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Bedbtmning av verksamhetens kvalitet

Fruangens hemtjanst

Enhetschef: Annecharlotte Persson

Adress: Hanna Paulis gata 4, 129 52 H&gersten
Regiform: Egen regi

Antal kunder fran Stockholm: 126

Syftet med uppfdljningen &r att bedéma verksamhetens samman-
tagna kvalitet samt foljsamhet till lagar, forfattningar och avtal eller
uppdragsbeskrivning, utifran nedan angivna underlag.
Uppfaljningen belyser saval verksamhetens styrkor som utveckl-
ingsomraden for att stodja verksamheten i utvecklingsarbetet.

Till grund for denna bedémning ligger stadens verksamhetsbesdk
som genomfdrdes den 13 maj 2024. | beddmningen har resultat av
féljande underlag om verksamhetens kvalitet sammanvagts:

e Kvalitetsuppféljning pa individniva (individuppféljning)
fran ar 2023.

e Brukarunderstékning fran ar 2023.

Sammanfattande beddmning

Utifran de underlag som har legat till grund for uppféljningen, &r
beddmningen att verksamheten till stora delar uppfyller de krav som
stélls. Verksamheten har ett ledningssystem for att systematiskt och
fortlopande utveckla och sékra kvaliteten i verksamheten. For att
Oka forutsattningarna som kravs for en god och séker verksamhet
bor dock verksamheten arbeta for att 6ka den totala andelen utbil-
dad personal. Verksamheten bor dven fortsatta arbeta for att ut-
veckla den sociala dokumentationen och erbjuda personalen sche-
malagd reflektion.

Ansvarig for den dagliga driften &r nérvarande och delaktig i verk-
samheten. Verksamheten har en lokal rutin for arbetsledning dér det
tydligt framkommer hur personalen kan na berord arbetsledare un-
der dygnets alla tider.

Flertalet &ldre &r ndjda med hemtjansten enligt brukarundersok-
ningen och individuppféljningen.

Trygghet och sdkerhet

Den samlade bedémningen dr att verksamheten till stora delar upp-
fyller de krav som stélls. Verksamheten har ett ledningssystem for
att systematiskt och fortlépande utveckla och sékra kvaliteten i
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verksamheten. FOr att 6ka forutsattningarna som krévs for en god
och séker verksamhet bor dock verksamheten arbeta for att 6ka den
totala andelen utbildad personal. Verksamheten bor dven fortsatta
arbeta for att utveckla den sociala dokumentationen och erbjuda
personalen schemalagd reflektion.

Verksamheten har rutiner for riskanalys och genomfor riskbedém-
ningar, saval pa verksamhetsniva som pa individniva for att undvika
att oonskade handelser sker. Resultaten fran riskanalyserna anvands
systematiskt for att sakra och utveckla verksamhetens kvalitet.

Rutiner for egenkontroll finns och regelbundna egenkontroller ut-
fors for att folja upp att arbetet sker enligt faststéllda rutiner och
mal. Handlingsplaner uppréttas vid behov.

Verksamheten bor fortsatta arbetet med att hoja personalens kompe-
tens for att uppfylla kraven om adekvat utbildning géllande under-
skoterskor och vardbitraden. Verksamheten har en kompetensut-
vecklingsplan.

Verksamheten har rutiner for hur samverkan bedrivs, bade internt
och externt. Verksamheten har regelbundna moten, bade internt och
med externa samverkanspartners. Enligt individuppféljningen upp-
lever flertalet svarande att det &r ungefar samma personer som hjél-
per dem.

Flertalet dldre upplever god tillganglighet, kanner ett fortroende for
personalen och kanner sig trygga hemma med hemtjanst, enligt
bade brukarundersokningen och individuppféljningen.

Verksamheten har rutiner for social dokumentation, den sociala
dokumentationen bor dock utvecklas. Verksamheten bor framforallt
utveckla genomférandeplanerna genom att sakerstalla att alla planer
innehaller korrekta uppgifter samt tydligt beskriver vad och hur in-
satserna ska utforas. Planerna bor &ven redogora for den enskildes
fardigheter och eventuella hjalpmedel.

Verksamheten arbetar med fast omsorgskontakt och har rutiner for
detta. Resultatet av brukarundersékningen visar att flertalet aldre
upplever att personalen tar hansyn till den dldres asikter och 6nske-
mal om hur hjalpen skall utféras samtidigt som brukarundersok-
ningen pavisar utvecklingsmojligheter avseende majligheten att
kunna paverka vilka tider personalen kommer. Enligt individupp-
foljningen upplever flertalet svarande att de alltid eller oftast far den
hjélp de kommit Gverens om, att de far hjalp pa de tider de kommit
Overens och att de deltagit i den planering om hur den beviljade
hjélpen ska utforas.
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Meningsfullhet och delaktighet
Den samlade bedémningen dr att verksamheten efterstravar att de
aldre ska fa vara delaktiga och ha en meningsfull tillvaro.

Verksamheten har en framtagen vardegrund och enligt brukarunder-
sokningen och individuppfdljningen anser flertalet &ldre att perso-
nalen har ett respektfullt och gott bemétande.

Verksamheten har en rutin for synpunkts- och klagomalshantering,
brukarundersokningen visar dock att verksamheten bor fortydliga
for de aldre om vart man vander sig med synpunkter och klagomal.
Enligt brukarundersékningen bor verksamheten ocksa arbeta for att
sakerstalla att de aldre far information om tillfalliga forandringar.

Verksamheten behover atgarda

Verksamheten bor arbeta for att 6ka den totala andelen utbildad per-
sonal. Verksamheten bor fortsatta arbeta for att utveckla den sociala
dokumentationen och erbjuda personalen schemalagd reflektion.

Verksamheten bor dven arbeta for 6kad informationsspridning om
tillfalliga forandringar och om vart man vander sig med synpunkter
och klagomal.

Utféraren har redan paborjat arbetet med detta. Atgarderna kommer
att foljas upp vid nésta verksamhetsuppfoljning.

Uppfoéljningen ar gjord av: )
Madeleine Peatt och Annika Jungklo pa Hégersten-Alvsjo stads-
delsforvaltning.

Mer om stadens uppfoljningsmodell fér &ldreomsorg och gallande
avtal hittas pa stadens hemsida. Genvég


https://leverantor.stockholm/aldreomsorg/kvalitet/uppfoljning/

