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Huddinges vision och mal

HALLBART HUDDINGE 2030

Bra att
leva och bo

Utbildning
med hog
kvalitet

Flerijobb

Vision: Huddinge - en av de tre
populdaraste kommunerna i Stockholms
lan

Huddinges vision &r att vara en av de tre populdraste
kommunerna i Stockholms 14n att bo, besdka och verka i.

Hallbart Huddinge 2030

I Ett hallbart Huddinge pekar kommunfullméktige ut en
langsiktig, 6nskvédrd och mdjlig framtid med fokus pa ar
2030. Hér beskrivs hur ett hallbart Huddinge ter sig och
vilka vigval kommunen bor gora for att komma dit.

Mal for Huddinge

For att nd det framtida laget i Ett hallbart Huddinge 2030
och visionen om att vara en av de tre populdraste
kommunerna i Stockholms lan, &r fem dvergripande mal
formulerade utétriktat
astadkommer for invanare, brukare och kunder.

som visar vad kommunen

e Braatt leva och bo

e  Utbildning med hog kvalitet

o Flerijobb

e God omsorg for individen

e Ekosystem i balans
For att vara framgangsrik i detta arbete ska kommunen
standigt stridva efter att forbéttra verksamheterna och detta

God Ekosystem
omsorg for
individen

i balans

Syst tisk

ar formulerat i tre strategiska mdl under rubriken effektiv
organisation som visar inatriktat hur och med vilka resurser
kommunen genomfor sitt uppdrag.

e  Attraktiv arbetsgivare
e Sund ekonomi
e  Systematisk kvalitetsutveckling

Huddinges kdrnvirden

Kérnvirdena dr den virdegrund som Huddinge vilar pa;
bade nu och i framtiden. Dessa kdrnvdarden fungerar som
ledstjarnor for alla verksamheter och individer som verkar i
kommunen.

Huddinge ska std for:

Mod — betyder att vi vagar ta for oss, ta nya végar och ta
stéillning i viktiga fragor.

Omtinksamhet — betyder att vi bryr oss om ménniskor,
besokare, foretagarna och natur.

Driv — betyder att vi kraftfullt driver utvecklingen framat
och att vi tar en ledande roll i regionen.

Mangfald — betyder att vi tar tillvara pa variation och
omvaxling i miljoer, invanare, medarbetare och utbud. Vi
vill utnyttja potentialen i mangfalden och skapa ett rikt och
flexibelt samhdlle.



Huddinges styrmodell

Styrmodellen dr att med systematik fora dialog pa alla
nivder i organisationen, med politiker och invéanare for att
astadkomma sténdiga forbattringar. Kommunen foljer en
arbetsprocess som bygger pa att systematiskt arbeta i fyra
steg: planera, utfora, folja upp och forbattra. I

verksamhetsberdttelsen  foljer ndmnden upp sin

verksamhet utifrdn beslutad verksamhetsplan, bedémer
méluppfyllelsen  for &ret och  foreslar  vilka
forbattringsomraden som behover prioriteras for en 6kad
maluppfyllelse. Bedomningen av maéluppfyllelse sker

utifrdén kommungemensamt framtagna kriterier.

Kriterier for bedomning av maluppfyllelse

Dessa kriterier anvands for att beddma maluppfyllelsen

Maluppfyllelsen beddéms genom omdémen

Mycket godo Resultat

— over den niva som &r planerad Jamfért med etappmal
God & Férandring éver tid

— i niva med vad som &r planerat Jamfort med andra

Godtagbar
— under den niva som &r planerad, annat
kan ha skeftt som paverkat verksamhetens
médjligheter att na den planerade nivan

Ej godtagbarfp)
— under den niva som &r planerad

Som grund for beddmning anvands

Jamlikhetsperspektiv

Namndens utvecklingsataganden

Analyser i verksamhetsberattelsen, inkluderar att ta
hénsyn till annat som har skett som paverkat
verksamhetens majligheter att na den planerade nivan

Kon, alder, geografiska omraden

Sammanvagd maluppfyllelse

Det ekonomiska resultatet &r godtagbart och den
sammanvigda beddmningen for &ldreomsorgsndmnden
bedoms som god for  verksamhetsaret 2018,
Aldreomsorgsnimndens verksamheter har god
maluppfyllelse inom samtliga dvergripande och strategiska
mal. Arbetet har 16pt enligt plan med en god kvalitet och ett

gott resultat. Arets ekonomiska resultat ligger pa plus 3,9

Forbattringsomraden

Systematisk kvalitetsutveckling.

Under 2018 har arbetet med att infora DigiPUFF, ett
systemstdd for en effektiv planering och uppf6ljning,
systematiskt kvalitetsarbete samt processkartliggning
pagatt. Under 2019 kommer arbetet intensifieras.
Malsittningen &r att systemstodet for effektiv planering och
uppfoljning ska vara implementerat vid arets slut. Under
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miljoner kronor vilket motsvarar 0,5 procent av darets
budget.

Resultatet av Socialstyrelsens brukarundersdkning visar att
82 procent av boende inom sérskilt boende ar ndjda med
verksamheten. Det &r det tredje hogsta viardet bland
kommunerna i Stockholms 14n.

varen kommer &dven inforandet av systemstddet for det
systematiska  kvalitetsarbetet

processverktyget 2¢8 att paborjas.

(ledningssystemet) och

Inom malomradet systematisk kvalitetsutveckling kommer
dldreomsorgen att arbeta bade med ledningssystem for
kvalitet och med tydligare styrning och struktur.



Kundval

Valfrihet &r en sjdlvklarhet for de flesta idag. En
forutsittning for att ett kundval ska fungera pa bista sétt ar
att informationen till brukarna om de olika utférarna ar
enkel, relevant och vdsentlig och ger ett bra beslutsunderlag.
Forvaltningen kommer déarfor under 2019 att se dver hur
informationen till brukarna kan forbattras for att bli sa
jamforbar och opartisk som mojligt utifran kdnda fakta.

Samverkan

Med anledning av den nya lagstiftningen géllande
samverkan vid utskrivning frén slutenvirden har
bistandskansliet identifierat ett behov av dkad samverkan
med landstinget och utférare for att mojliggora en trygg

hemgang for den enskilde.

Budget i balans

Aldreomsorgen i egen regi behdver arbeta for att fi en
budget i balans pa grund av det negativa resultatet under
2018. Varje enhet och sektion har tagit fram atgardsplaner
for detta. Ekonomiuppfoljningen kommer att ske mer
frekvent for att tidigt hitta avvikelser och dtgirda dessa.

Arets handelser

Nya kundval

Under aret delades det tidigare kundvalet hemtjénst i tre
olika kundval; hemtjénst, boendestdd samt ledsagarservice
enligt LSS. De nya avtalen borjade 16pa fran och med den
15 april.

medfort  att
bistandshandldggarna behovt anpassa sitt arbete och haft

Fordndringarna 1 kundvalet  har

omfattande kontakt med kunder och utférare.

Ny uppféljningsmodell

Efter flera ars arbete med att ta fram en ny transparent
modell for uppfoljning har arbetet med denna gatt in 1 sitt
slutskede under 2018. Under hosten genomfordes de forsta
uppfoljningarna enligt den nya modellen med gott resultat.

Uppsodkande verksamhet

Under é&ret beslutades att bistdndskansliets uppsokande
verksamhet, som drivits i projektform sedan 2016, fran och
med 2019 kommer att ingd som en del i den ordinarie
verksamheten.

Social dokumentation

Inom maélomradet god omsorg for individen &r social
dokumentation ett viktigt forbattringsomrade. Det har visat
sig i de egenkontroller som har gjorts och vid andra
uppfoljningar. Arbetet med att stirka den sociala
dokumentationen kommer att fortsitta med en extra satsning
pa kompetensutveckling inom omrédet.

Digitalisering

Under aret har den digitala utvecklingen fortlopt enligt plan.
Nodvindig fordndring i planeringen har skett till f6ljd av
beslut om nya ndmnder. Tillvaratagandet av
digitaliseringens mojligheter har framst blivit tydligt i
verksamheter som bedrivs i kunders och brukares hem samt
i det omfattande arbete som gjordes infor nya
dataskyddsforordningen, GDPR. Mycket arbete som syftar
till att tillvarata digitaliseringens mojligheter handlar om att
skapa rétt forutséttningar. Effekterna av dessa aktiviteter &r
langsiktiga och visar sig i form av effektivare verksamheter,
battre digital arbetsmiljo och smartare anvindning av

vilfardsteknik.

Bistandkansliet ser att det finns ett stort behov av utveckling
inom omrédet vélfardsteknik for att kunna erbjuda kommun
invanare Okad valfrihet och flexibla insatser med hog
kvalitet.

Stjarnmarkta dldreboenden

Huddinge kommun blev forsta kommun att fa stjarnmérkta
Svenskt
utbildningsmodell. Utbildningen har tidigare gjorts som

dldreboenden enligt demenscentrums
pilot i Stockholms stad, men Nygéarden och Ekgérden pa
Stortorps Sverige att fa

stjarnmérkningen. Den kommer &rligen att foljas upp av

dldreboende ar forst i

Svenskt demenscentrum, bland annat genom olika
utvecklingsomréden for enheterna att fokusera extra pa i
arbetet. Stjirnméarkningen innebar darfor okat fokus pé det
kontinuerliga arbetet med personcentrerad omsorg.
Stjarnmérkningen innebér att kunskapsnivan sékerstélls i
framtiden. All nyanstélld personal kommer i fortsittningen

att gd igenom utbildningen.

Modellen omfattar utbildning om demens, att anvidnda en
checklista for att sdkerstdlla att enheten arbetar enligt
Socialstyrelsens nationella riktlinjer fér demensvard samt
att arbeta enligt nollvisionen for en demensvard utan tvang
och begrinsningar, det vill sdga att hitta 16sningar som inte
personen  med

inskrianker rorelsefriheten hos

demenssjukdom.



Organisationsféorandringar for hemtjénst och
servicehus

Flera organisationsfordndringar har genomforts for att
effektivisera organisationen och for att battre mota
kundernas behov inom sektionen for ordinért boende. En ny
enhet har bildats: natt och larm. Nattgruppen ansvarar for
samtliga kunder for alla utforare mellan klockan 21.00 och
07.00. Larmgruppen besvarar och aker pa larm mellan
klockan 07.00 och 21.30 for alla utforare, bade for de kunder

som valt den egna regin och for de som valt en privat
leverantor. Sektionen har dven tagit dver ansvaret for hjélp
i hemmet for personer under 65 A& frin
funktionshinderomrédet under socialndmnden. Under éret
har de tre servicehusen omvandlats till plus 65-boende i

Huge bostéders regi.

Huddinge — en av de tre popularaste
kommunerna i Stockholms lan

Var vision &r att Huddinge ska vara en av de tre populédraste
kommunerna 1 linet att bo, besoka och verka i. Det stéller
stora krav pa véra verksamheter. For att striva mot visionen
maste vi utféra vara uppdrag mycket bra, tala jamforelser
med andra kommuner i ldnet samt bemoéta invénare och
foretag pé ett positivt och professionellt sétt. Arbetet med
att nd mot visionen kréver delaktighet fran alla medarbetare
och verksambheter.

Uppfoljning

Merparten av &dldreomsorgsndmndens visions- och varu-
mirkesarbete sker i det dagliga arbetet, i motet med
Huddinges seniorer. Uppf6ljningen av detta arbete finns
under respektive mal i verksamhetsberéattelsen.

Arbetet med att sprida goda exempel, for att pa sa vis bidra
till att stirka kommunens varumairke, har gatt enligt plan
under aret. Négra av de manga goda exempel som
uppmirksammats under aret dr Tallgdrdens Pridevecka,
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Seniorveckan och att Ekgérden och Nygarden blev forst i
certifiera sig som  Stjarnmarkt
demensomsorg. Aldreomsorgens framgangsrika arbete

landet med att

under sommarens varmebdlja fick stor uppmérksamhet och
spridning i radio, tidningar och sociala medier.

Arets seniorvecka digde rum den 17-21 september. Liksom
tidigare ar skickades programmet ut till alla seniorer med
vanlig post, och Seniorveckan marknadsférdes ocksa
genom annonsering i sociala medier. Programmet bestod av
ndrmare 100 programpunkter.

P& Seniorveckans avslutningsfest p4 Folkes i Huddinge
centrum delades &dldreomsorgsndmndens kvalitetspris ut,
som i ar gick till Kullagardens dldreboende for deras
metodiska kvalitetsutvecklingsarbete for personer med
demenssjukdom.

Arbetet med arbetsgivarvarumérket beskrivs under avsnittet
Attraktiv arbetsgivare.



Aldreomsorgsnamndens mal och

resultat

Bra att leva och bo

Under det Overgripande malet Bra att leva och bo har
dldreomsorgsndmnden gjort en planering infér 2018 for
fullméktiges delmdl Okat bostadsbyggande, Utbyggd
samhdillsservice i takt med bostadsbyggandet, Okad trivsel
och trygghet i Huddinges omrdden, Okad delaktighet, Okad
Jjimlikhet, Okad néjdhet med bemétandet vid kontakt med
kommunen samt Okad valfiihet.

Planeringen med mal, etappmél och utvecklingsataganden
for dessa delmal riktas enbart till forvaltningen. Delmélen
avser allmidnheten och inte enbart kunder av ndmndens
insatser och tjénster. Mal, etappmal och
utvecklingsataganden som avser nimndens kunder aterfinns

under mélet God omsorg for individen.

Bedomning av maluppfyllelse

Den sammanvigda maluppfyllelsen for de sju delmalen
under detta mal dr god och
utvecklingsdtaganden och etappmalsuppfyllelse har skett i

arbetet med

nivd med vad som planerats for aret. Bland annat har
jamlikhetsarbetet resulterat i1 manga aktiviteter och
deltagande medarbetare. For Huddinges invénare har
forvaltningen ocksd gjort en rad framsteg avseende
forbattringar i bemdtande och ett béttre kundvalssystem for
dem som behdver stod.

Okat bostadsbyggande
Sdrskilt prioriterat 2018
Det krdvs ett affirsmissigt arbetssdtt i kommunens
planering. Samarbetet mellan forvaltningarna ska forbattras.
For att komma nédrmare ett socialt hallbart samhaille &r det
viktigt att
samhillsplaneringen.

sociala aspekter kommer in tidigt i

Utvecklingsatagande

- Samordna forvaltningens medverkan i kommunens
samhdllsplaneringsprocess med fokus pa social- och
dldreomsorgsforvaltningens malgrupper.

For att forvaltningen ska kunna fa en mer framtriadande roll
i samhéllsbyggnadsprocessen krivs samverkan mellan olika
forvaltningar och inom den egna forvaltningen. Detta
fordndrade arbetssitt dr en langsiktig process som kommer
att genomforas i etapper.

For det 6vergripande arbetet i samhéllsbyggnadsprocessen
deltar
kommundévergripande portfoljgruppen dér lokalstrategier
och prognostisering sker.

forvaltningens ekonomichef i den

I syfte att tidigt fi in sociala aspekter i
samhéllsplaneringsprocessen har forvaltningen under 2018
deltagit 1 olika planeringsarbeten tillsammans med

samhillsbyggnadsavdelningen. Néagra exempel pa detta ar:

* En processkartlaggning for kommunens mottagande av
privata byggherrar och utférare inom social- och
dldreomsorgsforvaltningens omraden.

* Deltagande i en referensgrupp for en utvecklingsplan for
kommundelarna Sjddalen, Fullersta och centrala Hud-
dinge.

* Deltagande i en projektgrupp for trafiksikerhetsarbete
inom kommunen.

Utbyggd samhallsservice i takt med

bostadsbyggandet
Sdrskilt prioriterat 2018

Kostnadsutvecklingen for lokaler for offentligt finansierad
service ska ddmpas samtidigt som lokaler ska byggas ut i
takt med bostadsbyggandet.

Néamndens engagemang och planering gillande detta delmal
2018, beskrivs under delmalet Okat bostadsbyggande.

Okad trivsel och trygghet i Huddinges

omraden

Den offentliga miljon ska vara trygg och trivsam. Farre
personer ska kdnna radsla att utséttas for brott och farre brott
ska begas.

Programmet for trygghet och sékerhet har implementerats i
ndmndens  verksamhetsomrdden under aret och
kommunstyrelsens forvaltning svarar for att utveckla
trygghetsrdd i de olika kommundelarna och ska &aven
vidareutveckla arbetet med risk- och sérbarhetsanalyser.

Aldreomsorgen i egen regi har seniortriffar med god

spridning i Huddinges omraden och kommer under 2018 att
erbjuda forum for delaktighet och trygghet.



Okad delaktighet

Utvecklingsataganden
- Arrangera politikersamtal om dldrefragor infor valet.

Den 15 mars 2018 genomfordes ett Sppet politikersamtal
om dldrefrigor med en representant fran varje parti i
kommunfullméktige. Ett trettiotal
samtalet, och de stéllde frigor om bland annat bostdder for
dldre, uppfoljning av hemtjansten, lokaler for foreningar och

personer  besokte

dldres mojligheter att fa en god sjukvard.

Ménga av ndmndens verksamheter vill anvdnda sig av
sociala medier for att mdta sina malgrupper och oka
mdjligheterna till delaktighet och dialog. Forvaltningens
genomfort
utbildningar for medarbetare, och gett rdd och stdd till

kommunikationsenhet har under aret
verksamheter som vill anvidnda sociala medier och andra
digitala medier.

I april arrangerade forvaltningen tva digitaldagar for
seniorer, tillsammans med biblioteken och Seniornet. Syftet
var att bidra till att 6ka seniorernas mojligheter till digital
delaktighet genom handledning och foreldsningar om
digitala verktyg, informationssikerhet och hur man
anvinder digitala tjdnster i till exempel mobiltelefoner och
surfplattor. Aven under &rets seniorvecka fanns det
aktiviteter kring digital delaktighet.

Okad jamlikhet

Alla anstillda inom kommunen ska vara orienterade i
jamlikhetsfragor, diskrimineringslagstiftning och

normkritik.  Jamstdlldhet &r en sjdlvklar del i
jamlikhetsarbetet och arbetet med jamstélldhetsintegrering
har fortsatt under &ret. Forvaltningen har deltagit i den
kommungemensamma satsningen for kompetensutveckling
géllande jamlikhet. Cirka 40 medarbetare har deltagit i
seminarierna Introduktion i jamlikhet och normkritik.
Arbetet med att analysera resultat utifrdn kon, alder och
geografiskt omrade har fortsatt med stod av handboken for
jamlikhetsanalys. Omotiverade skillnader ska redovisas och
atgérdas.

Den forvaltningsévergripande arbetsgruppen fortsétter sitt
arbete med att stotta verksamheterna i jamlikhetsarbetet.

Det konkreta jamlikhetsarbetet och arbetet med HBTQ sker
inom respektive verksamhet.

Utvecklingsataganden

- Samtliga verksamheter ska under 2018 genomfora minst
en aktivitet for 6kad jamlikhet i basuppdraget.
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Verksamheter och staber som gjort minst en aktivitet
for okad jamlikhet

2017 2018

Totalt (andel) 100 100
Alla  verksamheter  har
Aldreomsorgens enhetschefer har under véren fitt en
foreldsning om vald i néra relationer med sérskilt fokus pa

genomfort  aktiviteter.

dldre. Ytterligare utbildningsaktivitet ar planerad till hosten
2019 Bistdndskansliet har genomfort en
tillsammans med alla medarbetare med foreldsning och
workshop pa temat kulturell kompetens ndr man arbetar

temadag

med ménniskor.

Nationella minoriteter

Kommunen ska vérna grundskyddet for samtliga nationella
minoriteter. Huddinge kommun &r ett sd kallat finskt
forvaltningsomrade utifran lagstiftningen om nationella
riktade
statsbidrag som ska ga till merkostnader i kommunen som
uppstar med anledning av lagen om nationella minoriteter
och minoritetssprak. Inom &ldreomsorgen kommer de

minoriteter.  Lénsstyrelsen  beviljar  arligen

sérskilda boendena som har finsksprakiga boende att som
tidigare ar ha olika aktiviteter, exempelvis musik och
underhéllning, finska tidningar,
sjilvstindighetsdagen och mors- och farsdagsfirande.

firande av

Statsbidraget anvinds &ven till personalkostnader vid
aktiviteter och till anhdrigverksamhet med samtalsgrupper
och olika aktiviteter for anhoriga. Ett fortsatt problem é&r
svarigheten att hitta finsksprakig personal da konkurrensen
fran kringliggande kommuner &r hérd.

Fran den 1 januari 2019 revideras lagen s att réttigheter och
skyldigheter stirks ytterligare. Kommunerna blir da till
exempel skyldiga att anta mal och riktlinjer for sitt
minoritetspolitiska arbete och dessa ska pa begéran kunna
lamnas ut till den myndighet som har uppfdljningsansvar for
lagen.

Okad néjdhet med bemétandet vid

kontakt med kommunen

Detta delmal ror i forsta hand allménhetens nd&jdhet i
bemdtande med forvaltningen. Kundens ndjdhet aterfinns
under mélet Fler upplever god vard och omsorg.

Under 2018 har forvaltningen utvecklat samarbetet med
Huddinge kommuns servicecenter for att bidra till att
invanarna far ett s snabbt och bra bemdtande som majligt.

Service via digitala kanaler

Under hésten gjordes en genomgang av all information pa
huddinge.se som ror
ansvarsomraden, i syfte att uppdatera informationen och
kontrollera att alla uppgifter stimmer.

dldreomsorgndmndens



Hur forvaltningen har arbetat med digitaliseringen beskrivs
under avsnittet Systematisk kvalitetsutveckling.

Utvecklingsatagande

- Samverkan med Ovriga forvaltningar i byggandet av
”digitala Huddinge kommun”.

Delar av arbetet ryms inom Huddinge kommuns
digitaliseringsrad, dar forvaltningens kommunikationschef
ingar.

Ett kommungemensamt arbete pagéar géllande forbéttring
och utveckling av kommunens IT-samverkansmodell och
vidareutveckling av befintliga processer inom IT-omradet.

Telefoni och e-post

Nér en kommuninvénare kontaktar férvaltningen via telefon
eller e-post ar utgdngspunkten att vi besvarar kontakten pa
samma sitt. Om man till exempel har skickat e-post
forvéntar man sig att ocksa fa svar via e-post. Vi ska svara
snabbt, korrekt och ge all den efterfragade informationen.

En sdrskild kommunikationssatsning kring forvaltningens
e-posthandbok och kommunens telefonpolicy gjordes infor
bade sommar- och julledigheterna.
Kommunikationsenheten har ockséd genomfort ett antal

utbildningar i e-posthantering for medarbetare.

Forvaltningens vardegrundsarbete

En vil fungerande verksamhet forutsitter engagerade,
kompetenta och professionella medarbetare och chefer. Ett
aktivt viardegrundsarbete dr darmed en forutséttning for ett
gott bemdtande.

Aldreomsorgsnimndens samtliga verksamheter har fortsatt
att arbeta med sévil forvaltningens gemensamma vérde-
grund som &ldreomsorgens lokala virdighetsgaranti. Dess-
utom har verksamheterna fortsatt att arbeta med
kommunens nya personalpolicy och etiska kod som togs
fram under 2016.

Synpunkter och klagomal

Arbetet med Oversynen av riktlinjen for synpunkter och
klagomal har av olika skil inte slutforts under éaret. Ett
forslag till avvikelsehantering &r framtaget och arbete pagar
med att dokumentera processen med det nya systemstddet
2c8. Arbetet med Oversynen kommer att slutféras under
borjan av 2019.

Okad valfrihet

Kundval enligt lagen om valfrihetssystem innebdr att
brukarna har ratt att vélja den utforare de onskar bland de
utforare som ar godkénda i Huddinge kommun. Den som
avstar fran att vidlja utforare fér tjansterna utforda av
verksamhet i nimndens egen regi.

Verksamhetsuppfoljningar gors enligt uppfoljningsplanen
som &r beslutad av nimnden. Uppfoljningarna gors for att
sékerstilla att utforarna haller avtalad kvalitet pa tjdnsterna
som utfors. Verksamhetsuppfoljningar sker bade inom egen
regi och hos externa utforare.

Att underlitta medvetna val av utférare

Forvaltningen ser att det finns ett behov av bittre
information om utférarna inom de olika kundvalen. En
forutsdttning for att ett kundval ska fungera optimalt ar att
informationen till brukarna om de olika utforarna ar enkel,
relevant och visentlig sé att de kan gora vilinformerade val.

Utvecklingsataganden

- Forenkla informationen om ndmndens verksamheter for att
den ska vara tillgidnglig, korrekt och relevant.

Arbetet med att fortydliga informationen om kundvalen &r
inte klart. Forvaltningen kommer att fortsitt arbetet under
2019.

Uppdelning av kundval hemtjanst

I och med att kundvalet for hemtjénst delades i tre olika
kundval med start den 15 april 2018 fick alla tidigare
godkdnda utférare ansoka pd nytt. Det dr en av
forklaringarna till det hdga antalet ansokningar. Flera
foretag har ansokt fler 4n en géng. Av totalt 36 ansdkningar
star 13 foretag for 28 av dessa. Av de utférare som var
verksamma innan fordndringen var det tva som valde att inte
ansoka eller att dterta sin ansdkan och tre utforare som inte
blev godkénda. I kundvalet godkindes fyra utférare som
tidigare inte varit verksamma i Huddinge kommun. Under
aret har ett avtal hdvts av nimnden.

Inkomna ansoékningar hemtjanst

2015 2016 2017 2018
Totalt (antal) 13 7 22 36
Godkdnda hemtjanstutforare

2015 2016 2017 2018
Totalt (antal) 13 14 11 9
Utférda hemtjansttimmar

2015 2016 2017 2018
Egen regi (%) 44 44 41 49
Externa utférare 56 56 59 51

Fordelningen av antalet utforda hemtjénsttimmar mellan
externa utforare och egen regi har forédndrats kraftigt under

2018. En forklaring 4r att av de personer med
hemtjénstinsatser som valde att bo kvar i de fore detta
servicehusen valde majoriteten kommunens hemtjanst som
utforare.

I och med att det nya kundvalet borjade gélla ingér inte
langre insatser pa natten samt utryckning pa larm. Dessa
insatser utfors av kommunens egen regi



Kundval dagverksamhet dagverksamhet har 4nnu ingen privat utforare ansokt om att
Bistdndsbedomd dagverksamhet for dldre blev nytt kund- bli utférare.
val den 1 december 2017. Inom kundvalet for
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© Fleri jobb

Detta 6vergripande mal &r riktat enbart till forvaltningen.

Bedomning av maluppfyllelse

Den sammanvédgda méluppfyllelsen for bdda delmélen pa
detta mal 4r mycket god. Resultatet av arbetet med delmalet
Fler arbetstillfillen ligger langt Over uppsatt etappmal.
Forvaltningen har dven aktivt arbetat med att vara en
testmiljo for foretag, samt 6ka dialogen mellan foretag och
forvaltningen genom att vara testpanel for foretags
produktidéer. Beddmningen av méluppfyllelsen av delmalet
Fler och vixande foretag far anses ligga dver den niva som
ar planerad.

© Fler arbetstillfallen
Sdrskilt prioriterat 2018

Prioritera insatser som leder till att fler Huddingebor fér ett
jobb. Nér man har ett arbete att ga till o6kar individens
delaktighet 1 samhéllet. Dessutom Okar kommunens
intékter.

Huddingejobb inom dldreomsorg egen regi

Etappmal
2016 2017 2018 2018
Totalt (antal) 16 28 25 20
Kvinnor 11 21 15 -
Man 5 7 10 -

Utvecklingsataganden
- Bidra till att fler Huddingebor fér jobb.

Enheterna inom dldreomsorgens verksamhet i egen regi tar
fortlopande emot Huddingejobbare i samverkan med Arbete
och forsorjning. Under 2018 har dldreomsorgen tagit emot
25 Huddingejobbare vilket ar Gver etappmaélet.

© Fler och vixande foretag

Niamndens engagemang och planering utifrdn delmalen som
omfattar konkurrensprovning och upphandling beskrivs
under delmélet Okad valfiihet.

Sdrskilt prioriterat 2018

Ett sdrskilt fokusomrade for 2018 ar néringslivsklimatet.
Samtliga forvaltningar ska aktivt medverka till att sdkra ett
battre klimat for foretagare. Samtliga forvaltningar ska ha
insikt och forstaelse for forutséttningarna att driva foretag i
kommunen, arbeta med hur man bemoéter kommunens
foretagare samt lyfta fram pa vilket satt Huddinge ar en bra
kommun att driva savil smé som stora foretag i.

Naringslivsklimatet

Utvecklingsataganden

- Fortsitta utveckla niringslivsklimatet, bland annat utifrdn
ny ndringslivsstrategi.

Forvaltningen har bland annat stirkt dialogen med de
externa utférarna med tdtare kontakter och Okad
tillgénglighet. Arbetet med den nya néringslivsstrategin
tillsammans med kommunstyrelsens forvaltning har ocksa
paborjats.

Stockholm Digital Care

Huddinge kommun deltar tillsammans med Stockholm stad,
Nacka kommun och Stockholms ldns landsting i
samverkansprojektet Stockholm Digital Care (SDC).

Utvecklingsatagande

- Fortsétta arbeta med att erbjuda sma och medelstora
foretag en testmiljo i Huddinge kommun inom ramen for
Stockholm Digital Care (SDC).

Under 2018 har bland annat en testpanel utforts med ett
foretag som utvecklat en app for kommunikation med
anhoriga. Appen gor det mojligt att f& information om vad
som hénder pa ett dldreboende. Planeringen infor nésta
testomgang 2019 ar klar. Denna gang &r det ett foretag som
utvecklar ett trygghetslarm i en klocka som larmar
automatiskt vid fall. Testet ska utféras pd dldreboendet
Rosendalsgarden som dr permanent testmiljo i Huddinge
kommun. Foretagen, som utvecklar digitala produkter for
dldreomsorgen, har innan testerna besokt kommunen for att
presentera sina produkter i syfte att f4 feedback fran
personal inom de olika verksamheterna i dldreomsorgen.
Dessa kontaktytor, mellan foretagen och forvaltningen,
bidrar till att skapa en positiv syn pa att vara néringsidkare i
Huddinge kommun.

Handlaggningstider
Ett forbattrat néringslivsklimat genom tillgdnglighet, korta
handldggningstider samt ett professionellt bemdtande ska
vara utgangspunkten infor motet med det lokala
néringslivet.
Ansoékningar om kundval som har handlagts inom
faststalld tid

Etappmal
2017 2017 2018 2018

Totalt (procent) 100 100 100 100

Inkomna ansdkningar om att bli utférare inom kommunens
dldreomsorg har sedan métningarna inleddes handlagts
inom faststdlld tid. Handlaggningsprocessen har stirkts
genom ett tydligare och ndrmare samarbete med
kommunstyrelsens forvaltnings upphandlingsenhet.
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Niamndens engagemang och planering utifrén delmalen som
omfattar konkurrensprovning och upphandling beskrivs

God omsorg for individen

Kommunfullmiktiges overgripande mal God omsorg for
individen har tva delmal: Fler upplever god hdlsa, samt Fler
upplever god vdard och omsorg. Delmélet om att fler
upplever god hélsa riktas till forvaltningen och ndmndens
utforare i egen regi. Delmélet om att fler ska uppleva varden
och omsorgen som god, riktas till hela forvaltningen och
samtliga utforare av ndmndens tjanster. Mélen avser brukare
av namndens insatser och tjanster samt deras anhoriga och
nérstadende.

Vidareutveckling och konkretisering av arbetet rérande
delmalen sker i verksamheternas arbetsplaner.

Bedomning av maluppfyllelse

Resultatet av de tvda delmalen ar oOverlag i nivd med
planeringen och méluppfyllelsen &r god. Aktiviteter i form
av uppsokande arbete och kompetensutveckling stirker
forutséttningarna for god hélsa och omsorg i kommunen.

Fler upplever god halsa
Sdrskilt prioriterat 2018

Prioritera tidiga insatser som leder till 6kade mojligheter for
individen att styra sitt eget liv och skapa sin egen framtid
samtidigt som de pa lang sikt leder till minskade kostnader.

Uppsokande verksamhet inom psykisk ohélsa
Utvecklingsdtagande

- Bistandskansliet prioriterar tidiga insatser genom att den
uppsokande verksamheten for vuxna med psykisk ohélsa
fortsétter under hela 2018.

Bistandskansliets uppsokande verksamhet har under 2018
arbetat med personer over och under 65 ar. Personer med
psykisk ohilsa har erbjudits stod till kontakt med
kommunen, landstinget och andra aktorer. Verksamheten
har dven arbetat vrikningsforebyggande i samverkan for att
personer som ingar i mélgruppen inte ska forlora sin bostad.
Verksamheten startade som ett projekt! 2016 till och med
2018. Verksamheten kommer att fortsdtta som en del av
bistandkansliets kdrnuppdrag 2019.

Samverkan
Utvecklingsatagande

- Bistandskansliet ska utdka samverkan med forvaltningens
frivilligsamordnare och 6ppna verksamheter.

! Verksamheten finansierades under perioden av PRIO-medel (Plan for
riktade insatser inom omréadet psykisk ohilsa), en statlig satsning som
inleddes 2012.
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under delmalet Okad valfrihet.

I samband med forvaltningens seniorvecka genomfordes tre
informationstillfdllen i samverkan med bistandskansliet,
frivilligsamordnare och dldreomsorgen.

Lag om samverkan vid utskrivning fran sluten
hélso- och sjukvard

Utvecklingsatagande

- Bistandskansliet ska i samverkan med Gvriga verksamheter
i forvaltningen utveckla tidiga insatser vid utskrivning frén
slutenvarden.

Bistandskansliet har under &ret genomfort en forstudie
gillande insatsen trygg hemgang. Med utgangspunkt i
forstudien har beslut fattats om att insatsen ska startas under
véaren 2019 och utvdrderas under hosten.

Stérkt personcentrerad vard och omsorg

Da befolkningen blir allt dldre 6kar ocksa antalet personer

med demenssjukdom. Det stiller stora krav pa
dldreomsorgsndmndens verksamheter att arbeta medvetet
och evidensbaserat for att hjédlpa och stodja de demenssjuka

och deras anhdriga.

Medicinskt ansvarig sjukskoterska arbetar for att individens
behov av hélso- och sjukvard &r personcentrerad och utgar
fran individen, samt att nirstdende erbjuds aktivt deltagande
i planering av vérden.

Aldreomsorgen i egen regi har arbetat med att stirka den
personcentrerade omsorgen. Tvé éldreboenden har blivit
stjarnmarkta av Svenskt demenscentrum och kommunen har
anslutit  fyra  &dldreboenden  till  det
kvalitetsregistret Svenskt demensregister (SveDem).

Maluppfyllelsen ligger pa planerad niva géllande
nollvisionen for tvéngs- och begransningsatgidrder i

nationella

demensvarden och arbetet med att minska beteendemassiga
och psykiska symptom vid demenssjukdom (BPSD) enligt
det personcentrerade

kvalitetsregistret BPSD.

arbetssittet 1 det nationella

En metod for att forbattra det personcentrerade arbetsséttet
ar att arbeta 1 multiprofessionella team. Under aret har 24 av
de totalt 41 nyutbildade BPSD-administratorerna varit
sjukgymnaster/fysioterapeuter,
sjukskdterskor, Ovriga har varit underskoterskor, vilket
mojliggdr

arbetsterapeuter  och
teamarbetet. Tidigare var inga
sjukgymnaster/fysioterapeuter och arbetsterapeuter
utbildade i BPSD. Att de nu &r det ar en stor forbattring.

Arbetet med att ta fram handlingsplaner pa enhetsniva for
BPSD-arbetet har fortsatt och 11 av 14 sdrskilda boenden



har tagit fram planer, de 6vriga har pabdrjat arbetet. 13 av
14 sérskilda boenden anvénder utbildningspaketet kring
nollvisionen fran Svenskt demenscentrum.

Kompetensutveckling for att tidigt mota behov
Aldreomsorgen i egen regi har deltagit i styrgruppen for
forvaltningens  PRIO-projekt
Hemtjanstpersonal fran den egna regin har tillsammans med
bistdindshandldggare genomgatt en kompetenshdjande
utbildning i psykisk ohélsa

om psykisk ohilsa.

Samtliga chefer och utvecklingsledare inom dldreomsorgen
har utbildats om vald i nira relationer med fokus pa éldres
situation. Aldreomsorgen har Aven deltagit i linsstyrelsens
nitverk mot véld i ndra relationer for dldre.

Stod till anhoériga och narstaende
Utvecklingsatagande

- Anhorigstod dr en naturlig del i arbetet for samtliga
medarbetare och anhoriga upplever att de far stod.

Inom é&ldreomsorgens enheter finns personal med sérskild
utbildning som anhdrigstodjare. Forvaltningens tva
anhodrigkonsulenter samlar regelbundet anhérigstodjarna till
gemensamma  nétverkstraffar for erfarenhets- och
kunskapsutbyte. Tva vigledningsdokument for det
anhorigstddjande arbetet, ett for sérskilt boende och ett for
hemtjénst, har utarbetats och ligger som grund for

vidareutveckling av arbetssitt och rutiner.

Anhdrigkonsulenterna har utdver stddet till enheterna dven
haft enskilda samtal med anhoriga, hallit i samtalsgrupper
for anhdriga samt arrangerat cirklar och kurser och 6ppna
forelasningar. P4 de fem Oppna foreldsningar som
arrangerats deltog cirka 300 personer.

Anhoriga och narstaende néjda med bemaotandet
fran anhorigkonsulent

Etappmal
2016 2017 2018 2018

Totalt (%) 100 100 -

Ingen undersokning har gjorts under éret eftersom det ar
svart att hitta forbattringsomraden utifran resultatet. I
fortséttningen kommer anhorigstddet i stéllet att utveckla
dialogen med de anhoriga, till exempel genom
fokusgrupper.

Seniortraffar for kommunens seniorer
Utvecklingsatagande

- Besokare ar delaktiga i utformning av aktiviteter pa
seniortréffarna.

Aldreomsorgens seniortriffar arbetar medvetet med att
efterfraga och fanga upp deltagarnas behov och 6nskemal.

For att bredda utbudet och kunna méta olika behov kopplade
till  sprak, kultur och intressen sker utvecklingen av

innehéllet pa seniortriffarna i samarbete med frivillig- och
intresseorganisationer.

Seniortraffarnas besékare néjda med bemétandet

Etappmal
2016 2017 2018 2018

Totalt (%) 100 -
Ingen undersokning har gjorts under éret eftersom det &r

svart att hitta forbattringsomraden utifrdn resultatet.
Seniortriffarna kommer dven i fortsittningen att arbeta med
dialogen med besokare.

Maltidsverksamheten inom dldreomsorgen
Utvecklingsatagande

- Aldreboenden i egen regi utvecklar maltidssituationen
genom metoden FAMM.

Samtliga édldreboenden har under &ret pébdrjat ett arbete
enligt metoden FAMM (Five Aspects of Meal Model). En
gemensam workshop for enhetschefer med en dietist fran
Nestor FoU genomfordes i juni.

Kunder n6jda med maltidsverksamheten

Etappmal
2014 2016 2018 2018
Totalt (Index 1-10) 7,3 7,7 - 7,8
Kvinnor - 7,7 - -
Man - 7,5 - -

Undersokning inom méltidsverksamheten gors vartannat ar.

Fallolyckor

Fallolyckor ar ett samhallsproblem. Fallolyckor ar den
olyckstyp som leder till flest dodsfall, flest antal
inldggningar pé sjukhus och flest antal besdok pa
akutmottagningar. En sdrskild riskgrupp dr de som &r 80 ar
eller &ldre.

Av den anledningen &r fallolyckor av intresse for
forvaltningen och dérfor vidtas en rad atgérder bade inom
kommunens sarskilda boenden for dldre, samt for
kommunens dldre befolkning som bor i ordinirt boende.
Inom de sdrskilda boendena har man under 2018 fortsatt att
arbeta
riskbedomningar via kvalitetsregistret Senior Alert.
Forvaltningen har d4ven under hosten 2018 delat ut broddar
till kommunens befolkning dver 65 ar.

fallforebyggande genom  bland annat

Individens behov i centrum (IBIC)

Arbetet med att inféra IBIC som arbetssitt inom
forvaltningen har fortgatt under 2018. Arbetsséttet ar
framtaget av Socialstyrelsen och innebdr bland annat
anvéndandet av en gemensam struktur och ett gemensamt
sprék (ICF7) i dokumentationen. IBIC bidrar exempelvis till
béttre mojlighet till delaktighet for individen, okad
rattssdkerhet och battre mdjlighet att beskriva individens

behov. Sedan  slutet av 2017  dokumenterar
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bistandshandldggarna behov enligt ICF uppdelat pa elva
livsomrdden. En ny modul i verksamhetssystemet &r
planerad att tas i drift under 2018. Modulen kommer att ge
ytterligare stod till det nya arbetssittet.

Under aret planerades implementeringen av IBIC att fort-
sdtta pa bistandskansliet samt att &ven innefatta utforare av
hemtjénstinsatser badde i egen och privat regi. For att
ytterligare forbattra forutsdttningarna for implementeringen
planerades inforandet av IBIC att overga till att drivas i
projektform. P4 grund av olika omstindigheter inom
verksamheterna har detta inte kunnat genomfbras. Det
kommer dérfor att goras ett omtag infor 2019.

Bistandshandldggarna har under &ret fortsatt att arbeta i en
anpassad version av verksamhetssystemet Procapita da den
nya modulen i verksamhetssystemet dnnu ej kunnat tas i
drift da utvecklingen av modulen fortgétt under aret.

Fler upplever god vard och omsorg
For att bedriva édldreomsorg av god kvalitet och na goda
resultat for delmélet har ndmnden brutit ner god vard och
omsorg i fyra kvalitetsomraden som méts genom
brukarundersokningar. Dessa dr God tillginglighet, Gott
bemotande, Hog delaktighet samt God kvalitet pd insatser
och tjinster.

For att folja upp de ovan ndmnda kvalitetsomrddena
anvinder &dldreomsorgen resultat fran Socialstyrelsens
brukarundersokning. Socialstyrelsens brukarundersékning
arligen
enkétundersokning som riktar sig till alla 6ver 65 ar som har

ar en rikstdckande, aterkommande
hemtjénst eller sérskilt boende. Kunder inom savil offentlig
som privat regi ingér i undersdkningen.

Aldreomsorgen beddémer att resultatet for egen regi som
helhet dr god. For sérskilt boenden ar resultatet mycket gott
och over planerad niva. For hemtjénst i egen regi &r
resultatet gott och pa planerad niva, trots de stora
organisationsfordndringarna som genomforts.
Forvaltningen har under detta Overgripande mal inga
utvecklingsitaganden for aret, eftersom allt arbete under

detta malomréade ror forvaltningens basuppdrag.

Hemtjénst
Hemtjénsten upplever generellt en forsdmring pa samtliga

kvalitetsomraden. Storst ar forandringen pa
kvalitetsomradet hog tillgénglighet dér resultatet har
minskat med 5 procentenheter. Inom ett flertal

kvalitetsomraden uppvisar hemtjansten ett resultat som ar
simre #&n genomsnittet for Stockholms lin. Aven
genomsnittsresultatet for Stockholms 14n har forsamrats.

Béde utférare inom egen regi och de privata utférarna
uppvisar forsaimrade resultat, men forsdmringen har frimst
skett hos de privata utforarna. En mojlig forklaring till det
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forsimrade resultatet dr den fordndring av kundvalet som
skedde under undersokningsperioden. Ett flertal brukare
bytte utforare och detta kan ha péverkat resultatet negativt.
Resultatet for privata utforare for kvalitetsomradena Hog
delaktighet och God kvalitet pa insatser och tjdnster sjonk
exempelvis med fem procentenheter under 2018 jamfort
med 2017.

Aldreboende

Aldreboendena uppvisar signifikanta forbéttringar inom
samtliga kvalitetsomraden. Storsta fordndringen aterfinns
inom kvalitetsomradet Gott bemdtande dér resultatet &r fyra
procentenheter béattre &n resultatet 2017. Inom samtliga
kvalitetsomraden &ar resultatet for Huddinge kommuns
dldreboenden hogre dn genomsnittet for samtliga kommuner
inom Stockholms lén. P& fragan om hur néjd man ar med
sitt dldreboende som helhet har Huddinge kommun det
tredje hogsta resultatet i Stockholms lén.

Det finns flera forklaringar till de forbattrade resultaten. P
vissa boenden, som Bjornkulla, som uppvisar bland de
hdgsta resultaten av enheterna, har man jobbat mycket med
personcentrerad vard och kontaktansvarig personal for att ta
reda pa den boendes enskilda intressen och behov. Under
aret genomfordes dven en fordndring av sjukskdterskornas
organisatoriska tillhérighet som verkar ha gett resultatet att
boende nu upplever det ldttare att f& kontakt med
sjukskdterskor vid behov. Andra sérskilda boenden har
jobbat mycket med bland annat maltidssituationerna.

Huddinge kommun, tillsammans med Norrtélje kommun,
har det hogsta resultatet pa frigan om man upplever sig
trygg pa sitt boende. 92 procent svarade positivt pa den
fragan, jamfort med 87 procent 2017.

Undersdkningar gallande hemtjanst och
dldreboende

Totalt svarade 877 dldre pa enkédten i Huddinge kommun,
uppdelat pad 679 svar for hemtjénsten och 198 svar for dldre-
boende. Detta motsvarar en svarsfrekvens pa 60 procent
inom hemtjénsten och 48 procent inom dldreboende. Inom
hemtjansten innebidr detta en minskning med 3 procent och
inom i#ldreboende med 2 procent. Aven nationellt har
svarsfrekvenserna 2018 minskat och det &r en trend som har
pagatt de senaste 3 aren.

I huvudsak &r det kvinnor och personer som ar 80 ar eller
dldre som har svarat pa enkéterna. Inom hemtjénsten &r det
68 procent kvinnor som svarat, av de svarande 4r 65 procent
80 ar eller dldre. 64 procent av de svarande har en
hemtjanstutforare som drivs i kommunal regi. Samma
fordelning géller for svaranden inom dldreboende, dér ar 68
procent kvinnor och 75 procent ar 80 ar eller &ldre.



Underso6kning géllande myndighetsutévning
Socialstyrelsens undersokning omfattar inte
myndighetsutdvning och dérfér genomfor ndmnden arligen
en egen undersdkning i form av telefonintervjuer med
kunder dver 65 ar som under arets forsta sex manader fatt
beslut om insatser. Av olika skil genomfdrdes ingen
undersokning under éret. Det innebdr att nagot resultat inte

finns att rapportera.

Arbetet enligt hdlso- och sjukvardslagstiftningen
(HSL)

Verksamhetschef enligt hélso- och sjukvardslagen och
(MAS) har ett
gemensamt forfattningsreglerat ansvar for hélso- och
sjukvardens kvalitet i kommunens sérskilda boenden enligt
SoL och LSS och dagverksamhet SoL och LSS.

I MAS-uppdraget ingér att f6lja upp hélso- och sjukvéardens
kvalitet samt sdkerstilla att en patientsiker vérd
uppritthalls. 1 ansvaret ingar bland annat att utarbeta

medicinskt ansvarig sjukskdterska

riktlinjer och rutiner fér den hilso- och sjukvard som
bedrivs inom det kommunala hilso- och sjukvérdsansvaret
samt f6lja upp att dessa efterlevs i det dagliga arbetet.

Under 2018 har é&ldreomsorgens MAS genomfort en
omstrukturering, revidering och komplettering av befintliga
riktlinjer och rutiner. Enhetligheten ska underldtta for
verksamheterna och sékerstélla patientsdkerhetsarbetet.

God tillgénglighet

For den som har behov av stdd och insatser fran
dldreomsorgen ska det vara létt att komma i kontakt med
verksamheten. Det kan till exempel handla om att snabbt fa
svar pa fragor via telefon, brev, e-post, digitala kanaler eller
snabbt fa tid for ett personligt mote. Tillgang till och kvalitet
pa informationen om verksamheten &r ytterligare en viktig
aspekt for hur tillgdngligheten upplevs. Det kan handla om
muntlig information eller information i trycksaker samt pa
kommunens webbplats och i sociala medier.

Kunder inom hemtjdnst néjda med tillgangligheten
Etappmal

2016 2017 2018 2018

Totalt (%)

Kvinnor

Man

Genomsnitt for

Stockholms Ian

Kunder vid dldreboenden néjda med tillgangligheten
Etappmal

2016 2017 2018 2018
Totalt (%)
Kvinnor
Man
Genomsnitt for
Stockholms Ian
Kunder n6jda med tillgéngligheten vid
myndighetsutévning

Etappmal
2016 2017 2018 2018
Totalt (%) 78 79 -
Kvinnor 80 76 - -
Mén 73 85 - -
Hemtjénst

Brukarna inom hemtjdnsten &r mindre ndjda med
tillgéngligheten i 2018 ars undersdkning &n vad de var 2017.
Resultatet har minskat med tre procentenheter. Framforallt
ar man mindre ndjd med mdjligheterna att fa kontakt med
personal efter behov. Hemtjénst i egen regi uppvisar nagot
sdmre resultat &n de privata utférarna. Resultatet &r nagot
bittre dn for Stockholms 14n som helhet.

Aldreboende

Resultatet for dldreboende angaende tillgéngligheten har
okat signifikant 2018 jamfort med 2017. En anledning till
forbattringen dr att de svarande upplever det betydligt
enklare att fa triffa sjukskoterskor vid behov. Resultatet har
Okat fran 77 procent positiva svar till 83 procent.?
Sjukskoterskeorganisationen genomgick en omorganisation
under aret och resultatet fran brukarundersdkningen kan
vara en konsekvens av detta.

Gott bemoétande

Den nationella virdegrunden, social- och
dldreomsorgsforvaltningens virdegrund och
dldreomsorgens lokala vardighetsgarantier ska vara grunden
for alla kontakter med boende, kunder, anhdriga och
nérstaende. Kvalitetsomradet gott bemétande ar en viktig
faktor for hur dldreomsorgens kunder upplever kontakten
med verksamheten. Bemétandet handlar i hog grad om
samspelet i det direkta motet mellan kund och personal. Alla

har i kontakten med dldreomsorgen rétt till att bli bemétta
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pa ett respektfullt, professionellt, jamlikt och icke
diskriminerande sétt. Likabehandling ska gélla samtidigt
som var och en har rdtt att bli bemoétt utifrdn sina
forutséttningar. Alla kontakter ska ockséa bygga pa hog grad
av sjalvbestimmande och integritet.

Kunder inom hemtjanst néjda med bemoétandet
Etappmal

2016 2017 2018 2018

Totalt (%)

Kvinnor

Man

Genomsnitt for

Stockholms lan

Kunder vid dldreboenden néjda med bemétandet
Etappmal

2016 2017 2018 2018

Totalt (%)

Kvinnor

Man

Genomsnitt for

Stockholms lan

Kunder néjda med bemétandet vid
myndighetsutévning

Etappmal
2016 2017 2018 2018
Totalt (%) 77 84 -
Kvinnor 76 84 - -
Mén 78 85 - -
Hemtjéinst

Resultatet for bemotande ar nagot ldgre jamfort med
undersokningen 2017. Resultatet dr nigot hdgre inom
verksamheter som bedrivs i kommunal regi jamfort med
privata utforare. P& fragan om kunden upplever att
personalens bemoétande &r bra ar resultatet fortsatt hogt. 95
procent av alla svarande svarar positivt pa den
fragestdllningen. Dock &r resultat pa fragestédllningen om de
kdnner fortroende for personalen nagot ldgre. 85 procent
positiva svar jamfort med 90 procent vid undersékningen
2017. Resultatet som helhet &r ndgot ligre jamfort med
genomsnittet i Stockholms lén.

Aldreboende

Resultatet  for
procentenheter jamfort med 2017. Resultatet for Huddinge
kommun som helhet dr ocksd hogre dn genomsnittet for
Stockholms lan. Storst har 6kningen varit hos kvinnor som

dldreboenden har okat med fyra

2018 é&r signifikant mycket mer ndjda med bemdétandet dn
vad de var 2017.

En rad olika atgdrder har genomférts i egen regins
verksamhet under aret. Bland annat arbetar man mycket
med personcentrerad vard pa Bjornkulla, som har mycket
goda resultat inom kvalitetsomradet bemé&tande.
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Hog delaktighet

Upplevelsen av bemdtandet dr ofta ndra forknippat med
upplevelsen av delaktighet. I och med kundernas
beroendestillning &r det sarskilt viktigt att personalen har ett
forhallningssétt som bjuder in kunden till att fora fram sina
asikter och oOnskemél. Ndmndens verksamheter arbetar
standigt for en hog grad av brukarmedverkan och
brukarinflytande i det dagliga arbetet. Det giller bade vid
val av insats eller tjdnst och vid utférandet av vald insats och
tjdnst. Verksamheten ska bygga pa respekt for rétten till
sjalvbestimmande och integritet. Hog grad av individ- och
situationsanpassning dr sérskilt viktigt ndr det géller
delaktighet for kunderna. Utféraren ska tillsammans med
kunden uppritta en genomférandeplan som beskriver
kundens onskemal om hur de beslutade insatserna ska
utforas.

Kunder inom hemtjanst n6jda med delaktigheten
Etappmal

2016 2017 2018 2018

Totalt (%)

Kvinnor

Man

Genomsnitt for

Stockholms lan

Kunder vid dldreboenden néjda med delaktigheten
Etappmal

2016 2017 2018 2018

Totalt (%)

Kvinnor

Man

Genomsnitt for

Stockholms Ian

Kunder n6jda med delaktigheten i samband med
myndighetsutévning

Etappmal
2016 2017 2018 2018
Totalt (%) 82 85 -
Kvinnor 81 84 - -
Man 85 86 - -
Hemtjinst

Resultatet for delaktighet dr lagre 2018 jamfort med 2017.
Framforallt dr det resultatet avseende fragestillningen
rorande personalens hénsynstagande till den dldres egna
asikter och dnskemal som har forsdmrats. Det har minskat
fran 88 procent positiva svar till 83 procent positiva svar.

Aldreboende

Resultatet for delaktighet har forbéttrats jamfort med 2017.
Framforallt anser de boende att personalen ar bra pa att ta
hénsyn till den dldres egna asikter och 6nskemal, 79 procent
svarar positivt pa den fragan i undersdkningen. Framst ar det



miénnens upplevelse som bidrar till det forbattrade
resultatet.

God kvalitet pa insatser och tjanster
Innehéllet i och utformningen av insatser och tjdnster ar
grundldggande for verksamhetens kvalitet och kundernas
ndjdhet. Insatser och tjanster ska utgd fran varje kunds
individuella livssituation, bygga pa en helhetssyn, vara
samordnade och préglas av kontinuitet. I den man
evidensbaserade metoder finns, sé ska dessa sa langt som
mojligt anvindas i verksamheten. Aldreomsorgsnimndens
insatser och tjénster ska leda till att de aldre far leva ett
vardigt liv, far mdjlighet att leva och bo sjalvstdndigt under
trygga forhéllanden och ha en aktiv och meningsfull tillvaro
i gemenskap med andra. Verksamhetsprocesserna for
myndighetsutovning och for utforandet av insatser och
tjénster ska vara vil fungerande, réttssikra och ge avsedd
effekt utifran varje kunds behov.

Kunder inom hemtjanst néjda med kvaliteten pa

insatser och tjdnster

Etappmal
2016 2017 2018 2018

Totalt (%)

Kvinnor

Man

Genomsnitt for

Stockholms lan

Kunder vid dldreboenden néjda med kvaliteten pa
insatser och tjanster

Etappmal
2016 2017 2018 2018
Totalt (%)
Kvinnor
Man
Genomsnitt for
Stockholms lan
Kunder ndjda med kvaliteten pa
myndighetsutévningen

Etappmal
2016 2017 2018 2018
Totalt (%) 85 72 -
Kvinnor 85 71 - -
Mén 84 73 - -
Hemtjéinst

Resultatet for ndjdheten med kvaliteten pa insatser och
tjénster har sjunkit under 2018. Framforallt upplever man att
personalen inte har tillrdckligt med tid for sitt arbete och
detta &r sdrskilt noterbart bland de kunder som har privata
utforare. Resultatet som helhet &r simre dn genomsnittet i
Stockholms lan

Aldreboende
Gillande kvaliteten pa insatser och tjénster sa upplever man
sig mer nojd 2018 jamfort med resultatet 2017. Framforallt

kénner man sig trygg pa sitt dldreboende, 92 procent svarar
positivt pa den fragestillningen. De boende tycker dven att
maten smakar bra och att maltiden &r en trevlig stund pa
dagen. Dock dr man mindre ndjd med mojligheten att
komma ut.

Att anviinda resultat i forbittringsarbete

Alla enheter inom &dldreboende och hemtjdnst i egen regi ska
resultat frdn Socialstyrelsens
brukarundersdkning och jimfora mot etappmal, kommunen

analysera sina egna

som helhet och andra kommuner i Stockholms ldn. Vid
behov ska atgirdsplan tas fram till delar 1. Planerade
atgérder foljs upp infor delar 2 samt verksamhetsberittelse
2019

Bistindskansliet

Bistandskansliet har under 2018 aktivt arbetat med resultatet
fran den kundenkdt som genomfordes hosten 2017. Ett
sdrskilt fokus har legat pa kvalitetsomradet god kvalitet pd
insatser och tjdnster dér resultatet var nagot ldgre dn inom
ovriga kvalitetsomraden. Ett arbete for att forbattra
informationen ut till kund i samband med beslut har
genomforts med syfte att beslutet ska bli littare att forsta.
Beslutsmeddelandet har setts 6ver och ett informationsbrev
som ska skickas ut tillsammans med beslutsmeddelandet har
tagits fram.

Nojdhet med hemtjéinst och dldreboende

Resultaten per delmal utgdrs av genomsnittsvarden av flera
olika frdgor i kundundersokningarna. Nedan redovisas
resultatet pa en enskild fraga vilken avser att visa kundens
sammantagna ndjdhet.
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Kunder inom hemtjanst néjda med verksamheten
Totalt, per kon, snitt i lanet, ranking

Etappmal
2016 2017 2018 2018
Totalt (%) 86 85 84
Kvinnor 86 84 83 -
Mén 85 87 85 -
Seochtems % s 8
Ranking i lanet 19/26 22/26 19/26

Kunder inom hemtjanst n6jda med verksamheten
Per aldersgrupp
Etappmal
2016 2017 2018 2018
65-79 ar 8 83 82

80 ar och aldre 86 86 85

Kunder vid dldreboenden néjda med verksamheten
Totalt och per kén

Etappmal
2016 2017 2018 2018
Totalt (%) 84 80 82
Kvinnor 84 81 81
Man 85 78 85

Genomsnitt for
Stockholms lan

Ranking i lanet 8/26

82 81 79

15/26 3/26

Kunder vid dldreboenden néjda med verksamheten
Per aldersgrupp

Etappmal
2016 2017 2018 2018
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65-79 ar 86 75 86
80 ar och aldre 84 81 81
Hemtjinst

Resultatet for andelen brukare som &ar ndjda med
verksamheten som helhet har forsdmrats. Dock ér det en sé
pass liten forsdmring att det dr svart att sdga om den &r
statistiskt signifikant. Ovriga kommuner har ocksd haft
forsimrade resultat och Huddinge kommun star sig béttre i
jdmforelse med andra kommuner i ldnet jamfort med
tidigare ar. Resultatet dr likvérdigt med genomsnittet for
Stockholms lén.

Main ir ndgot mer ndjda dn kvinnor med hemtjinsten som
helhet, men skillnaden dr mindre i arets undersokning sett
till 2017. Precis som 2017 &r dven personer som dr 80 ar
eller dldre mer n6jda med hemtjansten som helhet, men dven
hir ar skillnaderna timligen sma.

Aldreboende

82 procent av de boende har svarat positivt pa fragan om
man som helhet dr ndjd med sitt dldreboende. Det dr en
forbattring jaimfort med resultatet 2017 och det tredje hogsta
virdet bland kommunerna i Stockholms lén. Jarfilla och
Nyndshamn har samma resultat och &r pa delad tredjeplats.
Danderyd samt Norrtdlje har béttre resultat. Mén och

boende under 80 ar d&r sammantaget mest ndjda.



Ekosystem i balans

Detta 6vergripande mal riktas enbart till forvaltningen.
Sdrskilt prioriterat 2018

Energieffektivisering genom beteendeforandring.

Bedomning av maluppfyllelsen

Den sammanvigda maluppfyllelsen for delmélen &r att
resultatet &r gott. Aldreomsorgen i egen regi har haft en
balansgang mellan ekologiska livsmedel och ©kande
kostnader. Genom att medvetandegdra arbetet med minskat
matsvinn tar verksamheterna ansvar for sdvil miljo som
ekonomi.

Minska klimatpaverkan och

luftféroreningar

Samtliga kommunala enheter ska ha en egen

energiredovisning.

Néamndens verksamheter har i dagsldget inte mojlighet att
genomfora etappmaélet da det inom flera enheter inte &r
mojligt att sdrredovisa energianvandningen.

Utvecklingsataganden

- Samordna uppdraget for att kommunens miljostrategiska
program ska bli kdnt inom alla verksamheter.

Savil forvaltningens ledningsgrupp som miljdombud har
fatt information om miljéprogrammet. Under hosten
informerades sektionschefer och enhetschefer.

Verksamheternas miljdombud inbjuds érligen till ett halv-
dagsseminarium ddr kommande &rs miljomal i Mdl och
budget och verksamhetsplaner presenteras. Deltagarna ges
dven mojlighet att i en workshop utbyta erfarenheter med

varandra. Vid arets miljdombudsdag talade bland annat
Christian Ottosson, kommunalrdd och ordférande i
miljoberedningen, om varfor miljofragan ar sa viktig.

Giftfri miljo
Gifter i vardagen utgor ett hot inte bara mot oss ménniskor
utan mot var livsmiljo. Medvetna val vid ink6p av varor och
tjdnster till forvaltningens verksamheter ska stindigt
beaktas.

Andelen ekologiska livsmedel vid kommunala
aldreboenden

Etappmal
2016 2017 2018 2018

Totalt (%) 37,3 42 - 41

Under 2018 har priserna pa eckologiska livsmedel oOkat
dramatiskt efter den svara sommaren for bonderna. Redan
innan dess hade priserna borjat 6ka pa grund av en storre
efterfrigan nationellt. Andelen ekologiska livsmedel har
minskat pa grund av att priserna har okat och urvalet
minskat. Andelen ekologiska livsmedel som kdps in av de
centrala koken dr dock ndgot hogre. Virdet for helaret
redovisas i januari 2019.

For att kvalitetssikra processen mellan koken och de
sérskilda kostenheten kartlagt hur
bestillningsprocessen har fungerat. Utifran detta har man
informerat enheterna om hur man kan minska matsvinnet
genom att anvdnda bestéllningssystemet pa ett effektivare

boendena har

satt.
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Systematisk kvalitetsutveckling

Detta strategiska mal riktas enbart till férvaltningen.

Bedomning av maluppfyllelse

Sammantaget ar maéluppfyllelsen for nedanstdende tre
delmal god. Forvaltningen arbetar med manga projekt for att
dra nytta av digitaliseringen. 2018 kom ocksé det digitala
planerings- och ledningssystemet pé plats i forvaltningen
vilket innebér stora effektiviseringsmdjligheter kommande
ar. Vad giller exempelvis kvalitetsuppfoljning har
forvaltningen ocksd bdorjat anvinda en ny modell som
vasentligt underldttar och stirker arbetet med att trygga god
omsorg.

(+] Systematiskt planera, f6lja upp och

forbattra

Av kommunfullmdktige beslutat sdrskilt prioriterat 2018
Kommunens kvalitetsarbete ska inriktas pad att stodja
verksamheterna och forbéttra ndmndernas forutsittningar
att 1 forsta hand utfora basuppdraget.

Innovativa arbetsmetoder som leder till 6kad kvalitet for
invanare, foretagare och brukare, och som minskar
kostnaderna f6r kommunen, ska tas till vara och
implementeras. Ett led i detta ar att l4ra av andra kommuner
som loser kdrnverksamhetens uppdrag pé ett mer kvalitativt
eller kostnadseffektivt sétt. For att kunna jamféra Huddinge
med andra kommuner beh6vs en ordentlig genomlysning av
samtliga verksamheter. Det 4r kommunstyrelsens uppgift att
hjélpa namnderna med denna genomlysning.

Etappmal enligt Mal och budget 2018

For att sdkerstdlla att kommunens verksamheter haller god
kvalitet och dr kostnadseffektiva ska en genomlysning
genomforas.

Aldreomsorgnimndens engagemang och planering gillande
detta delmal 2018 beskrivs under delmalet Sund ekonomi,
Langsiktig balans.

Systemstod for planering, uppfoljning och
systematiskt kvalitetsarbete
Utvecklingsataganden

- Infora systemstod for effektiv planering, uppféljning samt
stod for processer.

- Infora systemstdd for det systematiska kvalitetsarbetet.

Under 2017 upphandlades pa kommundovergripande niva ett
nytt digitalt systemstdd med leverantdr Stratsys som
levererar moduler for planering, uppfoljning och
ledningssystem, samt underleverantér 2C8 som svarar for
processverktyget. Det nya systemstddet bendmns inom

kommunen som DigiPUFF. Under forsta halvéaret 2018 har
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arbetet handlat om att anpassa systemen till kommunens
krav samt forvaltningens specifika behov.

I slutet av aret har tre medarbetare pa kvalitetsenheten fatt
utbildning i att vara sé kallade superusers. De kommer att
vara forvaltningens systemadministratdrer och ansvara for
fortsatt stdod och support till anvéndare. Aven
ledningsgrupp,
utvecklingsledare har utbildats.

stabsfunktioner, sektionschefer och

Verksamhetsplanen har lagts in i det digitala systemet for att
uppfoljning framover ska kunna ske digitalt.

Utrullning och implementeringen av DigiPUFF forvintas
fortlopa under ndstkommande verksamhetsar. Utbildning
kommer stegvis att ske i samband med utrullning till
forvaltningens olika verksambheter.

Utvecklingen och inforandet av ett nytt systemstdd for det

systematiska  kvalitetsarbetet har pd& grund av
leveransforsening blivit forsenat i tid. Arbetet med
ledningssystemet och implementering av processverktyget
2c¢8 har paborjats i olika grad inom de olika verksamheterna,
och berdknas starta som ett dvergripande projekt under

véren 2019.

Forvaltningens arbete med detta utvecklingsdtagande &r att
skatta som mycket gott. Forvaltningen har, trots forseningar
i leverans fran leverantdr, kommit langt i utbildning och
implementeringen av systemet och kor som forsta
forvaltning i kommunen utrullningen hela végen ner i
organisationen till enhetsniva.

Utvecklingsatagande

- Fortsdtta arbetet med att

uppféljningsmodell och omsitta denna i praktiken.

implementera  ny

Uppfoljningsmodellen for nimndens verksamheter ar klar
och kommer att anvindas for forsta gangen vid uppf6ljning
av hemtjinst varen 2019. Vissa delmoment kvarstar att
fardigstilla innan implementeringen kan ske i alla
verksamheter. Implementeringen sker i samband med att
verksamhetsomradena foljs upp.

Modellen har anvénts for uppfoljning av externa utforare av
korttidsvistelse inom socialndmndens verksamhet med gott
resultat.

Hélso- och sjukvard

Att arbeta systematiskt med preventiv hélso- och sjukvérd
ar ett viktigt led i att forebygga ohilsa.

Utvecklingsataganden
- Arbeta systematiskt med riskbedomningar pé alla
dldreboenden i egen regi.

- Utveckla arbetet sé att resultat i kvalitetsregister anvands i
verksamheten pa alla dldreboenden i egen regi.



Kontinuerligt arbete pagér 1 kvalitetsregistren och
riskbedomningar gors utifran kvalitetsregistret Senior Alert.

Omorganisationen inom HSL-organisationen 2017 har lett
till att resultat och statistik inte gatt att jimfora da systemen
varit strukturerade enligt tidigare organisation. En
kartldggning av enheternas anvéndande av kvalitetsregister
gjordes under 2018. For att kunna fa en fullstdndig och
jamforbar statistik, och utifran det bittre mojlighet att
utveckla arbetet med kvalitetsregister, har man under hosten
2018 byggt en ny struktur for ett av kvalitetsregistren,
Senior Alert.

Okad processorientering
Utvecklingsatagande

- Klassificera kommunens processer som nédsta steg i
Huddinges processorientering "HUDDklassa”.

Forvaltningen har under &ret paborjat arbetet med
inventering och implementering av férvaltningens processer
i processverktyget 2¢8. Detta dr en del i uppbyggandet och
implementeringen av det nya digitala systemstddet for
planering och uppfoljning samt ledningssystem.

Némndens verksamheter har en relativt hog grad av pro-
cessmognad. Det huvudsakliga arbetet handlar om att se
over processer och fora over dem till det digitala system-
stodet, samt att na en samsyn och ett gemensamt arbetssatt
rorande processarbetet inom forvaltningen.

En projektgrupp har utbildats i det nya processverktyget och
har dérefter identifierat ett antal huvudprocesser inom
forvaltningen. Vidare har denna grupp under hdsten
paborjat
verksamhetsnéra processer i systemet.

arbetet med att bearbeta och fora in

Kommunovergripande processer som berdr forvaltningen
sd som ledningsprocesser och stodprocesser har dnnu inte
forvaltningen
kommunovergripande projektet HUDDklassa.

hanterats da invantar det

Ledningens informationssystem (LIS)
Utvecklingsatagande

- Starta ett projekt for att vidareutveckla anvéndandet av
beslutsstodsystemet LIS inom forvaltningens verksamheter.

Arbetet har under forsta halvéaret 2018 koncentrerats till att
sékra upp
verksamhetssystemet. Dialog pagar med leverantorer om
mojlighet att forenkla uttag av data till LIS. Syftet &r att
minska ledtiderna. En uppf6ljningsvy med effektivitets- och
baserat pa kalldata frén
verksamhetssystem samt tid- och insatsregistreringssystem
har skapats
dldreomsorgen har nu tillgang till nyckeltal for analyser av

underliggande information frén
planeringsnyckeltal
Verksamheten inom

och é&r 1 drift.

ekonomin, utdver tidigare nyckeltal kring personal eller
budget. Nyckeltalen visar bland annat produktivtetskvoter

och det dr mojligt att analysera utifran ett tidsperspektiv for
att pa sa sitt battre kunna se trender och tendenser.

Kommunens kvalitet i korthet (KKiK)

KKiK é&r ett nationellt ndtverk som omfattar drygt 260
kommuner och leds av Sveriges kommuner och landsting.
KKiK anvinder cirka 40 matt for att mita kommunens
prestationer inom fem omraden. Syftet med matten &r bland
annat att kommuner ska anvdnda matten som en del i
styrningen och verksamhetsutvecklingen, samt kunna
jamfora resultat med varandra.

Utvecklingsatagande

- Aktivt deltagande i KKiK for en 6kad kunskap om
effektivitet och kvalitet i férvaltningens verksamheter.
aktivt i det
KKiK.
Kvalitetsenheten har under aret rapporterat in nyckeltal,

deltagit vid SKL:s konferenser rorande KKiK samt i samrad
med kommunstyrelsens

Kvalitetsenheten ~ har deltagit

kommungemensamma projektet med

forvaltning identifierat och
foreslagit lampliga KKiK-nyckeltal att arbeta med i

planerings- och uppf6ljningsprocesserna.

God anvandning av digitaliseringens
mojligheter
Sdrskilt prioriterat 2018

IT-insatser som minskar kostnaderna for verksamheter och
underldttar for medarbetarna ska prioriteras. Kostnaderna
ska tydligare kopplas till verksamheterna sa ritt
prioriteringar gors. Konsekvensbeskrivningar kring vad nya
IT-insatser leder till for kostnader respektive besparingar
ska finnas. Kommunen ska utveckla arbetet med att jamfora
sig med andra kommuner for att hitta goda exempel pé hur
man kan arbeta effektivare.

Digitala Huddinge kommun
Utvecklingsataganden

- 1 samverkan med o&vriga forvaltningar utveckla och

implementera metoder och modeller som stddjer

digitaliseringen av Huddinge kommun.

- Inventera vilka nya kompetenser och resurser som behdvs
for att bedriva ett framgangsrikt digitaliseringsarbete.

- Implementera  atgirder med anledning av

dataskyddsforordningen.

Arbetet med Digitala Huddinge kommun har 16pt pa under
aret.  Den modellen  for
systemfOrvaltning ar

systemforvaltningsplaner

kommungemensamma

implementerad, och
uppdateras och  utvecklas
kontinuerligt. Bedomning med hjélp av SKL:s verktyg
LIKA har genomforts. Under aret har forvaltningens arbete
med inventering av nya kompetenser och resurser lett fram

till att begreppet verksamhetsnidra forvaltning och
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utveckling etablerats. Detta for att beskriva den funktion fortsdtter under 2019. Arbetet med att implementera
som behover finnas ladngt ut i organisationen for att atgirder med anledning av dataskyddsférordningen har
tillvaratagandet av digitaliseringens mojligheter ska fé full pagatt kontinuerligt, och fortsétter under 2019.
genomslagskraft. Arbetet med att formalisera funktionen
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Attraktiv arbetsgivare

Detta strategiska mal riktas enbart till férvaltningen.

Bedomning av maluppfyllelsen

Samtliga tre delmal under Attraktiv arbetsgivare resulterar i
god maluppfyllelse. Mycket har gjorts for att stirka
arbetsgivarskapet i forvaltningen genom bland annat
utbildningsinsatser,
verksamheterna med nya typer av tjanster och metoder for
att stodja medarbetare och chefer.

kompetensforstarkning i

Antal anstillda 2016 2017 2018
Totalt 879 970 987
Kvinnor 847 825 833
Man 148 145 154
Varav chefer 36 37 37
Kvinnor 34 33 32
Man 2 4 5
Personalomsattning (exkl. intern rérlighet), ack %
Totalt (%) 10,4 7,9 14,7

Antalet anstillda har 6kat med 1,7 procentenheter sedan
forra dret. Okningen avser bade kvinnor och min. Antalet
arsarbetare, det vill sdga anstdllda som ér i tjanst, har okat
med 5,4 procentenheter under 2018.

Antalet chefer ar ofordndrat jimfort med 2017. Antalet
kvinnliga chefer har minskat ndgot medan antalet manliga
chefer har 6kat under aret.

Personalomséttningen har okat med 6,8 procentenheter
jamfort med 2017. 1 jamforelse med 2016 har
personalomséttningen 6kat med 4,3 procentenheter.
Flertalet av forvaltningens yrkesgrupper ar klassade som
bristyrken.

Organisationsfordndringar inom hemtjansten har inneburit
att det inréttats ytterligare tva enheter med en utdkning fran
fyra till sex enheter.

Under 2018 har ett forbittrat samarbete med hogskolorna
dgt rum. Ett fortsatt arbete med att utarbeta strategier,
implementering samt omvérldsbevakning har pagatt under
aret.

Forvaltningen har under aret anvint sig av Huddinge
kommuns chefsaspirantprogram Ledarskapsforum for att
kunna méta framtidens utmaningar med generationsvaxling
och vért framtida behov av att rekrytera chefer.

Aktivt medarbetarskap
Ett aktivt medarbetarskap ar viktigt for att uppna en god
verksamhet. Medarbetarskap handlar om att tillsammans
med andra arbeta for att uppnd de gemensamma maélen.
Medarbetarskapet ska kénnetecknas av engagemang,
ansvarstagande for sitt eget arbete och helheten samt en vilja

att utveckla och bidra till verksamhetens utveckling och
kvalitet.

Medarbetarprofilen i medarbetarenkéten ger en bild av hur
medarbetarna uppfattar sitt eget ansvar, inflytande, lirande
och vdlmaende pé arbetsplatsen. For att kunna jimfora oss
med andra kommuner anvdnds mattet HME (Hallbart
Medarbetarengagemang).

Medarbetarprofil (medarbetarskap, delaktighet, socialt
klimat och ldarande i arbetet)

Etappmal: 2 det validerade riktvirdet; 75

Etappmal
2016 2017 2018
Totalt 74,4 71,0 72 >75
Kvinnor 74,6 70,5 72,1
Man 73,1 74,0 72,7

Hallbart medarbetarengagemang (HME) Motivation
Etappmal: 2 ldnsgenomsnittet 2017

Totalt 72 71 76 >80
Kvinnor 72 72 77
Man 69 68 75

Virdet for medarbetarprofilen har 6kat sedan 2017, men nér
inte upp till etappmalet f6r 2018. Vérdet for kvinnor har kat

medan vardet for mén har minskat jamfort med foregaende
ar.

HME motivation méter om arbetet upplevs som menings-
fullt, utvecklande och nagot medarbetaren ser fram emot att
gé till. Virdet for HME motivation har 6kat under aret, men
nér inte 2018 ars etappmal. Under 2018 syns en dkning av
vérdet for bada konen.

Samtliga enheter inom dldreomsorgen i egen regi har arbetat
med personalpolicyn och dialogkort pa arbetsplatstraffar.
Resonemang har forts kring medarbetarskapet vid dessa
tillféllen.

Utvecklingsdtagande

- Utveckla det verksamhetsndra arbetet med att attrahera,
behédlla och utveckla personal med extra fokus pa
bristyrkesgrupper.

Under éret har alla chefer erbjudits 6ppna utbildningar 1 hur
forvaltningen pé bésta sétt for ut arbetsgivarvarumirket i
véra rekryteringsannonser.

Forvaltningen har ett Okande antal bristyrkesgrupper.
Arbetet med att attrahera och behalla personal har pagatt
under aret och behover fortsitta att utvecklas, bland annat
med hjilp av med Huddinge
arbetsgivarvaruméirke. Detta arbete behover fortsétta att
verksamhetsanpassas utifrdn olika yrkesgruppers behov.

arbetet kommuns

Satsningar pa socionomer har bedrivits utifran framtagen
strategi for personal inom socialtjansten. For personal inom
omsorg behover arbetet med att marknadsfora bade
yrkesgruppen som sddan samt kommunen som arbetsgivare
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goras i ett tidigt skede, bland annat i samarbete med
skolorna. Ett arbete for att bygga en intern stolthet och
ambassadorskap har bedrivits under 2018 och detta arbete
behdver fortsitta och utvecklas.

Ett samarbete med Réda Korsets hogskola gillande praktik
for sjukskoterskor har paborjats. Representanter fran
forvaltningen foreldser pa Roda korsets kurser for
sjukskoterskestuderande och inbjuds att medverka pa deras

seminarier ~ Samverkan  finns med ettt flertal
utbildningsanordnare, dels for praktik for
underskoterskestuderande, dels  for  sjukskoterske-,

arbetsterapeut- och fysioterapeutstuderande. Ett magasin,
som beskriver hur det dr att arbeta inom omsorgen for
personer med  funktionsnedsdttning och  inom
dldreomsorgen, ”Varldens bédsta jobb”, har tagits fram och
spridits pé jobbmissor och vid informationstraffar for

gymnasieungdomar.

Bistandskansliet har ingétt i en arbetsgrupp for att vidare-
utveckla strategier for att behdlla personal inom
socialtjdnsten. Bistdndskansliet har dven ett upparbetat
samarbete med Sodertdrns hogskola, dér man tva ganger per
arbetet  som

ar  foreldser for  studenter om

bistdindshandldggare med fokus pad  psykiatriska
funktionsnedsattningar. Under &ret har bi-standskansliet
haft flera trainees, praktikanter samt tagit emot studenter pa

studiebesok.

Inom #ldreomsorgen i egen regi har kompetensutveckling
inom demens erbjudits till underskéterskor inom sarskilt
boende. Gymnasieutbildning till underskéterska har
erbjudits de medarbetare inom dldreomsorgen som inte har

fullgod gymnasieutbildning.

Aktivt ledarskap

Ledarskap &r att nd resultat och fa andra med sig i arbetet.
Ledarskapet ska pa ett tydligt och engagerande sétt skapa
forstaelse for uppdraget, klargéra och kommunicera mél och
ataganden samt bidra till vélfungerande processer. Chefer
ska utgéra goda forebilder
gemensamma vérden och driva ett aktivt forandrings- och
utvecklingsarbete. Ledarskapet ska fridmja ett Oppet
samarbetsklimat, delaktighet i arbetet och goda idéer ska tas

utifran  kommunens

tillvara. I ledarskapet finns ocksd ansvar for att ge
medarbetare aterkoppling, stod och mojligheter till
utveckling i arbetet. Detta ledarskap definieras i kommunen
personalpolicy och bygger pd det transformerande
ledarskapet.

Sdrskilt prioriterat 2018: Kommunen ska ha bra chefer
eftersom ledarskapet har stor betydelse for medarbetarnas
arbetsmiljo och verksamhetens kvalitet.

Utvecklingsatagande
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- Stirka forvaltningens chefer i det transformerande
ledarskapet.

Forvaltningen behover fortsitta arbetet med att forankra det
transformerande ledarskapet och att stirka cheferna i sin
ledarroll utifran detta.

Utbildning for chefer har under éret pagatt verksamhetsvis
med stod av foretaget Henrysson, Akerlund och Sjéberg

AB. Dessa
planeringsdagar for bistdndskansliet och dldreomsorgen.

utbildningar har  genomforts under

Vid uppféljningssamtal inom dldreomsorgen i egen regi har
diskussioner forts med chefer utifran transformerande
ledarskap gillande varje individs ledarskap.

Samtliga chefer inom &aldreomsorgen har dven erbjudits
kompetensutveckling i form av handledning. Regelbundna
diskussioner p& temat A#t vara ledare inom Huddinge
kommun fors pé ledningsgruppsmoten.

Ledarskapsprofil (ledarskap, aterkoppling, effektivitet
och malkvalitet)

Etappmal: 2 det validerade riktvirdet; 68

2016 2017 2018 Etappmal

Totalt 74,2 70,4 69,8 >68
Kvinnor 74,6 69,6 69,9

Man 72,3 74,3 70,2

Etappmal 2lansgenomsnittet 2018

Totalt 74 70 74 278
Kvinnor 74 73 74

Man 69 67 73

Ledarskapsprofilen ir ett index av forbittringsomradena
effektivitet, ledarskap, aterkoppling och malkvalitet. Detta
ger en bild av hur medarbetarna uppfattar sin ndrmaste chefs
ledarskap och hur vél arbetsplatsen fungerar vad giller
exempelvis resursanvandning och mélarbete.

Némnden har nétt etappmalet for 2018 géllande vardet for
ledarskapsprofilen. Sedan 2017 har vérdet minskat totalt;
vérdet for kvinnor ligger pa ungefdr samma niva medan
ménnens vérde har minskat.

HME ledarskap mater i vilken utstrickning nérmaste chef
visar uppskattning for medarbetarnas arbetsinsats, visar
fortroende for sina medarbetare och ger dem forutséttningar
att ta ansvar i sitt arbete.

Némnden har inte natt etappmaélet fér 2018 géllande vérdet
for HME ledarskap. Virdet har dock okat totalt samt for
bade kvinnor och méin under éret.

Goda forutsattningar
Kommunen ska vara en bra arbetsplats med en god
arbetsmiljo och lika villkor. Det stéller krav pa ett
langsiktigt arbete med insatser for arbetsmiljo,
kompetensutveckling, formaner sivdl som arbete for

jémstélldhet och méangfald samt aktiv 16nebildning.



Sdrskilt prioriterat 2018: Kommunen ska aktivt arbeta med
att vara en attraktiv arbetsgivare for rekrytering av ny
personal men ocksé for att behalla de som redan arbetar i
kommunen.

Prestationsniva
Etappmadl: 2 det validerade riktvdrdet; 70

2016 2017 2018

Etappmal 2018

Totalt 73,4 70,0 70,1 >70
Kvinnor 73,6 69,2 70,1
Man 72,4 74,0 70,8

Totalt 74 72 77 >79
Kvinnor 75 73 78
Man 71 68 76

Hallbart medarbetarengagemang (HME) totalt
Etappmadl: 2 linsgenomsnittet 2018

Goda forutsattningar méts i medarbetarenkiten genom det
samlade virdet prestationsnivd som &r ett viktat matt pa
organisationens hilso- och  prestationskapacitet.
Aldreomsorgnimndens resultat ligger i niva med riktmérket
for 2018 och pa samma niva som foregaende ar. Virdet for
kvinnor har dkat medan ménnens vérde har minskat under
2018.

Fortsatt inférande och efterlevnad av det nya systematiska
arbetsmiljoarbetet har betydelse for att skapa goda
arbetsplatser. Resultatet géllande den arbetsrelaterade
utmattningen var hdgt i medarbetarenkéten och ett arbete
med att identifiera och arbeta med friskfaktorer dr en atgard
som tillimpats for att minska denna. Forskning pa
friskfaktorer inom offentlig sektor visar att ett néra
ledarskap, prioritering av arbetsuppgifter, mdjlighet till
anpassning av arbetsuppgifter och kompetensutveckling
samt ett systematiskt arbetsmiljoarbete ar avgoérande
faktorer for en friskare organisation. Samtliga av nimndens
chefer uppmuntrats att genomga den arbetsmiljéutbildning i
systematiskt arbetsmiljoarbete som har erbjudits.

Sjukfranvaro
Sjukfranvaron (total), r123 per 31 december
Etappmal

P 2017 2018 2018
Totalt (%) 10,3 9,1 8,2 <82
Kvinnor (%) 11,2 10,1 9,0
Man (%) 5,0 3,6 4,0
Korttidssjukfranvaron 0-14 dagar, r12 per 31 december
Totalt (%) 3,0 2,7 2,7 2,3
Kvinnor (%) 3,1 2,9 2,9
Man (%) 2,6 2,4 2,2

Sdrskilt prioriterat 2018: Kommunen ska aktivt arbeta med
att vara en attraktiv arbetsgivare bade for rekrytering av ny
personal men ocksé for att behalla de som redan arbetar i
kommunen.

3112, rullande 12, innebir att redovisa resultat som ett arsresultat till och med den
senaste manaden, i detta fall 31 augusti.

Séirskilt prioriterat 2018: Oka friskndrvaron genom att
minska sjukfranvaron.

Det kommundvergripande malet for 2018 dr att sédnka
sjukfranvaron till 7 procent vilket sjélvklart dven ar det
langsiktiga malet for forvaltningen. D& forvaltningens
nuvarande sjuktal ligger pa en hég niva, och med hinsyn
tagen  till  verksamheternas
forvaltningens langvariga
rehabiliteringsdrenden, s& dr nimndens etappmal for 2018
nagot hogre.

forutsdttningar  och
kdnnedom om

Forvaltningen har natt etappmalet for 2018 genom att siinka

den totala sjukfrénvaron till 8,2 procentenheter.
Friskndrvaron har 6kat och den totala sjukfranvaron r12
(rullande 12 manader) har minskat med 0,9 procentenheter
under aret. Den nedatgaende trenden med sjunkande sjuktal
héller i sig sedan 2016, d& motsvarande siffra var 10,3
procent. En minskning med 2,1 procentenheter har skett
jamfort med 2016. Didremot har foérvaltningen &nnu inte
lyckats nd etappmalet for 2018 géllande 2,3 procents
korttidssjukfrénvaro. Korttidssjukfranvaron 0-14 dagar, r12
ligger pa 2,7 under  2018.
Korttidssjukfranvaron for kvinnor ligger pa samma niva

som under 2017 medan ménnens franvaro har minskat.

procentenheter

Utvecklingsataganden

- Bedriva ett systematiskt och aktivt rehabiliteringsarbete
for att sédnka alternativt bibehalla en 14g sjukfranvaro.

- Forvaltningens chefer ska ha genomgatt utbildning och
certifiering i kommunens arbetsmiljéutbildning.

- Implementera nya l6neanvisningar och samtalsmallar.

Alla verksamheter har under éaret arbetat aktivt med ett
forebyggande kontinuerlig
uppfoljning av statistik och atgdrder samt analys av dessa.
Arbetet sker med stdd fran foretagshédlsovarden och HR-
enheten.

rehabiliteringsarbete,

Ett sitt att komma tillritta med korttidsfrinvaron &r att
forvaltningen har tillimpat krav pa ldkarintyg frén forsta
sjuk- dagen via var fOretagshdlsovard. Kravet pa
forstadagsintyg géller vid upprepad korttidsfranvaro, det
vill sdga vid minst sex sjukfrdnvarotillfillen under det
senaste aret.

HR-enheten har under hosten péborjat ett strukturerat arbete
med att f6lja upp statistiken géllande sjukdomsintervallet
15-90 dagar, dér det skett en 6kning. Tanken &r att sétta in
tidiga rehabiliteringsdtgérder for att kunna vinda denna
trend.

Ett arbete har pagatt under 2018 med riktade
rehabiliteringsinsatser och strukturerad uppfoljning av
medarbetare som varit sjukskrivna &ver 180 dagar.
Uppfoljning av sjukfranvarons utveckling har skett
ménadsvis. Arbetet dr en del av varje enhets arbetsplan
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I allt rehabiliteringsarbete har en tidig kontakt tagits med
den sjukskrivne av berérd chef med uppfoljande samtal och
dokumentation géllande sjukdomsorsak. Detta for att kunna
sdtta in tidiga atgdrder for ett kortare sjukdomsforlopp.
Kontinuerlig uppfoljning av statistik gédllande sjuktal,
arbetsskador, risker och tillbud har skett.

Kommunen ska vara en bra arbetsplats med en god
arbetsmiljo och lika villkor. Det stéller krav pa ett
langsiktigt arbete med insatser for arbetsmiljo,
kompetensutveckling, forméner savdl som arbete for

jamstalldhet och mangfald samt aktiv 16nebildning.

Inom bistdndskansliet har alla medarbetare genomgétt en
utbildning i Time management. Aterhimtningsfatoljer &r
inkdpta som ett led i arbetet med att minska sjukfranvaron
samt arbetsrelaterad utmattning.

Inom dldreomsorgen har flera enheter pa olika sitt arbetat
med arbetsglddje och ett salutogent synsdtt under
planeringsdagar och arbetsplatstraffar.
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Samtliga  chefer har erbjudits en  obligatorisk
arbetsmiljoutbildning f6r chefer och 26 av ndmndens 38
chefer ar certifierade 1 Huddinge kommuns

arbetsmiljoarbete. Malet var att samtliga chefer skulle
certifieras under 2018. Arbetsmiljoutbildningen kommer att
prioriteras under nésta ar.

De nya samtalsmallarna har anvénts vid arets planerings-
och uppfoljningssamtal géllande delar av samtalet som
avser nuldge, framatblick och malsittning. I de kommande
planerings- och uppfoljningssamtalen kommer de nya
mallarna att anvéndas fullt ut. Cheferna har utbildats via
central utbildning. Ett material for att implementera och
forankra de nya lonekriterierna finns tillgéngligt pa Insidan.
Detta material har anvdnds pa enhetsniva via APT under
aret.



Sund ekonomi

Detta strategiska mal riktas enbart till férvaltningen.

Bedomning av maluppfyllelsen

Den sammanvigda beddmningen for delmélen under Sund
ekonomi ar godtagbar. Bedomningen baseras pa att bade
budgethéllningen och den ldngsiktiga balansen beddms som
godtagbar.

Budgethallning

Enligt den beddmningsmodell som forvaltningen anvénder
skulle maluppfyllelsen vara god eftersom nimnden har en
positiv avvikelse som uppgar till 0,5 procent av budget. Da
det finns en stor skillnad i avvikelse mot budget mellan
forvaltningens verksamheter, dir utforaren uppvisar ett
kraftigt underskott, dr forvaltningens bedomning att arbetet
med delmalet budgethallning endast dr godtagbar.

I syftet att forbéttra maluppfyllelsen har férvaltningen under
aret sett Over situationen och arbetat med analys av
nettokostnadsavvikelsen inom &ldreomsorgen, utvecklat
atgdrdsplanerna inom dldreomsorgens egen regi samt gjort
en Oversyn av erséttningarna inom hemtjénsten och sarskilt
boende infor 2019.

Séirskilt prioriterat 2018: Oka avgiftsfinansieringen inom
de verksamheter det dr mojligt.

Det sérskilda atagandet att oka avgiftsfinansieringen ar
genomfort. Ett drende om fordndrade taxor och avgifter
inom &ldreomsorgen beslutades av ndmnden i september
2017. Den 17 december 2018 antog kommunfullméktige
den nya taxan som borjar tillimpas fran och med april 2019.

Utvecklingsataganden

- Rutiner for uppfoljning och aterrapportering av avvikelser
och atgdrdsplaner finns och foljs.

Forvaltningen har rutiner for uppfoljning och
aterrapportering av avvikelser. Atgirdsplaner finns och foljs
kontinuerligt av verksamhetschef. Avvikelser rapporteras

manadsvis till ndrmaste dverordnad chef.

- Kompetensen hos chefer dr hog i budgetprocessen genom
aterkommande dialoger mellan enhetschef och ekonom.

Arbetet med att fi en hog kompetens hos chefer pagér
kontinuerligt genom de méanadsvisa uppfoljningar som gors
pa samtliga nivaer i organisationen.

Utfall i forhallande till budget

2016 2017 2018 Etappmal

Namndernas resultat

(mnkr) 9,1 8,3 3,9 0,0

Utfall i forhallande till budget (mnkr)

Ovrigt* Totalt

Bistandskansliet Egen regi

Hemtjdanst 10,2 -42,5 8,4 -24,0
Korttidsvard 3,0 -1,9 5,0 6,1
Servicehus 15,5 -6,2 -1,1 8,2
Sarskilt boende 5,0 -15,2 8,1 -2,1
\(/)tglrrlli’:mheter5 27 2.0 10,9 15,7
Totalt 36,4 -63,8 31,2 3,9

Atgarder for att uppna budget i balans

Bistandskansliet

For att sdkra upp en langsiktigt hallbar utveckling av
ndmndens kostnader har bistdndskansliet aktivt arbetat med
att f6lja upp beslut for att sékerstélla att dessa ar i niva med
den enskildes behov. Ytterligare ett steg i detta &dr att
bistdndskansliet infort nya rutiner for beslut inom
hemtjénsten vilka innebér att alla beslut som Gverstiger 80
timmar per ménad eller dir den enskilde samtidigt &r
beviljade andra insatser ska granskas av enhetschef.

Bistdndskansliet har under aret fortsatt arbetet med att
minska antal beslut om korttidsboende genom att istéllet
erbjuda den enskilde andra insatser sd& som hemtjénst,
ledsagning och trygghetslarm.

Aldreomsorgen i egen regi

Inom é&ldreomsorgens egen regi finns ett omfattande
underskott och &tgérdsplaner har darfor arbetats fram under
2017 och 2018 for att effektivisera verksamheten och pa sé
sitt sdkra den langsiktiga
atgardsplanerna fran tidigare ar inte genomforts fullt ut och
inte heller medfort 6nskade effekter har kraven pé atgérder
forstarkts. Detta for att kunna se effekter under 2019.

balansen.  Eftersom

Omstéllningen av hemtjénsten enligt den handlingsplan som
togs fram utifran tidigare ars genomlysning har ddrmed tagit
langre tid dn berdknat och heller inte medfort de effekter
atgarder 1

som forvéntats. Vissa handlingsplanen

4 Kolumnen ovrigt avser avvikelser for ndmnd,
forvaltningsledning samt reserver.

> Raden 6vriga verksamheter avser avvikelser inom
administration, nimnd, dagverksamhet, seniortraffar,
riksfardtjénst, utskrivningsklara och oférdelade medel.
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genomfordes sent pa aret, exempelvis anstidllningen av en
central samordnare och omradesindelning utifran GIS-
kartor, medan andra atgérder, s& som implementering av
system for schemaldggning och vikariehantering, inte ar
genomforda.

En generell atgird som inforts under aret inom
dldreomsorgens verksamhet i egen regi dr att samtliga
nyanstéillningar och ink6p av betydande storlek ska beslutas
av Overordnad chef. I Ovrigt har varje enhetschef haft i
uppdrag att vara restriktiva med vikarietdckning och inkdp.

Under aret har nyckeltal inom hemtjénsten tagits fram och
anvénts som underlag i analysen.

Forvaltningen behover se dver det ndra ekonomstodet till
verksamheten for att sdkerstélla en tydlig styrning och bra
stod till cheferna.

Langsiktig balans
Underskottet inom dldreomsorgens egen regi innebér en risk
for den langsiktiga balansen. Trots detta dr forvaltningens
bedomning att maluppfyllelsen ar godtagbar. Detta baseras
pa att arets resultat sammantaget uppgér till 0,5 procent av
budgeten och att det egna kapitalet ddrmed har 6kat under
aret och uppgér till 1,8 procent av budgeten.

Balanserat resultat

Etappmal
2016 2017 2018 2018
Namndens
balanserade resultat 0,3 8,6 12,5 0
(mnkr)

Séirskilt prioriterat 2018: Atgirder for att sikra en
langsiktig finansiering av kommunens investeringar ska
implementeras.

Kommunen ska na ett arligt resultat om 2 procent.

Kommunen ska aktivt soka extern finansiering, till exempel
EU-medel, for att utveckla verksamheterna.

Forvaltningen deltar i de vergripande processerna géllande
langsiktig planering av investeringar.

Aldreomsorgsnimndens ansvar, for att kommunen som
helhet ska kunna na ett arligt resultat om tva procent, ar att

Budgetaret 2018

Resultatrakning i miljoner kronor
Bokslut 2016

Bokslut 2017

namnden klarar att bedriva verksamheten inom den ram
fullmaktige beslutat.

Utvecklingsataganden

- Namndens resultat ska vara i balans med fullméktiges
mal.

- Né@mnden deltar i det kommungemensamma arbetet kring
hur extern finansiering av till exempel EU-bidrag kan sokas
for utveckling av verksamheternas arbete med prioriterade
malgrupper.

Atagandet ir i nivA med planeringen. Nimnden som helhet
har under &ret en positiv avvikelse. Ytterligare arbete
kvarstar for att sékerstdlla att samtliga verksamheter inom
nadmndens ansvarsomrade uppnar ett resultat i linje med
budget.

Arbetet med extern finansiering, som till exempel EU-

bidrag, leds av kommunstyrelsen och nimnden deltar vid
behov nir nimndens verksamheter omfattas.

Genomlysning av namndens verksamheter

I Mal och budget for 2018 under delmalet systematisk
kvalitetsutveckling  har
prioriterat att kommunens verksamheter ska genomlysas.

kommunfullméktige  sdrskilt

Utvecklingsatagande

- Namnden utarbetar en metod for att systematiskt kunna
genomlysa verksamheterna utifrén ett kostnadsperspektiv
for alla projekt och storre uppdrag.

Under perioden har en rapport om nettokostnadsavvikel-
serna inom édldreomsorgens verksamheter i egen regi gjorts
som ett led i genomlysningen. Arbetet med analys av
dldreomsorgens nettokostnadsavvikelse har fortsatt under
hosten
dldreomsorgen” som Radet for frimjande av kommunala
analyser (RKA) tillsammans med SKL tagit fram.
Forvaltningen har identifierat analysomraden och arbetet

med hjdlp av analysverktyget “Koll pa

kommer fortgd under 2019.

Bokslut 2018

Taxor och avgifter 443 45,5 46,1
Forsaljning av verksamhet 9,7 9,6 18,5
Bidrag 42,4 38,9 35,6
Ovriga intékter 47,9 46,9 43,6
Verksamhetens intdkter 144,2 140,9 143,9
Personal 470,6 465,4 505,1
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Lokaler 97,5 95,1 74,1
Bidrag kostnader 6,6 6,5 7,2
Koép av verksamhet 190,4 201,2 187,0
Konsulter och inhyrd personal 10,3 6,4 7,3
Varor och tjanster 51,2 53,6 55,4
Ovriga kostnader 0,1 0,1 1,8
Kapitalkostnad 6,4 6,0 6,1
Verksamhetens kostnader 833,2 834,5 844,0
Nettokostnad 689,0 693,6 700,2
Budget, netto 679,9 701,9 704,0
Arets resultat 9,1 8,3 3,9
varav uttag Eget kapital 9,1 0,0 0,0
Balansresultat 0,0 8,3 3,9
IB Eget kapital 9,4 0,3 8,6
UB Eget kapital 0,3 8,6 12,5

Nettokostnaden uppgar till 700,2 miljoner kronor per den 31
december 2018. I jimforelse med 2017 innebdr det att
nettokostnaden 6kat med 6,6 miljoner kronor (0,9 procent).
Under 2018 beslutade
hyresvillkor

kommunfullméktige om nya
kommunen och  Huddinge
Detta att hyrorna for
verksamhetslokaler rdknats om till sjdlvkostnadshyror
vilket giller retroaktivt fran och med 1 januari 2018.
Effekten av detta &r att nettokostnaden for lokalerna minskat

mellan

samhillsfastigheter. innebér

med 16,6 miljoner kronor. Fordndringen kan ses i tabellen
pa raden lokaler i form av minskade hyreskostnader samt pa
raden bidrag eftersom kommunen sdker momsbidrag for
vissa verksamhetslokaler. Detta gor att jamforelsen av
nettokostnaden med foregaende ér inte blir helt rittvisande.
Om hénsyn tas till detta skulle nettokostnaderna ha 6kat med
23,2 miljoner kronor (3,3 procent) jaimfort med foregdende
ar.

Den storsta intdktsfordndringen avser forséljning av verk-
samhet som 6kat med nio miljoner kronor. Okningen beror

pa att dldreomsorgens egen regi under aret har tagit 6ver
verksambhet for personer under 65 &r som tidigare hanterades
av utforaren inom funktionshinderomréadet. Socialnimnden
har fortsatt haft ansvarar for kostnaderna vilket innebér att
dldreomsorgsndmnden erhéllit intdkter fran socialndmnden.

Den storsta kostnadsokningen avser personalkostnader dir
kostnaden okat med 39,6 miljoner kronor (8,5 procent).
Orsaken till Okningen kan till del forklaras med att
dldreomsorgen utdkat sitt ansvarsomrade avseende halso-
och sjukvardsinsatser samt insatser for personer under 65 &r
att
funktionshinderomréadets

over fran
egen regi. De
16nedkningarna bidrar dven till 6kade personalkostnader. I
redovisningen  framgar det dock  tydligt att

personalkostnaderna dr for hdoga i jamforelse med den

i och med verksamheten tagits

arliga

erséttningsniva som beslutats av ndmnden och det aterstar
darfor ett arbete med effektivisera verksamheten for att
sdkerstilla en budget i balans pé lang sikt .

Utfall/prognos per verksamhetsomrade i miljoner kronor

Bokslut 2017

Bokslut 2018

Avvikelse fran Féréndring

budget 2018-2017 %
Administration dldreomsorg 33,3 35,1 1,1 55%
Fardtjanst/riksfardtjanst 0,3 0,3 0,2 -10,3 %
Ordinart boende aldre 205,1 210,2 -14,4 2,5%
Sarskilt boende aldre 418,5 415,1 6,1 -0,8%
;t':jrfebyggande verksamhet 9,3 9,5 0,8 14%
Politisk verksamhet 1,2 1,3 0,4 1,8%
Administration 25,8 28,8 1,6 11,5%
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Of6rdelade medel 0,0

0,0

8,1

Summa netto 693,6

Per den sista december 2018 redovisar ndmnden en positiv
avvikelse om 3,9 miljoner kronor. Som delar i detta har
bistdndskansliet en positiv avvikelse om 36,4 miljoner
kronor medan dldreomsorgens egen regi uppvisar en negativ
avvikelse om -63,8 miljoner kronor.

Ordinért boende

Inom ordinért boende redovisar nimnden ett underskott om
-14,4
verksamhetsomradet hemtjédnst dar underskottet totalt
uppgar till Det
dldreomsorgens verksamhet i egen regi som underskottet
uppstar eftersom personalkostnaderna varit hogre dn vad

miljoner  kronor. Avvikelsen finns inom

24,0 miljoner kronor. ar inom

budgeten gett utrymme for. Inom bistdndskansliet finns ett
overskott eftersom volymerna, det vill sdga antalet timmar
som ersatts av bistandskansliet, varit ldgre &n budgeterat.

For ovriga insatser inom ordinért boende redovisar nimn-
den positiva resultat dér det storsta Gverskottet finns inom
korttidsvarden vilket uppgér till 6,1 miljoner kronor. Bi-
standskansliet har under aret fortsatt att aktivt arbeta med att
minska antal beslut om korttidsboende genom att istillet
erbjuda den enskilde andra insatser s& som hemtjinst,
ledsagning och trygghetslarm. Under perioden januari till
maj samt under perioden november till december var
tillgdngen pa platser inom sirskilt boende god vilket har
bidragit till en minskning av personer som bott pa
korttidsplats i vintan pa permanent plats.

Frén och med november har ett nytt systemstod for
ersittning succesivt inforts i verksamheten. I samband med
detta har ett flertal systemfel uppstatt vilket medfort att egen
regi inte har ersatts for all den tid som utforts.

Sarskilt boende

For sdrskilt boende inklusive servicehus redovisar ndmn-
den en positiv avvikelse om 6,1 miljoner kronor.
Overskottet finns inom verksamheten servicehus och kan
héanforas till avvecklingen av servicehusen. Vid budgetering

Investeringar i miljoner kronor

700,2

3,9 0,9

infér 2018 var inte tidplanen klar for i vilken takt
skulle till
seniorboende och det fanns ddrmed en osdkerhet 1 hur stor

servicehusen avvecklas och omvandlas
kostnaden skulle bli under &ret. Omvandlingen har gatt bra
och en stor andel av de boende har valt att bo kvar med
hemtjénstinsatser.

under januari, Stuvstagardens servicehus avvecklades i

Serenadens servicehus avvecklades
slutet av maj och Sjddalens servicehus avvecklades i slutet

av november. Sammantaget har detta inneburit att
bistandskansliets kostnader for servicehus varit ligre &n

budgeterat.

For verksamheten sdrskilt boende exklusive servicehus
redovisas ett underskott pa -2,1 miljoner kronor. Antalet
personer som varit placerade pa sérskilt boende har fram till
oktober budgeterad
Omvandlingen av servicehusen till seniorboende har,
framfor allt under de sista manaderna av éret, bidragit till en

och med varit under niva.

okning av antalet belagda platser inom sérskilt boende
eftersom personer med omfattande behov av stdd blivit
beviljade sirskilt boende. Under november och december ér
darfor antalet belagda platser &ver budgeterad niva.
ett
overskott for sdrskilt boende. Det som ger upphov till den
att
dldreomsorgens egen regi redovisar ett underskott for

Sammantaget for &ret redovisar bistandskansliet

negativa avvikelsen inom sérskilt boende dr

sarskilt boende.

Aldreomsorgens egen regi

Inom sérskilt boende redovisar dldreomsorgens egen regi ett
underskott om -21,4 miljoner kronor. Detta bestar dels av ett
underskott for servicehus som uppgér till -6,2 miljoner
kronor och dels av ett underskott for séirskilt boende som
uppgar till -15,2 kronor. Inom sérskilt boende har
beldggningen av platser varit god under &ret men
kostnaderna for personal har varit hdgre &n vad ersittningen
ger utrymme for.

Bokslut 2018

Budget 2018 Auvvikelse mot
budget
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Inventarier 1,3 1,2 -0,1
Arbetsmilj6férbattrande atgarder 0,3 0,6 0,3
IT-stod 0,5 0,5 0,0
Datorer 0,8 1,0 0,2
Matvagnar 0,2 0,5 0,3
Lokalinvesteringar 0,5 0,5 0,0
Reservkraftverk 0,4 0,0 -0,4
Oforutsedda investeringar 0,0 8,5 8,5
Summa netto 3,9 12,8 8,9

Under aret har investeringar gjorts i verksamheten och det
allt skett.
Investeringarna avser bland annat utbyte av utrustning och

ar framfor ink6p av inventarier som
mobler pa grund av slitage, men ocksa lokalanpassningar
och inkdp av inventarier i samband med flytt av
verksamheter. Exempelvis har enheter inom sérskilt boende
kdpt in nya sédngar och madrasser och inom hemtjénsten har
nya lokaler fardigstillts och nya matvagnar har kopts in pa

Stortorp.

Under aret har medel anvants for investering i IT-st6d. Detta
avser ett inkdp av en vikariemodul till Heroma som i forsta
hand ska anvindas inom hemtjidnst for att mojliggdra en
samordnad vikariehantering.

Under é&ret har ndmnden haft ytterligare kostnader
hénforbara till inforskaffandet av mobilt reservkraftverk. De

kostnader som finns redovisade under 2018 avser forstudie
av hur anpassning av stéillverk och uppstéllningsplats kan
for  att
reservkraftverket. Ytterligare kostnader dr att vénta nédr
arbetet péborjas. Finansiering av reservkraftverk finns
genom

genomforas mdjliggéra  inkoppling  av

avsatta medel enligt tidigare Dbeslut i

kommunfullméktige.

I 6vrigt har vissa investeringar i arbetsmiljoforbattrande
atgdrder s& som inkdp av lyfthjalpmedel, elcyklar och
aterhamtningsfatoljer genomforts under éret.

For planerade investeringar som &nnu inte hunnit genom-
foras kommer delar av de investeringsmedel som inte
anvénts under ret att overforas till 2019.
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Lokaler
Under aret har namndens tre servicehus omvandlats till
seniorboende i Huge bostéders regi.

Hemtjanstgruppen i Vérby, Flemingsberg och centrala
Huddinge har under aret flyttat in i nya lokaler.

Byggprocessen for kombinerat dldreboende och forskola i
kvarteret Bildhuggaren har startat och berdknas vara klart
2021.

Installation av boendesprinklers till Rosendalsgarden har
fordrojts da det inte har kommit in nagra anbud. Huddinge
samhillsfastigheter fortsétter arbetet som berdknas kunna
utforas under 2019.

Verksamhetsstatistik — nyckeltal

Huges planerade rivning av fastighet i Trangsund dér
Eklundens dagverksamhet och  Skogés/Trangsunds
hemtjénst har lokaler har skjutits p& framtiden. Eklundens
dagverksamhet kommer dérfor att tillsvidare finnas kvar i
lokalen. Hemtjdnsten flyttar till ny lokal i Skogas i borjan
av 2019.

Huddinge samhillsfastigheter har pabdrjat en forstudie for
att undersoka mojligheten av att utdka antalet platser i
Stortorp hus B och C.

For poster dér uppgift saknas redovisas ett enkelt streck (-). For poster dér vardet ar langre én sju och storre dn noll redovisas dubbelstreck (--), och dar

vardet &r noll anvénds siffran noll (0).

Aldreomsorg Bokslut 2016 Bokslut 2017 Bokslut 2018
Sarskilt boende, helarsplatser 546 571 594
— egen utforare 434 434 448
— extern utforare 112 137 146
Korttidsboende, helarsplatser 69 60 43
— egen utforare 46 45 39
— extern utforare 23 15 4
Hemtjanst i ordinart boende, antal timmar - 286 684 279512
— egen utforare 117 775 138 002
— extern utforare 168 909 141 510
Hemtjanst i servicehus, antal timmar - 52 157 25294
— egen utforare 52 157 25294
— extern utforare 0 0

Under 2018 har antalet helarsplatser inom sérskilt boende
Okat med 21 platser jamfort med bokslut 2017. Orsaken till
det Okade behovet av platser pa sidrskilt boende é&r
omstillningen av kommunens servicehus till seniorboende.
Detta har inneburit att 25 personer som tidigare hade
insatser inom servicehus och som efter omstéllningen haft
omfattande behov av stdd blivit beviljade sérskilt boende.

Antalet helarsplatser inom korttidsboende har minskat med
17 platser jamfort med bokslut 2017. Minskningen beror pa
att bistdndskansliet aktivt har arbetat med att minska antalet
personer som vistas pa korttidsboende, dels genom att
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erbjuda plats pé sérskilt boende, dels genom att erbjuda
andra insatser sd& som hemtjdnst istéllet. Antalet personer
som vistas pa korttidsboende i vintan pa sérskilt boende har
minskat genom att fler personer har kunnat erbjudas plats pa
sdrskilt boende.

Antalet utférda hemtjénsttimmar i ordinédrt boende har
minskat med 7 172 timmar jamfort med bokslut 2017.
Bistandskansliet arbetar aktivt med att f6lja upp den
enskildes behov av insatser sa att den enskilde har beslut
utifran behovet av hjélp.



Antalet utforda hemtjansttimmar i servicehus har minskat
med 26 863 timmar jamfort med bokslut 2017. Orsaken till

minskningen 4r omvandlingen av servicehus till

seniorboende. Under varen har omvandling skett géllande
december 2018

Serenaden och Stuvstagarden. [

omvandlades Sjodalens servicehus till seniorboende. Av de
personer som valde att bo kvar med hemtjénstinsatser valde
majoriteten kommunens hemtjanst som utforare vilket ar en
forklaring till att antalet hemtjansttimmar som utforts av
kommunens egna utforare har 6kat under aret.

Uppfoljning av ledningssystem for
systematiskt kvalitetsarbete enligt

SOSFS 2011:9

Inledning

Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rdd rorande
ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete (SOSFS
2011:9), géller for hela hilso- och sjukvérden, hela social-
tjdnsten och all verksamhet enligt LSS.

Verksamheterna ar skyldiga att planera, leda, kontrollera,
folja upp, utvirdera och forbattra verksamheten. Systemet
maste omfatta verksamhetens alla delar, men ska anpassas
till den inriktning och omfattning verksamheten har.

Ledningssystemet syftar till att skapa god kvalitet och hog
sakerhet 1 verksamheten for medborgarna. Samtidigt som
man sdkerstéller att verksamheterna uppfyller kraven i
géllande lagstiftning, sker arbetet proaktivt for att forebygga
handelser som kan leda till vardskador, missforhéllanden
eller andra avvikelser fran de krav och mal som géller for
verksamheten.

Social- och dldreomsorgsforvaltningens
verksamhetsomraden innefattar badde myndighetsutévning

och utférande av stod och omsorg.

For de privata utforarna stills krav pa att de ska ha ett eget
ledningssystem for kvalitet vilket forvaltningen foljer upp
genom avtalsuppfoljningar.

Tidigare  ar  har  verksamheterna  sammanstillt
kvalitetsberittelser didr man beskrivit och rapporterat hur
man under aret arbetat med kvalitetsutvecklingen. D&
flertalet av de krav pé ledningssystem som anges i SOSFS
2011:9 redan rapporteras i
verksamhetsberittelser, har forvaltningen detta &r liksom
2017 valt att arbeta in informationen och rapporteringen i

verksamhetsberittelsen. Det underléttar dven inforandet av

delérsrapporter  och

DigiPUFFen da det systematiska arbetet med identifiering,
uppf6ljning och forbattring av arbetet omfattas i bada
systemen.

Arbetet med en systematisk kvalitetsutveckling kan beréra
fler omrdden &n vad som anges i SOSFS 2011:9.
Forvaltningen svarar dven upp mot de mal och styrsignaler
som anges 1 kommunfullméktige och som anger
inriktningen for arbetet.

Verksamhetsberéttelsen redovisar

« internkontroll och riskanalys

* egenkontroller

« avvikelser

» atgdrder utifran extern granskning
* systematiska kontroller

* plan for uppfoljning.
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Intern kontroll

Namndens internkontrollarbete

Aldreomsorgsnimnden har i verksamhetsplanen for 2018
identifierat och prioriterat tio risker i verksamheten.
Riskreducerande  4tgirder har ocksd identifierats.
Atgirderna har fullfoljts for fem risker och arbetet med
resterande fortsétter under 2019 enligt plan. Arbete gillande
ett aktivt deltagande i byggandet av det digitala Huddinge
och det digitala ledningssystemet kommer att fortsétta under
2019 liksom arbetet med att minska sjukfranvaron, 16ftet om
heltidsanstillningar och ekonomiska forutséttningar som

inte motsvarar uppdraget.

Arbetet med rekommendationer frén externa granskningar
och revisioner omfattar sex identifierade omraden. Under
aret har olika atgirder vidtagits inom samtliga omraden.

Riskreducerande atgarder

En riskidentifiering har gjorts pa varje organisatorisk niva i
forvaltningen frén enhet till forvaltningens ledning. De
risker som fOrvaltningens ledning prioriterade har
riskvérdering frén 6 till 16°, samt bedéms innebéra negativ
paverkan pa ekonomi och, eller maluppfyllelsen. Naimndens
arbetsutskott har tagit del av ledningens prioritering.

Resultatet av arbetsutskottets bedomning aterfinns nedan.

God omsorg for individen

Inom de flesta omrdden kommer arbetet att fortsdtta under
2019.

Systematiska stickprovskontroller av brandskydd har utforts
i fem av ndmndens verksamheter under hosten 2018. Det
arbete som kvarstar dr att resultatet av kontrollerna ska
sammanstéllas i en rapport och redovisas for nimnden under
varen 2019. Ett Overgripande
verksamheterna Onskar hjilp och styrning i vad som ska
kontrolleras, hur kontrollerna ska utféras och hur ofta de ska

resultat visar att

goras. En hjilp till verksamheterna &r att forvaltningen tar
fram tydliga riktlinjer for hur brandskyddsarbetet ska
utforas. En annan vinst dr att forvaltningen far ett enhetligt

Risk 1

enskilde paverkas negativt pa grund av
svarigheter att rekrytera och behadlla
medarbetare med rdtt kompetens och
erfarenhet.

Risk att rattssikerheten och kvaliteten pa
myndighetsutévningen och insatser for den

Bakgrund En god bemanning &r

attrahera och behalla personal.
Riskniva: 12
Uppfoljning:
verksamhetsberattelse

¢ Riskvérdering bestar av bedomning av dels sannolikheten att risken
intréffar dels bedomning av hur allvarlig konsekvensen blir. Ju hogre
siffra desto storre sannolikhet att risken intraffar och ger allvarliga
konsekvenser. Hogsta mdjliga vérde pa risknivan ar 16, vilket motsvarar
stor sannolikhet och mycket allvarlig konsekvens.
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forutsattning for ett
och tidplan framgangsrikt arbete med kvalitet och utveckling.
Forvaltningens verksamheter arbetar standigt for att

delarsrapport 1, 2 och

arbetssétt 1 kommunens verksamheter.

Atgarder

Ansvar

Fortsatta ett aktivt och verksamhetsndra arbete med
att attrahera, behalla och utveckla personal. Satsningar
pa socionomer bedrivs utifran framtagen strategi for
personal inom socialtjansten.

Samtliga chefer inom forvaltningen.

Uppfoljnin
g

Ett samarbete med Roda Korsets hogskola géllande
praktik for sjukskoterskestuderande ar paborjat. Sam-
verkan finns med ett flertal utbildningsanordnare, dels
for praktik for underskoterskestuderande, dels for
sjukskoterske-, arbetsterapeut- och
fysioterapeutstuderande. Ett magasin som beskriver
hur det ar att arbeta inom omsorgen om personer med
funktions-nedsattning och inom aldreomsorgen,
"Véarldens basta jobb”, har tagits fram och spridits.
Aldreomsorgen har dven deltagit vid jobbmassor under
aret. En kompetensutvecklingsplan kommer att
fardigstallas under 2019.

Bistandskansliets medarbetare har under hdsten
deltagit i en utbildning i Time management i syfte att fa
battre kunskap i metoder for att battre planera sin
arbetstid och minska stress.

For att sdkra en dandamalsenlig introduktion for nya
bistdandshandlaggare har bistandskansliet genomfort en
inventering av den introduktion som erbjuds. En
introduktionsansvarig har inforts for att ge en mer
enhetlig introduktion.

Risk 2

Risk att bistandkansliet inte kan uppratthalla god
kvalitet i handldggningen och den enskilde
upplever otrygghet pa grund av att férvaltningen
inte dr anpassad utifran den nya lagstiftningen.




Risk 4

Risk att inférandeprocessen for ledningssystem
forsenas, vilket i sin tur forsenar och férsvarar
det systematiska kvalitetsarbetet, planering och
uppfoljning.

Bakgrund Lagen om samverkan vid sluten hilso- och sjukvard

och tidplan trader i kraft januari 2018.
Riskniva: 6
Uppfoljning: delarsrapport 1, 2 och
verksamhetsberéattelse

Atgard Bistandskansliet deltar i STORSTHLM:s arbetsgrupp for
samverkan vid utskrivning fran sluten halso- och
sjukvard.
Starta upp arbetsgrupper for samverkan i
forvaltningen.

Ansvar Bistandskansliet i samverkan med forvaltningen.

Uppféljning Bistandskansliet har under aret deltagit aktivt i

STORSTHLM:s projektgrupp/referensgrupp for
samverkan vid utskrivning fran sluten halso- och
sjukvard. En forstudie gillande trygg hemgang har
genomforts vilken legat till grund foér beslut om att
infora trygg hemgang under 2019.

Systematisk kvalitetsutveckling

Bakgrund
och tidplan

Atgarder

Ansvar

Upphandling av systemstod pagar pa
kommunstyrelsens  foérvaltning  for  planering-,
uppfoljning- och ledningssystem. Upphandlingen &r
forsenad ungefar sex manader.

Riskniva: 6

Uppfoljning: delarsrapport 1, 2 och
verksamhetsberattelse

Forvaltningen avvaktar inférandeprojektet med

ledningssystem till dess att avtal ar klart. En tidsplan for
detta har skapats inom forvaltningen och i forsta hand
berdknas egenkontroller vara pa plats.

Fortsatt  diskussion ~om  implementering
systemstddet sker i central projektgrupp.

av

Kvalitetsenheten

Risk 3

Risk att vi pa grund av resurs- och
kompetensbrist riskerar att inte kunna ta tillvara
pa, och till fullo nyttja, de system och
utvecklingsmajligheter som idag finns rorande
systemstdd och digitalisering.

Bakgrund
och tidplan

Atgard

Ansvar

Med dagens satt att hantera fragorna forsvaras
sparbarheten och transparensen i flodet fran
bestallning till leverans.

PWC-rapport’, drendelista Nilex® och uppdragslista®
Riskniva: 9

Uppfoljning: deldrsrapport
verksamhetsberattelse

1, 2 och

Aktivt medverka i byggandet av digitala Huddinge
kommun.

Paborja arbete infor kommande upphandling av
verksamhetsstéd (nuvarande avtal upphor att galla fran
och med 31 mars 2020, ny upphandling kravs).

Implementera kommungemensamma stddsystem och
processer i det dagliga arbetet.

IT-enheten i dialog och samverkan med foérvaltningens
verksamheter.

Uppfdljning Arbetet med att infora ett digitalt ledningssystem har

inte kunnat genomféras i sin helhet pa grund av
forsening vid upphandling av systemstodet samt pa
grund av férsening hos leverantér.

Det huvudsakliga arbetet handlar om att se 6ver och
synkronisera samtliga processer till det nya digitala
systemstdodet samt att na en samsyn och ett
gemensamt arbetssatt rérande processarbetet inom
forvaltningen.

En  forvaltningsdvergripande  projektgrupp  har
genomgatt  grundutbildning i systemstdd  for
processverktyget 2c8 och man har pabdrjat arbetet
med att dokumentera verksamheternas processer. De
overgripande och gemensamma huvudprocesserna har
definierats.

Forvaltningens fokus har under 2018 legat pa
inforandet av planerings- och uppfdljningsprocessen.
Detta i linje med 6vriga forvaltningar inom kommunen,
varfor utvecklingen av processarbetet skjutits framat i
tiden.

Arbetet med att dokumentera, uppdatera, utbilda och
implementera processverktyget och ledningssystemet
kommer att fortsatta under 2019-2020.

Uppfdljning Resultatet fran PWC-rapporten har under &ret legat

som grund for arbete i projektform, dar IT har varit ett
delprojekt. Resultatet av delprojektet ar det arbete
som startades for hemtjanstutforare: ett intensivt
arbete med att forenkla och goéra I6sningen for
aterrapportering av utférd tid enhetlig och anvandbar.
Arbetet fortgar och fardigstalls 2019.

Attraktiv arbetsgivare

7 PWC-rapport ir en rapport kopplat till granskning av hemtjénst i egen

regi.

8 Arendelista Nilex ir en lista ver inkomna drenden till SAF IT.

9 Uppdragslistan ir en 6versikt dver pagéende uppdrag och projekt som
pa nagot sitt ror IT-enheten.

Risk 5 Risk att verksamheten har svart att rekrytera
underskoterskor, fysioterapeuter,
sjukskoterskor och arbetsterapeuter.

Bakgrund En generellt 6kad svarighet att rekrytera dessa

och tidplan bristyrkesgrupper.

Riskniva: 12
Uppfodljning: delarsrapport 1, 2 och
verksamhetsberéattelse

Atgdrder  Fortsatt arbete med atgarder for personalforsorjning,

(exempelvis genom samarbete med hogskolor).

Kompetensutvecklingsplan ska tas fram och féljas upp.
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Ansvar

Arbete med verksamhetsnara och

forvaltningsovergripande insatser.

Utreda mojlighet till
vikariehantering.

nagon form av samordnad

Dialog om resurstilldelning.

Ledningsgrupp, verksamhetschef, sektionschef och
enhetschef dldreomsorgen egen regi

Atgarder

Ansvar

Tydliggorande av  verksamhetens situation i
utformande av handlingsplan dar forslag pa majliga
atgarder tas fram.

Ledningsgrupp, verksamhetschef dldreomsorgen egen
regi.

Uppféljning Arbetet med att ta fram handlingsplan I6per pa enligt

plan och utférs centralt i kommunen.

Uppfdljning Ett samarbete med Réda Korsets hdgskola gillande

praktik for sjukskoterskestuderande &r paborjat.
Samverkan finns med ett flertal utbildningsanordnare,
dels for praktik for underskoterskestuderande, dels for
sjukskoterske-, arbetsterapeut- och
fysioterapeutstuderande. Ett magasin som beskriver
hur det ar att arbeta inom omsorgen om personer med
funktionsnedsattning och inom &ldreomsorgen,
"Varldens basta jobb”, har tagits fram och spridits.
Aldreomsorgen har dven deltagit vid jobbmassor under
aret. En kompetensutvecklingsplan kommer att
fardigstallas under 2019.

Sund ekonomi

Risk 6 Risk for fortsatt hog arbetsrelaterad utmattning
och fortsatt héga sjuktal.

Bakgrund Uppmarksammad genom namndens

och tidplan arbetsmiljérapport  att den arbetsrelaterade
utmattningen ar hog inom manga av namndens
verksamheter.
Hog sjukfranvaro inom framforallt dldreomsorgen egen
regi.
Riskniva: 12
Uppféljning: delarsrapport 1, 2 och
verksamhetsberattelse

Atgdrder  Ett aktivt och forebyggande rehabiliteringsarbete och
arbete med friskfaktorer.
Fortsatt arbete med atgarder for personalférsérjning.
Bade med verksamhetsnara och
forvaltningsovergripande insatser.

Ansvar Ledningsgrupp, verksamhetschefer, sektionschefer och

enhetschefer.

Risk 8 Risk att ekonomiska forutsittningar inte
motsvarar uppdraget.

Bakgrund  Risken har sin bakgrund i de resultat som framkommit i

och tidplan extern genomlysning av hemtjénstverksamheten.
Riskniva: 16
Uppfodljning: delarsrapport 1, 2 och
verksamhetsberéattelse

Atgérder Forvaltningsovergripande arbete har initierats av
verksamheten.

Ansvar Verksamhetschef, dldreomsorg egen regi

Uppféljning Ett férvaltningsdvergripande arbete med fragan har

genomforts under aret. Aktivitets- och tidplaner har
utarbetats pa sektions- och enhetsniva. Arbetet
kommer att fortga under 2019.

Uppfdljning Verksamhetsledningen har regelbundna avstamningar

med HR-enheten gallande sjukskrivningar. En
riskbedémningsmall fér chefers arbetsbelastning har
tagits fram av kommunstyrelsens forvaltning och
riskbedémningar ska genomfdras under varen 2019.
Aldreomsorgen i egen regi har under &ret haft
inspektion fran Arbetsmiljoverket. Inspektionen har
pavisat brister och atgarder for att komma tillrdtta med
dessa har pabérjats under aret.

Risk 9 Risk att oklarheter angdende servicehusens
framtid férsvarar budgetplanering.

Bakgrund Risken har sin bakgrund i oklarheter kring hur

och tidplan verksamheten ska budgeteras och erséttas under
forvantad omstallning 2018.
Riskniva: 16
Uppfoljning: delarsrapport 1, 2 och
verksamhetsberattelse

Atgard Planera arbetet, gora en riskbedémning och utifran
detta patala behov av omstéllningsmedel.

Ansvar Verksamhetschef, dldreomsorg egen regi

Uppfoljning De tre servicehusen har under aret stillts om till annan

Risk 7

Risk att vi inte kommer att kunna leva upp till
gallande kollektivavtal dar man 6verenskommit
att alla arbetsgivare ska planera for hur andelen
medarbetare som arbetar heltid ska 6ka.

Bakgrund
och tidplan

Krav pa verksamheten att halla budget i balans star
bitvis i motsats till Gverenskommelsen att alla ska ha
ratt till heltid.

Riskniva: 6

Uppfdljning: delarsrapport 1, 2 och

verksamhetsberattelse
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boendeform.

Risk 10  Risk att brist pa dandamalsenliga lokaler gor att
hemtjanst egen regi inte kan stidlla om till en
nédvandig forandring av geografiska
arbetsomraden.

Bakgrund Risken har sin bakgrund i svarighet att hitta lampliga

och tidplan lokaler.

Riskniva: 12
Uppfoljning: delarsrapport 1, 2 och
verksamhetsberattelse

Atgérder  P3tala behov och bevakning fran lokalstrateg.

Samtliga medarbetare haller ocksa bevakning i de
omradena som behov finns.

Ansvar Verksamhetschef, dldreomsorg egen regi




Uppfdljning Det har tagit tid att fa tag pa och tilltride till lokaler som
ar lampliga for verksamheten och som ligger
geografiskt bra med tanke pa nérhet till kunderna.
Samtliga fyra enheter som haft behov av lokalbyte
under 2018 har fatt nya lokaler. For tva av enheterna
har lokalbytet inneburit att verksamheten under en

period far negativ paverkan pa budget i form av dubbla
hyror.

Egenkontroller

Som ett ytterligare sétt att sdkra det systematiska
kvalitetsarbetet arbetar forvaltningen med egenkontroller.
Detta innebdr att man internt regelbundet foljer upp
verksamheten och dess aktiviteter utifrdn de mal och
ataganden man dr forbunden att folja, enligt lagar och
foreskrifter och politiska styrsignaler. Infor deldr och
verksamhetsberittelse foljs enheternas arbete upp utifran
kvalitetsplanen genom att stab och verksamhetsledning
staller fragor till enheterna. Berdrd chef foljer tillsammans
med ekonom upp ekonomin for varje enhet en gang per
manad. Genom att sammanstilla de synpunkter och
klagomal som rapporterats under verksamhetsaret kan
forvaltningen f& syn pa monster rorande brister i
verksamheterna. Egenkontrollerna ser nagot olika ut for de
verksamheter som arbetar med myndighetsutévning och de
som arbetar inom forvaltningens egen regi.

I det nya systemstddet for planering, uppf6ljning och
ledningssystem som implementeras under 2018 och2019
finns funktionalitet for att digitalisera arbetet med
egenkontroller. I och med implementeringen av planerings-
och uppfoljningsdelarna i systemet paborjas anvandning av
funktionen for egenkontroll. Arbetet kommer att
vidareutvecklas i1 samband med utveckling och
implementering av systemstodets delar for ledningssystem
och processer.

Myndighetsutovning

Verksamheten omvérldsbevakar kontinuerligt forandringar
som berdr verksamheten till exempel utifrdn juridik,
metodutveckling eller liknande som kan ha betydelse for
verksamheten.

Inkomna domar och réttsavgdranden f6ljs upp. Alla domar
som gir emot ndmnden analyseras och delges
myndighetsutovare 1 syfte att sdkerstilla en réttssiker

handldggning. Synpunkter och klagomal inkommer till
verksamheten framst per brev, via e-post och genom
muntlig information. De hanteras av verksamhetens chefer
som utreder, aterkopplar och tar fram forbattringsforslag.

Egen regi

Aldreomsorgen i egen regi arbetar med egenkontroll pa flera
olika nivaer. Uppfoljning av ekonomi genomfors varje
ménad av verksamhetens chefer. Avvikelser, synpunkter
och klagomal utreds, analyseras och ligger till grund for ett
kontinuerligt forbattringsarbete i verksamheten.
Egenkontroll genomfors ocksd for att sédkerstilla att
dokumentation enligt socialtjanstlagen och hélso- och
sjukvardslagen lever upp till de krav som stills, for att
sikerstilla ett gott brandskydd och &dven for andra
gemensamma rutiner, sdsom livsmedelshygien och basala
hygienrutiner.

Kommunikationsenheten
Kommunikationsenheten har gjort egenkontroller bland
annat i form av genomgangar av texter och bilder utifran ett
normkritiskt perspektiv med  utgdngspunkt i
diskrimineringsgrunderna och genomgangar av
informationen pa huddinge.se for att sdkerstélla att den ar
relevant, aktuell och korrekt. En annan typ av egenkontroll
ar de tva uppfoljningar och utvirderingar som enheten har
gjort under éret géllande hanteringen av inkomna uppdrag.

IT-enheten

Nér det giller IT och digitalisering foljs projekt, uppdrag
och aktiviteter upp kontinuerligt, med korta intervaller.
Kommunovergripande processer, metoder och modeller
utgor ryggraden i arbetssittet med IT och digitalisering, och
de korta intervallerna for uppfoljning och egenkontroll
medverkar till att forvaltningen far en dkad styrformaga.

|37



Avvikelser 2018

Rapporterade Lex Sarah Lex Maria
fel och brister Inget Risk for | Missfor | Risk for
missfor | missfor | halland | allvarlig
hilland | halland | e t
e missfor
halland
e IVO)
Aldreomsorgen 46 2 6 14 1 2 0
egen regi
Bistindskansliet 0 0 1 1 0 0 0

Genomforda forbattringar

Aldreomsorgen egen regi

Under éret har dldreomsorgen i egen regi rapporterat 35
hindelser eller risker enligt lex Sarah-bestimmelserna och
46 fel och brister. Det innebér att antalet lex Sarah-rapporter
har 6kat jamfort med 2017 (24 rapporter) och att antalet fel
och brister har minskat markant. Tio utredningar pagar och
saknar beslut.

Lex Sarah-utredningarna inom hemtjénst visar att det har
funnits brister i leverans av matlddor samt brister i
omvardnaden eller utebliven/forsenad insats. Inom sérskilt
boende har det framfGrallt funnits brister i tillsyn av
personer med demenssjukdom som ldmnat boendet.
Bristerna har atgérdats genom att infora nya rutiner, revidera
befintliga rutiner och att informera personal om rutiner.

Uppfoljningen av avvikelser i olika former behover
forbéattras pa overgripande niva, bade for att sdkerstilla att
samma problem inte dterkommer pa samma enhet och for
att forhindra att det hander inom andra enheter. Utredningar
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av lex Sarah som ror personer med demenssjukdom behdver
anpassas till de arbetssétt som finns inom demensomradet.

Bistandskansliet

Bistandskansliet har under aret haft tre rapporterade
avvikelser enligt lex Sarah. En utredning &r pagéende. Ingen
av avvikelserna har rapporterats vidare till inspektionen for
vard och omsorg (IVO) men de har medfort dversyn av
rutiner och férankringen av dessa i verksamheten.
Verksamheten har under &ret tagit emot fem stycken
klagomal och tva synpunkter. Det laga antalet klagomal
innebér att det inte 4r mojligt att goéra ndgon dvergripande
analys.

Gemensamma utredningar

Under éret har fyra rapporter enligt lex Sarah berort
samverkan mellan bestéllare och utforare i egen regi. Enligt
beslut av social- och dldreomsorgsdirektor utreds dessa av
verksamhetschefer for respektive omrade.




Atgarder utifran rekommendation fran revision

eller annan extern granskning

Nedanstdende  genomforda  granskningar ~ kommer
fortldpande ha paverkan pa dldreomsorgsndmndens arbete

under verksamhetsaret 2018.

Granskning av intern kontroll
Diarienummer: AN2016/170

Rekom- Aldreomsorgsnamnden bér fortsitta arbetet

mendation med att sdkerstdlla att dokumentation som
bildggs manuella bokféringsorder motsvarar
lagens krav och interna krav

Bakgrund Klart 31 mars 2018

och tidplan

Atgérder och sakerstills genom att systematiska kontroller laggs

ansvar upp i ekonomienhetens arbetsplan under 2018.

Ansvar: ekonomienheten

En plan for systematiska kontroller har tagits fram.
Enligt testrutinen ska ett slumpmadssigt urval av ett
antal verifikationer tas fram for att se om
dokumentationen motsvarar lagens krav och interna
krav. Under hosten har en forsta kontroll genomforts
och samtliga verifikationer uppfyllde kraven pa
dokumentation.

Uppfoljning

Granskning av hur kommunen arbetar

med effektiviseringar
Diarienummer: AN2017/318

Granskning av hur kommunen arbetar

med effektiviseringar

Diarienummer: AN2017/318

Rekom- Att utifran utredningen Effektivisera i
verksamheten vidta krafttag i de verksamheter
som uppvisar effektiviseringspotential utifran
standardkostnaderna. Ett exempel ar inom
utifran  ett

mendation

dldreomsorgen  dar  det
standardkostnadsresonemang finns en

potential om ca 30 miljoner kronor

Bakgrund Klart 31 december

och tidplan

Atgdrder och Sikerstills genom kommunens gemensamma

ansvar uppdrag att arbeta med analyser och jamforelser.

Ansvar: ekonomienheten

Under hosten har ett fortsatt analysarbetet med
utgangslage i nettokostnaden inom &dldreomsorgen
pagatt. Arbetet har utgatt ifran analysverktyget koll
pa dldreomsorgen som Radet for framjande av
kommunala analyser (RKA) tillsammans med SKL tagit
fram. Arbetet har inte kunnat slutféras under aret
utan kommer att fortsatta under 2019.

Uppfoljning

Granskning av styrning via styrdokument
Diarienummer: 2016/824

Rekom- Att utbilda forsta linjens chefer i ekonomi och  Rekom- Rekommendation om forteckning av gdllande
mendation  kostnadskontroll mendation  styrdokument

Bakgrund Klart 31 december 2018 Tidplan Klart 31 augusti 2018

och tidplan

Atgarder och sakerstills genom kontinuerliga méten mellan chefer
och ekonomer i samtliga nivaer dar tyngdpunkten

ansvar
ligger pa ekonomiska begrepp.
Ansvar: ekonomienheten

Uppfoljning Samtliga chefer inom &aldreomsorgen har I6pande

uppféljningsmoten med ekonom. Fokus har under
hosten varit att koppla chefens ansvar till kravet pa
atgarder nar verksamheten uppvisar underskott.
Detta har bland annat inneburit ett 6kat krav pa att
varje chef maste redovisa vilka atgarder som planeras
till 6verordnad chef och att dessa sedan utgor
grunden for den fortsatta uppféljningen. Arbetet med
att sakerstalla att atgarder genomfoérs och far 6nskad
effekt kommer behova fortsatta under 2019.

Atgdrder och | nimndens ledningssystem fér systematiskt
kvalitetsarbete finns redan forteckning over de lagar
som styr verksamheten, samt foreskrifter och rutiner.
Forvaltningens forslag ar att forteckningen i
ledningssystemet kompletteras med kommunens
gdllande  styrdokument. Detta kommer bl
lattillgangligt for hela forvaltningen nar systemstodet
for ledningssystemet ar klart.

ansvar

Ansvar: kvalitetsenheten

Arbetet med denna rekommendation har foljt planen
enligt arbetsordningen men inte hallit tidsplanen
utifran att man inte har genomfort detta under 2018.

Anledningen till detta ar arbetet kopplat till det KSF-
ledda arbetet med en kommundvergripande
klassificeringsstruktur ~ for  styrdokument  och
processer, sa kallad HUDD-klassificering (se
utvecklingsatagande under delmalet systematisk
kvalitetsutveckling).

Uppfoljning
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Rekommendationen ingar &ven i forvaltningens
overgripande arbete med inférandet av digitalt
systemstod.

inférandeprojekt ska bedrivas fram till och med maj

Rekom- Rekommendation att tillgangliggora
mendation  kommundvergripande styrdokument
Tidplan Klart 31 augusti 2018

Atgérder och Atgirden ingar i rekommendationen ovan.

2018. Inférandet innebdr bland annat att
systemstodet ska byggas sa att det fungerar som stod
for verksamheternas arbete i enlighet med
foreskriften om ledningssystem.
Ansvar: kvalitetsenheten

Uppfoljning Arbetet har under 2018 foljt planen for

arbetsordning, men avvikit fran planerat resultat
betraffande tidplanen, da atgarden inte har
genomforts under 2018. Forvaltningens arbete med

ansvar Ansvar: kvalitetsenheten ovanstaende rekommendation beskrivs i
utvecklingsatagandet under systematisk

Uppfoéljning Arbetet med denna rekommendation &r kopplat till kvalitetsutveckling.
det KSF-ledda arbetet med en kommundvergripande Under aret har arbetet fokuserat pa att anpassa
klassificeringsstruktur ~ foér  styrdokument  och systemstédet till att kunna fungera p& ett
processer, sa kallad HUDD-klassificering (se kommunévergripande satt, dar forvaltningens behov
utvecklingsatagande under delmadlet systematisk tagits i beaktande. Arbete har skett internt inom den
kvalitetsutveckling). egna forvaltningen samt i dialog och samarbete med
Rekommendationen omfattar dven arbetet med leverantér och kommunstyrelsens forvaltning.
inférandet av det digitala systemstédet inom Arbetet med implementering och utbildning
kommunen dér transparensen och tillgénglighet till pabdrjades under december 2018 och férvintas
de kommunévergripande dokumenten &r total. fortga under kommande verksamhetsar.

Rekom- Rekommendation om systemstdod for det

mendation  systematiska kvalitetsarbetet

Tidplan Delvis klart maj 2018

Atgarder och Hésten 2017 tecknade kommunen avtal med en

ansvar

leverantér om ett systemstod for planering,
uppfoljning samt ledningssystem for systematiskt
kvalitetsarbete  inklusive  processverktyg.  Ett

Systematiska kontroller

Aldreomsorgsnimnden ska under &ret genomfora
systematiska kontroller i form av stickprov i verksamheten.
Dessa genomfors som en del av den interna kontrollen. En
véal fungerande intern kontroll forutsitter kontinuerlig
Overvakning och utvirdering. Systematiska kontroller kan
anvindas for att utvirdera ett omrade eller en process, men
det kan ocksa handla om att nimnden mer forutsittningslost
granskar en process eller ett verksamhetsomrade for att

kontrollera &ndamalsenligheten.

I verksamhetsplan for 2017 beslutade ledningen for social-
och dldreomsorgsforvaltningen att ha brandskyddsarbetet
som ett gemensamt fokusomrdde for de systematiska
kontrollerna. Detta for att kunna skapa en enhetlighet i hur
forvaltningens verksamheter arbetar med fragan, samt ett
sitt att kvalitetsutveckla och ldra av varandra.

En annan orsak till att brandskyddsarbetet valdes for

systematiska  kontroller var att kommunstyrelsens
forvaltning under 2017 paborjade en Gversyn av ritningar
over verksamhetslokaler samt brandskyddsutbildningar for
personal i verksamhet. Da det forberedande arbetet har tagit
tid har dialog med kommunens

siakerhetssamordnare, valt att avvakta med sitt arbete med

forvaltningen, i

stickprov i verksamhet till dess att utbildningar av
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verksamhetspersonal har genomforts. P4 grund av detta har
haft
brandskyddsarbetet som fokusomrade under 2018.

social- och  dldreomsorgsforvaltningen kvar

En representant fran social- och dldreomsorgsforvaltningen
har tillsammans med kommunens sékerhetssamordnare
tagit fram en checklista for hur kontrollen av brandskyddet
ska ga till. I dldreomsorgsndmndens verksamheter har fem
stickprovskontroller utforts hosten 2018. Verksamheter dér
kunder och brukare vistas har prioriterats i urvalet. Det som
aterstar av arbetet dr att analysera materialet och
sammanstilla detta i en rapport. Resultatet rapporteras till
ndmnden under varen 2019.

Systematiska kontroller brandskydd

Kontroll Stickprov systematiskt brandskyddsarbete
Bakgrund Att med regelbundenhet kontrollera att det finns ett
. fungerande brandskydd samt identifiera och atgarda
och tidplan . ) . . .
eventuella brister bidrar till god kvalitet i
verksamheten. Det kan ocksa ge bade
kunder/brukare och personal en stérre kénsla av
trygghet.
Klart varen 2019
Ansvar Kvalitetsenheten
Kort Kontrollen har genomfoérts i form av fem stickprov

beskrivning genom besok i verksamheter dar kunder/brukare
av kontrollen vistas. En checklista har tagits fram i samarbete med
kommunens sdkerhetssamordnare som har féljts vid




besoket. Resultatet har aterkopplats till ansvarig chef
direkt pa plats. | syfte att uppna ett effektivt
arbetssatt med kontrollerna har arbetet skett i nara
samverkan med kommunens sakerhetssamordnare.

Uppfoljning Arbetet avviker fran plan da resultatet fran
kontrollerna inte &r analyserat och avrapporterat till
namn-den. Samtliga kontroller ar utférda och ska
analyseras i januari 2019 och rapporteras till namnd i
delarsrapporteringen och verksamhetsberattelsen.

Ett Overgripande resultat visar att verksamheterna
onskar hjalp och styrning i vad som ska kontrolleras,
hur kontrollerna ska utféras och hur ofta de ska goéras.
En hjalp till verksamheterna ar att forvaltningen tar
fram tydliga riktlinjer fér hur brandskyddsarbetet ska
utféras. En annan vinst ar att forvaltningen far ett
enhetligt arbetssatt i kommunens verksamheter.

Plan for uppfoljning och insyn

Varje ndmnd ska enligt kommunens Program for
uppfélining och insyn av verksamhet som bedrivs av privata
utforare folja upp de avtal som ndmnden tecknat med
privata utfoérare, samt de uppdragsbeskrivningar som
overenskommits med kommunens verksamheter i egen regi
ndr de agerar i konkurrens med privata utforare. Under
hosten 2017 sa forvaltningen upp befintliga avtal med

Uppfoljning 2018

Hemtjanst extern regi

Den planerade uppfoljningen av kundvalet for hemtjénst har
skjutits fram till varen 2019. Anledningen &r den uppdelning
av kundvalet som genomfordes i april 2018. Kundvalet for
hemtjanst delades upp i tre separata kundval med nya
forfragningsunderlag. Avtalen med befintliga utférare har
sagts upp och samtliga utforare forutom tva har ansokt pa
nytt i respektive kundval. De nya avtalen borjade gélla fran
och med 15 april. Under aret har avtalen med en utforare
hiavts. Totalt har kommunen avtal med nio externa utforare
inom hemtjanst.

Hemtjanst egen regi

Den planerade uppf6ljningen av hemtjénst i egen regi har
fullfoljts under é&ret. Sex enheter har f6ljts upp.
Verksamheten har stéllts om under aret pd grund av
servicehusens nedldggning samt att kundvalet delades upp i
hemtjénst, boendestdd och ledsagarservice. Hemtjénsten i
egen regi har tagit 6ver ansvaret for hemtjansten nattetid och
vid larm. Ansvaret for hemtjénst till personer under 65 &r
har forts over frén socialnimnden till

dldreomsorgsndmnden.

Samtliga enheter har tillsammans med verksamhetsledning
upprittat en sammantagen atgérdsplan dir prioriterade

samtliga hemtjanstutforare. Anledningen var att kundvalet
for hemtjénst delades upp i tre separata kundval med nya
forfragningsunderlag for vart och ett. De nya avtalen utifrdn
dessa forfragningsunderlag borjade gélla fran och med den
15 april 2018. Den planerade uppfoljningen av kundvalet for
hemtjénst i extern regi har darfor skjutits fram till véren
2019.

avvikelser ir angivna. Atgirdsplanerna visar att atgérder har
vidtagits.

Sarskilt boende

Den planerade uppf6ljningen av sdrskilt boende i egen regi
paborjandes under hosten 2017 och slutfordes under véren
2018. 18 enheter har f6ljts upp. Uppfoljningen visar att
enheterna har rutiner for arbetet i det dagliga. Dock saknas
en enhetlig struktur och ordning pa alla delar som ingér i det
systematiska kvalitetsarbetet. Generellt visar enheterna att
den sociala dokumentationen har forbattrats sedan
foregdende uppfoljning. Dock behdver insatsernas
utformning och genomforande beskrivas till innehall och tid
i genomforandeplanen. Trots ovanndmnda brister har det i
uppféljningen inte framkommit nagra brister géllande
brukarnas vard och omsorg. Resultatet av uppfoljningen har
lamnats till verksamhetsledning.

Samtliga enheter har tillsammans med verksamhetsledning
upprittat en sammantagen atgirdsplan dir prioriterade
avvikelser ir angivna. Atgirdsplanen visar att atgérder har
vidtagits.

Dagverksamhet egen regi

Den planerade uppfoljningen av Solhdjdens dagverksamhet
i egen regi som riktar sig till personer med demensdiagnos
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genomfordes under é&ret. Enheten har 60 gister och
verksamheten dr mycket uppskattad. Pa enheten har arbetet

med det systematiska kvalitetsarbetet pdborjats, men visar

vid uppfoljningen brister nér det géller hur systemet halls

samman i sina olika delar. Enhetens atgérdsplan visar att
atgirder har vidtagits.

Avtal/uppdrag Typ Ansvar Tidplan Intervall Mottagare

Hemtjanst extern Avtalsuppfoljning Forvaltningens 2018 En gang Aldreomsorgsnamnden,

regi kvalitetsenhet forvaltningsledning,
verksamhet, kunder och
allmanhet

Hemtjanst  egen Avtalsuppféljning Forvaltningens 2018 En gang Aldreomsorgsnamnden,

regi kvalitetsenhet forvaltningsledning,
verksamhet, kunder och
allmanhet

Sarskilt boende Uppfoljning av  Forvaltningens 2018 En gang Aldreomsorgsnamnden,

egen regi uppdragsbeskrivning  kvalitetsenhet forvaltningsledning,
verksamhet, kunder och
allmanhet

Dagverksamhet Avtalsuppfoljning Forvaltningens 2018 En gang Aldreomsorgsnamnden,

egen regi kvalitetsenhet forvaltningsledning,

verksamhet, kunder och
allmanhet
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Kallforteckning

Bra att leva och bo

Delmal
Okad jamlikhet

Okad valfrihet

Matt

Verksamheter och staber som gjort minst en aktivitet for 6kad
jamlikhet

Inkomna kundvalsansokningar enligt LOV - hemtjanst
Godkénda utforare

Utférda hemtjansttimmar

Inkomna kundvalsansdkningar enligt LOV - korttidsvistelse
Godkanda utférare

Utford korttidsvistelse, dygn

Inkomna kundvalsansékningar enligt LOV - familjeradgivning
Godkénda utférare

Utforda samtal vid familjeradgivning

Inkomna kundvalsansékningar enligt LOV — daglig
verksamhet

Godkénda utférare

Utford daglig verksamhet, dygn

Kalla
Egen uppféljning i férvaltningen

Arendehanteringssystemet w3d3
Arendehanteringssystemet w3d3
Uppgift fran ersattningsfil

Arendehanteringssystemet w3d3
Arendehanteringssystemet w3d3
Uppgift fran ersattningsfil

Arendehanteringssystemet w3d3
Arendehanteringssystemet w3d3
Uppgift fran ersattningsfil

Arendehanteringssystemet w3d3

Arendehanteringssystemet w3d3
Uppgift fran ersattningsfil

Fler i jobb

PEGE
Fler och vaxande foretag

Fler i egen forsorjning

Matt
Ansodkningar om kundval som har handlagts inom faststalld tid

Handlaggning av ans6kan om stadigvarande serveringstillstand

Oppet arbetslésa i Huddinge, augusti manad
Andel forsorjningsstddstagare i befolkningen

Andelen forsorjningstagare som efter insats, gatt vidare till
arbete och forsorjning

Bidragstidens langd, hushall, genomsnitt antal manader, augusti

manad.

Huddingejobb

Korta yrkesutbildningar

varav sjalvférsorjande efter insatsen

Andelen brukare som gar vidare till arbete, praktik eller studier

inom insaten IPS

Kalla
Arendehanteringssystemet w3d3
Arendehanteringssystemet w3d3
Arbetsformedlingen (via KSF)

Socialstyrelsen, 6ppna jamforelser,
Kolada

Huddinge kommun (Analysen, Procapita)

Manuell hantering i forvaltningen
Manuell hantering i férvaltningen
Manuell hantering i férvaltningen
Manuell hantering i forvaltningen

Huddinge kommun (Analysen, Procapita)

God omsorg for individen

Delmal
Fler upplever god hélsa

Fler upplever god vard och omsorg

Matt

Verkstallda avhysningar av barnfamiljer med
férstahandskontrakt

Brukare néjda med tillgangligheten hos utférare av insats
Brukare ndjda med tillgangligheten vid myndighetsutévning
Brukare néjda med bemétandet fran utforare av insats
Brukare néjda med bemétandet vid myndighetsutévning
Brukare néjda med delaktigheten vid utférandet av insats
Brukare ndjda med delaktigheten vid myndighetsutévning

Brukare néjda med kvaliteten pa insats och tjanst hos utforare

Brukare néjda med kvaliteten pa insats och tjanst vid
myndighetsutévning

Kalla
Intern statistik samt kronofogden

Brukarundersokning utford av externt

undersokningsforetag

Brukarundersokning utférd av externt

undersokningsforetag

Brukarunders6kning utférd av externt

undersokningsféretag

Brukarundersokning utférd av externt

undersokningsféretag

Brukarundersokning utférd av externt

undersdkningsforetag

Brukarundersokning utférd av externt

undersokningsforetag

Brukarunders6kning utférd av externt

undersokningsforetag

Brukarundersokning utférd av externt

undersokningsféretag

|43



Systematisk kvalitetsutveckling

Delmal Matt Killa

Halso- och sjukvard Utebliven signering vid dverlamnande av lakemedel Procapita
Utebliven dos av lakemedel vid epilepsisjukdom Procapita

Okad processorientering Processindex Namndens ledningssystem
varav huvudprocesser, ledningsprocesser, stodprocesser Namndens ledningssystem

Attraktiv arbetsgivare

Delmal Matt Killa
Attraktiv arbetsgivare Antal anstéllda LIS — chefernas beslutsstod
Engagerade och professionella Medarbetarprofil (medarbetarskap, delaktighet, sociala klimat Medarbetarundersékningen
medarbetare och larande i arbetet)
Hallbart medarbetarengagemang (HME) Motivation Medarbetarundersokningen
Engagerade och professionella Ledarskapsprofil (ledarskap, effektivitet, aterkoppling och Medarbetarundersékningen
chefer malkvalitet)
Hallbart medarbetarengagemang (HME) Ledarskap Medarbetarundersékningen
Goda forutséattningar Prestationsniva Medarbetarundersdkningen
Hallbart medarbetarengagemang (HME) Totalt Medarbetarundersékningen
Sjukfranvaron (total) LIS — chefernas beslutsstod
Korttidssjukfranvaron LIS — chefernas beslutsstod

Sund ekonomi

Budgethallning Utfall i férhallande till budget Agresso - forvaltningens affarssystem

Langsiktig balans Balanserat resultat Agresso - forvaltningens affarssystem
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