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Kvalitetsuppfoljning Lustgarden 2022

Forslag till beslut
Socialndimnden fattar inga beslut i samband med informationen

Bakgrund

Den vard- och omsorgsverksamhet som bedrivs av annan, vilken social-
nimnden i Kalmar kommun har tecknat avtal med (avtalad verksamhet), ska
sjilva gora egenkontroll i sin verksamhet enligt SOSES 2011:9. Socialnimnden
har ett ansvar att f6lja upp denna verksamhet for att sikerstilla kvaliteten i
verksamheterna och att tecknat avtal f6ljs. Kvalitetsuppfoljning av Lustgardens
verksamhet gjordes av socialnimnden 2022-11-22.

Det samlade intrycket i arets kvalitetsuppfoljning av Lustgarden dr att brukarna
far god omsorg och att professionen virnar om att brukarna har det bra och
far en meningsfull sysselsittning. I tidigare kvalitetsuppfoljningar har det
framgatt behov av forbittringsarbete vad giller att utveckla verksamhetens
kvalitetsledningssystem till ett praktiskt verktyg, dvs att verksamheten siker-
staller att exempelvis de rutiner de tagit fram ir till nytta och fungerar som
redskap 1 verksamhetens uppdrag. I arets kvalitetsuppfoljning framgar det att
verksamheten under édret har bedrivit mycket utvecklingsarbete kring detta,
med fokus pa kommunikation och delaktighet f6r brukarna. Verksamheten har
ocksa arbetat mycket kring riskbaserat arbete, men det framgar att det saknas
kunskaper kring olika verktyg sisom lex Sarah i férebyggande syfte.
Verksamheten far darfor forbittringsatgird kring detta i syfte att bygga upp
vana och tillimpning av rutin.

Verksamheten har efter detta inkommit med handlingsplan f6r féreslagna

atgirder.

Claes Wiridén Nadja Widéhn

Verksamhetschef Verksamhetsutvecklare
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Kvalitetsuppfoljnings-
rapport

Daglig verksamhet och sysselsattning enligt LSS
och SolL — Lustgarden

= Kalmar kommun Datum 2022-11-28




Basuppgifter

Verksamhetens namn
Lustgarden i Lovshult
Lovshult 157, 388 93 Ljungbyholm

Utforare (bolag, stiftelse, entreprenad mm)
Enskild firma

Forestandare/verksamhetsansvarig
Lena Karlsson

Telefon, epost
0480-52087
lovhultgarden@telia.com

Hemsida
http://lustgardenilovshult.com/

Kontakt pa socialférvaltningen
Anita Yvlander
0480-450289

Verksamhetens inriktning
Daglig verksamhet i lantlig miljo.

Antal omsorgstagare i verksamheten
Totalt 10, finns plats for ytterligare en heltid.

Vid kvalitetsuppféljningen medverkade

Nadja Widéhn, verksamhetsutvecklare socialférvaltningen.

Anita Yvlander, enhetschef VO funktionsstdd vuxen socialforvaltningen.
Claes Wiridén, verksamhetschef VU funktionsstdd vuxen socialférvaltningen.
Lena Andersson, forestandare Lustgarden.

Kim Karlsson, medarbetare Lustgarden.

Frida Karlsson, medarbetare Lustgarden.



Sammanfattande intryck och slutsatser

Intryck och slutsatser
Det samlade intrycket i arets kvalitetsuppfoljning av Lustgarden &r att brukarna
far god omsorg och att professionen varnar om att brukarna har det bra och far
en meningsfull sysselsattning.

| tidigare kvalitetsuppféljningar har det framgatt behov av forbattringsarbete vad
gdller att utveckla verksamhetens kvalitetsledningssystem till ett praktiskt verktyg,
dvs att verksamheten sakerstaller att exempelvis de rutiner de tagit fram &r till
nytta och fungerar som redskap i verksamhetens uppdrag.

| arets kvalitetsuppfoljning framgar det att verksamheten under aret har bedrivit
mycket utvecklingsarbete kring detta, med fokus pa kommunikation och
delaktighet for brukarna. Verksamheten har ocksa arbetat mycket kring
riskbaserat arbete, men det framgar att det saknas kunskaper kring olika verktyg
sasom lex Sarah i forebyggande syfte. Verksamheten far darfor
forbattringsatgard kring detta i syfte att bygga upp vana och tillampning av rutin.

Forbattringsomraden

Verksamheten behdver trana pa sina rutiner i lex Sarah genom att aktivt
identifiera aven mindre risker for missforhallanden. Verksamheten kan ta
verksamhetsutvecklare och lex Sarah-samordnare Nadja Widéhn till hjalp for
handledning. Socialférvaltningen kommer aven att ta fram en webbintroduktion i
lex Sarah for externa verksamheter under varen 2023.

Verksamheten behover ordna plan som sakerstaller att de haller sig uppdaterade
pa senaste kunskap samt inventera behov av detta genom exempelvis:
- Kunskapsguiden
- Nyhetsbrev fran Socialstyrelsen och SKR (Sveriges kommuner och
regioner).
- Kunskapsportalen péa regionkalmar.se/ vardgivarwebben/ utveckling och
kompetens/ kunskapsportalen.

Verksamheten uppmanas att kontakta sin kontaktperson pa kommunen (Anita
Yvlander i fragor som framkommit kring samverkan, specifikt gallande:
- Forekomst av oro kring brukare.
- Daglig kommunikation vid behov mellan boende och daglig verksamhet.
- Underlag kring brukare som Lustgarden behdver for att verkstalla
insatsen for respektive brukare.

Handlingsplan
Verksamheten uppmanas aterkomma med handlingsplan utifran
forbattringsatgard senast 6:e januari 2023.



Bakgrund

Den véard- och omsorgsverksamhet som bedrivs av annan, som socialnamnden i
Kalmar kommun har tecknat avtal med (avtalad verksamhet), ska sjalva géra
egenkontroll i sin verksamhet enligt SOSFS 2011:9. Socialnamnden har dock ett
ansvar att félja upp denna verksamhet for att sakerstélla kvaliteten i
verksamheterna och att tecknat avtal foljs.

Syfte och mal
Syftet ar att félja upp hur utforaren foljer dverenskommet avtal. Malet ar
sakerstalld kvalitet.

Metod

Infor besoket granskas avtal, verksamhetsberattelse, arsredovisning, tillstand,
handlingsplan, tidigare kvalitetsuppf6ljning samt att verksamheten ombeds fylla i
en enkat utifran dessa.

Verksamhetens mal

Meningsfull sysselsattning i stimulerande miljé6 med nérhet till djur och natur.
Verksamheten bedrivs pa landet och brukaren ska inga i en gemenskap och ha
ansvarsomraden. Verksamheten bedrivs i nara samverkan med deltagarna.
Personal och deltagare arbetar sida vid sida.

Kunskapsbaserad verksamhet

Ledning

Vilken utbildning och erfarenhet har forestandare/verksamhetsansvarig
som ansvarar for driften av verksamheten?

Fritidsassistent, fritidsledarutbildning, ridinstruktor inom handikapp-ridning, 27 ars
erfarenhet fran baskursen vid Hogalids Folkhogskola och 16 ars erfarenhet som
verksamhetschef vid Lustgarden. Sammanlagt drygt 40 ars yrkeserfarenhet med
malgruppen.

Personal

Vilka kompetenskrav stélls pa ordinarie personal?

Att personal ar allsidig — kunskap och erfarenhet méanniskor med
funktionsnedsattningar samt erfarenhet av gards-och djurskotsel. Ett
professionellt forhaliningssatt, humanistisk manniskosyn, medmansklighet och ett
gott bemdétande gentemot brukarna ar det viktigaste.

Samtliga anstallda har en skriftlig och individuell kompetens-
utvecklingsplan som inte ar aldre an ett ar.

Nej. Samtidigt framgar det i kvalitetsuppfoljningen att brukarna vistats i dagliga
verksamheten under manga ar och att personalen ar vél insatta i deras behov.
Med det sagt sker det emellertid forandringar i takt med stigande alder hos
brukarna som verksamheten behdver hélla sig uppdaterade i kunskapsmassigt.

Vi diskuterar vikten av att halla verksamheten uppdaterad genom olika
kunskapskanaler pa nationell saval som regional niva. Foretradarna fran



socialférvaltningen atar sig aven att bjuda in verksamheten till utbildning i
pedagogiska ramverket.

Skriftliga rutiner for introduktion av nyanstallda finns och tillampas?
Ja.

Trygghet och sakerhet

De enskilda

Den enskilde far muntlig och skriftlig information da insatsen pabdrjas.
Ja.

Samtliga enskilda pa enheten har en sarskild kontaktman bland personalen.
Nej. Verksamheten har ett fatal anstallda och de arbetar nara brukarna. De har
ett gemensamt kontaktmannaskap, om inget annat ar bestamt.

Har enheten en ansvarsforsakring?
Ja.

Personal

Hur manga personer omraknat till heltidstjanster ar anstallda i
verksamheten? Tva

Hur manga personer ar anstallda?
Tva plus forestandare.

Hur manga personer har arbetat minst ett ar?
Tre.

Rutin for information om sekretess och tystnadsplikt finns och tillampas.
Ja.

Dokumentation

Aktuell (utifran behov och situation idag) genomférandeplan finns for varje
enskild.

Genomférandeplan finns for varje brukare. Minst var sjatte manad har
personalen ett utvecklingssamtal enligt en skriftlig mall med varje brukare.
Fragorna beror trivsel, onskemal samt uppfattning om: aktiviteter, mat, resor,
medbestdmmande mm. Genomférandeplanen revideras i samband med och
utifran vad som kommer fram i utvecklingssamtalet. Nar en ny individ borjar pa
Lustgarden ar det viktigaste att komma in i gruppen. Personalen skriver darfor



genomférandeplanen och den enskilde blir delaktig i genomférandeplanen vid
utvecklingssamtalet.

Social journal finns for varje enskilde dar faktiska omstandigheter och
héandelser av betydelse dokumenteras.
Ja.

Dokumentationen forvaras pa ett betryggande séatt sa inga obehdriga far
tillgang till den. Ja i last kassaskap.

Lex Sarah Rutiner enligt Socialstyrelsens féreskrifter och allmannarad om
lex Sarah — SOSFS 2011:5 finns och tillampas.

Rutiner finns men det framgar under kvalitetsuppfoljningen att det saknas
kunskap om syftet med dessa och kring lex Sarah som verktyg i sin helhet.

Sammanstallning och analys av lex Sarah-rapporteringar samt vidtagna
atgarder har gjorts under senaste aret.
Nej.

Rapportering enligt lex Sarah har gjorts under det senaste aret.
Nej

Antal lex Sarah rapporter inlamnade till socialnamnden under senaste aret?
(Skyldighet enl. 14 kap 5 § SoL och 24 d § LSS).
Inga rapporter under 2022.

Synpunkter och klagomal

Skriftliga rutiner for synpunkts- och klagomalshantering finns och
tillampas.

| utvecklingssamtalet som halls var sjatte manad dokumenteras brukarens
synpunkter och dnskemal. Det finns aven skriftlig rutin. Det mesta av detta sker i
stunden, nar det hander och verksamheten hanterar det dar och da.

Information finns och har delgetts den enskilde sa att denne vet vart
han/hon ska vanda sig for att lamna synpunkter och klagomal.
Ja.

Sammanstallning och analys av inkomna synpunkter och klagomal samt
vidtagna atgarder har gjorts under senaste aret.

Verksamheten bygger pa ett fatal brukare och tva personal. | direkta samtal med
brukarna och vid utvecklingssamtalen framkommer brukarnas synpunkter. Det
finns en stor tillit till varandra och alla kan prata 6ppet med personalen om de
synpunkter och klagomal som finns. | och med denna narhet till en liten grupp har
personalen god kdnnedom om varje deltagares situation och behov av
utveckling. De kan utifran detta se om det skulle uppsta aterkommande monster i
synpunkterna. Borjar nagot ga snett, sa anser de att de kan ratta upp det pa en



gang. Samtidigt konstaterar de att det &r bra att dokumentera handelser av
betydelse, for att kunna ga tillbaka i dokumentationen och géra en analys.

Foretradarna for verksamheten visar en planeringstavla som de bérjat anvanda
under aret. Pa planeringstavlan framgar schema for varje brukare, olika
ansvaromraden och struktur for dagen. Tavlan ar placerad i
gemensamhetsutrymmet dar alla samlas pa morgonen och brukarna blir darfor
delaktiga i gora justeringar pa tavlan efter behov och 6nskemal.

HSL/egenvard

Skriftliga rutiner for hur halso- och sjukvardspersonal ska kontaktas finns
och tillampas.
Ja. Det finns angivet i den enskildes sociala dokumentation vilken HSL-personal
som ar aktuell.

Delegerade HSL-uppgifter finns i verksamheten.
Nej. Ej aktuellt.

Skriftliga rutiner for hantering av lakemedel finns och tillampas.
Nej. Ej aktuellt.

Lokaler

Lokalerna ar utrustade med brandlarm.
Ja, sammankopplade larm.

Rutiner finns for utrymning vid brand eller annan fara.
Ja.

Utrymningsdvningar genomfors regelbundet.

Egenkontroll av brandskydd gors varannan manad. BrandGvning 2 ganger om
aret. Genomgang av samlingsplats vid brand med alla nya deltagare. Senaste
branddvningen genomfordes for tva veckor sedan.

Tidpunkt for senaste brandskyddskontroll?
(Datum for 20227?)

Delaktighet och inflytande

Samtliga enskilda har varit delaktiga i uppréttandet av genomfdérandeplan.
Ja. Brukarnas gors delaktiga genom tidigare ndmnda utvecklingssamtal.
Foretradarna beskriver aven att brukarna far prova pa olika aktiviteter innan
deras schema planeras. Detta kan de ocksa géra om nagon skulle vilja prova pa



nagot nytt. Aktiviteterna ar planerade efter arstid men ocksa efter formaga.
Foretradarna beskriver att det ar viktigt att gynna brukarnas utveckling genom att
erbjuda mer utmaningar om de ser forutsattningar fér detta hos individen, men att
det sker med forsiktighet s& att det inte blir for mycket/ for stort for den enskilde.

Socialforvaltningens foretradare foreslar att verksamheten kan reflektera over
vinster med att planera genomforandeplan i samverkan med brukarnas boenden.

Regelbundna moten hélls (arbetsplatstraffar pa DV) dar de enskilda ar med
och bestammer i gemensamma fragor.

Ja. Dels genom tidigare namnde utvecklingssamtal, men ocksd genom dagliga
morgon och lunchméten da man gemensamt gar igenom sysslor och schemat for
férmiddag respektive eftermiddag.

Verksamheten har ocksa en forslagstavia dar alla kan lamna forslag pa
aktiviteter, mat, utflykter m.m. | denna lada kan brukarna aven lagga klagomal.

Foretradarna beskriver ocksa att det finns mycket av en familjekansla i
verksamheten genom att alla k&nner varandra val och arbetar ofta med
gemensamma aktiviteter. Aven de brukare som féredrar att arbeta mer enskilt
kan gora detta lite mer vid sidan om men &nda inga i det gemensamma
sammanhanget.

Det ar mojligt for den som vill (avser DV) att delta i enhetens dagliga
verksamhet 40 timmar per vecka
Ja.

Tillganglighet

Har enheten ndédvandiga hjalpmedel till de brukare som behdver det?
Ej aktuellt.

Finns det minst 2 handikappvanliga hastar och ytterligare tva
tamdjursarter?

Ja. Pa géarden finns det 2 handikappvanliga islandshéastar och 2
shetlandsponnys. Ett stort antal hons, 2 marsvin, 3 minigrisar, 2 katter, 5 hundar,
2 skdldpaddor och fiskar.

Enheten ar 6ppen utover fyra veckor pd sommaren och helgdagar?
Ja.

Kan enheten (sa langt det ar mojligt) erbjuda kost utifran individens
onskemal utifran halso-, etniska eller religiosa skal?
Ja.

Finns det (utéver matsal) sarskilt rum for rast och vila?
Ja.



Sjalvbestammande och integritet

Enheten (avser DV) har haft en eller flera personer som har 6vergatt fran
daglig verksamhet till forvarvsarbete under det senaste aret eller sedan
foregaende uppfoljning.

Nej.

Enheten har gjort brukarundersokning under det senaste aret och anvant
resultatet till att utveckla verksamheten.

Verksamheten deltar tillsammans med socialforvaltningen i nationell
brukarunderstkning som anordnas av SKR (Sveriges kommuner och regioner).
Brukarundersokningen gors i verksamheten vartannat ar och ger pa det sattet en
automatisk uppfoljning. Verksamheten kan ocksa jamfora sig med andra
verksamheter lokalt och nationellt i den nationella statistikportalen Kolada.

| jamforelse med Lustgardens resultat 2020 framgar det att fler brukare i
verksamheten svarat i ar. De ar dverlag lika néjda och i flera omraden mer nojda
an forra gangen. Det finns en lite forsamring i fragorna om kommunikation (att
forsta och bli forstadd i dialog med personal). Foretradarna uppger att de hoppas
att den gemensamma planeringstavian kan bli ett verktyg for att forbattra detta.

Har ni nagot uppdrag som forvaltare eller god man till ndgon deltagare i
verksamheten?
Nej.

Oppna fragor

Hur fungerar samarbetet med bestallaren?

Foretradarna uppger att det finns vissa svarigheter i samverkan med en del av
brukarnas boenden. Det handlar till exempel om att Lustgarden garna vill ha mer
daglig notis om saker som de kan behdva veta for brukarnas skull. Till exempel
om nagot sarskilt hant som de kan behéva veta om som paverkar brukarens
maende och dagsform. Foretradarna berattar om sarskild handelse da de inte fatt
till sig information av vikt som kunnat fa storre konsekvenser.

Foretradarna uttrycker frustration i vissa av dessa fragor pa ett satt som i sig
riskerar att bli ensidigt och innebéra ett hinder fér god dialog och samverkan.
Foretradarna fran socialforvaltningen trycker darfor av vikten pa vardera
huvudmans/ verksamhetsansvar och roll i olika situationer, till exempel dar
skeenden i en verksamheter paverkar en annan. Det innefattar bland annat att
riskbaserat tank och utredningsansvar for hur detta paverkar och vad som sker i
den egna verksamheten, men ocksa att sakligt kunna patala oro for risker utanfor
den egna verksamheten och da 6verlata utredningsansvar om orsak och verkan.



Verksamheten uppmanas darfor till att ta stéd av kommunens kontaktperson vad
galler kommunikation med boenden samt eventuell férekomst av oro.
Verksamheten informeras dven om mdjlighet till att ta stod av
socialfdrvaltningens lex Sarah-samordnare for att bedéma och eventuellt utreda
egna risker i samband med detta.

Verksamheten efterfragar beslutsunderlag (inklusive medicinskt underlag) som
behdvs for att kunna planera insatserna efter brukarnas behov.
Socialférvaltningens kontaktperson meddelar att hon skall ordna med detta.

Hur fungerar samverkan med sarskola? (Praktik sarskoleelever).
Verksamheten har under pandemin inte tagit emot praktikanter.

Har det varit aktuellt med samverkan kring SIP alt. Individuell plan enligt
LSS § 10?
Nej.

Hur ser man pa framtiden? Hur lang tid ar det kvar pa avtalet?
Forutsattningar for fortsattning?

Avtalet ar forlangt till augusti 2024 och &r sista optionsaret.

Har enheten anlitat ndgon underleverantor?
Nej.

Har enheten nagot kvalitetsledningssystem?

Verksamheten har en parm med innehall som efterfragas i Socialstyrelsens
foreskrifter och allmanna rad. Férestandaren har tidigare genomgatt
Kunskapsguidens webbutbildning och uppdaterar sig kontinuerligt. Det ar en liten
verksamhet, som bygger pa narhet med brukarna och de forsoker att lagga
ambitionsnivan kring kvalitetsledningssystemet, sa att det gagnar brukarna och
verksamhetens kvalitet. Det framgar i kvalitetsuppfdljningen att verksamheten
arbetat med att tydliggora struktur kring hur verksamheten arbetar med
kvalitetsledningssystemet for att ta tillvara bade synpunkter fran brukarna, risker,
avvikelser och kvalitetsuppfdljning for att forbattra kvaliteten pa verksamheten.
Aven om arbetet tydligt gar framat i detta finns det emellertid avsaknad av
forstaelse kring syftet med avvikelsehantering kring exempelvis lex Sarah.
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Handlingsplan Lustgarden i Lovshult

Kvalitetsuppféljning 2022-11-28

Vi kommer under aret 2023 ta hjalp av Nadja Widéhn i vart arbete med Lex Sarah i praktiken.
Nadja kommer i borjan av ar 2023 erbjuda en film som vi kommer ta del av.

Vi kommer inta kunskap fran kunskapsguiden samt kunskapsportalen.

Och invanta nyhetsbrev fran socialstyrelsen samt SKR.

Vi kommer dven ta hjalp av verksamhetschefer fran andra kommuner for bredare kunskap i vart
arbete med Lex Sarah.

Vi kommer fortsatta vart dagliga analyserande av risker/ev. risker m.m
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