer Welinder (S) och Ann Persson (M) yrkar bifall till motionen pa
sadant sitt att omsorgsnimnden uppdrar omsorgsférvaltningen att under
verksamhetsaret genomféra den web-baserade utbildningen som Region Skane
erbjuder. Denna utbildning ska féretridesvis genomforas enskilt eller samlat for
berérda personalgrupper.

Omréstning

Ordférande stiller fors liggande forslag till beslut under proposition och finner det
avslaget.

Ordforande stiller sedan Christer Welinders (S) och Ann Perssons (M) yrkande
under proposition och finner att det bifallet.

Ordférande stiller sedan Susanne Lottsfeldts yrkande under proposition och finner
det avslaget.

Omsorgsnimndens arbetsutskott har dirmed funnit att Christer Welinders (S) och
Ann Perssons (M)s yrkande har vunnit gehor.

Justerandes signatur Utdragsbestyrkande

21 (26)



Omsorgsnimndens arbetsutskott Protokoll 22 (206)

Sammantriadesdatum:
2025-01-16

Beskrivning av arendet

Sverigedemokraterna har limnat in en motion till kommunfullmiktige 2024-10-21 §
116 med féljande yrkanden:

- Att omsorgspersonalen inom alla men frimst sirskilda boenden ska ges méjlighet
till denna utbildning.

- Att vi ska 6ka antalet utbildade till minst 50%.

Motionen har sints till omsorgsnimnden f6r yttrande och svar ska vara
kommunledningsférvaltningen tillhanda senast den 31 december 2024.
Omsorgsnimnden fick 2024-11-14 anstand att inkomma med sitt yttrande till och
med den 31 januari 2025.

Forvaltningen erbjuder redan idag utbildningen i dldreomsorgen och inom
funktionsstodsverksamheten. Yrkandet att 6ka antalet utbildade till 50% ser inte
forvaltningen som negativt men, att utéka det arbete som redan pagar ér inte
genomforbart med den budgetram vi forhaller oss till idag.

Sant till:
Kommunledningsforvaltningen
Forvaltningschef omsorgen
Handliggaren

Justerandes signatur Utdragsbestyrkande
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Datum Diarienummer
& 2024-12-20 OF 2024/1273
")
Hassleholms
kommun

Omsorgsnimndens arbetsutskott/

Handliéggare Omsorgsnimnden

Anna Strémbéack

Omsorgsférvaltningen

Anna.stromback@hassleholm.se

Yttrande 6ver motion- Utbildning vard- och
omsorgspersonal inom sarskilt boende

Ordférandens forslag till beslut

Omsorgsnimnden anser att munhailsa 4r viktig men ser ocksa att det ekonomiska
liget inte ger utrymme for att inféra det som motionen yrkar pa. Omsorgsnimnden
beslutar dirmed att foresla kommunstyrelsen att foéresla kommunfullmaktige att
motionen ska avslds. Vidare kommer omsorgsnimnden att lyfta frigan i kommande
budgetarbete infér 2026.

Paragrafen anses omedelbart justerad.

Forvaltningens forslag till beslut

Omsorgsnimndens arbetsutskott féreslar omsorgsnamnden att foresla
kommunstyrelsen att foresla kommunfullmaktige att motionen ska avslds.

Vidare anser omsorgsnimnden paragrafen omedelbart justerad.
Sammanfattning

Forvaltningen erbjuder redan idag utbildningen i aldreomsorgen och inom
funktionsstodsverksamheten.

Yrkandet att 6ka antalet utbildade till 50% ser inte forvaltningen som negativt men,
att utdka det arbete som redan pagar dr inte genomférbart med den budgetram vi
forhéller oss till idag.

Hassleholms kommun / Omsorgsférvaltningen

Postadress: 281 80 Hissleholm Bes6ksadress: Lojtnant Granlunds vig 14 Telefon: 0451-26 70 00 Telefax:
E-post: omsorgsnamnden@hassleholm.se Bankgiro: 866-3494 Org. nr: 212000-0985 Webb: www.hassleholm.se
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Beskrivning av drendet

Sverigedemokraterna har limnat in en motion till kommunfullmaktige 2024-10-21 §
116 med féljande yrkanden:

- Att omsorgspersonalen inom alla men frimst sirskilda boenden ska ges
mojlighet till denna utbildning.

- Att vi ska 0ka antalet utbildade till minst 50%.

Motionen har sints till omsorgsnimnden for yttrande och svar ska vara
kommunledningsférvaltningen tillhanda senast den 31 december 2024.

Omsorgsnimnden fick 2024-11-14 anstand att inkomma med sitt yttrande till och
med den 31 januari 2025.

Beddmning

Aldre kan ha svart att behilla en god munhilsa. Svarigheter att borsta tinderna Skar
om den ildre drabbas av sjuklighet och funktionsnedsittning. Forsimrad motorik
kan gora det svirt att pa egen hand klara av sin munvard. Att medarbetare stirks i
munviard ar darfor viktigt.

Det ir inte bara i aldreomsorgen som det ar viktigt att medarbetarna har kunskap
om god munhalsa, det dr lika viktigt inom funktionsstédsverksamheten da manga
behover stod 1 det genom hela livet.

Personal inom omsorgsférvaltningen ges 1 viss utstrickning mojligheten att
genomfora den kostnadsfria utbildningen i munvard som erbjuds av Region Skane.
Men utifran de forutsittningar som verksamheten har, i form av tid och
budgetmedel, sa finns det inte utrymme 1 dagsliget att 6ka antalet utbildade till
50%.

Aven om utbildningen i sig ir gratis sa kostar vikarier fér personalen som ska
utbilda sig pa arbetstid.

Utifran ovan nimnda anledning, sa foreslar forvaltningen att omsorgsnimnden
beslutar att foresla kommunstyrelsen att foresla kommunfullmaktige att motionen
ska avslas.

Forslagets konsekvenser fér verksamhetens omsorgstagare

Utbildningen genomf6rs i tillricklig omfattning for att undvika konsekvenser for
verksamhetens omsorgstagare.

Ekonomiska konsekvenser



Om 50% av medarbetarna ska genomga utbildningen behévs det tillsittas medel for

vikariekostnader.

Bilagor

Motionen

Sandlista:

Kommunledningsforvaltningen
Forvaltningschef omsorgen
Handliggaren

Omsorgsforvaltningen

Annette Viksten Ahl
Forvaltningschef

Anna Strombick

Enbetschef HR

3 (3)
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Motion

" Utbildning fér vard- och omsorgspersonal
inom Sabo”

Till Kommunfullméktige i Hassleholm
N&r munvarden inte fungerar dkar behovet av akut tandvard och sjukdomsbehandling. Det
blir ett lidande fér omsorgstagaren nar det galler att ata, tala och vara smartfri.
Samsjuklighetsproblematiken dkar ocksa. Det finns ett stort konstaterat behov av tandvard

pa vara sarskilda boenden.

En kostnadsfri utbildning som endast tar 1 timme for var omsorgspersonal erbjuds av Region
Skéne dar personalen starks i munvard.

| Hassleholm ligger vi daligt till med endast 18% av all personal som har genomfért denna

utbildning. Detta kan jamfdras med Tomelillas 52%.

Detta tycker vi i Sverigedemokraterna ar valdigt viktigt for att vara dldre ska kunna ata och
slippa samsjukdomar och fa vara smartfria.

Med anledning av ovanstaende yrkar Sverigedemokraterna:

e Att omsorgspersonalen inom alla men framst sarskilda boenden ska ges mojlighet
till denna utbildning.

e Att vi ska 6ka antalet utbildade till minst 50%.

%M i %/M/f

Susanne Lottsfeldt (SD) Hanna Nilsson (SD)




Omsorgsnimndens arbetsutskott Protokoll

Sammantradesdatum:
2025-01-16

§13

Yttrande Over motion- Attraktiv arbetsgivare inom omsorgen
Dnr: OF 2024/1276

Beslut

Omsorgsnimnden anser motionens yrkanden som bade viktiga och relevanta men

ser ocksa att det ekonomiska liget inte ger utrymme for att infora det som
motionen yrkar pa fullt ut. Omsorgsnamnden beslutar darmed att foresla
kommunstyrelsen att foresla kommunfullmaktige att motionens yrkande ett ska
anses besvarad och motionens yrkande tva och tre ska avslis. Vidare kommer
omsorgsnamnden att lyfta fragan 1 kommande budgetarbete infor 2026.

Paragrafen anses omedelbart justerad.

Ledamoter som avstar fran att delta i beslutet

Susanne Lottsfeldt (SD) avstar fran att delta 1 beslut.

Beskrivning av arendet

Centerpartiet har lamnat in en motion till kommunfullmaktige 2024-10-21 § 116
med yrkanden att omsorgsnamnden 1 Hassleholm:

- Initierar samverkan med gymnasium, universitet och hogskolor for att etablera
god kontakt med studenter/elever som ir omsorgsforvaltningens framtida
arbetstagare.

- Utokar marknadsforing och annonser for att rekrytera nya medarbetare.
- Startar ett mentorsprogram med en mentor och mentorstid till alla nyanstallda

Motionen har sints till omsorgsnamnden for yttrande och svar ska vara
kommunledningsfoérvaltningen tillhanda senast den 31 december 2024.

Omsorgsnamnden fick 2024-11-14 anstand att inkomma med sitt yttrande till och

med den 31 januari 2025.

Da forvaltningen redan idag har samverkan med gymnasier och hogskolor, bedriver
marknadsforing for rekrytering, sa kan det konstateras att vi gor stora delar av det
som motionen yrkar pa. Yrkandet att intensifiera arbete ser inte forvaltningen som
negativt men, att utoka det arbete som redan pagar ir inte genomforbart med den
budgetram vi forhaller oss till idag. Det samma galler for yrkandet att starta upp ett

mentorsprogram och tilldela alla nyanstallda en mentor.

Dirfor foreslar omsorgsforvaltningen att omsorgsnimnden ska foresla

kommunfullmiktige att motionens yrkanden ska delas upp 1 tva beslut dar yrkande

ett anses besvarad och yrkande tva och tre ska avslas.

Justerandes signatur Utdragsbestyrkande

23 (26)
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Sammantradesdatum:
2025-01-16

Omsorgsnamndens ordférande har limnat ett ordférandeforslag infor
arbetsutskottets sammantrade.

Sant tll:
Kommunledningsforvaltningen
Forvaltningschef omsorgen
Handliggaren

Justerandes signatur Utdragsbestyrkande



TJANSTESKRIVELSE
ToooT
Datum Diarienummer
& 2024-12-20 OF 2024/1276
")
Hassleholms
kommun
Omsorgsnimndens arbetsutskott/
Handliéggare Omsorgsnimnden
Anna Strémbéack
Omsorgsférvaltningen

Anna.stromback@hassleholm.se

Yttrande over motion- Attraktiv arbetsgivare inom
omsorgen

Ordforandens forslag till beslut

Omsorgsnimnden anser motionens yrkanden som béade viktiga och relevanta men
ser ocksa att det ekonomiska ldget inte ger utrymme for att inféra det som
motionen yrkar pé fullt ut. Omsorgsnimnden beslutar ddrmed att foresla
kommunstyrelsen att foresla kommunfullmiktige att motionens yrkande ett ska
anses besvarad och motionens yrkande tva och tre ska avslas. Vidare kommer
omsorgsnamnden att lyfta frigan i kommande budgetarbete infér 2026.

Paragrafen anses omedelbart justerad.

Forvaltningens forslag till beslut

Omsorgsnimndens arbetsutskott foreslir omsorgsnimnden att foresla
kommunstyrelsen att féresla kommunfullmaktige f6ljande beslut:

1. Yrkande ett 1 motionen anses besvarad.
2. Yrkande tvd och tre i motionen avslas.

Beslutet anses omedelbart justerat och Gversinds tillsammans med férvaltningens
yttrande till kommunledningsférvaltningen.

Sammanfattning

Da forvaltningen redan idag har samverkan med gymnasier och hégskolor, bedriver
marknadsforing for rekrytering, sa kan det konstateras att vi gor stora delar av det
som motionen yrkar pa. Yrkandet att intensifiera arbete ser inte férvaltningen som

Hassleholms kommun / Omsorgsférvaltningen
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negativt men, att utoka det arbete som redan pagar ér inte genomférbart med den
budgetram vi férhaller oss till idag. Det samma giller f6r yrkandet att starta upp ett
mentorsprogram och tilldela alla nyanstillda en mentor.

Dirfor foreslar omsorgsforvaltningen att omsorgsnamnden ska foresla
kommunfullmiktige att motionens yrkanden ska delas upp 1 tva beslut dar yrkande
ett anses besvarad och yrkande tvd och tre ska avslas.

Beskrivning av arendet

Centerpartiet har limnat in en motion till kommunfullmiktige 2024-10-21 § 116
med yrkanden att omsorgsnimnden i Hassleholm:

- Initierar samverkan med gymnasium, universitet och hégskolor for att
etablera god kontakt med studenter/elever som ir omsorgsforvaltningens
framtida arbetstagare.

- Utokar marknadsféring och annonser for att rekrytera nya medarbetare.

- Startar ett mentorsprogram med en mentor och mentorstid till alla
nyanstallda

Motionen har sints till omsorgsnimnden for yttrande och svar ska vara
kommunledningsférvaltningen tillhanda senast den 31 december 2024.

Omsorgsnamnden fick 2024-11-14 anstand att inkomma med sitt yttrande till och
med den 31 januari 2025.

Motivering till beslut

En rapport fran SKR (personalrapport 2023—2033) visar pa att kompetensbristen ar
vilfirdens storsta utmaning. Nir arbetskraften inte ricker till maste fokus riktas
mot att behalla och utveckla befintliga medarbetare. Vilfirdens
kompetensforsorjning kommer inte att 16sas genom att enbart rekrytera fler. Att
introducera nya medarbetare ir en viktig parameter for att behalla medarbetare
samtidigt som det saklart ar viktigt att dven se till att forvaltningen ska kunna fa
framtida medarbetare genom rekrytering.

Forvaltningen genomfor aktiviteter kring de yrkade forslagen och dr eniga i att det
ar viktigt fOr att visa upp Hassleholm som en attraktiv arbetsgivare. Vilfirdens
kompetensforsorjning kommer dock inte att I6sas genom att enbart rekrytera fler
utan fokus framat behover vara att behalla och utveckla befintliga medarbetare.

Inom vird och omsorgscollage, ett samarbete mellan arbetsgivare,
utbildningsaktorer och fackliga organisationer, gors arbete sisom;

e Regional kvalitetssikrad handledarutbildning
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e Gemensam marknadsféring

e Gemensamt/likvirdigt valideringsforfarande

o  Oka attraktiviteten inom vard- och omsorgssektorn
o [Karridrvigar och nuliges-/framtidsanalys

Ut6ver detta har forvaltningen goda kontakter med hogstadium, gymnasieskolor,
yrkesskolor, Komvux och universitet/hogskola dir vi tar emot .APL platser och
studenter samt marknadsfor oss.

Omsorgsforvaltningen har en rekrytering- och introduktions grupp som
kontinuerligt arbetar med att marknadsféra oss som arbetsgivare. Till exempel
genom; att bescka Jacobskolan, AME och olika missor (bade f6r gymnasieval och
arbetssokande) for att locka till yrket. Forvaltningen forséker tinka nytt och har till
exempel haft med VR glas6gonen, som varit ett populart inslag. Det visar pa en
teknisk 16sning samtidigt som det skapar insikt om yrket. Det har tagits fram ett
enkelt material kring uppdrag/tjanster med ansokan via QR kod. Vi har gjort filmer
till sommarrekryteringen och marknadsféring via Espresso, Linkedin och var egen
Facebook grupp f6r omsorgsforvaltningen.

I vara kommungemensamma rutiner for introduktion av medarbetare uttrycks det
att chefen kan delegera vissa delar av introduktionen till att genomforas av en
mentor. Det dr bra f6r bade den nyanstillda och den som édr mentor, som far
moijlighet att utvecklas och trina pa en coachande roll. I rutin for att introducera
chefer uttrycks det att for att en chef smidigt ska kunna komma in i sitt arbete ar det
bra att utse en mentor. En mentor fungerar som en lots och ska vara bra pa att
lyssna och fora dialog men dven vara positiv till att ata sig uppdraget. Det finns
mentorer, vilka ar riktade f6r nyanstillda chefer, organiserat av centrala HR .

Utifran radande ekonomiska lige och forvaltningens budgetramar finns det inget
utrymme att utoka det arbete som forvaltningen redan bedriver idag. Det handlar
snarare om att f6rs6ka bibehalla upparbetade arbetssitt.

Bedomning

Da forvaltningen redan idag har samverkan med gymnasier och hégskolor, bedriver
marknadsforing for rekrytering, sa kan det konstateras att vi gor stora delar av det
som motionen yrkar pa.

Yrkandet i punkt 2, att intensifiera arbetet som redan pagar, ser inte forvaltningen
som nagot negativt men det dr inte genomforbart nir var budgetram inte medger
nagra utokningar 1 dagsliaget. Det samma giller for yrkandet 1 punkt 3, att starta upp
ett mentorsprogram och tilldela alla nyanstillda en mentor, vilket ocksa skulle
innebira nya kostnader som inte finns tillgingliga inom var budget.
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Utifran ovanstaende bedémning foéreslar omsorgstorvaltningen att
omsorgsnamnden ska féresla kommunfullmaktige att motionens yrkanden ska delas
upp och beslutas var for sig pa féljande sitt:

- Yrkande 1 ska anses besvarad.

- Yrkande 2 och 3 ska avslis.

Vidare foreslar forvaltningen att omsorgsnimnden omedelbart justerar beslutet for
att hinna limna in beslutet 1 tid till kommunledningsforvaltningen.

Forslagets konsekvenser fér verksamhetens omsorgstagare

Forvaltningen bedémer att fragan ir en del 1 kompetensforsérjningsarbetet och att
det arbetas tillrickligt den delen for att undvika konsekvenser f6r verksamhetens
omsorgstagare.

Ekonomiska konsekvenser

Om f6rvaltningen ska utéka arbetet med marknadsféring och mentorsprogram
behover det tillféras budgetmedel.

Bilagor

Motionen

Sandlista:

Kommunledningsforvaltningen
Forvaltningschef omsorgen
Handliggaren

Omsorgsforvaltningen
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Annette Viksten Ahl Tina Thomasson
Forvaltningschef Avdelningschef

Anna Strémbick
Enbetschef HR
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Motion Attraktiv arbetsgivare inom omsorgen

Bristen pé arbetskraft ar ett vanligt problem inom omsorgen (SKR 2019). Hog personalomséattning
ar kostsamt och tidskravande, bade vad galler rekrytering och introduktion av ny personal. Genom
att sakerstalla tillgdngen pa personal, kan bade arbetsmiljo och kvalitét forbattras
(Arbetsmiljoverket, 2020).

Att vara en attraktiv arbetsgivare kan handla om att erbjuda goda arbetsvillkor, och
utvecklingsmojligheter. Pa det sattet kan omsorgsnamnden forbattra arbetsmiljon, minska stress
och oka personalens trivsel och halsa. Detta leder till minskad sjukfrdnvaro och hogre
arbetstillfredsstallelse. Om arbetsplatsen ar attraktiv, kommer personalen sannolikt att stanna
langre, vilket kan skapa kontinuitet i varden och kan minska kostnaderna foér standiga
nyrekryteringar. Personal som trivs och kanner sig uppskattad pa sin arbetsplats ar ofta mer
engagerad och motiverad i sitt arbete. Okat engagemang leder till battre resultat, vilket direkt
paverkar kvaliteten pa den omsorg som brukarna far.

Darfor yrkar Centerpartiet att omsorgsnamnden i Hassleholm

e |nitierar samverkan med gymnasium, universitet och hogskolor for att etablera god
kontakt med studenter/elever som ar omsorgsforvaltningens framtida arbetstagare

e Utokar marknadsforing och annonser for att rekrytera nya medarbetare.

e Startar ett mentorsprogram med en mentor och mentorstid till alla nyanstallda

2024-09-27
Anna Palsson, Centerpartiet Anders Edwall, Centerpartiet
Ledamot i Kommunfullmaktige Ledamot i Kommunfullmaktige

Med jordndira visioner vill vi skapa en gron och trygg vardag som ger kraft dt varje
mdiinniska

Centerpartiet Hassleholm 837000-5590
Akaregatan 5
281 38 Hassleholm 0736-267188 hassleholm@centerpartiet.se
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TJANSTESKRIVELSE 1(3)
Datum Diarienummer

2025-01-15 OF 2025/73

Hassleholms

kommun

Omsorgsnimnden

Handléggare
Férvaltningschef Annette Viksten Ahl
Omsorgsférvaltningen

annette.viksten.ahl@hassleholm.se

Organisationsférandring inom omsorgsférvaltningen

Ordférandens forslag till beslut

I enlighet med foérvaltningens forslag till beslut.

Forvaltningens forslag till beslut
Omsorgsnimnden beslutar f6ljande:

1. Forvaltningens forslag till organisationsforindring inom
omsorgsforvaltningen godkinns.

2. Den nya organisationen antas att galla fran och med 2025-02-01.

Paragrafen ska anses omedelbart justerad.

Beskrivning av drendet

En av de forsta uppdragen som den nya omsorgschefen fick nir hon bérjade sin
tjanst 2024-09-09, var att se 6ver organisationen inom forvaltningen.
Omorganisationen dr behovlig dels ur ett besparingsperspektiv, dels ur ett
effektiviseringsperspektiv.

Den nya organisationen innebir att tva tjanster kommer att avvecklas,
avdelningschefen som sitter direkt under férvaltningschefen och
kommunikatorstjansten som ocksa ligger direkt under férvaltningschefen 1
dagsliget. Medarbetaren som har rollen som avdelningschef i dag dr pa
mammaledighet och vikariatet hills av ordinarie verksamhetschef for sarskilt
boende. Vikariatet kommer i och med organisationsférandringen att upphéra och
medarbetaren kommer ga tillbaka till sin ordinarie tjanst som verksamhetschef. For
verksamhetschefen for sirskilt boende har en enhetschef vikarierat och dven detta

Hassleholms kommun / Omsorgsférvaltningen
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vikariat kommer att upphéra i och med organisationsférandringen och
medarbetaren kommer att dterga till sin ordinarie tjanst.

Tva enhetschefstjanster som idag lyder under avdelningschefen gors om till
chefstjanster och kommer ligga direkt under férvaltningschefen.

Organisatoriskt sa kommer medarbetarna som tidigare legat under avdelningschefen
att fordelas mellan myndighetschef, chef f6r ekonomi, system- och teknik samt HR-
chef.

Forvaltningen har tvd kvalitetsutvecklare med samma inriktning 1 dagsldget var av
en av dem idr en projektanstillning, men har behovet av en kvalitetsutvecklare som
jobbar pa en strategisk niva med malstyrning och verksamhetsutveckling. Darfor sa
kommer den tjanst som idag ar en tillsvidaretjanst att fa en mer strategisk inriktning,
och den andra kommer att jobba operativt. Kvalitetsutvecklaren med operativ
inriktning kommer dven att ta 6ver vissa av kommunikatOrstjanstens uppgifter.

Organisationsforindringen har varit uppe 1 forvaltningssamverkan flertalet ganger
under hosten och slutsamverkades 2025-01-20. Alla ber6rda medarbetare har
informerats och de atgarder som aligger arbetsgivaren att genomfora har vidtagits.

Till arendet har ett forslag till organisationsskiss bifogats.
Forslagets konsekvenser féor kommunkoncernen

Effektivare omsorgsforvaltning kommer bidra till ett battre arbete utat 1
kommunkoncernen.

Facklig samverkan
FOS 2024-11-11, FOS 2024-12-09 samt FOS 2025-01-20
Ekonomiska konsekvenser

Det finns direkta vinster i genomforandet av omorganisationen da tva tjanster dras
in. I det langa loppet si 6nskar forvaltningen dven se ekonomiska vinster genom en
effektivisering av forvaltningens arbete.

Bilagor

Organisationsskiss for omsorgsforvaltningen
Konsekvensanalys

Sandlista:



Kommunstyrelsen for anmalan
Forvaltningschef

Intranatsansvarig

Samtliga verksamhetschefer

HR chef

Chef f6r ekonomi-, system- och teknik
Myndighetschef

Berorda medarbetare

Omsorgsforvaltningen

Annette Viksten Ahl

Forvaltningschef
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Omsorgsforvaltningens organi:

Omsorgschef

&7
Ordinart boende Sarskilt boende Funktionsnedsittning, Avdelningen for
Stod & Service Hilso- & Sjukvard
+  Verksamhetschef +  Verksamhetschef . Verksamhetschef . Verksamhetschef * Myndigh:
* 14 enhetschefer * 19 enhetschefer . 17 enhetschefer . 6 enhetschefer : ::;':::;:

* 1 chefsstod

Verksamheter Verksamheter Verksamheter Verksamheter Verksamhe
- Hemtjanst, 0 §5rskilt boende, * LSS barn och vuxna « Halso- och sjukvard «  Myndigh
inklusive al:ireortlsorg - Socialpsykiatri . Uppsékande/ « SoL/LSS
EattpStEIey * Vaxelvard + Fritidsverksamhet férebyggande LS
.  Korttid FSS verksamhet +  Kopt ver
+ Dagverksamhet for * Anhébrigs

kognitivt sviktande + SAS

+ SOL proj
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Konsekvensbeskrivning, infor beslut om férandring av verksamhet

Datum Forvaltning Arbetsplats
20241113 Omsorgsforvaltningen Staben
Ansvarig chef Skyddsombud Ovriga nirva

Annette Viksten Ahl

Tina Kivivori

Anna Strombé

Beskriv vad forandringen bestar av
Rollen som avdelningschefs fér administration och utveckling tags bort. Enhetschef HR och Enhetschef Ekonomi, System oc
far ansvar och mandat for respektive omrade motsvarande avdelningschef. (samma niva som verksamhetschef)

Ange troliga positiva och negativa effekter, pa kort respektive lang sikt.

Konsekvenser for

Positiva effekter
Kkort sikt

Negativa effekter
kort sikt

Positiva effekter
lang sikt

Alla rutiner och
delegationsordningar behéver
ses over och ev dndras.

HR och Ekonomi kommer att fa
tydligare mandat. Kortare

Verksamheten beslutsordning.
Arbetsuppgifter som AC
behover laggas pa andra.

Ekonomin Positiv paverkan pad budget gég;fgi:igievgiﬁgS;lslai‘?nan Positiv paverkan pa budget
Det blir ofta oroligt nar

Personalen forandringar genomfors, inte Kortare beslutsvégar, tydligare

endast for de som ar direkt
berorda.

roller, tydligare mandat.

Framtagen av Kommunledningsférvaltningens HR-avdelning, uppdaterad 2023-03-06
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Konsekvenser for

Positiva effekter
kort sikt

Negativa effekter
kort sikt

Positiva effekter
lang sikt

Ovisshet for de som inte vet
vem som blir deras nya chef.
Otydlighet innan nya
arbetssatt ar pa plats.

Arbetsmiljon

Oro i forandring, hog
arbetsbelastning.

Langvarig och hallbar 16sning

Framtagen av Kommunledningsférvaltningens HR-avdelning, uppdaterad 2023-03-06
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Konsekvensbeskrivning, infor beslut om férandring av verksamhet

Datum Forvaltning Arbetsplats
20241113 Omsorgsforvaltningen Staben
Ansvarig chef Skyddsombud Ovriga nirva

Annette Viksten Ahl

Tina Kivivori

Anna Strombé

Beskriv vad forandringen bestar av

Kommunikators tjdnsten tas bort

Ange troliga positiva och negativa effekter, pa kort respektive lang sikt.

Konsekvenser for

Positiva effekter
Kkort sikt

Negativa effekter
kort sikt

Positiva effekter
lang sikt

Arbetsuppgifter som ska
fordelas ut till andra. Saknas
kompetens att utfora visa

Verksamheten uppgifter. Visa uppgifter blir
ev inte genomforda eller med
samre kvalité.
Ekonomin Positiv paverkan pad budget Positiv paverkan pa budget
Personalen Foérandring som skapar oro
Arbetsmiljon Foérandring som skapar oro,

hog arbetsbelastning for de

Framtagen av Kommunledningsférvaltningens HR-avdelning, uppdaterad 2023-03-06
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Konsekvenser for

Positiva effekter
kort sikt

Negativa effekter
kort sikt

Positiva effekter
lang sikt

som far fler uppgifter.

Framtagen av Kommunledningsférvaltningens HR-avdelning, uppdaterad 2023-03-06
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PROTOKOLL
Datum Diarienummer
2025-01-20 OF 2025/54-1

Protokoll férvaltningssamverkan
omsorgsfoérvaltningen

Datum, tid och plats:

Ordforande:

Sekreterare:

Narvarande

For arbetsgivaren:

Fackliga representanter:

Ovriga:

Kallade inte narvarande:

2025-01-20 klockan 13:15 i sammantridesrum
Majoren i Kasern Johnsson
Forvaltningschef Annette Viksten Ahl

Micaela Duvsj6, nimndsekreterare

Forvaltningschef Annette Viksten Ahl, EC ekonomi-,
system- och teknik Fredrik Carbonnier (§5),
EC HR Anna Strémback

Tina Kivivuori, Vision

Christel Arthursson, Linda Elander Kommunal

Mona Nilsson, Akademikerférbundet SSR

Martina Israelsson, Fysioterapeuterna

Bjorn Rosdahl, Sveriges Arbetsterapeuter (digital link)
Anna Lena Eriksson, Ledarna

Micaela Duvsj6, nimndsekreterare

Thomas Lundstrom, Vardforbundet

Digitala underskrifter

Ordférande: Annette Viksten Ahl

Justerare utan inb6rdes ordning: Tina Kivivuori f6r Vision, Christel Arthursson for

Kommunal

Justeringens plats och tid: Digital den 27 januari 2025

Justerade §§: 1-10

Omsorgsférvaltningen

Postadress: Stadshuset, 281 80 Hassleholm Besoksadress: Stadshuset, Nytorget 1 Telefon: 0451-267 000
E-post: kommunen@hassleholm.se Bankgiro: 8663494 Org. nr: 212000-0985 Webb: www.hassleholm.se
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§1
Motets 6ppnande

Ordférande hilsar alla narvarande vilkomna och férklarar motet Oppnat.

§2

Val av justerare
§3
Dagordning

Dagordningen godkanns
§4

Foregaende métesprotokoll

Forgaende motesprotokoll godkinns och liggs till handlingarna.

§5

Information

Aktuellt 1 verksamheten, rekrytering mm

Mpyndighetschefen, forsta rekryteringen ér klar, 6 personer valdes ut, 3 gick vidare
till andra intervjun. Manga bra sokanden.

Tiinstek6p som Gversteg inkopsgrans inom HS-verksamhetsomride

Konkurrensverket har inkommit med en begiran om aterkoppling gillande
hindelsen. Forvaltningen har genomfort en internutredning som visade pa att vi
brustit i vara rutiner. Rutinerna kring avrop i upphandlingar ska tydliggéras och
verksamhetschefernas roll i processen ska fortydligas. Utredningen visade att
verksamhetscheferna har hamnat utanfor ledet vid avrop vid upphandling. Ett
pressmeddelande har gatt ut i férra veckan och forvaltningen har skickat in svaret
till konkurrensverket.

Information om kosten pa frimst Sibo
Omsorgsforvaltningen vidtog atgirder direkt nir det uppdagades och har gjort det

man kunnat med sin del av pengarna. Tekniska férvaltningen jobbar ocksa for att
héja naringsinnehallet 1 de maltider som de rader 6ver, alltsa lunch och middag. De
ser aven Over sin meny for att sikerstilla att det 4r ritter som omsorgstagarna
kanner igen som serveras. Tekniska forvaltningen ligger sina matbestillningar ca 5—
7 veckor fram i tid, sa férandringen kan inte ses férrin om ca 3 veckor.

Omsorgsférvaltningen
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Férvaltningschef Annette Viksten Ahl har pratat med MAS gillande varfor vi inte
sett detta 1 vikttagningen av ber6rda personer.

Anna Lena for Ledarna menar att det inte bara beh6vs mer pengar till
omsorgsforvaltningen, utan tekniska forvaltningen ska kanske st for tillbehéren till
lunchen och middagen och inte bara gronsaken, kolhydraten och proteinet.
Forvaltningschef Annette Viksten Ahl tar med sig inkomna synpunkter i den vidare
hanteringen av fragan.

Forindringar inom FSS angaende korttid f6r barn

Vi jobbar med lokaler fér korttidsvistelsen inom FSS. Vi har fatt problem att fa
thop antalet platser infér varen 2025. Forvaltningschefen visar ett dokument hur
planen ar for att 16sa det. Forandringen kommer vara gynnande f6r barnen. Behov
av ny verksamhet till och med 2027 kommer att utredas skyndsamt. Planen har 15st
det akuta behovet fo6r de 5—7 barnen som skulle statt utan korttidsvistelse nu till
varen.

Information namndirenden:

Budget 20262028

Forvaltningschefen informerar om tidsplanen for budgetarbetet och staller dven
fragan hur facket varit involverade tidigare. Det framfors att facket endast brukar fa
en dragning av drendet i samband om att drendet ska upp 1 omsorgsnamnden 1
februari.

Vi star infor ett tufft r och det kommer att innebara att f6rvaltningen inkommer
med flertalet dskanden till KS och dven att vi maste géra nedskarningar dar det
finns mojlighet. VC idr pa arbetet redan att se 6ver vad som kan skiras ned som inte
ar lagstyrt. Fredrik foredrar budgeten i den man som det finns firdiga siffror att
presentera.

Intern kontrollplan 2025

Forvaltningschefen foredrar intern kontrollplan f6r 2025 som ska upp 1 nimnden
nu i januari. Férvaltningschefen fragar ocksia om de brukar hantera drendet pa FOS.

Facket kan inte erinra sig att de gjort det tidigare. Det finns troligen inte heller ett
behov da det inte direkt ror medlemmarna. De rekommenderar att
forvaltningschefen och enhetschef fo6r HR kollar i tidigare ars protokoll for att se
vilka stdende drenden som brukar tas med till FOS.

§o6
Arbetsmiljo
Atrbetsskador och tillbud
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Enhetschef f6r HR, Anna Strémbick, drar siffrorna och ger lite bakgrund till dem.
Minga inkomna tillbud och anmalningar ér férdelade i kategorier som inte gar att
utldsa vad det egentligen ir, alltsa ”Ovrigt”.

§7
Dialog

Anna Lena Eriksson, Ledarna, fragar hur rutinen ser ut om man varit med vid en
rekrytering och man inte fatt beslutet om vem som blev vald. Facket vill ha
informationen sa man kan se att processen gatt ritt till. Det var inte sa under HS
rekryteringen. Arbetsgivaren tar med sig synpunkten och kommer informera
battre vid nista rekrytering.

§8

Beslutsirenden - Beslut om ny placering fér medarbetare pa grund av
samverkad organisationsfoérindring

Forvaltningschefen foredrar drendet och visar organisationsskissen som ska upp
med beslutet till nimnden i januari. Fragor inkommer gillande hur vida nuvarande
avdelningschef som ar mammaledig kommer att bli erbjuden ny tjinst. Information
om att den processen inte kommer i gang forrin beslutet dr taget av naimnden.
Diremot sa har personen blivit tillfrigad om den ér intresserad av tjansten som
verksamhetsutvecklare FSS, men det var inte aktuellt.

Det inkommer fragor om titlarna pa "HR chef” och ”ekonomichef”, far de heta sa?

Forvaltningschefen tar med sig fragan och underscker det nirmare, sd att det inte
blir fel. Anna

Lena for ledarna papekar att Sdbo har 19 enhetschefer och inte 17 som det star 1
organisationsskissen som visas, detta andras pa sittande mote.

Vision menar att det dr en orimlig arbetsbelastning f6r speciellt ekonomichefen,
som redan i dag har en hog arbetsbelastning och nu ska fa fler medarbetare. Anna
lena f6r Ledarna, med resterande fackférbund, haller med om att belastning pa
cheferna ser valdigt ojamnt fordelad ut.

Forutom ovan inkomna synpunkt sa har inte facken nagot mer att erinra.

Forvaltningschefen dr medveten om inkomna synpunkter och kommer att jobba
vidare med det nir organisationsférandringen ér fiardig beslutad.

§9

Beslut om tvi tillfilliga tjdinster som HR-administratérer placerade pia HR-
avdelningen. Varaktighet 1 februari till siste dec. De ska arbeta med
sommarrekryteringen och utbildningsadministration.
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Det hela borjade med ett missférstand ndr tjansterna annonserades ut. De som sokt
hade uppfattat tjansterna som tills vidare tjanster. Efter intervjuerna sa har
enhetschefen for HR tinkt om och bestimt att tjinsterna ska vara lingre dn 5
manader och dirmed behover samverkas innan tillsittning.

De fackliga organisationerna har inget att erinra mot arbetsgivarens forslag.
§9

Ovrigt

Enhetschef i beredskaps arbetsbelastning/arbetsmiljé

Anna Lena for Ledarna - menar att enhetscheferna i beredskap blir belastade med
kopi6st mycket som inte ligger 1 deras ansvar. Bland annat trygghetslarm och
nyckelfragor, bemanningsfragor och fastighetsfragor etc. Som exempel ges
foregaende veckas samtalsstatistik - 42 samtal endast 5 var relevant for
enhetschefen i beredskap.

Tina Kivivuori f6r Vision- menar att enhetscheferna ute i verksamheterna maste
utbilda sin personal 1 vem det dr de ska hinvisa till. Det finns rutiner som maste
skjutas ut till personalen.

Forvaltningschefen tar det med sig och ska se om det kan 16sas fran
verksamhetschefsniva.

Parkeringstillstind till de nva parkeringszonerna som giller fran den 1/1.

Forvaltningschefen menar att det dr sjdlvklart att man inte ska behéva ligga ut med
sina egna pengar for att parkera i tjainsten. For tillfillet sa betalar arbetsgivaren
eventuella parkeringsboter eftersom personalen inte har méjlighet att ”parkera ritt”.
Christel fran kommunal menar att det inte borde vara sa svart att fixa ett
parkeringstillstind. Det beh6ver hanteras skyndsamt.

En karta 6ver kommunala parkeringar hade ocksa uppskattats av de som kor
mycket 1 tjdnsten.

Martina Israelsson for Fysioterapeuterna flikar in pa temat parkering och lyfter
problematiken med att obehériga stir pa till exempel Klockis personalparkering,
vilket dr ett problem som bérjar mérkas. Varfor lappar inte kommunen dar?

Forvaltningschefen ska ta med sig fragan till f6rvaltningschefen pa tekniska for att
se hur de ska 16sa fragan.

Vision tar upp tillsdttningen av en Kvalitetsutvecklartjansten under perioden 2025-
01-01- 2025-12-31 utan samverkan och annonsering.

Vision liagger till att det dven giller f6r SoL projektledartjansten. Férvaltningschefen
beklagar det som hint och kommer ta det med berord chef for tillsattningarna.

Omsorgsférvaltningen

Postadress: Stadshuset, 281 80 Hassleholm Besoksadress: Stadshuset, Nytorget 1 Telefon: 0451-267 000
E-post: kommunen@hassleholm.se Bankgiro: 8663494 Org. nr: 212000-0985 Webb: www.hassleholm.se



6(6)

Forvaltningschefen tar upp frigan om varfér det inte finns nagon LOK pé
myndighetssidan

Facket bekriftar detta, men man vet inte exakt varfor. Anna Lena tror att det ar fOr
att man tidigare inte foljt samverkansavtalet 1 den verksamheten och man darfor
plockat in dem till FOS. Mona Nilsson frin akademikerférbundet SSR tror att det
ar pa grund av arbetsbelastningen i verksamheten och att det inte finns utrymme att
handha LOK. Forvaltningschefen vill se 6ver mojligheten att inrdtta LOK 1
verksamheten for att sikerstilla att inte deras specifika drenden missas.
Forvaltningschefen tar fragan vidare for att utreda om det behover inrittas eller
inte.

§ 10
Motet avslutas

Ordfoérande forklara métet 1 samverkansgruppen avslutat 2025-01-20 klockan
15:34

Vid protokollet

Micaela Duvsjo
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Protokoll férvaltningssamverkan
omsorgsfoérvaltningen

Datum, tid och plats:

2024-12-09, k1 13.15, Majoren

Ordférande: Annette Viksten Ahl, Forvaltningschef

Sekreterare: Anna Stromback, enhetschef HR

Narvarande

For arbetsgivaren:

Fackliga representanter:

Ovriga:

Kallade inte narvarande:

Annette Viksten Ahl, Forvaltningschef
Anna Stromback, enhetschef HR

Tina Kivivuori, Vision

Christel Artursson, Kommunal
huvudskyddsombud

Mona Nilsson, Akademikerforbundet SSR
Martina, Israelsson, Fysioterapeuterna
Thomas Lundstrom, Vardforbundet

Sveriges Arbetsterapeuter, Ledarna

Justering sker digital den: 2024-12-10

Justerade paragrafer: §§ 1-11
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Underskrifter vid justering

Ordforande: Annette Viksten Ahl, Férvaltningschef

Justerare: Christel Artursson for Kommunal
Justerare: Tina Kivivuori for Vision
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1§
Moétets 6ppnande
Ordforande halsade vilkommen och forklarade motet 6ppnat
2§
Val av justerare
Christel Artursson, Kommunal

Tina Kivivuori, Vision

3§
Dagordning

Dagordningen godkindes

43
Foregiende motesprotokoll

Forgaende motesprotokoll godkindes och lades till handlingarna.

5§
Information

Annons for Myndighetschef ar ute till 15 december. Det ser ut att vara ett bra
urval.

Rekryteringen av Verksamhetschef HS ar fardig. Mikael Isberg borjar 24 februari.
Information Nimndirenden

a) Information om Aterrapportering gillande petsonalomsittning

Det arbete som tidigare Forvaltningschef och HR-chef gjort med avgangssamtal
angaende anledningar till hog personalomsattning finns inte att tillga trots stora
forsok att hitta det. Utifran det sager presidiet att man far avsluta arendet.

Raittelse; 1 tjansteskrivelsen som ska till namnden, dir star att det
itetrappottetingen ir samverkad 11/11-2024, det stimmer inte. Det har inte
funnits nagon information att samverka.
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7§
Arbetsmiljo

a) Aterrapportering av arbetet med Staben

Det har hallits en frukosttraff sedan sist och det ska hallas en avslutande traff
11/12. Pa den sista traffen ska en sammanfattning av kultutresan goras samt
forslag pa hur man kan arbeta vidare.

Att gora en uppfoljning av effekterna 1 dagsliget ar svart da den kommande
omorganisationen troligen gor att laget ar oroligt. Nar den nya organisationen har
satt sig skulle det vara lampligt att gora en enkatuppfoljning om hur staben
upplever arbetsmiljon.

8%
Dialog

9§
Beslutsiarenden

a) Arbetsgivarens forslag till organisationsforindring ar att tjansterna
Avdelningschef f6r administration och utveckling och kommunikator tags
bort.

Vision staller sig oeniga 1 beslutet da det ar tva medlemmar fran vision som blir
berorda samt att kvarvarande medlemmar kommer bli berérda av att tva tjanster
dras in och de far 6kade arbetsuppgifter. Ovriga inget att invanda.

b) Arbetsgivarens bifogade forslag till forteckning av Afs:ar gillande
Omsorgsforvaltningen.

Fackliga har inget att invinda.

10§
Ovrigt
a) Motestider for nista ar.

Detta ar har det varit valdigt kort om tid att justera protokollet. Tiderna
framat har anpassats efter det, skulle det inda behovas mer tid kan moétesdag
indras med god framforhallning. Fortsatter att ha motena digitalt varannan

gang.
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b) Varsel under jul och nyarshelgerna.

Fackliga ir inte fullt bemannande 6ver jul och nyar. Hiansyn till detta tas 1 den
man det gar. Vi forsoker pa bista sitt fa thop det om nigot akut hinder.

c) Intervjuer Ec Hasselbacken

Diskussion om hur rekryteringen av tjansten som Enhetschef pa
Hasselbacken har gitt till. Den foreslagna organisationsforindringen har annu
inte slagit igenom och fackliga patalar att det ar Tf Verksamhetschef som har
ansvar in sa lange.

d) Arbete pa r6da dagar

Diskussion om arbete pa r6da dagar utifran tilliggsavtalet med Regionen, ett
avtal som vi1 ar skyldiga att folja. Det finns inget 6verenskommet hur det ska
hanteras och arbetsgivaren har varit sent ute med att informera att detta ska
tags med 1 ledinghetsplaneringen. Arbetsgivaren behdver samverka framat hur
fragan ska l6sas. SSR lyfter att det dr betungande for de 4 handlaggare som
arbetar med det. Det kan behova liggas pa fler framat. Arbetsgivaren tar med

sig friga om hur det ska 16sas infor de kommande t6da dagarna 25/12 och
5/1.

1§

Motet avslutas

Ordforande forklarade motet 1 samverkansgruppen avslutat.
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Hassleholms
kommun

FOS PROTOKOLL
Datum Diarienummer
2024-11-11 OF 2023/1270-7

Protokoll fran forvaltningssamverkan pa
omsorgsforvaltningen

Datum, tid och plats:

Ordforande:

Sekreterare:

Narvarande

For arbetsgivaren:

Fackliga representanter:

Ovriga:

Kallade inte nirvarande:

2024-11-11 klockan 13.15-15:50

Sammantridesrum Majoren, Kasern Johnsson samt
via Teams-link.

Forvaltningschef Annette Viksten Ahl

Micaela Duvsj6

Forvaltningschef Annette Viksten Ahl,
Enhetschef- HR Anna Strémbick,

Tina Kivivuori f6r Vision

Christel Artursson for
Kommunal/Huvudskyddsombud

Anna Lena Eriksson for Ledarna

Bjorn Rosdahl Arbetsterapeuterna
Martina Israelsson for Fysioterapeuterna
Mona Nilsson Akademikerférbundet SKR

Micaela Duvsj6 (sekreterare)

Viardforbundet

Underskrifter med digital justering

Justeringens plats och tid: Digitalt

Justerade §§: 1-12

Ordférande: Annette Viksten Ahl Forvaltningschef

Justerare 1: Tina Kivivuori f6r Vision

Justerare 2: Christel Artursson f6r Kommunal
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§1
Maotets 6ppnande

Ordforande Annette Viksten Ahl hilsar alla niarvarande vilkomna och forklarar
motet Oppnat.

§2
Val av justerare

Tina Kivivuori f6r Vision och Christel Artursson f6r Kommunal viljs till
justerare.

§3
Dagordning

Dagordningen godkinns

§4
Foregaende métesprotokoll

Forgiende métesprotokoll fran det extrainsatta FOS 2024-10-25 godkinns och
liggs till handlingarna.

Protokollet justerades under dagen 2024-11-11, vilket innebar att det kommer att
liggas ut pa intranitet under morgondagen, tisdag 2024-11-12.

§5
Information
Forvaltningschef Annette Viksten Ahl informerar om toljande:

Aterrapportering fran avgangssamtal (utgar da den ej ir klar).
Samtliga fackliga organisationer stiller sig fragande till att det tagit lang tid att fa
aterrapporteringen sammanstalld.

Forvaltningen besvarar med att det uppstatt svarigheter da flera tjdnstemédn som
skulle genomfora utredningen inte finns kvar i férvaltningen och att det dirmed
tagit lingre tid dn férvintat.

Information aktuellt i verksamheten, rekrytering mm:

a) Omorganisation till f6ljd av besparingar; sekretess fram tills att
arbetsgivaren forankrat forslaget med berorda parter. Arendet kommer att
tas upp som ett beslutsirende pa FOS 2024-12-09.
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b) Annonsen for myndighetschef liggs ut nista vecka. Den har blivit lite
forsenad, men dr nu pa gang.

Fortydligande fran féregaende protokoll: Sara Dahlberg kommer att stotta
upp pa myndighetsenheten under tiden som vi invintar ny
myndighetschef da bitr. myndighetschef gar in som stillforetridande
myndighetschef.

¢) Rekryteringen f6r HS-verksamhetschef ar 1 fullgang. Manga bra sékanden.
Referenstagning ar i gang.

Sommarersittning for underskéterskor och sjukskéterskor.

Forvaltningschefen vill lyfta fragan infér sommaren och informera om att
det nu pagar diskussioner kring fragan for att man ska landa i ett
samforstand om vad som giller infér den kommande rekryteringen etc.

§6
Information nimndirenden

a) Arbete med att ta in utdrag fran belastningsregistret.
Det finns inget lagstod for att begira ut pa arlig basis, sa den 6nskade
rutinen kommer arbetsgivaren limna dérhan.

Vidare kommer rutiner att inféras for utdrag vid nyanstallning, dar
arbetsgivarens forslag till politiken ér att invinta kommande laginrittning
fran 1 juni 2025. Om politiken vill inféra 6vergangsrutiner sa kommer ett
forslag for detta att upprittas.

Arendet tas upp i nimnden nu i november.
b) Resultat frin genomlysningen av verksamheten halso- och sjukvard.

Utredningen har visat att stora delar av problematiken ligger i
organisationen och inte hos enskilda individer.

Vik. verksamhetschef f6r HS arbetar med att se 6ver organisationen for
att sakerstilla tydligheten och pa sa satt sikra upp verksamheten.

¢) Aterrapportering av tjansten arbetsterapeut pa myndighetsenheten.

Arbetsterapeutens syfte och uppdrag ar nu mer klart definierat. Essensen
ar att personer ska fa behalla sin sjalvstindighet sa langt som mojligt.
Forvaltningen kommer att f6lja upp hur inrittandet av tjdnsten paverkar
handliggningen inom myndighetsenheten.

§7
Arbetsmiljo
a) Arlig uppféljning av SAM.

Arendet ska upp till beslut i nimnden i december.
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Forvaltningschefen liser upp handlingsplanens punkter f6r
samverkansgruppen.

Diskussion kring friskfaktorer uppstir. Huvudskyddsombud Christel
Artursson, tillika representant f6r Kommunal, informerar att det kommer
ske ett omtag kring just friskfaktorer 1 bade omsorgsforvaltningen och
barn- och utbildningsforvaltningen.

Arbetsgivaren ser positivt pa detta och tackar fér informationen.

Diskussion kring arbetsmiljéutbildning uppstar. Hissleholms kommun har
idag ingen rutin for att uppritthalla hur lang tid det gar mellan chefers
pafyllnadsutbildning i arbetsmiljé.

Enhetschef Anna Strémback meddelar att hon kommer ta fragan uppit,
det gar att ligga in ndgon rutin for férvaltningarnas chefer att ga
utfyllnadsutbildning i arbetsmilj6 sa att deras kunskap halls levande och
uppdaterad.

b) Uppfoljning arbetsskador och tillbud under juli-sep.

Arbetsgivaren har sett en 6kning i anmailan av arbetsskador och tillbud,
dir arbetsgivaren ser det som ett tecken pa att fler gér anmalningarna an
tidigare, vilket dr positivt.

¢) Medarbetarenkiten.

Resultatet 6ver lag visar att vi sjunker jimfért med Hiéssleholms kommun
1 helhet.

Reflektionen fran narvarande under samverkansmotet ar att underlaget
som skickats ut inte 4r helt fullstindigt, da siffror fran féregiaende aret inte
finns med. Enhetschef HR, Anna Strombick, tar fram ritt underlag som
presenteras pa storbildsskdrmen. Samverkansgruppen nojer sig med detta
och idrendet behover dirmed inte tas upp igen pa nistkommande FOS.

d) Aterrapportering av arbetet med Staben.

Arbetet kommer att fortsitta dven nir projektet “kulturresan” avrundas.
Arbetsgivaren poingterar att en kulturresa inte sker pa ett ar, utan ar ett
pagaende arbete som man maste jobba med hela tiden.

§8
Dialog

Inga dialogirenden tas upp under punkten.

§9

Beslutsirende: Arbetsgivarens forslag till Nimndplan med internbudget
2025 — drendet utgir och en kort dragning av internbudgeten ges.
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De fackliga organisationerna begir att irendet dras pa nistkommande FOS 2024-
12-09 nir enhetschef f6r ekonomi, Fredrik Carbonnier, kan nirvara.

§12

Ovrigt

Anna Lena Eriksson frin Ledarna tar upp fragan om Enhetschef i beredskap och
vad som hant i den fragan, arbetsgivaren tar med sig fragan.

Bjorn Rosdahl fran Arbetsterapeuterna fragar om det tillkommit nagon information
gillande terinrittandet av tjinsten MAR som togs upp i tidigare FOS.
Arbetsgivaren meddelar att det inte finns nagon ytterligare information 1 fragan,
men att man fortfarande diskuterar frigan inom forvaltningen.
§13
Motet avslutas
Ordfoérande forklarade moétet 1 samverkansgruppen avslutat 2024-11-11 klockan
15:50

Bifogade protokollsanteckningar:

Inga protokollsanteckningar har limnats in.

Vid protokollet

Micaela Duvsj6
Sekreterare
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TJANSTESKRIVELSE 12)
Datum Diarienummer

2025-01-23 OF 2024/1395

Hassleholms

kommun

Omsorgsnimnden

Handléggare

Fredrik Carbonnier
Omsorgsférvaltningen
fredrik.carbonnier@hassleholm.se

Arsbokslut 2024

Ordforandens forslag till beslut

I enlighet med forvaltningens forslag till beslut.

Forvaltningens forslag till beslut

Omsorgsnimnden godkinner redovisat arsbokslut och 6verlamnar det till
kommunstyrelsen.

Beskrivning av arendet

Omsorgsnaimnden redovisar ett underskott pa 22,55 Mkr f6r verksamhetsaret 2024.
Det ir en resultatférsimring med 14,05 Mkr sedan prognostiserat helarsresultat vid
delarsbokslutet den 31 augusti och med 13,35 Mkr sedan senaste

helarsprognos den 31 oktober.

Investeringarna uppgar till 6,601 Mkr med en budget pa 7,45Mkr, tva av
investeringsposterna, tvittkabinett och Hasselbacken, kommer férvaltningen att
dska att ta med sig in 1 2025 for vidare investeringar inom samma omraden 1 6ver
och underskottshanteringen med ett sammanlagt belopp pa 838tkr varav 537tkr
giller Hasselbacken.

Forvaltningen har under aret utnyttjat 42,1 Mkr i statsbidrag. Av rekvirerade
45,1Mkr kommer férvaltningen att aterlimna 2,8Mkr.

Facklig samverkap
Information pa FOS 2025-01-20

Ekonomiska konsekvenser
I dagsliget inga konsekvenser f6r forvaltningen 1 detta drende.

Hassleholms kommun / Omsorgsférvaltningen

Postadress: 281 80 Hissleholm Besoksadress: Lojtnant Granlunds vig 14 Telefon: 0451-26 70 00 Telefax:
E-post: omsorgsnamnden@hassleholm.se Bankgiro: 866-3494 Org. nr: 212000-0985 Webb: www.hassleholm.se
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1. Redovisning per verksamhetsomrade 2024
2. Verksamhetsberittelse ON 2024

3. Avvikelseanalys Drift 2024

4. Avvikelseanalys Investering 2024

5. Verksamhetsberittelse Sibo 2024

6. Verksamhetsberittelse Ordbo 2024

7. Verksamhetsberittelse FSS 2024

8. Verksamhetsberittelse Resurs 2024

9. Verksamhetsberittelse Myndighetsenheten 2024
10. Verksamhetsberittelse Stab 2024

11. Maluppfyllelse ON 2024

12. Personalnyckeltal 2024

Sandlista:

Kommunstyrelsen

Forvaltningschef omsorgen

Enhetschef ekonomi, system- och teknik
Samtliga verksamhetschefer

Omsorgsforvaltningen

Annette Viksten Ahl Fredrik Carbonnier
Forvaltningschef EC ekonomi-, system- och teknik



Hassleholms
kommun

Handldggare

YTTRANDE
Datum Diarienummer
2024-12-03 OF 2024/1395-10

Fredrik Carbonnier
Omsorgsférvaltningen
0451-26 64 71
fredrik.carbonnier@hassleholm.se

Ekonomisk redovisning per verksamhetsomrade
2024

Arets resultat -22,5Mkr

Forvaltningens resultat kan hirledas till stora behov inom ordinart boende da
medborgarnas behov 6kat mer dn budgeterat. Myndighetsenheten har belastats
med kostnader som inte varit budgeterade inom képta platser f6r bland annat
psykiatri korttid. Det storsta underskottet som férvaltningen lamnar efter aret ér
inhyrning av sjukskéterskor som borjade under viren 2024. Totalt har
forvaltningen képt inhyrd personal med 16,4Mkr.

Sarskilt boende +1,3Mkr

Intiktsokningen kommer till storsta del fran hyresintidkterna som okar med 1,053
mkr samt 6kning 1 intdkter for kosten med 0,5 mkr. Personalkostnaderna
redovisar ett underskott pa -12,1 mkr som ett resultat av 6kade personalkostnader
till £6]jd av heltidsresan och 6kad bemanning for att fasa ut delade turer. Den
totala sjukfranvaron for ar 2024 dr 10,2% jamfor med tidigare ar dar
sjukfranvaron var 8,9%. Sibo:s kortsiktiga sjukfranvaron har for ar 2024 6kat till
4,6% jamfort med tidigare ar 4,3%. Under dret redovisar Sibo en 6kning i
kostnader f6r ink6p av tillbehor f6r mat med 0,596 mkr samt 6kning i kostnader
for tvatten med 0,377 mkr. Kostnaderna for trygghetslarm redovisar ett 6verskott
med 0,454 mkt.

Ordinirt boende -5,8Mkr

Ordinirt boende arbetar hart med att hantera de 6kade behoven fran
medborgarna runt om i kommunen. Volymen utférda timmar har 6kat med 4 %
jamfort med féregaende ar, vilket resulterat 1 hogre kostnader f6r bemanningen.
Sjukfranvaron har under aret varit 10,4% jamfort med foregiende ars da samma
siffra lag pa 9,6 %. Inkoép och reparation av fordon har ocksa det varit 6ver
budget och medfért hégre kostnader under aret dn prognostiserat. Ensolutions
berikning av beviljad tid visar ett hdgre bemanningsbehov dn budgeterat.

Omsorgsforvaltningen
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Funktionsnedsittning, stéd och service +3,8Mkr

Verksamhet FSS redovisar ett 6verskott jamfort med budget pa 3, 8 mkr vid arets
slut. Overskottet kan hitled till I.SS boende vuxna och boendestod.

LSS boende vuxna redovisar ett 6verskott pa 11 miljoner och 6verskottet beror pa
ligre personalkostnader. Arbetssitt baserad pa Kuben resursmitning som medfort
en bittre bemanningsplanering och samverkan mellan enheter dr anledningar till
bemanningseffektiviseringen. Stjdrngatan stingning har ocksa bidragit att minska
personalkostnader, genom att ersitta pensionsavgang, lediga tjanster och nattjanst.

Boendestod har gett ett 6verskott pa 1,5 mkr vilket beror pa ldgre
8 p pa lag
personalkostnader da nuvarande drende kriver mindre resurser.

Insatser som ledsagning, kontaktpersoner, avlosning, 6ppen verksamhet och
Ovriga insatser redovisar ett Overskott pa 0,5 mkr till £6ljd av farre arende och
ledig tjinst.

Ersittning fran Migrationsverket avseende en medborgare i gruppbostad
redovisar ett 6versott pa 0,3 mkr till £6ljd av sen inbetalning som avser 2022.

Overgripande verksamhet har gett ett underskott 0,6 mkr vilket beror pa hoga
driftkostnader mest kopplat till vilfirdsteknik, licens f6r Boet som dr en app som
implementerats pa flera gruppbostider fOr att stirka personalens trygghet 1 sitt
arbete, samtidigt som den frimjar individens sjilvstindighet.

Barnverksamheter redovisar ett underskott pa 0,6 mkr som i sin tur bestar av ett
overskott pa 0,4 mkr f6r boende barn, 0,7 mkr f6r korttidsvistelse och ett
underskott pa 1,7 mnkr f6r korttidstillsyn. Hoga personalkostnader inom
korttidstillsyn till f6ljd av infléde av fler korttidstillsyns beslut med komplex
behov ir anledning till underskott.

Omrade boende Sol redovisar ett underskott 0,6 mkr pa grund av 6kade
personalkostnader f6ljd av hég vardtyngd. Budgetoverskridande finns ocksa inom
personlig assistans pa 3,6 mkr och anledningar dr volymokning mest inom
personlig assistans for barn och en befarande kundférluster pa 1,8 mkr.

Daglig verksamhet redovisar ett underskott pa 4,1 mkr till f6ljd av 6kat volym
fran arsskifte och héga kostnader for arbetsresor. Fler nya deltagare och behov av
dubbelbemanning pa grund av hog vardtyngd ar anledningar till 6kade
personalkostnader. Fler nya deltagare har ocksa paverkat bade en 6kning av
driftkostnader och arbetstesot. Arbetstesor kostnader under 2024 4r 5,6 mnkr
jamfort med 5,1 mnkr 2023.
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Avdelningen f6r Hilsa- och sjukvard -8,5Mkr

Avdelningen redovisar ett 6verskott for personalkostnader med 4,5 mkr.
Underskottet som avdelningen har harror till storsta del inom driften och kommer
fran inkop av inhyrd personal for sjukskéterskor med belopp 16,4 Mkr for aret.
Bland 6vriga kostnader som 6kat mest utover det budgeterade beloppet finns
ink6p av hjilpmedel dir 6kningen ar 1,281 mkr, frakt av likemedel dér 6kningen
varit 0,323 mkr samt ink6p av inkontinenshjilpmedel/sjukvérdsartiklar med 1,282
mkr.

Myndighetskontoret -3,9Mkr

Kopta sirskilt boende platser har varit 6ver budget hela aret (budgeterat 42) 1
borjan av aret kopte forvaltningen 55 platser och férvaltningen har arbetat ner
kopta platser till 31 vid arets slut. Korttidspsykiatri och ordindrt boende psykiatri
ar ocksa verksamheter som avviker frin budget, dd behovet av dessa platser inte
har budgeterats 2024. Detta for att behovet inte historiskt arbetats aktivt med den
malgruppen. Behovet har 6kat efter sommaren pga samsjukligheten och komplexa
irenden dir forvaltningen inte kunnat utnyttja interna resurser.

Administration och stab -9,4Mkr

IT kostnaderna for forvaltningen justeras inte enligt de berdkningar som
torvaltningen och IT initialt gjort. Ink6p av trygghetslarm Overstiger budget da
forvaltningen behévt kopa in larm f6r att kompensera utbyte av dldre modeller
innan arsskiftet. Den budgeterade effekten av hyreséversynen pa 2500tkr foll inte
ut som forvaltningen prognostiserat med stdd av Svefa. I och med stédet fran
Svefa kom och konsulttjanster att paverka resultatet negativt. Syftet med att ligga
hyreséversynen pa Administrationen var att forvaltningen inte visste var
hyreshojningen skulle komma under budgetarbetet f6r 2024. I och med att
oversynen inte fick utfall f6rrin i slutet pa aret lit férvaltningen budget ligga kvar
p4 administration. Okade licenskostnader fér vara system paverkar ocksa
forvaltningen negativt.

Investeringsbudget

Investeringsbudgeten har utnyttjats till de investeringar som forvaltningen har haft
behov av under aret. Namnden har beslutat om férandring av behov under aret
som har fallit vil ut for verksamheten dir skiftet av investeringsposten “Flytt av
verksamhet” till ”"Nyckelskap”. Reinvesteringsposten har ytterligare forstarkt
investeringsposten nyckelskapen samt trygghetslarmen férutom investeringar i
konferensutrustning till verksamheten. Ordinart boende tryckhetslarm har dven
det genererat tryggandet av kommunikationen mellan Trygghetscentralen (TRC) 1
Kristianstad och trygghetslarmen ett projekt som vid arsskiftet dr i
implementeringsfas. Hasselbacken ér invigt och investeringsbudgeten ir till stor
del utnyttjad. Férvaltningen kommer att dska att lyfta 6ver resterade del till 2025
da ena vaningsplanet inte ar klart dn. Nir verksamheten vil flyttar in behovs det
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kompletteras med investeringar for att méta de boendes behov. Detta redovisas 1
6ver- och underskottshanteringen for investeringsbudgeten (i tabellen markerat
med O/U-25). Detta giller dven for tvittkabinettet som ocksa flyttat in sent pa
aret 1 nya lokaler.

Virdsidngar till Sarskilt boende 700 000 686 685 °
Nyckelskap 500 000 648 370 Q
Hja i k ala lokal

jirtstartare i kommunala lokaler {0000 o e
Anslagstyp 1
Tvittkabinettet - Hjdlpmedel 1 400 000 1089 434 0/U -25
Ordinirt boende trygghetslarm 200 000 254 334 0
Reinvesteringsmedel 250 000 62 056 Q
Uppstart Hasselbacken — Ansl =
FPoa Tassebacken T ASAESP 4300 000 3772628 O/U 25
Total investeringsbudget 7 450 000 6601099

Omsorgsforvaltningen

45

Postadress: Stadshuset, 281 80 Hassleholm Telefon: 0451-267 000
E-post: kommunen@hassleholm.se Bankgiro: 8663494 Org. nr: 212000-0985 Webb: www.hassleholm.se
Faktureringsadress: Hassleholms kommun, FakturorHLM, Box 140, 281 22 Hassleholm



Statsbidrag

En forbattrad rutin har gett storre struktur dn féregdende ar. Forvaltningen har
fortsatt ett arbeta att gbra for att sikerstalla och forfina hanteringen av statsbidrag
under 2025. Nedan redovisas de statsbidrag som rekvirerats, hur mycket
forvaltningen har planerat ut samt hur mycket férvaltningen per statsbidrag
kommer att betala tillbaka. Forvaltningens resultat paverkas inte av
aterbetalningskrav pa de medel f6rvaltningen inte har utnyttjat.

. Medel att
Statsbidrag ) Planerat Aterbetala
rekvirera
Sakerstilla god vard och omsorg 2024 25196 25196
|Aldreomsorgslyftet 10 703 7 958 2744
God och nira vird 2024 och Processledate och 4728 454 0
utbildning inom Visam
(-185)
IMotverka oftrivillig ensamhet bland aldre 345 261 84
Statsbidrag till kommunernas arbete med att stirka
I . . 423 423 0
socialtjanstens och hilso-och sjukvirdens beredskap
Personligt ombud 396 396 0
Habiliteringsersittning 2306 2306 0
Infoérandet av en ny socialtjinstlag 650 650 0
Statsbidrag for arbete med hilsosamtal
a8 593 593 0
for dldre
45 155 42 141 2 829

Fredrik Carbonnier

Fredrik Carbonnier

Omsorgsforvaltningen
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AVVIKELSEANALYS INVESTERING 2024

Tkr
Projekt Text Investeringsredovisning 2024 Kommentarer OVER/UNDERSKOTT 2025 KOMMENTARER
Forandrad
g till mellan SRV, .
Ansit Budgetawv. e il I FORV.'S BU.BER.'S Férklaring till avvikelserr
yp Budget |Redovisat Inkomster Netto och bokslut
Utgifter (-) FORSLAG FORSLAG
1P82070 | Vardséngar till Sarskilt boende 2 700 687 687 13 13 0
1P82075 | Flytt av verksamhet 2 500 648 648 -148 0 -148
Hjértstartare | kommunala lokaler KS AU-beslut
1P82900 | 570601 §57 1 100 88 88 12 12, 0
1P82058 | Ordinart boende trygghetslarm 2 200 254 254 -54 -54/ 0
1p2076 | Reinvesteringsmedel - Inkdp av 2 250 62 62 188 0 188
konferensutrustning
Verksamheten har ftt tillgang till loka
hésten och har installerat tvattkabinet
1P82077 | Tvéttkabinett 2 1400 1089 1089 311 0 311 311 det fortfarande justeringar som behsve
komma p3 plats i syfte att optimera lol
verksamhetens behov, arbetsmiljé och
Hasselbacken oppnade under slutet av
finns fortfarande saker som behsver ke
omsorgstagarna och medarbetarna var
Hasselbacken ett tag marker man att c
saker som t.ex. sk&p, hyllor och andra
1P82078 | Inventarier och utrustning Hasselbacken 1 4300 3773 3773 527 0 527 527 bedriva aktiviteter. Ar inte latt att helt
maoblera ett hus innan medarbetare oc
omsorgstagare flyttat in och verksamh
igéng ett tag. Dessutom &r det en avde
Gppnar | mars 2025 dar man kan behd
komplettera.
TOTALT 7 450 6601 o 6601 849 -29 878




AVVIKELSEANALYS DRIFT 2024

Omsorg

Tkr
Ansvar Text Kommentarer VER T 2025 KOMMENTARER KOMMENTARER
Férandrad
Budget Redovisat | Budgetavv. dgeta budgetay Kommentarer ! “: féréndrad mellan FORV.'S BU.BER. Férklaring till avvikelserna Motivering till hantering av éver- och
bokslut n "
FORSLAG FORSLAG
Uppstarten av Hasselbacken blev nagot forsenad och Intaktsokningen kommer till storsta del fran
kom inte igdng férran slutet av november vilket hyresintékterna som 6kar med 1,053 mkr samt
Verksamhetsomr&de Sarskilt boende ";i"fﬁt'de ggfg;" E'Edfl' km“:“":"tv“ . hade Skning i intakter for k°5d‘e“ med 2'5 mkr
raknat med for att bedriva verksamheten under na redovisar et P -
771 (inkl. Korttid och dagligverksamhet 385660 384277 1392 552 B0 e movember och ducembar, Arbetet med e e e
for demens) heltidsresan har blivit effektivare vilket har medfort till foljd av och okad
flertal obokade resurspass har kunnat planeras ut i bemanning for att fasa ut delade turer. Den totala
vilket har bidraait till i P Fr 81 5054 &r 10 204 ik mad
Volymen utférda timmar har 6kat med 4 % jamfort
En 6kning av utforda timmar bidrar till avvikelsen. L":r:af:"?r:gv";;:nrizu:ver:;'iEzgrz;gﬁ::g :\?,rg "
m esniseosnst | s sl aw] st e s
perioden A 11 % enligt jamforelse med fg 8. fordon har medfért hogre kostnader under 8ret.
Inom FSS &r avvikelse mot deldrsprognos 685 tkr. De Verksamhet FSS redovisar ett dverskott jamfort med
storsta avvikelse mot del8rsprognos &r p8 overgripande budget p 3, 8 mnkr vid rets slut. Overskottet kan
Verksamhet och barnverksamhet. For évergripande harled till LSS boende vuxna och boendestéd.
ar avvikelse ett P4 804 tkr LSS boende vuxna redovisar ett Gverskott p§ 11
kopplat till driftkostnader och mest kostnader for miljoner och éverskott beror p lgre
valfardteknik Boet. ITnom barnverksamhet ar avvikelse personalkostnader. Arbetssatt baserad p& Kuben
mot del&rsprognos ett underskott pd 407 tkr till félid av resursmétning som medfért en béttre
Verksamhetsomride FSS héga personalkostnader inom korttidstillsyn. Inom LSS bemanningsplanering och samverkan mellan enheter
773 (Funktionsnedsattning, Stod och 360279 356 464 3815 6195 -2 380 [boende vuxna, boende Sol, boendestod, daglig ar ingar till i viseri
Service) verksamhet och 6vriga Insatser ar avvikelse mot Stjérngatan sténgning har ocksg bidragit att minska
deldrsprognos ett underskott pd 135 tkr vilket beror p§ personalkostnader, genom att ersétta
lite hoga personalkostnader an beraknat vid pensionsavgang, lediga tjanster och nattjanst for
deldrsprognos. Inom personlig assistans &r avvikelse Stjérngatan har ej behévts inom verksamhet.
ett dverskott pg 371tkr mot deldrsprognos foljd av Boendestod har gett overskott p§ 1,5 mnkr vilket
lagre . Arende frén beror p3 lagre personalkostnader da nuvarande
redovisar ett 6versstt p& 290 tkr mot deldrsprognos till drende kréver mindre resurs.
folid av ei behandlat ansskan. Tneatear com in_Lontabtnarcanar
Avdelningen har for perioden erhallit intakter p&
4,921 i form av stadsbidrag for att finansiera tjanster|
I slutet av &ret blev det pengar over frén flera inom rehab- och sjukskéterskeorganisationen. Andra
statsbidrag vilket har medfort att pengarna har kunnat intakter kommer frén forséljning av hj
planeras inom avdelningen hilsa och sjukvérd. Halsa uppg?r till ett Gverskott 0,867 mkr jamfort med
och sjukvard har finansierat Iénekostnaderna fér en rad budgeterat belopp. Omsorgsavgifterna redovisar en
verksamhetsomréde Hs olika SSK-specialisttjanster, 2 ihopaSSK, s8rSsK, kning med 0,259 mkr. Avdelningen redovisar ett
774 (Avdelningen for Halsa- och 140 640 149 206 -8 566 -9784 1218 och del av fér Sucid prev Gverskott for personalkostnader med 4,5 mkr, vilket
Sjukvérd)(kost, rehab, hjzlpmedel, samordnare till sammanlagt 2,9 mkr. Detta har medfért bekriftar att avdelningen fortfarande har en del
sjuksksterskor) att SSK organisationen har minskat sitt underskott. vakanser p4 tillsvidareanstallda sjukskdterskor. T
Stopp for inkdp av inhyrd bemanning har inforts frén samband med genomlysningen som utfordes under
den 1 nov 2024 vilket vi hade raknat med | prognosen i hésten framkom att ett flertal av de nio tjansterna
deldrsbokslutet i augusti. som planerats att finansieras med hjalp av
idrag kunde finansieras med i for
5054 lindar 30128 &r dab dbefir vilkink 2t ubvirdara
Képta sarskilt boende platser har varit 6ver budget
hela Sret (budgeterat 42) I borjan av ret kopte
forvaltningen 55 platser och forvaltningen har
arbetat ner kdpta platser till 31 vid Srets slut.
i datri och ordinart boende psykiatri &r
779 Myndighetsenheten 104299 108 194 -3895 2341 -1554 e o oo rioat. d
behovet av dessa platser inte har budgeterats 2024.
Detta for att behovet inte historiskt arbetats aktivt
med den mélgruppen. Behovet har 6kat efter
sommaren pga samsjukligheten och komplexa
arenden dar forvaltningen inte kunnat utnyttja
interna resurser.
T TorTor JUStETas Tt enge
de berakningar som forvaltningen och IT initialt
gjort. -3039tkr. Inkp av trygghetslarm overstiger
budget d§ férvaltningen behvt képa in larm for att
kompensera utbyte av aldre modeller innan
8resskiftet. Hyreséversynen p& 2500tkr f§ll inte ut
770, 777 | Administration och gemensamma 59 745 69 133 -9 388 -3284 -6 104 som forvaltningen budgeterat med stod av Svefa.

' kostnader Syfet med l8gga hyreséversynen p& Admin var att vi
inte visste var hyrreshajningen skulle komma. I och
med att Gversynen inte fick utfall f5rrén i slutet pd
§ret 14t forvaltningen budget ligga kvar pd admin.
Okade licenskostnader for véra system péverkar

TOTALT 1288950 1311395 -22 445 -10 929 -11516
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kommun

TJANSTEUTLATANDE

Datum

2025-01-23

Omsorgsnamnden

Enhetschef HR

Anna Stroémbéck
Omsorgsférvaltningen
Anna.stromback@hassleholm.se

Personalnyckeltal - Bokslut 2024

Verksamhetens omfattning
Heltidsanstallda och sysselsattningsgrad

Mal: Andel heltidsanstillda med manadslon ska oka.

Andelen som arbetar heltid har 6kat frin med 6,8% till 44,2% 2024. Under viren
2024 inleddes tre pilotprojekt inom projekt Heltidsresan. Pilotprojekten omfattade
cirka 180 medarbetare inom dldreomsorgen samt FSS. Parallellt med detta arbete
har omsorgsférvaltningen arbetat med onskad sysselsattningsgrad samt erbjudit
samtliga nya tjanster sysselsattningsgrad 100 %. De medarbetare som har velat
arbeta hogre tjanster, dir det inte behovts 1 grundbehovet har fatt resurstid 1 sitt
schema. Samplaneringsomraden har skapats for att forvalta resurstiden pa bista
satt. Ny upplaga for bemanningshandboken har publicerats som ett led i att
kvalitetssakra bemanning och schemalaggning. En utbildningsinsats har
genomforts for att 0ka kunskapen kring effektiv bemanning och schemaldggning.
Bemanning- och schemalidggningssystemet Medvind har anpassats for att battre
mota behovet 1 verksamheterna.

Sjukfranvaro och frisktal

Mal: Den totala sjukfrinvaron bland anstéillda med manadslon ska minska.

Den totala sjukfranvaron har 6kat med 0,7% till 10,5%. Nir det giller
lingtidssjukfranvaron har den branta 6kningen brutits fran 2023 7,7 % till 0,8%
2024. Det 6kade fokus och insatser frain HR-enheten med genomging av
rehabirenden som varat tva ar eller mer tros ha dimpat 6kningen. En stor andel
av de som dr langtidssjukskrivna lider av olika former av psykisk ohilsa dir insatta
behandlingar och vantetider till behandling ofta dr linga, vilket paverkar
sjukskrivningens lingd.

Frisknidrvaron har 6kat ytterligare fran 2023 med 2,8 % 2024. Det dr positivt dven
om det dr fran ldga nivaer 45,8%.

Omsorgsforvaltningen
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Anstallda/Personalvolym

Antalet tillsvidareanstillda arsarbetare har inom Omsorgsforvaltningen 6kat med
77st. Antalet arsarbetare som har en tidsbegrinsad manadsanstallning har 6kat
med 38st. Denna 6kning beror pa ett 6kat behov av omsorg hos vara
kommuninvanare. Det utbkade behovet har inneburit att man har 6ppnat upp ett
helt nytt sarskilt boende, Hasselbacken.

Andel timmar utférda av timavlonade har minskat ytterligare fran 18,4% till
17,5%. Minskningen av antalet timavlonade beror dels pa heltidsresen dar
medarbetare arbetar pa resurstid 1 stillet for att ta in timanstéllda, dels pa att
forvaltningen har borjat anstilla vikarier pa manadsanstillningar 6ver sommaren.

Andel heltidsanstillda %

+- (%-
2024 2023 enheter)
Férvaltning K M |Totat] K | M [Totait| K | m [Totalt]
Omsorgsforvaltningen | 42,5%| 551%| 442| 353 521 373] 72| 43| 6]
varav
langtidssjukfranvaro
Sjukfranvaro % %
2024 | 2023 | +/- 2024 2023 | +/-
Omsorgsférvaltningen | 10,5 9,8 | +0,7 43,2 42,4 0,8
Frisktal %
2024 2023 +/-
Omsorgsférvaltningen 45,8 43,0 2,8
Vard och omsorg 42,9 39,1 3,8
Vard och omsorg
| legitimerade 54,7 55,4 -0,6
Tillsvidareanstiéllda, antal
2024 2023 +/-
Omsorgsférvaltningen 1718 1667 51

Tillsvidareanstillda, arsarbetare

2024 2023 +/-




Forvaltning
Omsorgsfdrvaltningen 1523 1456 7
Andel timmar utférda av timaviénade
Forvaltning 2024 2023 +/-
Omsorgsférvaltningen 18,4 17,5 -0,9
Tidsbegransat anstéllda, manadsavi6nade, antal
Forvaltning 2024 2023 +/-
Omsorgsfdrvaltningen 159 121 38
Tidsbegransat anstallda, manadsaviénade, arsarbetare
Férvaltning 2024 2023 +/-
Omsorgsférvaltningen 131 100 31
Personalomsattning%
2024 2023 +/-
Omsorgsfdrvaltningen 8,7 10,1 -1,4
Vard och omsorg 7,3 9,3 -2,0
Vard och omsorg
| legitimerade 19,6 15,1 4,5

34
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Uppfoljning av kommunfullmaktiges strategiska utmaningar med 6vergripande mal

Kommunfullméaktige har fattat beslut om fyra strategiska utmaningar med 6vergripande mal for mandatperioden. Kopplat
till de 6vergripande malen har namnderna fattat beslut om utvecklingsmal.

Malen foljs upp tva ganger om aret i samband med delarsrapporten och arsredovisningen. | arsredovisningen redovisar ni
maluppfyllelsen for hela aret. Utifran er uppféljning och analys gér kommunledningsférvaltningen en samlad bedomning av
maluppfyllelsen i de 6vergripande malen.

I arsredovisningen ingar daven en verksamhetsberattelse for respektive namnd. Dar fyller ni i bedémningen av maluppfyllelse
i namndens utvecklingsmal samt en sammanfattande analys av arbetet i riktning mot malet. Mallen f6r
verksamhetsberattelsen finns som bilaga till anvisningar fér delarsrapporten.

Maluppfyllelsen beddms enligt féljande fargskala:

Stark utveckling i malarbetet

Utveckling inom vissa omraden i malarbetet

Ingen eller svag utveckling i malarbetet @

Vi behdver er uppfdljning senast den 15 januari 2024.
Om ni har nagra funderingar sa tveka inte att hora av er!

Med vanlig hdlsning

Karolina Engquist
Verksamhetsutvecklare
karolina.engquist@hassleholm.se




Hallbar ekonomisk utveckling
Hallbar ekonomisk utveckling dr en av férutsdttningarna for att séikra mdnniskors jobb och sociala trygghet. Vi har ett ansvar fér kommana

ska vara stérre dn intdkterna. Samtidigt ska vi skapa utrymme fér kvalitetsférbdttringar och investera i utvecklingen av Hdssleholms komm

satt.
Overgripande mal

- Hassleholms kommunkoncern har tydliga finansiella mal fér hela verksamheten som bidrar till en langsiktigt god ekonomisk hushallning

Namndens utvecklingsmal

Beddmning av
maluppfyllelse
(vilj den symbol som passar
bast)

Vad har ni arbetat med?
Aktiviteter i riktning mot malet

Omsorgsnamnden har en
ekonomi i balans med
bibehallen kvalitet i insatserna

Effektivt och &ndamalsenligt nyttjande av statsbidrag

Hur har de

Har genomfort lok
utdkning av bemar
hanteringen av sta
avlasas i bade BUS
verksamheten. En

Lokalférsorjning och strukturella behov av forbattringar i lokaler:

En boendeutredni
Den lokalstrategis|
for OF 2026-2030.
forutsattningarna

Omstélining till ny resursfordelningsmodell i hemtjénsten

Pagaende arbete ¢
hemtjanst, projekt
implementeringen
modell som komm

Effektiv bemanningsplanering och 6ka kunskap om
bemanningsekonomi

Bemanningshandb
chefer och admini
fortsatt fokusomr?
arbetar heltid och

Enhetlig hyresmodell och éversyn av hyressattning sarskilda
boende enligt SoL och LSS

En Gversyn har ger
kommunallagens |i
omsorgforvaltning
forvaltningen, Has
och tagit fram brul
beslutades av ON i
anvandas vid fram




En attraktiv plats for medborgare och féretag
I Hassleholms kommun erbjuds bade stad och landsbygd. Vi har ndra till naturskéna miljéer, samtidigt som omvdirlden ér néra Hdssleholm eftersc

attraktionskraften kring vdr plats och den gemensamma riktningen framdt.

Overgripande mal

- Hassleholms kommun ar en attraktiv kommun att bo i och har ett gott foretagsklimat.
- Hassleholm kommuns vision stakar ut den gemensamma riktningen framat.

Namndens utvecklingsmal

Beddmning av
maluppfyllelse
(vélj den symbol som passar
bast)

Vad har ni arbetat med?
Aktiviteter i riktning mot malet

Sal
Hur har det gatt ¢

Omsorgsnamnden ska
sdkerstalla insatser av god
kvalitet och hog kontinuitet i
omstillningen till en ndra vard
och omsorg

S

Omstallningen till en god och nara vard utifran malbilden att
framja delaktighet och medskapande insatser.

En sammanstallning av for
handlingsplan for patients
utveckla det personcentre
samverkan i forvaltningen
som kvalitetssakrar inforn
avdelningen fér halso-och

Mota det 6kade behovet av insatser i takt med att dldre personer
samt komplexa behov i samhallet 6kar

Analys genomfordes i sam
SKR redovisat en rapport i
och arligen analys i samba
sarskilda boendeplatser f¢

Utveckling av nya arbetssatt for omstallning mot nya lagar

Pagdende arbete med att
lagkrav och omstallningar.
nationella LSS utredninger
from augusti tom decemb

Handlingsplan informationssakerhet och sakerstélla
systemforvaltning

Pagdende arbete enligt ha
klart. Informationssakerhe
NIS direktivet ar framtage
kommer i 2025, riskanalys

Anhorigkompetent verksamhet

Arbete pagar enligt verksz
2024-2027, i samarbete fi
Anhorigverksamheten erb
samt utbildningsinsatser.

Forstarkt fokus pa systematiskt kvalitetsarbete

En grundlaggande struktu
systematiskt kvalitetsarbe
medveten och fokus pa kv
har varit i fokus. Da antale




Livskvalitet och trygghet - hela livet
Tillit och trygghet gar hand i hand. Vi vill ha en utveckling ddr bade tillit och trygghet ékar i samhdllet. Ménniskors sékerhet och trygghet h

och ytterst om den enskildes tillit till samhdllet, medmdnniskor, upplevelse av social tillhGrighet och delaktighet. Sjalvférsérining dér en nyck
for individens sjélvstdndighet. Samtidigt ser vi att de sociala skillnaderna i samhdillet 6kar. Fler grupper star langt ifrén arbetsmarknaden. /

utbildningsnivd. Vi vill vinda trenden. Hédssleholm ska vara en trygg plats ddr tilliten ér hég.

Overgripande mal

- 1 Hassleholms kommun ska alla barn fa bli sitt basta och lagga grunden till ett sjalvstandigt liv.
- | Hassleholms kommun ges forutsattningar for fler invanare att komma i arbete.
- | Hassleholms kommun upplevs utemiljén som valkomnande och trygg.

Namndens utvecklingsmal

Beddmning av
maluppfyllelse
(vilj den symbol som passar
bast)

Omsorgsnamnden ska genom
framjande och forebyggande
insatser oOka tilliten till
namndens verksamheter samt
tiligodose den enskildes behov
av trygghet, omtanke och
livskvalitet

Vad har ni arbetat med?
Aktiviteter i riktning mot malet

Utveckling av kommunovergripande forebyggande insatser

Hur har de

Backa barnet har z
béasta, for samordr
24. Samordning oc
en gemensam cen
anhoriga omfattar
anhorigas psykiska

Okad synlighet och positiv kommunikation

Proaktiv kommuni
forflyttningar i om
synlighet genom d
framtida medarbe

Utveckla spraktest for 6kad trygghet

Paborjat arbete at
Implementering u
Utbildning i vardsv
for fortsatt utbildn

Krisberedskap och civilt forsvar

Pagaende arbete f
tydliggora roller, 6
rollkort. Krigplacer
stabsmetodik genc




Attraktiv arbetsgivare

Kompetensférsérjningen inom kommuner och regioner ér en utmaning kommande Gr med stora pensionsavgdangar, brist pé utbildad perso

Harade konkurrens om kompetens stdller 6kade krav pd Héssleholms kommun som en attraktiv arbetsgivare. Vi ska erbjuda flexibla arbets.
medarbetare ges forutsdttningar att utveckla valfdrdsuppdraget.

Overgripande mal

- | Hassleholms kommunkoncern arbetar vi med tillit och medskapande dar medarbetarna ar delaktiga i utvecklingen av de tjanster och den service vi le

Namndens utvecklingsmal

Beddmning av
maluppfyllelse
(vilj den symbol som passar
bast)

Vad har ni arbetat med?
Aktiviteter i riktning mot malet

Hur har de

Omsorgsnamnden ska sakra
kompetensférsérjningen genom
att attrahera, utveckla och
engagera medarbetare och
ledare i namndens verksamheter

Utveckla kompetensforsorjningsplan utifran forvaltningens
nuldgeskarta samt SKR utmaningar. Samverka med
arbetsmarknadsforvaltningen for mottagande av praktikplatser
och arbetsmarknadsanstallningar

Arbete pagar med
forvaltningen. Pag
mottagande av pre
fyra sérskidlda boe

Nya séatt att rekrytera, filmannonser — hogre positiv aktivitet i
sociala kanaler

Riktade annonser,
och jobbmassor hz
forenklades och le
sommarjobben 6v

Handlingsplan forvaltningsledning och administrativa avdelningen

Handlingsplan for
handlingsplan for

Samlat grepp om kompetensutvecklingsarbetet och
utbildningssamordning

Ett samarbete pag
utbildningsanornd
NOSK samarbetet,
med finasiering av
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Omsorgsnéimnden

Uppdraget

Omsorgsndmndens ansvarar for Hassleholms kommuns véard och omsorg fér invédnare som &r i behov
av detta oavsett alder. Stérre delen av verksamheten &r lagstyrd och inom ansvarsomréadet finns bade
myndighet och verkstéllighet. Inom omsorgsférvaltningen arbetar knappt 1800 manadsanstéllda perso-

ner.

Namndens utvecklingsmal

UTVECKLINGSMAL

SAMMANFATTNING AV MALUPPFYLLELSEN

[ Omsorgsnamnden har en ekonomi i balans med bi-
behallen kvalitet i insatserna

Trots arbetet med att effektivisera ekonomin har pagatt
under aret blir utfallet i budgeten ett underskott. Den
stora delen av underskotten ar inkdp av tjanster/be-
manningspersonal inom HS (sjukskétersketjanster). In-
for sommaren var det svart att tdcka upp bemannings-
behovet inom HSL. For att sakerstalla patientsaker-
heten togs bemanningspersonal in. Effektivisering av
arbetssatt, kvalitativ bemanningsplanering samt tydlig-
gorande av ramverket for heltidsresan har stor bety-
delse for att na en ekonomi i balans. Strategisk lokal-
behovsplanering forbattrar férutsattningarna for att
mota det 6kade behovet av vard och omsorg i egen
regi. Nya sarskilt boende Hasselbacken ar fardigstalld
under andra halvan av aret, darmed har antalet kopta
platser inom ordinart boende minskat (Antal). Syste-
matisk styrning for nyttjande av riktade statsbidrag moj-
liggor utvecklingsinsatser for 6kad kvalitet. Beslut om
en enhetlig hyresmodell har inforts under aret for hy-
ressattning av sarskilda bostader. Det ger mdjlighet att
folja kommunallagens likstallighetsprincip, av de bo-
stdder som omsorgen hyr ut i andra hand.

Omsorgsnamnden ska sakerstalla insatser av god
kvalitet och hdg kontinuitet i omstallningen till en nara
vard och omsorg.

Utveckling av digitalt ledningssystem och processinrik-
tat arbetssatt pagar alltjagmt. Under aret har eft pa-
gaende arbete av implementering férnyad dokumentat-
ion enligt IBIC i ett nytt dokumentationssystem fortsatt.
Arbetet inom ramen for den nationella omstallningen
god och nara vard visar en positiv forflyttning. Kontinui-
tet i hemtjansten visar pa forbattring i jamfoérelse med
féregaende ar och ar nagot under snittet for riket. Flera
sarskilda boende har stjarnmarkts. Arbetet inom HSL
maste fortsatt forbattras for att na en fullgod kvalité.

Omsorgsnamnden ska genom framjande och fore-
byggande insatser 6ka tilliten till nAmndens verksam-
heter samt tillgodose den enskildes behov av trygg-
het, omtanke och livskvalitet.

Arbetet for att trygga organisationens krislednings-
struktur, tydliggdra roller och sakerstalla kommunikat-
ionen har fortsatt under aret. Utveckling av spraktest
for 6kad trygghet har pabdrjats. Kommunévergripande
forebyggande insatser utifran stod till anhériga och sui-
cidprevention pagar. Pagaende insatser for att mot-
verka brott mot valfarden ar genomférda och det plan-
eras in ytterligare insatser for ett fortsatt arbete. Namn-
den har tagit beslut att folja lagstiftarens intentionen att
vid anstallning begéra utdrag fran belastningsregistret
sakerstalla god vard och omsorg.
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Omsorgsnamnden ska sékra kompetensforsorj-

ningen genom att attrahera, utveckla och engagera
medarbetare och ledare i ndmndens verksamheter

For att attrahera nya medarbetare och ledare sker
hogre positiv aktivitet i sociala kanaler och nya satt att
rekrytera. Antal sokande till sommarjobben 6kade i
jamforelse med féregaende ar. Utbildningsinsats har
genomforts for samtliga chefer utifran friskfaktorer for
ett sunt arbetsliv, ett arbete som ska fortsatta. Sjukta-
len har tyvarr 6kat nagot mot féregaende ar.

Aret s3 har langt

DEMOGRAFI

Behoven av stéd och hjalp hos den aldre befolkningen
Okar och kommer att fortsatta 0ka de narmaste aren.
Behoven hos personer med LSS-insatser respektive so-
cialpsykiatri beraknas ocksa de 6ka framat. Inom kort
finns behov av 6kat antal platser i daglig verksamhet
och fler platser pa sarskilda boenden inom LSS.

PERSONAL

Forvaltningen har under aret arbetat intensivt med hel-
tidsresan och en bemanningshandbok har tagits fram.
En tydlig plan ar framtagen och ett antal atgarder ar vid-
taga enligt denna. Pilotverksamheter ar startade och
dessa foljs, utvecklas och utvarderas fortlépande. For
att lyckas i arbetet kravs god facklig samverkan, medar-
betarnas delaktighet, nya arbetssatt och att verksam-
hetssystemen stddjer arbetet. Det ar ofrankomligt att ar-
betet med heltidsresan ar forenat med kostnader som
kommer att kvarsta. Kulturresan har férvaltningen fort-
satt arbetat med under aret. Arbetsmiljoarbetet kommer
att fortsatta och ska vara ett stédndigt pagaende arbete
dar kulturresan ar en del i arbetsmiljén. Aktiviteter for
en hallbar och trivsam arbetsmiljé har genomférts under
aret. Omsorgsnamnden har fattat beslut om utfasning
av hyrpersonal inom halso- och sjukvarden vilket ge-
nomforts under hosten -2024. Infér sommaren pagick
ett stort arbete for att locka kompetenta semestervika-
rier till férvaltningen. En projektanstalld utbildningssam-
ordnare arbetade med att halla ihop kompetensforsorj-
ningen och det pagar flertalet kompetenshéjande

insatser sasom, validering till underskoterska och speci-
alistutbildningar.

KVALITE

Forvaltningen har under aret haft ett tydligt fokus pa
kvalitetsarbetet och det finns forum for kvalitetsdialo-
ger pa alla nivaer i férvaltningen och mellan olika av-
delningar. Att arbeta med férandring av kultur och
kvalitet tar tid, och ska vara ett standigt pagaende ar-
bete. Stjarnméarkning av de sarskilda boenden som
arbetar med demenssjuka ar pagaende och atta av
tio har nu stjarnmarkts. Stjarnmarkning ar en tydlig
kvalitetsstampel pa demensvarden som bedrivs. Fast
omsorgskontakt i form av underskéterska inom hem-
tjiansten ar implementerad. Kontinuiteten inom hem-
tjiansten har forbattrats. Det samma géaller féljsam-
heten till basala hygienregler. Den sammantagna
nojdheten fér hemtjénsten i Hassleholm 2024 var
90%. Ett antal verksamheter inom FSS har stallts om
for att battre mota behoven hos medborgarna. Om-
sorgsnamnden gav forvaltningen i uppdrag att se
Over hyressattningen av bostader inom bade SoL
och LSS. Beslut har tagits om principer for hyressatt-
ning och modell fér uppréakning av hyror har fattats.
Patientsakerhetsarbetet samt kvalitetsarbetet ar prio-
riterat och ett fokuserat arbete pagar.

LOKALER

Forvaltningen har arbetat fram en lokalférsorjnings-
plan fér behov av lokaler samt behov av platser i olika
verksamheter pa kort och lang sikt. Hansyn har i pla-
neringen tagits till kommunens behov av att minska
lokalférhyrningar i syfte att spara pengar. Det fram-
kommer tydligt att de 6kade behoven hos befolk-
ningen som omsorgsnamnden behdver méta upp,
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behdvs utdkningar i form av fler platser och darmed
Okat behov av lokalyta i ett antal olika verksamheter.
For en ytterligare férdjupning av analysen har Enso-
lution anlitats. Hasselbacken har startat sin verksam-
het och att delar av Hégalid har flyttar dit for att ge ut-
rymme for korttidsverksamhet pa Hogalid. Under hos-
ten har forvaltningen férstarkts med en lokalstrategisk
funktion, vilket ar positivt for ett fortsatt effektivt ar-
bete kring lokaler.

Ekonomisk
helarsprognos

FORVALTNINGEN REDOVISAR ETT UNDERSKOTT
PA -22,55MKR

SARSKILT BOENDE +1,3MKR

Uppstarten av Bjérkhagas tre platser samt Hassel-
backen kommer att belasta férvaltningen med en kost-
nad motsvarande Detta férvantas minska motsvarande
kostnad av kdpta platser. Resterande verksamhet pro-
gnostiseras att halla budget.

ORDINART BOENDE -5,8MKR
Verksamheten har 6kat i volym da fler har beviljats
hemtjanstinsatser och darmed 6kade personalkostna-
der. Ny resursférdelningsmodell inféras nasta ar.

FUNKTIONSNEDSATTNING STOD OCH SER-

VICE

+3,8MKR

Fortsatt god ekonomisk hushéllning och effektiv beman-
ningsplanering ger en positiv prognos framat. En utékad
bemanning pa gruppboende, nya assistansarenden
samt kostnaden for dagcenterresor dampar dock resul-
tatet.

HALSA OCH SJUKVARD -8,5MKR

Flertalet vakanser, samt sommarersattare inom verk-
samheten vilket resulterat i inhyrning av sjukskoterskor
under senvar och sommar som paverkar resultat for pe-
rioden samt prognosen negativt med 16,4Mkr. Oversyn
pagar av organisation och arbetssatt, omférdelning av
befintliga resurser samt planering fér hyroberoende.

MYNDIGHETSKONTORET -3,9MKR

Minska antalet kdpta platser for att kompensera for upp-
starten av Hasselbacken. Prognosen forutsatter att for-
valtningen blir ersatt for kostnader for ett migrations-
verksarende med motsvarande 2,6Mnkr.

ADMINISTRATION OCH STAB -9,4AMKR

Hogre IT-kostnader an budgeterat 3 Mnkr samt intakter
for hyresdversyn som inte foll ut enligt prognos ligger
budgeterat har i stallet for i respektive verksamhet. Fler-
talet tillfalliga vakanser dampar dock resultatet. funkt-
ioner kommer att fortsatta utvecklas. Alla kommuner
maste inte arbeta med allt, vi kan hjalpas at. Kvalitets-
arbetet som borjar ge utdelning ar angelaget att halla i
och fortsatt utveckla och det ar helt avgérande att ar-
beta med kommunens och forvaltningens varumarke for
att lyckas bemanna verksamheterna med kompetenta
medarbetare. Fortsatt under 2024 bygger handlingspla-
nen for patientsakerhet pa ett antal aktiviteter, vilka be-
doms ge direkt effekt pa patientsakerheten. Lokalfragan
kommer ocksa fortsatt att vara viktig bade ur ett med-
borgar- och medarbetarperspektiv.

En ny hyresséttning av alla hyreslagenheter som hyrs
ut i andra hand trader i kraft from 1 november, i sar-
skilda bostader enligt SOL & LSS enligt faststalld hy-
resmodell. Hemtjansten kommer stalla om sitt arbets-
satt med att infora digitala ink&p och koncept med att
leverera kyld mat for uppvarmning i hemmet i stallet
for att leverera varma matportioner. En stor utmaning
ar att klara budgeten pa sikt och den osékerhet som
statsbidrag medfér for verksamheten.

Ska bytas ut mot aktuella siffor

Forvaltningen totalt

Genomsnittlig sysselsattningsgrad 87,6 86,4
Andel timmar utférda av timanstallda 17,5 184
Frisknérvaro 43,7 43

SéaBo

- Sysselsattningsgrad (i %) 81,9 81,5
Ordbo

- Kontinuitet 15,8 15,6
- Sysselsattningsgrad (i %) 89,2 86,1
FSS

- Sysselsattningsgrad (i %) 90,4 88,3
Resurs

- Andel Tillsv.SSKi relation till bemanning

(i %) (Snittantal 2023 -11st, 2024- 14st) 86 72

Myndighet

- Kopta platser sabo (antal i snitt/manad) 43 53
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Utveckling pa sikt

SAMMANFATTNING
Det kommer att vara en stor utmaning att klara eko-
nomin. De 6kade behoven hos befolkningen och
forskjutningen av varden fran slutenvarden till pri-
marvard. Detta &r en fraga som ar och kommer att
vara hégt upp pa dagordningen de narmaste aren.
Det ar tydligt att resurserna behdver utdkas for att
klara av att bibehalla en saker vard och omsorgs
samt bibehalla en god kvalité. Att fortsatta utveckla
samarbetet med primarvarden och slutenvarden lik-
som med psykiatrin ar helt avgérande for att om-
sorgsnamnden ska kunna uppna det nationella ma-
let med en nara och personcentrerad vard. Dialo-
gen med grannkommunerna om gemensamma
stallningstaganden, processer och vissa funktioner
kommer att fortsatta utvecklas. Kvalitetsarbetet ar
mycket angelaget att halla i och fortsatt utveckla.
Arbetet attraktiv arbetsbetsgivare ar helt avgérande
for att lyckas bemanna verksamheterna med kom-
petenta medarbetare. Under 2024 har handlingspla-
nen for patientsékerhet byggts upp pa ett antal akti-
viteter, vilka bedoms ge direkt effekt pa patientsa-
kerheten. Lokalfragan kommer fortsatt att vara vik-
tig bade ur ett medborgar- och medarbetarperspek-
tiv. En ny hyressattning av alla hyreslagenheter
som hyrs ut i andra hand tradde i kraft from 1 no-
vember, i sarskilda bostader enligt SOL & LSS en-
ligt faststalld hyresmodell. FSS kommer att ha ut6-
kade kostnader under 2025 och framéat da fler vard-
tagare med stora vardbehov har tillkommit. Hem-
tjansten arbetar fortsatt med att stalla om sitt ar-
betssatt genom att infora digitala inkdp och koncept
med att leverera kyld mat fér uppvarmning i hem-
met i stallet for att leverera varma matportioner.
Backa Barnet projektet har kommit ingang under
2024. Utbildningar har pabdrjats inom projektet och
samverkan mellan Hassleholm och andra huvud-
man har pabdrjats. En stor utmaning for omsorgs-
namnden &r att klara budgeten da behoven hos
medborgarna Okar. Statsbidragen har kommit att bli
en del av budgeten och det finns en osékerhetsfak-
tor da beslut om statsbidragen meddelas sent. Det
ar svarigheter att planera kommande ars budget/ak-
tiviteter inom ramen for statsbidragen. Detta medfor
en osakerhet och till viss del en svarighet att vara
tydlig i vilka projekt (statsbidragsfinansierade pro-
jekt) som ska fortsatta inom verksamheterna.




Hassleholms
kommun

Verksamhetschef

Malena Sylvan
Omsorgsférvaltningen
0451-26 74 25
Malena.sylvan@hassleholm.se

FSS

Verksamhetens omfattning

BOKSLUT 165)

Datum

2024-12-20

Verksamheten FSS utfor beviljade insatser enligt LSS (Lagen om st6d och service
till vissa funktionshindrade) och SOL (Socialtjanstlagen) till personer med
funktionsnedsittningar.

Verksamhetens ledning bestar av 17 enhetschefer och 1 verksamhetschef. Vi har
416 4a i verksamheterna som ger insatser till 729 medborgare. Budget f6r 2024

351 Mnkt.
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Omsorgsforvaltningen

Boende LSS
Frida Lavin,Roger Vilonius
Kenneth Pe
Sara Fast, Cecilia V
Kim Hedlund

Boende, bondestéd SoL, LSS
Malin Péhlsson, M: Iversand

Camilla Petersen

Daglig verksamhet, dagverksamhet
Ann-Charlotte Krager, S Ohtling
Linda Wi

Personlig assistans

Viveca Agren

Barn och Ungdomsverksamheten
Emelie Svedberg, Milva Solca

Resursenhetschef, admin;

Helene Kjellgren,

Postadress: , 281 80 Hassleholm Besdksadress: Lojtnant Granlunds vag 14 Telefon: 0451-26 70 00 Telefax: 0451-814 06
E-post: omsorgsnamnden@hassleholm.se Bankgiro: 866-3494 Org. nr: 212000-0985 Webb: www.hassleholm.se
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Aret sa hir langt

Pilvigen och Vistanvigen 1 Vittsjo har under varen renoverats och verksamheten
varit ut flyttad. 17 juni ar alla tillbaka och det har fungerat val. Flyttkostnader och
mindre kostnader for verksamhetens 6nskemal ca 600.000 kr.

Kuben mitningar pa boende LSS och daglig verksamhet indikerar att vi har for fa
arsarbetare. Ensolution har nu gjort om i sin bedémningsmall och det matchar
nagot battre men fortsatt ett underskott i budget f6r arsarbetare enligt matning.

Vi har under perioden juli-december fatt 4 nya drende personlig assistans samt 2
arende med forlingning och utokning som inte fanns budgeterade och inte heller
finns med i budget 2025 da de tillkommit efter beslutad ram.

Raddningstjansten har gjort brandtillsyner pa vira boende. Det féranledde att vi la
ner gruppbostad Stjarngatan 1 Tyringe da kostnaderna for atgirder skulle bli stora.
Boende och personal flyttade under april manad till nya verksamheter. Att vi
beh6vt lamna ett boende gor att vi nu har brist pa lediga platser pa LSS
gruppbostad. Fler brandtillsyner har gjort och nagra kommer 2025.

Verksamheterna jobbar aktivt med heltidsresan och schemalaggning. Under varen
kom det in 6nskemal fran verksamheterna utifran ny skrivelse i bilaga J (bilaga till
AB Allminna bestimmelser), jourtjanstgérande personal inom LSS. Som
arbetsgivare ser vi inget behov av 24 timmars pass.

Delori betalapp for sikra betalningar med boendes pengar testas pa
Kompanivigen. Vi kan via systemet f6lja transaktionerna. En sikerhet for de
boende och medarbetarna. Vi 6nskar att det skulle kunna fungera pa samtliga
stallen.

Boet har inférts pa 7 boende. Boet ir ett digitalt verktyg dir aktiviteter liggs in

Omsorgsnidmnden har en ekonomi i balans med bibehallen kvalitet i insatserna

Minska overtid.

- Manatlig avstamning vid verksamhetsavstimning. Genomférs.

- Tydliga handlingsplaner gors av EC tillsammans med VC nar det dverstiger
budgetramarna. Handlingsplanerna ska vara valkdnda i respektive enhet.

- Gaigenom/arbeta med budgeten varje kvartal tillsammans i FSS
ledningsgrupp for 6kad medvetenhet. Genomfors tillsammans med ekonom.
Samordning av vikarier och resurspass ar svart da vart system inte mojliggor
sokning fullt ut.

samt valmojligheter och sedan kan personal och boende se vad som ska hinda
idag och checka av aktiviteterna. Verktyget ar till f6r att 6ka delaktighet och
sjalvbestimmande f6r vara boende. Kvalitetspriset gick till alla som arbetar med
Boet hos oss och vi dr ocksa nominerade till arets Vilfardsinspirator pa MtV
missan i Stockholm januari 2025.

Maluppfyllelse



Omsorgsnimnden ska sikerstilla insatser av god kvalitet och hég kontinuitet i

omstillningen till en nira vard och omsorg

- Fortsatt utveckling av IBIC och Life Care, genomforandeplaner och
dokumentation.

- Nytt kvalitetsledningssystem. Under utveckling med plan for fardigt resultat

2024.

- Folja upp handlingsplaner fran kvalitetsrad och teamsamverkan. Genomfors.

= Utveckling inom vissa omraden i malarbetet

Omsorgsnimnden ska genom frimjande och forebyggande insatser 6ka tilliten
till nimndens verksamheter samt tillgodose den enskildes behov av trygghet,

omtanke och livskvalitet

- Barnkonsekvensanalyser. Mall ar framtagen och har gjorts kiand i
omsorgsforvaltningen.

- Brukarundersokning nu i host s kommer vi arbeta vidare utefter resultatet

2024/2025.

- Riskbedomningar som belyser hur medborgarna paverkas vid forandringar.

Genomfors.

- Arbeta med anhdrigstod. Anhdrigombuden i verksamheten bjuder fortsatt in

till traffar. Nagra har varit ivag pa Anhorigkonferens.
- Utbildning i suicidprevention. MHFA utbildningar och regionens digitala
utbildning SPISS som gors arligen i socialpsykiatrins verksamheter.

= Stark utveckling i malarbetet

= Utveckling inom vissa omraden i malarbetet

Omsorgsnimnden ska sikra kompetensforsorjningen genom att attrahera,
utveckla och engagera medarbetare och ledare i nimndens verksamheter

Indikatorer:

Genomsnittlig sysselsattningsgrad, malvarde cka 2%.

Resultat: 90,8 % 6kning med 2 % enheter

Timavlénade, malvarde minska 2%

Resultat: 495 mot 2023 443 ar en 6kning med drygt 11%

Frisknarvaro, jamforelse utifran foregaende ar (40,9% 2022, 53% 2023)
Resultat: 54,9 %.

- Friskfaktorer Sunt arbetsliv.

- Flexibilitet och lyhordhet i Heltidsresan for att fa med alla. Vi har dialoger med

Kommunal och arbetsplatsombud som har varit mycket bra. Fortsatter dialoger i detta

forum samt ute pa APT enhetschef och arbetsplatsombud tillsammans.

3(5)
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- Utbildningspaket ar 1-3 som nyanstalld i FSS. Under senare delen av hosten kommer
vi titta pa ett utbildningspaket for medarbetare.

= Utveckling inom vissa omraden i malarbetet

Arets resultat

VERKSAMHET =~ BUDGET UTFALL 2024 AVVIKELSE 2024
2024 (tkr) (tkr) (tkr)
FSS 360 279 356 464 3815

Verksamhet FSS redovisar ett 6verskott jamfort med budget pa 3, 8 mnkr vid
arets slut. Overskottet kan hirled till LSS boende vuxna och boendestéd.

LSS boende vuxna redovisar ett 6verskott pa 11 miljoner och 6verskott beror pa
ligre personalkostnader. Arbetssitt baserad pa Kuben resursmitning som medfort
en battre bemanningsplanering och samverkan mellan enheter édr anledningar till
bemanningseffektivisering. Stjirngatan stingning har ocksa bidragit att minska
personalkostnader, genom att ersitta pensionsavgang, lediga tjanster och nattjanst

Boendestod har gett 6verskott pa 1,5 mnkr vilket beror pa liagre
personalkostnader da nuvarande drende kriver mindre resurser.

Insatser som ledsagning, kontaktpersoner, avlosning, 6ppen verksamhet och
Ovriga insatser redovisar ett Overskott pa 0,5 mnkr till f6ljd av farre drenden och
lediga tjanst.

Ersittning fran Migrationsverket avseende en medborgare i gruppbostad
redovisar ett 6versott pa 0,3 mnkr till £6ljd av sen inbetalning som avser 2022.
Overgripande verksamhet har gett ett underskott 0,6 mnkr vilket beror pa héga
driftkostnader mest kopplat till vilfardsteknik, licens f6r Boet som dr en app som
implementerats pa flera gruppbostider for att stirka personalens trygghet 1 sitt
arbete, samtidigt som den frimjar individens sjilvstindighet.

Barnverksamheter redovisar ett underskott pa 0, 6 mnkr som kommer frin ett
overskott pa 0,4 mnkr f6r boende barn, 0,7 mnkr f6r korttidsvistelse och ett
underskott pa 1,7 mnkr f6r korttidstillsyn. Hoga personalkostnader inom
korttidstillsyn till f6ljd av infléde av fler beslut med komplex behov ir anledning
till underskottet.

Omrade boende Sol redovisar ett underskott 0,6 mnkr pa grund av 6kade
personalkostnader f6ljd av hégre vardtyngd. Budgetoverskridande finns ocksa
inom personlig assistans 3,6 mnkr och anledningar ar volymékning mest inom
personlig assistans barn och befarande kundférluster pa 1,8 mnkr.

Daglig verksamhet redovisar ett underskott pa 4,1 mnkr till f6ljd av 6kat volym
fran arsskifte och héga kostnader for arbetsresor. Fler nya deltagare och behov av
dubbelbemanning pa grund av hogre vardtyngd ar anledningar till 6kade
personalkostnader. Fler nya deltagare har ocksa paverkat bade en 6kning av
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driftkostnader och arbetstesot. Arbetstesor kostnader under 2024 4r 5,6 mnkr
jamfort med 5,1 mnkr 2023.

Utveckling pa sikt

Nya boendeplatser inom gruppbostad behévs 2025 och 2026. Vi foljer
utvecklingen med antal nya ansokningar och troliga beslut som kan komma.

Vi behover ocksa nya lokaler och medarbetare f6r att méta behov av
korttidstillsyn fér barn och unga samt for daglig verksamhet, for korttidstillsynen
verksamhet behéver vi tillgang till lokal innan sommaren 2025. Daglig verksamhet
tittar vi 6ver och invintar svar om vi kan nyttja limnade (hjalpmedelcentrum som
flyttat) lokaler pa Kanslihusvagen.

Viaren 2025 startar Yrkesresan inom funktionshinderomradet. Manga
utbildningstimmar per medarbetare som ska genomféras. Utbildningarna ar
digitala men kostnaden fér timmarna tillkommer. Detta kommer ge ett lyft f6r
verksamheterna.

Omvirldsbevakning, externt och internt, kring enhetschefernas uppdrag och
lonelidge behover goras. Plan for eventuell justering till kringligeande kommuner
likasa.

De ekonomiska aspekterna kommande ar blir en utmaning f6r verksamheten. Vi
har idag en bra dialog ut 1 verksamheten kring budget och forutsittningar framat.
Redan i ar saknar vi budgetmedel for att f6lja resursmitningen enligt Kuben.
Under hésten har dialogerna kring budget 2025 pagitt.

Malena Sylvan Verksamhetschef FSS

Verksamhetschef FSS
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Datum
- 2025-01-02
Héassleholms
kommun
Verksamhetschef

Ingela Bengtsson
Omsorgsférvaltningen

Ordinért boende
Ingela.a.Bengtsson@hassleholm.se

Ordinirt boende

Verksamhetens omfattning

Verksamheten utfor insatser beviljade enligt socialtjinstlagen samt delegerade
hilso-och sjukvardsinsatser. Hassleholms Kommun ar indelad 1 11 geografiska
hemtjanstomraden samt en nattpatrull. Omradena leds av 12 enhetschefer och
totalt arbetar hir cirka 420 tillsvidareanstillda medarbetare. Verksamheten har en
poolenhetschef, vars funktion ir att ersitta kollegor vid kortare frainvaro samt
vara ett stod 1 projekt och verksamhetsutveckling. Hir finns ocksa en
chefsstodjare, som skall stotta med samordning, uppféljning och administration,
till verksamheten och dess chefer. I samverkan med Hisslehem ansvarar dven
ordinirt boende for trygghetsboendena Pirlan, Juvelen och dess
trygghetsvardinnor.

Omsorgsforvaltningen

Postadress: , 281 80 Hassleholm Besdksadress: Lojtnant Granlunds vag 14 Telefon: 0451-26 70 00 Telefax: 0451-814 06
E-post: omsorgsnamnden@hassleholm.se Bankgiro: 866-3494 Org. nr: 212000-0985 Webb: www.hassleholm.se
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Verksamhetschef

Ingela Bengtsson

Vittsjo/Bjirnum: EC Oster: EC Louise e
Catharina Andersson Wikander Tyringe Nord: EC Ingela
Andersson

Histveda: EC Sofie Centrum: EC Maria :
Persson Tegnér Tyringe Syd: EC Hanna

Landgren

Vinslév: EC Johan
Minsson

Norr: EC Lena Haag Vister 1: EC Isabell
Nattpatrull: EC Eva Marsden FL (vik Gunnel

Svensson Malmgren)
Vister 2: EC Asa Sjoholm Sosdala: EC Isam Al-Saadi

Poolenhetschef: Chefsstodjare:

Maria Gounta Latsson Usrsula Persson

Aret sa hir langt

Omsorgsforvaltningen har i enlighet med omsorgsnimndens beslut undersokt
moijligheterna till ett inférande av digitala inkép 1 hemtjinsten. Utgangsliget for ett
inférande ér att forindringen ska bidra till 6kad valfrihet f6r den enskilda
omsorgstagaren. Likasa dr det en viktig 16sning f6r omsorgsfoérvaltningens férutsittningar
att skapa en god arbetsmiljo, klara kompetensforsorjningen och utvecklas till en attraktiv
arbetsgivare pa lang sikt. Beslut om digitala ink6p innebir ocksa en ekonomisk besparing.
Inférandet pagar och skall aterredovisas till Omsorgsnimnden i april 2025,

Funktionen fast omsorgskontakt dr reglerad i socialtjanstlagen och enligt lagen skall den
som har hemtjinst erbjudas en fast omsorgskontakt, om det inte bedéms vara uppenbart
obehovligt. Den fasta omsorgskontakten ska tillgodose den enskildes behov av trygghet,
kontinuitet, individanpassning och samordning. Rollens funktion, arbetsuppgifter och
mandat skall tydligt underlitta, f6r savil medarbetare i hemtjinsten, omsorgstagarna,
anhoriga och andra yrkesgrupper runt omsorgstagaren. Alla hemtjinstomraden skall
arbeta lika med denna roll och milsittningen dr att det alltid 4r omsorgskontakten som
utfor de beviljade insatserna som inte utfors dagligen. En specialistunderskéterska har
haft uppdraget att tillsammans med enhetschefer samt medarbetare, implementera
arbetssittet 1 alla hemtjinstomréiden.

Det dr en utmaning att férdela resurser med utgangspunkt i omsorgstagarnas behov. En
ny resursférdelningsmodell som heter Kuben héller dirfér pa att inféras inom
hemtjinsten. Kuben dr ett mobilt grinssnitt for insamling av data f6r behovsbedémning
enligt IBIC (Individens Behov I Centrum). Kuben bygger pa IBIC och bedémningarna
utgar fran individens behov av st6d och hjilp, inte insats och frekvens. I Kuben 6versitts
behov till tid och hjilper bistandsbedémningen att ha ett gemensamt tillvigagangssitt vid
bedémningen. Den 6versitter individers behov av hjilp och stdd, till resursférdelning i
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form av bemanningsbehov och budgetférdelning. Pa sé sitt far varje enhet
forutsittningar att tillgodose individernas behov. Arbetet med att inféra denna modell dr
pagaende, med ett ndra samarbete mellan myndighetsenheten och hemtjiansten.

For att forbittra arbetsmiljén f6r medarbetarna 1 hemtjdnsten, har det varit fokus pa att
arbeta med de brister som identifierats via arbetsmiljdronder, arbetsplatstriffar och i det
systematiska arbetsmiljéarbetet. Detta har gjorts genom att utveckla delaktigheten pa
arbetsplatstriffar, ta st6d frin HR-enheten, anvinda féretagshilsovirden vid behov, ga
igenom Sunt arbetslivs friskfaktorer, arbeta systematiskt med arbetsmiljofragor samt folja
de riktlinjer och rutiner som giller inom omrédet pd ett korrekt sitt. Processen med att
forbittra arbetsmiljon ér fortldpande och ansvarig enhetschef f6ljer upp att arbetet ger
resultat, genom korta kontinuerliga pulsmitningar.

I hemtjinsten Bjarnum/ Vittsjo har en arbetsmiljokartliggning genomforts av
foretagshilsovarden Feelgood. Alla medarbetatre har blivit intervjuade och det som
sammanfattningsvis kom fram, som behéver arbetas vidare med for att forbéttra
arbetsmiljon, var att rollerna enhetschef, administratér och planerare behover f6rtydligas.
Det behover skapas forum och tid f6r avstimningar, dir medarbetare kan diskutera
arbetets utformning samt hur de skall arbeta tillsammans i teamet. Det finns dven ett
behov av att separera vad som skall lyftas pa individ respektive gruppnivd. Det som ocksi
poingterades frin Feelgood var att medarbetarna upplevde arbetsmiljon mycket bittre
nu, jimfort med i bérjan av dret.

Hassleholms kommun ¢ Stadshuset ¢ 281 80 Hassleholm « vxI 0451-26 70 00 « kontaktcenter@hassleholm.se

Maluppfyllelse

Omsorgsnimnden har en ekonomi i balans med bibehallen kvalitet i
insatserna

Arbetet med att inféra resursfordelningsmodellen Kuben &r pagaende, enligt beskrivning ovan.

Verksamhetschefen har manatliga avstdmningar med enhetschefer kring bland annat ekonomi samt att
ekonomen besoker ordinart boendes ledningsgrupp en gang i manaden. Ekonomen har aven enskilda
avstamningar med enhetschef, planerare och administratér en gang i manaden. Genom detta arbetssatt har
verksamhetschef och ekonom stor insikt i ekonomin i alla hemtjanstomraden samt att eventuella atgarder
snabbt kan sattas in, for uppna en ekonomi i balans.

Effektiv bemanningsplanering, genom att utbilda alla planerare i LifeCare planering. Har har arbetet med
detta visat att den planerade insatstiden ligger narmare bade den beviljade och utférda tiden.

Effektivt anvandande av statsbidrag, som bland annat anvands for projekt kontinuitet, vilken har forbattrats.
En specialistunderskoterska har fatt mojlighet att arbeta ute i alla hemtjanstgrupper, for att kunna inféra fast
omsorgskontakt sa alla arbetar likadant med den rollen och dess ansvar.

= Utveckling inom vissa omraden i malarbetet

Omsorgsnamnden ska sakerstilla insatser av god kvalitet och hog
kontinuitet i omstillningen till en nira vard och omsorg

Indikator:

Kontinuitet — Malvarde: battre an foregaende ar pa 15,6 (Hassleholm 2023) och lagre an riket pa 16 (Riket
2023).

Resultat: 2024 ar kontinuiteten pa 15,6. Arbetet pagar kontinuerligt, med att informera samtliga medarbetare
om vad kontinuitetsarbetet innebar samt genom att utbilda alla planerare och enhetschefer i LifeCare
planering. Forutsattningarna for att uppna en god kontinuitet ser olika ut, beroende pa om det ar ett omrade
som ligger centralt, eller pa landsbygden.
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Implementera fast omsorgskontakt i hela hemtjansten, enligt beskrivning ovan.

= Stark utveckling 1 malarbetet

Omsorgsnimnden ska genom friamjande och forebyggande insatser
oka tilliten till naAmndens verksamheter samt tillgodose den
enskildes behov av trygghet, omtanke och livskvalitet

Indikator:

Hemtjanstindex — Malvarde: Battre an féregaende ar pa 63,8 (Hassleholm 2023) och hégre an Riket pa 66,4
(Riket 2023).

Resultat: 65 (Hassleholm 2024) 65,5 (Riket 2024). Hassleholm hamnar pa plats 162 av landets 290
kommuner.

Hemtjanstindex ger ett samlat matt och en helhetsbild av hur bra en kommun &r pa att leverera hemtjanst.
Indexet mater hela processen fran det att behov av hemtjénst uppstar, till ansékan, bistandsbeslut, uppstart
och utférande.

Det har arbetats med att férenkla och fortydliga informationen pa hemsidan, om hur man séker hemtjanst
samt om vad man som omsorgstagare samt anhdrig kan férvanta sig, nar man blivit beviljad hemtjanst.
Ansdkan om trygghetskamera, kan numera goras via en e-tjanst pa hemsidan.

Anvanda resultat av brukarundersékning till verksamhetsutveckling. Den sammantagna néjdheten for
hemtjansten i Hassleholm 2024 var 90%. Det som kommer fokuseras pa och arbetas vidare med ar
bemétande. En specialistunderskoterska har detta som uppdrag under 2024, dar hon utbildar enhetschefer
samt medarbetare ute i hemtjanstgrupperna.

Livshaket — genom social samvaro och personcentrerad aktivitet, motverka ensamhet och fysisk/ psykisk
ohalsa hos den enskilde.

Forstarkta insatser mot brott mot valfarden genom att se till att alla medarbetare i hemtjansten har och bar
Id-kort. Samverkan med polis och andra férvaltningar, dar hemtjanstens ledningsgrupp haft besék av
kommunpolisen samt brottsforebyggande samordnaren. De informerade om sina uppdrag samt om hur brott
mot valfarden kan minskas, genom en god samverkan.

= Utveckling inom vissa omraden i malarbetet

Omsorgsnamnden ska sakra kompetensférsorjningen genom att
attrahera, utveckla och engagera medarbetare och ledare i
niamndens verksamheter

Indikatorer:
Genomsnittlig sysselséattningsgrad, malvarde 6ka 2%.

Resultat: 89,3% (84,3% 2023) Nar majlighet ges, exempelvis nar vakanser uppstar samt efter dnskemal,
arbetas det med att 6ka sysselsattningsgraden.

Timavlénade, malvarde minska 2%

Resultat: 442 (457 - 2023) Hog korttidsfranvaro under aret. Timaviénade foljs upp varje manad och
diskuteras i hemtjanstens ledningsgrupp.

Frisknarvaro, jamforelse utifran féregaende ar (46,9% 2023)
Resultat: 53,1%

= Utveckling inom vissa omraden i malarbetet
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Arets resultat (Mkr)

Avvikelse
Arsbudg Periodbu Utfall Periodav Helarspro  Budget-
VERKSAMHET et dget ack vikelse gnos prognos
helar
Ordindrt boende 238318 238318 244121  -5803 242053 -4 000

Forklaring till avvikelser

Volymen utférda timmar har 6kat med 4 % jimfort med féregiende ar vilket resulterat i
hégre kostnader f6r bemanning. Sjukfrinvaron har under aret varit 10,4% jamfort med
foregiende drs 9,6 %.

Ink&p och reparation av fordon har medfort hégre kostnader under aret.

Mitning av beviljad tid visar ett h6gre bemanningsbehov dn budgeterat.

AOrdinért boende har anvint statsbidrag enligt nedan, fasa ut delade turer,
utbildningar samt 16n till medarbetare som arbetat med projekt.

7912 AO-Lyftet 3967 074 kr

7915 Motverka Ensamhet Aldre 260 571 kr

7918 Sikerstalla God Vard & Omsorg 5069 065 kr

7923 God & Nira Vard 2 397 487 kr

Totalt 11 694 197 kr
Utveckling pa sikt

Hemtjinsten levererar i dagsldget ca 60 portioner kyld mat (Vister 1 och 2) och 350
portioner varm mat till kommunens omsorgstagare. Den kylda maten levereras tvd gianger
i veckan och den varma maten levereras dagligen. Det dr beslutat i omsorgsnimnden att
forvaltningen skall inféra kyld mat i alla hemtjanstomraden, med leverans en alternativt
tva ginger i veckan. Kéket pa Bokebergsgarden byggs i nuldget om till ett kok f6r
tillagning av kyld mat och planeras vara klart hésten 2025

For att klara resursforsorjningen framéver samt anvinda kompetenser optimalt, beh6vs
det undersokas vilka insatser hemtjinsten skall utféra. KKan exempelvis serviceinsatser
utforas av andra aktérer? Viktigt att dven inventera vilka kompetenser som behovs,
eftersom den enskilde har allt mer komplexa och omfattande behov. Exempelvis méter
medarbetarna i hemtjidnsten allt fler omsorgstagare, anhoriga och nirstdende med psykisk
ohilsa. Detta medfor att behovet av kunskaper inom det omradet 6kat, dirfor planeras
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det f6r att eventuellt inf6ra en internutbildning, likt Férstirkt underskoterskekompetens,
men med inriktning psykiatrikompetens

Medarbetare inom hemtjanst och hemsjukvird dr i vissa fall samlokaliserade, utifrin vad
lokalerna tillater. De flesta grupperna sitter i undermaliga lokaler som inte ér funktionella
och dndamalsenliga. Det 161 sig om trdnga och slitna lokaler med f6r fa
kontorsarbetsplatser samt bristfilliga omklidningsméiligheter och lunchrum. Oversynen
for samlokalisering och flytt till nya lokaler, behéver fortga.

Omsorgstérvaltningen star infér framtida utmaningar nir det giller att rekrytera
enhetschefer och beh6ver dirmed utveckla arbetet med planeringen f6r
chefsférsorjningen. Personalomsittningen bland forsta linjens chefer har 6kat och
flertalet s6kanden har ingen erfarenhet inom yrket. Omsorgsforvaltningen kommer
dirfor inféra konceptet Enhetschef med f61lingd introduktion. Hir kommer de fa
mojlighet att erbjudas sitt forsta chefsuppdrag, lira sig fran grunden och kunna utvecklas i
arbetet, genom att f6lja ett grundldggande introduktionsprogram fér enhetschefer, som
toljs under tiden den f6rlingda introduktionen pagir.

Ingela Bengtsson

Verksamhetschef ordinart boende
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Datum

2024-12-27
Hassleholms
kommun

Verksamhetschef

Anna Bjérnlund
Omsorgsférvaltningen

0451-26 87 52
anna.bjornlund@hassleholm.se

Sarskilt boende

Verksamhetens omfattning

I ansvarsomradet ingar 18 enhetschefer férdelat pa 11 enheter och 512 platser
(inklusive 8 parboende och 6 vixelvard). I verksamhetsomradet ingar ocksa 30
korttidsplatser for nirvarande placerade pa Lyckasa 1 Bjairnum. Sirskilda boenden
1 Hissleholms kommun finns 1 Hissleholm, Histveda, Vittsjo, Bjarnum, Tyringe,
Sosdala och Vinslov. Den sammanlagda personalstaben uppgar till 634
tillsvidareanstillda medarbetare.

Verksamhetschef
Tina Thomasson
vik

Anna Bjornlund

Hassel-
Hemgarden Nyb Sjoglantan § § solgards Slosketie Kapts packen
£ Nybo olgdrden ptens -
Tyringe Skansen Ly_ck:isa Bjérnum Vinslov Héstveda B]Slgslg;lafa LiILY grden Hogald Ehrenborg LI
81 platser Vittsjo Bjarnum {51 platser || 46 platser | | 41ptatser || 40 jser ] 727 HLM HEM HI AR
20 platser 30 platser 26 36 platser
Catharina ’ Maja Anna-Lena Liselotte q fohanrd plast(;er = ' Anna
Olsson ]]\j[areike bpia Simonsson Eriksson Svensson Lms:;;‘:by :l(lilpp N Aleksandra B]o;ti]ll(und
Susanne arsson Herbertsson Jeanette g Annika g Sabina 00T Eodlinski Mareike
Billsten Persson Da%?::n Elfving guderssen Kjellezen Ubel alew Larsson
Vakant

Dagliga aktiviteter och gemenskap har varit i fokus pa sirskilt boende under aret.
Det finns mojlighet att folja en del av vad som sker pa enheternas
Instagramkonto. Manga enheter har ocksa under dret haft anhérigtraffar.

I arets undersokning fran Socialstyrelsen ”Vad tycker de dldre om
dldreomsorgen?” visar sirskilt boende ett forbittrat resultat. Sirskilt boende 6kade
den totala néjdheten bland omsorgstagarna till 88 %. Det dr en 6kning med 6 %
jamfort med forra dret.

Omsorgsforvaltningen

Postadress: , 281 80 Hassleholm Besdksadress: Lojtnant Granlunds vag 14 Telefon: 0451-26 70 00 Telefax: 0451-814 06
E-post: omsorgsnamnden@hassleholm.se Bankgiro: 866-3494 Org. nr: 212000-0985 Webb: www.hassleholm.se
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Alla sirskilda boende arbetar med olika forum for att skapa delaktighet och
mojligheter for de boende att paverka den dagliga verksamheten, kvalitén och
utvecklingen pa enheterna. Regelbundna borad halls f6r att lyssna in situationen
kring maltider, mat, aktiviteter och miljon pa boendet. Kvalitetsméten halls 2-4
ganger per ar dir de boende tillsammans med ledning, sjukskéterska och kokets
representanter kan komma med synpunkter och férbattringstorslag. Vid
nyinflyttning erbjuds alltid ett valkomstsamtal och vid behov ocksa uppfoljande
samtal. De olika forumen leder till en 6kad upplevelse av ndjdhet och delaktighet.

Utbildningen i stjirnmarkt har fortsatt och allt fler sirskilda boende dr nu
stjarnmarkta. Demensavdelningarna pa Ehrenborg, Nybo, Sjoglintan,
Kaptensgarden och Solgarden har under édret blivit sjarnmirkta. Stjarnmarkt dr en
utbildningsmodell som tagits fram av Svenskt Demenscentrum. Den bestar av tre
digitala utbildningar och fyra fysiska utbildningssteg. Nar minst 80 % av
medarbetarna pa en arbetsplats genomfért samtliga utbildningar blir arbetsplatsen
stjarnmirkt och far ett diplom med stjarnmarkts symbol. Diplomet ir ett bevis pa
att medarbetarna har fatt grundliggande kunskap om demenssjukdomar och
verktyg fOr att arbeta personcentrerat, nagot som har hogsta prioritet i
Socialstyrelsens riktlinjer. Kvalitetsarbetet med stjirnmarkt har resulterat i 6kad
kvalité, forbittrad personcentrerad vard och 6kad néjdhet.

Under dret har sarskilt boende utokat sina boendeplatser. Bjorksiter 6ppnade 1
februari upp sin sista avdelning med ytterligare 9 platser. Det innebdr att hela
huset med 72 platser med demensinriktning nu ér i drift.

Bjorkhaga i S6sdala har gjort en ombyggnation och i september 6ppnade tre nya
ligenheter med somatisk inriktning. En utékning frin 46 till 49 platser.

Den 4 november invigdes det nya sirskilda boendet Hasselbacken av Aldre- och
socialforsikringsministern Anna Tenje. Efter invigningen borjade inflyttningen till
Hasselbacken. Tre avdelningar med totalt 29 boende fran Hogalidshemmet
flyttade tillsammans med sin personal in 1 de nya lokalerna pa Hasselbacken.
Diirefter flyttade 6 omsorgstagare fran képta platser in och resterande platser
tylldes upp fran kon till sirskilt boende. Hasselbacken 4r nu i drift med 40 platser.
Ytterligare 20 platser planeras sattas 1 drift 1 mars 2025.

Inom sarskilt boende finns det tre specialistunderskéterskor. Arbetet med att hoja
kompetensen och anstilla fler pagér, malet ar en specialistunderskoterska per
sarskilt boende. Specialistunderskéterskorna ar ett led i att utveckla arbetet med
det personcentrerade arbetssittet enligt Socialstyrelsens riktlinjer kring “God och
nira vard”. Specialistunderskoterskans roll ér att vara ett stod f6r 6vrig
omvardnadspersonal 1 utvecklingen av den personcentrerade varden.

Digitala likemedelsskap har installerats pa alla sarskilda boende for att sikerstilla
en siker och sparbar hantering av likemedel. Likemedelsskapen ar i full drift pa
alla sirskilda boende, férutom Kaptensgarden och Bjorksiter dir det dr pa gang.

Under hésten har 60 underskdterskor utbildats 1 forstarkt
underskoterskekompetens.
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Maluppfyllelse

Omsorgsniamnden har en ekonomi i balans med bibehallen kvalitet i insatserna

Verksambheten féljer regelbundet beldggningsgraden i den egna verksamheten, som uppgar till 97,6%.

Verksamhetschefen har manatliga avstamningar med ekonom och enhetschefer kring ekonomin samt att
ekonom deltar pa ledningsgruppen en gang per manad.

Genom en fortsatt god planering for statsbidragens anvandning sa har det skapat méjligheter for
kompetensutveckling. Under aret har det bland annat genomférts Aldreomsorgslyftet, )
livsmedelshygienutbildningar, stjiarnmarkning, forstarkt underskoterskekompetens och vardsvenska. Aven
projekt som Livshaket och Zinnet med aktiviteter for de aldre ar pagaende.

Ett fortsatt arbete med att fa ut resurspassen och heltidsresan behéver goras.

E-handel ar infort pa samtliga sarskilda boende.

= Utveckling inom vissa omraden 1 malarbetet

Omsorgsnimnden ska sikerstilla insatser av god kvalitet och hég kontinuitet i
omstillningen till en nira vard och omsorg

Arbetet med BPSD (beteendemassiga och psykiska symptom vid demens) har fortsatt. Flera BPSD-
administratérer har utbildats under aret.

Information/utbildning om Lex Sarah ar genomfort med alla medarbetare pa arbetsplatstraffar
Digitala lakemedelsskap har installerats pa samtliga sarskilda boende
Arbetet med genomférandeplaner och dokumentation behdver utvecklas mer

Arbetssattet med specialistunderskéterskorna behdver utvecklas for att ge en battre kvalitet

= Utveckling inom vissa omraden i malarbetet

Omsorgsnimnden ska genom frimjande och féorebyggande insatser 6ka tilliten
till nimndens verksamheter samt tiligodose den enskildes behov av trygghet,
omtanke och livskvalitet

Alla erbjuds ett valkomstsamtal vid inflyttning och ett uppféljande samtal vid behov
Kvalitetsmoéten genomfoérs minst tva ganger per ar per sarskild boende

Borad och anhdrigtraffar genomfors regelbundet pa det sarskilda boendet

Arbetar aktivt med resultatet i brukarundersékningarna

Fortsatt arbete med IBIC, Individens behov i centrum

Verksamhetsomradet har genomfort framjande och férebyggande insatser i syfte att oka tilliten till
verksamheten, och for att tillgodose den enskildes behov av trygghet, omtanke och livskvalitet.

= Stark utveckling i malarbetet



Omsorgsnimnden ska sikra kompetensforsérjningen genom att attrahera,
utveckla och engagera medarbetare och ledare i nimndens verksamheter

Indikatorer:
Genomsnittlig sysselsattningsgrad, malvarde 6ka 2%.
Resultat: 82,1% (80,8% 2023)

Timavlénade, malvarde minska 2%
Resultat: 575 (543 ar 2023)

Frisknarvaro, jamférelse utifran foregaende ar (58,6% 2023)
Resultat: 55,7%

Sarskilt boende har drygt 11 000 obokade resurstimmar under 2024. Arbetet med heltidsresan och
samplaneringsomrade behdver forbattras for att 6ka mojligheterna till att boka ut resurspassen pa ratt
plats. Schema behover ses 6ver for att sakra kompetensforsorjning och attrahera medarbetare.

Verksamhetsomradet har ett pagaende arbete for att sakerstalla kompetensforsorjningen.

Vid nyrekrytering véljer manga medarbetare att arbeta heltid.

= Utveckling inom vissa omraden i malarbetet

Arets resultat

Arsbudget 2024  Utfall 2024  Avvikelse 2024

Verksamhet (mkr) (mkr) (mkr)
51051 Sabo

Kommunal 385,668 384 069 1,599
Regi Sol

Verksamhetens totala budget uppgir till 385,583 mkr och verksamheten redovisar
ett overskott pa 1,599 mkr.

Intikter
Intiktsokningen kommer till storsta del fran hyresintikterna som okar med 1,053
mkr samt 6kning 1 intdkter f6r kosten med 0,5 mkr.

Personalkostnader

Personalkostnaderna redovisar ett underskott pa -12,1 mkr som ett resultat av
Okade personalkostnader till f6ljd av heltidsresan och 6kad bemanning for att fasa
ut delade turer. Den totala sjukfranvaron for ar 2024 dr 10,2% jamfor med tidigare
ar dar sjukfranvaron var 8,9%. Sibo:s kortsiktiga sjukfranvaron har fér ar 2024
oOkat till 4,6% jamfort med tidigare ar 4,3%.

Ovriga driftskostnader
Under dret redovisar Sibo en 6kning 1 kostnader for ink6p av tillbehor £6r mat
med 0,596 mkr samt 6kning i kostnader for tvitten med 0,377 mkr. Kostnaderna

4(0)
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tor trygghetslarm redovisar ett 6verskott med 0,454 mkr.

For att halla en ekonomi i balans beh6vs en struktur pa heltidsresan. Schema
behé6ver ses 6ver och det behover eventuellt inforas 9 timmars natt for att jamna
ut resurserna 6ver dygnet.

De som flyttar in pé sarskilt boende har idag komplexa sjukdomar och kriver
stora personalresurser. For att klara behovet beh6ver grundbemanningen 6kas
frimst pa de somatiska avdelningarna som idag har en ligre bemanning dn de
avdelningarna med demensinriktning.

Utveckling pa sikt

Lyckasa korttidsboende och dagverksamhet i Bjarnum kommer under januari
2025 att flytta till Hogalidshemmet i Héssleholm. Korttidsplatserna minskar
darmed fran 30 till 23 platser. 6 vixelvardsplatser pa Nybo i Bjarnum kommer
ocksa flytta till Hogalidshemmet. Pa Hogalidshemmet kommer sedan korttid och
vixelvard att vara samlad och forhyrningen av Lyckdsa kommer att avslutas.

Under mars 2025 kommer Hasselbackens sista vaningsplan med 20 demensplatser
att 6ppna upp. Rekrytering av nya medarbetare ir i full ging.

Sarskilt boende kommer tillsammans med Arbetsmarknadsforvaltningen att
paborja ett pilotprojekt med servicebitriden. Totalt kommer 6 servicebitriden att
anstallas av Arbetsmarknadsférvaltningen och placeras pa Kaptensgarden,
Ehrenborg, Bjorksiter och Hemgarden for att hjilpa till 1 avdelningarnas kok och
med bland annat staiduppgifter. Handledare till servicebitridena kommer finnas pa
varje sirskilt boende. Anstillningarna pabérjas den 15 januari 2025.

Arbetet behover fortsitta med att vara en attraktiv arbetsgivare for att behalla och
locka till sig nya medarbetare. Ett sitt dr att skapa attraktiva schema och kunna
tillgodose heltidstjdnster dir utvecklingsarbetet fortsitter med
heltidsorganiseringen. De ekonomiska aspekterna blir en utmaning f6r
verksamheten. Vi behover se 6ver schema 1 alla verksamheter f6r att fa en
effektivare bemanningsekonomi och hallbara schema. Det behéver skapas en
bittre samsyn och planering kring resurspassen och samarbete mellan bade olika
sirskilda boende och med ordinirt boende.

Under 4r 2025 behover det arbetas vidare med IBIC, individens behov i centrum.
Skapa forutsittningar for bittre genomforandeplaner som idr gjorda utifran IBIC.
Utbildningssatsningar behover hallas f6r omvardnadspersonalen.

Arbetet fortsitter med att genomféra samt planera for att genomfora atgirder sa
att de sirskilda boendena uppfyller krav pa brandskydd.

Under aret har reservkraft installerats pa tre sirskilda boende. Fler reservkraftverk
ska installeras under 2025.
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Utvecklingsarbetet med stjarnmirkning fér en personcentrerad verksamhet pa
sarskilda boende 1 kommunen fortsitter nasta ar. Nasta ar ska Skansen, Bjorkhaga,
Hasselbacken samt dagverksamheten pa Hogalid genomféra utbildningen i
stjarnmarkt.

Anna Bjornlund
Vik Verksamhetschef sirskilt boende
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o9 Datum
& 2024-12-27
Hassleholms
kommun
Verksamhetschef

Derlita Mattsson
Omsorgsférvaltningen

0451-26 74 19
Derlita.mattsson@hassleholm.se

Myndighet

Verksamhetens omfattning

Myndighetsenhetens verksamhet omfattar myndighetsutévning enligt socialtjanstlagen
(SoL) och Lagen om stéd och service till vissa funktionshindrade (LSS). Hir ingér ocksa
boendesamordning samt administratér . Ar 2024 har verksamheten fatt tillskott med en
arbetsterapeut. Inom enheten arbetar idag 26.88 drsarbetare.

Omsorgsforvaltningen

Postadress: , 281 80 Hassleholm Besdksadress: Lojtnant Granlunds vag 14 Telefon: 0451-26 70 00 Telefax: 0451-814 06
E-post: omsorgsnamnden@hassleholm.se Bankgiro: 866-3494 Org. nr: 212000-0985 Webb: www.hassleholm.se
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Aret s hir langt

Mpyndighetsenheten har haft ett utvecklande, lirorikt och utmanande édr da arbetsgruppen
inom LSS haft hog arbetsbelastning. Detta pa grund av hég personalomsittning och
vakanta tjinster som tillsattes under maj manad.

Arbetssituationen for LSS-handliggarna har varit anstringd under en lingre period, cirka
tre ar tillbaka. Som en dtgird tillsattes en konsult fran juni till och med september, som

har gett goda resultat sdsom att ansékningar i december manad hanterades direkt. En del
omraden ir eftersatta vilket blir fortsatt arbete med uppfdljningar och utvecklingsarbete.

Socialpsykiatrihandldggarnas drenden ir utmanande da samsjuklighet 4r férekommande
och drendena har en mer komplex karaktir. Handldggarna mots dven dir den enskilde
inte har bostad eller nir behovet inte kan tillgodoses med punktinsatser i egen bostad.
Det til att begrunda huruvida hemtjdnst ar rustad £6r att kunna méta medborgare med
psykisk ohilsa, med enbart beviljade hemtjinstinsatser.

Bistindshandliggare inom hemomriden méts av allt mer komplexa drenden, exempelvis
vild 1 nira relation eller samsjuklighet. Under aret har fler orosanmilningar och
ansOkningar inkommit. Ibland kommer ansékan eller anmadlan sent i skedet, varpd
behovet ir redan stora. Under aret ses inga storre forandringar f6r planeringsteamet kring
planeringar fran sjukhuset. Ddremot ses en 6kning av utskrivningar fran sjukhus kring

hogtider.

For ett ar sedan genomférdes ett verksamhetssystemsbyte £6r hela omsorgstérvaltning,
inklusive f6r FSS och verkstillighet. Overgingen frin Procapita till Lifecare innebar mer
administrativt arbete frin myndighetsenheten och dirav tillsattes en handliggare med
uppdrag att atgirda de fel som uppstod, tillsammans med systemf&rvaltare.

Ar 2022 6ppnade sirskilda boendet Bjorksiter med 36 demensplatser, totalt 72 platser
2024. Under hosten 2024 har Hasselbacken 6ppnat med 7 somatiska platser samt 4
demensplatser. Utdkningen dr positiv, vilket gir hand i hand med att skapa
forutsittningar for att mota det vixande behovet hos var aldrande befolkning. Saledes ses
Okningen ha medfort 6kad arbetsbelastning inom boendesamordningen som redan bistar
milgruppen FSS och ildre.

Owrigt som hint inom enheten:

e  Okad mingd ansékningar i form av foérhandsbesked enligt LSS, sékande fran
annan kommun, liksom drende fran psykiatrin och rittspsykiatrin.

e Antalet barnirende har 6kat nidgot sedan forra aret, med 14 drende fler 4n dret
innan. Antal beslut LSS barn £6r 2023 var 77 och £6r 2024 4r det 91.

e  Okning av drenden inom socialpsykiatri samt stegring av drenden med mer
komplex karaktar

e Information om Backa Barnet har gitt ut till samtliga pA Myndighetsenheten.

e Alla handliggare pd myndighetsenheten har gatt 3 halvdagars basutbildning om
vald i nira relation (VINR).




Maluppfyllelse

Omsorgsnimnden ska sikerstilla insatser av god kvalitet och hog kontinuitet i
omstillningen till en nira vard och omsorg

-Fortsatt deltagande och samarbete mellan slutenvarden, kommuner och primarvard i respektive
kommun med syfte att sékerstalla kvalitetssakra utskrivningar samt uppfylla malet med god och nara
vard.

-Talking mats ar ett bildstdd och anvands vid méten med den enskilde. Materialet ar bestallt.

-Ambitionen ar att alla beslutade insatser f6ljs upp enligt rutin.

= Utveckling i vissa omraden i malarbetet

Omsorgsniamnden har en ekonomi i balans med bibehallen kvalitet i insatserna
Indikator:

Kopta platser sabo - malvarde 42.

Resultat: 43

Kopta boende platser FSS: malvarde LSS 10, Socialpsykiatri 28
LSS: 10

Socialpsykiatri:29

Kopta korttidsboende &ldre och FSS: malvarde pa bada 2
Resultat:6

Socialpsykiatri: 5

Aldre:1

-Verksamhetsomradet kopta korttidsboende har myndighetsenheten dverskridit budgeten eftersom
malgruppen inom FSS har ej beaktats i samband med budgetrevidering for 2024.

-Inom socialpsykiatri kopta boende plats har myndighetsenheten 6verskridit budgeten.

-Kontinuerliga veckoavstamning med verksamhetschefer inom sarskilt boende och FSS for att kunna
identifiera behovet av boendeplatser, korttidsboende/vaxelvard i egen regi.

-Vi har ej fatt betalningsansvar pa sjukhuset &ven om vi har gatt 6ver tiden pa nagra patienter utifran att
vi tar hem omsorgstagare sa fort som majligt och korttidsboende ar snabba pa att ta emot nar beslut
finns.

= Utveckling i vissa omraden i malarbetet

Omsorgsnimnden ska genom frimjande och féorebyggande insatser 6ka tilliten
till nimndens verksamheter samt tiligodose den enskildes behov av trygghet,
omtanke och livskvalitet

-Effektiva och kvalitetssakra utredningar och bedémningar vid inkomna ansékningar och anmalningar,
dar stor vikt Iaggs pa att tillgodose den enskildes behov av trygghet, omtanke och livskvalité.

-Fortsatt utveckling med samverkan bade internt och externt

-Skapa forum fér medborgarna och narstaende for att méjliggéra delaktighet i utrednings och
beddmningsprocesser.

-Ambitionen ar att vi féljer upp insatserna i god tid och darmed sakerstélla att den enskildes behov av
trygghet och livskvalité tillgodoses.
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= Stark utveckling i malarbetet

Omsorgsnimnden ska sakra kompetensforsorjningen genom att attrahera,
utveckla och engagera medarbetare och ledare i nimndens verksamheter

-Arbete med friskfaktorer. Fortsatt arbete for 2025 samt att medarbetare ar delaktig i utvecklingsarbetet.

-Juridisk handledning till LSS gruppen ar pagaende. Bistandshandlaggare énskar juridisk handledning,
ske ses Over ar 2025.

-Malet ar delvis uppnatt genom att nyanstallda far en utsedd handledare, vissa checklistor &r
uppdaterade samt studiebesdk genomforts pa vissa verksamheter. Kvarstar arbete med detta for 2025.

-Sjukfranvaro for i ar for alla anstéllda ar 1.4% och 1.3 % tillsvidareanstallda. Det ar 0%
personalomséattning i ar men for ca 3 ar sedan sa var det hég personalomsattning pa LSS-handlaggare.

= Stark utveckling i malarbetet

Arets resultat

Avvikelse Kopta
Budget-

VERKSAMHET Arsbudget  Utfallack Periodavvikelse Helarsprognos P sarskilt
helar boende
Myndighetsenhete /599 108 194 -3 895 0 3895  platser har
n varit over

budget hela aret (budgeterat 42) I borjan av aret képte forvaltningen 55 platser
och forvaltningen har arbetat ner kopta platser till 31 vid arets slut.
Korttidspsykiatri och ordinirt boende psykiatri dr ocksa verksamheter som
avviker fran budget, da behovet av dessa platser inte har budgeterats 2024. Detta
for att behovet inte historiskt arbetats aktivt med den mélgruppen. Behovet har
okat efter sommaren pga samsjukligheten och komplexa drenden dir
forvaltningen inte kunnat utnyttja interna resurser.

Utveckling pa sikt

e Stirka samarbetet mellan myndighet och verkstillighet for att gynna vara
medborgare och tillhandahilla vird och omsorg i egen regi i mojligaste man.

e Rutin och checklistor ska uppdateras kontinuerlig.

e TPortsatt samverkan med verksamhetscheferna f6r I'SS och Sirskilda boende f6r
att kunna identifiera behovet av boendeplatser samt korttidsplatser i egen regi.

e  Fortsatt arbete med riktlinjer.

e Tillsammans med verkstilligheten, ha fortsatt dialog kring resursférdelning i syfte
att frimja produktivitet och effektivitet.

e Tortsatt arbete med att innan beslut om atgird tas pa myndighetsenheten, koppla
pd arbetsterapeut.

e Anvinda bildstéd 1 méte med mélgruppen inom LSS.

e Se 6ver vilka insatser som dr aktuella i férenklat beslut utan utredning.

45
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e Omvirldsbevaka moijlighet till Al funktion inom myndighetsenheten.

e Vidare omvirldsbevaka f6r den nya omstillningen inom socialtjinstlagen.

e  Fortsatt arbete med uppdatering och upprittande av rutiner med syfte att bland
annat kvalitetssdkra samverkan och utférande av uppdrag.

e Se 6ver indelningen inom bistindshandldggare i hemomriden samt kartligga om
personalresurs ér tillrdckligt £6r att kunna méta demografi inom dldre.

e Vid ¢j verkstillda beslut ska sirskilt boende erbjudas, inom 90 dagar oavsett
Onskemal, 1 syfte fOr att undvika vite.

Derlita Mattsson

TF Myndighetschef



& VERKSAMHETSBERATTELSE 2024

Datum
. 2024-12-20
Hassleholms
kommun
Avdelningschef

Tina Thomasson
Omsorgsférvaltningen

0451-26 87 04
tina.thomasson@hassleholm.se

Administration och utveckling

Verksamhetens omfattning

Avdelningen arbetar med uppdrag, stod och service till omsorgstorvaltningens
verksamheter och forvaltningsledning. Hir ingar forvaltningens centrala
administrativa funktioner sisom ekonomi, system och teknik, HR,
kvalitetsutveckling samt anhorigstod.

Kvalitet och anhdrigstéd

Kvalitetsteamet ansvarar fOr att stodja, utveckla och sakra strukturerna for
forvaltningens systematiska kvalitetsarbete. Verksamheterna ges hir stod 1 deras
olika utvecklingsuppdrag. Anhorigstddets uppdrag ar att ge information och rad
samt tillgodose stodjande insatser och aktiviteter till anhoriga samt till
verksamheter som méter anhoriga.

Ekonomi, system och teknik

Enheten ansvarar for tva centrala administrativa funktioner, ekonomi
samt system och teknik. Ekonomi, ansvarar fOr att kvalitetssikra
forvaltningens arliga ekonomiprocesser kring redovisning, budget- och
planeringsférutsattningar, kvalitetsuppfoljningar, internkontroll och
bokslut, tillsammans med forvaltningschef och nimnd. System och
teknik, ansvarar for de tekniska funktionerna inom forvaltningen samt
arbetet kring digitaliseringsutvecklingen i samverkan med centrala IT.

HR

Enheten ansvarar f6r forvaltningens operativa HR-fragor och bistar chefer inom
torvaltningen nir det giller HR-relaterade fragor. HR-enheten ansvarar dven for
strategiska fragor som utveckling av forvaltningens kompetensforsorjnings- och
kompetensutvecklingsfrigor.

Omsorgsforvaltningen
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Avdelningschef
vik Tina Thomasson

Sara Makboul

Ekonomi, System &

teknil gy

1 Utredare /jurist
1 kvalitetsutvecklare
1 registrator (50%)
2 anhérigkonsulenter

HR

Enhetschef

Anna Strémbick Enhetschef

Fredrik Carbonnier

| h]

3 HR specialister konomer
1 HR administrator (50%) 2 ekonomiadministratGrer

1 utbildningssamordnare 4 avgiftshandliggare
1 bemanningsstrateg 2 systemforvaltare

1 projektledare /resurschef

1 IT-utvecklare
2 IT administratorer
2 larminstallatGrer

1 schemacontroller

Verksamhetsaret 2024

Under foregiaende ar gjordes en arbetsmiljokartliggning av avdelningens och
torvaltningsledningens arbetsmilj6. Resultatet av denna har legat till grund for ett
torbattringsarbete med fokus pa arbetsmiljo, syfte och uppdrag.

Tjinsten som avdelningschef tillsattes under aret med en vikarie pa grund av
ordinarie befattningshavares franvaro. Forvaltningsledningen gavs uppdraget att
initiera en kulturresa med en 6vergripande malbild for 6nskat lige, med avstamp i
kommunens medarbetar- och ledarpolicy, vilket direfter sedan har genomforts for
alla medarbetare inom den administrativa avdelningen. En handlingsplan har legat
till grund med en rad olika atgirder, som genomférts bade genom gemensamma
och individuella aktiviteter vid olika méten och slutligen pa en gemensam
planeringsférmiddag, dir en utvardering genomfordes. En forbattring kan
gemensamt konstateras, bade vid arbetsmiljérond, resultat i medarbetarenkit samt
vid utvirdering av handlingsplanen.

Kvalitetsenheten har tillfalligt utdkats med en projektledare/resurschef, med
anledning av att sarskilt boende har genomfért omflyttning och uppstart av
verksamheter. En projektledare har ocksa anstallts, som har arbetat med att
torbereda férvaltningen pa omstillningen infér ny socialtjdnstlag. Samverkan pa
olika nivéer 1 VO-college, flertalet utbildningar har planerats och genomforts,
sasom underskoterska, specialistunderskoterska, spraikombud, vardsvenska och
handledarutbildning

Inom HR-enheten har en ny enhetschef anstillts, under dret har dven nya HR
specialister rekryterats. Projektledare for heltidsresan har tagit fram en
bemanningshandbok och en schemacontroller har varit verksamheterna
behjalpliga med att ta fram arbetstidsschema. En utbildningssamordnare haft ett
uppdrag att sikra kompetensforsorjningen genom planering av
kompetensutveckling for redan anstilld personal.

Under aret har systemforvaltare, avgiftshandliggare, IT-administrator samt
ekonomiadministrator rekryterats. Arbetet med journalsystemet Life Care ar
pagdende och flyter pa med fulltalig systemférvaltning.



Maluppfyllelse

Omsorgsniamnden har en ekonomi i balans med bibehallen kvalitet i insatserna

e Bemanningshandbok ar framtagen och beslutades i maj-24 och implementering
under hosten. Utbildning i bemanningshandboken genomfors var- & host 2024.
Bemanningsplanering ar under utveckling till att vara mer kvalitativ som bidrar
till god kontinuitet, fler arbetar heltid och har 6ka sin sysselsattningsgrad, detta ar
ettled i arbetet med 6kad jamstalldhet och vara en attraktiv arbetsgivare.

e Ensolution har anlitats i slutet av forra aret for att analysera behovet av platser
SoL och LSS och rapporterna redovisades i borjan av 2024. Den strategiska
lokalbehovsplaneringen beskrivs i en lokalbehovsplan for 2026-2030. En
lokalsamordnare har anstallts from september, som tidigare hade sin
organisatoriska placering i tekniska forvaltningen.

e En oversyn har genomforts for att sikerstalla att hyressattningen foljer
kommunallagens likstéllighetsprincip, av alla sarskilda bostdder som
omsorgsforvaltningen hyr ut i andra hand. Konsultstod har i samarbete med
forvaltningen, Hasslehem och tekniska forvaltningen genomfort en éversyn och
tagit fram bruksvardering av alla lagenheter. En hyresmodell har beslutats, giller
from nov-24, och kommer anvandas vid framtida hyressattningar.

o Arbetet for ett effektivt nyttjande av statsbidrag genom systematisk samordning
och projektledning har fortsatt utvecklats under aret, Har genomfort lokala
anpassningar och kvalitetsforbattringar, med projekt, utokning av bemanning och
kompetenshojande insatser. En strategi for hanteringen av statsbidrag ar under
framtagande.

= Utveckling inom vissa omraden 1 malarbetet
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Omsorgsnimnden ska sikerstilla insatser av god kvalitet och hég kontinuitet i
omstillningen till en nira vard och omsorg

e Ensammanstillning av avdelningens pagaende arbete finns i handlingsplan for
kvalitet. Fortsatt behov av att utveckla det personcentrerade forhallningssattet och
den somlosa interna samverkan i forvaltningen.

e Pagiende arbete med att utreda och ta fram atgarder for att mota nya lagkrav och
omstéllningar. Inom myndigheten primart utifran den nationella LSS utredningen
och nya Socialtjanstlagen. En projektledare har rekryterats for omstallning ny
socialtjanstlag 2025 som har from augusti tom december arbetat med att
forbereda forvaltningen infér omstallningen.

e Pagaende arbete enligt handlingsplan. Riskanalys och atgardsplan 2024 klart.
Informationssidkerhetsansvarig har utsetts. Utbildningsmaterial for NIS direktivet
ar framtaget, utbildning genomfoérs under 2024. En behorighetsmatris ar
framtagen utifran befattning och behorighet i verksamhetssystem, samt rutin for
systemavbrott.

e En grundldaggande struktur finns nu pa plats for att kunna arbeta med systematiskt
kvalitetsarbete genom bl.a. kvalitetsrad pa alla nivaer. Okad medveten och fokus
pa kvalitet for att minska antalet allvarliga handelser. Styrande dokument, rutiner
och riktlinjer har uppdaterats och reviderats under aret.

= Utveckling inom vissa omraden i malarbetet

Omsorgsnimnden ska genom frimjande och forebyggande insatser 6ka tilliten
till nimndens verksamheter samt tillgodose den enskildes behov av trygghet,
omtanke och livskvalitet

e Paborjat arbete att fram process for spraktest, upphandling klart.
Implementering ska planeras for att inforas 2025, sommarrekrytering.
Utbildning i vardsvenska och Sprakombud pagar.

e Pagiaende arbete for att trygga organisationens krisledningsstruktur,
tydliggora roller, 6vat feb 2024 och utvarderat 6vning och uppdaterat rollkort.
Krigplacering-2023 och uppdaterats varen 2024. Utbildning i stabsmetodik
genomford feb 2024. Fler Rakeltelefoner har képts in for att sdkra
kommunikation, och utbildning pagar. En krisévning har genomforts for
samtliga chefer inom forvaltningen.

= stark forflyttning inom malomradet
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Omsorgsnimnden ska sikra kompetensforsérjningen genom att attrahera,
utveckla och engagera medarbetare och ledare i nimndens verksamheter

Indikatorer:

Genomsnittlig sysselsattningsgrad, malvarde 6ka 2%.
Resultat:

Jan — Dec 2022 99,3%

Jan — Dec 2023 99,2%

Jan — Dec 2024 100%
Timavlonade, malvarde minska 2%
Resultat:

Jan — Dec 2022 4

Jan — Dec 2023 4

Jan — Dec 2024 3

Frisknarvaro, jamforelse utifran foregaende ar (36% 2022, minst 40% 2023)
Resultat:

Jan — Dec 2022 75%
Jan — Dec 2023 90,2%
Jan — Dec 2024 77,8%

e Pagaende dialog med AMF, for mottagande av praktikplatser och
arbetsmarknadsanstallningar. Avgangssamtal har genomférts med chefer,
stab och myndighet.

e Riktade annonser, samverkan och besok pa gymnasieskolor, samt
hogskolor och jobbmaéssor har genomforts. Ansdkningsforfarandet infor
sommaren férenklades och ledde till ett konkret resultat dar antal sékande
till sommarjobben 6versteg 1000 jamfort med 600 under foregaende ar.

e Utbildningssamordnare samordnat kompetensutvecklingsinsatserna samt
bevakat och planerat utbildningar i enlighet med aktuellt utbildningsbehov.

e Ett samarbete pagar i VO-college bade lokalt i kommunen med de olika
utbildningsanordnarna tillsammans med omsorgsforvaltningen samt lokalt
i NOSK samarbetet, och regionalt. Utbildningar har under &ret genomférts
med finansiering av statsbidrag.

= stark forflyttning inom malomradet

Arets resultat

Avvikelse
Ansvar/verksamhet Arsbudget Utfall ack Periodavvikel Helarsprogn Budget-
se os prognos helar
Kivalitet och
anhorigstod 11 166 9241 1745
77700000

HR 77710000 4750 4 682 67
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Ekonomi 77720000 6 822 6918 -96

System och Teknik
7730000 23 3068 30818  -7450
Totalt 46 106 51776 -5734 -2 000 -3 681

Avdelningen redovisar ett underskott som beror pa att férvaltningens budgeterade
medel f6r I'T-kostnader dr hégre dn budgeterat och finns med 1 resultatet pa
administrationen. Den hyreséversyn som dr under genomforande har férsenats
och dirmed kommer inte intdkterna motsvara det som budgeterats 1 foérvantade
okade intikter, detta har detta ar bokforts pa administrationen men hirror
sarskilda boende f6r bade SOL och LSS. Forvaltningen har arbetat aktivt fOr att
sanka IT-kostnaderna vid arets slut, men det har inte gett resultat da andra I'T
relaterade kostnader Okat i paritet med besparingsatgirderna. Licenskostnaderna
har dven de 6kat under dret. Vi har dven konsultkostnader f6r hyreséversynen
som paverkar resultatet negativt.

Kvalitet och anhirigstod — 7770
Ett positivt utfall beror pa minskade personal och driftkostnader dn budgeterat.
HR - 7771

Ett negativt utfall beror pa kostnaderna for foretagshalsovard da har dessa okat
och budgeten for aret minskats samt 6kat utnyttjande av friskvardsbidraget dir
Okningen inte férutsags i budget.

Ekonomi - 7772
Ett negativt utfall som beror pa personalkostnader och Gvertid.

System och teknik - 7773

Ett positivt utfall pa personalkostnader da verksamheten ej varit fullt bemannad
pga. vakans som ej annu tillsatts. Fler intdkter 4n vad som budgeterats vilket beror
pa fler intikter for installation och hantering av trygghetslarm.

IT kostnader redovisar ett negativt utfall for helaret pa -3 039tkr.

Utveckling pa sikt

Kualitet och anhirigstid

Fortsatt utveckling av arbetet med det systematiskt kvalitetsarbete, mer
verksamhetsanpassade egenkontroller och genomfora riskanalyser. Forvaltningen
behover fortsitta att arbeta med omstillningen infér ny socialtjdnstlag 1 juli 2025.
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Ekonomi

Arbete med att revidera styrdokument, rutin f6r budgetarbete samt gemensam
mall och struktur f6r budgetuppfoljning behover planeras. Stodprocess f6r
budgetplanering och uppfdljning ska utvecklas pa férvaltningen.

System och tekenik

Uppdateringen av trygghetslarmen for ordinart boende ir i slutfasen for att mota
de systemkrav som kommer att finnas under 2025. Planering for 6vergang fran
Procapita till LifeCare f6r avvikelser, avgifter och hilso- och
sjukvardsdokumentationen. Digitalisering, vilfardteknik, upphandling och avtal
kommer vara i fokus, samt en utvecklad organisation kring systemforvaltning i
nirmare dialog med verksamheten.

HR

HR behover utarbeta nya arbetssitt, som innebir att arbeta mer proaktivt och
utatriktat mot forvaltningens chefer, for 6kad kinnedom om HR's
grundprocesser. Utover det behéver kompetensforsorjningsarbetet intensifieras
genom framtagandet av en kompetensforsorjningsplan, med fokus pa nya
arbetssitt och utveckling av befintlig personal. Utbildningssamordning och st6d
till verksamheten i vikariechantering beh6vs for att forbattra chefernas
forutsittningar. Spraktest kommer pé nytt att implementeras och verksamheten
kommer dven att inféra krav pa utdrag ur brottsregister i samband med
anstillning.

Tina Thomasson

Vik Avdelningschef
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%;Q Héssleholms Datum Diarienummer
N kommun 2025-01-02
Handlaggare
TF Verksamhetschef Birgitta Ljungbeck
Hassleholms kommun
Omsorgsforvaltningen
0451-26 88 21
birgitta.ljungbeck@hassleholm.se
Avdelningen for hélsa och sjukvard
Verksamhetens omfattning
| avdelningen for halsa- och sjukvard ingar sex enhetschefer fordelat pa tva
for rehab och fyra for sjukskoterskor. Den sammanlagda personalstaben
uppgar till 226 arsarbetare. Verksamheten innefattar rehab och hjalpmedel,
sjukskoterskeorganisation med specialistfunktioner for uppsokande
verksamhet, demenssjukskoterska, dietist, suicidpreventiv samordnare och
psykiatrisamordnare.
f TF Verksamhetschef Birgitta Ljungbeck
Rehaborganisationen Sjukskoterskeorganisationen
1T 1T 1L 1T 1T 1T
Enhetschef Enhetschef Enhetschef Enhetschef Enhetschef Enhetschef
Jenny Veronica Anna-Petra Monica Susann Nina Eriksson
Jonsson Ivansson Johansson Nilsson Storm (from 24/3-25)
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Aret som gétt

Aret som gatt har till stor del priglats av utmaningar relaterade till rekrytering,
arbetsmiljoutredningar och hyrstopp av bemanningssjukskoterskor. Dessutom
har revisioner kopplade till upphandlingsprocessen av bemanningsféretag och
omfattningen av bemanningssjukskéterskor varit en central del av arets hindelser.
I december 2023 togs beslut om ett hyrstopp av bemanningssjukskoterskor fran
och med den 1 november 2024. Varterminen inleddes med en ambition att f6lja
faststallt schema for utfasning av bemanningssjukskoterskor. Inledningsvis sags
ett minskat behov men 1 takt med att varen och semesterperioden niarmade sig
blev det 1 stillet en 6kning av antalet bemanningssjukskoterskor, vilket ytterligare
eskalerade under sommarmanaderna. Den sammanlagda kostnaden for
bemanningspersonal under aret faststilldes till 17 344 102 kronor.

En genomlysning av avdelningen f6r hilso- och sjukvard, initierad av
omsorgsnamnden under hésten, identifierade otillricklig planering infér beslutat
hyrstopp i november. Ett omtag med skirpta krav pa efterlevnad av beslutet
genomférdes under hosten, vilket resulterade i att hyrstoppet kunde ske i
november i enlighet med upprittad tidsplan. Férvaltningen har under hosten sett
en positiv utveckling med ett 6kat antal sokande och flera nyrekryteringar av
sjukskoterskor. Da verksamheten under de senaste dren har anvint sig av
bemanningspersonal for att ticka vakanser krivs det nu ett intensivare arbete med
att bemanna utifran befintliga resurser i egen regi. Detta kriver omfordelning av
resurser fOr att sdkerstilla optimal bemanning som balanserar patientsikerhet,
ekonomi och arbetsmiljo. Att halla fast vid mélet om att bli oberoende av
hyrpersonal dr avgorande for att fOrvaltningen ska kunna uppritthalla hog
vardkvalitet och en god ekonomisk hushallning.

Birgitta Ljungbeck, TF verksamhetschef paboérjade sin befattning i oktober 2024
under rekrytering av ny Verksamhetschef for HS.

Forbattring av introduktion och stdd till nyanstallda

I lex Maria anmalningar som skett under daren gar det att pavisa att kvaliteten pa
varden blir paverkad nir bemanningspersonal anvinds 1 stor omfattning. Det blir
forsimrad kontinuitet och svarare att sikerstilla att rutiner och riktlinjer dr val
kanda och f6ljs. Likval har det 1 samma utredningar konstaterats att introduktion
for forvaltningens nyanstillda sjukskoterskor brister. Under hosten har dirfor ett

omfattande introduktionsprogram tagits fram. Forvaltningen har haft mojlighet

HASSLEHOLMS KOMMUN / OMSORGSFORVALTNINGEN

Postadress: , 281 80 Hassleholm Bes6ksadress: Lojtnant Granlunds vag 14 Telefon kontaktcenter: 0451-26 70 00
E-post: kontaktcenter@hassleholm.se Webb: hassleholm.se
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att avsatta en specialistsjukskoterska som tillsammans med en arbetsgrupp tagit
fram introduktionsprogrammet. Det 16per under flera manader dir nyanstillda
genomgir utbildningar som ber6r alla omraden som innefattas for arbete som

sjukskoterska 1 forvaltningen.

Alla nyanstillda tilldelas ocksa en handledare som fungerar som ett stod under
den tiden som den enskilde sjukskéterskan har ett behov av det. Handledarna
arbetar oftast pa annan arbetsplats i forvaltningen, vilket ses som en styrka da det
kan vara lattare for nya sjukskoterskor att stilla fragor till en person som inte dr
direkt  involverad 1 det dagliga  teamarbetet. Dock inkluderar
introduktionsprogrammet dven en handledare pa sjilva arbetsplatsen. En
checklista f6r dessa bigge uppdrag har tagits fram som stod for handledare att
forsta vad uppdraget innebar.

Under hosten har introduktionsprogrammet hunnit provats pa flertalet nya
medarbetare med mycket goda resultat. Sjukskéterskor som genomgatt och
utvirderat programmet kidnner sig trygga och vil omhindertagna som nya i
férvaltningen. Introduktionsprogrammet ér dirfér visentligt att fortsatt prioritera
framéver som en viktig faktor for att kunna rekrytera och behalla sjukskéterskor
och inte minst for att omsorgsforvaltningen ska vara en attraktiv arbetsgivare.
Aven legitimerad rehabpersonal har tagit del av delar av programmet och det finns
pagaende planering fOr att de ska kunna delta i fler delar av programmet som riktar

sig till all legitimerad personal.

Utveckling av rehabiliterande insatser

Nir det galler rehaborganisationen har det under dret satsats pa tva viktiga projekt
1 syfte att stodja och utveckla det rehabiliterande arbetssattet i syfte att na 6kad
sjalvstandighet for den enskilde. Pa korttidsboendet dit de mest skora patienterna
kommer efter sjukhusvistelse har det varit méjligt att med stéd av stadsbidrag
anstilla en arbetsterapeut, en fysioterapeut och en rehabassistent. Deras projekt
riktas mot att ge ut6kade rehabiliterande insatser med avsikten att utifrin den
enskildes mal kunna bli sa sjilvstindig som mojligt i det dagliga livet. Detta projekt
kommer att utvirderas bade kvalitativt och kvantitativt med férhoppningen om
att det ska pavisa positiva resultat vad giller hilsoekonomiska variabler inkluderat
ett mervirde for den enskilde men ocksa samhillsekonomiska vinster. Det andra
projektet inom rehaborganisationen innefattar ett foérbittringsomride inom
funktion, stéd och service (FSS). Projektet innebir ett 6kat fokus pa att genomfora
korrekta bedomningar infér beslut om insatser. Malet ir att 6ka den enskildes
sjalvstindighet och delaktighet i samhillet.
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Nya lokaler fér hjalpmedelsverksamheten

Under december manad flyttade hjilpmedelsverksamheten in i nya och mer
indamalsenliga lokaler, vilket har varit en viktig milstolpe att fa till. De nya
lokalerna g6r det mojligt att uppratthalla en god vardhygienisk standard i
hanteringen av rena respektive orena hjilpmedel, di dessa nu kan hanteras 1
separata lokaler. I samband med inflyttningen 1 nya lokaler koptes ocksa ett
tvattkabinett in, vilket kommer att gora det moijligt att rekonditionera vissa
hjilpmedel i stillet f6r att de kasseras. Det kommer framfor allt vara viktigt ur ett
miljoperspektiv men i forlingningen ska det dven kunna ses en del ekonomiska
vinster. Férhoppningen ar att tvittkabinettet ska kunna tas i bruk under bérjan av
2025.

MALUPPFYLLELSE

Omsorgsnamnden har en ekonomi i balans med bibehallen kvalitet i
insatserna

Verksamhetsomradet har ett underskott i relation till tilldelad budget f6r 2024.
Den bidragande faktorn 4r att verksamheten under dret har anvint
bemanningssjukskoterskor for strax 6ver 17 mkr. Under hosten togs ett omtag
for att na nimndsmalet med ett hyrstopp fran 1 november, vilket férvaltningen
lyckades med. Genom omfordelning av tillgéngliga resurser parallellt med
pagaende rekryteringsprocesser for att tillsatta vakanta sjukskotersketjanster 6kar
antalet fast anstillda sjukskoterskor. Under hosten har det dock noterats ett 6kat
antal av timanstillda sjukskéterskor som erhaller en hog timlén och manga
ganger anvands i den dagliga verksamheten pa 100 %. Detta medfor en 6kad
kostnad och det ir viktigt att rekrytera personal till fasta tjdnster for att na en
budget 1 balans.

@ Ingen eller svag utveckling i malarbetet
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Omsorgsnimnden ska sikerstilla insatser av god kvalitet och hég
kontinuitet i omstillningen till en nira vard och omsorg

Det viktigaste for att lyckas i1 omstillningen dr en god intern och extern
teamsamverkan pé alla nivaer. Teamsamverkan har utvecklats positivt under det
senaste dret daven om ytterligare forbattringspotential finns. Det gar fortfarande
att se spar av stuprorstink dar varje verksamhet ser till sina behov. Forstielsen
tor helheten behéver ©6ka dir varje professions deltagande i det dagliga
teamarbetet ses som lika viktiga for att uppna en personcentrerad vard och
omsorg, vilket dr huvudsyftet med omstillningsarbetet. Under hosten har
forvaltningsledningen fatt till ett nirmare samarbete dir helhetsperspektivet nu
ar mer centralt. Strategiska dialoger har forts om det som behéver forandras f6r
att komma vidare i det interna omstillningsarbetet. Det externa samarbetet har
under dret utvecklats i positiv riktning och samarbetet mellan region och
kommun flyter pa allt bittre. Pa strategisk niva fors dialoger mellan
huvudminnen om vikten att ha patienten i fokus 1 alla dialoger. Det ar latt att
tappa patientfokus da si vdl kommun som region brottas med
rekryteringsutmaningar och didrmed utmaningar med att fi resurserna att racka

till.

Utveckling inom vissa omraden i malarbetet

Omsorgsnimnden ska genom frimjande och forebyggande insatser 6ka
tilliten till nimndens verksamheter samt tillgodose den enskildes behov
av trygghet, omtanke och livskvalitet
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Legitimerad personal har ett grundldggande ansvar att riskbedoma patienter och
uppritta vardplaner vid identifierade risker. Under aret har flertalet lex Maria
anmalningar pavisat att det inte arbetas tillrickligt andamalsenligt med detta,
vilket i sin tur paverkar den enskildes upplevelse av trygghet och vilbefinnande.
Under hosten har dirfor ett stort forbattringsarbete skett diar malet var att alla
patienter skulle vara riskbedémda och vardplaner skulle upprittas vid identifierad
risk. Detta arbete skulle vara klart till den 30 november men pa grund av
hyrstoppet tappade kvalitetsarbetet lite fart. Under december har dock en extra
riktad dokumentationsgranskning utforts med fokus pa dessa omraden. Den
kommer att sammanstillas och resultatet presenteras i patientsikerhets-
berittelsen. Ett annat mal under dret har varit att implementera Senior Alert i
syfte att fa till ett strukturerat teamarbete i genomférandet av riskbedomningar.
Det arbetet har blivit forsenat med nytt mal att ha kommit 1 gang till 30 mars
2025.

Forvaltningen har ocksa specialistfunktioner som arbetar direkt forebyggande
med malet att frimja trygghet och delaktighet. Funktioner som finns ér till
exempel sjukskoterska fo6r uppsokande verksamhet, suicidsamordnare,

demenssjukskoterska och anhorigstrateger.

Utveckling inom vissa omraden i malarbetet

Omsorgsnimnden ska sikra kompetensforsorjningen genom att
attrahera, utveckla och engagera medarbetare och ledare i nimndens
verksamheter

Under adret har interna utbildningar genomférts av forvaltningens specialist-
funktioner i syfte att Oka kompetensen hos forvaltningens medarbetare.
Utbildningar som genomférts under dret dr bland annat inom omridena
fordjupad medicinsk kompetens for underskoterskor, digital utbildning i palliativ
vard, BPSD, sarutbildningar, digitala delegeringsutbildningar, nutrition och forsta
hjilpen i psykisk halsa.

Omsorgsforvaltningen har dock ett behov av att jobba mer aktivt for att
sakerstilla kompetensforsorjningen framat. Omstillningen till en god och nira
vard stiller krav pa hég kompetens hos legitimerad personal da patienterna har

komplexa omvirdnads- och medicinska behov. I dag finns det citka 15

sjukskoterskor med  specialistutbildning antingen som  distriktsjukskoterska,
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psykiatrisjukskoterska eller inom vard av aldre, vilket inte ar tillrdckligt.
Framforallt 4r det nodvindigt att Oka antalet sjukskoterskor med
specialistkompetens inom vird av ildre. Aven specialistkompetens for
legitimerad rehabpersonal behéver utvecklas da det idag saknas personal med
férdjupad specialistkompetens. Det dr ocksa viktigt att arbetsgivaren dr medveten
om vilken kompetens som kommer med de olika specialistutbildningarna och

anvinder den kompetensen ritt.

Som nimns ovan har fOrvaltningen under hésten satsat pa ett
introduktionsprogram av hog kvalitet f6r nyanstélld legitimerad personal. Det ar
en mycket viktig kvalitetsaspekt for att behalla legitimerad personal. En annan
viktig aspekt for att attrahera och behall legitimerad personal dr att erbjuda
mojlighet till att delta 1 utvecklingsarbeten inom ett omride som sirskilt
intresserar den legitimerade, sisom kognitiv svikt, palliativ vard, sarvard etc. Idag
finns denna méjlighet f6r ett mindre antal sjukskoterskor som genom stadsbidrag
har haft mojlighet att arbeta mer dndamalsenligt. Verksamheten har iven
arbetsgrupper for kvalitetsutveckling inom olika omriden sisom dokumentation,
palliativ vard, dokumentation etc. Det saknas dock ett riktigt syfte och strategi f6r
dessa arbetsgrupper. For att vara en attraktiv arbetsgivare ar det viktigt att fa till
tydliga syften och krav med deltagande i arbetsgrupper och att det dr mojligt att
fa kunna jobba en viss procent av sin tjanst med detta. Det ar diarfér nodvandigt
att ta ett omtag kring att strukturera arbetsgrupperna under nasta ar. Strategin har
diskuterats pd ledningsniva och nya uppdragsbeskrivningar for deltagande 1

arbetsgrupper kommer att tas fram.

Utveckling inom vissa omraden i malarbetet

Arets resultat

Verksambhet Arsbudget Utfall 2024 | Avvikelse 2024
2024 (mkr) (mkr) (mkr)

Avdelningen for 140 639 149 156 -8,517

hilsa- och sjukvard
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Intékter

Avdelningen har for perioden erhallit intdkter pa 4,921 mkr i form av
stadsbidrag for att finansiera tjanster inom rehab- och
sjukskoterskeorganisationen. Andra intdkter kommer fran férsaljning av
hjilpmedel uppgar till ett 6verskott 0,867 mkr jaimfért med budgeterat belopp.

Omsorgsavgifterna redovisar en 6kning med 0,259 mkr.

Personalkostnader och sjukfranvaro

Avdelningen redovisar ett Overskott for personalkostnader med 4,5 mkr, vilket
bekriftar att avdelningen fortfarande har en del vakanser pa tillsvidareanstillda
sjukskoterskor. I samband med genomlysningen som utférdes under hosten
framkom att ett flertal av de nio tjansterna som planerats att finansieras med hjilp
av stadsbidrag kunde finansieras med stadsbidragen f6r 2024. Under 2025 ar det
darfor viktigt att utvirdera dessa tjanster och besluta om tjansterna ska inkluderas
inom ordinarie budgetram. Den totala sjukfranvaron for ar 2024 ar pa 9.1%. 1
jamforelse med foregiende éar dr det en Okning pa 1% da samma siffra 2023 var
8.1%. Korttidsfranvaron dag 1-14 ar pa 3% och dirmed marginellt oférindrad
for 2024 i jaimforelse med 2023 da korttidssjukfranvaron uppgick till 2,9%.
Langtidssjukskrivningar (dag 15 och framat) har 6kat med en procentenhet frin
5.2 % tll 6.1 %. Diremot har frisknirvaron (medarbetare med mindre dn 5
sjukdagar pa ett ar) okat till 53.8 % for 2024 1 jamforelse med 2023 dd samma
siffra var 51.4 %.

Driften

Underskottet f6r driften kommer till storsta del fran inkép av inhyrd personal
for sjukskoterskor med belopp 16,439 mkr for perioden jan-oktober. Bland
kostnader som 6kat mest utéver det budgeterade beloppet finns inkép av
hjalpmedel dir 6kningen ar 1,281 mkr, frakt av likemedel dér vi har en 6kning
med 0,323 mkr samt inkép av inkontinenshjilpmedel/sjukvéardsartiklar med
1,282 mkr.

Utveckling pa sikt

Det ir av storsta vikt att omsorgsforvaltningen strategiskt arbetar for att optimera
anvindningen av legitimerad personal, vilket kriaver bade lingsiktig planering och
medvetna prioriteringar. Ett centralt beslut 1 detta arbete ar att avstd fran att
anvinda bemanningspersonal, dd detta inte frimjar patientsikerhet, arbetsmiljo
eller ekonomisk hallbarhet. Forvaltningen befinner sig i en omfattande
forindringsprocess som kriver bade mod och uthillighet for att sikerstilla

utvecklingen av vard och omsorg av hég kvalitet. En integrerad helhetssyn ar
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avgorande for att avdelningen for hilso- och sjukvard ska bli en naturlig och
effektiv del av kirnverksamheten. For att nd dessa mal pagar dialog och strategisk
planering pa ledningsniva, med fokus pa att skapa ritt férutsattningar. Bland de
utmaningar som identifierats finns behovet av mer dndamalsenliga lokaler som
stoder strukturerat och effektivt arbete, samt vikten av att Oka
bemanningstitheten for legitimerad rehabpersonal. Detta dr sirskilt relevant i
ljuset av bade omstallningen till en god och nira vard och de nya kraven i den
uppdaterade socialtjinstlagen. Det rehabiliterande forhallningssittet dr en central

komponent i dessa forandringar och maste genomsyra arbetet framat.

For att framgangsrikt mota kraven frin omstillningen till en god och ndra vard
samt den uppdaterade socialtjanstlagen krivs ett stirkt och samordnat teamarbete
med patienten i centrum. Den personcentrerade varden och omsorgen miste
utvecklas med tydligt definierade roller och ansvar for alla yrkesgrupper, dir
legitimerad personal spelar en avgorande roll. Detta innebdr att legitimerade
yrkesutOvare inte bara ska bidra med sin specifika kompetens utan dven ta ett mer
aktivt ledarskap i det dagliga teamarbetet. De behéver fungera som vigledare och
handledare f6r omvéirdnadspersonal i vardarbetet for att sikerstilla att det
rehabiliterande och det personcentrerade férhallningssattet blir en naturlig del i

det dagliga arbetet.

Omsorgstorvaltningen den 2 januari
Birgitta Ljungbeck
TF Verksambetschef

Avdelningen for hilsa- och sjukvard
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Datum Diarienummer
- 2024-12-11 OF 2024/1369-1
Hassleholms
kommun
Handlédggare

Birgitta Ljungbeck
Omsorgsférvaltningen
0451-26 88 21
birgitta.ljungbeck@hassleholm.se

Uppfoljning av situationen pa Halso- och sjukvard
(HS) till namnden i januari 2025

For att adressera de utmaningar och behov som framkommit under
genomlysningen krivs strategiska forindringar och forbittringsatgirder inom flera
omraden. Denna manadsrapport redogor f6r bade pagiaende och planerade insatser
med malsittningen att skapa en effektivare organisation, stirka bemanningen och
torbattra samverkan. Sirskild vikt liggs vid att sikerstilla hog patientsikerhet,
optimera resursutnyttjandet inom befintliga budgetramar och frimja en god
arbetsmilj6. Dirutover prioriteras forbéttrad intern samverkan.

En strategisk helhetssyn pa organisationen ir avgorande, dir hilso- och sjukvarden
behéver bli mer integrerad 1 kirnverksamheten genom forbittrad styrning, ledning
och samarbete inom vardteamen. Atgirdsplanen omfattar bland annat justeringar
av arbetstidsmatt, utveckling av rekryteringsstrategier, omstruktureringar for att
stirka teamarbetet samt implementering av nya system och processer for att hoja
patientsikerhet och effektivitet.

Nigra av atgirderna nedan dr redan under genomférande, medan andra kriver
ytterligare analys och forberedelse innan beslut kan fattas och implementering

paborjas.

Oka antalet tillsvidareanstillda sjukskéterskor

Under hosten har det rekryterats flitigt och ett tiotal nya sjukskéterskor har anstillts
under hosten och fler dr pa gang in i verksamheten. Rekrytering pagar for att tillsitta
de kvarvarande vakanta tjansterna fér sjukskoterskor. Det gar dock att se att det
finns ett 6kat intresse fOr att enbart vara timanstilld sjukskoterska da det gar att
arbeta full tid som timvikarie. Det ir inte gynnsamt for ekonomin da timlénerna
har en tendens att i sin helhet bli hogre dn for tillsvidare anstillda. Arbete pagar for
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att i takt med att nyanstillningar sker fasa ut timanstallda, vilket dr viktigt f6r att na

en budget i balans samt fa en bra kontinuitet i vard och omsorgsarbetet.

Sikerstilla en god introduktion f6r legitimerad personal

For att sdkerstilla en trygg och strukturerad introduktion fér nyanstillda
sjukskoterskor inom kommunen har ett nytt introduktionsprogram utarbetats och
implementerats under hésten med mycket goda resultat. Programmet erbjuder en
gradvis introduktion till arbetssittet som kommunal sjukskoterska, inklusive en
genomgang av de rutiner som galler inom forvaltningen. Malet dr att under de tva
forsta manaderna tillhandahalla fyra heldagar med introduktion och utbildning

inom prioriterade omraden.

De initiala utbildningsdagarna fokuserar pa grundliggande kunskaper och
fardigheter som kravs for det dagliga arbetet, sisom dokumentation, hygien och
anvindning av verktyget Mina Planer. Under de senare utbildningsdagarna ges en
mer omfattande genomging av rutiner frin medicinskt ansvarig sjukskoterska,
suicidpreventiv samordnare och demenssjukskoterska.

Efter tre till sex manader 1 tjdnsten planeras fordjupade utbildningar inom omraden
som sarbehandling, samordnad individuell planering och hjirt-lungraddning. Pa
lingre sikt, efter sex till tolv manader, erbjuds ytterligare kompetensutveckling,
exempelvis inom MHFA och férskrivningsritt for inkontinenshjalpmedel.

Tydliggéra sambandet mellan 16n och prestation

Det planeras for att dialoger ska foras med medarbetarna f6r en 6kad tydlighet vad
giller sambandet mellan ansvar, 16n och prestation da det kan ses en viss otydlighet
vad som giller foérhdllandet mellan 16n, krav och uppnidda resultat. Genom att
klargbra dessa aspekter ytterligare kan organisationen bittre sakerstalla rattvisa och
motiverande villkor som bidrar till 6kad effektivitet och kvalitet i arbetet.

Utbildning i bemanningsekonomi f6r EC

Dialoger om att det beh6vs kompetens inom bemanningsekonomi har forts och att
utbildning behéver prioriteras f6r samtliga enhetschefer i1 forvaltningen. Genom att
analysera och optimera arbetstidsmatt, anstallningsformer och resursutnyttjande
kan organisationen skapa forutsittningar for att moéta verksamhetens behov utan
att 6verskrida budgetramarna. En vilplanerad bemanningsekonomi innebir dven
att strategiskt planera rekrytering, minimera kostsamma l6sningar som 6vertid och
bemanningsforetag samt sikerstilla att personalens kompetens anvinds pa ritt sitt.
Detta bidrar inte bara till ekonomisk hallbarhet utan dven till en bittre arbetsmiljo

och okad kvalitet i verksamheten.
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Foérindringar av heltidsmatt for kvills — och nattjinstgoéring

Sjukskoterskor som for nirvarande arbetar kvill har ett heltidsmatt pa 34,83 timmar
per vecka, vilket inte 6verensstimmer med HOK:s avtal. Det saknas dven ett lokalt
avtal for detta arbetstidsmatt. Ett forberedande arbete pagar for att justera
arbetstidsmattet till 38,25 timmar per vecka, vilket ligger i linje med avtalet. Denna
forindring mojliggér skapandet av en extra heltidstjanst f6r kvillsarbete inom
befintlig budgetram.

For sjukskoterskor som arbetar stindig natt galler idag ett heltidsmatt pa 32 timmar
per vecka enligt ett lokalt avtal. Det lokala avtalet planeras att sigas upp vid
personalutskottets mote 1 december. Arbetsgivaren avser direfter att erbjuda ett
arbetstidsmatt pa 34 timmar per vecka for stindig nattjanstgoring, vilket motsvarar
HOK:s avtalade niva.

Skapa ett SVU team

Det har wunder lang tid wvarit en otllricklig intern samverkan mellan
myndighetsenheten och HSL nir det giller planering av patienter efter
sjukhusvistelse. Det dr dirfér nédvindigt att sidkerstilla ett mer dndamalsenligt
samarbete. Dialoger dr pdgiaende for att utveckla ett SVU-team dir
bistindshandliggare och legitimerad personal ska inga och tillsammans samverka 1
planeringen av utskrivningsklara patienter.

Semesterplanering infér sommaren 2025

Semesterplaneringen infér sommaren 2025 ir pabérjad. Annonser har gatt ut om
vikariat. Kontakt ar tagen med chef f6r skolskoterskor med forfragan om det finns
intresse av att arbeta nagra veckor under sommaren. Tidigare somrar har det utgatt
extra ersittning ndr sjukskoterskor tagit extra pass och/eller flyttat pa
semesterveckor. Dialog dr paborjad for att se over mojligheten infér sommaren
2025. Dialoger fors dven avseende hur semesterperioden ska vara indelad och
kommer att diskuteras i FLLG for beslut.

Besluta om vilka specialistfunktioner som ska finnas i férvaltningen och
omfattningen av dessa

Avdelningen f6ér hilso- och sjukvird har en del tjdnster som idag varit tinkt att
finansieras med stadsbidrag. Under genomlysningen framkom det att det inte fanns
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avsatta medel fOr stadsbidrag for flertalet av tjansterna, vilket i sin tur paverkade
budgeten negativt. Arbete och dialog ir paboérjad for att ta beslut om vilka tjanster
forvaltningen behéver och i sa fall arbeta for att fa in dessa inom budget.

Omorganisation i syfte att frimja det interna samarbetet och en hog
patientsikerhet

Dialoger kring méjliga organisationsforindringar pagar, och ett konkret forslag har
tagits fram fo6r vidare bearbetning innan det kan presenteras. Malet med
forindringarna édr att tydligare integrera HSL 1 kédrnverksamheten, bade pa
ledningsniva och i virdteamen, for att skapa ett helhetsperspektiv och stirka
samverkan.

Tydliggora samarbetet pa ledningsniva

Samarbetet mellan enhetschefer inom HSL och Sol./FSS behover vidareutvecklas
for att sakerstilla ett gemensamt helhetsperspektiv i verksamheten. Fér nidrvarande
finns etablerade forum som tvarprofessionella enhetschefsmoten och kvalitetsrad
pa enhetsnivd. Rutiner och omradesindelningar har nyligen uppdaterats for att
bittre dterspegla och stodja enhetschefernas samarbete 1 det dagliga arbetet.

Som ett led 1 detta utvecklingsarbete har beslut fattats att enhetschefer f6r HSL ska
delta i de andra ledningsgruppernas moten tva ganger per termin. Syftet med dessa
strategiska dialoger ar att ytterligare stirka samarbetet mellan enhetscheferna och
frimja en mer integrerad arbetsprocess.

Byte av verksamhetssystem fran Procapita till Lifecare HSL

Overgingen frin verksamhetssystemet Procapita till Lifecare HSL ir planerad i
syfte att Oka patientsidkerhet och stirka teamarbetet da det finns risker med att Sol
och HSL personal arbetar i tva separata system. En projektledare kommer att
anstillas for att sdkerstilla ett effektivt inférande av Lifecare HSL da det idr ett
omfattande arbete.

Tydliggora vilka arbetsgrupper som ska finnas och tydliggéra syfte och

krav for deltagande i arbetsgrupper.

Det finns ett behov av att tydliggéra strukturen for arbetsgrupper inom HSL, vars
syfte dar att driva kvalitetsforbattringar inom omriden som palliativ vard,
dokumentation och vardhygien. Den nuvarande bristen pa tydlig struktur begransar
bade framsteg och effektivitet. For att stirka arbetsgruppernas funktion krivs en

tydligare uppdragsbeskrivning dir syfte, krav och foérutsittningar f6r deltagande
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definieras. Dialoger kring detta har redan inletts, och tydliga uppdrag kommer att
formuleras under varen 2025. Att erbjuda medarbetare mojlighet att delta 1
arbetsgrupper inom omraden som engagerar dem sarskilt, bidrar dessutom till 6kad
motivation och delaktighet.

Omsorgsforvaltningen

Birgitta Ljungbeck
TF Verksambetschef HS
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