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Yvonne Eriksson, arbetsterapeut
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§/| O Dnr: ON 2025/80

Tillampningsanvisningar for
omsorgsinsatser enligt socialtjanstlagen
inom sektor omsorg

Beslut

Omsorgsnamnden godkanner andringarna i Tillampningsanvisningar fér omsorgsinsatser enligt
socialtjanstlagen inom Sektor omsorg. De nya tillampningsanvisningarna borjar galla 2026-04-01.

Arendebeskrivning

| och med inférandet av nya socialtjanstlagen 1 juli 2025 reviderades davarande
tillampningsanvisningar for omsorgsinsatser inom sektor omsorg for att félja lagens intentioner. |
samband med detta informerades dven omsorgsnamnden att anvisningarna ytterligare behévde
revideras.

De nya tillampningsanvisningarna har omarbetats textmassigt och fatt en tydligare struktur och
beskrivning av de olika insatserna. Den inledande texten fokuserar pa individens egna ansvar,
sektorns rehabiliterande férhallningssatt och viljeinriktning. Allt i linje med den nya
socialtjanstlagen.

Vanligen se bilaga for tillampningsanvisningarna.

Beslutsunderlag

e Tillampningsanvisningar for insatser enligt socialtjanstlagen inom sektor omsorg,
tjansteskrivelse

e Tillampningsanvisningar for omsorgsinsatser enligt socialtjanstlagen inom sektor omsorg
20260303

e Forandringar i tabell — tillampningsanvisningar

Tillampningsanvisningar for insatser enligt socialtjanstlagen inom sektor omsorg

Justerandes signatur Utdragsbestyrkande
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Inledning

Tillampningsanvisningarna ar riktlinjer som syftar till att skapa
likvardiga bedémningar inom ramen for socialtjanstlagen (Sol)
och pa sa satt sakerstalla kvalitén i besluten avseende rattssakerhet
och transparens for den enskilde. Tillampningsanvisningarna ar
ingen garanti for, och inte heller en begransning av, ratten till
insats. Det finns inte heller begransningar i vad den enskilde kan
ansdka om, vare sig i typ av insats eller i insatsens omfattning. Alla
insatser som den enskilde ansoker om ska utredas och en
individuell behovsprévning ska alltid goras. All
myndighetsutévning sker utifran faststallda lagar, férordningar och
nationellt faststallda direktiv. Lagar, forordningar och vagledande
domar ar 6verordnade dessa tillampningsanvisningar.

Malgrupp

Malgruppen for insatserna som beskrivs i detta dokument ar
personer dver 18 ar som inte sjalv kan tillgodose sina personliga
behov. Det kan handla om st6d med personlig omsorg eller stéd i
vardagen om personen inte kan fa sina behov tillgodosedda pa
annat satt. Syftet med dokumentet ar att beskriva de insatser som
erbjuds denna grupp, for att tydliggora vilka rattigheter och
mojligheter som finns enligt socialtjanstlagen.

Socialtjanstlagen

Enligt 11 kap. 1 § socialtjanstlagen har en person som inte sjalv kan
tillgodose sina personliga behov, och inte heller f& dem
tillgodosedda pa annat satt, ratt till insatser fran socialndmnden.
Insatserna ska ge den enskilde skaliga levnadsforhallanden.

Vid bedémningen ska det sarskilt utredas om den enskilde kan fa
sina behov tillgodosedda pa annat satt, genom tillexempel
allmanna halsoframjande insatser. Prévningen ska alltid utga fran
individens egna behov och livssituation, inte fran generella
antaganden om olika grupper. Enligt proposition 2024/25:89 ska
tidigare rattspraxis fortsatt vara vagledande. Syftet med insatserna
ar att starka den enskildes mojligheter att leva ett sjalvstandigt liv.

Socialtjanstens arbete ska bygga pa grundlaggande principer. Alla
ska behandlas jamlikt och jamstallt, oavsett exempelvis kon, alder,
funktionsnedsattning eller bakgrund. Arbetet ska praglas av
respekt for den enskildes sjalvbestammande, integritet och
delaktighet, samt bidra till trygghet och valbefinnande.
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Socialtjansten ska stodja den enskilde i att utveckla sina egna
resurser och inte ta dver ansvar i onddan. Arbetet ska ocksa vara
forebyggande och halsoframjande, for att motverka att behov
uppstar eller forvarras.

Socialtjansten ska vara latt att n3, tillganglig for alla och arbeta
uppsokande. Insatser ska dessutom bygga pa basta tillgangliga
kunskap och gallande ratt.

Handlaggning och dokumentation

Handlaggning och dokumentation regleras i socialtjanstlagen och
forvaltningslagen. | 14 kap. 2 § SoL bestams att socialnémnden
utan dréjsmal ska inleda utredning av vad som har kommit till
namndens kdnnedom via en ansdkan eller pa annat satt, om
informationen kan féranleda nagon atgard av namnden. Detta
innebar att handlaggaren sa snart som mgjligt ska ta kontakt med
den enskilde och pabdrja en utredning. Den enskilde ska ges
mojlighet att vara delaktig i hela processen. Handlaggaren
ansvarar for att samla in relevant information, dokumentera
utredningen och kontinuerligt informera den enskilde om vad som
hander under processens gang.

Delaktighet

Den enskilde har ratt till delaktighet och inflytande gallande
utredning, genomfdrande och uppfdljning av insats. Stod ska
anpassas efter den enskildes forutsattningar med respekt for
mojlighet till sjalvstandighet efter formaga. Den enskilde har en
ratt att framféra asikter och 6nskemal och den enskildes integritet
ska respekteras. Onskemal och &sikter fran den enskilde ska alltid
tas i beaktning, men det betyder inte att den enskilde darigenom
har ratt till 6nskat stod.

| socialtjanstlagen 10 kap 3—4 §§ framkommer att insatser ska
utformas och genomforas tillsammans med den enskilde och att
den enskilde, nar insatser ges i det egna hemmet, sa langt som
mojligt ska kunna valja nar och hur insatsen ges (se mer under
rubriken Genomférandeplan).

Det egna ansvaret

Det egna ansvaret for sitt liv innebar att den enskilde i férsta hand
sjalv ska forsoka |6sa sina behov innan socialtjansten kan erbjuda
insatser. Det kan till exempel handla om att ta del av samhallets
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Oppna verksamheter, sasom frivilligorganisationer eller
halsoframjande aktiviteter. Om individens behov kan tillgodoses
pa egen hand eller genom andra tillgangliga alternativ har
personen vanligtvis inte ratt till insats fran kommunen.

Kommunens ansvar ar daremot att stodja individen nar egna
mojligheter inte racker till. Kommunen har en skyldighet att gora
en individuell bedémning utifran den enskildes resurser och
mojligheter i varje enskilt fall. Vid denna bedémning tar
kommunen hansyn till vilka insatser personen redan har férsokt
och om det finns kvarstdaende behov som kraver stéd fran
socialtjansten.

Anhorigperspektiv

| socialtjanstlagen 13 kap. 9 § anges att socialnamnden ska erbjuda
stdd till personer som vardar en narstaende som ar aldre eller
langvarigt sjuk, samt till dem som stodjer en narstaende med
funktionsnedsattning. Personer som vardar narstaende kan
uppleva bade fysisk och psykisk belastning, vilket gor det viktigt
att socialndmnden erbjuder anpassat stdd utifran individuella
behov.

Behoven hos dessa grupper kan variera och innefatta avlastning
fran omsorgsuppagifter, behov av radd och vagledning, eller
mojlighet till egen aterhamtning. Stodet kan utformas pa olika satt
beroende pa de behov som finns. Exempel pa insatser ar
anhorigstod, hemtjanst, dagverksamhet eller vaxelvard.

Den narstdende har ingen lagstadgad skyldighet att ge omsorg.
Om den valjer att gora det kan insatser syfta till att avlasta och
stodja i det ansvar som tas. Stodet syftar till att forbattra den
anhorigas livssituation. Det ska aven minska risken for ohalsa. Vid
kontakt med personer som vardar och stédjer narstaende ska
information ges om mgjligheten till stod.

Barnperspektivet

Vid atgarder som ror barn ska i forsta hand det som beddms vara
till barnets basta beaktas. Detta innebar att vid en avvagning, nar
olika intressen vags emot varandra, ska vad som beddms vara
barnets basta vdaga tungt. Bedomningen av barnets basta ar inget
definierbart utan ska bedémas i varje enskilt fall utifran de
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specifika omstandigheterna for det enskilda barnet. |
beddmningen av barnets basta ska hansyn tas till barnets asikter
och asikterna tillmats betydelse i forhallande till barnets alder och
mognad.

Rehabiliterade forhallningssatt

Omsorgen i Kavlinge kommun utgar fran ett rehabiliterande
forhallningssatt, dar stod och insatser syftar till att starka eller
bibehalla den enskildes fysiska, psykiska och sociala valbefinnande.
Innan specifika atgarder satts in ska mojligheten att delta i
kommunens allmanna halsoframjande verksamheter alltid beaktas.
Detta ar i linje med lagstiftarens intentioner, vilket framgar av
socialtjanstlagen dar det tydligt anges att insatser ska utformas for
att stérka den enskildes mgjligheter att leva ett sjalvstandigt liv.
Socialtjanstlagen poangterar ocksa att arbetet ska vara
forebyggande for att undvika mer ingripande och
omsorgskravande insatser.

Alla medarbetare arbetar for att framja den enskildes funktioner,
aktivitetsformaga och delaktighet i vardagen sa langt det ar
mojligt. Vardagsrehabilitering ar en grundlaggande utgangspunkt i
det dagliga arbetet och sker oavsett sjukdom, alder, skada eller
medicinsk behandling. Den utfors av all personal och syftar till att
starka och bevara den enskildes funktioner. Forhallningssattet ska i
forsta hand vara stodjande i stallet for hjalpande. Konkreta
exempel pa detta i vardagen ar att personalen uppmuntrar och
stottar den enskilde att sjalv kla sig, delta i matlagning eller utfora
enklare sysslor i hemmet, snarare an att ta 6ver och gora dessa
aktiviteter at personen. Detta for att uppratthalla bade motorik och
sjalvstandighet hos den enskilde. Vidare innebar detta arbetssatt
att legitimerad personal fran kommunens rehabenhet involveras i
bade utrednings- och uppfdljningsprocessen for att sakerstalla att
hansyn alltid tas till den enskildes funktionsformaga. Genom detta
mojliggors delaktighet i sa stor utstrackning som mgjligt, utifran
varje individs forutsattningar och behov.

| vissa situationer, dar fokus ligger pa lindring, trygghet och att
skapa storsta mojliga valbefinnande, kan vardagsrehabilitering
dock vara mindre relevant eller inte genomfdras. | dessa darenden
anpassas insatserna efter den enskildes aktuella behov och mal.
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Genomforandeplan

Genomfdrandeplanen tas fram tillsammans med den
omsorgspersonal som ska utfora det stéd som beviljats. Har ar det
viktigt att skilja mellan det formella beslutet om stéd och sjélva
genomforandeplanen. Medan beslutet faststaller vilken typ av
hjalp den enskilde har ratt till, ar det genomférandeplanen som
mer konkret beskriver hur och nér stédet ska ges, utifran
individens 6nskemal och faktiska behov. Planen utformas med
hansyn till den enskildes delaktighet och ska dven visa hur stodet
ska utformas for att uppna uppsatta mal, som 6kad sjalvstandighet
eller bibehallande av funktioner. Genomférandeplanen ar ett
levande dokument och kan kontinuerligt anpassas efter
forandrade behov och mal hos den enskilde.

Informationsskyldighet

Alla medarbetare inom sektor Omsorg ska informera och vagleda
den enskilde till tjanster och utbud i samhallet som den enskilde
kan ta del av for att starka sin sjalvstandighet. Detta innebar att
medarbetare exempelvis kan informera om fritidsaktiviteter,
frivilligorganisationer samt mojligheten att ansdka om fardtjanst
och andra praktiska stodinsatser. Det kan ocksa handla om att
uppmarksamma den enskilde pa specifika insatser eller olika
former av sociala motesplatser. Likasa ska medarbetare informera
om mojligheter till stéd och hjalp genom insatser med eller utan
behovsprévning. Detta galler oavsett om det ror sig om en
kommunmedborgare utan pagaende stod, en befintlig brukare
med ett utdkat behov av stdd eller en medborgare som behoéver
motiveras till att ta emot stdd och hjalp.

Av 6 kap. 1-3 88§ socialtjanstlagen anges att socialtjansten i sin
uppsokande verksamhet ska upplysa om sin verksamhet for aldre
manniskor och manniskor med fysiska och psykiska
funktionshinder. Vidare ska namnden genom sitt uppsokande
arbete gora sig val fortrogna med levnadsforhallandena.

Insatser utan individuell behovsprovning

Inom ramen for socialtjanstlagen har socialnamnden ratt att
tillhandahalla insatser for personliga behov utan att den enskilde
behdéver ansdka om insatsen och fa sina behov prévade (SolL 11
kap 58). Vilka insatser som tillhandahalls utan individuell
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behovsprovning beslutas av omsorgsnamnden. Hemtjanstinsatser
som ges utan individuell behovsprévning ar trygghetslarm,
matdistribution samt servicetjanster.

Trygghetslarm Omfattning:

Utan individuell behovsprévning Vid behov, tillgang
dygnet runt

Vad ingar? Trygghetslarm med mojlighet att kunna

pakalla hjalp vid oférutsedda handelser.
Majlighet att valja trygghetslarm som
har GPS-funktion eller ett som enbart
fungerar i bostaden.

Trygghetslarm syftar till att ge en 6kad
trygghetskansla genom mdjlighet att fa
kontakt och stéd av hemtjanstpersonal
dygnet runt.

Vad igar inte?

Trygghetslarmet ersatter inte akuta
samtal till SOS.

Vid medicinska nodsituationer ska SOS
kontaktas.

Sarskilda Vara myndig (18 ar eller aldre).

villkor Folkbokford i Kavlinge kommun.

Matdistribution Omfattning:

Utan individuell behovsprévning Max 14 matlador
per vecka

Vad ingar?

Hjalp med att bestalla fardiglagad mat.
Leverans av de bestdllda matladorna.
Instruktioner for hur man bestaller
matlador via en app, for sjalvstandig
bestallning av matlador.

Vid behov hjalp att ta emot leverans.

Vad igar inte?

Rensa ut gamla matlador.
Varma matlador.

Sarskilda
villkor

Vara 70 ar eller aldre.

Folkbokford i Kavlinge kommun.
Bosatt i ordinart boende i kommunen.
Aldersgransen géller insatsen utan
behovsprévning. Insatsen kan ges aven
for yngre personer efter en
behovsprévning, se beskrivning under
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rubriken "Hemtjénstinsatser for personer
{ ordindirt boende".

Servicetjanster Omfattning:
Utan individuell behovsprévning 4 timmar per manad och
hushall

Vad ingar? Hjalp med enklare stadning.
Hjalp med tvatt.
Planering av vilka rum och i vilken
frekvens som stadning ska utforas sker
tillsammans med vald utférare.

Vad ingar Storstadning

inte? Sanering.

Sarskilda Folkbokford i Kavlinge kommun.

villkor Bosatt i ordinart boende i kommunen.

Vid samboende ska bagge anmala
onskemal om insatsen.

Den enskilde valjer sjalv vilken av de
godkanda utférarna som ska utfora
insatsen.

Aldersgransen géller insatsen utan
behovsprévning. Insatsen kan ges aven
for yngre personer efter en
behovsprévning, se beskrivning under
rubriken "Hemtjénstinsatser for personer
{ ordindirt boende".

Behovsprovade insatser

Inledning

Vid bedémning av ratt till skt stod ska det alltid goras en
beddmning om behovet kan tillgodoses pa annat satt an genom
en insats. Alternativa |6sningar kan vara anpassning av bostaden,
anvandning av tekniska hjalpmedel eller férandrade rutiner i
vardagen. Behov ska styrkas med utgangspunkt fran bedomning

av formagor. Bedomningen av formagor innefattar exempelvis att

utreda individens kapacitet att utfora dagliga aktiviteter sasom
personlig hygien, matlagning och forflyttning.

Genom nara samarbete med legitimerad personal i kommunens
rehabenhet mojliggors battre bedémningar kring
forutsattningarna for sjalvstandighet genom exempelvis
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forandringar i boendemiljon, foérandringar i hur aktivitet utfors eller
med hjalpmedel.

Kavlinge kommun arbetar med ett rehabiliterande férhallningssatt.
Det innebar att den enskilde férvantas vara delaktig efter férmaga
och att vara delaktig i sin rehabilitering. Det innebar ocksa att
omsorgspersonalen forvantas arbeta med ett rehabiliterande
forhallningssatt genom att gora den enskilde delaktig efter sin
egen férmaga. Arbetssattet innebar att dven om en insats beviljas
sa kommer personal inte att utféra hela aktiviteten om den
enskilde kan vara delaktig i delmoment. Handlaggare och personal
fran hemtjansten jobbar i ndra samarbete med legitimerad
personal frdn kommunens rehabenhet under hela processen fran
ansokan till genomférande och uppfdljning av stéd. Langden pa
ett beslut avgors utifran en beddmning kring behovets varaktighet.
Vid férvantad forandring av behov, till exempel néar den enskilde
aterhamtar sig efter en sjukdom eller far nya hjalpmedel, gors
uppfoljning med tatare intervaller. Om den enskildes situation har
forandrats mycket och varaktigt, gors en ny bedémning i dialog
med den enskilde. Efter samtal och information om beslutet kan
det beviljade stodet komma att minska, for att battre motsvara det
aktuella behovet. Den enskilde far alltid information om
forandringar, vilket skapar transparens och trygghet kring
insatserna.

For att skapa tillganglighet och delaktighet i omsorgen arbetar
kommunen aktivt med att utveckla sina arbetssatt, dar digitala
|6sningar ar en viktig del av satsningen. Valfardsteknologi anvands
allt mer i verksamheterna och utbudet uttkas kontinuerligt for att
mota olika behov. Nar insatser beviljas ska digitalt stod alltid vara
det forsta alternativet som overvags. Genom att anvanda digitala
stdd kan den enskilde fa 6kad sjalvstandighet och trygghet i sitt
hem.

Hushallsgemenskap

Personer som ar gifta med varandra och registrerade partners har
ett gemensamt ansvar for sitt hem och familjen (1 kap. 2 och 4 §§
aktenskapsbalken). Fr sambor finns ingen uttrycklig lagregel om
gemensamt ansvar for hushallet enligt sambolagen, men i
praktiken tillampas ofta samma principer som fér makar, vilket
innebar att sambor ocksa forvantas bidra till skdtseln av hushallet
efter formaga. Det paverkar beddmningen av en persons ratt till
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hemtjanst avseende hushallssysslor. De som lever i
hushallsgemenskap har ett gemensamt ansvar for hushallet och
for skotsel av bostaden (jmf Kamr Sundsvall mal 2821-16).

Om en eller flera personer delar bostad forutsatts de bidra enligt
formaga till skdtseln av hushallet. Om samtliga vuxna personer i
hushallet ar i behov av stod med hushallssysslor ska samtliga
personer ansOka och beddmas ha ratt till stdd med hushallssysslor
for att ansokningarna ska beviljas. Detta krav finns for att
sakerstalla att stodet endast ges ndr ingen vuxen i hushallet har
mojlighet att utfora hushallssysslorna. Daremot har makar och
sambor ingen lagstadgad skyldighet att ansvara for personlig
omvardnad av varandra.

Husdjur

Hemtjansten ansvarar inte for att ta hand om den enskildes
husdjur. Det betyder att omsorgspersonalen inte kan hjalpa till
med att mata, rasta eller ta hand om djur. Personer som har
husdjur har sjalv ansvar for att de far den skotsel och omsorg de
behdver. Om den enskilde inte klarar det sjalv ska hjalp ordnas pa
annat satt, till exempel fran familj, vanner, grannar eller en
djurvakt.

Hemtjanstinsatser for personer i ordinart boende

Stadservice Omfattning:
2 timmar per manad och hushall
Vad ingar? e Uppratthallande stadning.

e Planering av vilka rum och i vilken
frekvens som stadning ska utféras sker
tillsammans med vald utférare.

Vad ingar e Storstadning.

inte? e Sanering.

Sarskilda e Vid samboende ska bagge ansdka om
villkor och beddémas ha behov av insatsen for

att den ska vara aktuell eftersom skotsel
av bostad faller under
hallshallsgemenskap. Vid bedémning av
behov ska det framga varfor stadning
inte kan tillgodoses genom att
exempelvis dela upp stadmoment vid
olika tillfallen. Behoven av stod ska
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vidare styrkas genom tydlig beskrivning
av funktioner.

Behov av insats for yngre personer ska
sarskilt styrkas genom intyg och
bedémningar fran legitimerad personal.
Detta avser saval fysiska som psykiska
nedsattningar. Vidare ska det i
beddmning tydliggdras varfor behovet
inte kan tillgodoses pa annat satt sasom
fordelning av stddmoment till olika
tillfallen, stéd i planering och pa vilket
satt andra mojligheter uttomts.
Samverkan med socialpsykiatrin i
kommunen kan férekomma efter
samtycke fran den enskilde.

Den enskilde valjer sjalv vilken av de
godkanda utférarna som ska utfora
insatsen.

Tvattservice

Omfattning:
2 timmar per manad och hushall

Vad ingar?

Tvatt av klader, handdukar och
sanglinne.

Vika och lagga tillbaka ren och torr tvatt
i garderob.

Planering av insatsen sker tillsammans
med utféraren.

Sarskilda
villkor

Insatsen ar personlig och avser bara
tvatt som kan harledas till den person
som ar beviljad insatsen.

Om bada personer i ett par har behov
av stod ska bagge ansdka och bedémas
ha behov av insatsen for att mojliggora
tvatt av bagges klader. Vid bedémning
av behov ska det av utredningen styrkas
varfor behovet av tvattning inte kan
tillgodoses genom att exempelvis dela
upp moment vid olika tillfallen. Behoven
av stdd ska vidare styrkas genom tydlig
beskrivning av funktioner.

Behov av insats for yngre personer ska
styrkas sarskilt genom intyg och
bedémningar fran legitimerad personal.
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Detta avser saval fysiska som psykiska
nedsattningar. Vidare ska det i
beddmning tydliggoras varfor behovet
inte kan tillgodoses pa annat satt sasom
fordelning av moment till olika tillfallen,
stdd i planering och pa vilket satt och pa
vilket satt andra majligheter uttomts.
Samverkan med socialpsykiatrin i
kommunen kan forekomma efter
samtycke fran den enskilde.

e Du valjer sjalv vilken av de godkanda
utférarna du vill anvanda.

Inkop Omfattning:
1. Av matvaror 1. En (1) gang per vecka.
2. Apoteksarenden | 2. 1-2 ganger per manad
3. Ovriga inkdp 3. 1-2 ganger per ar
Vad ingar? 1. Inkop av matvaror. Inkop gors

digitalt via upphandlad leverantor.
Inventera kyl, frys och skafferi, rensa
ut gammal mat och torka av i kyl.
Planera inkdp och skriva inkdpslista.
Inkép av matvaror for en veckas
normal férbrukning i taget. Plocka in
matvaror vid leverans.

2. Apoteksdrenden och
paketupphamtning.

3. Ovriga inkép s&dsom klader/skor i
den mest narliggande butik med
fullgott sortiment.

Vad ingar inte? 1. Inkop i fysisk mataffar.

2. Lamna returer.

3. Inkdp av tyngre féremal sasom
exempelvis mobler. Det som
inhandlas ska ga att bara i en pase.

Sarskilda villkor e Insats kan normalt inte beviljas om
den enskilde kan skota inkdp genom
att exempelvis aka med fardtjanst till
och fran affaren eller om den
enskilde kan utfora inkdp digitalt.
Undantag kan forekomma efter
individuell prévning.
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2. Inkop av apoteksvaror ingar om
behov foreligger och inte kan
tillgodoses pa annat satt, sdsom
genom e-inkop.

3. Ska i forsta hand tillgodoses genom
e-inkop.

« Avancerade post- eller
bankarende hanvisas i forsta
hand till legal stallforetradare
eller anhorig da detta ar av
mer privat karaktar.

« Legal foretradare ska
tillférsakra att planerade
inkdp kan utféras genom att
det finns mgjlighet till
betalning av varorna.

Baddning

Omfattning:

Baddning och iordningstallande av
sangplats: Dagligen

Renbaddning: var 14e dag eller vid
behov

Vad ingar?

Baddning av sang.
lordningstallande av sangplats infor
natten.

Renbaddning.

Vad ingar
inte?

Tvatt av sangklader.

Hushallssysslor Omfattning:
| samband med annan insats
Vad ingar? Praktiska sysslor i hemmet av enklare karaktar
exempelvis:
Ta in post.
Ta ut sopor.

Témma papperskorgar.

Satta elektronisk utrustning pa laddning.
Diska.

Vattna blommor.

Vad ingar
inte?

Kora ut soptunnor.
Hantera farligt avfall, for hjalp detta
hanvisas till Sysav.
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Kora avfall till atervinningsstation
(hemtjansten hanterar bara avfall som
slangs i de avfallskarl som tillhor
bostaden (jmf Kamr Jonkdping mal 127-
24).

Snoskottning ska normalt bekostas av
den enskilde och kan beviljas forst efter
en ekonomisk behovsprévning (jmf
Kamr Stockholm mal 6311-11).

Sarskilda
villkor

Hushallsgemenskap ska beaktas sarskilt.

Behovstvatt

Omfattning:
Vid behov i samband med annan
insats

Vad ingar?

Tvatt av blota textilier/klader som inte
kan bli liggande till nasta planerade
tvattillfalle.

Torkning och att hanga/lagga in rena
plagg i garderob.

Stéd att byta nedsmutsade klader och
att badda rent ingar vid behov.

Sarskilda
villkor

For att beviljas insats kravs underlag
som styrker svarigheter att utfoéra de
delmoment som ingar i att tvatta.
Tillgang till tvattmaskin kravs for att
insats ska kunna utforas.

Om lackage beror pa att
inkontinensskydd ar av fel storlek
ansvarar den enskilde fér atgard av
detta innan insats kan bli aktuell.

Matdistribution

Omfattning:
Max 14 matlador
per vecka

Vad ingar?

Hjalp med att bestalla fardiglagad mat.
Leverans av de bestéllda matladorna.
Instruktioner for hur man bestaller
matlador via en app, for sjalvstandig
bestallning av matlador.

Vid behov hjalp att ta emot leverans.

Vad igar inte?

Rensa ut gamla matlador.
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Varma matlador.

Sarskilda
villkor

Ha svart att kdpa hem fardiglagad mat.
Svarigheter att laga kompletta maltider
sjalv.

Planera for att fa i sig naringsrik och
varierad kost.

lordningstalla maltider | Omfattning:

Vid behov.

Vad ingar?

Varma och iordningstalla maltider i form
av frukost, lunch, mellanmal och
kvallsmat.

Plocka fram mat, dryck och bestick
(duka).

Duka av efter maltiden och torka av
efter maltiden.

Diska en (1) gang per dag.

Vad ingar
inte?

Hamta mat fran restaurang.

Sarskilda
villkor

lordningstallande av maltider avser
lattlagad mat som tar cirka 10 minuter
att tillaga eller som kan varmas i
mikrovagsugn.

Vid beddmning ska mdjlighet till val av
mer latthanterad kost beaktas.
Svarigheter att tillreda vissa typer av
matratter ger inte ratt till stod om det
finns formaga att iordningstalla annan
typ av maltid.

Maltidsstod

Omfattning:
Vid behov, vanligtvis fyra (4) ganger
per dag.

Vad ingar?

Stod med att skara upp mat, ata, dricka
och observation vid svaljsvarigheter.
Stod att fora maten till munnen.
Paminnelser och motivation om att &ta
och dricka under maltiden.

Vad ingar
inte?

Inkop av maltider.
lordningstallande av maltid och
avdukning.
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Sarskilda
villkor

Vid beddmning ska majlighet till
hjalpmedel i form av anpassade bestick,
tallrikar eller glas eller genom val av mer
latthanterad kost beaktas.

Dusch

Omfattning:
Upp till tre (3) ganger i veckan

Vad ingar?

Duscha och torka sig efter duschen.
Smorja kroppen med mjukgoérande
lotion.

Kamma/borsta och féna haret.
Nagelvard.

Av- och pakladning.

lordningstalla duschutrymme fore och
efter dusch, exempelvis torka upp blott
fran golvet.

Vad ingar
inte?

Applicering av receptbelagda kramer.
For stdd med dessa hanvisas till
vardcentral for
egenvardsintyg/rekommendation.
Harfrisering, klippning eller upplaggning
av har.

Klippning av tanaglar.

Sarskilda
villkor

Enbart behov av stod med att tvatta
fotter och/eller rygg ger inte ratt till stod
utan kan tillgodoses genom hjalpmedel.
Undantag kan férekomma efter
individuell prévning.

Vid behov av mer frekvent dusch ska
detta styrkas genom intyg fran varden.

Personlig vard

Omfattning:
Vid behov

Vad ingar?

Morgon- och kvallshygien.

Stod for att ta hand om sin personliga
kroppsvard exempelvis nedre/6vre
hygien.

Tandvard (inkluderar tandprotes).
Nagelvard.

Smorja ansikte, hander och fotter.
Applicera solkram.

Rakning av ansiktsbeharing.
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Borsta/kamma haret.

Rengora glasdgon.

Rengo6ra hérapparat samt byta batteri i
hoérapparat.

Vad ingar
inte?

Applicering av receptbelagda kramer.
For stdd med dessa hanvisas till
vardcentral for
egenvardsintyg/rekommendation.
Harfrisering, klippning eller upplaggning
av har.

Klippning av tanaglar.

Kladsel

Omfattning:
Vid behov

Vad ingar?

Pa- och avkladning.

Stod att valja ut klader for dag och natt.
Stod att valja klader som ar anpassade
for arstid/vader.

Stod att byta klader vid behov samt stod
att lagga smutsiga klader i tvattkorg.

Vad ingar
inte?

Pa- och avkladning av stoédstrumpor
ingar ej da det kraver en
egenvardsbeddmning eller
rekommendation fran legitimerad
personal.

Sarskilda
villkor

Vid svarigheter med pa- och avkladning
av vissa typer av kladesplagg, ska mani
forsta hand valja klader som ar enklare
att hantera. Det innebar att man bor
undvika plagg med knappar, dragkedjor
eller snérning, och i stallet anvanda
plagg med resar, kardborreband eller
andra lattanvanda ldsningar.

Forflyttning

Omfattning:
Vid behov

Vad ingar?

Forflyttningar inom bostaden.

Flytta sig fran sang till rullstol.

Vanda sig i sangen.

Forflytta sig i bostaden till exempel
mellan stang/stol till bord/toalett/dusch,
balkong/uteplats.
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Att forflytta sig med hjalpmedel.

Vad ingar Forflyttningar utanfor bostaden.

inte?

Sarskilda Insats avser behov av stdd med

villkor forflyttningar vid specifika tillfallen. Stod

med forflyttning ingar naturligt i andra
insatser.

Insats beviljas enbart om hjalpmedel
inte ar tillrackligt for att den enskilde ska
kunna forflytta sig.

Vid utférande av beviljad insats
forutsatts den enskilde ta emot de
hjalpmedel som behovs for att stodet
ska kunna ges pa ett sakert satt.

Toalettbesok

Omfattning:
Vid behov. Planering gors

Vad ingar?

Hjalp med toalettbesdk och hygien
kring detta.

Hantera inkontinensskydd.

Témma och byta stomipase och
kateterpase.

Torka av/rengora toalett i anslutning till
toalettbesoket.

Slanga badrumssopor.

Témning av fristaende toalett.

Vad ingar
inte?

Skotsel av stomi och kateter utover
tdmning och byte av pase.

Larande, tillampa kunskaper
och allmanna uppgifter

Omfattning:
Vid behov i samband
med annan beviljad insats

Vad ingar? Stod med planering av vardagsstruktur.
Stod for att halla dygnsrytm.
Stéd i form av paminnelser.
Vad ingar Tolkning eller vidarebefordring av post
inte? utfors inte. Vid behov av stod med att
bevaka inkommen post hanvisas till
legal foretradare eller anhorig.
Sarskilda Mojlighet till hjalpmedel ska sarskilt
villkor dvervagas.
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Egenvard

Omfattning:
Vid behov. Behdver framga av
egenvardsintyget.

Vad ingar?

Praktiskt stod med ordinerad atgard
som legitimerad personal bedomt kan
utféras som egenvard.

Vad ingar
inte?

Stod med produkter som sjalv kopts
fran apoteket utan ordination fran
sjukvarden. Utan intyg eller skriftlig
rekommendation fran legitimerad
personal kan insats inte beviljas.

Sarskilda
villkor

Den legitimerade halso- och
sjukvardspersonalen bedémer mojlighet
till egenvard och ansvarar for att folja
upp denna.

Ett komplett skriftligt egenvardsintyg
kravs for att fa stod med bedémd
egenvard.

Utredning ska pavisa en nedsattning
avseende att genomfoéra de praktiska
momenten gallande den ordinerade
atgard som egenvarden avser.

Tillsyn

Omfattning:
e Normalt tva (2) tillfallen dagtid,
kan utdkas vid behov.
e En till tre (1-3) tillfdllen per natt.

Vad ingar?

Kontakt med hemtjanst vid
forutbestamda tillfallen for personer
som inte har formaga att anvanda ett
trygghetslarm.

| forsta hand utfors beviljad tillsyn
digitalt eller genom telefonsamtal,
hemtjanstpersonal avgor hur tillsynen
ska utformas.

Sarskilda
villkor

Insats kan normalt inte beviljas om den
enskilde kan pakalla hjalp via
trygghetslarm. Undantag kan
forekomma efter individuell provning.
Fysiska besok kan férekomma om det
finns sarskilda skal for detta sdsom svar
kognitiv svikt.
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Kommunikation

Omfattning:
Vid behov och i samband med annan
beviljad insats.

Vad ingar?

Stod med att prata och skriva, muntligt
och skriftligt.

Anvanda telefonen och hitta
telefonnummer.

Anvanda dator, till exempel for att
kontakta vanner, kontakta
vardinrattningar.

Soka information och aktiviteter pa
kommunens webbplats eller pa andra
webbsidor.

Bestalla sjukresa eller fardtjanst.

Vad ingar
inte?

Sadant som kraver god man, sdsom
hantering av ekonomi.
Behov av tolkning ingar ej.

Sarskilda
villkor

| forsta hand hanvisas den enskilde till
att utveckla sina digitala fardigheter
genom kommunens digitala support.
Undantag kan forekomma efter en
individuell prévning.

Den egna telefonen/lasplattan/datorn
anvands. Hemtjanstens egna lasplattor
kan vid behov anvandas for att ta fram
information om kommunens olika
aktiviteter.

Utevistelse

Omfattning:
En (1) timme per vecka (kan delas pa
max tva (2) tillfallen).

Vad ingar?

Séllskap vid promenad eller fysisk
aktivitet utomhus. Vid daligt vaglag fors
dialog kring om insats kan utféras
riskfritt och sakert.

Hjalp med kladsel infor och efter
utevistelse.

Vad ingar
inte?

Rehabiliterande fysisk traning, behov av
att utdva detta ordineras av legitimerad
personal.
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Sarskilda
villkor

Insats beviljas enbart om hjalpmedel
inte ar tillrackligt for att den enskilde ska
kunna forflytta sig.

Avser behovet en kansla av otrygghet
ska i forsta hand GPS-klocka dvervagas.
Insats kan normalt inte beviljas med
utgangspunkt fran sociala behov.
Undantag kan férekomma efter
individuell prévning.

Vid 6nskemal om promenadsallskap ska
i forsta hand kommunens ej
behovsprovade insatser som exempelvis
promenadvan via volontarverksamhet
Overvagas. Insats beviljas utifran
svarigheter att forflytta sig utomhus.
Vid besdk i affar kan inkdp goras pa
cirka 5 tillaggsvaror. Huvudsyftet med
utevistelsen ska inte vara att besdka en
affar.

Social tid

Omfattning:
En (1) timme per vecka (kan delas pa
max tva (2) tillfallen).

Vad ingar?

Digitalt eller fysiskt sallskap da den
enskilde traffar personal for samtal eller
annan social aktivitet sdsom att spela
spel, lyssna pa musik, titta i
bocker/fotoalbum tillsammans.

Sarskilda
villkor

Social tid beviljas normalt inte om den
enskilde har en make/maka/sambo eller
ett socialt kontaktnat.

Undantag kan forekomma efter
individuell prévning.

Bedomning utgar fran faktisk social
isolering och den enskildes féormaga att
sjalv skapa sociala utbyten med andra.
Ej behovsprovade insatser ska sarskilt
provas sasom mojlighet att tréffa andra
via exempelvis foreningsliv eller via
kommunens traffpunkter.
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Ledsagning till
aktiviteter

Omfattning:

Upp till 10 timmar per manad. Ej
utnyttjade timmar kan inte sparas till
kommande manad.

Vad ingar?

Ledsagning till och fran aktiviteter inom
kommunen.

Ledsagning kan aven ske till
dagverksamhet forutsatt att denna
ligger i narhet till bostaden, 10 minuters
eller 200 meters gangavstand.

Stéd med att komma ivag till
dagverksamhet samt att bli moétt vid
ankomst, aven om den enskilde reser dit
med fardtjanst.

Hjalp att ta pa ytterklader och se till att
den enskilde har de saker som behovs
med sig.

Om ledsagaren ska vara med under
aktiviteten kravs en sarskild bedémning.

Vad ingar
inte?

Ledsagning utanfér kommunen.

Sarskilda
villkor

Om den enskilde kan anvanda sig av
kollektivtrafik eller fardtjanst beviljas
inte ledsagning.

Avser behov huvudsakligen otrygghet
ska i forsta hand GPS-klocka dvervagas.
Undantag kan forekomma efter
individuell prévning.

Ledsagning till vardinrattning Omfattning:

Vid behov

Vad ingar?

Stod i samband med transport till
vardinrattning.

Stod att ta pa ytterklader.

Stéd i att paminna om de saker som
behovs tas med, exempelvis id-handling
och nycklar.

Stéd med toalettbesok under vistelsen.

Vad ingar
inte?

Tolkning eller stod att ge eller att ta
emot information till vardpersonal. Vid
besok pa vardinrattning sa ansvarar
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vardinrattningen for att boka tolk vid
behov och att sakerstalla att information
ges pa ett lampligt satt.

Sarskilda °
villkor

Det behdvs en sarskild beddmning om
ledsagaren behdver vara narvarande
under vardbesoket.

Om den enskilde med stod av
kollektivtrafik eller sjukresa kan ta sig till
vardinrattningen beviljas ingen
ledsagning.

Regionen har huvudansvaret for
transport till vardinrattning. Darfér kan
ledsagning enbart beviljas om den
enskilde har ett omfattande behov av
personlig hjalp under besdket.
Ledsagning beviljas enbart vid behov av
praktisk hjalp under ett toalettbesok
eller vid svara kognitiva nedsattningar
som medfor en risk da personen vistas i
en okand miljo.

Avlosning i hemmet

Omfattning:
Upp till 18 timmar per manad.

Vad ingar? e Narvaro av personal for att avldsa
anhorig som vardar en narstaende.

Vad ingar e Insatsen utfors inte pa helger eller roda

inte? dagar.

Sarskilda e Insats kan beviljas da behovet av stod

villkor och tillsyn inte kan tillgodoses genom

andra punktinsatser.

For att insatsen ska vara aktuell ska den
omsorgsbehdvande personen sakna
formaga att tillkalla hjalp vid behov
alternativt att invanta stdd innan
riskfyllda aktiviteter paborjas.

Insatsen ar enbart aktuell for
sammanboende personer.

Om behovet av avldsning overstiger 18
timmar per manad bor annan insats
overvagas.
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Insatser under utredning Omfattning:

Max 21 dagar

Vad ingar? e Innefattar samtliga omsorgsbehov for
att den enskilde ska fa skaliga
levnadsférhallanden i ordinart boende i
vantan pa utredning och beslut om
specificerat omsorgsstod.

Vad ingar e Stad av bostad

inte? e Tvatt av klader och sanglinnen
Sarskilda e Beslut fattas mycket restriktivt i de
villkor arenden dar omsorgsstod behover ges

mer skyndsamt an vad en sedvanlig
utredningsprocess kan tillgodose (avser
utredning av specificerat omsorgsbehov
dar utredning sker enligt turordning
efter da ansokan inkommit).

e FOr att insats skall kunna beviljas
behdver det sta klart att behovet avser
omfattande omsorgsinsatser avseende
exempelvis forflyttningar, toalettbesok,
stod att fa i sig mat.

e Behov av medicinsk vard ska ha
uteslutits. Insatsen beviljas ej som
kompensation for att den enskilde inte
har kontaktat sjukvarden for medicinska
behov.

e Insats avser framfor allt stod i nya
arenden eller i drenden med fa insatser.

Ovriga omsorgsinsatser for personer i ordinart
boende

Dagverksamhet med Omfattning:

somatisk inriktning Beslutet anger omfattningen en
till tva (1-2) vardagar per vecka.
Insatsen bor startas i
omfattningen en (1) dag i
veckan.

Vad ingar? o Vistelse pa gruppverksamhet i syfte att
fa en stimulerande sysselsattning i en
anpassad miljo for att uppratthalla och
starka funktioner samt att starka
sjalvkansla och valbefinnande.
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Insatsen kan vidare syfta till att ge
anhoriga avlastning och att mojliggora
kvarboende i ordinart boende.

| insats ingar vid behov stéd att boka
fardtjanst. Personlig omvardnad och
delegerade uppgifter ingar under
besoket vid behov.

Planering av vilka veckodagar som
insatsen skall ges gors tillsammans med
utforaren.

Vad ingar Resor till och fran dagverksamheten.
inte? Vid behov av stdd infor avfard fran
bostaden hanvisas till mojligheten att
ansdka om insats fran hemtjanst.
Sarskilda For att beviljas insats kravs att det finns
villkor ett sarskilt behov av narhet till personal,

behov av omsorg under dagen eller
andra fysiska eller psykiska
begransningar som utgor hinder for att
delta i 6ppna verksamheter och
aktiviteter.

Om den enskilde kan delta i 6ppna
verksamheter, exempelvis kommunens
traffpunkter, beviljas normalt inte insats
i form av dagverksamhet.

Insatsen fortloper i samband med
vistelse pa korttidsboende eller
vaxelvardsboende. Vid eventuell flytt till
sarskilt boende avslutas insatsen.

Om syftet med insatsen inte beddms
kunna uppnas eller om den enskilde inte
kan tillgodogora sig insatsen ska denna
omprovas och avslutas.

Insatser med samma syfte som
dagverksamheten kan inte beviljas for
samma tidsperiod som dagverksamhet
beviljats. Undantag kan forekomma
efter individuell prévning.

Kavlinge kommun

046 — 73 90 00 « kontakt@kavlinge.se « www.kavlinge.se

27
(39)



Signature reference: 697c0302-19ed-4268-97cf-718d844eb57a

Dagverksamhet med

demensinriktning

Omfattning:

Beslutet anger normalt
omfattningen en till tre (1-3)
vardagar per vecka. Insats bor
startas i omfattningen en (1) dag
per vecka.

Vad ingar? .

Vistelse pa gruppverksamhet i syfte att
fa en stimulerande sysselsattning i en
anpassad miljo for att uppratthalla och
starka funktioner samt att starka
sjalvkansla och valbefinnande.

Insats syftar vidare till att ge anhoriga
avlastning och att maojliggora
kvarboende i ordinart boende.

| insats ingar vid behov stod att boka
fardtjanst.

Personlig omvardnad och delegerade
uppgifter ingar under besoket vid
behov.

Planering av vilka veckodagar som
insatsen skall ges gors tillsammans med
utforaren.

Vad ingar .
inte? J

Resor till och fran dagverksamheten.
Vid behov av stdd infor avfard fran
bostaden hanvisas till mojligheten att
ansdka om insats fran hemtjanst.

Sarskilda °
villkor

For att beviljas insats kravs att det finns
ett behov av narhet till personal, behov
av omsorg under dagen eller andra
begransningar som utgor hinder for att
delta i 6ppna verksamheter och
aktiviteter.

Om den enskilde kan delta i 6ppna
verksamheter, exempelvis kommunens
traffpunkter, beviljas normalt inte insats
i form av dagverksamhet.

Insats kan beviljas i omfattningen fyra
(4) eller fem (5) dagar per vecka vid
sarskilt omfattande behov. Behov skall
utga fran den enskildes behov av stod
och stimulans. Vid bedémning om mer
omfattande frekvens an tre (3) dagar per
vecka skall kommunens
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demensstodsteam konsulteras som en
del i utredningen. Det skall sta klart att
behovet inte kan eller bor tillgodoses pa
annat satt med utgangspunkt fran den
enskildes livssituation.

Avser behoven stod for anhorig skall i
forsta hand andra insatser beaktas.

Vid omfattande behov av avlastning kan
vaxelvard vara en battre 16sning for den
enskilde utifran svarigheter vid
miljdombyte.

Insatsen fortldper i samband med
vistelse pa korttidsboende eller
vaxelvardsboende.

Vid eventuell flytt till sarskilt boende
avslutas insatsen.

Om syftet med insatsen inte bedoms
kunna uppnas eller om den enskilde inte
kan tillgodogora sig insatsen ska denna
omproévas och avslutas.

Insatser med samma syfte som
dagverksamheten kan inte beviljas for
samma tidsperiod som dagverksamhet
beviljats. Undantag kan forekomma
efter individuell prévning.

For behov av avlastning kan dock
vaxelvard och dagverksamhet beviljas
samtidigt om det finns ett behov av
saval dygnsomfattande avlastning som
regelbundna stimulerande aktiviteter.
Det skall alltid utga fran den enskildes
behov och férutsattningar utifran den
kognitiva férmagan.

Kontaktperson Omfattning:
Vanligtvis 2-6 timmar i manaden.
Tiden kan delas upp pa 1-2 ganger
per manad.

Vad ingar? Stod att bryta social isolering, bygga

relationer och kontakter som den
enskilde sedan sjalvstandigt ska
uppratthalla.
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Insatsen ska fungera som ett personligt
stod for att ge den enskilde stod, rad
eller hjalp av ej komplicerad natur.
Insatsen ar ett icke professionellt stod.
Insatsen forutsatter den enskildes
delaktighet.

Vad ingar Stod och hjalp med omsorg.

inte? Stdd, hjalp och radgivning som kraver
professionell kompetens.

Sarskilda Insats kan beviljas forst nar andra

villkor majligheter till socialt stod uttomts.

Ovrigt kontaktnat ska vagas in i
beddmningen.

Insats beviljas med utgangspunkt fran
att den enskildes funktioner leder till en
isolering.

Finns varaktigt behov av stéd med
personliga angelagenheter hanvisas den
enskilde till att ansdka om legal
foretradare.

Insatsen beviljas under en begransad
tidsperiod.

Insats kan normalt inte beviljas om den
enskilde bor pa ett sarskilt boende.

Korttidsvistelse

Omfattning:
Dygnsomfattande.

Upp till 21 dygn kan beviljas at
gangen.

Beslutet ar tidsbegransat.

Vad ingar?

Vistelse pa korttidsboende.

Personlig omvardnad och delegerade
uppgifter ingar utifran individuella
behov.

Syftet med insatsen ar att tillgodose
omfattande omsorgsbehov.

Fokus for insatsen att rehabilitera och
att dartill kartldagga behoven infér
planering av fortsatta omsorgsinsatser.

Vad ingar
inte?

Som regel ingar inte transport till och
fran korttidsenheten.
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Vistelse pa korttidsenhet beviljas inte pa
grund av behov orsakade av renovering
av bostad, sanering av bostad, andra
brister i det egna boendet eller
bostadsloshet.

Sarskilda
villkor

Korttidsvistelse ar en insats enligt
socialtjanstlagen, det innebar att det ar
omsorgsbehov och inte medicinska
behov som utgor grund for beslut. Vid
plotsligt uppkomna férandringar i
tillstand ska sjukvarden alltid kontaktas
och medicinska orsaker ska uteslutas
innan bedémning om korttidsvistelse
kan ske.

Bedomning om ratt till insats utgar fran
den enskildes behov av stéd och
omsorg. For att beviljas insats skall
behoven av omsorg vara
dygnsomfattande. Mojligheter till stod i
ordinart boende sasom punktinsatser,
forandringar i bostaden och hjalpmedel
skall vara uttémda.

Det ar behovet av stdd i sig och inte en
medicinsk diagnos som utgor grund for
bedémning. Vard i livets slut kan
foranleda insats i form av
korttidsvistelse om ovanstaende kriterier
uppfylls. Dock skall regionens ansvar for
vard ha uttdmts innan korttidsvistelse
kan vara aktuellt.

Om behoven ar av sarskild art och
mojlighet till stéd i hemmet har uttomts
sa kan den enskilde undantagsvis stanna
kvar pa korttidsvistelsen i vantan pa
plats pa sarskilt boende. Det ar majligt
forst om det inte bedoms tryggt eller
sakert att aterga till ordinart boende
trots omfattande stéd i bostaden. Alla
ovriga insatser och atgarder ska ha
beaktats.

Omprdvning och avslut av beslut om
korttidsvistelse gors om det sker
forandringar i behovet av omsorg, om
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den enskilde inte medverkar till
rehabiliteringen pa korttidsenheten eller
vid erbjudande om plats pa sarskilt
boende.

Finns varaktiga behov av
dygnsomfattande omsorg ska den
enskilde motiveras till att anséka om
sarskilt boende i stéllet for
korttidsvistelse.

Stodjande och tranande Omfattning:

omsorgsinsatser efter

sjukhusvistelse

Beslut tidsbegransas till 21
dagar, avslut av insats kan
tidigarelaggas och
undantagsvis forlangas vid
behov. Orsak till foérlangning
kan vara att uppfyllelse av mal
beddms kunna ske inom ett
fatal dagar.

Vad ingar?

| insatsen ingar motsvarande det stod
som ges av hemtjanst, med fokus pa
rehabilitering och delaktighet. Insats
utformas utifran behoven under dagen
och tidpunkt for omsorgstillfallen
planeras. Vid verkstallighet pa
korttidsenhet sker insatser dygnet runt
efter behov.

Syftet med insatsen ar att ge en trygg
hemgang efter sjukhusvistelse for de
personer som har ett forandrat
omsorgsbehov. Malsattning ar att
stddja den enskilde att aterga till sitt
normaltillstand eller att forbattras i sina
formagor.

| forsta hand ges stod fran
hemtagningsteam i form av
punktinsatser i ordinart boende och i
andra hand pa korttidsenhet. For att
insats ska utfors pa korttidsenhet kravs
att behoven av omsorg ar
dygnsomfattande och att mgjligheter till
stod i ordinart boende genom
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punktinsatser och forandringar i
bostaden och hjalpmedel har uttomts.
Vistelse pa korttidsenhet vid omsorg i
livets slutskede kan férekomma om
mojligheter till stod i ordinart boende
uttomts.

Efter avslutad insats utgor resultatet av
rehabiliteringen och kartlaggningen av
de fortsatta behoven ett underlag for
beddmningen gallande eventuellt
fortsatt behov av omsorgsstod.

Vad ingar
inte?

Resa fran sjukhuset vid utskrivning
aligger regionens ansvar.

Transporter till och fran korttidsenheten
ingar ej.

Personer med palliativa, terminala
tillstand far sin omsorg fran
hemdistriktets hemtjanst i stallet for
hemtagningsteamet.

Sarskilda
villkor

Insatsen kan omprdvas och avslutas om
det inte beddms vara méjligt att uppna
syftet med insatsen, om den enskildes
behov ar faststallda sa att planering av
omsorgsstod kan ske innan beslutstiden
|6pt ut, om behoven av stdd har upphort
eller om den enskilde inte medverkar i
sin rehabilitering.

Verkstallighet pa korttidsenhet kan i
undantagsfall ske i vantan pa de
hjalpmedel som kravs for
omsorgsinsatser i det ordinara boendet
eller i vantan pa plats pa sarskilt boende i
de fall insatser i ordinart boende inte
beddms kunna ske pa ett tryggt och
sakert satt.

Bostadsloshet eller brister i det egna
boendet utgor inte en grund for att
insats ska verkstallas pa korttidsenhet.
Insatser fran hemtagningsteam kan ges i
tillfallig bostad sasom vandrarhem eller
liknande.
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Vaxelvard

Omfattning:
1-2 sammanhangande veckor per
fyraveckorsperiod.

Vad ingar? .

All personlig omvardnad och
delegerade uppgifter som ar aktuella
ingar under vistelsen.

Stimulerande aktiviteter for den enskilde
ingar i insatsen.

Insats da den enskilde regelbundet
vistas pa korttidsenhet for att avlosa den
narstdende man sammanbor med.
Genom denna typ av avlastning ges den
narstaende majlighet till vila och
aterhamtning.

Syftet ar att mojliggora kvarboende i
ordinart boende.

Sarskilda °
villkor

For att insats ska kunna beviljas ska all
annan mojlighet till aviésning ha
beaktats.

Behov av avlastning ska i forsta hand
ske genom insatser i den egna bostaden
eller genom aktiviteter utanfor
bostaden.

Behovet av avl6sning ska vara
dygnsomfattande for att vaxelvard ska
kunna beviljas. Om behov enbart finns
dagtid kan vaxelvard inte vara aktuellt.
Om behov av avlésning dverstiger 2
veckor per fyraveckorsperiod ska sarskilt
boende dvervagas.

Sarskilda boenden

Sarskilt boende, somatisk Omfattning:
inriktning Dygnsomfattande
Vad ingar? e Lagenhet pa boendeenhet med tillgang

till gemensamma utrymmen.
Heldygnsvard utifran behov. Den
enskilde ar delaktig utifran sin egen
férmaga for bevarande av funktioner.
Tillgang till personal dygnet runt.
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Vad ingar

Medfdljning till sjukhusbesok.

inte? Atgérder som kréver god man
exempelvis hantering av ekonomi och
posthantering utifran behov att ldsa och
tolka posten.

Sarskilda For att bli beviljad sarskilt boende ska

villkor den enskilde ha ett varaktigt och

omfattande behov av omsorg och stéd
over hela dygnet. Det behov den
enskilde har ska krava narhet till
personal dygnets alla timmar.

Mojlighet till annat stéd sdsom genom
insatser i ordinart boende ska vara
uttomt.

Kavlinge kommun tillampar Lag om
valfrihetssystem (LOV) kopplat till val av
sarskilt boende. Det innebar att du som
beviljats plats pa sarskilt boende far
mojlighet att ange pa vilket boende du
vill fa plats.

Insats i form av sarskilt boende blir
aktuellt forst da kraven pa sakerhet,
trygghet och omvardnad inte langre kan
tillgodoses i det ordindra boendet och
da behoven inte langre kan tillgodoses
inom ramen for hemvardens resurser.
Beddmningen avseende behov ska vara
en helhetsbedomning. Den aspekt att
tilltagande fysisk svaghet kan leda till en
kansla av otrygghet och social isolering
samt medfdra negativa konsekvenser i
den enskildes dagliga livsforing bor vara
en del i helhetsbedémningen.

Sarskilt boende,
demensinriktning

Omfattning:
Dygnsomfattande

Vad ingar?

Lagenhet pa boendeenhet med tillgang
till gemensamma utrymmen.
Heldygnsvard utifran behov. Den
enskilde ar delaktig utifran sin egen
formaga for bevarande av funktioner.
Tillgang till personal dygnet runt.

Kavlinge kommun

046 — 73 90 00 « kontakt@kavlinge.se « www.kavlinge.se

35
(39)



Signature reference: 697c0302-19ed-4268-97cf-718d844eb57a

Vad ingar
inte?

Medfdljning till sjukhusbesok.

Atgérder som kréver god man,
exempelvis hantering av ekonomi och
posthantering utifran behov att ldsa och
tolka posten.

Sarskilda
villkor

For att bli beviljad sarskilt boende ska
den enskilde ha ett varaktigt och
omfattande behov av omsorg och stéd
over hela dygnet. Det behov den
enskilde har ska krava sarskild
kompetens samt narhet till personal
dygnets alla timmar.

Insatsen beviljas i regel efter genomford
demensutredning med faststalld
diagnos. | de fall dar demensdiagnos
inte ar faststallt vid beviljandet av
sarskilt boende bor utredning
pabdrjas/fullfoljas for att tillforsakra att
den enskilde far hjalp anpassad utifran
dennes behov.

Kavlinge kommun tillampar Lag om
valfrihetssystem (LOV) kopplat till val av
sarskilt boende. Det innebar att du som
beviljats plats pa sarskilt boende far
mojlighet att ange pa vilket boende du
vill fa plats.

Mojlighet till annat stéd sdsom genom
insatser i ordinart boende ska vara
uttdmt. Insats i form av sarskilt boende
blir aktuellt forst da kraven pa sakerhet,
trygghet och omvardnad inte langre kan
tillgodoses i det ordindra boendet och
da behoven inte langre kan tillgodoses
inom ramen for hemvardens resurser.
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Medboende Omfattning:

Medboende omfattar maojlighet att bo pa
samma sarskilda boende sa lange den
insatsberattigade personen bor kvar pa
boendet. Vid avslut av insats upphor
mojligheten till medboende inom en
manad.

Vad ingar? e Mojlighet for make/sambo att fortsatta
vara sammanboende efter en flytt till ett
sarskilt boende.

e Utifran mojligheterna pa det aktuella
boendet kan medboende ske i samma
lagenhet, i lagenhet pa samma
avdelning eller i en lagenhet pa samma
boende.

e Den medboende erbjuds mgjlighet till
maltidsabonnemang, vilket faktureras
varje manad.

Vad ingar e Inget stdd fran omsorgspersonal eller
inte? rehabpersonal ingar i insats
medboende.

e Den medboende har inte heller tillgang
till den lakare som ar anknuten till det
sarskilda boendet.

e Utgangspunkten ar att den medboende
sjalv ombesorjer exempelvis stadning
och tvatt. Vid behov av stdd ska den
medboende anstka om detta i form av
hemtjanstinsatser. Om behov foreligger
utfors insatserna av boendets personal.

Sarskilda e Insats beviljas for den person som har

villkor ratt till insats i form av sarskilt boende.
Det ar denna persons skaliga
levnadsférhallanden som styr ratten till
att ha sin make/sambo som
medboende.

e Modjlighet till medboende kraver att
paret tidigare varaktigt sammanbott
eller, om den ena parten redan flyttat till
ett sarskilt boende, att paret
dessforinnan varaktigt sammanbott.
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For att medboende ska bli aktuellt ska
den person som beviljats insats i form av
sarskilt boende vara éver 65 ar.

Insats medboende avslutas da den
insatsberattigade personen avlidit eller
flyttat fran boendet. Den medboende
maste da flytta fran det sarskilda
boendet inom en manad.

Bistandsbeddmt
trygghetsboende

Omfattning:

Vad ingar?

e Lagenhet i anslutning till en av
kommunens traffpunkter.

Vad ingar inte?

e |insatsen bistandsbeddmt
trygghetsboende ingar inte nagra
insatser via hemtjansten, sasom
omsorgsstod dag eller natt,
ledsagning, tillsyn eller sociala
insatser.

e Insatser utan behovsprovning (IUB)
ingar inte utan den enskilde maste
sjalv anmala intresse for detta.

e Vid behov av stod ska den enskilde
gora en separat ansdkan om
hemtjanstinsatser.

Sarskilda villkor

e Ett bistdndsbeddmt
trygghetsboende ar till for personer
dver 65 ar som ar i behov av stod
och hjalp i bostaden och som ocksa
har behov att bryta o6nskad
isolering och fa en 6kad trygghet.
Social isolering och otrygghet ar
overordnat behovet av praktiska
stdd- och hjalpinsatser

e Innan ett bistdndsbeddmt
trygghetsboende kan beviljas
maste andra insatser och atgarder
ha uttémts, bade i och utanfor
hemmet.

e Den enskilde behover sjalv ha
forsokt bryta sin ensamhet, till
exempel genom att anvanda
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fardtjanst for att ta sig till
traffpunkter eller aktiviteter, eller ta
hjalp av halsoframjande stod och
insatser. Om den enskilde ar
sammanboende tas detta i
beaktning vid bedémning om
social isolering

e Om oro eller otrygghet framfors
som orsak till ansokan behdver den
enskilde tydligt styrka hur detta
paverkar livskvalitén.

e Bistandsbeddmt trygghetsboende
beviljas inte utifran foljande
grunder:

« Svarigheter att hantera
tradgard eller tomt.

« Var nuvarande bostad ligger
geografiskt.

« Den nuvarande bostadens
storlek eller utformning.

¢ Om den enskilde ar eller
riskerar att bli bostadslos.
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W KAVLINGE Omsorgsnamnden, protokoll
%' KOMMUN -

2026-03-03
6(17)

§/| /I Dnr: ON 2026/29

Revidering av férfragningsunderlag LOV
servicetjanster

Beslut

Omsorgsnamnden beslutar att
Godkanna forfragningsunderlag servicetjanster 2026 och att andringarna trader i kraft 2026-04-
01.

Arendebeskrivning

Forfragningsunderlag som avser servicetjanster inom valfrihetssystemet (lagen om valfrihet
2008:962) reviderades senast 2018-12-12 8127, se bilaga "Férfragningsunderlag Servicetjanster
190101". Sedan dess har lagstiftningar, krav och forordningar andrats vilket innebar att
omfattande forandringar har utforts pa forfragningsunderlaget for att uppdatera enligt nya
regelverk och fortydliga ansvar och krav.

Servicetjanster i valfrihetssystemet innefattar stad och tvatt at brukare i ordinart boende.

Andringarna framgér i bilaga "Andringar av férfrégningsunderlag - redovisning i tabell med
jamforelser”. Dartill har flertalet bilagor arbetats bort varfor endast "Utférarpresentation” och
"Personuppgiftsbitradesavtal” finns i bilaga "Bilagor exklusive ersattningsbilaga”. Ersattning
behandlas i sarskilt arende, senast vid mote 2025-11-25 8 90, men finns som bilaga i
forfragningsunderlaget.

Befintliga féretag i kommunen kommer formellt behéva acceptera forandringar samt inkomma
med underlag for att bevisa att de nar kraven efter godkant underlag. Det innebar inte att de
behover soka till valfrihetssystemet pa nytt.

Beslutsunderlag

Revidering av forfragningsunderlag LOV servicetjdnster, tjansteskrivelse
Forfragningsunderlag Servicetjanster 2026

Bilagor exklusive ersattningsbilaga

Forfragningsunderlag Servicetjanster 190101

e Andringar av foérfrdgningsunderlag - redovisning i tabell med jamforelser

Justerandes signatur Utdragsbestyrkande
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Fér verkstallighet
Utvecklingsstrateg upphandling och kvalitet
Justerandes signatur Utdragsbestyrkande
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1. Allman information

1.1. Inbjudan

Valkommen att ans6ka om att bli en Utforare i Kavlinge kommuns valfrihetssystem fér
servicetjanster inom ordinart boende. Nedan féljer inledande information som ger dverblick av
upphandlingen.

Detta forfrdgningsunderlag beskriver de tjanster som ingar i valfrihetssystemet samt de krav
som ansokande Utférare maste uppfylla.

Kommunen tar |6pande emot ansokningar och godkanner Utforare i systemet.

1.2. Begreppsforklaring

Belastningsregister Databas som férs av polisen och innehdller domar, beslut,
strafféreldagganden med mera som utdémts for brott.
Foljer av 9 § 1 lag (1998:620) om belastningsregister.

Bistdndshandlaggare Kommunens handlaggare som fattar beslut om bist&nd och foljer

upp dessa.

Brukare Person som far insatser.

Genomférandeplan Plan som beskriver vad som ska goras for en individ, med fokus pé
att specificera vad som ska goras, nar och vem som ska utfora
insatsen.

Hemtjdnst Insatser i ordinart boende, inkluderar service- och omvardnad enligt
socialtjanstlagen.

Insats med individuell | Den enskilde far sitt behov utrett utifrdn en individuell

behovsprévning behovsprovning. Bestéllning skickas till utforare i
verksamhetssystem.

Insats utan individuell | Rambeslut om 4 timmar per manad och hushall. Erbjuds personer
behovsprévning 6ver 80 dr utan individuell behovsprévning. Den enskilde kan vénda
sig direkt till utféraren for att fa insatsen utférd. Rambeslutet
innefattar stéd och tvattservice.

VO Inspektionen for vard och omsorg

Kommun Kavlinge kommun

LoV Lagen om valfrihetssystem (2008:962)

LOuU Lagen om offentlig upphandling (2016:1145)

OSL Offentlighets- och sekretesslagen (2009:400)

Rutin Konkret och dokumenterad beskrivning av ett i forvag bestamt

arbetssatt. Innefattar handlingar eller steg som utférs i ordning for
att uppna ett visst resultat. Rutin ska vara dokumenterad.

Samverkan Samarbete och samordning mellan olika delar av socialtjansten for
att tillse att individer far god vard och omsorg.

Innefattar 6msesidig dialog och informationsbyte samt
utvecklingsarbete.

Servicetjanster Omrddet inom hemtjanst som omfattar praktisk hjalp med stédning
och tvatt.

SoL Socialtjénstlagen (2025:400)

Sokande Foretag som ansdker om att bli Utforare.

Valfrihetssystem Ett satt for kommuner att konkurrensutsatta delar av sin

verksamhet inom socialtjdnsten, enligt lagen om valfrihetssystem.
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Valfrihetssystemet ger den enskilde ratten att valja utférare bland
de som godkants och tecknat avtal med kommunen.

Verksamhetssystem Tekniskt system inom Kavlinge kommun som anvands for att
administrera brukaruppgifter, uppdrag och sakra meddelanden.

Utforare Den som erbjuder tjanster i ett valfrihetssystem.

1.3. Upphandlande myndighet

Kavlinge kommun
244 80 KAVLINGE
Organisationsnummer 212000-1058

Ni hittar mer information om Kavlinge p&: https://www.kavlinge.se/
1.4. Upphandlad tjanst

Servicetjanster i form av tvatt och stad inom ordinart boende.

1.5. Upphandlingsform
Upphandlingen genomférs enligt lag (2008:962) om valfrihetssystem (LOV).

1.6. Allmant om LOV i Kavlinge kommun

Kavlinge kommun inforde valfrihetssystem for servicetjanster inom hemvdrden 2010 och fran
och med 2017 omfattar valfrihetssystemet dven servicetjanster stad och tvatt. Det innebar att
intresserade Utfdrare har méjlighet att I6pande ldmna ansdkan om att bedriva servicetjénster i
Kommunen. Huvudsyftet med fritt val ar att mojliggora for den enskilde att vdlja vem som ska
utféra hjalpen. I de fall Brukaren inte vill eller inte kan valja finns en sarskild ordning for vem
som utfor hjdlpen.

For att bli godkdnd som Utfdérare av servicetjanster kravs att Utforaren uppfyller de villkor som
stalls i forfrdgningsunderlaget. Kavlinge kommun tecknar avtal med samtliga Utférare som
uppfyller stallda krav och villkor.

1.7. Huvudmannaskap

Kavlinge kommun ar i egenskap av bestallare av uppdraget huvudman for de tjanster som
omfattas i detta underlag. Kommunen ansvarar for myndighetsutdvning gallande individuellt
behovsprovade insatser fér den enskilde samt for uppféljning av bestallda tjénster.

Omsorgsndamnden ar ansvarig for verksamheten oavsett vem som utfér den.

1.8. Ansokan

Ansokningar som kommer in behandlas i enlighet med den faststallda ordningen i
forfragningsunderlaget. Forst sker en formell granskning och darefter sker en samlad
bedomning om anstkan ska godk&nnas eller avslds, och utifran utfall kommer avtal att tecknas.

Beslut kommer normalt att meddelas inom tva (2) mdnader fran det att anstkan inkommit.
Langre handlaggningstider kan forekomma under semesterperioder.

Alla férutsattningar dterfinns i forfrdgningsunderlaget med bilagor. Vi svarar garna pa era
eventuella frégor.

Mer information om ansokningsforfarandet ges under avsnitt 2. Upphandlingsforeskrifter
och information om utvérdering ges i avsnitt 5. Utvarderingsmodell.

1.9. Uppstart och méte med Kommunen

N&r ans6kan &r godkand och avtal signerat av bdda parter maste Utféraren géra féljande innan
valbarhet fér Brukaren:
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e genomfora utbildning i verksamhetssystemet, se mer under punkt 4.18 I7-system

e ha kunskap om och behérighet i de IT-system som kravs, se mer under punkt 4.18 I7-
system

e inforskaffa mobiler, datorer, abonnemang med mera som krdvs, se mer under punkt
4.18 IT-system

e leverera efterfrdgad information till Kommunen, se mer under punkt 1.13 Information
och marknadsforing

Utforaren kan aven komma att kallas till ett uppstartsméte med Kommunen och ar i s fall
skyldig att delta pa detta, se 5.5 Uppstartsmote

Kommunen betalar inte ut ndgon erséttning for Utforarens kostnader i samband med
uppstartsaktiviteter.

1.10. Beskrivning av tjansten

1.10.1. Malgrupp

Malgruppen for servicetjanster omfattar alla dldre och funktionshindrade som har behov av
insatsen. Insatsen kan tillhandahdllas pa tva satt:

1. Med individuell behovsprévning: Den enskilde ansdker om insatsen till Kommunens
handlaggarenhet och far insatsen beviljad efter behovsprévning. Bestallning skickas till
Utforaren.

2. Utan individuell behovsprovning: For personer 80 &r och aldre. Den enskilde kan sjélv
vanda sig till utféraren for att tillhandahadlla insatsen utifran vissa krav (se punkt 4.2
Verkstallande av insats enligt socialtignstiagen (SoL))

1.10.2. Tjanster som ingar

Uppdraget omfattar servicetjansterna stad och tvatt och ansékan omfattar bada
servicetjansterna.

Ytterligare definiering vad detta innebér finns i bilaga till forfrdgningsunderlaget, Bilaga.
Tjénster inom serviceinsatser.

1.10.3. Tillaggstjénster
Ut6ver de tjanster som ingdr i upphandlingen har Utforaren ratt att erbjuda tillaggstjénster.
Med tilldggstjénster avses tjanster som ligger utanfér det beslut for insatser med och utan
individuell behovsprévning, samt tjanster som ingdr i den individuellt behovsprévade insatsen
men dar Brukaren vill utdka volymen och antalet tillféllen som tjansten utfors.

Nar tillaggstjanster erbjuds ska det tydligt framgad att det &r tjanster som inte innefattas i
bistdndsbeslutet eller i rambeslutet for i insatser utan behovsprévning. Det ska dven framgd att
tilldggstjanster betalas av Brukaren och ar ett fritt val fér Brukaren. De tillaggstjanster som en
Utforare erbjuder ska, tillsammans med prisinformation, framgéd av informationen.

Tillaggstjansterna far inte:

e vara en del av Utforarens dtaganden i enlighet med detta forfrdgningsunderlag
e anvandas for att tacka den enskildes behov av insatser som omfattas av detta
forfragningsunderlag

1.10.4. Utférandetider
Utféraren ansvarar for att tjansterna utfors mellan klockan 07.00-17.00, helgfri mandag till
fredag om inget annat 6verenskommits med Brukaren.

Om tjanster erbjuds pd annan tid utgdr inte ersattning for arbete pd obekvam arbetstid frén
Kommunen.

1.11. Allmanna utgdngspunkter for uppdraget

1.11.1. Kapacitetstak

Utforaren kan ange ett kapacitetstak for sin verksamhet i timmar per ménad vid ansokan.
Kapacitetstaket avser antalet beviljade timmar. Légsta kapacitetstak som kan anges ar 100
timmar/ménad exklusive tillaggstjanster. Utforaren ar ansvarig for att meddela Kommunen nar
kapacitetstak uppnatts.
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Utféraren kan dven ansdka om utdkat kapacitetstak vid senare tillfélle efter ansékan ar
genomford och godkand. Kapacitetsandringsanstkan ska ske skriftligen till Kommunen och
inkludera motivering.

Kapacitetstak regleras genom tilldggsavtal.

1.11.2. Skyldighet att utféra uppdrag

Utféraren &r skyldig att ta emot och behélla uppdrag inom valt kapacitetstak samt utféra de
tjdnster som Utforaren valt att godkannas for.

Om Utf6raren valt att ange ett kapacitetstak och befintliga Brukare far ett utokat behov ska
Utféraren utfora det utdkade uppdrag som beviljats, aven om kapacitetstaket éverskrids.

1.11.3. Ickevalsalternativ

De Brukare som inte kan eller vill géra ett aktivt val av Utférare fordelas under
tvdmaénadersperioder enligt befintligt rullande schema. Nytillkomna féretag laggs till efter i den
ordning som de blir godkénda.

1.11.4. Omval

Brukaren har nar som helst ratt att avsluta sin beviljade insats eller byta till en annan Utforare
enligt foljande:

e Om Brukaren 6nskar avsluta sin insats galler en uppsagningstid p& fem (5) dagar.

e Om Brukaren inte ar nojd finns mojligheter att byta Utforare.

o Vid insats med individuell behovsprévning: Byte av Utférare erbjuds inom
fjorton (14) dagar efter att Brukaren kontaktat sin bistdndshandldaggare och
begart byte. Utférare som vid bytet ansvarar for insatsen svarar dven under
overgdngstiden for fullgorande av insatserna till dess att bytet fullgjorts.

o Vid insats utan behovsprévning: Den tidigare utféraren ansvarar for
bestallningen till dess att den tilltrddande utféraren tar éver. Den tidigare och
tilltradande utféraren har ett gemensamt ansvar att samverka kring
Overlamnandet.

Utforaren ska dterlamna eventuella nycklar till Brukaren.

Om Brukaren samtyckt till att Kommunen far tillgdng till dokumentationen i drendet ska den
overlamnas till bistdndshandlaggaren. Om Brukaren inte samtycker ska Utféraren Gverlémna de
handlingar till Kommunen som ska arkiveras enligt gallande lagstiftning. Handlingarna ska vara
rensade, vilket innebér att allt material som inte ar relevant for drendet, sdsom
arbetsanteckningar, dubbletter, personliga minnesanteckningar och dvriga handlingar som inte
omfattas av arkiveringsskyldigheten, ska gallras bort innan éverlamnandet. Endast de dokument
som ar nddvandiga for att uppfylla lagstadgade krav ska lamnas vidare.

1.12. Dataskydd
Utféraren ar skyldig att behandla personuppgifter i enlighet med gallande lagstiftning.

Utfoéraren ar personuppgiftsansvarig for sin behandling av personuppgifter i enlighet med
Dataskyddsférordningen ((EU) 2016/679) samt 17 § i férordningen (2001:637) om behandling
av personuppgifter inom socialtjansten dar det framgdr att en juridisk eller fysisk person som
ansvarar for privat verksamhet &r personuppgiftsansvarig fér den behandling som sker i
verksamheten.

1.13. Information och marknadsfdring

Kommunen ska ldamna information till enskilda om samtliga Utférare som Kommunen tecknat
avtal med. Utféraren ska vara Kommunen behjalplig att fullfélja sitt informationsansvar enligt 9
kap. 1 § LOV.

Ansvaret i 9 kap. 1 § LOV innebar att informationen som lamnas till enskilda om Utférarna ska
vara saklig, relevant, jamforbar, |attforstdelig och lattillganglig. Vidare kan Kommunen komma
att begara in uppgifter som styrker att informationen Utférare uppgett stdmmer. Utférare som
inte lamnar information &r inte valbar for Brukaren. Information anges i bilaga
Utforarpresentation
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Informationen ska finnas i sdval elektronisk som tryckt form och det & Kommunen som avgor
hur den utformas. Det ligger p& Utférarens ansvar att under hela avtalets giltighetstid meddela
Kommunen om uppdateringar s& att informationen ar aktuell samt Idmna den information som
Kommunen efterfrégar.
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2. Upphandlingsforeskrifter

I f6ljande avsnitt anges information om anstkan och vilka krav som stélls p& denna samt
kortfattad information kring handlaggning.

2.1. Forfradgningsunderlag

Upphandlingsunderlaget bestar, inklusive detta dokument av féljande handlingar:
e Bilaga T7janstelista (ingdr i ram)
o Bilaga Utforarpresentation
o Bilaga £rséttning externa Utforare [aktuellt &r]
e Bilaga Personuppgiftsbitrédesavtal — utkast

2.2. Frdgor och svar samt fortydligande av forfrdgningsunderlaget

Vid fragor om forfrégningsunderlaget ska sbkanden kontakta Kavlinge kommun. Fragor stélls
skriftligen, via e-post till omsorgsnamnden@kavlinge.se alternativt i Tendsigns funktion frdgor
och svar.

Om forfragningsunderlaget upplevs som oklart eller otydligt i ndgot avseende &r det viktigt att
Kommunen kontaktas s3 att missforstdnd kan undvikas.

2.3. Ansdkans utformning och inlamning
Forfrdgningsunderlag finns tillgangligt hos Upphandlingsmyndigheten samt i Tendsign.

Ansokan ska innehdlla
e Ifylld ansdkan i Tendsign
e Kopia pd ansokan till Inspektionen for vdrd och omsorg (IVO) exklusive bilagor samt
beslut om s&dant finns

Ansokan ska vara pa svenska och skickas elektroniskt via www.tendsign.com
2.4. Ansokans giltighetstid

Ansokan ar bindande i sex (6) mdnader raknat fran det datum d& anstkan lamnas in till
Kommunen.

2.5. Kortfattat om handlaggning och prévning av ansdkan
Ansokningstiden p&gar fortlopande.

Skriftlig ansdkan skickas in och denna kontrolleras av Kommunen gentemot
forfragningsunderlagets stallda krav. Utforare som uppfyller kraven kommer godkannas.

Utféraren kommer efter kontroll av kraven kallas till en muntlig presentation. Utféraren ska vid
presentationsmotet komplettera ansdkan med tillstdndet frdn IVO om det dnnu inte skickats in.

Den muntliga presentationen innehéller féljande delar:

e Kommunens genomgéng av uppdraget
e Utfbrarens presentation av sin nuvarande och planerade verksamhet samt av
verksamhetsansvarig

Inkommen ansdkan kommer att 6ppnas och registreras snarast mgjligt. Handldggningstiden ar
normalt tvd (2) ménader, langre handlaggningstider kan forekomma under semesterperioder.

Efter handlaggningen fattas beslut huruvida anstkan ska godkannas eller avslas. Vid godkand
ansokan kontaktas Utféraren for att uppratta avtal. Utféraren ska starta sin verksamhet senast
inom en manad efter att beslut har delgivits. Vid avslag informeras ansokande UtfGrare om
fattat beslut inklusive motivering.

For att en Utférare ska godkannas inom Kavlinge kommuns valfrihetssystem — och behalla sitt
godkannande under avtalstiden — kravs att samtliga stéllda grundkrav och villkor uppfylls vid
ansokningstillféllet och fortldpande under hela kontraktsperioden.

Se mer information och anvisningar under 5 Utvérderingsmodell.
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2.6. Sekretessbegaran

Om den ansokande Utféraren bedomer att ansokan innehdller uppgifter som omfattas av
sekretess enligt offentlighets- och sekretesslagen (2009:400), OSL, dligger det Utféraren att i
samband med anstkan tydligt ange vilka specifika uppgifter som avses samt den skada som
kan antas uppkomma vid ett utldmnande. Skadan ska preciseras utifran de rekvisit som foljer
av relevant bestdmmelse i OSL. Observera att Kommunen inte ar bunden av den precisering
och motivering som framférts av sdkande Utforare.

Kommunen, i egenskap av offentlig myndighet och enligt bestdammelserna i OSL, prévar
sjalvstandigt sekretessfrdgan vid en eventuell begaran om utlamnande av allmén handling. Det
dligger Kommunen att fatta beslut om huruvida uppgifterna kan omfattas av sekretess enligt
gallande ratt. Kommunens beslut om att hemlighélla information kan 6verklagas till domstol.

Frdga/Bifoga. Om anbudsgivare Onskar sekretessbelagga uppgifter, ange i separat bilaga
(benamnd SEKRETESS) vilka uppgifter (precisera exakta uppgifter) i anbudet som bér
sekretessbeldggas och redogor utforligt for hur ett réjande av uppgifterna kan medféra skada.

- Fritext
- Bilaga

2.7. Overprdvning

Av 10 kap. LOV framgar att 6verprovning av myndighetens beslut samt skadestdndsansprdk
ska ske hos den forvaltningsratt i vars domkrets Kavlinge kommun har sin hemvist, for
narvarande Foérvaltningsratten i Malmao.

2.8. Upphdrande av valfrihetssystem

Ifall att kommunfullmaktige i Kavlinge fattar beslut om att valfrihetssystem enligt
bestéammelserna i lagen om valfrihet (LOV) avseende servicetjanster ska upphodra, kommer
sOkande Utférare som annu inte godkéants f& information om att systemet har avbrutits.

Om Kommunen och Utfoérare har ingdtt avtal kommer Kommunen att sdga upp avtalet med
befintliga Utférare. Uppsdgningstid regleras i avtal.
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3. Krav pé utforare

I foljande avsnitt anges de krav som stélls pd Utforarens kompetens, erfarenhet och kapacitet
samt ekonomiska och finansiella stallning.

For att en stkande Utforare ska kunna godkannas maste de krav som redovisas vara uppfyllda
och vara bifogade till ansdkan.

3.1. Uteslutning av sbkande
Kommunen far utesluta sbkanden om ndgon av forutsattningarna i 7 kap. 1 § LOV foreligger.
Kommunen far utesluta en stkande som:

1. &rikonkurs eller likvidation, under tvangsforvaltning, foremal for ackord eller tills
vidare har installt sina betalningar eller ar underkastad naringsférbud,

2. ar foremadl for ansokan om konkurs, tvdngslikvidation, tvangsforvaltning, ackord eller
annat liknande forfarande,

3. genom lagakraftvunnen dom &r démd fér brott avseende yrkesutdvningen,

4. har gjort sig skyldig till allvarligt fel i yrkesutévningen och den upphandlande
myndigheten kan visa detta,

5. inte har fullgjort sina dligganden avseende socialférsakringsavgifter eller skatter i
hemlandet eller annan stat inom ESS-omradet, eller

6. indgot vasentligt hanseende har I3tit bli att lamna begarda upplysningar eller ldmnat
felaktiga upplysningar som begérts med stod av ovanstdende

Om stkande &r en juridisk person far sdkande uteslutas om en foretradare fér den juridiska
personen har:

e Domts for brott avseende yrkesutévningen (som i punkt 3 ovan)
e Gjort sig skyldig till allvarligt fel i yrkesutévningen (som i punkt 4 ovan)

Kommunen fér begdra att sbkande Utforare visar att det inte finns ndgon grund for att utesluta
denne med stdd av punkter 1-3 eller 5 ovan.

Kommunen kan gora kontroll hos Skatteverket, Kronofogdemyndigheten och andra
myndigheter.

Frdga/Bifoga. Sokande intygar att inga hinder finns utifrdn kap. 7 LOV?
IA/Nej

3.2. Uteslutning av sdkande med kopplingar till Ryssland

Europeiska unionen har beslutat om en férordning som innebar ett férbud mot att ryska foretag
tilldelas kontrakt och koncessionskontrakt. Férbudet géller fran och med 9 april 2022 (Radets
férordning (EU) 2022/576 av den 8 april 2022 om &ndring av férordning (EU) nr 833/2014 om
restriktiva dtgdrder mot bakgrund av Rysslands dtgarder som destabiliserar situationen i
Ukraina). EU-forordningen ar direkt tillamplig i alla EU:s medlemsstater och innebéar i korthet att
det ar forbjudet att tilldela eller fortsatta fullgérandet av offentliga kontrakt eller
koncessionskontrakt med ryska foretag.

e Leverantdren intygar att denne inte ar rysk medborgare eller en fysisk eller juridisk
person, enhet eller organ som &r etablerad i Ryssland.

e Leveranttren intygar att denne inte ar en juridisk person, enhet eller organ som till mer
an 50 procent direkt eller indirekt &gs av en enhet som avses i foregdende fréga.

e Leveranttren intygar att denne inte ar en fysisk eller juridisk person, enhet eller organ
som agerar for, eller p& uppdrag av, en enhet som avses i foregdende fragor.

e Leverantoren intygar att denne inte kommer anlita en sddan enhet som avses i
foregdende frdgor som underleverantdr, eller dberopa sddan enhets kapacitet for att
uppfylla kvalificeringskraven, om de skulle st for mer &n 10 % av kontraktets varde.

Frdga/Bifoga: Sokande intygar att inga hinder finns utifr&n EU:S forordning 2022/576?
JA/Nej
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3.3. Krav pd Utférarens ekonomiska stéllning och skyldigheter mot det allmanna

Utféraren ansvarar for att verksamhetens ekonomiska stallning skéts och ar tillrackligt god for
att Utforaren ska kunna genomfora de insatser denna patar sig i och med ingdende av avtalet,
utan risk for att utférandet paverkas av ekonomiska problem i verksamheten. Om sddan risk
skulle uppstd under avtalstiden ska Utféraren omgdende informera Kommunen.

I handlaggningen av ans6kan kommer Kommunen kontrollera att den sékande uppfyller
féljande krav:

e SoOkande far inte ha oreglerade skulder eller betalningsforelagganden hos
Kronofogdemyndigheten

e Inte haft upprepade eller vasentliga skulder eller betalningsféreldagganden hos
kronofogdemyndigheten de senaste tre (3) &ren

e Sokande ska ha skott inbetalningar av skatter och avgifter under de senaste tolv (12)
ménaderna fore ansdkan lamnas in.

Vidare galler vid ansokningstillfallet och under hela avtalstiden att Utféraren ska:

o Fortlépande skdéta sina inbetalningar av skatter och arbetsgivar- och/eller egenavgifter,
eller motsvarande socialférsékringsavgifter om verksamheten ar skatteskyldig i annat
land

e Vara registrerad hos Bolagsverket, eller i motsvarande foretagsregister i det land
verksamheten ursprungligen bedrivs

e Vara godkand for F-skatt (omfattar dven utldndska bolag utan skattskyldighet i Sverige)

e Registrerad for moms

Utforaren fér inte ha oreglerade skulder eller betalningsforeldgganden hos
Kronofogdemyndigheten under avtalstiden. Utféraren fér inte heller upprepat ddra sig skulder
eller betalningsféreldgganden under avtalstiden, dven om dessa regleras.

Utforarens ekonomiska styrka ska vara tillracklig i forhallande till uppdragets storlek. Uppgift om
Utféraren kommer att begéras in frén kreditupplysningsforetag. Kreditvardigheten ska vara
minst 40 enligt Creditsafes skala eller motsvarande om annat kontrollverktyg anvands. Om det
vid kontroll visar sig att Utforarens riskklassificering ar lagre an 40 eller om det inte finns ndgon
kreditvardighet registrerad pd foretaget, férbehdller sig Kommunen ratten att begara in
kompletterande information for att kunna bedéma Utférarens ekonomiska stallning.

Under avtalets I6ptid kommer Kommunen kontrollera att Utféraren uppfyller kraven.

Utfrare med ursprungligt bedrivande i annat land &n Sverige far Iamna in utdrag frén det
aktuella landets skattemyndighet och foretagsregister. Utlandska handlingar ska d& bade
lamnas in pd originalsprdk samt Gversatt till antingen svenska eller engelska.

For intressenter som @nnu inte har eller som nyligen startat ett féretag, och inte har samtliga
intyg och bevis vid ansokningstillfallet galler att dessa senast infor avtalstecknandet ska
overlamnas till Kommunen. Intressenten behdver uppvisa att de uppfyller motsvarande krav
och innehar ekonomisk stabilitet.

Frdga/Bifoga:

a) Bifoga aktuellt registreringsbevis fran Bolagsverket eller motsvarande utléndsk handling
b) Bifoga utdrag fr&n Utf6rarens skattekonto for de senaste tolv (12) mdnaderna
c) Ar ni ett nystartat foretag som ej finns i Creditsafe?

i. Ja, viar ett nystartat féretag och finns €j i Creditsafe.
ii.  Nej, vi ar ett nystartat foretag och finns i Creditsafe.

d) Foretagets ekonomiska stabilitet garanteras av garant/moderbolag? Upphandlande
myndighet kan komma att begara in intyg (fritext)

3.4. Tillstdnd hos Inspektionen for vérd och omsorg (IVO)

Utforaren ska inneha tillstdnd frén Inspektionen for vard och omsorg (IVO) for att bedriva
hemtjénst enligt forfragningsunderlaget. Ansdkan om tillstand eller tillstdndet ska bifogas
ansOkan. Om andringar skett i Utforarens verksamhet sedan utférandet av tillstdndet ska dessa
vara anmalda till IVO.
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Under hela avtalsperioden galler att:

o Ett giltigt tillstdnd frdn IVO ska finnas for Utféraren och eventuella underleverantérer.

e Utforaren ska anmala verksamhetsandringar till IVO enligt géllande bestdmmelser.

e Om IVO genomf¢r tillsyn av Utférarens verksamhet ska Utféraren omedelbart meddela
detta till Kommunen.

e Om Utférarens tillstdnd dterkallas och om Utféraren bedriver verksamhet utan tillstand
under avtalstiden kommer avtalet att havas. Detsamma gaéller om eventuella
underleveranttrer Utféraren anvander sig av ar verksamma utan giltigt tillstand.

Frdga/Bifoga: Bifoga ansokan om tillstdnd eller tillstdnd IVO

3.5. Teknisk forméga och yrkesmassig kapacitet

Utforaren ska ha, fér uppdraget, tillracklig kompetens, kapacitet, tekniska och personella
resurser for att pd ett fackmannamassigt satt utféra de aktuella tjansterna.

Utféraren ska ha en organisation som sakerstaller hog tillganglighet och service.

Referensforteckning ska bifogas till ansokan. Minst en (1) referens fran liknande uppdrag inom
offentlig sektor alternativt tva (2) referenser frén privat sektor de senaste tva aren.
Kontaktpersoner for referensuppdrag ska vara vidtalade och ha godként att Kommunen
kontaktar dem.

Intressenter som annu inte har eller som nyligen startat ett foretag ska lamna en beskrivning av
det blivande foretagets/bolagets affarsidé, organisation, uppgift om vilka personella och
ekonomiska resurser féretaget beraknar kan behdvas fér uppdraget. For nybildade féretag
galler att personliga referenser i stadllet kan ldmnas avseende féretradarna (de fysiska
personerna) for foretaget.

Frdga/Bifoga:

a) Bifoga organisationsskiss av foretagets organisation och ledningsstruktur

b) Bifoga beskrivning av organisationen som innefattar ansvarsomraden och
arbetsuppgifter till samtliga roller inom foretaget

c) Referensforteckning

Vid nystartat foretag: Bifoga beskrivning av foretagets afférsidé, organisation, uppgifter om
personella och ekonomiska resurser

3.6. Ledningsorganisation och féretradare

Det framgar i 5 kap. 3 § SolL att personal som utfor uppgifter inom socialtjanst ska ha lamplig
utbildning och erfarenhet. Detta omfattar serviceinsatser inom hemtjanst.

Vid ans6kan kan Kommunen komma att géra en kontroll av Utférarens foretradare, styrelse,
verkstallande direktér och verksamhetsansvarig. Dessa kontroller kan dven komma att
genomforas l6pande under avtalstiden.

Ledningsorganisationen ska:

e Besitta god kunskap om de foreskrifter som reglerar verksamheten samt ansvara for
att personalen har adekvat utbildning och kompetens

e Vara val insatt i samt folja de lagar, forordningar, foreskrifter och allménna rdd som
galler inom det aktuella tjansteomradet

e Anmaéla andringar avseende agare och ledning till IVO samt till Kommunen

e Halla sig uppdaterad om nationella férandringar inom verksamhetsomradet samt
anpassa verksamheten efter Kommunens politiska mél och styrdokument

e Sdkerstdlla att verksamheten har en utsedd och behérig bestéllare registrerad i
Kommunens IT-system

Ledningsorganisationen ska ha en verksamhetsansvarig som ska ansvara for den operativa
ledningen av verksamheten. Detta innefattar bland annat ansvar for arbetsledning av personal,
planering av utférande och schemaldggning.
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3.7. Kollektivavtal och férsakringar for medarbetare

Utforaren ska ha kollektivavtal eller kollektivavtalsliknande anstallningsvillkor under hela
avtalstiden. Kollektivavtalsliknande anstallningsvillkor innebar att Utféraren som lagst ska ha
anstallningsvillkor som motsvarar Vardféretagarnas avtal (Bransch dldreomsorg) avseende
frdgor som ror:

- lén/erséttning,
- semester,

- pension,

- arbetstid och
- forsakringar.

Vid tilldmpning av avtalsliknande anstallningsvillkor ska Utféraren kunna redovisa att forsakring
tecknats vid arbetsskada, foraldraledighet, sjukdom, tjanstepension och dodsfall. Kopia pa giltig
ansvarsforsakring eller utfastelse att teckna sédan ska bifogas.

Utforaren ar skyldig att vidta dtgérder sd att lag eller kollektivavtal inte dsidosétts.

Samma krav dlaggs eventuella underleverantorer som Utféraren anlitat for att fullgora
uppdraget.

Utféraren och dess underleverantdr ska kunna redovisa tecknade kollektivavtal eller
kollektivavtalsliknande anstallningsvillkor som relegerar I6n/ersattning, semester, pension,
arbetstid och forsakringar.

Frdga/Bifoga:
a) Bifoga eller redovisa kollektivavtal eller kollektivavtalsliknande anstallningsvillkor
b) Bifoga utfastelse/bevis avseende alla férsakringar som galler for medarbetare

3.8. Aberopande av annat foretags kapacitet
Vid behov far Utforare dberopa andra foretags tekniska och yrkesméssiga kapacitet.

Frdga/Bifoga:
a) Aberopar Leverantdren andra foretags kapacitet? Ja eller Nej (Fr@getyp:JA/Nej)
b) Om ja pé frdgan ovan ska intyg bifogas frdn dberopade foretag. (Fragetyp: Fritext de
maste bifoga dokument)

3.9. Underleverantor

Underleverant6r for den aktuella tjansten far inte anvandas for hela eller delar av uppdraget
utan att Kommunen forst gett sitt godkannande, inte heller byta ut i kontraktet definierade
underleverantérer. Med underleverantér menas aktér med eget organisationsnummer som har
avtal med Utforaren.

Underleverantoérer ska uppfylla samma krav som Utféraren. Utféraren har det fulla ansvaret for
uppdragets utférande, trots eventuellt godkdnnande av underleverantér. Utféraren ska
kontrollera att samtliga krav som stélls i forfrdgningsunderlag uppfylls av underleverantor.
Forsummelse fran underleverantor fritar inte Utforaren frdn sitt dtagande. Ersattning kommer
att betalas ut till Utféraren aven om underleverantdrer anlitas och eventuella viten kommer
aven riktas mot Utféraren. Kommunen &tar sig inget ansvar gentemot eventuella
underleverantérer.

Avser Utf6raren att anvénda underleverantor ska namn samt organisationsnummer pé
underleverantér omgdende meddelas Kommunen. Underleverantors tillstdnd fran IVO ska
bifogas.

Underleveranttr ska inneha tillstdnd fran IVO under hela avtalsperioden. Om underleverantoren
bedriver verksamhet utan tillstdnd kan avtalet komma att havas.

Frdga/Bifoga:
a) Avser Utforaren att anvanda underleverantér? Jg/NVej
b) Om ja, ange: underleverantérens namn och organisationsnummer Fritext
C) Bifoga underleverantorens IVO-tillstand
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4, Krav pa tjanst

I féljande avsnitt anges de krav som stélls pd tjansten.

For att en stkande Utforare ska kunna godkénnas mdste de krav som redovisas vara uppfyllda
och vara bifogade till ansdkan.

4.1. Uppdrag

Uppdraget innefattar att tillhandahélla servicetjanster inom ordinart boende enligt 11 kap. 1 §
och 5 § SolL.

Serviceinsatser syftar till att underlatta den enskildes dagliga liv i den egna bostaden.

Utf6raren ska bedriva verksamheten enligt de allmdnna maél, riktlinjer och kvalitetskrav som
foljer enligt socialtjanstlagen och i Gvrigt inom omrédet gallande lagar, forordningar, féreskrifter
och allmanna réad.

4.2. Verkstallande av insats enligt socialtjanstlagen (SoL)

Verkstallighet av insatsen kan ske pd tvd sétt som redovisas nedan. Utféraren ska oavsett
tillvagagdngsatt kontakta Brukaren inom fyra (4) arbetsdagar for att bestamma tid for méte.
Insatsen ska pabdrjas inom tio (10) arbetsdagar om inte annat verenskommits med Brukaren.

Den enskilde eller dess foretradare svarar for valet av Utforare.

Insatser med individuell behovsprévning

Utforare tar emot uppdrag fran Kommunens handlaggarenhet genom verksamhetssystemet.
Darefter ska bestallningen verkstallas och bestdlining som Utforaren tagit emot kvarstdr till dess
att bestdliningen avslutas. Handldggaren kommer i systemet avsluta beslutet och Utféraren far
en notifiering om avslut. Utféraren avslutar darefter verkstalligheten i verksamhetssystemet.

Bistdndshandlaggare kommer, infor valet, Gverlamna information om samtliga Utforare till
enskild och/eller dennes foretradare i enlighet med bestammelser om informerat val i de fall d3
enskild varit i kontakt med Kommunen, se mer under 1..13 Information och marknadsforing. Vid
icke-val tilldelas enskild utifrdn schema, se mer under 1.11.3 Ickevalsalternativ.

Insatser utan behovsprovning

Avseende insatser utan behovsprovning sd dligger det Utfraren att pdborja utforandet av
uppdraget nar uppgifter formedlats av Kommunen. Alternativt kan den enskilde sjalv kontakta
Utforare for begdran om insats och igdngsattning av insats ska dokumenteras genom
registrering i verksamhetssystemet.

For att den enskilde ska ha ratt att ta del av insatsen utan behovsprévning kravs att den
enskilde ar 80 3r eller dldre samt ar stadigvarande bosatt i Kévlinge kommun. Det 3ligger
Utféraren att sakerstalla detta om den enskilde kontaktar Utféraren. Insatsen ges som ett
rambeslut fyra (4) timmar per manad och hushéll och omfattar saval stad- som tvéattservice.

Utféraren avslutar verkstalligheten i verksamhetssystemet nar uppdraget avslutas.

Rutin

Utféraren ska ha en rutin for att dagligen ta emot och planera fér genomférandet av nya och
forandrade bestéllningar. Rutinen ska innehélla beskrivning hur verksamheten ska arbeta med
att:

e Bekrafta bestdllning (behovsprévad insats) alternativt registrera verkstallighet och
insats (IUB) inom tv& (2) arbetsdagar i verksamhetssystem

e Kontakta Brukare for att boka férsta méte senast fyra (4) arbetsdagar efter bestéllning
eller registrering (IUB)

e P3aborjar bestallningen senast tio (10) dagar efter mottagande

e I god tid dverlamna nédvandig information till tilltradande Utférare om enskild gjort ett
omval samt samtyckt till Gverlamning av information, se 1.11.4 Omval

e Planera och utféra insatser i enlighet med bestallning

e Omgdende avsluta verkstallighet vid kdnnedom om att Brukare begart avslut utan
Overldamning till annan utforare eller avlidit

Frdga/Bifoga:
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a) Bifoga rutin for mottag och planering av nya och férandrade bestallningar

4.3. Kvalitetsledningssystem

Utféraren ska ha ett ledningssystem som uppfyller de krav som finns i Socialstyrelsens
foreskrifter och allmanna rad (SOSFS 2011:9) om ledningssystem for systematiskt
kvalitetsarbete. Ledningssystemet ska vara anpassat till tjansten.

Med st6d av ledningssystemet ska Utféraren systematiskt och fortldpande planera, leda
kontrollera, félja upp, utvardera och forbattra verksamhetens kvalitet. Kvalitet definieras av att
Utforaren uppfyller de krav och mal som galler fér verksamheten enligt lagar, foreskrifter,
styrdokument och politiska beslut.

Utféraren ska ha framtagna processer innehdllande aktiviteter och rutiner for verksamheten.
Processerna ska innehdlla en beskrivning av vad samt hur det ska gérs och vem som &r
ansvarig. Det ska genom processerna och rutinerna ocksa framga hur intern och extern
samverkan sker.

Rutiner som kravstélls ska finnas med i kvalitetsledningssystemet sdvida de inte ligger i annat
ledningssystem.

4.3.1. Riskanalyser
Utféraren ska anvanda riskanalyser som ett férebyggande verktyg for att identifiera risker som
kan komma att paverka verksamhetens kvalitet. Utféraren ska genomfora riskanalyser infor
férandringar i organisationen som skulle kunna innebdra att verksamheten in uppfyller de krav
och mél som stalls. For varje sddan handelse ska Utféraren uppskatta sannolikhet att handelsen
intraffar samt bedéma vilka konsekvenser som skulle kunna uppsta till foljd av handelsen.
Riskanalyserna ska dokumenteras.

Utforaren ska ha en rutin som beskriver hur verksamheten arbetar med riskanalyser for att
systematiskt férbattra sin verksamhet.

4.3.2. Egenkontroller

Utféraren ska regelbundet genomféra egenkontroller inom verksamheten. Egenkontroll innebar
att Utféraren systematiskt foljer upp och utvarderar verksamheten samt kontrollerar att
verksamheten féljer géllande lagar, féreskrifter och vidare. Egenkontroller ska utféras inom de
omrdden och i den omfattning samt frekvens som Utforaren beddmer krévs for att sakerstélla
kvalitet. Egenkontrollerna ska dokumenteras.

Egenkontroller ska finnas avseende:

e Basal hygien
e Rutin for egenkontroll av avvikelser, klagomal och synpunkter

Nationella enkéter

I egenkontroller ingdr deltagande i och anvandning av resultat fran enkéater fran organisationer
och myndigheter sdsom Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) samt Socialstyrelsen.
Enkatresultaten ska pd begéaran skickas i sin helhet till Kavlinge kommun, sektor Omsorg.

Vid publicering av resultat kan Kommunen komma att begara analys och handlingsplan for att
tillse forbattrat resultat.

Kommunala enkater
Kommunen kan komma att anordna egna undersékningar och Utféraren ar skyldig att delta nar
undersokningarna omfattar Utférarens verksamhetsomrade.

4.3.3. Avvikelser, synpunkter och klagomal samt missférhdllande enligt lex
Sarah

Avvikelser

Utforaren ska ha en rutin som beskriver hanteringen av avvikelser, synpunkter och klagomal
samt en rutin fér hanteringen av missférhdllanden/pataglig risk for missférhdllanden enligt lex
Sarah. Utforaren ska kunna redogora for sina avvikelser, synpunkter och klagomal samt
missférhallanden i samband med Kommunens uppféljning.
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Lex Sarah

Utforaren ska folja socialtjdnstlagen samt de anvisningar i Socialstyrelsens foéreskrifter och
allmanna rdd (SOSFS 2011:5) om lex Sarah. Utféraren ska faststélla rutiner for hantering av
missforhadllanden och pétaglig risk for missférhadllanden. Utféraren ska se till att personalen har
kannedom om rapporteringsskyldigheten vid missférhallanden/pataglig risk for
missforhdllanden.

Rutinen ska innehdlla:

e Nar Utf6raren tar emot rapporter fran sina anstéllda om ett missférhallande eller
pétaglig risk for missforhdllande (lex Sarah) ska Kommunen informeras snarast.
Informationen ska dven omfatta vad missférhallandet eller den patagliga risken for
missforhdllande avser.

e Kommunen ska tillhandahallas rapport och utredningen i sin helhet och informeras om
vilka 3tgarder som vidtas.

e Kommunen ska informeras da lex Sarah-anmalan gérs av utféraren till
tillsynsmyndighet. Informationen ska lamnas omgdende till Kommunen.

Informationen ska lamnas skriftligt via verksamhetssystem till Kavlinge Kommun, sektor
Omsorg.

Om foretaget upptécker avvikelser/missforhdllanden som Kommunens personal har orsakat ska
skriftlig rapport goras till Kommunen genom verksamhetssystemet.

Aviserad tillsyn av tillsynsmyndighet samt utredning av tillsynsmyndighet utifrdn lex Sarah ska
delges Kommun snarast i skriftlig form.

Informera Brukaren

Vid hdndelser som har eller kunde medfort ett missforhdllande/risk fér missférhallande eller vid
klagomal ska Utf6raren informera berord Brukare eller dennes foretradare om det intraffade.
Utféraren ska dven informera om vilka dtgérder som vidtagits eller kommer vidtas for att
liknande handelse inte ska intraffa igen. Om handelsen anmals till tillsynsmyndighet ska Brukare
informeras om detta skyndsamt.

4.3.4. Personalens medverkan och samverkan med Kommunen

Utforaren ska sakerstalla att personalen arbetar i enlighet med de processer och rutiner som
ingdr i ledningssystemet. Dartill ska Utféraren sakerstalla att personalen deltar i kvalitetsarbetet
med processerna och rutinerna.

Ett nara och fortroendefullt samarbete mellan Utféraren och Kommunen forutsatts. Bdda parter
ska samverka med syfte att félja och utveckla verksamheten.

4.3.5. Dokumentationsskyldighet
Utforaren ska ha de rutiner som behdvs for att dokumentera det systematiska kvalitetsarbetet.

Detta avser bdde ledningssystemets grundlaggande uppbyggnad och det systematiska
forbattringsarbetet.

Frdga/Bifoga:
a) Bifoga kvalitetsledningssystemet i sin helhet
b) Bifoga rutin som beskriver hur verksamheten arbetar med riskanalyser for att
systematiskt kvalitetsarbetet
c) Bifoga rutin som beskriver egenkontrollsarbetet
d) Bifoga rutin som beskriver hantering av avvikelser och risk fér missforhdllande samt hur
Kavlinge Kommun kommer delges information samt utredning och &tgarder

4.4. Social dokumentation - genomférandeplan

Social dokumentation ska ske i enlighet med Socialstyrelsens foreskrifter och allménna réd
(SOSFS 2014:5) om dokumentation vid genomfdrande av insats enligt Sol, LVU, LVM och LSS.
Dokumentationen ska utformas med respekt fér den enskildes integritet.

Genomforandeplan ingdr i den sociala dokumentationen och ska uppréttas tillsammans med
Brukaren inom fjorton (14) dagar efter pabérjad insats. I genomférandeplanen ska det framga
vilka som varit med vid upprattandet, vad Utféraren och Brukaren kommit dverens om gallande
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hur, nar, var och av vem insatsen ska utféras. Brukaren ska erbjudas en kopia av
genomférandeplanen efter upprattandet. Uppfoljning av genomforandeplanen ska ske minst tva
(2) gdnger om dret tillsammans med Brukaren.

Utfoéraren ska ha skriftliga rutinen som beskriver hur genomférandeplan ska upprattas,
revideras och foljs upp.

Frdga/Bifoga:
a) Bifoga rutin for social dokumentation

4.5. Hantering dokumentation

Utféraren ansvarar for att dokumentation, hantering samt férvaring av dokumentation féljer
bestammelserna i gallande lagstiftning och férordningar.

Utforaren far tillgdng till Kommunens verksamhetssystem for att hantera
utférandedokumentation. Social dokumentation som férs utanfér verksamhetssystemet férvaras
i enlighet med gallande lagstiftning.

Handlingar som r6r enskilda ska forvaras pa ett sddant satt att endast den person som har
legitim anledning att ta del av handlingarna for att fullfélja sina arbetsuppgifter kan f3 tillgdng
till dem.

Vid omval av utférare foljer dokumentationen, efter samtycke fran Brukaren/legal foretradare,
med till den nya Utforaren.

Om Brukaren inte lamnar sitt samtycke till att dokumentationen dverlamnas till ndgon annan
ska Utféraren hantera den enligt gdllande lagstiftning. De handlingar som enligt lagstiftningen
ska dverlamnas till Kommunen for arkivering ska vara rensade.

Bistdndshandlaggaren ansvarar for att inhamta samtycke fran Brukaren om informationsutbyte
mellan Kommunen och Utféraren avseende:

e Noédvandig information som behdvs for att insatserna ska kunna utforas.
e Uppfdljning for att sékra utférandet av insatser och att dokumentation sker enligt
gallande bestammelser.

4.6. Verksamhetsansvarig

Verksamhetsansvarig ska vara anstélld av Utforaren. Vid enskild néringsverksamhet sa kan
dgare vara verksamhetsansvarig.

Verksamhetsansvarig ska ha féljande kompetens/erfarenhet:

Ha lamplig utbildning och/eller erfarenhet av arbetsledande stéllning

Ha erfarenhet av administration

Ha god datorvana

Ha genomgatt Demenscentrums grundutbildning, fér narvarande benamnd Demens
ABC (e-utbildning finns tillgénglig p& Demenscentrums hemsida)

e Behdrska svenska spraket i tal och skrift

Vidare ska verksamhetsansvarig ansvara for foljande:

e Vara den primdra person som Kommunen har kontakt med avseende uppdrag och
avtalets efterlevnad

e Tillse att verksamheten utvecklas i takt med férandrad lagstiftning och att uppgifter
frén tillsyn samt uppfdljningar anvands nar verksamheten planeras, foljs upp, utvecklas
och utvarderas

e Sakerstalla en strukturerad informationstverforing sd att information av vasentlig art
nar all berord personal

e Verksamhetens helhet; brukaransvar, personalansvar, arbetsmiljdansvar, budgetansvar
samt ansvar for att den dagliga driften sker i enlighet med krav i férfrdgningsunderlag
och avtal

Verksamhetsansvarig ska:
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e Finnas tillgdnglig for personal, brukare, anhdriga och Kommunen under kontorstid
(klockan 08:00 — 16:00)

e Vara anstélld av Utféraren med tillracklig anstallningstid utifrdn verksamhetens
omfattning

Vid kortare franvaro av verksamhetsansvarig ska Utforaren sakerstélla att det finns en
namngiven stallforetradande verksamhetsansvarig med insyn i det dagliga arbetet och som ar
anstélld av Utforaren. Med kortare frdnvaro avseende franvaro som understiger fem (5)
arbetsveckor.

Utféraren ska ha en rutin for arbetsledningen vid kortare frdnvaro dd verksamhetsansvarig inte
ar i tjanst.

Om verksamhetsansvarig &r frénvarande under langre period (fem (5) veckor eller mer) sdsom
vid sjukskrivning, fordldraledighet eller ersattningsrekrytering ska Utféraren utse en tillférordnad
verksamhetsansvarig. Om franvaron &r kortare an tre (3) manader s3 kan Utforaren utse en
tillférordnad verksamhetsansvarig som inte uppfyller krav p& kompetens och chefserfarenhet.
Vid frdnvaro langre an tre (3) manader ska Utféraren anstélla en ersattare som uppfyller kraven
enligt forfrdgningsunderlaget.

Den tillfélliga verksamhetsansvariga ska vara anstélld av Utf6éraren.

Utforaren ska meddela Kommunen vid verksamhetsansvarigs franvaro, och vem som ersatter
denna, via e-post. Vid langre franvaro ska Utféraren éven ange:

- Varfor tillféllig verksamhetsansvarig utsetts
- Vilken tidsperiod det avser
- Aktuellt bevis om anstallning

Om Utforare avser att byta verksamhetsansvarig ska Utforaren ansoka om godkdnnande hos
Kommunen. Ny verksamhetsansvarig ska uppfylla samtliga krav enligt ovan for godkannande av
byte.

Vid ansokningstillfallet och vid byte av verksamhetsansvarig ska Utféraren dverlamna:

e CV dér arbetsgivare, anstallningstid (& och manad), titel, tjanstgcringsgrad och
arbetsuppgifter framgar
e Eventuellt bevis pd genomgangen relevant utbildning

Frdga/Bifoga: Bifoga erforderliga handlingar som visar att kravet om relevant kompetens och
erfarenhet hos verksamhetsansvarig uppfylls

4.7. Krav pd personal
Utforaren ska personal i tillracklig omfattning for att garantera uppdragets fullgérande.

Personalen ska ha fallenhet och intresse for sina arbetsuppgifter samt kunna kommunicera med
Brukarna. Personalen ska utféra sitt arbete med engagemang och omtanke om Brukaren.
Personalen ska behérska det svenska spraket i tal och skrift. Det &r en férdel om Utforaren har
personal som dven beharskar andra sprékomraden.

Verksamheten ansvarar for att:

e Erbjuda samtlig personal I6pande kompetensutveckling (inklusive utbildning i
exempelvis ergonomi, arbetsmiljo, smittskydd, hygien, sakerhet)

e Verksamheten ska vara bemannad med tillrécklig personalstyrka och med personal som
har relevant kompetens for att sakerstélla att Brukaren alltid far en god och trygg
omsorg

e Ha tydliga rutiner for introduktion av nyanstalld personal

e Sakerstdlla att samtliga medarbetare genomgér de obligatoriska utbildningar som
Kommunen erbjuder och som ar relevanta foér deras yrkesroll

e Sakerstdlla att all personal far information om samt har kunskap om géllande avtal och

dess innehall

e Anstdllda hos Utforaren inte arbetar i hemmen hos sina narstdende som ar Brukare i
Kommunen

e Kontrollera att varje medarbetare som ska framfdra fordon har giltigt kérkort for detta
fordon
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Krav angdende belastningsregister

Brukare som tar emot insatser ska uppleva trygghet i utférandet och detta behov ar som storst
ndr omsorgen utfors i det egna hemmet. Sarskilda krav behdver darfor stéllas pd de personer
som har kontakt med &ldre personer och personer med funktionsnedsattning.

Infor anstallning av ny medarbetare eller praktik ska Utforaren begara att fa se utdrag ur
belastningsregistret. Utdraget som ska uppvisas ar Kontroll av egna uppgifter i
belastningsregistret (blankett 442.3). Utdraget fér inte vara éldre an ett (1) &r. Utdraget far
dartill inte sparas, utan endast en notering pd anstéllningsavtalet om att kontroll skett far goras.

Utforaren ska ha en rutin for hantering av belastningsregisterutdrag. Utférare ska kunna visa att
kontroll skett av belastningsregister.

Frdga/Bifoga. Bifoga rutin for hur hantering av utdrag ur belastningsregistret ska ske i
verksamheten

4.8. Kontinuitet, tillganglighet och kontaktperson
Utifran bestallningen ska insatser ges med kontinuitet och tillgénglighet.
Utféraren ska tillse att uppfylla féljande krav inom kontinuitet och tillganglighet:

e Brukaren ska fa hjalp av sa fa personer som mojligt

e Insatserna planeras d& de utfors efter Brukarens behov och vanor

e Ha en rutin fér hur Brukaren ges information om planerad tidpunkt eller personal
andras

e Vara tillganglig och serviceinriktad

e Sakerstalla att Brukaren far information som ar anpassad efter Brukarens behov, saval
vid tal-, syn- och horselnedsattning som vid annan spraktillhrighet

Varje brukare ska ha en kontaktperson. Syftet med kontaktperson &r att bygga en funktionell
och god kontakt mellan en personal och en Brukare samt dennes narstdende/anhorig. P& det
viset dstadkoms trygghet, kvalitet och kontinuitet.

Kontaktperson ska:

e Ha en samordnande roll med god kdnnedom om Brukaren
e Upprétta, folja upp och uppdatera genomférandeplan
e Delta utifrdn behov vid uppféljningar med bistandshandlaggare

Utforaren ska ge information till Brukare nom vem som ar kontaktperson samt innehéllet i
kontaktmannaskapet. Vid langre fradnvaro maste kontaktpersonen se till att delegera sitt ansvar
till ndgon kollega.

Vid service och omvérdnad frén olika Utférare ska Utférarens kontaktperson samverka med
omvéardnadsutférarens fasta omsorgskontakt.

Utféraren ska ha en rutin eller beskrivning av kontaktpersonens uppdrag.

Frdga/Bifoga:
a) Rutin for hur Brukare informeras om planerad tid, och tillféllig forandring av personal
och tidpunkt for utférarande av insats.
b) Rutin for hur Brukare ges mdjlighet att byta kontaktperson
c) Bifoga beskrivning/rutin av kontaktpersonens uppdrag.

4.9. Bemotande

Brukaren ska behandlas med respekt och integritet och ké@nna trygghet och tillit till personalen.
Detta innebar att:

e personal ska respektera och lyssna pd Brukaren

e personal ska respektera Brukarens sjalvbestammande och integritet

e Utfbraren har ett vardegrundsarbete som dverensstémmer med Kommunens
vardegrund

e Utféraren ska utforma insatserna tillsammans med Brukaren

e Brukaren ges mojlighet att pdverka tider for insatsernas utférande
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e Brukarens delaktighet och individualitet framgér i plan, genomférande samt uppféljning
och darmed dven i den Iépande dokumentationen
e insatserna utformas sd Brukarens resurser tillvaratas

4.10. Sekretess och tystnadsplikt

Verksamheten och dess personal omfattas av tystnadsplikt enligt socialtjénstlagen. Utféraren
ansvarar for att personal efterlever gallande lagstiftning som galler for socialtjanst. Utféraren
ansvarar aven for att personalen informeras om dessa bestammelser och undertecknar en
forbindelse om tystnadsplikt. Tystnadsplikt galler aven efter att anstallning upphort.

Vid eventuell évertradelse ansvarar Utforare for att utreda och rapportera till tillsynande
myndighet.

Endast berdrd personal ska ta del av social dokumentation inklusive genomférandeplan och
information om Brukaren.

4.11. Anhdriga
For att anhoriga ska kunna vara delaktiga s& behovs ett samtycke frén Brukaren.
4.12. Hygien och utrustning

Utforaren ska folja nedanstdende foreskrifter och riktlinjer:
e Arbetsmiljoverkets foreskrift Smittrisker AFS 2018:4
e Socialstyrelsens foreskrift Basal hygien i vard och omsorg SOSFS 2015:10
e Socialstyrelsens foreskrift Smittférebyggande tgarder i vissa verksamheter enligt SoL
och LSS (HSLF-FS 2022:44)

Utforaren ska dven:
e Tillhandahdlla skyddsutrustning till personalen
e Tillhandahdlla engdngsmaterial
e Ha en rutin som beskriver hur verksamheten arbetar for att férebygga och férhindra
smitta och smittspridning

Rengodringsprodukter
Brukaren tillhandahaller sjalv stadredskap samt rengdringsmedel sdvida inte annat
Overenskommes med Brukaren.

Frdga/Bifoga. Bifoga rutin for hur verksamheten arbetar for att forebygga och forhindra
smitta

4.13. Nyckelhantering

Brukaren ska i forsta hand sjélv 6ppna dorren till sitt hem da tjansten ska utféras nar Brukaren
ar hemma.

Om Brukaren inte &r hemma och insatser anda ska utféras enligt 6verenskommelse med
Brukare ska Utféraren ha rutiner som innebar sdker hantering av mottagna nycklar.

Rutin ska innefatta mottagande, férvaring, in- och utkvittering och aterlamnande. Utféraren
ansvarar for alla kostnader i samband med I&sbyte till f6ljd av forlust av kvitterad nyckel.

4.14. Nar Brukare inte ar antraffbar
Brukaren ansvarar sjalv for att informera Utféraren om kand franvaro.
Om Brukaren inte meddelat frédnvaro och inte 6ppnar nar Utforaren kommer galler foljande:

Utféraren ska ha en rutin for kontakt med Brukarens anhdriga, legala foretradare eller annan
vid handelse att Brukare inte ar antraffbar.

Vid bomkérning ersatts Utforaren.
4.15. Personalidentifikation

Personalen ska bara en tjanstelegitimation alternativt namnbricka val synlig vid alla besék hos
Brukaren.
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4.16. Lokaler

Utforaren ansvarar for sitt behov av lokaler. Utféraren ska se till att lokaler ar anpassade till
verksamhetens behov och dess arbetstagare, samt godkanda for sitt ndamaél av berorda
myndigheter.

4.17. IT-system

Kommunen tillhandahaller programvara, licenser och instruktioner fér verksamhetssystem som
ska anvandas.

Utféraren ansvarar fér och bekostar datorer samt kringutrustning, mobiltelefoner,
operativsystem, abonnemangskostnader samt internetuppkoppling som kravs for dtkomst till
verksamhetssystemen. Utféraren ansvarar for att utrustning finns i tillracklig omfattning for att
fullfolja det avtalade uppdraget. Utféraren star dven for alla reparationer.

Utféraren ska under hela avtalsperioden ha den IT-kompetens och det IT-stéd som kravs for
uppdraget. Kommunen kan komma att utge anvisningar/manualer avseende hantering av
verksamhetssystem eller andra system som tillhandahdlls av Kommunen som ska féljas av
Utféraren.

Utforarens behoriga bestéllare far bestalla behdrigheter till sina anstéllda. Utforaren ar skyldig
att meddela avslutade anstdllda omedelbart efter avslutad anstallning for att tillse Kommunens
ansvar avseende tillgdng och behdrighetsbegransning.

Kostnadstackning for IT-kostnader ingdr i Utfrarens erséttning.

Verksamhetssystem och applikationer

Utforaren fér tillgdng till Kommunens verksamhetssystem. Verksamhetssystemet ska anvandas
for informationséverféring mellan Kommun och Utférare, for att ta emot bestéllningar,
registrera och verkstalla beslut, registrera avslutsdatum fér verkstallighet och hantera
utférandedokumentation enligt socialtjanstlagen.

Kommunen erbjuder Utférarens nyckelpersoner grundldaggande utbildning via e-learning i
verksamhetssystemet. Utféraren ansvarar darefter for att personalen far den utbildning som
behdvs. Ersattning utgdr ej for detta.

For inloggning till Kommunens verksamhetssystem kravs en sdker och gallande metod for
multifaktorautentisering sdsom SITHS-certifikat eller BankID. Vid behov av SITHS-certifikat eller
motsvarande stdr Utforaren for omkostnad av dessa.

Vid féréndringar i eller andringar av Kommunens system och/eller autentiseringsmetoder ska
Utféraren utan extra ersattning implementera férandringarna i sin verksamhet.

Utféraren ska samarbeta med Kommunen for att framja innovation och utveckling.

Driftavbrott i verksamhetssystem

Vid planerade och oplanerade driftavbrott i verksamhetssystem alternativt telefoni ska Utforaren
félja Kommunens anvisning for kommunikation. Utféraren ska ha rutiner for SoL-dokumentation
vid driftsavbrott.

Kommunen ansvarar for att i god tid informera Utféraren vid planerade driftavbrott i sasmband
med underhdll och uppdateringar.

Atkomstkontroller

Verksamhetsansvarig/-chef for serviceféretaget ska kontinuerligt, minst en géng per ar, utféra
dtkomstkontroller samt kontrollera att ratt personer har dtkomst i verksamhetssystemet.
Behdrighetstilldelning for dtkomstkontroll till ansvarig genomférs av Kommun. Verksamheten
ska ha en rutin for loggkontroll och granskning av dessa. P begaran ska Utforaren lamna Gver
loggkontroller till Kommunen.

4.18. Miljé och transporter

Utforaren ska arbeta for att skydda miljon och framja hallbar utveckling. Detta innebér att
Utforaren ska arbeta i enlighet med miljobalken (1998:808) och félja andra tilldmpliga
foreskrifter om klimat- och miljéanpassningar.
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Transporter mellan Brukare ska vara planerade utifrdn effektivitet och i s3 hog utstrackning som
mdjlighet ska samordning ske. Utféraren ska aktivt arbeta med trafiksakerhet och sparsam
korning.

4.19. Beredskap

Utforaren ska uppratta och vidmakthélla en dokumenterad plan for beredskap vid fredstida
handelser. Kommunen kommer vid avtalstecknande stédja Utféraren med upprattande av sddan
plan. Med fredstida handelse avses en sddan handelse som avviker frédn det normala och som &r
sd omfattande eller krdvande att resurserna maste organiseras, ledas och anvandas p& sarskilt
satt for att klara uppdraget. Det kan till exempel vara elavbrott, sabotage, otjanligt
dricksvatten, gaslackor, brander eller varmebdljor.

Planen ska sakerstélla att Utféraren vid fredstida handelser har tillgdng till nédvandig
krisledning, handlingsplaner, reserviésningar samt kommunikationsvagar internt, med brukarna,
anhdriga och med Kommunen.

Kommunen kan komma att begéra att Utforaren ska medverka i Kommunens arbete vid
hogsta beredskap (krigstillstdnd i Sverige) samt vid svéra vaderforhdllanden for att utféra
ersattande uppdrag, i stallet for ovan kravstallning avseende servicetjanster, som exempelvis
omfattar samverkan med Kommunen for att:

- sakerstdlla leverans av vatten och/eller mat

- sakerstdlla leverans av information

- genomfdra person- och godstransporter

- ufféra tillsyn av Brukare for att sakerstalla deras vélbefinnande

Kavlinge kommun ¢ 046 — 73 90 00 « kommunen@kavlinge.se « www.kavlinge.se



Signature reference: 697c0302-19ed-4268-97cf-718d844eb57a

5. Utvarderingsmodell

5.1. Kontroll och prévning av ansdkan

Forfragningsunderlaget inklusive bilagor innehadller krav pé sjdlva anstkan, Utféraren och
tjdnsten. Ansokningar som inte uppfyller dessa krav kommer inte godkannas.

Bedémningen féljer av upphandlingsprinciperna.
Handléggningen bestar av:

e Prévning av ansdkan: Nar en anstkan inkommit genomfér Kommunen en kontroll av att
ansokan har utformats i enlighet med anvisningarna i ansékningsformuléret och att
samtliga efterfrdgade handlingar har bifogats.

e Provning av krav pd Utforare inklusive uteslutningsgrunder enligt LOV

e Prévningen av krav pé tjansten

Inkommen ansdkan kommer dppnas och registreras snarast maéjligt.

Handldggningstiden ar normalt tvd (2) manader, langre handlaggningstider kan férekomma
under semesterperioder.

5.1.1.Réttelse av fel, fortydligande och komplettering

Kavlinge kommun kan tilldta att en stkande rattar felskrivning eller ndgot annat uppenbart fel i
ansokan.

Kommunen far dven begéra att en ansokan fortydligas eller kompletteras. Detta sker skriftligen.
Kommunen ar dock inte skyldig att medge fortydligande eller komplettering.
5.1.2.Referensuppdrag

Referenstagning kommer ske efter kontroll och prévning av anstkan. Referenserna kommer
tillfrdgas enligt frageformular nedan.

Utféraren méste nd minst poangniva ett (1) pd samtliga fragor for godkant.

1. Hur beddémer ni samarbetet med Utféraren?

2. Hur beddmer ni att Utforaren skoter kommunikationen och terrapporter till er?

3. Hur bedémer ni att Utféraren haller utlovad kvalitet i sitt arbete?

4. Hur beddmer ni att Utféraren hanterar dokumentation och avvikelsehantering?

5. Hur bedémer ni att utféraren hanterar oférutsedda handelse och problem i uppdraget?

Bedémning sker genom foljande poangsattning:

Niva Podng
Ej godkant 0
Godkant, ingen vasentlig anmarkning pa uppdragets utforande foreligger 1

5.2. Presentationsmote

Innan beslut om godkdnnande av ansdkan ges sa ska Sokande utforares representanter delta
pd ett presentationsméte. Medverkan pd matet ar obligatoriskt och deltar inte S6kandes
personal férkastas ansdkan.

Motet pdgdr under 60 min.
Den muntliga presentationen innehdller féljande delar:
e Kommunens genomgdng av uppdraget (20 min)

e Utfbrarens presentation av sin nuvarande och planerade verksamhet samt av
verksamhetsansvarig (40 min)

Syftet med den muntliga presentationen ar att sdkerstélla att Utféraren forstar uppdraget och
initiera samarbete.
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Utféraren ska vid presentationsmotet komplettera ansékan med tillstdndet frdn IVO om det
annu inte skickats in. Kompletteras inte ansokan med IVO-tillstdndet vid detta tillfélle forkastas
ansokan.

5.3. Beslut

Beslut om godkannande eller avslag meddelas senast tre (3) mdnader efter att en skriftlig
ansokan inkommit till Kommunen. Det skriftliga beslutet skickas elektroniskt till den e-
postadress som angivits for kontaktpersonen i ansdkan.

Observera att ett beslut om godké@nnande inte innebér att ett avtal har ingdtts. Ett bindande
avtal anses forst ha traffats nar det undertecknats av behériga foretradare for bdde Kommunen
och den godkanda Utféraren.

Avtal ska undertecknas inom fjorton (14) kalenderdagar fran dagen for beslut om
godkdnnande.

5.4. Om ansotkan inte godkanns

Kommunen har rétt att avsld en ansokan om den sokande Utféraren i vasentlig omfattning har
underlatit att lamna begarda upplysningar eller lamnat felaktiga uppgifter.

Om en ansdkan inte godkdnns, meddelas detta genom ett skriftligt beslut som skickas
elektroniskt till den e-postadress som angivits for kontaktpersonen i ansékan. Tillsammans med
beslutet bifogas information om hur den sdkande kan begéra rattelse (besvarshanvisning).

En ansokande Utférare som fatt avslag har ratt att Iamna in en ny anstkan. Den nya anstkan
ska da utformas i enlighet med det forfrdgningsunderlag som galler vid tidpunkten for den nya
ansokan.

5.5. Uppstartsmoéte

Efter godkand prévning av ansdkan enligt punkt 5.1 hos Kommunen inklusive godkénd IVO-
ansdkan kan Kommunen komma att kalla Utforare pd ett uppstartsméte. P& detta méte ges
praktisk information kring kontakt med Kommunen, hantering av insatser, utbildningar och
annat som kan vara aktuellt.
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6. Avtalsvillkor

Avtalsvillkoren ligger till grund for avtal mellan Kévlinge kommun och Utféraren. I ansékan ska
det framgad att stkande Utférare accepterar avtalsvillkoren i sin helhet.

6.1. Avtalets parter

Avtalet ("Avtalet”) reglerar forhdllandet mellan:

Kavlinge kommun, org. nr 212000-1058, (nedan kallad "Kommunen”)
[Anges], organisationsnummer [anges], (nedan kallad "Utféraren”)
6.2. Avtalets tid

Avtalet borjar galla frdn och med att parterna undertecknat avtalet och géller tills vidare med
tre (3) manaders uppsagning for Utféraren samt sex (6) manaders uppsagning for Kommunen.

6.3. Avtalsvolym

Valfrihetssystemet innebar att Brukaren valjer Utférare och darmed finns inte ndgon garanterad
volym.

6.4. Handlingarnas inbdrdes ordning

Avtalshandlingarna kompletterar varandra. Om avtalshandlingarna skulle visa sig vara
motsdgelsefulla i ndgot avseende géller féljande ordning:

Skriftliga andringar och tillagg till avtalet
Avtal med tillhérande bilagor
Kompletteringar till forfragningsunderlaget
Forfragningsunderlag

Kompletteringar till ansdkan

Ansdkan med tillhérande bilagor

ounkhwNE

6.5. Ekonomiska villkor

6.5.1. Ekonomisk ersattning och prisjustering
Kommunen ersatter for faktisk utférd tid dar den beviljade och bedémda tiden ska ses som en
maxtid fér vad som ersatts. Samtliga priser angivs i svenska kronor (SEK) exklusive
mervardesskatt.

Omsorgsnamnden faststéller &rligen den ekonomiska ersattningen till Utforare. Den nya
ersattningen galler frdn och med 1:e januari dret efter. Aktuell ersattningsniva framkommer pd
Kommunens webbplats. Ersattningen tacker samtliga kostnader i samband med utférandet av
servicetjanster inklusive kostnader for restid.

Ut6ver ersattning for utford timme utgdr ocksd erséttning for ej avbokad planerad tid.
Avbokningar av Brukare ska ske tre (3) vardagar fore planerad insats.

6.5.2. Moms
Utférare som endast utfor servicetjanster har lagstadgad momsplikt.

6.5.3. Fakturerings- och betalningsvillkor
Utforaren fakturerar m@nadsvis i efterskott for antalet utférda timmar. Kommunens
avgiftshandlaggare ska senast den 5:e varje manad fa in specificerat underlag pd antal utférda
timmar per Brukare.

Utféraren ska i forsta hand 1amna in underlagen genom Kommunens tillhandahélina
verksamhetssystem. I det fall att verksamhetssystemet av ndgon anledning inte anvands eller
inte kan anvandas ska fysiska underlag i pappersform lamnas till Kommunens
avgiftshandlaggare. Pa de fysiska underlagen ska Brukarens namn och forsta sex siffror i
personnummer anges.
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Fakturan stéms av mot antalet registrerade timmar i verksamhetssystemet eller mot manuellt
skrivet underlag for antalet utférda timmar. Om det inte finns anledning till anmarkning pa
fakturan betalas den inom trettio (30) dagar raknat fran fakturans ankomstdag.

Elektronisk fakturering

Kévlinge kommun tar endast emot elektroniska fakturor. Fakturan ska utformas i enlighet med
gallande lagstiftning. I den elektroniska fakturan ska antal timmar specificeras per Brukare. Om
listan med de specificerade uppgifterna per Brukare lamnats in fore fakturan racker det med
antal timmar anges pa fakturan.

I fakturan ska féljande framga:

Avsandare

Utforare

Organisationsnummer

F-skatt, adress

Fakturaperiod samt utférda tjdnster frén foregdende ménad framga

I fakturan ska alltid Kommunens referensnummer uppges.
e Referensnummer: 5900025 (sju siffror)
Kommunens e-fakturaadress:

Momsreg.nr: SE212000105801
PEPPOL-ID &r: 0007: 2120001058
Filformat PEPPOL BIS Billing 3
GLN nummer: 7362120001057

Fakturan adresseras till fakturamottagare:

Kavlinge Kommun
Fakturaenheten
Referensnummer 5900025
244 80 Kavlinge

For leverantdrer som inte har ett affarssystem/inte kan skicka e-fakturor finns méjlighet att
kostnadsfritt registrera upp till 100 fakturor per &r hos InExchange.

Lank till InExchange for registrering av konto:
https://web.inexchange.se/InExchange/Mottagare/kavlinge/Default.aspx

Betalningsmottagare/factoringbolag

Fakturering enligt Avtalet far inte 6verldtas pd annan betalningsmottagare/factoringbolag utan
skriftligt medgivande fr&n Kommunen.

Betalningsvillkor
Kommunen tilldmpar trettio (30) dagars betalningstid efter inkommen och godkand faktura.

Vid dr6jsmal med betalning utgdr dréjsmélsranta enligt gallande lagstiftning. Dréjsmalsranta
betalas inte for ofullstandiga eller felaktigt adresserade fakturor. Dréjsmalsranta understigande
etthundra (100) SEK kommer inte att betalas.

Expeditions- och faktureringsavgifter betalas €;j.
6.6. Brukarens avgift

Kommunen beslutar om avgifter och debiterar Brukare enligt gallande avgifter och taxor for
vard och omsorg.

Utforaren fér inte ta ut avgift av den enskilde for insatser som omfattas av detta avtal.
6.7. Férandringar och tillagg

Kommunen forbehéller sig ratten att gora, genom politiska beslut, andringar och tillagg av
villkoren i forfrdgningsunderlag och avtal under pdgdende kontraktstid utan att andringarna
behdver féranleda att nytt avtal upprattas med Utféraren.
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Kommunen reserverar sig dven for att avtalets omfattning och struktur kan komma att
forandras pé grund av organisationsforandringar.

Samtliga styrande och végledande dokument for verksamheten, sdsom lagar, férordningar,
kommunala riktlinjer, 6vergripande mal, kvalitetskrav samt andra tillampliga regelverk, kan
komma att andras under avtalets giltighetstid. Det &r alltid den senaste versionen av ovan
namnda som géller. Kommunen forbehaller sig dven ratten att, under avtalstiden, anta nya
styrande eller vagledande dokument inklusive rutiner och anvisningar, vilka ska tillampas av
Utféraren fran och med det datum de trader i kraft, i den mén de &r relevanta for
verksamhetens utférande enligt detta avtal.

Kommunen kommer att informera Utférare om eventuella andringar.
Utforare ska folja nationella férandringar inom verksamhetsomrddet.

Om leverantéren inte vill bli bunden av de andrade villkoren ska Utféraren inom trettio (30)
dagar skriftligen meddela Kavlinge Kommun att villkoren inte accepteras. Om Utféraren inte
accepterar de nya villkoren initieras uppsagningstid om tre (3) manader omedelbart.

Om Utféraren inte inkommit med svar anses detta vara medgivande och Utféraren blir bunden
av de é@ndrade villkoren.

6.8. Omfdrhandling

Bdda parter ager ratt att begdra omférhandling om innehdllet i avtalet om foérhallanden eller
grundforutsattningarna for Avtalet i vasentlig mén férandras till exempel foréndrad lagstiftning.

6.9. Férandrade agarforhdllanden och Gverlatelse av avtal

Forandringar i dgarforhdllande eller andring av namn pa foretaget ska skriftligen meddelas
Kommunen. Vid férandrade &garférhdllanden ska berérda Brukare informeras, for att ha
mojlighet att vélja annan Utférare.

Avtal far inte, helt eller delvis, verldtas till annan juridisk eller fysisk person utan Kommunens
skriftliga tillstdnd. Vid foretagsoverldtelse som omfattar Utforaren (som innefattar Gverldtelse av
Utforarens verksamhet) har Kommunen ratt att séga upp Avtalet. Det dligger Utf6raren att i
god tid informera Kommunen om planerade foérandringar av dgarskap.

6.10. Skador och férsakringar

Utféraren ansvarar for samtliga person- och sakskador som Utféraren, eller annan for vilken
Utféraren ansvarar, orsakar genom fel eller forsummelse.

Utférarens ansvar begransas avseende personskada (som inte omfattas av patientskadelagen
(1996:799)) till tio (10) miljoner kronor per tillfélle och totalt tjugo (20) miljoner kronor per &r.

Utféraren forbinder sig att teckna och under hela avtalstiden vidmakthélla erforderliga
ansvarsforsakringar som tacker Utférarens ansvar enligt denna punkt.

Dessa forsakringar ska omgdende kunna lamnas ut till Kommunen vid begéran.
Utforaren forbinder sig att utnyttja sin forsakring i hdandelse av skada.

6.11. Skadestdnd

Utféraren ansvarar for skada gentemot tredje man

e som ar orsakad av Utforaren,

e personal som Utféraren ansvarar for,

e av Utforaren anlitad uppdragstagare/underleverantor, eller

e annan som Utféraren ansvarar for.

Utforaren ansvarar for skada som denne eller ndgon denne ansvarar for enligt ovan vallar
Kommunen genom fel eller forsummelse av sina dtaganden enligt Avtalet.

6.12. Arbetsgivaransvar

Utforaren ska inom sitt ansvarsomrade uppfylla sitt arbetsgivaransvar. Som arbetsgivare har
Utforaren ansvar att folja gallande lagar, avtal och foreskrifter.
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Utféraren svarar for Ionekostnader, ldneomkostnader och sociala avgifter.

Utforaren ar skyldig att vidta dtgarder sd att inte lag eller avtal dsidosdtts. Detsamma galler for
eventuella underleverantdrer som Utféraren anlitat for att fullgora avtalet.

6.12.1. Arbetsmiljo
Utifr&n arbetsgivaransvaret ska Utféraren regelbundet planera, genomféra och félja upp
verksamheten pa sddant satt att halsa framjas, ohdlsa och olycksfall férebyggs och att en
tillfredsstallande arbetsmiljé uppnas.

Utforaren ska ha ett fungerande systematiskt arbetsmiljoarbete i enlighet med 3 kap. 2 a §
arbetsmiljélagen samt Arbetsmiljéverkets foreskrifter samt ha en arbetsmiljopolicy. Detta
innefattar att Utféraren ska identifiera, bedéma och dokumentera arbetsmiljorisker, uppratta
handlingsplaner for att dtgarda risker samt dokumentera och f6lja upp genomférda atgarder.

Utféraren ska sakerstalla att personalen inte utsatts for ohalsa eller olycksfall vid arbete i
brukares hem. Utbildning och rutiner ska finnas for personal att hantera situationer dar
arbetsmiljon ar pdverkad av smuts, mogel, djur eller andra faktorer. Utféraren ska samverka
med Kommunen for att hantera sanitdra olagenheter i brukares hem, genom kontakt med
sektor Omsorgs handldggarenhet i de fall brukare har insatsbeslut respektive orosanmalan
vuxen for de brukare med IUB eller annan insats déar Kommunens personal inte har tillgdng till
hemmet.

Arbetsskador, tillbud, krankande sarbehandling, hot och vald kartlaggs, analyseras, utreds samt
dtgardas av Utf6raren.

Utféraren ska ha rutiner for att samverka med skyddsombud och arbetstagare i
arbetsmiljéfragor. Detta innefattar regelbundna moten och dialog for att identifiera och dtgarda
arbetsmiljorisker.

Utforaren svarar for kostnader avseende arbetsmiljoarbetet inklusive dtgarder.

Vid bristande efterlevnad av arbetsmiljokraven kan vite utgd. Vid allvarliga dvertradelser
forbehadller sig Kommunen ratten att hava avtalet.

6.13. Meddelarfrihet

Personal som arbetar i verksamhet som omfattas av Avtalet har meddelarfrinet som réder inom
motsvarande offentlig verksamhet. Utféraren forbinder sig darfor att, med undantag fér vad
som anges nedan, inte ingripa mot eller efterforska den som lamnat meddelande till forfattare,
utgivare eller motsvarande for offentliggérande i media.

Forbindelsen géller inte sddana meddelanden som avser foretagshemlighet som skyddas av
lagen (1990:409) om skydd for féretagshemligheter eller meddelanden som omfattas av
tystnadsplikt for Utforarens anstallda utanfér det omrade som avtalet omfattar. Forbindelsen
gdller inte i vidare omfattning an vad som omfattas av meddelarfriheten for offentligt anstallda
enligt offentlighets- och sekretesslagen.

Utforarens avtal med den anstéllde far inte std i strid med denna punkt.
6.14. Tillsyn

Aktuella tillsynsmyndigheter ager ratt att utdva tillsyn och kontroll éver verksamheten.
Utféraren ska stdlla begard dokumentation, lokaler och personal till Kommunens och aktuella
tillsynsmyndigheters forfogande.

Det dligger Utforaren att pd eget ansvar och pd egen bekostnad svara for de dtgarder som kan
komma att krévas pa grund av pdpekanden frén tillsynsmyndighet efter granskning av
verksamheten. Underldter Utforaren att vidta de &tgdrder som kravs kan Kommunen pd
Utforarens bekostnad vidta nédvandiga dtgarder.

Utféraren ska informera Kommunen vid annan tillsynsmyndighets avisering om samt utférd
tillsyn och delge Kommunen tillhérande rapporter.

6.15. Avtalsuppféljning

Kommunen genomfor regelbundna avtalsuppfoljningar i syfte att sdkerstalla att Utféraren
uppfyller forpliktelserna i avtalet.
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Typ av uppfdljning kan variera och ske vid olika tidpunkter for att tacka olika avtalskrav.
Huvudsyftet ar att folja upp att de krav som stalls i avtal uppfylls under hela avtalsperioden och
mojliggoéra for allménhetens insyn i hur uppdraget utférs. Metod foér hur avtalskrav féljs upp kan
variera i arbetssatt, omfattning och éver tid.

Utféraren ska bereda Kommunen, eller av Kommunen utsedd extern granskare, tilltréde och
insyn i sddan utstrackning att uppféljning, kontroll och utvardering kan genomféras. Utféraren
ska aktivt medverka vid olika typer av avtalsuppféljning Utféraren ska bistd Kommunen med det
underlag som behdvs fér att Kommunen ska kunna félja upp villkoren. Det innebar att
Utforaren ar skyldig att delge underlag som begérs in i samband med uppf6ljning exempelvis
rutiner, personalkontinuitet, statistik, utbildningsnivd, egenkontroller och andra dokument som
styrker att avtalskrav uppfylls.

Utféraren ska delta i kommunala och nationella enkat- och brukarundersdkningar samt anvénda
resultat fran dessa i sitt kvalitetsarbete.

Utféraren ska lamna underlag till nationell och lokal statistik pd begaran av Kommunen eller
annan myndighet. All statistik som begdrs ska vara kénsuppdelad.

Kommunen kan anordna olika forum fér samverkan och information. Utforaren ar skyldig att,
nar det ar aktuellt, nérvara vid dessa tillfallen.

6.16. Allménhetens ratt till insyn

Utforaren ska tillférsakra allmanheten insyn i verksamheten i enlighet med 10 kap. 3 och 9 §§
Kommunallagen (2017:725). Utforare ar darfor skyldig att ldmna sddan information s& att
ratten till insyn f6r allmanheten sékras. Den information som Kommunen hamtar in frén
Utféraren, med undantag fér exempelvis sekretesskyddade uppgifter om enskilda, betraktas
som offentlig handling.

Informationen ska géra det méjligt for allmanheten att f& insyn i hur angeldgenheten utfors.
Informationen ska lamnas skriftligt, om inte annat avtalats. Det ligger Kommunen att precisera
i sin begaran vilken information som efterfragas.

6.17. Uppsagning av avtal

Utférare som avser att avveckla sin verksamhet ska meddela Kommun och Brukare minst tre
(3) manader fore verksamhetens upphérande. Avtalet upphéavs nar verksamheten har upphort.

Kommunen kan sdaga upp avtalet med sex (6) manaders uppsagningstid om valfrihetssystem
inte ldngre kommer att tillampas.

All uppsagning ska vara skriftlig for att aga giltighet.

6.17.1. Vid avsaknad av Brukare

Har Utforare saknat uppdrag under en period om tolv (12) manader upphér avtalet att galla
utan uppsagning. Utféraren har darefter mojlighet att gora en ny anstkan om godkdnnande
som Utforare.

6.18. Havning av avtal

Avtalsbrott foreligger nér Kommunen har pdtalat brister i Utférarens dtaganden som innebar att
leveransen inte sker i enlighet med avtalets villkor. Om dessa brister bedéms som vasentliga,
ager Kommunen ratt att omedelbart hdva avtalet.

Om Utféraren inte fullgor sina betalningsskyldigheter vad avser skatter och sociala avgifter,
forsatts i konkurs eller befinnes vara pé sddant obestand att han inte férvantas kunna fullgéra
sitt dtagande havs avtalet.

Omsténdigheter som framgdr av 7 kap. LOV utgor alltid hévningsgrund. Vad som ovan angivits
galler dven for eventuell underleverantér.

6.19. Sanktioner vid avtalsbrott

6.19.1. Rattelse av brister och fel

Utféraren ska skyndsamt ratta fel och brister som framkommit vid Kommunens uppféljning,
revision eller vid tillsyn genomford av tillsynsmyndighet.
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Om mindre brister framkommer vid uppfdljning ska en dialog i férsta hand ske mellan Kommun
och Utforare.

Kommunen kan, vid mer omfattande brister och fel, begara in en skriftlig dtgardsplan. En
dtgardsplan ska innehélla en beskrivning av dtgardsaktiviteter, tidplan och ansvarig for
respektive dtgard for att komma till ratta med bristerna.

6.19.2. Ratt att innehdlla betalning

Om Utféraren trots pdminnelse inte dtgardar allvarliga fel eller brister, dger Kommunen ratt att
innehdlla ersattning for utférda tjanster till dess att fel och brister har dtgardats.

Tidsangivelser for nar brister ska vara dtgardade beslutas av Kommunen och avgérs av bristens
art och allvarlighetsgrad.

6.19.3. Vite

Kommunen kan utfarda vite vid betydande avtalsbrott. Ett betydande avtalsbrott féreligger om
ett fel i tjdnsten har pdpekats av Kommunen vid ett (1) tillfélle men trots majlighet till
avhjalpande inte dtgardats inom angiven tid.

Kommunen kan aven komma att utfarda vite om Utforaren:

¢ Inte inkommer med begdrda handlingar
e Adrar sig upprepade brister som tidigare p&talats och &tgardats men som darefter
upprepas inom tolv (12) manaders period

Kommunen har ratt att krava vite d& en brist inte dtgardats efter beslut om féreldggande. Vitet
som utkrdvs uppgar till en dagsersattning (3tta timmar ganger timersattning) per brist. Vite som
féljer av fel och brister férfaller till betalning senast trettio (30) dagar efter den tidpunkt som
berattigar till vite. Utkrdvda viten faktureras Utf6raren.

Vite utgdr for varje padborjad vecka som bristen kvarstar till dess att rattelse skett. Vitesbeloppet
per vecka kan hogst uppga till dagsersattningen génger tio. Utbver vite ska Utfraren ersatta
Kommunen for alla Kommunens verifierade merkostnader for fel och brister.

6.20. Befrielsegrund (Force majeure)

Part ar befriad frén sina dtaganden om denne visar att det intraffat ett utanfér dennes kontroll
som denne inte skaligen kunde forvantas, ha raknat med vid avtalets ingdende och vars foljder
denne inte heller skaligen kunde ha undvikit eller Gvervunnit. Exempel p& sddan handelse &r
krig, omfattande arbetskonflikt, blockad, miljokatastrof samt allvarlig smittspridning.
Arbetskonflikt som har sin grund i parts brott mot kollektivavtal utgér dock inte befrielsegrund.

Beror dr6jsmalet pa ndgon som part anlitat for att helt eller delvis fullgora leverans, &r part fri
frdn skadestdndsskyldighet endast om ocks& den som part anlitat skulle vara fri enligt forsta
stycket. Detsamma galler om dréjsmaélet beror pd en underleverantér som Utforaren har anlitat.

For att part ska ha réatt att gora gallande befrielsegrund enligt ovan ska denne utan drojsmal
underratta motparten om uppkomsten skriftligen, liksom dess upphdrande. Det dligger parterna
att sd 1dngt som majligt minimera eventuella skador med anledning av force majeure.

6.21. Tvist

Tvist angdende tolkning eller tillampning av ingdnget Avtal, och déarmed sammanhéngande
rattsforhdllanden, ska i forsta hand l6sas genom férhandling mellan Parterna. Om Parterna inte
ndr en 6verenskommelse ska tvisten avgoras vid allmén domstol.
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Kvalitetsredovisning for
omsorgsnamnden 2025

Beslut

Omsorgsnamnden godkanner kvalitetsredovisning ar 2025.

Arendebeskrivning

Sektor omsorg har under aret [6pande avrapporterat kvalitetsarbete till omsorgsnamnden i syfte
att ge kontinuerlig insyn i arbete med och fragor om kvalitet.

Detta dynamiska kvalitetsarbete har utmynnat i en skriftlig kvalitetsredovisning som innehaller
kortfattad redogorelse for de olika @mnen och fragor som varit aktuella avseende namndens
interna verksamhet.

Beslutsunderlag

e Kvalitetsredovisning for omsorgsnamnden 2025, tjansteskrivelse
e Kvalitetsredovisning for omsorgsndmnden ar 2025

Beslutet skickas till

Fér kannedom

Sektorchef

Chef for utvecklings och kvalitetsstyrning
Utvecklingsstrateg

Justerandes signatur Utdragsbestyrkande
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Inledning

Enligt socialtjanstlagen (SoL) ska socialtjanst och verksamhet enligt lagen om stdd och service
till vissa funktionshindrade (LSS) systematiskt och fortlépande utvecklas och sakras for att vara
av god kvalitet.

Kvalitetsarbetet styrs ytterligare av ledningssystemet som finns i Socialstyrelsens foreskrifter
och allmanna rad (2011:9) som foreskriver att verksamheter ska identifiera, beskriva och
faststalla de processer som behdvs for att sakra verksamheternas kvalitet. Dartill ska processer
och verksamheten riskanalysernas for att tillse att risker arbetas bort, egenkontroller anpassas
och séttas in och det ska ske en I0pande insamling av awikelser under arbetets gang. Personal
ska medverka i kvalitetsutvecklingen och arbetet ska fortldpande dokumenteras.

e Arbeta utifran faststallda
processer och rutiner
* Ta emot rapporter,
klagomal och
synpunkter - utred,
sammanstall och
analysera

¢ Identifiera krav och mal
i lagstiftningen

¢ Planera arbetet for att
sakerstélla dessa och
mal - ta fram processer
och rutiner

o Riskanalyser

Planera Genomfora

Forbattra

¢ Utveckla och forbattra
processer och rutiner -
arbeta for att uppna

krav och mal

* Folja upp och utvardera
resultatet -
egenkontroll

Det dvergripande arbetet med kvalitet enligt SOSFS 2011:9 kommer fortsatta under 2025 for
att [bpande forbattra systematiken i verksamhetens arbete.

| efterfoljande text redovisas de kvalitetsmarkerade drenden som presenterats till namnd
under 2025 for att ge en mer helhetsmassig redovisning av arets kvalitetsarbete.
Redovisningen ar inte uttbmmande utan ar menad att pa ett évergripande plan ge en bild av
arbetet utifran olika omrdden. Merparten av redovisat kvalitetsarbete utgar ifran stegen
genomférande och utvdrdering, da dessa ger en konkret och tydlig inblick i det I6pande arbetet
med kvalitet som pagar inom sektorn.

Vidare redovisas information om ej verkstallda beslut, Ung omsorg, Halsoframjandeenhetens
arbete och Maltidsservices arbete och digitalisering i verksamheten.
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Program och plan for uppfoljning
Arende till omsorgsndmnden 2025-02-04, 8§ 3-4

Infor 2025 reviderades programmet for uppfdlining och kontroll av interna och externa utférare
inom Omsorgsnamndens omrade for att ge mer anpassade forutsattningar for
uppfoljningsarbetet inom de olika verksamheterna i kommunen for att tillse hdg kvalitet, framja
utvecklingsarbete samt sdkerstalla féljsamhet till gallande lagstiftning och krav i avtal.
Programmet galler tills vidare och kompletteras av en plan for uppféljning som specificerar
arbetet sektor Omsorg planerar att utfora under aret.

Avrapportering av uppféljningsarbetet har skett I[6pande till omsorgsnamnden.

Ny socialtjanstlag

Insatser utan individuell behovsprévning
Arende till omsorgsnamnden 2025-05-27, § 35

| juli tradde en ny socialtjanstlag i kraft, med syftet att ge socialtjansten battre mojligheter att
arbeta férebyggande samt vara mer tillganglig och kunskapsbaserad. En nyhet ar att
socialnamnder nu kan erbjuda stdéd som maoter personliga behov utan att forst géra en
individuell behovsprévning, enligt 11 kap. 5 § socialtjanstlagen (Sol). Mgjligheten att
tillhandahalla insatser utan individuell behovsprévning (IUB) ar ett arbetssatt for att komma i
kontakt med enskilda som idag ar svara att nd och att sanka trosklarna for enskilda att
uppsoka och ta emot hjdlp. Det skapar battre férutsattningar att erbjuda tidiga och
forebyggande insatser. Utgangspunkten bor vara att hjalpen ska vara tillganglig nar den
enskilde vill ta del av den.

Mojligheten att tillhandahalla insatser utan individuell behovsprovning innebér inte ndgon
inskrankning i den enskildes ratt till behovsprévade insatser eller omsorgsnamndens
skyldigheter att utreda och préva sadana ansokningar. Omsorgsnamnden tog beslut om att
tillhandahalla tre insatser utan individuell behovsprévning; trygghetslarm, matdistribution och
servicetjanster. Till varje insats finns faststallda kriterier som behéver uppfyllas for att kunna ta
del av dessa insatser.

Viljeinriktningen
Arende till omsorgsnamnden 2025-05-27, § 40

Omsorgsnamnden har fran och med 2025 en uppdaterad viljeinriktning som tar hansyn till de
omfattande samhallsférandringar som praglar framtidens valfard. Med en snabbt vaxande
aldre befolkning, brist pa arbetskraft inom omsorgen samt 6kande krav pa bade effektivitet
och kvalitet, ligger fokus fortsatt pa namndens karnuppdrag - att sékerstalla omsorg och vard
av god kvalitet for dem som behover det. Civilsamhallet lyfts fram som en angelagen
samverkanspart, bade for att starka beredskapen vid extraordinéra situationer och for att
komplettera kommunens insatser. Viljeinriktningen tangerar dven den nya socialtjanstlagens
syfte och innehall.

Inriktningen innebar att sektor Omsorg ska arbeta for att framja innovation och skapa ett
Oppet och flexibelt verksamhetsklimat dar medarbetare, brukare och anhdriga ges mojlighet
att vara delaktiga i utvecklingen. En viktig utgdngspunkt ar att varna individens sjalvstandighet,
vilket betyder att insatserna ska utformas personcentrerat med fokus pa att starka den
enskildes egna resurser och inflytande 6ver sin vardag.
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Det forebyggande och rehabiliterande arbetssattet prioriteras, med malet att bidra till battre
hadlsa och 6kad livskvalitet. Digitalisering och valfardsteknik ska sattas i centrum for att skapa
effektivitet, forbattra arbetsmiljon och erbjuda mer tillgangliga och individanpassade tjanster.
Stod och hjalp ska alltid ges utifran individuella behov, med respekt, flexibilitet och ett gott
bemodtande samt i nara samverkan mellan kommunen, den enskilde och andra
samhallsaktorer.

Egenkontroller

Egenkontroller utgors av olika kontrollatgarder och utvarderingar for att se till att
verksamheten nar sina mal. Kontrollerna baseras pa risker och uppmarksammade brister.

Intern kontroll
Arende till omsorgsndmnden 2025-11-25 § 83

Den interna kontrollen har under 2025 fokuserats pa skyddsatgarder, kontinuitet avseende
fast omsorgkontakt och kartldggning samt uppfoljning for upptackt av begynnande
demensproblematik inom LSS.

Risk for att process for skyddsatgarder for att sakerstalla att brukare inte utsatts for
otillatna atgarder inte foljs

Infor 2025 identifierades en risk kring rutinfoljsamhet och kunskap om skyddsatgarder, vilket
ledde till att detta togs upp i internkontrollplanen. En enkat visade varierande forstaelse;
enhetschefer uppgav att personal var informerad om rutinen, men skillnader fanns mellan
yrkesgrupper. Samverkan behover starkas for 6kad foljsamhet. Reservplaner ar tydliga for
enhetschefer, men mindre for andra. Begransad insyn i dokumentation férekommer hos
legitimerad personal, och omvéardnadspersonal deltar inte alltid i teamdiskussioner. Atgarder
som foreslas ar fortsatt implementering av rutin, fler utbildningar, forbattrad samverkan samt
att enhetschefer sakerstaller kartlaggning och prévar andra losningar innan skyddsatgard.

Risk att uppdragen inom lagen om erbjudan om fast omsorgskontakt inte féljs
Personer med hemtjanst ska enligt lag erbjudas en fast omsorgskontakt, vilket ger storre
trygghet och battre samordning. Endast underskéterskor far rollen enligt regler fran 1 juli
2023, och alla som har uppdraget har ratt titel. Vid internkontroll mattes hur ofta brukare
traffade sin kontakt under veckorna 19-20, kl. 07:00-22:00. | genomsnitt stod den fasta
omsorgskontakten for 9,6 % av besdken; resten utférdes av andra.

Risk att kartlaggning av forebyggande demensproblematik inte gors enligt beslutad
plan

Sektor Omsorg anvander ett verktyg for att upptacka tidiga tecken pa demens inom LSS och
foljer upp individer arligen. En intern kontroll gjordes via enkat till chefer pa 11 enheter om hur
kartlaggningen anvands. Resultatet visade att verktyget anvands i olika méoten och enligt plan,
men yrkesgrupperna som deltar varierar. Det finns behov av mer utbildning och tydligare
ansvarsfordelning. Dessutom behovs ett mer enhetligt arbetssatt.

Nationella brukarundersdkningar socialtjanstlagen
Arende till omsorgsndmnden 2025-11-25 §82

Arligen genomfor Socialstyrelsen en totalundersokning (kand som Vad tycker de dldre om
dldreomsorgen?) gallande brukares upplevelse av insatser i ordinart boende respektive sarskilt
boende.
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Ordinért boende

Kavlinges resultat i Socialstyrelsens brukarundersokning fick dver lag goda resultat 2025 med
en helhetsnojdhet pa 90 procent. Resultaten inom majoriteten av frageomradena bibehalls i
stort fran tidigare ar och ror sig i mer positiv riktning, om an i mindre omfattning. Det handlar i
de flesta fall om 2-3 procentenheter fler positiva svar an tidigare.

Nagra resultat har forflyttat sig i mer negativ riktning; fa kontakt med personal och besok av
fasta omsorgskontakt. Hemtjanstverksamheterna arbetar vidare med anpassade atgarder for
att bibehalla och starka det goda resultatet samt atgarda de omraden som far sjunkande utfall.
Atgarderna fokuserar pd tydligare information, battre kontaktvégar, starkt bemétande,
rehabiliterande arbetssatt, forbattrad tidsplanering och fortsatt kompetensutveckling.

Sarskilt boende

De sarskilda boendena i Kavlinge far for 2025 ett hogre resultat jamfort med foregaende ar.
Det overgripande resultatet for helhetsnojdhet hojs fran 72 procent fran foregadende ar till 80%
2025. Det forekommer positiva forandringar pa flertalet fragor sdsom huruvida personalen har
tillrackligt med tid, personalen upplevs ha kunskap och kompetens, fortroende for personalen.

Liksom inom hemtjanst sa arbetar de sarskilda boendena vidare med atgarder for att tillse att
upplevelserna hos brukarna forbattras. Storsta behoven for atgarder galler kommunikation vid
forandringar, personcentrerad vard, anhorigdialog, demenskompetens, personalens
arbetsmilj¢ och kontinuitet i sjukskotersketillgdng. Planerade atgarder omfattar utbildningar,
forbattrad dokumentation och forum fér bade anhoriga och personal.

Nationella brukarundersdkningar lag om stéd och service till vissa
funktionshindrade (LSS)

Arende till omsorgsnémnden 2026-01-27, §76

Sveriges kommuner och regioner (SKR) har arligen hallit i brukarundersokning inom
funktionshinderomradet dar Kavlinge deltagit 2025 och fatt resultat inom samtliga undersokta
omraden.

Gruppboende

Resultaten for gruppbostaderna i Kavlinge har for ar 2025 bibehallit och forstarkt sitt goda
resultat fran 2024. Fler an tidigare upplever att de far den hjalp de vill ha och att de vet vem de
ska kontakta om nagot ar daligt pa gruppbostaden.

Fortsatt arbete kommer fokusera pa kommunikation, trygghetsskapande atgarder och trivsel.

Serviceboende

Inom servicebostaderna sa visar resultaten nagot negativare utfall, dar flertalet omraden far
lagre resultat an tidigare. Brukarna uppger att de far den hjalp de vill ha och att de upplever att
personalen bryr sig om dem.

Atgarder for att ytterligare forbattra behdver sattas in avseende kommunikation, trygghet och
tydlighet vem brukaren ska kontakta om nagot ar daligt.

Daglig verksamhet

Inom daglig verksamhet upplever brukarna i hog grad trygghet, dar 88 procent kanner sig
trygga med personalen, och 87 procent anger att de far den hjélp de vill ha. Trivseln ar fortsatt
hog men har minskat nagot jamfort med tidigare méatning. Delaktigheten har forbéttrats till 72
procent men ligger fortfarande under rikets nivd, vilket pekar pa ett fortsatt utvecklingsomrade.
Resultaten varierar mellan verksamheter, dar flera uppvisar mycket héga varden medan andra
har tydliga forbattringsbehov. Sammantaget kravs riktade insatser for 6kad delaktighet,
kommunikation och mer jamlik kvalitet.
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Atgarder som planeras utifrén brukarundersokningen inom daglig verksamhet innefattar
fortsatt forstarkning av arbete med brukarnas inflytande och delaktighet, samtal om arbete,
likvardig kvalitet mellan verksamheterna och fokus pa trygghet och bemotande.

Boendestod

Boendestodet i Kavlinge kommun far genomférande mycket positiva omdémen avseende
sjalvbestammande, hjalp och stdd samt personalens bemaétande. Tryggheten har forbattrats
men ligger fortsatt ndgot under rikets niva, vilket indikerar behov av dkad kontinuitet.

Myndighetskontakt

Myndighetskontakten i Kavlinge kommun visar mycket positiva resultat dar brukarna upplever
god information infor moten, hog delaktighet och tydlig kommunikation. Samtidigt ar
kunskapen om vart man vander sig vid missnoje Iag, vilket pekar pa ett fortsatt
forbattringsomrade.

Interna brukarundersékningar
Arendet har ej gatt till namnd, resultat fardigstalldes vid arsskiftet

Korttidstillsyn LSS

Inom korttidstillsynen genomfordes brukarundersokning pa motsvarande fragor som finns i
SKR:s undersokning inom LSS, och resultatet var i sin helhet pa en god niva. Huruvida personal
bryr sig om brukaren och om brukaren far den hjalp som hen ¢nskar hade sarskilt hoga
resultat, med fortsatta utvecklingsomraden inom trygghet, trivsel, kommunikation, hur roliga
aktiviteterna ar samt bestamma om saker som ar viktiga for brukaren.

Korttidsvistelse LSS

Liksom inom korttidstillsynen sd utgick den interna undersdkningen inom korttidsvistelse fran
fragor i SKR:s undersokning. Verksamheten fick genomgaende hog nojdhet. De flesta upplever
att de far bestamma om viktiga saker, och alla tycker att aktiviteterna ar roliga och att de trivs
pa fritids. Brukarna tyckte att personalens kommunikation kunde forbattras. Dartill kande vissa
inte alla att personalen alltid bryr sig och att de ibland endast fick hjdlp de ville ha.

Awvikelser enligt SoL och LSS

Aterrapport till omsorgsnamnden 2026-01-27, § 2

Under 2025 rapporterades totalt 368 awvikelser och 13 missforhallanden inom Sektor Omsorg.
Detta ger en minskning pa totalt cirka 12 procent fran féregaende ar. Av de 13 rapporterade
missforhallande/lex Sarah har 0 (noll) anmalts vidare till IVO.

| vissa verksamheter finns en marginell 0kning av awvikelser vilket troligtvis beror pa en 6kad
medvetenhet kring att rapportera nar nagot hander som inte ar planerat. Detta galler
exempelvis sarskilt boende Sol och bostad med sarskild service LSS, dar fler awikelser
rapporteras utan motsvarande 6kning av missforhallanden. Inom SolL har hemtjansten haft en
tydlig minskning av bade awvikelser och missforhallanden.

Sammantaget kan minskningen av rapporterade awvikelser bero pa att verksamheterna i hogre
grad fangar upp brister i ett tidigt skede, vilket stérker mojligheterna till forebyggande atgarder
och langsiktig kvalitet.

| december 2024 genomgick samtliga enhetschefer en utbildning om hantering av awikelser.
Under 2025 har det noterats en forbattring i korrekta awikelsehanteringar jamfért med
tidigare ar.
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Trots 6kad korrekthet saknas fortfarande fullstandig dokumentation av bakomliggande orsaker
i utredningarna, och den information som finns dokumenteras ofta pa fel plats i systemet.
Detta galler bade dokumentation kring bakomliggande orsaker och dven dokumentationen av
atgarder, vilket forsvarar uppfoljningen av handelsen. Fortsatta kompetenshojande atgarder ar
planerade infor 2026.

Ej verkstallda beslut

Aterrapport till omsorgsnamnden sker I6pande i Redovisning av inkomna skrivelser och meddelanden

Omsorgsnamnden har som skyldighet att rapportera beslut om beviljade insatser som inte
blivit verkstallda inom tre manader efter beslutsdatum till Inspektionen for vard och omsorg
(IVO). For aret uppgar antalet ej verkstallda beslut till 36 beslut inom LSS och fem beslut inom
SoL.

Orsakerna till att Ej verkstallda beslut 2025

besluten inom SoL inte 15
har blivit verkstallda

handlar framst om att 10
de enskilda inte velat
pabodrja insatserna
eller att man inte
kunnat rekrytera
utférare.
0 [ [ . [

Inom LSS-omradet har
det handlat om att det
har varit svarigheter mLSS mSol

att rekrytera utforare

pa grund av specifika dnskemal fran brukare, i flera fall har ocksa halsotillstandet hos brukarna
gjort att verkstalligheten har dragit ut pa tiden. Ett fatal beslut har dterrapporterats flera kvartal
under aret da det varit svart att verkstalla. Aven har har det berott pa att det varit svart med
rekrytering eller brukarnas halsotillstand.

(o]

[&)]

S

N

Kvartal 1 Kvartal 2 Kvartal 3 Kvartal 4

Ung omsorg

Arende till omsorgsndmnden 2025-10-21 §68

Ung omsorg anstaller ungdomar som vill arbeta extra pa dldreboendena for att ge de boende
guldkant i tillvaron. Ung omsorg har startats upp i kommunen under 2025, med information pa
aldreboenden och skolor, rekryteringar, kick-off och utbildningar. Ung omsorg har under aret
funnits pa samtliga kommunala boenden och brukarna har gett en positiv respons angaende
trygghet och narvaro, samt variation i vardagen. Aven personalen har upplevt att samarbetet
fungerat val och att god kontakt har skapats med fina samtal.

Halsoframjandeenheten

Forebyggande hembesdk och hdlsosamtal
Arende till omsorgsndmnden 2025-09-30, § 81

Halsoframjandeenheten har arbetat vidare med halsoframjande och férebyggande hembesok i
syfte att forebygga frivillig ensamhet, starka social gemenskap och 6ka meningsfullhet i
vardagen. Dartill syftar arbetet till att férbygga fall, framja sjalvstandighet i vardagen och i den
enskildes hem samt stddja det friska hos den enskilda kommuninvanaren. Hembesdken
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erbjuds i samband med ansékan om trygghetslarm eller serviceinsats, och sedan hdsten 2025
erbjuds dven hembesok till de individer som fatt avslag pa anstkan om social tid dar ett behov
av kompenserande insatser finns.

| hembesoken utgar samtalet fran det halsosamma aldrandets fyra hornstenar; social
gemenskap, meningsfullhet, fysisk aktivitet och goda maltider. Samtal, information och

tips kring vad medborgaren sjalv kan gora for sin halsa och sitt aldrande for att kunna vara sa
sjalvstandig som mojligt bade i sin vardag och i sitt hem samt vad samhélle och

kommun kan erbjuda. Under besoket erbjuds dven en fallférebyggande genomgang

i bostaden och dven information om hur medborgaren kan gora enklare balanstraning i
hemmet. Uppfoljningssamtal erbjuds till alla samt mojlighet att motas upp en forsta gang pa
annan plats, en aktivitet eller traffpunkt i kommunen och pa sa satt vagledning och lotsning ut i
samhadllet och i det sociala.

Under 2025 genomfdrdes totalt 70 hembesok till unika personer varav 41 man och 29 kvinnor.
En utvardering har arligen skickats hem till slumpmassigt utvalda personer vid arsskiftet.

Halsosamtal kan erbjudas till alla kommuninvanare éver 65 ar eller fortidspensionarer inom
ramen for halsolotsen. Tolv sddana samtal dgde rum under 2025. Under 2025 har ett

nara samarbete mellan medarbetare pa halsoframjandeenheten och handlaggarenheten
utvecklats och "Forsta linjen” har etablerats. Dar ingar bland annat bistandshandlaggare och
legitimerad arbetsterapeut med halsovagledaren for att kunna fanga upp manniskor tidigt och
lotsa vidare for ett gott, aktivt och sjalvstandigt aldrande.

Balansutbildning

Inom ramen for God och nara vard har balansutbildning inforts. Balansutbildningen riktar sig
till personer Gver 65 ar och syftar till att forebygga fallolyckor samt skapa goda férutsattningar
for ett halsosamt dldrande. Utbildningen bestar av information om fallprevention,
gruppdiskussioner samt intensiv balanstraning.

Under 2025 genomfordes balansutbildningen i fyra omgangar. Totalt deltog 32 personer
under dret.

Halsotraffar och drop-intraffar

Halsotraffar ingar aven inom God och nara vard och under 2025 pabdrjades den sa kallade
"forsta linjen”. "Forsta linjen” bestar av medarbetare fran halsoframjandeenheten,
rehabenheten och handlaggarenheten (dven maltidsservice har medverkat pa vissa

traffar) som genomfort halsotraffar pa kommunens traffpunkter. Syftet med traffarna var att
informera pensionadrer om faktorer som paverkar halsa och valmaende, sdsom egentraning,
social gemenskap och anpassningar i bostaden.

Annonsering med skedde i lokaltidningen och halsotraffarna var valbesokta och uppskattade.
Under 2025 genomfordes totalt tva halsotraffar.

Under 2025 genomfordes fyra drop-in-traffar pa handlaggarenheten. Traffarna holls under
eftermiddag- och kvallstid i syfte att ge kommuninvanare mojlighet att stalla fragor till
bistdndshandlaggare, arbetsterapeut och halsovagledare. Arbetet har sin grund i den nya
socialtjanstlagen.

Dessa tillfallen var relativt lagt besokta. Planen framat ar darfor att i stallet genomféra liknande
traffar pa vardcentraler runt om i kommunen, dar invanare kan fa information, stalla fragor och
mota berdrda yrkesgrupper i en mer tillganglig och vardagsndra kontext. Samverkan med
vardcentraler ligger i linje med omstallningen till God och néra vard, dar fokus ligger pa
personcentrering, forebyggande insatser och tidigt stdd. Detta beddms vara ett andamalsenligt
satt att bade na fler invanare och att paborja samt utveckla en langsiktig och strukturerad
samverkan mellan kommun och primarvard.
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Maltidsservice

LSS-direktivet
Arende i omsorgsndmnd 2025-02-04 § 10, 2025-08-19 § 51

Direktivet om att tillhandahalla naringsrik och halsosam mat inom LSS-verksamheter har lett till
att Maltidsservice nu har fatt en battre dverblick 6ver behoven och utmaningarna i
verksamheten. Det har ocksa resulterat i manga forslag pa maltidslosningar, varav flera
aktiviteter for narvarande testas av enheten. Aktiviteterna utformas och paborjas under varen
2026. Aterkoppling till omsorgsnamnden sker under Q2.

Maltidsstrategin
Arende i omsorgsnamnd 2025-08-19 § 50, 2025-11-25 §87

Maltidsstrategin ar ett kommundévergripande dokument med syfte att sakerstalla kvalitet,
sakerhet, integration och pedagogik. Strategin ska revideras minst en gang per mandatperiod.
Maltidsstrategin ar tankt att fungera som vagledande vid aktiviteter kring maltider inom
omsorgen, skolan/férskolan, LSS med mera och hanvisar till styrdokument och lagar.

Med anledning av storre omvarldshandelser sa som anfallskriget i Ukraina, pandemi, klimat
och inflation har maltidsservice valt att ta ett omtag kring maltidsstrategin for att sakerstalla att
den &r anpassad till nuvarande omvarldssituation. | maltidsstrategin tas hojd for beredskap,
samverkan mellan olika verksamheter och kommunens sektorer samt hallbarhet.

Maltidsstrategin ar ett politiskt beslut som fattas av kommunstyrelsen och ska aven
fortsattningsvis revideras minst en gang per mandatperiod.

Transport i egen regi
Arendet har ej gatt till namnd

Under 2025 gick maltidsservice éver till transport helt i egen regi. Genom egen transport har
verksamheten en 6kad flexibilitet och logistik som bland annat resulterat i minskad stress for
medarbetarna pa mottagningsenheterna.

Bilarna ar byggda for kylda mattransporter for att sakra livsmedelssakerheten. Utdver den
dagliga méltidstransporten till vara mottagningsenheter ar bilarna en del av Maltidsservice
beredskapsarbete.

Transport i egen regi har resulterat i effektivare och mer hallbara transporter och inneburit
stdrre kostnadseffektivitet.

Digitalisering
Arende till omsorgsndmnden 2025-04-22 § 26, 2025-09-16 § 59

Ett nytt trygghetslarm i ordindrt boende har inforts dar leverantdren hanterar alla
inkommande samtal och skickar insatsbehov vidare till hemtjanstgrupperna. Den nya
l6sningen ger kortare svarstider, avlastar omvardnadspersonalen genom att en extern
larmcentral hanterar enklare drenden och dr tekniskt framtidssaker utan beroende av
2G/3G-nat. | samband med detta har dven mobila trygghetslarm inforts, vilket 6kar individens
trygghet och mojliggdr att individen kan tillkalla hjalp utanfér hemmet.

Digitaliseringen av de sa kallade gula parmarna har slutforts och de fysiska parmarna har tagits
bort. Projektet kom fram till att nastan all information redan fanns digitalt tillganglig via
journalsystemets moduler och integrationer och endast mindre atgarder behdvde goras. Ett
begransat antal dokument identifierades att fortsatt behdvde finnas i pappersform av
beredskapsskal som nu forvaras pa vara kontor. Nagra medicinska dokument identifierades
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som behover finns kvar i brukarens bostad. Brukarna erbjuds alltid egna utskrifter av
handlingar.

Ett pilotprojekt for Iakemedelsdispenser startades i slutet av aret och fortloper in i 2026. Syftet
ar att starka individens sjalvstandighet genom att individen sjalv kan hantera sina lakemedel.
Denna valfardsteknik tar bort behovet av hemtjanstbestk som enbart avser
lakemedelsoverlamning och tiden kan darmed anvandas vid andra insatser.

En digital tjdnst for hantering av sjuklon for externa utforare av personlig assistans utvecklats
och fardigstallts for drift. Tjdnsten standardiserar ansoknings- och handlaggningsprocessen,
ger automatiska prelimindra berdkningar och minskar bade handlaggningstid och risken for fel.

Som en del av kompetensutvecklingen har VR-stédd utbildning inforts som ett komplement till
traditionellt Iarande. Genom scenariobaserade upplevelser far medarbetare mojlighet att
reflektera Over bemaotande och arbetssatt, vilket beddms bidra till 6kad kvalitet i omsorgen.
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Patientsakerhetsberattelse for
omsorgsnamnden 2025

Beslut

Omsorgsnamndens beslut
Omsorgsnamnden godkanner patientsakerhetsberéattelse for ar 2025.

Arendebeskrivning

Enligt patientsakerhetslagen (PSL 2010:659) ska vardgivare dokumentera sitt
patientsakerhetsarbete i en sa kallad patientsakerhetsberattelse.

Patientsakerhetsberattelsen ar en del av det ledningssystem som vardgivaren ar skyldig att
inratta enligt Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad om ledningssystem for systematiskt
kvalitetsarbete (SOSFS 2011:9).

Arendebeskrivning

e Patientsdkerhetsberattelse for omsorgsnamnden 2025, tjansteskrivelse
e Patientsdkerhetsberattelse 2025

Beslutet skickas till
For kinnedom

Anna Jungquist, MAS
Yvonne Eriksson, MAR

Justerandes signatur Utdragsbestyrkande
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Inledning

Enligt patientsdkerhetslagen ska vardgivaren varje ar uppratta en patientsakerhetsberattelse. Syftet
med patientsdkerhetsberattelsen ar att 6ppet och tydligt redovisa strategier, mal och resultat av
arbetet med att forbattra patientsakerheten.

Patientsdkerhetsberattelsen ska ha en sadan detaljgrad att det gar att bedoma hur arbetet med att
systematiskt och fortlépande utveckla och sdkra kvaliteten har bedrivits i verksamhetens olika delar.

Patientsdkerhetsberattelsen ska vara fardig senast den 1 mars varje ar, finnas tillganglig for den som
vill ta del av del av den och den boér utformas sa att den kan inga i vardgivarens ledningssystem for
patientsdkerhet.

medvetenhet om intréffade
och beredskap vardskador

Engagerad
ledning och

tydlig styrning

Agera

for saker vard

Starka Tillferlitliga
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SAMMANFATTNING

Sektorn har gjort omfattande férberedande arbete infor 6vergang till det nya verksamhetssystemet
LifeCare HSL. Ett trettiotal delprojekt har initierats och drivits under aret for att 6vergangen ska
kunna ga sa smidigt som mojligt under 2026.

Tillgdngligheten pa geriatriker har 6kat och med det en 6kad patientsdkerhet i varden. Gemensamma
lokala rutiner och utbildningsinsatser har skapats tillsammans med den regionala primarvarden och
medfort en férbattrad samverkan mellan vardgivarna i Kavlinge kommun.

Utbildningarna i verksamhetens digitala larplattform har 6kat, vilket underlattar
kompetensutvecklingen hos medarbetarna som ar en viktig del for att kunna fortsatta uppratthalla
en hog kvalité pa varden till vara patienter.

Resultat fran kvalitetsregistren ar i linje med foregaende ar och bedéms som goda resultat 6verlag.
Den sammanfattande beddmningen ar att patientsdkerheten inom Sektor Omsorg har varit god
under 2025.

Av de strategiska mal som presenterades i 2024 ars Patientsdkerhetsberattelse har
foljande mal uppnatts:

Forberedelse infor nytt verksamhetssystem for halso-och sjukvarden

Planering infor implementering av verksamhetssystemet LifeCare HSL har skett enligt plan under
2025. Ett stort arbete med ca 30 delomraden har upprattats och genomarbetats. | arbetet ingick bl. a
en genomgang och rensning av journaler, revidering av rutiner, skapandet av frastexter och
handbocker. Utbildningar for halso- och sjukvardspersonal och faktisk implementering kommer ske
varen 2026.

Arbete med Néra Vard i samverkan

Multidisciplinara team har inforts pa sarskilt boende och inom verksamheter som styrs av lagen om
stdd och service till vissa personer med funktionsnedsattning vilket innebar att professioner som
sjukskoterska, arbetsterapeut, fysioterapeut, omvardnadspersonal (kontaktman), chef, samordnare
och bistandshandlaggare tillsammans samverkar efter behov. Arbetssattet dr igang sedan tidigare i
ordinart boende.

Samverkan har utokats med den regionala primarvarden. Kommungemensamma rutiner och
arbetssatt har skapats och ett roterande ordférandeskap har inférts. Kommunen har uppdaterat det
lokala Rad och Stod avtalet dar medel avsatts fér gemensamma utbildningar till legitimerad personal
i mellersta Skanes kommuner. Enligt gallande avtal prioriterar kommunen samverkan med
halsovalsenheter som har ldkare med specialistkompetens i geriatrik. Tillgangligheten pa geriatriker
som patientansvarig ldkare har 6kat till vara mest skora aldre patienter som har hélso- och sjukvard i
hemmet. Geriatrikerna arbetar med fokus pa ett férebyggande helhetsperspektiv, patient och
anhorigas delaktighet, ar mycket tillgangliga for hembesdk och sakerstaller optimal
lakemedelsbehandling genom att samtliga far tvarprofessionella ldkemedelsgenomgangar och
medicinska planer.

Majligheten att skapa ett metodrum for att underlatta utbildning och fortbildning av bade
omvardnadspersonal och legitimerad personal har setts 6ver och det har tagits emot val i
verksamheten. Vidare arbete kommer ske under 2026 med inkdp av utrustning och planering for hur
undervisning kan utforas.
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Antalet digitala utbildningar i larplattformen GRADE har 6kat enligt planering.

Kvalitetsregister
Verksamheten har arbetat med och i flertalet kvalitetsregister som Senior Alert, Palliativregistret och
Swedem. Detta kommer fortsadtta som ett viktigt steg i att arbeta férebyggande och patientsakert.

Okad digitalisering

En pilot med inférande av lakemedelsdispenser har arbetats fram under 2025, dar personal fr.om
januari 2026 ska utfora administrering i lakemedelshanteringen digitalt. | Piloten kommer innebéra
att 5 lakemedelsdispensorer provas pa ett omrade for att sedan utvarderas innan stéllningstagande
till storre breddinférande.

Digitalisering av patientparmar har skett under 2025, dar stérre delen av innehallet i den Gula
Parmen har 6vergatt till att bli digital. Endast fa HSL dokument, som maste vara tillgdngliga hos
patienten, finns kvar i en vit mapp.

Rehabiliterande férhaliningssatt
Under 2025 utdkades den praktiska handledningen, dar arbetsterapeuter och fysioterapeuter aktivt
foljer personalen i deras arbete for att stodja implementeringen av ett rehabiliterande

forhallningssatt brett i verksamheten.

Habilitering
Region Skane och Skanes kommuner har en éverenskommelse som reglerar samarbetet
kring habiliteringsinsatser enligt halso- och sjukvardslagen (HSL, 2017:30). Den tidigare
6verenskommelsen om habilitering fran 2009 har reviderats, och den nya
Overenskommelsen tradde i kraft den 1 januari 2025. Malet med reviderad dverenskommelse
ar:

- Forbattra samordningen mellan olika aktorer.

- Sakerstalla att personer med funktionsnedsattningar far mer sammanhallen vard och

stod.

- Anpassning till nya lagkrav och riktlinjer.
For att mota upp mor nya dverenskommelsen har Kavlinge kommun, tillsammans med 6vriga
kommuner i mellersta Skane och Region Skane, inlett en fordjupad samverkan. | denna samverkan
mots regionens professioner och kommunernas arbetsterapeuter, fysioterapeuter samt
stodpedagoger for att tydliggdra sina respektive roller och vilket stod varje aktor kan bidra med.
Genom gemensamma dialoger skapar vi en battre forstaelse for hur vi kan arbeta tillsammans pa ett
mer samordnat satt. Malet ar att starka den enskildas vard och insatser - samtidigt som vi anvander
vara gemensamma resurser mer effektivt.

E-tjanst for utldning av rollatorer

E-tjanst for utldning av rollatorer har skapats och finns tillganglig for medborgarna sedan januari
2025. Denna digitala 16sning innebar att patienter enkelt kan fylla i ett frageformular online for att fa
Iana en rollator. E-tjansten har inneburit en minskad administrativ borda for fysioterapeuter och har
forbattrat tillgangligheten och sjalvstandigheten for patienter, samtidigt som kostnaderna halls nere
och vardresurser anvands mer effektivt.

Av de strategiska mal som presenterades i 2024 ars Patientsdkerhetsberattelse har
foljande mal inte uppnatts:
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NPO Process och loggkontroller

For narvarande saknas en valstrukturerad och konsekvent process for anvandningen av Nationell
Patient Oversikt, NPO (en tjanst som méjliggdr for olika vardgivare att fa direktatkomst till varandras
journaluppgifter), vilket innebar att vi inte kan sdkerstalla att loggkontroller sker pa ett korrekt satt.
For att leva upp till gdllande riktlinjer behdver en tydligare och mer strukturerad rutin inforas, vilket
kommer fortsatta att hanteras under 2026.

Rutintillgang

Personal hos privata utférare som arbetar pa delegation fran kommunens halso- och
sjukvardspersonal har idag begrdnsad tillgang till kommunens rutiner, digitala system och
dokumentation. Idag dr det kommunens legitimerade personal som formedlar information i rutiner.
Under 2025 tittade MAS, MAR och IT-samordnare pa maojligheten att forbattra tillgangligheten sa
personalen sjalva kan inhamta informationen. Da arbetet ar komplext systemmassigt och beroende
av manga andra faktorer ser vi vidare pa mojligheter framat.

NVP (nationell vardplan palliativ vard)

Planen for 2025 var att bredda arbetet med att inkludera del 2. Arbetet i del 2 inkluderar patienter
som beddms ha veckor till ar kvar i livet och handlar om beslutsstdd for bedémning av symtom,
behov, 6nskemal och prioriteringar. Det innebar bland annat att rehabpersonal inkluderas i tidigt
skede. Styrgruppen for NVP tog beslut att starka grundarbetet i verksamheten eftersom det
framkom att legitimerad personal arbetade olika med symtomskattningslistorna och kontakten med
lakare. Det visade sig ocksa att ldkare behévde komma in och starta processen tidigare. For att ha en
battre grund att arbeta vidare pa skots implementeringen fram till 2026. Samsynen och arbetet med
NVP har fatt en battre kvalitetssakring efter riktade fortydligande insatser fran styrgruppen.
Samverkan med lakare har gjort att de nu startar NVP tidigare.

GRUNDLAGGANDE FORUTSATTNINGAR FOR SAKER VARD

Nedan beskrivs mal och strategier, organisation och struktur for arbetet med att minska antalet
vardskador. For att kunna na Socialstyrelsens Nationella vision “God och sidker vard — 6verallt och
alltid” och det nationella malet “Ingen patient ska behova drabbas av vardskada”, har fyra
grundlaggande forutsattningar identifierats i den nationella handlingsplanen for 6kad
patientsdkerhet. De fyra grundstenarna ar:

e Enengagerad ledning och tydlig styrning
e En god sdkerhetskultur

e Adekvat kunskap och kompetens

e Patienten som medskapare

Engagerad ledning och tydlig styrning

En grundlaggande forutsattning for en sdker vard ar en engagerad och kompetent ledning och tydlig
styrning av halso- och sjukvarden pa alla nivaer.

Overgripande mal och strategier

Ett langsiktigt och strategiskt mal for sektorn ar omstallningen till Ndra vard. Nara vard innebar att
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Sektorn, tillsammans med patienten, flyttar fokus till att arbeta personcentrerat, med ett
rehabiliterande, férebyggande och halsoframjande férhallningssatt.

Det langsiktiga samarbetet med primarvarden fortsatter genom regelbundna samverkansmoten, dar
vi utgar fran halso- och sjukvardsavtalet, planen for Nara vard och det lokala Rad och Stéd-avtalet.
Malet &r att skapa en mer sammanhallen och trygg vard for patienterna. For att lyckas ar det viktigt
med tillgangligt och kompetent lakarstod samt utbildningsinsatser fér kommunens halso- och
sjukvardspersonal.

Nationella kvalitetsregister ger en bild och kunskap om hur varden och omsorgen i kommunen
fungerar. Kvalitetsregister anvands for uppfoljning, kvalitetsutveckling, larande och for att utveckla
vard och omsorg. Ett langsiktigt och strategiskt mal ar att kvalitetsregister fortsatter vara en
integrerad del i sektorns kvalitets- och patientsakerhetsarbete.

Organisation och ansvar
Ansvaret for patientsakerhetsarbetet har under 2025 varit organiserat enligt foljande:

Omsorgsnamnden

Omsorgsnamnden ar vardgivare av halso-och sjukvard och har ett 6vergripande ansvar for att
planera, leda och kontrollera verksamheten pa ett satt som sakerstaller att kravet pa god hélso- och
sjukvard uppratthalls. Namnden ansvarar for att det finns ett ledningssystem for det systematiska
kvalitetsarbetet och att detta integreras med befintliga system fér budget- och
verksamhetsplanering. Det innebar ansvar for att verksamheten ar organiserad och ges
forutsattningar sa att god kvalitet och hog patientsdkerhet kan uppréatthallas.

Sektorchef

Inom sektorn har sektorchefen dven rollen som verksamhetschef for hilso- och sjukvard och bar
darmed det 6vergripande ansvaret fér kommunens halso- och sjukvard. Sektorchefen sdkerstaller att
namndens strategier och mal omsitts i praktiken och att verksamheten bedrivs med hog
patientsdkerhet, god vardkvalitet och effektiv resursanvandning.

Medicinskt ansvarig sjukskoterska (MAS)

| uppdraget som MAS ingar det att tillsammans med Sektorchef och MAR ansvara for att uppratthalla
och utveckla verksamhetens kvalitet och patientsdakerhet. MAS har ett sarskilt ansvar for att:

e Patienten far en sdker och dandamalsenlig halso- och sjukvard av god kvalitet.

e Patienten far den halso- och sjukvard som lakare férordnat.

e Journaler fors i den omfattning som foéreskrivs i patientdatalagen.

e Beslut om att delegera ansvar for varduppgifter ar forenliga med patientsdkerheten.

e Att det finns dndamalsenliga och vilfungerande rutiner for lakemedelshantering, rapportering av
avvikelser och for att kontakt tas med ldkare eller annan hélso- och sjukvardspersonal nar
patientens tillstand kraver det.

MAS ansvarar ocksa for att handelser som medfort eller riskerats medféra vardskada anmals enligt
Lex Maria till Inspektionen for vard och omsorg (IVO). Fér externa utférare som ar upphandlade
enligt LOU (Lagen om offentlig upphandling) har sektorn halso- och sjukvardsansvaret vilket innebéar
att MAS samverkar pa samma satt som med de kommunala enheterna. Utférare upphandlade enligt
LOV (Lagen om valfrihetssystem) ar egna vardgivare med en egen MAS, men kommunens MAS har
det yttersta ansvaret fér de privata utférarnas halso- och sjukvard utifran huvudmannaansvaret.



Signature reference: 697c0302-19ed-4268-97cf-718d844eb57a

Medicinskt ansvarig for rehabilitering (MAR)

MAR ansvarar for patientsakerhet och arbetar aktivt for att patienter inom den kommunala halso-
och sjukvarden far en god kvalitet avseende insatser inom omradet rehabilitering/ habilitering och
hjalpmedel. MAR utarbetar rutiner for att sdkerstalla att lagar och foreskrifter féljs samt deltar i
utvecklingsarbetet genom analyser och uppféljningar. MAR ansvarar ocksa for att handelser som
medfort eller riskerats medféra vardskada anmals enligt Lex Maria till IVO. For externa utforare,
upphandlade enligt LOU har sektorn hélso- och sjukvardsansvaret vilket innebar att MAR samverkar
pa samma satt som med de kommunala enheterna.

Enhetschef

Enhetschefen (dven Verksamhetschef LOU) ansvarar for att de rutiner och riktlinjer som Sektorchef
och MAS/MAR har faststallt ar val kdnda och f6ljs i verksamheten. Enhetschef / Verksamhetschef
LOU ansvarar dven for att ny halso- och sjukvardspersonal far den introduktion som kravs for att
utfora sina arbetsuppgifter.

Halso- och sjukvardspersonal

Halso- och sjukvardspersonalen sdsom sjukskoterskor, fysioterapeuter/sjukgymnaster och
arbetsterapeuter ansvarar for att halso- och sjukvardsarbetet foljer vetenskap och beprovad
erfarenhet. Patienten ska ges sakkunnig och omsorgsfull hilso- och sjukvard och varden ska sa langt
det ar mojligt utformas och genomforas i samrad med patienten. Patienten ska visas omtanke och
respekt.

Aven omvérdnadspersonal som har delegering fér en hilso- och sjukvardsuppgift raknas som halso-
och sjukvardspersonal nar de utfor delegerade uppgifter. Inom sektorn finns dven fem
underskoterskor som har ett specifikt halso- och sjukvardsuppdrag (HSL-usk) anstéllda. Dessa arbetar
nara sjukskoterskorna och en arbetsbeskrivning finns upprattad. Det finns dven en rehab
underskoterska som arbetar néra arbetsterapeuter, fysioterapeuter och sjukgymnaster.

Samverkan for att forebygga vardskada

Nedan beskrivs nuvarande samverkansformer och vilka omraden som identifierats for att forebygga
vardskada:

Lakemedelsgenomgangar

Tvarprofessionella lakemedelsgenomgadngar dr en metod for analys, uppfdljning och omprévning av
patientens lakemedelsanvandning. Dessa genomfors pa ett strukturerat och systematiskt satt och ar
en del av den lokala samverkan. Syftet ar att hoja kvalitén och sdkerheten i lakemedelsbehandlingen.
Genomgangarna sker i samverkan mellan lakare, farmaceut och omvardnadsansvarig sjukskoterska.

Lakemedelsgenomgangar initieras av den regionala primarvarden och har genomférts under 2025. En
ny specifik rutin for lakemedelsgenomgangar har skapats under 2025, dar malet &r att samtliga
patienter som har behov ska erbjudas ldkemedelsgenomgang av farmaceut eller licenserad lakare.
Lakemedelsgenomgangar tas ocksa specifikt upp i det lokala Rad och stod avtalet.

Samverkan vid utskrivning (SVU)

Syftet med samverkanslagen vid utskrivning fran slutenvarden ar att sdkerstalla att patienten [amnar
slutenvarden pa ett tryggt och sdkert satt. For att uppna detta behover berérda vardgivare samverka
i en planeringsprocess som innefattar kartlaggning, stallningstagande och planering for hemgang.
Processen kan mynna ut i en samordnad individuell planering (SIP), vilket i de flesta fall sker i
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hemmet efter utskrivningen. Kommunikationen mellan vardgivarna sker genom IT-stéd, Mina planer.
Gemensamma rutiner for processen har upprattats mellan Skanes kommuner och Region Skane.

Ett hemtagningsteam bestaende av sjukskoterskor, underskoterskor, arbetsterapeuter och
fysioterapeuter finns i sektorn. Teamets uppgift ar att ge stéd och omsorg till personer som skrivs ut
fran sjukhus, och behovet identifieras under planeringsprocessen.

Kavlinges genomsnittliga vardtid for utskrivningsklara patienter under 2025 var 2,06 dagar. Inga
betalningsansvar har uppstatt, eftersom kommunen har tagit hem patienter inom avtalad tid (om
genomsnittliga dagar efter utskrivningsklarhet 6verskrider 2,80 dagar utfaller betalningsansvar med
11500kr/dygn). Kavlinge kommuns legitimerad personal har gjort 5037 slagningar i NPO (nationell
patientoversikt), ett hogt antal anses bra for att kvalitetssakra varden.

Under 2025 har Kavlinges siffror for utskrivningsklara paverkats negativt av att regionen inte justerat
felaktiga siffror fran patienter som varit inlagd inom psykiatrin. Tiden fér hemtagning beror inte
enbart pa kommunens personal, utan dven pa att slutenvarden har felaktiga utskrivningsdatum samt
att priméarvardsenheten dréjer med godkdnnande av hemtagning (varierar beroende pa
hdlsovalsenhet). Det finns utmaningar i samverkan kring utskrivningsklara patienter. Bristande
samsyn kan férsvara processen. Att sikerstalla att patienten &r delaktig i planeringen och att deras
behov och 6nskemal tas i beaktande ar av stor vikt. Det kraver att vardgivarna ar lyhérda och
anpassar informationen efter individens behov.

Lokal samverkan med regionala primarvarden och ldkarsamverkan

Lokal samverkan med den regionala primarvarden sker regelbundet tva tillfallen per termin.
Samverkan regleras i ett lokalt Rad och Stod-avtal mellan primarvardsenheterna som verkar i
kommunen och sektor Omsorg. Primarvardsenheterna har det sammanhallande vardansvaret.
Lakarsamverkan med sektorns sjukskoterskor sker regelbundet varje vecka samt vid behov.
Lakarinsatserna delas in sjukvardande insatser, radgivning och stéd samt fortbildning. Samverkan
mellan de legitimerade yrkesutévarna i kommunen och ldakarna f6ljs upp vid separata moéten med
respektive primarvardsenhet. Under 2025 hade i genomsnitt ca 620 patienter halso-och
sjukvardsinsatser i hemmet, vilket bedoms vara en 6kning fran foregaende ar. Under 2025 har en
storre andel av patienterna erbjudits mojlighet att fa en geriatriker som patientansvarig lakare.

Vardsamverkan mellersta kommunerna och Region Skane

Vardsamverkan gallande hélso- och sjukvardsfragor mellan de mellersta kommunerna och Region
Skane sker pa olika nivaer, delregionalt, i tjanstemannaberedning samt i central samverkan.
Sektorchefen deltar pa moten i delregional samverkan samt i tjanstemannaberedningen, vars
uppdrag bl. a. ar att forbereda arende for beslut i den Centrala samverkan och ha dialog kring hur
samverkan kan 6ka/fungera bra. Central samverkan ar ett beslutande organ och bestar av politiker
fran Region Skane samt Skanes kommuner.

Andra samverkansformer med Region Skane
e Sjukhus hemma - vardform dar patienten ar inskriven i slutenvard men vardas hemma av

regionens ldakare och skoterskor.

e ASIH (Avancerad Sjukvard | Hemmet)

e Likarstodet Mobilt Vardteam.

e Vardhygien och smittskydd region Skane

e FACT (Flexible Assertive Community Treatment) som ar ett heltdckande psykiatriskt program dar
ett multiprofessionellt team erbjuder uppsdkande insatser for personer med svar psykisk
sjukdom.
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e Psykiatriskt akutteam som utgar fran sjukhuset i Lund, inriktat pa att stotta patienter med
psykiska diagnoser i hemmet. Akutambulans inom psykiatri har tillgdngliggjorts for kommunens
invanare under 2025.

MAS/MAR natverk

MAS och MAR deltar i olika moten och utvecklingsforum tillsammans med sina motsvarigheter fran
andra kommuner i mellersta Skane. Syftet med dessa méten &r att lyfta fram och dela aktuella
utmaningar och erfarenheter fran den egna verksamheten for att fraimja samsyn och samarbete 6ver
kommungranserna.

MAR medverkar i Omradesnatverket, regionala samradsgruppen for MAS och MAR, och fr.o.m
hosten 2025 deltar MAR adven i den mellersta operativa gruppen tillsammans med MAS, som
samverkar kring fragor inom nara vard.

Oral Care

Samverkan sker med en privat vardgivare inom tandvard Oral Care for att forebygga sjukdomar
relaterade till dalig munhélsa. Oral Care gor individuella planer och kommunicerar med/utbildar
medarbetare i munhilsobeframjande atgarder. Under 2025 utbildades/handleddes 15 medarbetare
av Oral care. 227 munhélsobedémningar gjordes, vilket ar i linje med foregaende ar.

Under hosten 2025 beslutades om en strategi for omvardnadspersonalens kompetensutveckling i
munhélsovard for att kvalitetssdakra varden: munhalsoutbildning i kommunens ldroportal gjordes
obligatorisk for vardpersonal.

Personer som har ett varaktigt behov av omfattande vard- och omsorgsinsatser, kan ha ratt till s.k.
uppsokande verksamhet och nédvandig tandvard. Ett intyg om ratt att fa nédvandig tandvard
utfardas av bistandshandlaggare, LSS-handlaggare och sjukskéterskor i kommunen. Under 2025
utfardades 602 tandvardsintyg.

10-gruppen

10-gruppen, som bestar av nio skanska kommuner, har ett avtal med Sodexo for hantering av
hjalpmedelstjanster. Uppdraget innefattar bland annat att bevaka och sdkerstalla att de avtal
kommunerna har med hjalpmedelsleverantorer foljs. Nar en arbetsterapeut eller fysioterapeut
bedémer att en patient ar i behov av ett hjalpmedel, ansvarar Sodexo for bestallning och leverans —
antingen direkt till patienten eller till kommunala forrad. Dessutom rekonditionerar och distribuerar
Sodexo gemensamt dgda begagnade hjalpmedel inom 10-gruppen.

For att starka kompetensen inom omradet erbjuds fortbildning och produktvisningar i de deltagande
kommunerna. Kommunerna samarbetar ocksa for att utveckla gemensamma rutiner och riktlinjer.
Avtalet for nuvarande tjanst I6per ut i september 2026, vilket har medfort att arbete med en ny
upphandling har pabérjats under aret.

Informationssakerhet

Atkomstkontroller (loggar)
Enhetschefer ska genomfora loggkontroller i verksamhetssystemet varje kvartal. 10% av personalen
kontrolleras. Loggkontroller har genomférts under 2025. Ingen obehorig atkomst rapporterats.

SITHS kort inloggning
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SITHS (Saker IT Hélsa och Sjukvard) ar en nationell elektronisk sakerhetslosning som uppfyller
Patientdatalagens krav pa saker identifiering. SITHS-kort anvands for inloggning i vardtjanster pa
Internet. All legitimerad personal anvander SITHS-kort for inloggning i befintligt journalsystem samt i
olika kvalitetsregister.

En god sakerhetskultur

En grundlaggande forutsattning for en saker vard ar en god sakerhetskultur. Detta innebar
att alla inom organisationen, ledning till personal, har ett gemensamt fokus pa att sékerstalla
patienternas sakerhet. Detta inkluderar att identifiera och minimera risker, rapportera och
lara sig av misstag, och standigt arbeta for att forbattra vardprocesserna.

Kavlinge kommuns organisation framjar en god sakerhetskultur som skapar forutsattningar
for 6ppen kommunikation, dar personalen uppmuntras att rapportera fel och incidenter utan
oro fér negativa konsekvenser. Detta gor att problem kan identifieras och I6sas snabbt. Vid
introduktionen sakerstalls att medarbetarna vet var och hur avvikelser ska rapporteras och
var rutiner for verksamheten finns.

Ledningen arbetar aktivt for att skapa en hég patientsékerhet genom att satta sakerhet hogt
pa agendan. De gor detta genom att avsatta resurser till forbattringar, som exempelvis
utbildningar, utrustning eller nya rutiner. Dessutom ar de narvarande och tillgangliga for att
stddja personalen, lyssna pa deras behov och hjalpa till vid patientsdkerhetsrelaterade
fragor. Organisationen arbetar standigt for att férbattra sina processer och rutiner baserat pa
feedback och lardomar fran tidigare incidenter som exempelvis avvikelser och Lex Maria.

For att uppna en god sdkerhetskultur har vi olika forum och arbetssatt:

Multiprofessionella team

De multiprofessionella teamen bestar av legitimerad personal, chefer och fast omsorgskontakt.
Syftet med teamen ar att sdkerstalla en helhetsbedémning av den enskildes behov genom att
kombinera olika yrkesgruppers kompetens utifran den enskildes énskningar. Pa teammoéten fors en
strukturerad dialog om riskfaktorer och atgarder kopplade till Senior Alert, med malet att férebygga
ohélsa, framja livskvalitet och sdkerstélla en trygg och individanpassad vard.

Under 2025 togs rutinen fér teamsamverkan inom SABO och LSS fram for att ytterligare stirka
kvaliteten och samarbetet inom varden for denna patientgrupp.

MAS/MAR-méten

Under aret har regelbundna méten genomforts tillsammans med MAS/MAR och legitimerad
personal. M6tena har fokuserat pa aktuella patientsdkerhetsfragor, sasom aterkoppling av
utredningar, dokumentation och reviderade rutiner. Aven tréskelprincipen, delegeringsprocessen,
forbattringsomraden och planerade atgarder har diskuterats. Utdver detta har motena gett utrymme
for dialog om olika fragestallningar och utmaningar.

Skyddsatgarder

Under aret har rutinen for skyddsatgarder reviderats for att sdkerstélla en enhetlig och rattssdker
tilldampning. Implementeringen har skett genom informationsinsatser vid MAS- och MAR-mo6ten samt
vid arbetsplatstraffar (APT).

10
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For att ytterligare starka forstaelsen och skapa samsyn i teamarbetet kring skyddsatgarder har vi
genomfort riktade informationspass och bikupediskussioner. Till dessa diskussioner har bade
legitimerad personal och enhetschefer varit inbjudna, vilket har bidragit till 6kad delaktighet och
samverkan mellan professionerna.

Adekvat kunskap och kompetens

En forutsattning for en saker vard ar att det finns tillrdckligt med personal som har adekvat
kompetens och goda forutsattningar for att utfora sitt arbete.

Bemanning och |6pande verksamhet

Gallande legitimerad personal och HSL-underskéterskor planerar enhetschef och samordnare den
dagliga driften utifran schemaldggning. Pa sa satt anpassas resurser och kompetens utifran behovet. |
de fall det varit hog franvaro har digitala méten genomforts med gemensamma muntliga
avstamningar for att tillsammans kunna planera om och prioritera.

Yrkestraffar

Legitimerad personal deltar regelbundet i yrkestraffar dar yrkesrelaterade fragor, utmaningar och
utvecklingsmojligheter diskuteras inom respektive profession. Dessa méten anvands dven for
implementering och uppféljning av arbetssatt. Yrkestraffarna schemalaggs kontinuerligt for att
sakerstalla en strukturerad och dterkommande dialog.

Kompetensutveckling

Kompetensutveckling ses som en sjalvklar investering i sektorn, och varje anstalld ska ha
den kompetens som uppdraget kraver. Samtliga medarbetare har méjlighet att utveckla och
fordjupa sin kompetens for att bidra till en hég kvalitet i verksamheten. Den digitala
larplattformen GRADE stddjer utvecklingen och forbattringen av kompetens i sektorn.

Kommunen kartlagger de legitimerade medarbetarnas behov av utbildning och stod utifran sektorns
fokusomraden. | linje med malsattningen i Rad och Stod-avtalet sdkerstélls att primarvarden erbjuder
relevanta utbildningsinsatser for att starka kompetensen och framja en sammanhallen och kvalitativ
vard. Under 2025 holls utbildningar i psykisk hélsa, nutrition, lakemedel och aldre, rehabiliterande
forhallningssatt, diabetes, handhavande av hjartpatient och det akuta omhandertagandet.

Yrkesresan ar ett koncept for introduktion och kompetensutveckling inom socialtjansten. Malet med
Yrkesresan ar att stdarka kompetens och yrkesstolthet for bade medarbetare och chefer inom
socialtjansten genom att erbjuda basta tillgangliga kunskap pa ett samlat och pedagogiskt satt.

Yrkesresan syftar till att:

e ge kvalitet i varje mote mellan socialtjanstens medarbetare och invanare.
Detta kan dven forbattra kvaliteten pa de tjanster som erbjuds inom halso- och sjukvarden.
e starka kompetens och yrkesstolthet bland socialtjanstens medarbetare och invanare. Detta
kan leda till battre samverkan mellan socialtjanst och halso- och sjukvard, vilket ar viktigt for
att uppfylla Halso- och sjukvardslagens krav pa en god och saker vard.
e bidra till en kunskapsbaserad, jamstalld och jamlik socialtjanst i hela landet, vilket ar i linje
med Halso- och sjukvardslagens mal att varden ska ges pa lika villkor for hela befolkningen.
e erbjuda en samlad och effektiv kompetensutveckling.
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Genom att implementera och dra nytta av de lardomar och strukturer som Yrkesresan erbjuder, kan
hélso- och sjukvarden starkas och forbattras pa flera omraden, vilket i sin tur bidrar till att uppfylla
malen i Halso- och sjukvardslagen. Yrkesresan har utforts brett i verksamheten.

Patienten som medskapare

En grundlaggande forutsattning for en sdker vard ar patientens och de narstaendes delaktighet.
Varden blir sdkrare om patienten ar valinformerad, deltar aktivt i sin vard. Varden ska sa langt som
mojligt utformas och genomforas i samrad med patienten. Ett personcentrerat och respektfullt
bemo6tande skapar tillit och fértroende.

Samordnad individuell plan (SIP)

En samordnad individuell plan uppréttas tillsammans med patienten och olika vardgivare, med
narstaende involverade vid behov. Syftet ar att identifiera patientens behov och géra denne delaktig
i planeringen och sakerstélla en samordnad och tydlig vard.

Kommunen har aktivt arbetat med att héja kvaliteten pa SIP i samverkan med den regionala
primarvarden. Den gemensamma lokala SIP rutinen har féljts upp och fungerar val. Kvaliteten pa SIP
skiljer sig en del at. HMC Seniorhalsans SIP:ar dr av hog kvalitet dar patientens vilja sdkerstalls och
den medicinska planen tydliggors och foljs upp av ansvarig lakare.

Rehabiliterande forhallningssatt

All omvardnadspersonal inom hemvarden och sarskilt boende har fatt utbildning i rehabiliterande
forhallningssatt. Detta arbetsséatt dr avgorande for att framja individens sjalvstandighet och
valbefinnande. Genom att fokusera pa personens egna resurser och formagor kan livskvaliteten
forbattras, samtidigt som behovet av langvarig vard minskas. Det bidrar ocksa till att bevara
individens vardighet och sjalvrespekt.

Patientmapp och hélsoplaner

Alla patienter i den kommunala hemsjukvarden har ordinationer, halsoplaner och annan viktig
information samlat i en mapp i sin bostad. Syftet ar att all sakerstalla att all personal har lattillganglig
information for att kunna ge ratt och saker vard och omsorg.

Under 2025 digitaliserades patientparmen och blev till en mindre mapp, vilket har underlattat
uppdatering och tillganglighet av information.

Halsoplanen (vardplan) upprattas av legitimerade personal i samrad med patient och narstaende.
Planen dokumenteras i Halso- och sjukvardsjournalen och ska tydligt ange atgarder, mal och

uppfoljning.

Samverkan mellan bistdndshandldggare och arbetsterapeuter

Under aret har samverkan mellan bistandshandlaggare och legitimerade arbetsterapeuter forstarkts
ytterligare. Tidigare genomfdrdes en satsning dar en arbetsterapeut deltog vid hembesdk
tillsammans med bistandshandlaggare nar medborgare ansékte om hemtjanst for forsta gangen.
Syftet var att tidigt identifiera behov och férebygga onddigt omfattande insatser.

Resultaten av denna satsning har varit mycket positiva. Darfor har arbetssattet under 2025 utdkats
till att aven omfatta medborgare som redan har insatser men anséker om utdkat stdd. Genom denna
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samverkan kan alternativa l6sningar erbjudas, exempelvis rehabilitering eller kompensatoriska
atgérder, med malet att bibehalla sjalvstandighet och skjuta upp behovet av ytterligare
hemtjanstinsatser

Synpunkt-och klagomalshantering

Patienter och narstaende informeras om vart de kan vanda sig med synpunkter och klagomal. De
gors ocksa delaktiga i utredningar av synpunkter och klagomal.

AGERA FOR SAKER VARD

Vardgivaren ska utdva egenkontroll som ska géras med den frekvens och omfattning som kravs for
att vardgivaren ska kunna sakra verksamhetens kvalitet. Egenkontrollen kan innefatta jamférelser av
verksamhetens nuvarande resultat med tidigare resultat, i jimforelse med andra verksamheter,
nationella och regionala uppgifter.

Resultatsamtal

Sektorchef och bitradande sektorchef har resultatsamtal med enhetschefer en gang om aret. | de
samtalen innefattas statistik fran Halso-och sjukvarden, ex. Avvikelsestatistik, signeringsstatistik, och
statistik fran kvalitetsregister. MAS och MAR har varit behjalpliga i att ta fram underlag samt lamna
kommentarer pa statistiken.

Extern lakemedelsgranskning

Varje ar genomfors ldkemedelsgranskningar av extern aktér som utgors av apotekare. Granskningen
sker tillsammans med enhetschef, omvardnadsansvarig sjukskoterska samt omvardnadspersonal.
MAS och ldkemedelsansvarig sjukskoterska deltar ocksa i granskningen. Under 2025 genomférdes
lakemedelsgranskningar pa tva enheter, dar nagra mindre forbattringsforslag lamnades. De
forbattringsforslag som apotekaren presenterade har kommunicerats till verksamheten/andrats i
rutiner.

Foljsamhet till signering av ordinationer och insatser

Ordinerade insatser och andra atgarder fran legitimerad personal signeras digitalt i
signeringsverktyget Sign-It. Exempel pa insatser som signeras ar 6verlamnande och
iordningsstallande av lakemedel samt traningsinsatser instruerade fran sjukgymnaster/
fysioterapeuter.

Under 2025 utfordes och signerades ca 1 100 000 delegerade Hélso-och sjukvardsinsatser av
omvardnadspersonal. Malsattningen ar att 90 % av insatserna inom sarskilt boende, LSS-boende,
serviceldagenheter, korttidsvard, véxelvard och bistandsbedomt trygghetsboende ska signeras inom
angivet tidsintervall (det tidsintervall som legitimerad personal har bestamt for insatsen). For
ordindrt boende och hemtagning ar malsattning 85%. Malsattningen &r att andelen ej hanterade
arende (dvs. ej hanterade i signeringsverktyget- det betyder inte att patienterna ej fatt sin medicin)
ska vara under 1%. Malet med signeringen inom satt intervall uppfylldes, medan andelen ej
hanterade doser skulle kunna minska.

Jamfért med tidigare ar har statistiken forsamrats lite, men ar 6verlag pa en bra niva. Nedan
redovisas resultaten i diagrammet. Det totala antalet angivna doser inom tidsatt intervall redovisas i
procent.
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Diagram 1.

| diagrammet nedan visas andelen doser som inte har hanterats i det digitala signeringsverktyget.
Andelen ej hanterade insatser har 6kat fran 2,8% féregdende ar till 4 % under 2025. Malvarde ar
under 1%, men total foljsamhet kan av praktiska skal inte uppnas. Resultaten flukturerar lite. Nagon
tydlig forklaring till detta har inte kunnat faststallas, men enhetscheferna har vetskap om statistiken
och dialoger fors.
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Diagram 2.

Trycksarsmatning

Sektor Omsorg har tva PU-sensorer, som mater det individuella ytliga blodflédet, mikrocirkulation,
vid tryck pa huden. Detta mojliggér en bedomning av risk for att utveckla trycksar. Personer i
riskzonen kan identifieras och férebyggande insatser sattas in i tidigt skede. Inom sektorn anvands
sensorn av sjukskoterskor och arbetsterapeuter som ett komplement till den ordinarie
riskbedomningen, vilken baseras pa faktorer som rérlighet och nutrition (Nortonbedémning). Under
2025 utfordes i ordinart boende och sarskilt boende totalt ca 150 méatningar med PU Sensor.

Oka kunskap om intriffad vardskada

Genom identifiering och utredning av avvikelser 6kar kunskapen om vad som drabbar patienterna
nar vardens resultat inte blivit det avsedda. Insikt om bakomliggande orsaker och konsekvenser for
patienterna ger underlag for utformning av atgérder och prioritering av insatser.

Vardgivaren ar skyldig att anmaéla handelser som har medfort eller hade kunnat medféra en allvarlig
vardskada till IVO. Nar handelser som kan eller har bidragit till vardskador blir kinda, genomférs en
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handelseanalys enligt SKR:s (Sveriges kommuner och regioner) analysmetod. Under 2025 intrdffade
en allvarlig handelse som utreddes och anmaldes till inspektionen for vard och omsorg (IVO) under
2026. Arendet gillde en sen beddmning och insatta atgérder fér behandling av trycksar.

Tillforlitliga och sakra system och processer

Genom att inkludera systematiskt patientsdkerhetsarbete som en naturlig del av
verksamhetsutvecklingen kan bade de reaktiva och proaktiva perspektiven pa patientsikerhet
bejakas. Genom att minska o6nskade variationer starks patientsakerheten.

Tvarprofessionella likemedelsgenomgangar

Tvarvetenskapliga lakemedelsgenomgangar ar en metod for analys, folja upp och omproévning av
patienters lakemedelsanvandning. Dessa genomfors pa ett strukturerat och systematiskt satt for att
Oka kvaliteten och sdkerheten i lakemedelsbehandlingen. For detta krdvs en god samverkan mellan
behandlande ldkare, farmaceut (om inte geriatriker eller licentierad lakare ar tillganglig) och
omvardnadsansvarig sjukskoterska. Rutin for lakemedelsgenomgangar har skapats i samverkan med
regionala primarvarden under 2025. Malet &r att fler patienter som har Halso-och sjukvardsinsatser i
hemmet ska erbjudas tvarvetenskapliga ldkemedelsgenomgangar. De patienter som har valt att ha
HMC Seniorhédlsan som héalsovalsenhet, har geriatriker som patientansvarig ldkare och far ganska
omgaende efter inskrivning en tvarvetenskaplig lakemedelsgenomgang i samband med att en
Samordnad individuella plan uppfors.

Ovriga hélsovalsenheter har begrinsat antal tider med farmaceut, men vissa drop-in tider finns. For
de patienter som &r skrivna hos dvriga halsovalsenheter, gér omvardnadsansvarig sjukskoterska i
verksamheten en prioritering utifran vilken patient som ar mest i behov av tvarprofessionella
likemedelsgenomgangar. De som inte far tvirprofessionella Iikemedelsgenomgangar far basala
lakemedelsgenomgangar (utan farmaceut). | det nya rad och stéd avtalet som giller fr.o.m mars
2026 har HMC Seniorhélsan ett riktat ldkarstod till samtliga SABO i kommunen, vilket gor att samtliga
patienter i denna boendeform (savida de inte valt annan halsovalsenhet) far tvarvetenskapliga
lakemedelsgenomgangar.

Folisamhet till Basala hygienrutiner

Att forebygga vardrelaterade infektioner och risken for smittspridning i varden ar en viktig
patientsdkerhetsfraga. Verksamheten har implementerat ett arbetssatt dar enhetschefer och
hygienombud samarbetar for att stotta personalen i att folja de basala hygienrutinerna. All personal

genomgar Socialstyrelsens utbildning i basal hygien och skyddsutrustning arligen och undertecknar
dven ett hygienkontrakt, dar de intygar att de har tagit del av och kommer att f6lja de basala
hygienrutinerna.

Foljsamhet till basala hygienrutiner méats minst tva ganger per ar. Enheter som inte uppnar 100%
foljsamhet vid stickprovskontrollerna far genomféra manadsvisa méatningar till malet uppnatts.
Medarbetare som deltar i matningarna far direkt aterkoppling om resultatet samt eventuella
forbattringsomraden. Matningar under 2025 visar pa en god foljsamhet till basala hygienrutiner. Vid
de tva stora matningarna 2025 gjordes totalt 507 individuella matningar. | Diagram och tabell nedan
visas resultatet for kommunens egna verksamheter under 2025 fordelat pa de olika matpunkterna
uttryckt i procent. Forbattring har skett i sex av atta parametrar. Handsprit fore ar den parametern
dar vi har storst forbattringspotential.
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Tabell 1

Saker vard har och nu

Halso- och sjukvarden praglas av standiga interaktioner mellan méanniskor, teknik och organisation.

Forutsattningarna for sdkerhet forandras snabbt och det ar viktigt att agera pa stérningar i nartid.

Riskhantering

Vardgivare ska fortlopande bedéma om det finns risk for att handelser skulle kunna intréffa som kan

medfora brister i verksamhetens kvalitet. For varje sadan hindelse ska vardgivare uppskatta

sannolikheten for att handelsen intraffar, och bedéma vilka negativa konsekvenser som skulle kunna
bli foljden av handelsen. Riskbedomning ska géras pa samtliga avvikelser.

Starka analys, larande och utveckling

Analys och ldrande av erfarenheter ar en del av det fortlopande arbetet inom hélso- och sjukvarden.
Nar resultaten anvands for att forsta vad som bidrar till sakerhet, hallbarhet, dnskvard flexibilitet och
goda resultat, kan verksamheten utvecklas sa att kvaliteten och sdkerheten 6kar och risken for
vardskada minskar.

Riskbeddmningar och Senior Alert
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Senior Alert ar ett nationellt kvalitetsregister och ett verktyg for att systematiskt arbeta med att
identifiera och foérebygga vardskada avseende fall, nutrition, trycksar och ohélsa i mun.
Riskbedomningar, atgarder och uppfdljningar gors pa individniva. Antalet riskbedémningar som
gjordes i Senior Alert var 317 st. Riskbeddmningar i Senior Alert gors pa Sarskilt boende och ordinéart
boende.

Det ar viktigt att det finns atgarder nar risk konstaterats. | nedanstaende diagram framgar det att
andel utférda atgarder vid konstaterad risk har 6kat procentuellt jamfort med foregaende ar pa
samtliga parametrar. Det finns inget generellt malvarde, utan varje enhet uppmanas att ha en atgéard
per riskomrade och arbeta for standiga forbattringar. Att arbeta enligt rutin for multiprofessionella
team ar en god forutsattning for det personcentrerade och preventiva arbetet.

Utférda atgarder vid konstaterad risk i procent
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Diagram 4.

Svenska palliativregistret

| detta register sker registrering av alla dodsfall. Syftet med registreringen ar att utvardera varden i
livets slutskede utifran olika kvalitetsindikatorer. Nedan redovisas de doédsfall som registrerats i
Kavlinge Kommun under 2025 som haft halso-och sjukvard i hemmet. Resultaten visar att vi fortsatt
behover arbeta for att kvalitetstarka den palliativa varden och nd malvarden, vilka ar hogt stallda.
Statistiken visar samtliga dodsfall, dven de ej vantade. Nedan visas resultatet for
kvalitetsindikatorerna:

Malvérde i
Kvalitetsindikator Kavlinge Kommun 2025 Resultati% | % Uppnatt mal
Vardplan 88 90 Nej
Lakarbeslut om palliativ vard 94 90 Ja
Dok. brytpunktssamtal 93 90 Ja
Y K ooioid vi

Orc{ inj stark opioid vid 94 90 Ia
smartgenombrott
Ord. inj angestdampande vid behov 94 90 Ja
Smartskattats sista levnadsveckan 78 90 Nej
Munhalsobedémning sista

Y ng s! 67 90 Nej
levnadsveckan
Symtomskattad sista levnadsveckan 63 90 Nej
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Utan trycksar (kategori 2-4) 88 90 Nej
Mansklig narvaro i dodségonblicket 86 90 Nej

Tabell 2

Nedanstdende diagram visar 2025 ars resultat avrundat i hela procent jamfort med féregdende ar.
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Diagram 5.

Jamfort med foregaende ar har kvalitetsindikatorerna i stort har samma resultat. Vi har arbetat med
palliativ vard och upplevelsen ute hos legitimerad personal ar att vi arbetar mer likvardigt och
kvalitetssakrat.

Antal registrerade dodsfall var 72 st. Av dessa var 88% vantade. Merparten har avlidit inom Sarskilt
boende. Andel som inte hade smarta/var helt smartlindrade var 83 %, delvis smértlindrade 12,5,
ovisst 4,2.

Under 2026 fortsatter arbetet med den Nationella vardplanen for palliativ vard (NVP), med utékning
av del 2, vilket férvantas hoja kvaliteten i den palliativa varden genom tidigare planering och battre
samverkan, bland annat inom rehabilitering.

Beteendemassiga och psykiska symtom vid demens (BPSD)

Beteendemassiga och psykiska symtom vid demens (BPSD) drabbar cirka 90 % av alla personer med
en demenssjukdom nagon gang under sjukdomsférloppet. Dessa symtom kan innebéara aggressivitet,
oro, apati, hallucinationer eller somnstérningar, vilket orsakar stort lidande bade fér personen sjalv
och for narstaende. BPSD-registret syftar till att minska bade forekomsten och allvarlighetsgraden av
BPSD genom tvarprofessionella vardinsatser. Malet ar att forbattra livskvaliteten for personer med
demens.

Okad registrering och férbattrad vard vid BPSD:

Under 2025 genomfordes 230 registreringar, vilket ar en 6kning jamfort med 2024 da 204
registreringar utfordes. | kommunen finns 3 utbildare i BPSD. 216 medarbetare har gatt utbildning i
BPSD, inkluderat chefer och legitimerad personal.

Personcentrerad vard, som anpassas efter individuella behov och 6nskemal, skapar en trygg och
valbekant miljo. Detta kan minska stress och darmed ocksa lindra smarta. Statistiken fér Kavlinge
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Kommun visar att andel smaértfria patienter ar 85% (vilket inte innebar att 15% haft smarta, utan att
den som registrerat inte har vetat, eller att smarta lindrats mkt, men varit svart att veta om den
lindrats till 100%). Resultaten ar likvardigt jamfort med féregaende ar. Kavlinge Kommun har battre
statistik an Skane och Riket, se diagram nedan.
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Diagram 6

BPSD registret tittar dven pa hur stor andel av patienterna som har lakemedelsbehandling mot
demenssjukdom. Nedan diagram visar att Kavlinges patienter har lakemedel mot demenssjukdom i
storre utstrackning an patienter i Skane och Riket, vilket anses positivt.
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Diagram 7.

Avvikelser

Fel och brister ska identifieras och de risker som kan medfora skada for patienten ska férebyggas.
Avvikelser ses som en viktig del i sektorns patientsdkerhetsarbete. Alla avvikande handelser ska
rapporteras i befintligt system. Nar en avvikelse rapporteras utreds handelsen och atgarder vidtas. En
del i avvikelseprocessen ar att riskbedoma handelsen utifran sannolikhet for upprepning samt
allvarlighetsgrad. Lakemedelsavvikelser och fallavvikelser har under 2025 6kat nagot.
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Fallforebyggande atgarder och systematiskt arbete med avvikelser diskuteras pa de

multiprofessionella teamen som leds av enhetschef pa resp. omrade.

Typ av avvikelse Inrapporterat Inrapporterat Inrapporterat
antal 2025 antal 2024 antal 2023

Lakemedel 378 334 437
Fallrapporter 1461 1385 1182
Medicintekniska produkter 20 19 28
Ordination och behandling 71 54 72
Bemotande 19 14 0 (ny 2024)
Utebliven eller fordrojd 39 27 0 (ny 2024)
behandling
Dokumentation 13 12 19
Hygien 10 21 11

Tabell 3

Kvaliteten pa hanteringen av avvikelser har en stor betydelse for patientsdkerheten. MAS, MAR och
SAS visar och stottar enhetscheferna i detta arbete genom bl. a. utbildningsinsatser. Majoriteten
avvikelser avser fall och lakemedel.

Under 2025 rapporterades totalt 1461 fallrelaterade avvikelser, vilket ar en 6kning med 77 avvikelser
jamfort med tidigare ar. Variationen beror framst pa sammansattningen av vardtagare under aret,
dér vissa patienter har diagnoser som innebér en 6kad fallrisk trots vidtagna férebyggande atgarder.
En ytterligare forklaring till 6kningen ar att MAR och MAR under 2025 har fortydligat rutinerna for
rapportering. Under aret rapporterades dven 378 lakemedelsavvikelser, vilket ger en 6kning pa 44
avvikelser. Sett till de 800 000 Iakemedelsinsatser som genomfors arligen bedéms nivan inte vara
alarmerande. Avvikelser som rapporterats under ordination och behandling ar felregistrerade i flera
fall och ar lakemedelsavvikelser (ex. For sent given tablett). | stort ar resultaten likvardiga som
tidigare ar.

Lex Maria

En Lex Maria anmaélning kommer skickas skickats till IVO dar hdandelsen intraffat pa korttidsenhet
under 2025, avvikelsen rérde en sen beddmning och atgérd pa ett trycksar. Atgarder i form av
utbildning, klargérande av dokumentationsskyldighet och riskbedémningar ar utforda eller
planerade.

Synpunkter och klagomal

En annan viktig del i sektorns systematiska kvalitetsarbete ar att ta emot och utreda synpunkter och
klagomal. Inkomna synpunkter och klagomal som &r kopplade till enskilda patienter och som avser
brister i halso- och sjukvarden utreds och besvaras av berord chef.

Moijliga vagar for att lamna synpunkter och klagomal:

Patienter och narstaende kan kontakta verksamheten direkt for att [imna synpunkter och klagomal.

| alla kommuner ska det finnas en patientndmnd. Kavlinge Kommun har avtal med Skanes
patientndmnd som &r en av Region Skanes forvaltningar. Det ar en fristdende opartisk instans som
kan hjalpa patienten eller ndrstaende att fora fram klagomal till verksamheten och se till att de blir
besvarade. Det inkom 2 arenden fran patientndmnden under 2025. Ett drende berérde framst
anhorigas synpunkter pa katetervard och vard i livets slut pa Villa Fridsbo. Kommunen har gjort tillsyn
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och undersokning i detta arende dar Villa Fridsbo utfort atgarder enligt handlingsplan. Det andra
drendet géllde en handelse for tva ar sedan dar anhoriga haft synpunkter pa lakemedelsoverlamning
till patient med missbruksproblematik och informationshantering efter dédsfall. Informationen
lamnades av polis (enl.rutin nar det ar oklart dodsfall), och lakemedelshanteringen beslutades av
l&kare. MAS har utrett hdndelsen och svarat patientnamnd/anhériga att kommunen inte brustit i
detta fall.

Patienter och narstaende kan dven lamna klagomal till Inspektionen fér vard och omsorg som sedan
tar beslut om att inleda en utredning alternativt skicka klagomalet till sektorn for utredning.
Synpunkter kan dven komma via Asikt Kavlinge som finns tillganglig pd kommunens webbplats.

Oka riskmedvetenhet och beredskap

Alla delar av varden behdver planera for en hialso- och sjukvard som flexibelt kan anpassas till
kortsiktigt eller langsiktigt forandrade forhallanden, samtidigt som funktionaliteten bibehalls - dven
under ovantade férhallanden.

For den legitimerade personalen finns en prioriteringslista for att bedéma vardniva. En sadan
prioriteringslista hjalper till att skapa en standardisering i hur patienter bedéms och gor det mojligt
att ge ratt vard till ratt patient vid ratt tidpunkt, sarskilt i situationer med hogt tryck eller stérre
ovdntade handelser.

Sektorn har under 2025 arbetat med att se 6ver beredskapslager for skyddsutrustning och
medicintekniska produkter. En utvecklingsstrateg har beredskapsfragor som ett kontinuerligt
arbetsmoment och samverkar nara ledning, strateger och enhetschefer for att kommunen ska ha en
god beredskap.

MAL, STRATEGIER OCH UTMANINGAR FOR 2026

Implementering av nytt verksamhetssystem

Inférandet av Lifecare HSL under 2026 ar en av de storsta verksamhetsforandringarna inom
kommunens halso- och sjukvard pa manga ar. Arbetet 4r omfattande, paverkar samtliga legitimerade
professioner och innebar en systematisk omstallning fran Procapita till ett modernt, processbaserat
och mer patientsadkert journalsystem. Systemet ska ge battre stod for digitala arbetssatt och skapa en
enhetligare hantering av HSL-dokumentation och kommunikation. For den legitimerade personalen
innebar detta att de kommer att fa forandrade arbetssatt och krav pa struktur. Det innebér ocksa att
flertal rutiner behéver anpassas for att passa det nya arbetssattet. Ett trettiotal delprojekt ar igang

relaterat till implementeringen som involverar olika professioner i verksamheten och kommer att
slutféras under 2026.

Implementeringen sker utifran nationella krav, kommunens egna rutiner och en tydlig
projektstyrning. | mars 2026 startar det omfattande arbetet med att manuellt flytta information fran
vart befintliga journalsystem till ett nytt Lifecare HSL. | samband med detta kommer legitimerad
personal att fa utbildning bade i gdllande dokumentationskrav enligt lagrum och i anvdandningen av
det nya journalsystemet. Omvardnadspersonalen kommer fa utbildning i att skicka en vardbegaran,
ett sdkrare satt att formedla information.

NPQO Process och loggkontroller
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For narvarande saknas en vélstrukturerad och konsekvent process for anvandningen av Nationell
Patient Oversikt, NPO (en tjanst som mojliggdr for olika vardgivare att fa direktatkomst till varandras
journaluppgifter), vilket innebar att vi inte kan sdkerstalla att dokumentation och loggkontroller sker
pa ett korrekt satt. For att leva upp till gdllande riktlinjer behéver en tydligare och mer strukturerad
rutin inforas, vilket kommer pabérjas under 2026.

Fortsatt arbete med att starka kunskaper i avvikehantering

| december 2024 genomgick samtliga enhetschefer en utbildning om hantering av avvikelser. Under
2025 har det noterats en forbattring i korrekta avvikelsehanteringar jamfort med tidigare ar.

Trots 6kad korrekthet saknas fortfarande dokumentation av atgarder och bakomliggande orsaker i
utredningarna, och den information som finns dokumenteras ofta pa fel plats i systemet.

Fran och med januari 2026 finns grundutbildning tillganglig for all personal i Grade.

En workshop ska anordnas for att ytterligare hoja kvalitén pa utredningar. Workshopen riktar sig till
enhetschefer och legitimerad personal i syfte att 6ka kunskapen kring att utreda och analysera
avvikelser pa systemniva. Det planeras dven foér gemensamma avvikelse-traffar dar utredare kan
komma och fa hjalp.

9-gruppen

Avtalet for 10-gruppens nuvarande hjalpmedelstjanster I6per ut i september 2026, vilket har medfort
att arbete med en ny upphandling har pabérjats under aret. | samband med avtalsstart byter 10-
gruppen namn till 9-gruppen eftersom det ar 9 kommuner som samverkar. Syftet med den nya
upphandlingen ar att starka patientsakerheten genom att sakerstalla att arbetsterapeuter och
fysioterapeuter/sjukgymnaster avlastas fran arbetsuppgifter som inte kraver legitimerad kompetens.
Detta ska mojliggora att mer tid kan avsattas for patientnara rehabiliteringsinsatser. Ett ytterligare
mal ar att 6ka mojligheterna for patienter att sjalva ta storre ansvar i hanteringen av sina hjalpmedel,
nar sa ar lampligt och patientsakert, vilket forvantas bidra till 6kad delaktighet och forbattra
vardflodet.

Fortsatt arbete med Nara Vard i samverkan

Uppfoljning och vidare arbete med Nara Vard kommer ske under 2026 inkluderat:

- Utoka samverkan med den regionala priméarvarden i linje med nationella rekommendationer.
Fortsatt utarbetning av kommungemensamma rutiner och arbetssatt ar ett led i detta arbete,
liksom det forebyggande arbetet. Mgjlighet att ge intravends antibiotika i hemmet kommer bli
mojligt i borjan av 2026 genom samverkan med mobila team och halsovalsenheter.

- Oka tillgdngligheten pa geriatriker till vdra mest skéra dldre genom samverkan med
hélsovalsenheter som har geriatriker anstallda. Nytt Rad och Stéd avtal fr.o.m. 1 mars dar
lakarstdd, samverkan och gemensamma utbildningar till legitimerad personal i mellersta Skanes
kommuner preciseras. Ett 6kat antal patientansvariga lakare som ar geriatriker till vara mest
skora dldre patienter borgar for en starkt kvalitet pa varden, bl. a avseende bra kvalitet pa SIP
(samordnad individuella planer), medicinska vardplaner, 6kat samordningsansvar och
tillganglighet och radgivning.

- Arbetet med Nationell Vardplan Palliativ vard ska breddas till att dven innefatta del 2, vilket
berér beslutstod och det forebyggande arbetet. Det ar en atgard for att arbeta i linje med de nya
riktlinjerna for palliativ vard (bl. a tidigare start av palliativ vard, fler samtal och mer stod till
anhoriga).

- Se 6ver mojligheten att skapa ett metodrum for att underlatta utbildning och fortbildning av
bade omvardnadspersonal och legitimerad personal.
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- Oka samverkan mellan hilsofrdmjande enheten och regionala priméarvarden, dér dven arbete
med psykisk hdlsa och suicidprevention ingar.

Kvalitetsregister

Fortsatt arbete med att riskbeddma och tillvarata resultaten fran Kvalitetsregister som Senior Alert,
BPSD, Swedem och Palliativregistret kommer ses som ett viktigt steg i att arbeta forebyggande och
patientsdkert. Webbutbildningen “ett fall for teamet” blir obligatoriskt for legitimerad personal 2026.

Sakerstélla korrekt debitering av HSL insatser samt hjdlpmedelsabonnemang

De legitimerade har upplevt viss osakerhet kring hur patienter ska debiteras for HSL-insatser och
hjalpmedelsabonnemang, vilket i enstaka fall lett till felaktiga debiteringar och aterbetalningar. For
att sakerstélla att avgifter hanteras korrekt och i enlighet med kommunens beslut kommer anvisning
tas fram. Den ska fungera som stdd for legitimerad personal och bidra till en enhetlig och rattvis
debiteringsprocess.

Okad digitalisering

Inom ramen for kommunens mal och digitaliseringsarbete kommer den planerade piloten for
lakemedelsautomat att sjosattas under borjan av 2026. Faller piloten val ut finns malsattning att
utoka antalet lakemedelsautomater och erbjuda det till samtliga patienter som har halso-och
sjukvard i hemmet dar kriterierna uppfylls.

Rehabiliterande férhallningssatt

Under 2025 genomgick all omvardnadspersonal inom sarskilt boende en utbildning i ett
rehabiliterande forhallningssatt, med fokus pa att starka individens egna formagor i stallet for
att enbart ge hjalp. | dag saknas ett tydligt arbetssatt som beskriver hur arbetsterapeuter och
fysioterapeuter/sjukgymnaster ska arbeta rehabiliterande, liksom hur det rehabiliterande
forhallningssattet ska genomféras tillsammans med omvardnadspersonalen pa sarskilt
boende. Ett gemensamt och strukturerat arbetssatt kommer att tas fram 2026.
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W4 KAVLINGE Omsorgsnamnden, protokoll
%' KOMMUN _—

2026-03-03
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§/| 4 Dnr: ON 2025/109

Maltidsstrategi

Beslut

Omsorgsnamndens beslut
Omsorgsnamnden godkanner reviderad Maltidsstrategi.
Maltidsstrategi, Ks § 209/2019, upphavs i samband med att reviderad maltidsstrategi antas.

Arendebeskrivning

Omsorgsnamnden har tagit fram en ny maltidsstrategi och behandlat inkomna remissvar fran
PRO Kavlinge, SPF Club 75 Kavlinge, SPF Gillhdég samt utbildningsnamnden. Omsorgsnamnden
bedémde att strategin inte behdvde ytterligare fortydliganden utifran remissvaren och beslutade
att skicka den vidare till kommunstyrelsen foér antagande, i enlighet med tidigare praxis.

Maltidsstrategin ses 6ver en gang per mandatperiod och syftar till att sakerstélla att kommunens
maltider ar sdkra, valsmakande och naringsriktigt sammansatta samt att skapa en jamn kvalitets-
och serviceniva inom samtliga verksamheter. Strategin ska vara vagledande for kommunens
verksamheter och utgora underlag for mal- och verksamhetsarbete samt beredskap. | den
aktuella 6versynen har ett storre omtag gjorts, bland annat med 6kat fokus pa hallbarhet och
beredskap, vilket motiverade en bred remiss till namnder och berdrda féreningar.

Tidigare mandatperioder har kommunstyrelsen antagit maltidsstrategin. Kommunstyrelsen
bedémer dock att maltidsstrategin ligger inom omsorgsnamndens ansvarsomrade och att
antagande darfor bor ske dar vilket framgar av kommunstyrelsens beslut 2026-02-18. Samtidigt
ser kommunstyrelsen ett varde i att i fortsattningen vara remissinstans vid framtida revideringar
av strategin. Maltidsstrategin har skickats ater till omsorgsnamnden for antagande.

Beslutsunderlag

e Maltidsstrategi, tjansteskrivelse

e Inkomna remissvar

e Maltidsstrategi 2019

e Maltidsstrategi 2026

e Kommunstyrelsens beslut § 25/2026, Overldmnande av méltidsstrategi till omsorgsnamnden
for antagande

Justerandes signatur Utdragsbestyrkande
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Maltidsstrategi - Kivlinge kommun

Maltiderna inom Kavlinge kommuns verksamheter ska framja matgladje, gemenskap
och bidra till 6kad livskvalitet. Genom att erbjuda naringsriktiga, hallbara, trivsamma,
goda, integrerade och sakra maltider vill vi skapa forutsattningar for ett gott liv for vara
medborgare.

Syftet med en maltidsstrategi

Alla matgaster och medborgare ska
kanna trygghet i att det serveras sakra
maltider som ar valsmakande och
naringsriktigt val ssammansatta med
gasten i fokus. Maltidsstrategin ska
sakerstalla en jamn kvalitets- och
serviceniva inom alla verksamheter.

Maltidsstrategin ska vara vagledande for
kommunens alla verksamheter och |
utgdra underlag for malarbete, {
verksamhetsplaner och beredskap. '

| Kavlinge kommun har vi ett
helhetsperspektiv pa maltiden som
utéver maten pa tallriken tar stor hansyn
till inkdp av ravaror, maltidsmiljo,
transporter, serveringstid, gemenskap
och valméjlighet.

Maéltidsmodellen (Livsmedelsverket)

Det ar viktigt att vara medborgare har inflytande och kdnner delaktighet i den mat som
serveras. Det ska finnas forum dar fragor mellan matgast och beslutsfattare diskuteras.

Hur vet vi att strategin foljs?

For att maltidsstrategin ska kunna efterlevas och dess syfte ska uppnas kravs
engagemang, Oppenhet och ett gott samarbete mellan kommunens verksamheter och
sektorer. Alla har ett gemensamt ansvar att bidra till att maltidsstrategin efterlevs i
vardagen. Maltidsstrategin ska revideras 1 gang per mandatperiod.

Maltidsstrategin lutar sig mot styrande dokument sa som, Agenda 2030, Sveriges
livsmedelsstrategi, Livsmedelsverkets rekommendationer, barnkonventionen samt foljer
gallande lagstiftning.

Maltidsstrategin gar hand i hand med Kavlinge kommuns hallbarhetsstrategi.

Kavlinge kommun leder vagen med framtidens maltider som ar lika innovativa som
hallbara, och dar trygghet ar en sjalvklar ingrediens.

Kavlinge kommun 2(9)
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Fokusomraden

1.

046

Integrerade maltider

Maltider dar matgasten integreras framjar en kansla av medbestdmmande,
gemenskap och meningsfullhet, och ska vara en sjalvklar del i Kavlinge kommuns
alla verksamheter.

Goda och trivsamma maltider

For att skapa goda och trivsamma maltider arbetar vi med moten mellan
matgaster och medarbetare. Vi tittar pa helheten och matgastens upplevelse av
maltiden.

Niéringsriktiga Maltider

Varje maltid ska vara valsmakande, naringsriktig samt anpassad efter matgastens
behov. Att gbra medvetna val med fokus pa naringsriktighet och hallbarhet ska
vara en sjalvklarhet. Det handlar inte bara att matta magen utan aven att ge
kroppen det den behover for att ma bra.

Hallbara och miljésmarta maltider
Hallbara och miljdsmarta maltider kraver helhetstank - fran produktion och
forpackning till transport och hela vagen till den matgastens bord.

Sidkra maltider

Sakra maltider ska var en sjalvklarhet i Kavlinge kommuns verksamheter och
darfor arbetar vi for att kunskap ska vara tillganglig for alla som tillagar, levererar
och hanterar maltider.
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Agenda 2030 - ett av véra viktiga styrdokument
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Integrerade maltider

Madltider ddr matgdsten integreras framjar en kédnsla av medbestdmmande,
gemenskap och meningsfullhet, och ska vara en sjalvklar del i Kavlinge
kommuns alla verksamheter.

| Kavlinge kommun vill vi att alla ska fa mojlighet att vara delaktiga och bidra utifran sina
egna forutsattningar. Detta gor vi genom att inkludera barn och unga, omsorgstagare,
medarbetare och medborgare i maltidsarbetet.

Vi ska arbeta dver sektorsgranserna och involvera kommunens olika
verksamheter och se maltiden som en vardefull resurs for vara
matgaster. Genom att vara lyhdérda och inkludera matkultur och
tradition serverar vi maltider som férenar och ger en kansla av
trygghet och igenkanning.

Tillsammans skapar vi aktiviteter som starker samhdorighet och
engagemang, samtidigt som vi formedlar kunskap om mat,
hallbarhet och halsa.

Detta ndr vi bland annat genom:
o Kommunens maltidsambassaddrer och maltidsméten
o Att mota vara matgaster vid och utanfor deras maltider
e Matrdd
o Matlagningsaktiviteter med vara matgaster
e Medborgardialog
e Genomfora regelbundna kvalitetsundersékningar
o Pedagogiska- & omsorgsmaltider
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Goda och trivsamma maltider

Fér att skapa goda och trivsamma madiltider arbetar vi med méten mellan
matgdster och medarbetare. Vi tittar pd helheten och matgdstens upplevelse av
madltiden.

Vi stravar efter att na kvalitet var du an befinner dig i Kavlinge
kommun och tar hansyn till verksamheternas olika
forutsattningar och majligheter.

Noggrant utvalda ravaror och en omsorgsfull beredning i
kombination med en inbjudande maltidsmiljé och god
service ger forutsattningar for att varje maltid ska vara
nagot att se fram emot.

Vi ska lyfta fram traditioner och folja arstidernas vaxlingar
exempelvis genom att skolor och férskolor serverar och
dekorerar utifrdn sésong med teman som skordevecka eller
klimatvecka, samt att omsorgen firar hogtider och
gammeldagsmarknad.

Detta ndr vi bland annat genom:
* Innovation, workshops och projekt
+ Kompetenshojande aktiviteter
« Halla maltidsmdten med omsorgen
+ Halla maltidsmd&ten med skola och férskola
« Skapa aktiviteter efter hogtider och sasong
« Uppfoljning genom enkater och dialog
* Arbetar enligt FAMM (Five Aspects Meal Model)
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Naringsriktiga maltider
Varje mdiltid ska vara vilsmakande, néringsriktig samt anpassad efter
matgdstens behov. Att géra medvetna val med fokus pd ndringsriktighet och

héllbarhet ska vara en sjélvklarhet. Det handlar inte bara att métta magen
utan dven att ge kroppen det den behéver for att ma bra.

| Kavlinge kommun arbetar vi utifran Livsmedelsverkets
rekommendationer for bra maltider i skola och omsorg. Vara

maltider naringsberaknas och anpassas efter malgruppernas N(’jrings-
behov. riktig

Medarbetare inom Kavlinge kommun ska ges mdjlighet att, via

larportaler, férelasningar och moten, ta del av och sprida

kunskap om naringsriktiga maltider. Malet ar att framja

medvetenheten kring maltidens betydelse for halsa och

valbefinnande, samt att skapa forutsattningar for att maltider inom kommunens
verksamheter ska halla hog naringsmassig kvalitet.

Med bra livsmedelsval, engagemang och kunskap skapar vi tilsammans maltider som
gor skillnad i vardagen, starker larande och valmaende samt bidrar till en hallbar
framtid. En maltid ska ge kroppen ratt byggstenar och energi, bidra till battre halsa i
livets alla skeden samt forebygga undernaring och felnaring.

Detta nar vi bland annat genom:
« Upphandling och avtalsuppfoljning
« Anvanda digitala verktyg for menyplanering och naringsberakning
« Samverka mellan verksamheter och natverk
« Utbildning och information till medarbetare och medborgare
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Hallbara och miljosmarta
maltider

Hdllbara och miljésmarta mdltider krdver helhetsténk - fran produktion och
forpackning till transport och hela végen till den matgdéstens bord.

Alla livsmedel som kops in, tillagas och serveras i Kavlinge kommun
valjs med omsorg.

| Kavlinge kommun arbetar vi i linje med de nationella malen for
hallbar och halsosam livsmedelskonsumtion - ett stort steg mot
Agenda 2030.

Miljé-
smart

Vara verksamheter arbetar kontinuerligt for att minimera

matsvinnet och tar ansvar fran ravara till servering. Vi visar respekt

for vara gemensamma resurser och bidrar till en mer hallbar

livsmedelsforsorjning. Att arbeta med rdvaran starker dessutom kommunens
beredskap vid extraordinara handelser, da tillgadngen pa livsmedel kan bli paverkade.

Med kunskap, engagemang och kloka beslut skapar vi maltider som ar bra bade for
manniskors halsa och for var planet. Vi behdver samarbeta och lara av varandra samt
utveckla nya idéer och smarta I6sningar for att mota dagens krav och framtidens
utmaningar.

Detta ndr vi bland annat genom:

* Upphandling och avtalsuppféljning

* Menyplanering efter sasong

* Arbeta med matsvinn och kallsortering

+ Oka andelen vegetabilier och baljvaxter i maltiden
* Kunskap till medarbetare och matgaster

* Minimera transporter

+ Kreativ och innovativ rdvaruhantering
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Sakra maltider

Sdkra maltider ska var en sjdlvklarhet i Kévlinge kommuns verksamheter och
darfor arbetar vi for att kunskap ska vara tillgénglig for alla som tillagar,
levererar och hanterar maltider.

Kunskapen hos vara medarbetare sakerstaller att vara matgaster far den kost de
behdver. Matgasten ska kanna sig trygg oavsett allergi eller konsistensbehov och
att maltiden bereds livmedelssakert. Med ratt kunskap och rutiner kring
livsmedelshantering, teknik och utrustning sakerstalls att maten
hanteras och serveras pa ratt satt i kommunens verksamheter.

Olika typer av handelser paverkar var vardag som exempelvis
varmeboljor, nederbdrd och kraftiga ovader som kan leda till
elavbrott och logistiska utmaningar och pdverka livsmedelshantering.
Aven IT-stérningar kan paverka vara digitala system och
kommunikationsvagar vilket staller hdga krav pa rutiner. Det ar darfor viktigt att vara
rustade for extraordinara handelser och att rutiner kring maltider och
livsmedelsforsorjning finns i kommunens beredskapsplaner. Vi ska kunna agera snabbt
och effektivt nar ndgot ovantat intraffar och sakra tillgadngen till viktiga resurser.

Detta ndr vi bland annat genom:
* Utbildning i livsmedelssakerhet/hygien/specialkost
+ Digitala arbetsverktyg
« Tillsyn av livsmedelsverksamheter
+ Uppdaterade egenkontrollprogram
+ Aktuella rutiner och system for avvikelser
+ Beredskapsrutiner och planering,

Kavlinge kommun 8(9)
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Styrande dokument

Maltidsstrategin baseras pa och foljer gallande lagstiftning och rekommendationer for
att garantera kvalité, sédkerhet och hdllbarhet. De styrande dokumenten vagleder vart
arbete med integration, innovation och beredskap. Styrdokumenten kan justeras vid
eventuelle revideringar och uppdateringar.

Dokument som styr vadrt arbete

Agenda 2030

Livsmedelslagstiftningen

Kost- & naringsrekommendationer for specialkost
Nordiska naringsrekommendationerna - NNR
Kavlinge kommuns Hallbarhetsstrategi

Sveriges Livsmedelsstrategi

Livsmedelsverkets rekommendationer
Barnkonventionen

Skollagstiftningen

Livsmedelsverkets rekommendationer fér bra maltider i skolan och forskola
Nationella riktlinjer for maltider i omsorgen
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Bokslut for omsorgsnamnden ar 2025

Beslut

Omsorgsnamndens beslut
Omsorgsnamnden beslutar att godkanna bokslutsrapporten samt att skicka den vidare till
kommunstyrelsen.

Arendebeskrivning

Bokslutet avseende omsorgsnamnden visar vid drets slut en positiv avvikelse mot budget om 4,8
mnkr. Omsorgsverksamheten stod for hela avvikelsen, medan Maltidsservice var i ekonomisk
balans mot budget. Omsorgsverksamhetens personalkostnader blev lagre an budgeterat, och de
flesta enheter gick hade en positiv avvikelse mot budget. Utfallet var battre an prognos efter
kvartal 3 da sektor Omsorg prognostiserade en positiv avvikelse om 2,1 mkr.

Beslutsunderlag

e Bokslut for omsorgsnamnden ar 2025, tjansteskrivelse
e Arsbokslut 2025 Omsorgsnamnden

Beslutet skickas till

Fér kannedom
Kommunstyrelsen

Justerandes signatur Utdragsbestyrkande
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Namndens rapport arsbokslut

Sektorchef har ordet

Omsorgsnamnden fattade den 27 maj 2025 beslut om en viljeinriktning fér sektor Omsorg:
“Tillsammans formar vi framtidens omsorg!”. Viljeinriktningen bygger pa omvarldsbevakning och
framtidsspaningar inom omraden som befolkningsutveckling, digitalisering och arbetsmarknad i
relation till sektor Omsorgs uppdrag att erbjuda valfardstjanster. Syftet ar att resurserna ska
anvandas sa rationellt och effektivt som mojligt, med ett fortsatt starkt fokus pa att arbeta
smartare och utveckla verksamheterna.

Ett viktigt fokus i utvecklingsarbetet under 2025 har varit digitalisering. Sektorn har en levande
digitaliseringsplan som regelbundet har rapporterats till omsorgsnamnden. Exempel pa insatser i
denna riktning &r ett nytt system for trygghetslarm som har tagits i bruk under aret, med mojlighet
till 6kad effektivitet i mottagande av larm och larm som dven fungerar utomhus. Forberedelser
har gjorts for att i boérjan av 2026 borja anvanda lakemedeldispensers for personer i ordinart
boende. Dessa insatser forvantas framja okad sjalvstandighet, bibehallen hélsa och
individanpassat stod. De ska ocksa fungera som komplement till mer traditionellt stod, vilket
skapar béttre forutsattningar att klara uppdraget dven vid utmaningar i personalférsorjningen.

Ur ett medarbetarperspektiv har fokus legat pa att forenkla det dagliga arbetet, exempelvis har
“den gula parmen” som har funnits i ordindrt boende digitaliserats, VR-stddd utbildning har
implementerats och en digital tjdnst for ansdkan och handlaggning av sjuklon for externa utforare
LSS har borjat anvandas. Arbetet knyter tydligt an till det kommundvergripande politiska malet
om att nya innovativa arbetssatt skapar hallbara forutsattningar att klara det kommunala
uppdraget.

Under aret har insatser gjorts for att anpassa verksamheten till nya socialtjanstlagen som tradde i
kraft 1 juli 2025, med fokus pd mer férebyggande, lattillgangligt, jamstéllt och kunskapsbaserat
arbetssatt. Som en anpassning till ny lag och utmaningar med grédnssnitt mellan ansvar beslutades
om en ny sammanslagen enhet mellan sektor Omsorg och sektor Arbetsliv och fritid. | den nya
enheten samlas insatser for personer inom socialpsykiatrin och skadligt bruk och beroende under
en enhetschef. Ett annat exempel ar den “forsta linje” for kommuninvanarna med fokus pa
framjande och stddjande insatser som har etablerats inom den enhet dar bade myndighet och
hélsoframjande arbete &r organiserade.

Inom maéltidsservice har anpassningar gjorts for att hantera minskat behov av mat till sektor
Utbildning, och fortsatta justeringar kommer att goéras under kommande ar. Under 2025 har
maltidsverksamheten ocksa haft ett ndra samarbete med LSS-verksamheten for att framja god
och naringsriktig mat.

ARSBOKSLUT 2025
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Verksamhetens resultat

Det finns en uttalad politisk ambition att Kavlinge kommuns olika sektorer ska tillhéra de 10
procent kommuner i Sverige med hogst kvalitet samt 10 procent mest kostnadseffektiva. Sektor
Omsorg har tagit sig an uppdraget genom flera olika insatser:

- Omsorgsnamndens beslutade viljeinriktning for framtidens omsorg handlar om att standigt
omprdéva arbetssatt och att hitta nya former for samarbete, att prioritera ett férebyggande och
halsoframjande forhallningssatt, med betoning pa individens egenansvar och delaktighet, samt
att i mesta mojliga man anvanda digitala [6sningar i syfte att effektivisera, men ocksa for att kunna
ge stod och hjalp efter behov.

- Handlaggningsprocessen inom SoL och LSS har genomlysts av en extern part. Syftet med
utredningen var att ge forutsattningar for en verksamhet dar hog rattssdkerhet och
ambitionsnivaer samstammer med lagkrav samt att tillgdnglighet och transparens rader. Malet ar
att skapa en effektiv arbetsorganisation dar befintliga resurser anvdnds optimalt samt att
samarbetet och interaktionen med utférare ska Oka. Arbete pagar med att implementera
utredningens slutsatser.

- En modell har tagits fram for att sakerstélla hur den befolkningskompensation som sektorn
forvantas fa 2026-2035 ska anvandas for att tdcka 6kade behov i olika verksamheter. Modellen
visar vilka ar som behovet av resurser 6kar i olika verksamheter, och utgér underlag for ett sakrare
budgetarbete, battre prognosverktyg vid framtagande av lokalférsérjningsplan samt kompetens-
forsorjningsplan. For att fungera optimalt behdver modellen féljas upp arligen och behov och
antaganden revideras.

| det effektivitetsindex som publicerades for 2024 har bade LSS-boende och daglig verksamhet
forbattrat sina resultat jamfért med andra kommuner. Dessa verksamheter ligger nu néara de 25
procent basta kommunerna nar det géller effektivitet, och pa kvalitetsindex hamnar de bland de
20 procent basta. Forbattringen under 2024 beror framst pd battre resultat i brukarunder-
sokningarna inom LSS-boenden. Nar det géller resurseffektivitet ligger verksamheterna pad samma
nivd som genomsnittet fér landets kommuner.

Aldreomsorgen placerar sig bland de 30 procent basta kommunerna totalt sett. Den bedéms vara
resurseffektiv och fortsatter att ligga i nivd med de 10 procent mest kostnadseffektiva
kommunerna i landet. Detta visar att aldreomsorgen anvander sina resurser pa ett effektivt satt.
Samtidigt ar kvalitetsindex lagre an genomsnittet for alla kommuner, men resultaten inom
aldreomsorgen har forbéattrats under 2025, vilket lar paverka indexet for 2025 i positiv riktning.

Effektivitetsindex for aren 2020-2024 visas nedan. Indexet ar en sammanvagning av kvalitetsindex
och resursindex.
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Effektivitetsindex

2020 2021 2022 2023 2024

LSS boende och daglig verksamhet 59 61 49 65
Kvalitetsindex LSS boende och daglig verksamhet 65 55 58 76
Resursindex LSS boende och daglig verksamhet 63 60 61 53 50
Aldreomsorg 65 67 65 63 64
Kvalitetsindex dldreomsorg 53 52 53 37 44
Resursindex dldreomsorg 66 76 82 83 79

Kdlla: Kolada dr en dppen och kostnadsfri databas med drygt 6 000 nyckeltal och flera olika
analysfunktioner. Syftet dr att stédja arbetet med analys, jimférelser och uppfélining i kommuner
och regioner. (kolada.se)

Oversikten visar hur nyckeltalen, justerade fér kommunens strukturella férutsattningar,
demonstrerar namndens relativa effektivitet genom att jamféra med andra kommuner.
Indexvardet, som kan variera fran 0 till 100, illustrerar effektivitetsnivan dar 100 representerar det
optimala resultatet.

Varje ar ges kommuninvanare som tar del av sektorns verksamheter mojlighet att lamna
synpunkter genom nationella enkdtundersdkningar. Resultatet for hemtjansten 2025 &r stabilt
med 90 procents ndjdhet, och 98 procent upplever ett gott bemdtande fran personalen. Detta
bekréftas dven i Hemtjanstindex 2025, dar Kavlinge kommun placerar sig pa sjatte plats nationellt.

For sarskilt boende for aldre har resultaten i 2025 ars enkéat forbattrats och ligger nu i nivd med
riksgenomsnittet. Nojdheten har okat, sarskilt vad galler mat och sociala aktiviteter, medan
information och inflytande fortsatt behdver starkas. Fortroendet for personalen &r fortsatt hogt,
men utvecklingsomraden finns kring kontaktvagar, mojlighet att paverka tider samt hantering av
synpunkter och klagomal.

Brukarundersokningen inom LSS visar pa forbattrad delaktighet; nio av tio brukare uppger att de
far bestdmma hemma och fler far den hjélp de 6nskar. Sammantaget &r nivaerna hdoga néar det
géller delaktighet, stdd fran personal och trivsel. Samtidigt finns utvecklingspotential inom
kommunikation, klagomalshantering och upplevd trygghet, dar andelen som kanner sig trygga
med all personal har minskat jamfért med féregdende ar.

Enkatresultaten omfattar bade kommunala verksamheter och privata utférare som arbetar pa
uppdrag av kommunen enligt LOU eller LOV. En kontinuerlig dialog fors med de privata utférarna
om vikten av systematiskt kvalitetsarbete och den enskildes upplevelse av stéd och insatser.

Omsorgsnamndens direktiv kring hygien i omsorgen ar fortsatt prioriterat. Olika arbetssatt
anvénds for att starka foljsamheten till hygienrutinerna, som over tid legat pa 6ver 90 procent,
aven om viss variation forekommer mellan aren.

Arbetet med att bibehalla och utveckla kvalitet och resultat sker [6pande. En ekonomi i balans
samt medarbetare och chefer som trivs och bidrar i verksamheten ar centrala forutsattningar.
Personalnyckeltalen i sektor Omsorg ar goda, med sjunkande sjukfrdnvaro och stabilitet bland
bade medarbetare och chefer. Arets satsningar pa kompetensutveckling och arbetet med att ¢ka
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attraktiviteten i omsorgsyrket bidrar till denna stabilitet. Samtliga tillfragade sommarvikarier, 100
procent, uppgav att de kan tanka sig att aterkomma nasta ar.

Goda resultat forutsatter dven samverkan, bade internt inom kommunen och externt. Ett exempel
ar samarbetet med polisen for att forebygga bedragerier riktade mot aldre, dar informations-
material har spridits via hemtjénst och hemsjukvard.

Sammantaget ar resultaten for sektorns verksamheter goda, dven om arbete aterstar for att nd
viljeinriktningen 10/10 och for att starka omraden med svagare resultat. Utvecklingsarbetet har
framfor allt lett till hdgre upplevd kvalitet, 6kad stabilitet och ett starkt fortroende for
verksamheterna. Det viktigaste resultatet &r att kommuninvanare som tar del av omsorgen méter
trygga verksamheter med engagerade medarbetare och ett respektfullt bemdotande. Allt
utvecklingsarbete utgar fran att, tillsammans med kommuninvanarna, skapa god kvalitet i stod
och insatser.

2023 2024 2025
Brukarbeddmning hemtjanst, helhetssyn andel nojda 88 91 90
Brukarbeddmning sérskilt boende, helhetssyn andel néjda 72 72 80
Brukarbeddmning boende LSS, kénner sig trygg med alla i personalen andel 72 82 77
Foljsamhet hygienrutiner évergripande 92 96 94

Kdlla: Kolada ¢ir en dppen och kostnadsfri databas med drygt 6 000 nyckeltal och flera olika
analysfunktioner. Syftet dr att stédja arbetet med analys, jimférelser och uppféljining i kommuner
och regioner. (kolada.se)
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Organisationskultur

Organisationskulturen ar ett viktigt ramverk for hur vi i Kavlinge kommun samarbetar, fattar beslut
och utvecklar verksamheten. Den tar sig uttryck i vara vardagliga beteenden och vilar pa
varderingarna 6ppenhet, engagemang och utveckling.

Under aret har vi paborjat arbetet med att starka och utveckla organisationskulturen genom att
involvera alla chefer i organisationen. Vi ser att nyckeln till en sund kultur bérjar hos chefen och
att ett tydligt, gemensamt ledarskap skapar forutsdttningar for 6nskade beteenden i hela
organisationen. Ett sarskilt fokus har darfor legat pa vara gemensamma chefstraffar, ledarforum
"Hur bygger vi en framgangsrik organisationskultur, vilka konkreta beteenden leder oss dit".
Forumet har bidragit till en gemensam forstaelse for vilka forhallningssatt och beteenden som
starker en sund kultur, och gett stdd i hur chefer kan omsatta detta i praktiken.

En sund organisationskultur ar en viktig framgangsfaktor fér att na kommunens vision och mal
samt for att stdrka engagemang, ansvarstagande och ett professionellt bemdtande gentemot vara
invanare.

Organisationskulturen inom sektor Omsorg ar en grundlaggande forutsattning for att skapa en
trygg, engagerande och motiverande arbetsmiljé fér medarbetarna.
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Sunda finanser

Ekonomisk analys

Ramférandringar

Sektorns tilldelade ram uppgar till 540,7 mnkr. Férslag till ram var 522,4 mnkr. Till ramen har
tillkommit 10,3 mnkr i befolkningskompensation, -0,2 mnkr fér minskad lokalkostnad och -2,7
mnkr i minskat personalomkostnadspalédgg. Det har dven tillkommit 1,1 mnkr fér Mal 6, 3 nya
brukare i boende LSS 2,2 mnkr och 7,6 mnkr for 6kade I6ner.

Sammanfattning namnd

Vid arets slut hade sektor Omsorg en positiv avvikelse om 4,8 mnkr jamfért med budget.
Omsorgsverksamheten stod for hela avvikelsen, medan Maltidsservice var i ekonomisk balans mot
budget. | budgeten for 2025 ingick 12,1 mnkr i statliga bidrag for att sakerstalla god vard och
omsorg for aldre. Utdver det fick sektorn ytterligare 10,3 mnkr i riktade statsbidrag. Nationellt
pagar ett arbete for att minska antalet riktade bidrag, och sektorn fortsatter darfor sitt arbete med
att minska beroendet av dessa bidrag. Det positiva resultatet inom omsorgsverksamheten beror
framst pa lagre personalkostnader &n berdknat. For Maltidsservice beror utfallet pa lagre intakter
eftersom antalet barn och elever minskat, men detta har vagts upp av lagre kostnader, framfor
allt for livsmedel och transporter.

Overforingspost

Sektorn forfogar 6ver 540,7 mnkr. Resultatet for 2022 och 2023 var i balans med budget pa +/- 0
och genererade inga overforingsposter. Omsorgsnamnden gjorde ett plusresultat for 2024 och
medel motsvarande 0,93 mnkr &r kvarstdende som 6verféringspost efter 2025.

Fkonomiskt utfall

Vid arets slut hade sektor Omsorg en positiv avvikelse om 4,8 mnkr jamfért med budget.
Omsorgsverksamheten stod for hela avvikelsen, medan Maltidsservice var i ekonomisk balans mot
budget.

Omsorgsverksamhetens personalkostnader blev lagre dn budgeterat, och de flesta enheter gick
plus. Det beror framfor allt pa lagre kostnader inom LSS — bade i daglig verksamhet, korttids-
vistelse och boenden enligt LSS.

Totalt hade omsorgsverksamheten och ledning en positiv avvikelse mot budget om 7,8 mnkr
varav ledning 2,1 mnkr och 6vriga enheter 5,7 mnkr. Fem av enheterna hade en negativ avvikelse
dar det var en enhet som avvek tydligt. Bestéllaren, som hanterar sektorns volymer hade en
negativ avvikelse om 3 mnkr av lagre momsintakter om 1 mnkr och 6kade kostnader pa grund av
Okade volymer om 2 mnkr. Internt var det en positiv avvikelse om 2 mnkr, framst inom sarskilt
boende och hemtjénst. De externa volymerna hade en negativ avvikelse om 4 mnkr, framst av
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externa placeringar i boende LSS och socialpsykiatrin. Aven engangskostnader av sjukkostnader
inom personlig assistans enligt LSS paverkade negativt.

En genomgang av befintligt lager visade att det fanns sjukvardsmaterial for 1,8 mnkr. Detta
bokférdes som en engangsintdkt. Verksamheten maste samtidigt ha ett beredskapslager
motsvarande tre manaders forbrukning, och darfor fick enheterna 0,6 mnkr i kompensation.
Resterande 1,2 mnkr bokférdes centralt.

Omsorg ledning hade en positiv avvikelse mot budget om 2,1 mnkr. Den positiva avvikelsen beror
pa lagervardet for sjukvardsmaterial, hogre intékter fran avgifter och lagre personalkostnader.
Tilldelade medel for mal 6 och 7 anvandes enligt plan.

Enheten Sjukskoterskor, HSL, USK hade en positiv avvikelse mot budget om 0,3 mnkr av lagre
personalkostnader, inhyrd personal och lagre kostnader for sjukvardsmaterial.

Rehabenheten hade en positiv avvikelse mot budget om 0,2 mnkr. Enheten har haft svart att
rekrytera personal, vilket minskat personalkostnaderna. Hogre kostnader av volymer inom
tekniska hjalpmedel och bostadsanpassningar har kompenserats av att kostnader belastat
investeringsbudgeten.

Handldggarenheten hade en negativ avvikelse mot budget om 0,1 mnkr av kostnader f&r inhyrd
personal.

Halsofréamjande enheten hade en negativ avvikelse mot budget om 0,2 mnkr av hogre
personalkostnader av fler tillsatta tjanster.

Hemtjanst hade en positiv avvikelse mot budget om 3,4 mnkr. Korttidsverksamheten med en
positiv avvikelse om 0,6 mnkr av betydligt storre volymer an vantat gav hogre intdkter som
kompenserade for kostnaderna. Hemtjanst Kavlinge och Hemtjanst Loddekdpinge hade positiva
awvikelser mot budget om 1,1 mnkr respektive 1,9 mnkr av ldgre personalkostnader an
budgeterat. Hemtjanst Furulund hade en negativ avvikelse om 0,2 mnkr av minskande volymer
under andra halvaret.

Sarskilt boende hade en negativ avvikelse mot budget om 0,8 mnkr. Séarskilt boende
Loddekdpinge hade en negativ avvikelse om 0,8 mnkr medan sarskilt boende Kavlinge var i
ekonomisk balans med budget. Sarskilt boende Léddekdpinge hade hogre personalkostnader av
brukare med stort omvardnadsbehov, samt héga kostnader for timanstallningar och 6vertid. En
oversyn gjordes under hésten som minskade avvikelsen.

LSS-enheterna hade en positiv avvikelse om 2,9 mnkr vid arets slut.

- Enheten for korttid, tillsyn och stédfamilj hade en negativ avvikelse mot budget om 0,2 mnkr.
Kostnaderna blev hogre &n budgeterat for ledsagning LSS och kontaktpersoner Sol.
Korttidsvistelsen och tillsynen minskade i omfattning under 2025, vilket gav lagre intakter, men
personalkostnaderna minskade inte i samma takt.

- Daglig verksamhet hade en positiv avvikelse mot budget om 0,4 mnkr vid arets slut. Verksam-
heten hade féarre brukare under aret och anpassade darfor kostnaderna genom att minska
personalkostnaderna.
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- Enhet Kungsgatan hade en positiv avvikelse om 1,6 mnkr vid arets slut. Tva nya brukare borjade
under 2024 och ytterligare en under hdsten 2025, vilket gav hogre intakter.

- Enhet Odalvagen, Tréningsvdgen hade en positiv avvikelse om 0,2 mnkr vid arets slut av lagre
personalkostnader och 6vriga kostnader.

- Enhet V Langgatan, Kansligatan, Bruksgatan hade en positiv avvikelse om 0,9 mnkr vid arets slut
av lagre personalkostnader samt att fler brukare har tillkommit.

Maltidsservice var vid arets slut i ekonomisk balans med budget. Ar 2025 var utmanande for
verksamheten. Antalet barn och elever minskade, vilket minskade behovet i kdken. Genom
anpassningar i verksamheten och att sektor Utbildning stangde tva forskolor kunde bemanning
och produktion &nda hanteras. Samtidigt paverkade omvérldsldget och klimatet tillgdngen till
ravaror, vilket gjorde menyplanering och produktion mer komplicerad. Under aret genomfordes
overgangen till egna transporter fullt ut. Det har lett till farre transporter och mer héllbara
leveranser. De ekonomiska effekterna av detta vantas synas tydligare under 2026.

Bestallaren, som ansvarar for att folja upp och finansiera verksamhetens volymer, hade en negativ
avvikelse om 3 mnkr. Avvikelsen berodde pa att momsintakterna blev 1 mnkr lagre an beraknat
och att kostnaderna 6kade med 2 mnkr pa grund av stérre volymer &n vantat. Inom hemtjansten
blev volymerna lagre dn budget och gav en positiv avvikelse om 2,7 mnkr, vilket motsvarar ungefar
7800 farre hemtjansttimmar. Volymerna i sarskilt boende 6kade inte i den takt som budgeterats
och gav déarfor ocksa en positiv avvikelse om 3,0 mnkr, motsvarande fyra farre belagda platser.
Daremot var volymerna inom korttidsverksamheten hogre d@n budgeterat och gav en negativ
awvikelse om 3,5 mnkr. De volymer som &6kade under 2024 inom daglig verksamhet och
korttidsvistelse minskade under 2025. Resultatet blev att daglig verksamhet lag 1,0 mnkr under
budget och korttidsvistelse 0,7 mnkr under budget. For LSS boenden i extern regi uppstod en
negativ avvikelse om 2,0 mnkr eftersom kostnaderna for dessa placeringar blev hdgre an planerat.
Retroaktiva ersattningar for sjukloner inom personlig assistans, som hade engangskaraktar,
betalades ut med en merkostnad pa 1,4 mnkr. Dessutom okade kostnaderna for externa
placeringar inom socialpsykiatrin under aret, vilket gav en negativ avvikelse om 2,5 mnkr.

Personalkostnader per manad

-35 000
@ utfall 2025 tkr
-30 000 © utfall 2024 tkr
Prognos 2025
-25 000 ——  Budget 2025

-20 000

-15 000

-10 000

-5 000

Jan Feb Mar Apr Maj Jun Jul Aug Sep Okt Nov Dec

Sektorns utfall av personalkostnader i jimfdrelse med budget, prognos 2025 och 2024.

ARSBOKSLUT 2025

9



Signature reference: 697c0302-19ed-4268-97cf-718d844eb57a

Tabeller

prognosversion: Prognos 3 Kvartal

Resultatrdakning (mnkr) Utf 2025 Jan- Prognos kv. 3 Budget 2025  Utf 2024 totalt
Dec sept
Avgifter 88,0 88,6 90,0 87,3
Statsbidrag och 6vriga bidrag 21,6 20,8 24,3 17,9
kf-intakt 547,8 544,9 540,7 5291
Ovriga intékter, dverféringspost 47,5 38,7 354 39,0
Summa Intékter 704,9 693,0 690,5 673,2
Personalkostnader -379,4 -381,7 -382,9 -379,4
Lokalkostnader -69,6 -63,3 -62,7 -60,7
Kapitalkostnader -2,7 -2,5 -2,2 -2,7
Kop av extern verksamhet -147,2 -138,2 -140,3 -136,5
Ovriga kostnader stad kost -101,2 -105,2 -102,4 -924
Summa Kostnader -700,0 -690,9 -690,5 -671,6
Summa Resultat 4,8 2.1 0,0 1,6
Budgetansvar (mnkr) Utf 2025 Jan- Prognos kv. 3 Budget 2025  Utf 2024 totalt
Dec sept
Omsorgsledning 2.1 -0,5 0,0 0,1
Omsorg dvergripande 0,2 0,0 0,0 -14
Hemtjanst 34 1,2 0,0 39
SABO -0,8 -0,7 0,0 12
LSS 29 0.8 0,0 4,1
Maltidsservice 0,0 0,0 0,0 0,7
Bestéllare -3,0 1,3 0,0 -6,9
Summa 5 - Omsorg 4,8 2,1 0,0 1,6

Riktade statsbidrag (6ver 1 mnkr)

Statsbidrag (mnkr)

God vard (ingar i KF-intakt) 12,1
Aldreomsorgslyftet 5,0
Néra vard 30

ARSBOKSLUT 2025

10



Signature reference: 697c0302-19ed-4268-97cf-718d844eb57a

prognosversion: Prognos 3 Kvartal

Ansvar Utf 2025 Jan- Prognos kv. 3 Budget 2025  Utf 2024 totalt
Dec sept

50000 - Omsorg ledning 1,3 04 0,0 1,5
50010 - Utvecklingsenhet 0,0 -0,9 0,0 1,3
52000 - Sektorchef 0,7 0,0 0,0 -2,7
51000 - Rehabenheten 0.2 0,0 0,0 07
52010 - Handlaggarenheten -0,2 03 0,0 0,0
52060 - Halsoframjande -0,2 -0,3 0,0 -0,1
52110 - SSK, HSL USK, Hjélpmedel 03 0.0 0,0 -2,0
52030 - Hemtjénst Furulund Nattpatrull -0,2 0,0 0,0 0,9
52040 - Hemtjénst Loddekopinge 1,9 1,0 0,0 1,7
52020 - Hemtjanst Kavlinge 1,1 0,2 0,0 09
52090 - Korttid véxelvard hemtagning 0,6 0,0 0,0 04
52100 - SABO Léddekdpinge -0,8 -0,7 0,0 0,0
52050 - SABO Kavlinge 0,0 0,0 0,0 1,2
56000 - Insats vuxen ON 0,0 0,0 0,0

56010 - LSS Korttid Tillsyn Stodfamilj -0,2 -0,2 0,0 0,2
56020 - LSS Daglig verksamhet Eyrag 04 0,0 0,0 3,6
56030 - LSS Kungsgatan 1,6 1,0 0,0 0,7
56040 - LSS Odal Tréningsv 0,2 -0,2 0,0 0,2
56050 - LSSV Langg Kanslig Bruksg 0,9 0.2 0,0 -0,6
59000 - Maltidsservice ledning -0,4 0,0 0,0 -1,6
59010 - Maltid Kavlinge Furulund 1,0 0,0 0,0 1,2
59030 - Maltid Lodde Hofterup Billings -0,5 0,0 0,0 1,1
59999 - Omsorg Bestéllare -3,0 1.3 0,0 -6,9

ARSBOKSLUT 2025
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Investeringar

Omsorgsnamndens budget for investeringar 2025 uppgick till 4,6 mnkr. | budget for 2025 tillkom
0,5 mnkr i resultatdverforing till de tilldelade 4,1 mnkr. Investeringar har gjorts i vélfardsteknik,
tekniska hjalpmedel, mébler, byggnadsarbeten, sakerhet och 13s. Investeringarna i valfardstekno-

logi, m&bler och miljo omsorg, investeringar till maltidsservice och investeringar till LSS har varit

enligt budget. Investeringarna inom hemvard hjédlpmedel hade en negativ avvikelse om 0,3 mnkr

och investeringar i sékerhet, las och férvaring en negativ avvikelse om 0,1 mnkr. Bdda omradena

hade mer behov av investeringar an budget. Investeringsanslag till ventilation/AC om 0,4 mnkr

har ej utnyttjats under aret. Totalt har 4,6 mnkr av 4,6 mnkr anvénts under aret.

Ar: 2025 Prognostyp: Prognos 3 Kvartal

Projekt (mnkr) Utf 2025 Jan- Prognos 2025 Budget 2025
Dec kv 3 sept
Vélfardsteknologi 0,5 0,5 0,5
Hemvard hjalpmedel, sér bo 18 1,5 1,5
Sékerhet, 1as och forvaring 0,7 1,0 0,6
Mébler och miljé Omsorg 1,2 1,2 1,2
Maltidsservice, inventarier 0,2 0,2 0,2
Inv. nytt LSS boende 02 02 0,2
Ventilation/AC 0,0 04
Total Summa 4,6 4,6 4,6

ARSBOKSLUT 2025
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Omsorgsnamnd Bokslut 2023 Bokslut 2024 Bokslut 2025 Budget 2025

Resultatavvikelse Omsorgsnamnden i procent 0 03 09 0

SABO

Ekonomiska nyckeltal

Nettokostnadsavvikelse aldreomsorg i procent -134 -121 0
Kostnad sarskilt boende &ldreomsorg kr/brukare 601715 645 895 655 585 661 100
Invanare 65+ i sdrskilda boendeformer, andel i % 46 4,6 4,6 47

Verksamhetsnyckeltal

Sérskilda boende belagda platser 203 198 208 210
Socialpsykiatri belagda platser 6,5 3
HEMTJANST

Ekonomiska nyckeltal

Kostnad/hemtjanst aldreomsorg kr/hemtjansttagare 420 459 490 199 492 275 473 500

Invanare 65+ hemtjanst i ordinart boende, andel % 4,6 4,5 4,5 4,5

Verksamhetsnyckeltal

Serviceldgenheter belagda platser 96 91 86 95
Hemtagning platser 11,5 13,5 11
Korttid/Véxelvard platser 14,7 17,2 14
Antal brukare hemtjénst 362 369 368 369
Antal hemtjansttimmar ar 188 700 203 530 200 670 204 300
Antal hemtjansttimmar/brukare och manad 43,4 45,9 45,5 46,1
Kontaktperson SolL, antal 14 20 21 20
Ledsagning Sol, antal 10 13 11 15
Boendestod 55 75 76 75
LSS

Ekonomiska nyckeltal

Nettokostnadsavvikelse i procent -0,7 08 0
Kostnad LSS boende kr/brukare 1375215 1448 097 1418932 1303 000
Kostnad LSS daglig verksamhet kr/brukare 227 069 234 698 250 679 276 980

Verksamhetsnyckeltal

Signature reference: 697c0302-19ed-4268-97cf-718d844eb57a

Gruppbostéader LSS belagda platser 50 51 53,3 51
Serviceldgenheter LSS belagda platser 14,5 17 173 17
Daglig verksamhet, antal 109 111 119 115
Korttidsvistelse, antal 17 18 21 17
Personer med personlig assistans LSS, antal 7 7 7 8
Personer med personlig assistans SFB, antal 33 33 32 34
Korttidstillsyn LSS, antal 11 14 11 13
Kontaktperson LSS, antal 55 58 58 58
Ledsagarservice LSS, antal 12 14 15 16
Avlésarservice LSS, antal 17 19 19 19
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Attraktiv arbetsgivare

Vasentliga personalforhallande

- -

Framtidens kompetensforsorjning ar en av sektorns storsta utmaningar. Under 2025 har arbetet
fortsatt fokusera pa tvd omraden: att 6ka intresset fér omsorgsyrket hos framtidens medarbetare
och att utveckla samt behalla befintlig personal.

Arbetet med att géra omsorgsyrket mer attraktivt har fortsatt genom utbildade ambassadorer,
deltagande pa rekryteringsmassor och ett ndra samarbete med sektor Utbildning. Under aret har
22 PRAO-elever tagits emot och Ung Omsorg har startat verksamhet pa sérskilda boenden. Riktad
kommunikation i sociala medier och utveckling av mer attraktiva platsannonser har 6kat sektorns
synlighet.

Kompetensutveckling har ocksa prioriterats. Fem medarbetare har validerats till underskoterskor
via Larcentrum. Inom LSS har samtliga medarbetare genomgatt SKR:s utbildning Yrkesresan.
Under 2026 fortsatter motsvarande utbildning inom aldreomsorgen.

Malsattningen att rekrytera tillrackligt manga medarbetare for att sakra bemanningen 2025 har
uppnatts. Samtidigt kvarstar langsiktiga utmaningar kopplade till 6kande personalbehov. Arbetet
med en kompetensforsorjningsplan har paborjats underaret och ska fardigstallas 2026. Planen blir
ett viktigt verktyg for att mota kompetensforsérjningen.

Sommarrekryteringen 2025 fungerade mycket val tack vare ett tétt och strukturerat samarbete
mellan verksamheterna och Bemanningsenheten. Det gemensamma arbetet har uppmarksam-
mats som arets forbattring inom kommunen.

Heltidsresan &r fortsatt en viktig strategisk insats for att langsiktigt sékra kompetensférsorjningen.
Sektor Omsorg har under aret fortsatt arbetet med att 6ka medarbetarnas sysselsattningsgrad.
Sektorn har nu fa medarbetare som efterfragar 6kad sysselsattningsgrad. De flesta dnskemal har
kunnat tillgodoses vilket tyder pa att arbetet med att mgjliggora heltid har gett effekt. Den
verksamhet dar utmaningarna kvarstar dr SABO, déar driftférutsattningarna gor det svérare att
organisera heltidstjanster fullt ut.

ARSBOKSLUT 2025
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e Andelen medarbetare som arbetar heltid har 6kat successivt fran 60,4 procent (2022) till
69,6 procent (2025).

e Den totala sjukfranvaron har fortsatt minskat och ar 2025 nere pa 7,3 procent vilket ar
den tredje arliga forbattringen i rad. Korttidssjukfranvaron minskar till 3,5 procent medan
langtidssjukfranvaron dkar nagot till 4,8 procent. Antalet sjukdagar per anstélld sjunker
till 27,4 dagar.

e Antalet anstallda ligger kvar pa en stabil niva. Personalomsattningen fortsatter nedat till
8,4 procent.

Forskning visar att stabila scheman, hogre andel av heltid och arbetsgrupper med lag
personalomséattning minskar belastningen, forbattrar adterhamtningen och férebygger ohélsa
vilket leder till lagre korttidssjukfranvaro. Mot denna bakgrund ligger sektorns utveckling med
Okad heltid, minskad sjukfrdnvaro och sjunkande personalomséattning helt i linje med vad
forskningen beskriver som effektiva och hallbara strategier for en friskare och mer stabil
arbetsplats. Det starker ocksa kontinuiteten, minskar behovet av bemanningsinsatser och bidrar
till tryggare kompetensforsorjning.

Arbetet med att starka friskfaktorerna i verksamheten har fortsatt under aret. Chefer, samordnare
och strateger har tillsammans kartlagt vilka friskfaktorer som ar mest betydelsefulla i deras
respektive verksamheter. Det har ocksa starkt chefernas formaga att arbeta med friskfaktorerna i
sitt dagliga ledarskap. Med stdd av Sunt Arbetslivs kartlaggningsverktyg har dialogbaserade
insatser dven genomforts pad nagra enheter tillsammans med medarbetarna. Syftet ar att
gemensamt identifiera, prioritera och forstarka de faktorer som skapar halsa, trivsel och
arbetsgladje pa arbetsplatsen.

ARSBOKSLUT 2025

15



Signature reference: 697c0302-19ed-4268-97cf-718d844eb57a

Nyckeltal

Organisation: 5 - Omsorg Period heldr: December

2022 2023 2024 2025
Total sjukfranvaro (%) 9,1% 8,0% 7.9% 7.5%
Korttidssjukfranvaro < 14 dagar (%) 4,8% 4,2% 3,9% 3,7%
Korttidssjukfranvaro < 59 dagar (%) 6,1% 5,4% 5,2% 5,0%
Sjukfranvaro mer an 59 dagar som andel av total 31% 2,6% 2,8% 2,5%
sjukfranvaro bland anstéllda, kommun, andel (%)
Sjukdagar/ per anstalld 34.0 29.5 29.5 28.0
Sjukfranvaro personer upp till 29 ar(%) 7.7% 6.8% 6.1% 4.6%
Sjukfranvaro personer mellan 30-49 ar(%) 9.3% 7.5% 7.3% 7.0%
Sjukfranvaro personer mellan 50-59 ar(%) 9.2% 8.2% 7.4% 8.1%
Sjukfranvaro personer mellan 60-67 ar(%) 10.5% 11.0% 12.9% 10.6%
Antal anstéllda med manadslon, i december 641 639 658 639
Varav tillsvidareanstallda, i december 583 587 573 586
Varav visstidsanstallda, i december 58 52 85 53
Andel kvinnor, i december (%) 80.5% 80.9% 80.2% 79.0%
Personalomsattning, egen begaran (%) 17.2% 13.7% 10.0% 8.4%
Snitt anstallda exkl visstid 580 593 581 587
Antal arsarbetare tillganglig tid (Helar) 622 622 632 638
Andel medarbetar som arbetar heltid, i 60.4% 64.8% 64.6% 69.6%

december

ARSBOKSLUT 2025

16



Signature reference: 697c0302-19ed-4268-97cf-718d844eb57a

Direktiv

Direktivet gallande friskvardstimme for anstéllda inom omsorgen kommer att aterrapporteras
2026. Direktivet gallande forutsattningar for utdkat boendestod aterrapporterades 20251125.
Direktivet gallande maltidsservice LSS behandlades av Omsorgsndmnden 20250819. 20250527
beslutade Omsorgsnamnden att skjuta upp aterrapporteringen av direktivet gallande LSS éldre
till nar det ar mojligt for sektorn att aterrapportera, och aterrapporteringen kommer att ske sa
snart det ar mojligt kopplat till lokal- och bostadsbehovsplanering. Direktivet gallande digitali-
sering har rapporterats till namnden tva ganger - 20250422 och 20250916. Aven direktivet
géllande basala hygienrutiner har rapporterats tva ganger under aret - 20250527 och 20251115.
Direktivet gallande vardagsstod aterrapporterades till Omsorgsnamnden 20250312 och gick
vidare till KS 20250422. Direktivet géllande uppdrag att utreda sektorns utfall av befolknings-
kompensation inom LSS och aldreomsorg aterrapporterades till Omsorgsnamnden 20251021.

Organisation: Omsorgsndmnden

Direktiv fran Titel Ansvarig Klart Politiskt
avrapporterad
Kommunfullmaktige | Friskvardstimme for anstéllda inom Leila Misirli 2026-06-30
omsorg
Omsorgsnamnden Direktiv LSS aldre Leila Misirli 2026-12-31
Omsorgsnamnden Direktiv - digitalisering Leila Misirli 2026-12-31
Omsorgsnamnden Direktiv - basala hygienrutiner Leila Misirli 2026-12-31
Organisation: Omsorgsndmnden Klar datum: 2025-01-01 - 2025-12-31
Direktiv fran Titel Ansvarig Klart Politiskt
avrapporterad
Kommunfullmaktige | Vardagsstod Leila Misirli 2025-06-30
Omsorgsnamnden Uppdrag att utreda sektorns utfall av Leila Misirli 2025-12-31
befolkningskompensation inom LSS och
aldreomsorg
Omsorgsnamnden Direktiv om utdkat boendestdd Ulrika Johansson | 2025-11-25
Omsorgsnamnden Direktiv om maltidsservice LSS Jens Modéer 2025-08-19
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Intern kontroll

Som en del i den interna kontrollen, i syfte att folja upp, utveckla och kvalitetssakra olika rutiner,
tas arsvis en handlingsplan for intern kontroll fram. Den interna kontrollplanen baseras pa risk-
och vasentlighetsanalys. Syftet med den interna kontrollen ar att sékra en effektiv forvaltning,
bidra till att andamalsenligheten i verksamheten férbattras och skapa trygghet for medarbetarna.

Kontrolluppdrag Ansvarig Rapportera till Status

Kontroll av att processen for skyddsatgérder f6ljs | Linda Byrin Leila Misirli
for att sakerstalla att brukare inte utsatts for
otillatna atgarder.

Kontroll av att brukaren kontinuerligt traffar sin Ulrika Johansson Leila Misirli
fasta omsorgskontakt.

Kontroll av att kartlaggning och arlig uppféljning | Ann-Louise Svensson Leila Misirli
gors i ett tidigt skede, for att upptacka Christensen
begynnande demensproblematik inom LSS.

Skyddsatgéarder

Anvandningen och kunskapen av skyddsatgarder som syftar till att skydda, stodja, hjalpa eller
aktivera brukare/patienter har kontrollerats. Resultatet visade behov av ytterligare samverkan for
Okad forstaelse mellan legitimerad personal och omvardnadspersonal samt ¢kad kunskap om
arbetsgang.

Atgarder innefattar ytterligare implementering av rutin, starkt samverkan mellan yrkesgrupper,
workshop for okad forstaelse samt behov att enhetschef sakerstaller att kartlaggning genomférs
med prévning av andra atgarder innan inférande av skyddsatgard.

Fast omsorgskontakt

Kontroll av andelen besdk som utférs hos brukare av fast omsorgskontakt har skett for att se
frekvens av besok da den fasta omsorgskontakten ska bidra med kontinuitet, trygghet och
individanpassning. Utredningen visade att sektorn behover arbeta vidare med fragan bland annat
genom att 6ka samordnares kunskap avseende systemhantering och féljsamhet till tillhérande
manual.

Kartlaggning demensproblematik LSS

For att upptécka demensproblematik i tidigt skede inom LSS sa ska kartlaggning utféras. Kontroll
har skett hur manga brukare som fatt en kartlaggning 2024 samt varen 2025 med kontroll av
planering hésten 2025. Utfallet beddmdes vara gott.
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Omsorgsnamnden, protokoll

2026-03-03
13(17)

Dnr: ON 2026/12

Nyckeltalsrapport for omsorgsnamnden

till och med januari 2026

Beslut

Omsorgsnamndens beslut
Omsorgsnamnden beslutar att godkanna rapporten.

Arendebeskrivning

Verksamhetsnyckeltal for 2026, varden till och med januari enligt bifogad rapport.

Beslutsunderlag

e Nyckeltalsrapport for omsorgsnamnden till och med januari 2026, tjansteskrivelse

e Nyckeltalsrapport Omsorg 2026 Jan

Justerandes signatur

Utdragsbestyrkande
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Hemtjanst per enhet(timmar resursfordelat)
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Hemtjanst behov timmar/manad

Feb Mar Apr Maj Jun Juli  Aug Sep Okt Nov Dec Jan Totalt
Antal timmar 16 759 16 551 16 385 16 534 16 684 16 502 16 592 17 111 16 867 16 724 16 257 16 228 16 585
Antal brukare 363 359 360 365 360 360 364 370 374 381 383 379 368,6
Behov h/man 46,2 46,1 45,5 453 46,3 458 456 46,2 45,1 439 42,4 428 45,0
Kategori (Timmar)
1.1-8 61 66 77 73 76
2.9-19 68 70 74 78 70
3.20-33 40 49 43 50 53
4.34-49 53 41 41 43 37
5.50-70 44 48 46 43 48
6. 71-95 50 47 45 46 48
7.96-127 39 40 44 38 36
8. 128- 11 10 8 8 8
0.0 4 3 3 4 3
Antal brukare 370 374 381 383 379
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SABO — Lagenheter

Underlag per den 30 i manaden

Antal ldgenheter Varav tomma Foregaende

Somatik Demens Totalt Somatik Demens Totalt Totalt
Billingshall 23 35 58 1 1
Norrehed 16 16 1
Mollebacken 24 24 4
Villa Fridsbo/Vardaga* 20 40 60 3 8
Lyckliga gatan/Attendo* 27 45 72 1 1
Totalt 70 160 230 5 15

1 697c0302-19ed-4268-97cf-718d844eb57a

ture reference

Signa

* Kavlinge kommun ansvarar ej for lediga platser
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SABO — Lediga lagenheter
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Enhet Antal lagenheter Varavtomma
Billingshall 52 3 3
Kullagarden 35 6 6
Ligustern 7 5 4
Totalt 94 14 13
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817

Information fran sektorchef

Arendebeskrivning

Leila Misirli, sektorchef informerar om:

« Lagen om valfrihetssystem (LOV) servicetjanster.

+ Anmalan enligt Lex Sarah som redovisas till namnden som inkommen skrivelse till némnden.
* Anmalan enligt Lex Maria som ar gjord till IVO gallande kommunens korttidsverksamhet.

+ Ejverkstallda beslut som redovisas som inkomna skrivelser till namnden.

« Nytt lagstod for utdrag fran belastnings- och misstankeregistret fran och med 1 mars 2026

Justerandes signatur Utdragsbestyrkande
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818

Omsorgsnamnden, protokoll

2026-03-03
15(17)

Dnr: ON 2026/5

Redovisning av delegationsbeslut 2026-

03-03

Beslut

Omsorgsnamndens beslut
Omsorgsnamnden godkanner redovisningen.

Arendebeskrivning

Redovisning av delegationsbeslut enligt omsorgsnamndens delegationsordning 2026:14-20.

Beslutsunderlag

e Redovisning av delegationsbeslut 2026-03-03, tjansteskrivelse

e Redovisning av delegationsbeslut 3 mars 2026

Justerandes signatur

Utdragsbestyrkande
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KAVLINGE Redovisning av delegationsbeslut
KOMMUN

1(1)

Redovisning av delegationsbeslut for omsorgsnamnden 3
mars 2026

Arenderubrik Beslut/Notering

14 2026-02-09 Delegationslista avgiftsbeslut, januari 2026  Handlaggare Sekretessbilaga 2026.3 -

15 2026-02-09 Delegationslista LSS, januari 2026 Handlaggare Sekretessbilaga 2026.4 -

16 2026-02-09 Delegationslista SOL, januari 2026 Handlaggare Sekretessbilaga 2026.5 -

17 2026-02-02 Delegationslista bostadsanpassning, januari Handlaggare Sekretessbilaga 2026.6 -
2026

18 2026-02-02  Ansokan om statsbidrag for att forbattra Handlaggare Ansokan har skickats in till Socialstyrelsen ON 2026/15
arbetet med halsosamtal

19 2026-01-07  Ansokan om statsbidrag for verksamhet Handlaggare Ansokan har skickats in till Lansstyrelsen ON 2026/1
med Personligt ombud Skéne

20 2026-02-16 Anstkan om statsbidrag for att sékerstdlla  Handlaggare Ansokan har skickats in till Socialstyrelsen ON 2026/32
god omsorg och hélso- och sjukvard for
aldre 2026
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W4 KAVLINGE Omsorgsnamnden, protokoll
%' KOMMUN _—

2026-03-03
16(17)
Dnr: ON 2026/6
819 "
Beslut
Omsorgsnamndens beslut
Omsorgsnamnden godkanner redovisningen.
Arendebeskrivning
Kommunstyrelsens beslut §3/2026 Aterrapportering Intern kontrolluppdrag fér &r 2025
Kommunstyrelsens beslut §4/2026 Intern kontrollplan for ar 2026
Kommunstyrelsens beslut §15/2026 Aterrapportering av uppdrag och direktiv Langsiktig
utveckling av Pilgarden i Furulund
Tackbrev féreningsbidrag Neuro Lundabygden
Beslut i lamplighetsprévning av Alter Assistans AB
Forvaltningsratten dom i 6verklagat arende, ansékan om bistand enligt SoL
Forvaltningsratten avslar 6verklagandet
Brev fran SPF Seniorernas forbundsordférande
Ej verkstallda beslut kvartal 4 SoL 2025
Ej verkstallda beslut kvartal 4 LSS 2025
Anmalan enligt Lex Sarah, Humana LSS Sverige AB
Patientnamndens beslut §6/2026 Analys - Klagomal pa kommunal halso- och sjukvard, med
bilagd analys
Patientnamndens beslut 85/2026 Analys - Patientgruppen 80 plus, med bilagd analys
Minnesanteckningar Dialogméte Fardtjanst Skane Sydvast 2026-02-03
Justerandes signatur Utdragsbestyrkande
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