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1. Inledning

Kollegiegranskning ar en metod for att hoja kvalitén. Rapporten &r sammanstélld fran
ett arbete ddr kollegor fran samma typ av verksamhet fran tre olika kommuner har
granskat varandras verksamhet. Kollegiegranskningen har genomforts under
pandemihésten 2020, vilket har péverkat hur den kunnat genomforas och hur den
kunnat aterforas till de granskade kommunerna.

I oktober 2020 fanns det ett fonster for att traffas fysiskt och genomfora forberedelser
for kollegiegranskning. Under tva dagar arbetade bistindshandlidggare med ett stort
engagemang i forberedelserna. Med kunnig och kritisk blick tog de fram vad som
skulle granskas, och hur granskningen skulle genomforas. Ett utbyte av kunskap och
information skedde redan under forberedelsearbetet. Utifrén diskussioner i gruppen
uppticktes att man i vissa fall arbetade olika och hade olika typ av stod till sitt
forfogande. Det avsdg man ta med och lyfta i sin hemkommun.

Arbetet med rapporten har fatt skjutas at sidan en tid pa grund av att resurser med
nodvandighet prioriterats till arbete med pandemin. Sent omsider finns rapporten nu

for 1asning och till hjélp i kommunernas kvalitetsarbete.

2. Bakgrund och syfte

Behov av kollegiegranskningen sags av bistindshandlaggarnas chefer i lénets
kommuner utifran en upplevd olikhet i bedomningar av bistdnd. Utvecklingsledare pa
Vilfard och folkhélsa, Regional utveckling erbjod alla kommuner i ldnet att delta. Tre
kommuner har deltagit: Nora, Lindesberg och Hallsbergs kommuner.

Syftena med kollegiegranskningen var dels en jimforelse mellan kommunerna av
riktlinjer 1 bistindsbeddmning och faktiskt tillimpning, dels ett ldirande under
processen da de som granskar dven sjélva blir granskade, samt att ge stod i det egna
och den granskade kommunens utvecklingsarbete. Granskningen avség att svara pa
hur det ség ut vid granskningstillféllet, for att ddrigenom ge underlag for fortsatt
utvecklingsarbete i den egna verksamheten.



3. Forberedelsearbete infor granskningen

For forberedelse infor granskningen avsattes tva dagar den 12-13 oktober 2020. Det
forberedande arbetet genomfordes fysiskt. Deltagare var tva bistandshandldggare fran
vardera av de tre kommuner som anmalt intresse. Arbetet med forberedelserna

genomfordes under ledning av tvé utvecklingsledare fran Vilféard och folkhélsa.

Intressenter for bistindsbedomning identifierades som chefer (ndrmaste chef och
hogre chefer), politiker, kollegor, intresseorganisationer och enskilda/nérstaende.

De uppdrag deltagarna hade fatt med sig till arbetet med kollegiegranskning av
bistindsbeddmningen, dér det var uttalat frdn ledningen, var att hoja troskeln/séinka
ribban, att gora en jamforelse mellan kommunerna i beddmningar, och att
beddomningarna ska bli mer likvardiga.

Forberedelsearbetet bestod i att ta fram frgestillningar, granskningsmallar,
intervjufragor samt besluta vilka dokument som skulle granskar och vilka personer i
respektive kommun som var lampliga att intervjua utifran uppdraget. Nér allt

forberedelsearbete var avslutat lottades vilken kommun som skulle granska vilken.

Granskningen utgér ifrén genomgéang av verksamhetsdokument som riktlinjer for

bistandshandldggning, checklistor och rutiner, samt avidentifierade utredningar och
intervjuer med bistdndshandlaggare, bistandshandldggarnas niarmsta chef samt fraga
till IBIC-processledare via mejl (IBIC betyder individens behov i centrum och &r ett

arbetssétt som kan anvindas i socialtjinsten).

3.1 Underlag for granskning

De 6vergripande fragorna som avsigs besvaras genom granskningen var:
o  Vilka kriterier och krav finns for visst bistand, och vilka kan fortydligas?
e Hur kan vi bli mer effektiva i vart utredningsarbete?
e Hur ser processen for beddmning ut?
o Hur sékerstélls en réttssiker handlaggning?
e Hur gors uppfoljningar?

3.1.1 Granskning av riktlinjer

En mall {6r jamforelse av riktlinjer plus tillimpningsrutiner eller liknande, samt
schabloner for insatser som beviljas togs fram. Mallen innehéller frigor om
verksamhetens mal och inriktning, vilken kvalité verksamheten ska ha och
verksamhetens omfattning (bilaga 1).
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3.1.2 Granskning av utredningar med beslut om insats

De utredningar som ledde fram till beslut om bifall (tva per kommun) respektive
avslag (tva per kommun) om insats som valdes ut for granskning i respektive
kommun var beslut om sérskilt boende, vixelvard, korttidsplats och hemtjénst med
minst fyra olika insatser per typ av omrade. De granskade utredningarna valdes ut
enligt foljande: den sista utredningen 2018 och den sista under 2019.

Exempel pa frdgor som skulle besvaras vid granskningen av utredning for beslut:
e Vilka underlag ska finnas i utredningen?
e Vilka kriterier finns for att beviljas insats?
e Framgér det hur beslut motiveras?
e  Hur ska uppfoljningar av behov goras
e Kan nigot i riktlinjerna fortydligas? Ar det nagot i riktlinjerna som limnar
Oppet for olika tolkningar?

Granskarna anvénde en frigemall (bilaga 2) som de skapat gemensamt for att besvara
syftet att virdera och gora en jaimforelse mellan riktlinjer och de faktiska
bedomningarna. Fragorna skulle ge svar pd om bedomningarna gjordes i enlighet med
riktlinjer/schabloner, om det syntes i beslutet att den enskilda fatt framfora sina
asikter, och om det gjorts ndgon uppfoljning/revidering av insatsen utifran dndrade
behov. Man gjorde ocksa en bedomning om besluten var relevanta utifran

beskrivningen i utredningen.

Granskad kommun skickade de 6nskade dokumenten till granskarna, som gick
igenom det skriftliga materialet innan de gjorde intervjuerna med bistandshandldggare
(granskarnas kollegor) och deras chefer.

3.1.3 Intervjuer med frageguider

Gruppen beslutade intervjua tva bistdndshandldggare i enskilda intervjuer samt
bistdndshandldggarnas ndrmaste chef i varje kommun. Gruppen beslutade ocksa att
frdgorna i intervjuguiderna skulle delges alla intervjupersoner i forvig.

Frageguiderna till bistdndshandldggarna (bilaga 3) inkluderade verksamhetens
riktlinjer och mal, beddmningar/underlag f6r bedomningar, kompetensfrdgor kring
gruppen bistandshandldggare, och eventuella svérigheter kring avslag av bistand.

Frageguiden till bistindshandldggarnas nédrmaste chef (bilaga 4) inneholl fradgor om
stod till bistdndshandléggare i att folja riktlinjer och mal samt frdgor om
kompetenshdjning.

I brev stilldes frgan till processledare IBIC ”Hur langt har ni kommit i processen
med att infora IBIC?”.



4. Resultat

En aterforing av resultatet skedde av respektive grupp granskare till en liten grupp
bistdndshandldggare i den granskade kommunen. Pa grund av Covid-19 kunde
aterrapportering/uppfoljning/reflektion av resultatet i hela gruppen for kollegial
granskning inte genomforas fysiskt under de tvé dagar som planerats. Istéllet
genomfordes det digitalt den 17/12. Granskarna har skickat skriftliga rapporter eller
skriftligt material till utvecklingsledare Valféard och folkhilsa som har sammanstallt
denna rapport. Aterforing till verksamheterna skulle skett av granskarna till
arbetsgruppen bistindshandlédggare pd den granskade kommunen vid fysiska moten
pa arbetsplatsen. Aven det var svart att genomfora.

Granskning av riktlinjer, utredningar och beslut, samt intervjuer dokumenterades av
respektive granskare.

4.1 Riktlinjer

Granskningen av riktlinjer presenteras per granskad kommun. Respektive
verksamhets mal och kvalitet; kriterier for beslut; bedomningsprocessen; och
uppfoljningar av beslut presenteras. Om avslag framkom inget specifikt i riktlinjerna.

4.1.1 Granskning av kommun A

Verksamhetens mél och kvalitet

Manniskor har rétt att leva sitt liv utifran sin bakgrund och forestédllningar om
framtiden. Den enskilde ska lyssnas till och ritten att bestimma sjélv ska respekteras.
I arbetet att tillhandahalla individuellt stdd till trygg och meningsfull vardag ska
ansvar tas for mdtet med andra ménniskor sé att de kénner sig sedda, lyssnade pa och
delaktiga.

e God samverkan och samordning med andra huvudmén och civilsamhallet ar
en forutsittning for att skapa en god vard och omsorg som utgér fran
individens perspektiv

e Tydliga rutiner garanterar réttssékra beslut och korrekt verkstéllighet

e Verksamheten ska genomsyras av ett forebyggande synsétt

e Stdd som erbjuds ska mojliggora sjalvstéindighet och oberoende

Inriktningen é&r i korthet stod i ordinért boende samt sérskilt boende utifran for
kommunen gillande lagrum.

Denna riktlinje ska syfta till att skapa samsyn om handldggning, utredning, beslut och
uppfoljning om insatser inom kommun A. Grunden for riktlinjen 4r dels att sékerstélla

att kommunens bistdndshandléggare genomf{or handlédggningen enligt
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Socialstyrelsens processmodell for socialtjdnsten samt att utredningen genomfors
utifran beslutad modell IBIC (Individens Behov I Centrum).

I senare forarbeten beskrivs skélig levnadsnivd som ett uttryck for kvaliteten i
insatsen och vilken ambitionsniva som kan vara rimlig i varje enskilt fall. Detta
innebadr att skélig levnadsniva kan innebéra olika saker for olika individer vid olika
tidpunkter och forhéllanden. Vid beddmningen av vad som i det enskilda fallet ska
ses som skaligt kan handldggaren vid tveksamhet soka stod i rittspraxis, denna
riktlinje samt radgora vid gemensamma traffar pd myndighetskontoret.

Verksamheten omfattas av myndighetsutovning enligt socialtjanstlagen och lagen om
samverkan vid utskrivning fran sluten hélso- och sjukvérd, samt kvalitetsbedomning
av insatser i samband med uppf6ljningar.

Kriterier for beslut

Riktlinjen dr vdgledande och aldrig utan undantag. En helhetsbedomning av den
enskildes totala situation maste alltid goras i varje enskilt fall. Ytterst ar det alltid den
enskildes behov av stod och hjilp som ar avgorande vid beslut om insats.

Den éldre ska beviljas de insatser som han eller hon behdver for att uppné en
skélig levnadsniva. Socialtjansten har ett ansvar for att dldre ménniskor far leva
ett virdigt liv och kdnna vilbefinnande (5 kap. 4 § SoL). Detta kan ske genom
stdd och omsorg 1 det egna hemmet och/eller genom mojlighet att vid behov
kunna flytta in i ett sérskilt boende.

Kommun A:s utgangspunkt ar att det ar skéligt att bevilja sdrskilt boende nér den
enskildes behov inte kan tillgodoses genom stod i det egna hemmet sdsom hemtjénst,
boendestdd, anhdrigstod, ledsagning, tillgéng till dagverksambhet, avlastning och
viaxelvérd eller nér dterkommande korttidsplats inte ar tillrackligt. Personens behov
ska vara kopplade till aldrande, sjukdom eller funktionsnedsittning. Det kan handla
om demenssjukdom, fysiska besvér eller nér den psykiska tryggheten inte kan
uppfyllas trots att andra stodinsatser provats. Grundlaggande é&r att prova alla behov
mot mojligheten att bo kvar i ordinért boende med stdd av omsorg och service i
hemmet. Kan den enskilde flytta till ett annat ordinirt boende med bittre fysisk
utformning och pa sa sitt fa sitt behov av tillsyn, omvardnad, sdkerhet och trygghet
tillgodosett, foreligger inte skal for att flytta till sérskilt boende.

Kommunstyrelsen finner det skaligt att ndr den enskilde har uppnatt ett antal av 120
timmar hemtjénst i manaden har denne ritt till plats pa sérskilt boende.
Kommunstyrelsen finner det dven skéligt att en person som uppnétt en alder av 90 ar
och har vissa fysiska nedséttningar i samspel med kénslor av otrygghet och social



isolering har ratt till plats pa sérskilt boende, utan att ha uppnatt ett antal av 120

timmar hemtjénst i manaden.

Ansokan om bistand for insatser i ordinirt boende avslas, eller utokade insatser nekas,
i drenden ndr behovet av insatser dr omfattande, nir en skélig levnadsniva inte kan
tillforsdkras och/eller nér kostnaderna for de sammantagna insatserna for kvarboende

visentligen overskrider den for sdrskilt boende.

Regelbundet aterkommande korttidsplats/vixelvard kan vara aktuellt ndr en anhorig
eller nirstaende virdar den enskilde och behdver avlastning. Det ska bidra till att den
enskilde kan bo kvar hemma i sitt ordindra boende ldngre &dn vad som annars hade
varit mojligt.

Niér en nérstdende som star for hela eller delar av varden och omsorgen tillfalligt inte
kan ge detta stdd kan behov av korttidsplats uppsta for den som far omsorgen. Det
kan till exempel bli aktuellt for att den nérstdende ska kunna fa rekreation, resa bort
eller om hon eller han blir inlagd pa sjukhus — om hemtjénstinsatser inte bedéms vara
tillrdckliga for att tillgodose brukarens behov.

Personer som &r beviljade plats i sdrskilt boende och inte kan vénta pa ledig plats i det
egna hemmet, kan beviljas korttidsplats tills en plats pa boende kan erbjudas. En

vistelse pa korttidsboende kan som langst omfatta en period av tre ménader.

Den enskildes egna mojligheter att utfora inkop, till exempel genom distanskop eller
genom att nyttja férdtjénst ska beaktas i bedomningen av hemtjénst. Den som inte
sjalv kan ta ut sopor, torka diskbénk, torka upp spill som har uppstatt till exempel i
badrummet eller pa grund av smutsiga rullstolshjul kan fa oplanerat” stdd med detta i
samband med andra inplanerade insatser. Tillsynsbesok kan beviljas nir
trygghetslarm inte fungerar som ett fullgott alternativ, eller ar otillrackligt for att den
enskilde ska kdnna sig trygg i hemmet. Innan social samvaro beviljas ska alltid en
bedémning goras om behovet kan tillgodoses pa annat sétt, vilket ska framga i

utredningen.

Bedomningsprocessen

Utredningsprocessen bestar av att kartldgga funktionstillstand, den enskildes egna
resurser, omgivningsfaktorer, personliga faktorer och behov utifran livsomraden i
ICF. Bade myndighetsutévningen och verksamheterna har krav att dokumentera.
Grunduppgifter, utredning, beslut, genomforandeplan samt eventuella andra
planer och uppfoljningar av dessa samt journalanteckningar utgér den sociala
dokumentationen. Med dokumentationen som underlag mojliggors att
systematiskt arbete med den enskilde bedrivs pa ett réttssakert stt.
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Beslutet ska innehalla beslutsmening, det vill sdga det ska framga vad som har
beslutats samt enligt vilket lagrum beslutet 4r fattat. Det ska finnas med en
beslutsmotivering for att den enskilde battre ska kunna forsta varfor ett visst beslut ar
fattat. Ett beslut kan vara bifall, delavslag eller avslag pa ansokan. Vid avslagsbeslut,
helt eller delvis, kan motiveringen aldrig vara generell, exempelvis “behovet kan
tillgodoses pa annat sétt”. Det ska framgé vad ett annat sétt 4r i den aktuella
situationen. Beslutet kan innehdlla ett forbehall om att beslutet kan aterkallas nér den
enskilde inte ldngre har behov av insatsen. Det dr dock viktigt att forbehéllet kan
forstas av den enskilde och vid vilka precisa forutsittningar en omprévning kan
komma att goras. Forbehéllet ska vara dokumenterat i beslutet.

Uppfoljning

Uppf6ljning kan foranledas av att synpunkter och klagomal har framforts av personen
sjélv eller dennes nérstdende. Uppfoljningen ska visa hur bra insatsen tillgodoser den
enskildes behov. I uppfoljningssamtalet undersdks den enskildes upplevelse av
kvaliteten pa till exempel bemotande, inflytande och genomforande.

4.1.2 Granskning av kommun B

Verksamhetens mal och kvalitet

I kommun B:s riktlinjer for bistdindsbeddmning inom vard och omsorg fran 2017-04-
12 framgar f6ljande i inledningen: ”Beslut om insatser ska fattas enligt samma
beddmningsgrunder, oavsett vem som fattar beslutet. Insatserna ska priglas av
helhetssyn, kontinuitet samt att den enskildes egna resurser ska tas tillvara.” Detta
framgér dven i SoL 5 kapitel 4 §. Viktiga ledord i riktlinjerna &r helhetssyn,
flexibilitet och rehabiliterande forhéallningssatt.

Kriterier for bedomning

Av riktlinjer avseende sérskilt boende framgar krav och kriterier. Samtliga rekvisit
ska vara uppfyllda for att beviljas sérskilt boende. Det ska dven ha provats om
behovet gér att tillgodoses med hemtjénst och trygghetstillsyn innan ett sarskilt
boende dr aktuellt. Vid gruppboende med inriktning demens ska det finnas en
diagnostiserad demens. Vid boende for personer med psykisk ohélsa ska det dven
finnas underlag pé att den enskilde har genomgatt BPSD-processen (BPSD betyder
beteendemaissiga och psykiska symtom vid demens). Férutom ovanstaende underlag
gillande sérskilt boende framgér det inte i riktlinjerna vilket underlag som ska ligga
till grund f6r bedomning av rétten till insatser.

Kriterierna gillande véxelvard ar vaga i riktlinjerna, och avser avlastning for en
anhorig for social stimulans eller annat socialt behov. En observation av granskarna &r
att det &r svart att veta hur insatsen avgrinsas och att manga personer dérfor skulle



kunna omfattas av insatsen. Géllande vixelvard bedoms kriterierna vara luddiga och
vida. De skulle behdva fortydligas, dven kring omfattningen det vill sdga hur ofta far

man vara dér (antal dagar i manaden).

Korttidsplats kan enligt riktlinjerna beviljas enligt f6ljande: nér alla insatser &r
uttdomda i det ordindra boendet och hemsituationen tillfalligt sviktar, ar
korttidsvistelse en tillfallig stodinsats som kan beviljas som ett komplement till
hemtjénst och hemsjukvard. Nar personer i samband med sjukhusvistelse tillfalligt ar
i behov av olika former av stodinsatser som inte kan tillgodoses i det ordindra boendet
ar korttidsvistelse ett alternativ. Géllande korttidsplatser &r det lite luddigt vad som
géller vid uppfoéljningen. Kriteriet vad géllande utredning vid korttidsplats ar luddig
och kan fortydligas. Det &r ocksa fel avsnitt, ska vara 12.1.2.

Hemtjinst. Vid hemtjénst &r det Gvergripande kriteriet, vilket framgér under de flesta
insatser, att den enskilde sjilv inte kan utfora aktiviteten.

Bedomningsprocess

I kommun B:s riktlinjer géllande att inhdmta underlag till utredningar framgér det inte
vad for typ av underlag som maste samlas in till en beddmning av véxelvard,
korttidsplats och hemtjénst. Vid sirskilt boende framgar att vid gruppboende med
inriktning demens krévs att det finns en diagnostiserad demens men det framgér inte
att det behovs ndgot specifikt typ av underlag. Vid boenden med psykisk ohélsa kravs
dokumentation pa att personen genomgatt en BPSD-process. I inledningen av
riktlinjerna framgar att ”Det ar alltid den enskildes speciella situation och behov som
ska ligga till grund for ett bistandsbeslut.”

Uppfoljningar

I kommun B:s riktlinjer for bistandsbedomning inom vard och omsorg fran 2017-04-
12 framgar att uppfoljning sker enligt lag och foreskrifter. I riktlinjerna géllande
sérskilt boende behovs fortydligande om hur ofta uppfoljningar ska goras. Enligt
riktlinjerna ska korttidsplatser i regel vara beslut om tva veckor, det dr otydligt nir de
ska foljas upp. Enligt riktlinjerna for hemtjanstbeslut framgér att fordndrade

forhéllanden kan pékalla en omprévning av beslutet.

Analys av riktlinjer

Riktlinjer for bistandsbeddmning inom vard och omsorg uppfattades bade av
granskarna och de intervjuade handlaggarna som bade tydliga och otydliga. Det finns
en samstdmmighet géllande att det finns utrymme for tolkning. En intervjuad

handléggare anvénder inte dem i sitt arbete, medan den andra gor det och framhaller
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att riktlinjer ska vara viagledande och en individuell bedomning ska alltid géras. En ny
version av Riktlinjer for bistdndsbedomning &r under utveckling.

Det kan vara lampligt att det tas fram mer specifika mal for bistdndshandlaggningen
sd att samtliga handldggare strivar mot samma mal. P4 sé vis blir det littare for
handldggarna att veta vad de ska fokusera pé och inte.

Det behovs tydligare kriterier i riktlinjerna kring flera insatser, bland annat vaxelvérd.
Otydliga kriterier torde leda till att fler beviljas insatser och att handlaggarna far fler
beslut att folja upp.

4.1.3 Granskning av kommun C

Verksamhetens mal och kvalitet

I kommun C:s riktlinjer stér det inledningsvis overgripande om samtliga insatser.
Malet med de framtagna riktlinjerna &r att verksamheten ska jobba for att frimja
utveckling som syftar till jamlikhet i levnadsvillkor, solidaritet och trygghet.
Verksamheten verka for att 6ka den enskildes mdjligheter att ta del av samhaéllets
gemenskap, samt forebygga uppkomst av social ohilsa. Verksamheten ska ocksé
verka for att frigora den enskildes egna resurser utan att ta 6ver den enskildes ansvar.
Riktlinjerna faststiller att socialférvaltningen ska tillaimpa en helhetssyn av

manniskan, med utgdngspunkt fran individuellt anpassade insatser.

Avseende insatser i ordindrt boende, dvs hemtjinstinsatser, framkommer att
kommunen till&impar ett rehabiliterande arbetssétt. Det innebér enligt riktlinjerna att
flera yrkeskategorier arbetar tillsammans med den enskilde for att ge denne mojlighet
att paverka sin rehabilitering utifran egna mal och resurser. Utgédngspunkten dr att den
enskilde ska f4 mojlighet att 6ka sin sjalvstéindighet och bibehélla eller forbéttra sina
formégor. Avseende boende i sarskild boendeform, dvs bl.a. korttidsplats, vaxelvard
och sérskilt boende framkommer att arbetet grundar sig i den nationella vardegrunden
for dldre. Utgangspunkten dr att omsorgen for dldre ska inriktas pa att dldre far leva
ett vardigt liv och kénna vélbefinnande.

Riktlinjerna faststéller Overgripande for samtliga insatser att behov av stdd ska
utredas utifrdn ans6kan, den enskildes behov och eventuella 6nskemal. Det ska
framga i en utredning vad den enskildes ansdkan &r och den enskildes uppfattning om
sina egna behov, sina svarigheter och sina resurser. Utredningen ska innehélla
tillrackligt omfattande information for att ta ett beslut, men inte innehalla information
som inte dr nddvéndig for utredningens syfte. Utredning och bedémning ska
genomforas i samrad med den enskilde och bygga pé en helhetsbild 6ver den
enskildes behov. Den enskildes 6nskemal och forslag ska alltid provas och anhoériga,



narstaende eller foretradare ska fa mojlighet att delge synpunkter om den enskilde

sjédlv onskar det. Utredningen ska dven omfatta mal for de insatser som foreslés.

Kriterier for beslut

Riktlinjerna faststéller att for att en enskild ska ha ritt till sérskilt boende ska en eller

flera av foljande kriterier uppfyllas;

¢ Den enskilde har ett omfattande behov av hjilp med grundlédggande behov av
fysisk och/eller medicinsk orsak som inte kan anses tillgodoses i ordinért boende
eller med ex. hemtjinstinsatser.

e Den enskilde lider av psykisk ohilsa eller upplever otrygghet som inte gar att
avhjilpa med kontinuerlig hemtjénst.

e Andra faktorer som gor att sikerheten i hemmet inte kan garanteras, exempelvis
vid aterkommande fall eller personer som inte har kognitiv forméga att pakalla
hjélp. En beddmning ska ocksa goras gillande om personen kan bo kvar i hemmet
efter installation av trygghetslarm, spisvakt, dérrlarm eller annan pejlutrustning,.

Utover riktlinjerna har handldggarna tillgang till andra verksamhetsdokument i
beddmningen om rétt till boende. Det finn en checklista “Beddmningskriterier
SoL/LSS - boende, som tar upp fler kriterier som &r mer ingdende om den enskildes
hemsituation och behov av stod.

Kriterier som ska uppfyllas for vixelvard ar att det ska foreligga omfattande behov
av kontinuerlig avlastning for anhorig till den enskilde, som inte kan tillgodoses av
endast hemtjanstinsatser.

Insatsen korttidsplats beviljas utifrén ett sirskilt syfte beroende pa vilken form av
korttidsplats det finns behov av. Det kan rora sig om rehabilitering, eller att en
boendeanpassning ska goras som gor att den enskilde inte kan vara hemma. Det kan
rora akut behov av boende, eller att handldggare behover utreda stddbehov hos den
enskilde. Det framkommer inga tydliga kriterier for de olika formerna av
korttidsplatser.

Insatsen hemtjéinst beskrivs ingéende i riktlinjerna och det framkommer
sammantaget under samtliga insatser som hemtjansten kan utfora att insatserna ges

den som inte kan utféra momenten sjalvstandigt.

Bedomningsprocess

I riktlinjerna syns inga faktiska krav pa vilka underlag som ska ligga till grund for en
utredning om séarskilt boende, vixelvard, korttidsplats eller hemtjénst. En
helhetsbeddmning ska istéllet goras utifrén enskilds situation dér fysiska, psykiska,

medicinska samt sociala faktorer ska vigas samman.
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Uppfoljning

I riktlinjerna hos kommun C framkommer att olika insatser ska f6ljas upp och
omprovas inom olika tidsspann. Sarskilt boende ska enligt riktlinjerna f6ljas upp och
omprovas inom ett ar, vixelvard inom 6 méanader, korttidsplats efter tva veckor och
hemtjénst ska foljas upp vid behov, dock minst en géng per ar.

Analys

Det rader skillnader i vilka krav som stills pa underlag avseende de olika insatserna.
Vilket i sig inte upplevs som ovanligt eller underligt, men kan leda till att det ocksa
stélls olika krav pa bedomningar om insatser. Det kan eventuellt leda till att fakta eller
information som kan vara relevanta for att gora en ordentlig bedomning avseende
olika insatser saknas, och bedomningen gors pa otillrdckliga grunder. Det gar dock att
gbra beddmningen att underlag ar sjélvklara for exempelvis ansokningar om sérskilt
boende, men att det inte &r lika sjélvklart for exempelvis ansdkningar om véxelvard
eller hemtjénst. Det &r vért att diskutera vilka insatser det kan vara nddvéndigt for att
styrka olika behov, s att det inte tippas over till att man istillet inhdmtar for mycket

information.

Att det inte finns tydliga direktiv for vilka underlag som ska finnas for utredningar,
och att det inte finns tydliga kriterier for de olika insatserna har bade for och
nackdelar som &r virda att diskutera. Att det inte finns krav pa underlag kan leda till
att bedomningar exempelvis gors pa mer godtyckliga grunder. Det kan ocksé leda till
att det gors beddmningar pa information fran anhdriga, andra nérstdende, eller
vardande personal kring den enskilde som kanske ar fargad av deras asikter om vilka
insatser som den enskilde enligt deras mening, borde ha. Anvdndandet av underlag till
utredningar som framforallt sirskilt boende som &r ett sddant omfattande beslut,
skulle kunna leda till beddmningar grundade pa professionell information.
Medicinska underlag som utlatanden frén lékare, eller ADL-bedémningar fran
arbetsterapeuter skulle dven kunna vara givande for att géra bedomningar i savél
sdrskilt boende som hemtjanstbeslut. De skulle kunna leda till bedomningar som
stottar verksamheten 1 att jobba med ett rehabiliterande arbetssatt.

Att det inte finns tydliga kriterier kan ocksa leda till godtyckliga bedomningar, eller
att bedomningarna paverkas av information som é&r vinklad. Dock kan faktumet att det
inte finns tydliga kriterier for insatserna ocksa leda till att det blir fler individuella
beddmningar och att det inte blir lika detaljorienterat.

Det framkommer skillnader i vilka kriterier som behover uppfyllas for de olika
insatserna. Ritten till stod overgripande, enligt riktlinjerna, bygger pé att behovet inte
ska kunna tillgodoses pa annat sétt, och att behovet kan tillgodoses via sokt insats for
att enskild ska uppna skélig levnadsniva, vilket dr det huvudsakliga kriteriet for



insatser inom SoL (socialtjanstlagen). Att det framkommer skillnader 1 kriterier for de
olika insatserna kan vara av liknande skil som att det inte finns tydliga krav pé vilka

underlag som ska finnas for en utredning.

4.2 Utredningar

Utredningar av sérskilt boende, korttidsplats/vaxelvardsplats, samt utredning om
hemtjénst granskades. Bifall (tva utredningar per kommun) och avslag (tva
utredningar per kommun, da det fanns) granskades.

4.2.1 Granskning av kommun A

I utredningarna bifall sarskilt boende framgar de enskildas behov. Som kriterium for
bifall anges omvéardnadsbehov som &r storre 4n hemtjansten kan tillgodose. Besluten
bedoms saledes vara relevanta. Den enskilde har i ena fallet inte forméga att uttrycka
en vilja, i det andra fallet 6nskar den enskilde komma till sirskilt boende. Inget om
uppfoljning framgar.

I bifallsutredningarna avseende vixelvard beskrivs de enskildas behov men inte
kriterier for bifall. Bedomningarna bedoms vara relevanta utifrdn kommunens
riktlinjer. I det ena utredningen bedéms insatsen vara proportionerlig utifran behovet,
i det andra bedoms insatsen vara for kort i forhéllande till behovet. En av personerna
saknar formaga att uttrycka onskemaél, den andra personen Onskar insatsen. Inget

framkommer om uppf6ljning i ndgon av utredningarna.

[ utredningarna avseende bifall till hemtjénst beskrivs de enskildas behov. Som
kriterier for bifall star att behovet inte kan tillgodoses pa annat sitt. Insatserna bedoms
utifran beskrivna behov och riktlinjer vara relevanta. Bedomningarna har gjorts

utifran muntliga underlag. Inget om uppf6ljning framkommer.

I bada utredningarna som utmynnar i avslag till sérskilt boende beskrivs de
enskildas behov. Behoven motsvarar inte de kriterier som nimns. Déarfor bedoms
besluten vara korrekta. Den enskildes behov, det vill sdga skilet till anskan anges i
beslutsmotiveringen till det ena beslutet. I utredningen som leder till avslag pa
ansokan om korttidsplats beskrivs den enskildes behov, och kriterierna for bifall.
Beslutet bedoms vara relevant utifran kriterierna.

4.2.2 Granskning av kommun B
Gillande kriterierna for sérskilt boende &r uppfattningen att de dr hogt stéllda
eftersom alla rekvisit ska vara uppfyllda for att beviljas ett boende. Det framkommer 1
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granskningen av utredningar att sirskilt boende beviljas utan att alla kriterier i
riktlinjerna ar uppfyllda.

I en utredning av korttidsplats framgér att den enskilde behdver utredas men det ér
oklart vad det dr som behdver utredas, exempelvis hemmiljo, mediciner och sé vidare.
I flera av utredningarna framgar att en standardiserad mall anvéinds i beddmningen
och handlar inte specifikt om den enskildes drende, det blir sdledes ingen individuell
beddmning. Generellt framgér det inte i utredningarna att en helhetssyn har beaktats
eller att individuella bedomningar har gjorts.

I de inldmnade utredningarna fran kommun B anser granskarna att bedomningarna
skulle kunna fortydligas genom att knyta ihop personens behov och kriterierna for
insatserna fran riktlinjerna. D4 skapas en storre forstielse for varfor personen blir
beviljad eller fatt avslag. Detta gor det ocksa enklare for den enskilde att forsta varfor
man fatt bifall eller avslag. Ett exempel &r bifall av korttidsplats. I riktlinjerna star
foljande: "Malsittningen med korttidsvistelsen ska vara klart definierad och
individuellt bedomd utifran situation och behov.” I de utredningar som har lamnats
till kollegiegranskningen ar det otydligt vad behovet dr som har gjort att personen inte

kan vara hemma och vad som &r malet med korttidsplatsen.

Det ér inte alltid tydligt i de granskade utredningarna vad den sdkandes behov
egentligen ar. I utredningarna om sirskilt boende och korttidsplatser dir det har fattats
avslagsbeslut framgar den enskildes individuella behov nagot tydligare &n i besluten
om bifall for samma insatser. Utredningarna dér det har blivit avslag bedoms som
mer genomarbetade &n utredningarna dér den enskilde har fatt bifall. Ddremot
framgar inte vad kriterierna ar for de sokta insatserna i utredningarna vilket gor det
otydligt varfor avslagsbesluten har tagits.

Genom att ldsa riktlinjerna i samband med besluten sa blir det mer tydligt varfor det
har blivit avslag. Den enskilde skulle troligtvis f& en béttre forstaelse till varfor den
har fétt avslag om behoven kndts ihop med kriterierna under beddmningen. Besluten
om avslag, bade géllande sérskilt boende och korttidsplatser, bedoms vara relevanta
utifrén det som framgar i utredningarna. De bedoms dven vara korrekta utifran de
riktlinjer som géller.

I den granskade utredningen om korttidsplats for person NN framgér endast att
beslutet ska f6ljas upp inom 10 dagar efter utskrivningsplanering. Det framgar inga
revideringar av insatsen. I beslutet om korttidsplats for person BB framgér en
uppfoljning av pagiende korttidsplats men det ar oklart vad anledningen till
uppfoljningen dr. Handldggarna i kommun B beréttar att beslut om véaxelvérd sillan
oljs upp.



I ena granskade utredningen av véxelvérd for person CC framgér inga uppfoljningar
men det 4r lite oklart i datumen for hembesok hur tidslinjen har gatt och om besoken
avser uppfoljning. I utredningen av vixelvard for person DD &r det en uppfoljning av
pagéende vixelvard pa grund av dndrade forutsittningar for maka.

I den granskade utredningen om hemtjénst for person EE star det att uppfoljning ska
goras inom fyra veckor vilket inte stimmer dverens med riktlinjerna déar det star 2-3
veckor. I beslut om hemtjénst for person FF framgar endast att det ska f6ljas upp om
det uppstar fordndrade forhallanden.

I utredningarna som har granskats framgar att i utredningen av sérskilt boende for
person GG har det varit en utskrivningsplanering fran sjukhuset och tva SIP pa
korttidsplatsen innan beslut om sdrskilt boende har tagits. Det har dven varit ett
hembesdk tva ar innan den enskilde blev inlagd pa sjukhus. Insatsen har séledes
reviderats fran hemtjénst till korttidsplats till sdrskilt boende. I den utredningen av
sarskilt boende for person HH har det varit uppfoljning av en pabdorjad
dagverksamhetsinsats samt uppfoljning av pabdrjad vixelvard, bada utifran

forédndrade forutséttningar och insatserna har dndrats, till beslut om sérskilt boende.

De granskade utredningarna innehdll mycket inaktuell information med tex den
enskildes situation for flera &r sedan. Fokus bor istéllet ligga p& nuldget och
utredningen kan ddrmed bli kortare och precis. Vid anvdndande av IBIC-modell laggs
ett storre fokus pa individens nuvarande behov vilket ar mer intressant vid beddmning

av behov av insatser.

Vid granskning av utredningar upplevde granskarna att beslut om
korttidsplats/hemtjénst tagna av utskrivningssamordnare saknade tydlig beddmning
av behov samt mal med insats. Gissningsvis blir det tidsédande f6r handldggarna att
vid uppfdljning av insatserna utreda fortsatt behov av insatser nar det inte framgatt i
tidigare utredning orsak till rétten till insats samt mélet med insatsen. Tydligare
bedomning och mal i utredningar generellt &r efterstravansvirt och i synnerhet fran
utskrivningssamordnare. Beddmning av och mal med insats tydliggdrs ocksa vid
anviandningen av IBIC-modell.

Utredningarna visade en otydlighet av vilka kriterier som anvénts for beslut av olika
insatser, det gillde vid bade bifall och avslag. For att kunna bedéma om bedémningen
har gjorts enligt riktlinjerna sa behdver man ha riktlinjerna framfor sig nir man laser
utredningarna, annars &r det svart att veta om riktlinjerna har f6ljts och vilka kriterier
som faktiskt avses for insatsen.
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Tydligare behovsbilder och mal kan vara fordelaktigt utifran att hemtjansten ska
jobba mer rehabiliterande. Om det blir tydligare for hemtjénsten vad de ska jobba
med hos varje brukare borde det leda till att fler kan avsluta sina insatser nir malen ar
uppnddda vilket i sin tur leder till farre uppfdljningar och férre brukare i hemtjénsten.
Tydligare utredningar kan innebéra mer jobb fran handléggare till en borjan men det
vara tidsbesparande pa lang sikt och dirmed kostnadseffektivt.

4.2.3 Granskning av kommun C

Granskarna har tagit del av atta bifallsutredningar, tva for sérskilt boende, tvé for
korttidsplats, tva for vixelboende samt tva for hemtjanst. Granskning har dven gjorts
av tre avslagsbeslut, tva gillande korttidsplats och ett gidllande sdrskilt boende.
Jamforelser har gjorts mellan de tvé utredningarna under samma insats och vi har
upptickt vissa skillnader. Nedan foljer sammanstillning och analys dver vad som
framkommit.

I ena utredningen géllande sérskilt boende handlar den ursprungliga fragestillningen
om fyra livsomraden. I fortydligande fragestillning uppkommer tva till, alltsa sex
livsomraden. Under utredningens gang uppkommer ytterligare ett livsomrade som
man sedan baserar bedomningen pa. Vid genomlédsning upplevs livsomradet
utbildning, arbete och sysselsittning vara dverflodigt. Det framkommer inte i
utredningen varfor detta livsomrade dr valt. I den andra utredningen géllande sérskilt
boende finns en ursprunglig fragestillning och fortydligande fragestillningar om fem
livsomraden. I 6vrigt framkommer det till viss del vilka behov den enskilde har. Det
saknas beskrivning av vilka behov den enskilde har kring till exempel livsomradet
personlig vérd: att kld sig.

Kriterierna som nédmns i utredningarna géllande sérskilt boende ar diagnosen
alzheimer, otrygghet, psykisk péfrestning, demens, hallucinationer och psykiska
besvir. Bedomningen gors enligt riktlinjerna gillande bada utredningarna for beslut
om sérskilt boende. De enskilda beddoms ha stora svarigheter i sin vardag, saknar
aptit, behover paputtning, personlig omvardnad, folk omkring sig pga otrygghet,
psykiska besvir till foljd av demens vilket inte kan tillgodoses med hjélp fran
hemtjénst. [ bada utredningarna framkommer det att personerna bedéms sakna
forméga att pakalla hjélp da de inte kan larma.

I den ena utredningen framkommer tydligt att den enskilde har behov av sarskilt
boende. I den andra utredningen géllande sarskilt boende bor den enskilde i en
serviceldgenhet. Utifrdn vad som framkommer i utredningen kan en annan bedémning
istéllet vara att behovet kan tillgodoses i den serviceldgenhet den enskilde redan bor 1.
Det framkommer att anhoriga framfort sina asikter men det ar inte tydligt vad den



enskilde sjdlv har for asikt, pa grund av avidentifieringen. Det framkommer inte att
den enskilde sjélv har sokt och vill bo pé ett sérskilt boende. I den andra utredningen
framkommer det att den enskilde kénner sig orolig, otrygg, ensam och isolerad i sin
lagenhet. Framkommer dock inte att hen soker sig ett sdrskilt boende utan det stér att
hen vill finnas i ett sammanhang. Vi har inga underlag for att uppfoljningar gjorts.

[ utredningarna gillande korttidsplats framgér att den enskilde behdver ett fysiskt
stod samt tillsyn vid forflyttning da det foreligger en stor fallrisk. Hen &r i behov av
handréckning vid personlig vard och bedoms vara i behov av gangtraning. [ borjan av
utredningen gors en sammanstéllning med 6vrig information dir handlédggaren
nédmner att hen inte fir i sig ordentligt med niring. Utredningen saknar dock

livsomradet hemliv.

I den andra utredningen 4r den ursprungliga fragestallningen och fortydligande
fragestéllningen samma, ansokan géller tre livsomraden, som ocksé utreds.
Kriterierna och behoven som ndmns i utredningarna ar gangtréning och behov av
tillsyn i samband med forflyttning. En viss rehabilitering men som ocksé kan goras i
hemmet. Det framkommer inte forrdn i den samlade bedomningen att hen har behov
av paputtning i alla moment. I en av utredningarna géllande korttidsplats uppfylls
kriterierna klart och tydligt d& hen for tillféllet ar sdngliggande och har tydliga
rehabiliteringsbehov.

Bedomningarna géillande korttidsplats upplevs vara i enlighet med riktlinjerna. I ena
utredningen har den enskilde ett rehabiliteringsbehov och saknar formaga att fa i sig
nog med néring, detta bor kollas under tiden personen é&r pa korttidsplats. Det bedéms
att behovet ar stort och inte kan tillgodoses i det ordindra hemmet. I det andra fallet
beddms den enskilde vara i en forsdmring i sin sjukdom, detta behover hen fa stabilt 1
innan hemgéng. Den enskilde dter daligt, sa den enskilde &r i ett medicinskt daligt
skick samt behodver rehabilitering. Ingen anhorig hemma som kan hjélpa hen for
nérvarande.

Initialt anser vi att behoven som framkommer i den forsta utredningen skulle kunna
tillgodoses 1 hemmet till viss del. I den samlade beddmningen framkommer att den
enskilde &r i behov av rehabilitering pé korttidsplats innan hen kommer hem. Den
andra utredningen pavisar ocksa ett rehabiliteringsbehov. I bdda utredningarna
framkommer att de enskilda sjilva har ansokt om insatsen. Vi har ingen information
om nagon uppfoljning &r inplanerad.

I utredningarna gillande véxelboende upplevs behoven beskrivas klart och tydligt i
bada utredningarna. I bada utredningarna framkommer att anhorig behdver avlastas
och den enskilde har behov av omvardnad, dock framkommer inte information om att
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nagon av dem provat hemtjanst sedan tidigare. I riktlinjerna star det att vixelboende
ar till for att avlasta anhorig, att den enskilde ska kunna bo kvar i det ordindra boendet
sa langt det dr mojligt, bibehalla formégor. Den enskilde rullstolsburen. Det upplevs
det som att den enskilde vill till vixelboende for att hen trivs och att det blir en social
stimulering. Ibland klarar den enskilde att st och gd med gébord, detta innebér att
hen har behov av stottning av personal.

I det andra fallet f6ljs riktlinjerna dé det framkommer att anhorig behdver avlastas.
Det handlar dven om miljdombyte for den enskilde. Den enskilde uppges ha blivit
sdmre i sin sjukdom och klarar knappt av att anvénda rollatorn. Det upplevs
problematiskt att i bAda drendena har ingen person hemtjénst sedan tidigare samt att
det inte motiveras varfor de inte har hemtjanst. Bortsett fran det s& ar insatsen
proportionerlig utifrdn ena utredningen. I den andra utredningen star det att enskilde
vill ha miljdombyte och en social stimulans vilket kan anses vara tillgodosett via
dagverksamhet. Vi kan inte utldsa att hen har behov av ett vixelboende.

Bada besluten gar hand i hand med vad de enskilda uppger. Béda besluten ar
uppfoljningar pa tidigare beslut. Besluten kvarstar sa som de ar fattade fran borjan.

I ena utredningen géllande hemtjéinst &r de livsomradden som ansokts om éven de som
under ocksé behovsbedomts. Alla behov grundar sig pé att den enskilde inte far
anvénda sig av vissa muskler efter en operation. I den andra utredningen gillande
hemtjénst dr de livsomraden som valts med i utredningen och beskrivna utforligt och
behovsstyrt. Dock ar livsomradet kénsla av trygghet med 1 utredningen. Livsomradet
utreds inte utan konstateras enbart i slutet av utredningen. Vi ser inte att det ligger

nagon grund i livsomradena till varfér man beviljar insatsen.

I utredningarna gillande hemtjénst finns det tydliga kriterier gdllande vilka behov den
enskilde har for att uppné skélig levnadsniva samt hur man ska jobba rehabiliterande
for att den enskilde ska kunna klara sig sjilv i framtiden. Dock inga tydliga
rehabiliterande insatser. Mal finns men de &r inriktade pa vad som ska goras, inte vad
den enskilde ska fé ut av insatsen tex att pa sikt ska kunna &ta sjélv eller kla sig sjilv.
Béda utredningarna bedoms utifran riktlinjerna. Det ena beslutet anses vara
proportionerligt. Den andra utredningen saknar tydlighet i varfor den enskilde beviljas
insatsen samt vad malen med insatsen dr. [ badda utredningarna framgar det tydligt att
de enskilda framfort sina dsikter. I ena utredningen har det skett uppfoljning efter en
tid pé sjukhus och i den andra utredningen har det skett uppf6ljning efter insatsen
trygg hemgéng.

Underlag ar tva avslagsbeslut for korttidsplats fran 2019. I ena utredningen har den
enskilde befunnit sig pa korttidsboendet efter sjukhusvistelse. Den enskilde dkte hem
till det ordinira boendet efter vardtiden d& hen var sjilvgéende, och inte i behov av



rehabilitering. Det framkommer att den enskilde kdnner oro Gver att vara hemma. Hen
kénner sig inte trygg med larmet, svart att utréna varfor oron uppkommer. Anhorig
patalar en historik med psykisk ohélsa, som kan generera en viss otrygghet. Den
enskilde fransdger sig hembesok vilket gor det omojligt att kunna utreda. Den
enskilde &r for ndrvarande hos en anhorig och klarar ddrmed att ta sig dit. Det tyder pa
att den enskilde har egna formégor.

Den enskilde uppges inte ha nigra rehabiliteringsbehov utan att det enbart handlar om
otrygghet i det egna hemmet, men det &r oklart varifran oron kommer. Utredningen
foljer riktlinjerna, d& det inte framkommer négra rehabiliteringsbehov eller att hens
bostad skulle vara under bostadsanpassning. Utredningen &r lite tunn, samt att man till
en borjan erbjuder korttidsplats fran sjukhuset men enskild tackar nej. Dagen efter
maérker den enskilde att hen inte klarar att bo hemma, da ar situationen annorlunda i
beddmningen. Det framkommer inte i utredningen vad skillnaden 4r i beddmningen
nér den enskilde &r pa sjukhuset kontra hemma, vilket gar att féra vidare diskussioner

om.

I den andra utredningen gillande avslag for korttidsplats uppger den enskilde att
hen &r i behov av korttidsplats for att hen inte kan ta sig in och ur ldgenheten under
tiden hyresvérden reparerar en hiss. Den enskilde har enligt utredning behoven
tillgodosedda kanske da med hjélp av insatser av LSS. Behovet tillgodoses pa annat
sétt. Exempelvis genom att bovérden l9ser situationen dé det dr de som ska renovera
eller att den enskilde sjélv annars far betala for annat boende. Utredningen f6ljer
riktlinjerna dé korttidsplats ska innebéra att den enskilde har ett rehabiliteringsbehov,
detta har inte den enskilde. En korttidsplats kan ocksé beviljas i avvaktan pa
bostadsanpassning, vilket inte ar aktuellt i detta drende d& det inte innebdr renovering
av egna bostaden. Det vi saknar d&r om hur hens behov kommer att tillgodoses, da hen
under 6 veckor inte kommer ta sig ur ligenheten (enligt uppgifter).

Ett avslag pa ansokan om sérskilt boende fran 2019 granskades. I utredningen
framgér att den enskilde har behov av viss stottning vid méltider, samt hjalp med
medicinering géllande sprutor. Den enskilde har en minnesproblematik men har klarat
sig vl under sin tid pé korttidsboende. Den enskilde sjélv kan inte férmedla varfor
hen inte vill hem till l&genheten. ADL é&r gjort och hen klarar alla moment i sin
personliga vérd sjilvstdndigt men behdver viss paputtning och stéttning som kan
utforas i1 det ordindra hemmet. Kriterierna som nimns for avslaget ar att enskild far
sitt behov tillgodosett genom hemtjanstinsatser i det ordinédra boendet. Hen klarar sin
personliga vérd sjalvstindigt med viss paputtning.

Fysiska och medicinska behov kan enligt utredningen tillgodoses i det egna hemmet
med stottning och hjélp av hemtjinsten. Den enskilde upplever otrygghet, det
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framkommer inte att de testat kontinuerlig hemtjanst for att tillgodose detta behov.
Det ér oklart om den enskilde saknar forméga att sjdlv trycka pa larmet. Utredningen
beddms f6lja riktlinjerna. Beddmningen upplevs komplett, da den enskilde beskrivs
ha vissa svarigheter med sin personliga vard, men sedan i bedémningen har man
uppgett att hen ar sjédlvstindig i samma moment. Det finns 4ven en demensutredning,
som idr gjord for tidigt efter ett trauma. Det star inget om att detta ska f6ljas upp. Den
enskilde beddms enligt handlingar ha en medelsvar demens. Granskarnas uppfattning
ar att man kunnat avvakta och istéllet fatta ett beslut om korttidsplats under utredning.

4.3 Intervjuer

De bistandshandldggare som intervjuats ar kollegor till dem som varit delaktiga i
kollegiegranskningen. Den chef som intervjuats i respektive kommun &r
bistandshandlidggarnas chef.

4.3.1 Intervjuer genomférda i kommun A

Intervjuer med bistindshandliggare i kommun A

Verksamhetens mal ar att vi pa ett rittssikert sitt ska kunna bedéma utreda och ta
beslut och folja upp beslut enligt delegationsordningen. Att vi gor réttssikra och
likvérdiga och tydliga beslut som grundar sig i en respekt for ménniskors
sjdlvbestimmande och integritet. Ledord utifrén riktlinjer ar helhetssyn, frivillighet
och sjélvbestdammande, kontinuitet och flexibilitet. Verksamhetsmalen framgér inte av
nagon text som det star verksamhetsmal pa, men verksamheten ska uppné och komma
till de uppstéllda malen. Nagonting annat kan inte verksamhetens mal vara. Sedan ska
det ju vara att ekonomiskt forsvarbart ocksé. Det ar ju varan chefs mal.

For att uppné maélen tar jag del av den information som kommer frn organisationen,
exempelvis MAS, ansvarig chef samt via omvérldsbevakning. Jag delger ocksa min
chef om det 4r ndgonting som vi kan ta till oss fran andra kommuners sitt att jobba.
Jag arbetar systematiskt och kontinuerligt med att forbattra och utveckla min
kompetens. Jag har jobbat ndgra ar men kompetensen kan alltid hojas. Var chef later
oss utvecklas for att det ska bli sa bra som mojligt i var egen verksamhet och att vi

kan n& mélen p4 ett bra sitt.

Vi héller koll pa rattsfallen, och tar kontakt med jurist vid behov. Vi behover allt for
att forbéttra verksamheten.

Vi informerar brukare, anhoriga och medarbetare om beslut géllande riktlinjer som
tagits av politikerna. Vi skickar riktlinjer till brukare och anhdriga om det finns
intresse. Beslut skickar vi alltid. Riktlinjerna kommer att bli 4nnu béttre nu nér vi



borjar jobba skarpt i IBIC. Var chef har utvecklat nya riktlinjer for hur vi ska jobba
och det kénns jattebra. Vi har 6nskemal om att de nya riktlinjerna ska vara mojliga att
ta del av pa kommunens hemsida. Da kan man redan dir se att det hér kan
kommunen inte tillgodose, och handldggaren kan ge alternativ pa privata utforare. Av
riktlinjerna framkommer intervaller pa korttidsplats och vaxelvard.

Det har varit litet otydligt vad som i realiteten den enskilde kan beviljas, en
tolkningsfréga, det blir tydligare med den nya utredningsmodellen IBIC. Om en
person behdver dusch tre ganger i veckan pa grund av sjukdom men i riktlinjen star
en ging i veckan sé har vi inte alltid begért in ett lakarintyg. Da maste vi motivera
varfor. Riktlinjerna kan tolkas litet vidare och litet bredare. Vi bistdndshandldggare
har inte till fullo varit involverade vid utformandet av de nya riktlinjerna.

Beddmningar. Tills vidare arbetar vi i bdda utredningsformerna, nu néstan bara
utifran IBIC. Det blir lite mer kott pa benen da. Men vi har ju fortfarande beslut utan
myndighetsbeddmning for dem 6ver 80 ar och da far man anvénda den gamla mallen.
Det &r olika vilka underlag som anvénds, beroende pé vad den enskilde ansdker om
vilka aktuella underlag som inte &r dldre dn tre manader som redan finns. Vi tar in

uppgifter muntligt och skriftligt frdn ménga olika kanaler.

Jag kan inte svara pa om det framgar av riktlinjerna vilka underlag som ska samlas
in, men vet att det finns ju ndgonstans. Om du ansoker om ett demensboende ska det
finnas intyg pé det. Det dr ocksa viktigt att kdnna sig trygg och sdker. Var chef har
satt upp en gréns, ar du dver 90 ar och har éver 100 timmar hemtjanst i manaden da
beviljas man sérskilt boende. Da har hemtjénsten spelat ut sin roll, och blir dyrare.
Alla vill inte in pa boende dven om man dr gammal men da finns det alternativet.

Vi dr noggranna med att samla in bra dokumentation, underlag som kan styrka vara
beslut &ven om det blir avslag eller om det blir ett beviljande. Vi gor ingenting
godtyckligt.

For beddmning och beslutsfattande har vi drendedragningar en gang i veckan och
déremellan om det finns behov. Det betyder mycket for oss att diskutera och ge
varandra stod och hjilp nir man nir man helt enkelt inte kommer vidare. Om
anhoriga ér arga eller upprorda, dé kan vi byta handlaggare for att gora det béttre for
dem och for kollegan. Ibland har vi méten med var chef men inte ofta for hen har det
pastillt.

Hinder i bedomningsarbetet kan vara spriksvérigheter. Vi har ju minga nysvenskar.
Det kan vara underlag som inte inkommer eller som dr undermaliga, otydliga, det kan
vara personliga varderingar, bristande kompetens och erfarenhet hos handlaggare.
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Utmaningen ér att handldggare gor rattssdkra avvagningar som sedan kopplas till att
ratt beslut tas. Det ingér i kompetensen och vilka riktlinjer vi har. Om beslut
overstiger riktlinjerna maste vi ga till nimnden. Av en jurist har jag fatt till mig att
gora avslag vid minsta tvekan. Da far du testa din kompetens och far tillbaka fran
forvaltningsritten om du gjort rétt.

Det kan komma ifragaséttande fran andra, skoterskor och enhetschefer med flera om
det till exempel inte finns personal eller p& grund av egna vérderingar och &sikter om
beslutet. Som myndighetsperson &r jag tvungen att sta for mina beslut och
bedomningar, de far ha sina dsikter. Ibland kan man gréva lite djupare om det &r
nagonting som jag inte har fatt till mig om den enskildes situation. Ibland har de inom
HSL beslut om det ar social misér, da far jag ta reda pa vad ar mitt ansvar i det hela,
Det kan vara ett komplement. Det blir tydligare nér vi ska arbeta med livsomréden
och mélbeskrivning.

Avslag ir bra for de provar handldggarens kompetens. Med avslag maste man som
handlaggare ocksa vara medveten om att vara beredd pa att det ar inte kul for den
enskilde. Manga génger sé stryker man medhérs for att man tycker det &r obehagligt
att nagon ringer och ir forbannad eller verklagar. Ar man inte siker ir det bittre att

avsla, eller ge delavslag.

Jag har inte gjort négra avslag. De har varit beréttigade till det de ans6kt om. Man kan
ibland ifragasétta insatserna i hemmet att det varit for frikostigt och man skulle vara
duktigare pa delavslag dér. Det har blir tydligare med IBIC med framtidsmal och
storre intervjuer - vad klarar du, vad klarar du inte? Det kan ibland finnas hinder pé
viagen exempelvis att de inte haft de hjadlpmedel de behdver och da har det varit lattare
att bevilja tva veckor och sedan och f6lja upp. Hemtjanstinsatser dr mer flytande dn
LSS. Jag sétter mitt hopp till IBIC att det ska bli léttare att gora avslag.

Nu har vi tid sé hos oss finns det inga hinder for att gora uppfoljningar, vi gor dem
nir det behovs och gir igenom genomforandeplanen. Jag har inte gjort omprovningar
s& vildigt avancerat i vart gamla system. Ar personen kiind si gér man bara en
omfattningsférdndring. Annars far vi gora en stérre omprovning nu med IBIC. Vi dr
ju lite 1 barnstadiet har men jag tycker det &r jattekul att skriva IBIC och vi ar pa vag.

Vi har gétt sociala omsorgslinjen tre och ett halvt ar, eller &r socionomer. Vi har
kompetens men man behdver fylla pa dér, och med handledning. Nér vi efterfragade
sd fick vi handledning i samverkan pa arbetsplatsen. Jag vill hellre ha juridisk
handledning. Vi kan f& gé pé utbildning som vi foreslar. Chefen kan dven komma
med forslag om det gagnar verksamheten. Vi far forstaelse och gehor fran var chef.
Framforallt vad géller juridiskt stod.



Intervju med chef kommun A

Hur stods handlédggarna att f6lja verksamhetens riktlinjer? Riktlinjer &r politiska
beslut, men handldggarna 4r delaktiga i framtagandet. Politiken &r inte nere pa
detaljniva. Vi kan ha rutiner inom socialtjansten som ar véira egna. Jag brukar prata
om trosklar, vi har hojt trosklarna. Det dr det stora arbetet framat att faktiskt ocksa fa
alla handléggare att jobba utifrén det. Det mé vara synd om alla. Alla mé ha behov,
men alla kommer inte fa hjdlp av A kommun. Vi jobbar med skilig levnadsniva om vi
pratar socialtjanstlagen, goda livsvillkor inom LSS men det ar lite annorlunda. Det &r
mycket mer dn rekvisita som maste in, och det &r inte fritt att ans6ka vad som helst.

Vi har borjat med drendegenomgéngar, pa handldggarnas initiativ. Ofta tar man upp
om hur drenden ska hanteras utifran vara rutiner och riktlinjer. Jag finns tillgénglig
24/7 for att svara pé fragor om vistelsekommun och boséttningskommun, och &r det
tillrackligt omfattande behov, att hjélpa till att tolka vad politikerna har beslutat och
vad &r det som faktiskt stér i véra rutiner.

Riktlinjer tas upp pé arbetsplatstraffar. Just nu &r det en stdende punkt av den enkla
anledningen att riktlinjerna 4r nya, och man ska jobba pa ett annat sétt 4n innan.
Framfor allt handlar det om myndighetsutovandet. Vad har jag ritt att fatta beslut om?
Det maéste vi hela tiden prata om.

Jag har just fétt en frdga om hur man ska tolka vistelsebegreppet for en som soker
boendestdd, men ocksa om ifall de behov som den enskilde beskrivit ar tillrackligt
omfattande for att f4 boendestdd. Det &r ju kopplat till riktlinjer, och da &r ju alla lite
osikra pé allt egentligen, &ven om vi kanske inte har fordndrat allting. Men vi har

fordndrat ganska mycket.

Hur st6djs handldggarna i att folja verksamhetens mal? Ni tittade pa avslag. Hur
servicevilliga har vi varit eftersom det inte finns nagra avslag att titta p&. Det borde bli
fler avslag framover. IBIC ger upphov till informerande samtal sa att till slut kan bli
sa personer inte ser ndgon id¢ att ansoka. Vi avslutar alltid med att du ar fri att soka,
men snabbt utreds sedan ett avslag. Det blir inte sd manga avslag om man samtalar
om att du faktiskt kan fa behovet tillgodosett pé annat sitt. A kommun varit
osedvanligt tjinstvillig och gett alla som ville ha hjilp. Det ser vi nir vi jAmf{or
bistand beviljad tid med faktiska utfall och nér vi tittar pd insatser att vissa insatser
aldrig utfors. Det klarar den enskilde sjilv, men man ville ha den hjélpen.

Vi har inte ndgon yrkesresa eller kompetenstrappa for bistandshandldggare. Men de
har kompetensutbyte pé drendedragningar &ven med boradet, &ven om vi inte tycker
att det dr nagot vettigt att traffa andra yrkesgrupper och dryfta och diskutera drenden.
Individkopplat, teamet dr viktigt for att lara sig mera. Vi har en processledare i IBIC,
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som gétt utbildning och ska utbilda andra, och vi har haft utbildning i Kuben.
handldggarna har gatt demens-abc for handldggare. Vi skulle haft mer systematik om
vi varit fler. LSS-handléggaren gér mest utbildningar for att dér &r det mer
foranderligt. Dar méste man ligga lite langre fram i kunskapslige &n socialtjénstlagen,
t ex nu nir man dndrat tolkningen av LSS nir det giller barn upp till 20 &r. D& maste
handléggaren ldsa den kursen.

Niér handldggarna hittar ndgonting som ligger i linje med det vi faktiskt gor och vill
astadkomma sé har vi en dialog kring det. Socialtjanstlagen &r mer internt, hur tolkar
vi det hér. Och behovet kanske inte &r sé stort pd fi. Handldggarna tycker det &r stort

behov, men vi delar kanske inte samma syn.

Snarare att jag skulle vilja komplettera den kompetens vi redan har. Anstélla en
arbetsterapeut som jobbar i bistdndshandldggarteamet. Som jobbar med teamet for att
se att de bedomningar som gors ar relevanta. Man glommer bort att hela det hir
kommer frén ICF. Det &r ett sprékbruk som arbetsterapeuterna beharskar. Doktorn
sétter en IC 10. Det &dr sedan terapeuter som funderar pa, vad kan det betyda for den
enskilde i form av aktivitet och delaktighet. Sa fysioterapeut eller arbetsterapeut som
ser saker i aktivitet vad giller genomforandeplaner och sé vidare. Fysioterapeut ser
funktion, knit funkar inte. D4 kan man trdna pa det har séttet. Arbetsterapeuten ser pa
vilka aktiviteter som &r viktiga for dig dar knét fungerar.

4.3.2 Intervjuer genomfoérda i kommun B

Intervjuer med bistindshandliggare kommun B

I intervjuerna med bistindshandldggarna i kommun B framgar att det finns
overgripande mél for kommunen/forvaltningen och allménna verksamhetsmal. Bada
handldggarna nimner kommunens vardegrund vilken ska genomsyra deras arbete.
Bland annat ska det frimja sjalvbestimmande, delaktighet och trygghet. Insatserna
ska vara individanpassade och av god kvalitet. Uppfattningen hos de intervjuade &r att
utover ovanstaende saknas specifika mal for bistandshandldggningen. De beskriver att
bistandshandldggarna trots detta vet hur handlaggningen ska utforas utifran
rattssdkerhet, lagstiftning, enstimmighet i beslutsfattande och vikten av att ha en
helhetssyn kring den enskilde.

Det framgar i intervjuerna att det diskuteras hela tiden i gruppen och pa
drendedragning bade svéra drenden och mindre frdgor for att skapa samsyn. Det tas
nu fram nya riktlinjer for att skapa mer dnnu samsyn i handldggningen.
Bistandshandldggarna beréttar i intervjuerna att de jobbar med att handldagga
rattssdkert samt vara insatta i lagstiftning och dess fordnderlighet. De haller sig a jour



med nya domar i olika rattsdatabaser. De berittar att de lagger stor vikt vid att vara
lyhorda och lata den enskilde komma till tals. De utgér frén den enskildes dnskemal
och individuella behov. De ldgger dven vikt vid att ha ett gott bemétande da mycket
sker i moten med den enskilde, utifrén att gora en rittssdker bedomning.

I intervjuer med handldggarna framgar att de samlar in underlag utifran den enskildes
upplevelser av behov. Handldggarna framfor att bdde kriterier for insatser samt
handldggningsforfarandet bor fortydligas i riktlinjerna. Det &r svart att f6lja
riktlinjerna idag eftersom behov av sérskilt boende plotsligt kan vara stort.
Korttidsplats och sérskilt boende kan behova beviljas samtidigt, men det strider mot
dagens riktlinjer. Vid véxelvard anses riktlinjerna vara tillrackligt tydliga av
handlaggarna.

I intervjuerna framgar att i riktlinjerna vid hemtjinst behover det fortydligas att ett
behov kan vara en del av en insats, det vill sdga att hemtjénst ska arbeta utifran ett
rehabiliterande forhallningssétt och behover inte alltid utfoéra hela insatsen om
personen kan vara delaktig. Hemtjansten ska inte ta ifran det som fungerar bra for
personen, utan de ska gora saker tillsammans for att bibehalla funktioner. I de gamla
riktlinjerna stér det att fonsterputs inte ingar i hemtjénst men det finns domar pé att
det gor det sé det har handldggarna borjat bevilja. Det &r viktigt att handldggarna
anpassar sig efter nya domar som kommer in. Riktlinjerna ska bara vara viagledande 1
arbetet. Vad som dr gemensamt ansvar for hushéllet vid par behover ocksa
fortydligas. I intervjuerna lyfter handldggarna att ibland kan det vara psykiska behov
som gor att man behdver en viss insats. Ett behov kan likvél vara fysiskt som
psykiskt.

Bedomningsprocessen. Vid intervjuerna med handldggarna i kommun B framgér att
vid ansokan om sérskilt boende ir det frimst den enskildes information om behov
som samlas in till utredningen. Vid behov inhdmtar handldggarna ADL-bedémningar
om det finns fragetecken i en utredning men det finns inget krav pa att det ska finnas
med. Underlag fran andra professioner exempelvis hemtjénst och anhoriga, vags
ocksa in. Ibland far handldggarna information fran sjukskoterska gédllande
demensdiagnos. Information inhdmtas pa hembesok/méte och fran personal via mail
eller teamtraffar, som de har lite da och da.

Vid utredningar om vixelvard &r det oftast den enskildes info samt anhdrigas som
samlas in. Ibland kan det vara relevant att fa information fran sjukskdterska och
arbetsterapeut i samband med mote. Det behovs séllan nagot skriftligt underlag vid

ansOkan om vaxelvard.
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Gillande korttidsplats beviljas detta av handlaggare endast om det blir forlangning
av korttidsplats efter utskrivning fran sjukhus eller fér de som kommer frén hemmet
och behover avlastning. I kommun B finns utskrivningssamordnare (sjukskdterska
och arbetsterapeut) som har delegation pa att fatta beslut enligt SoL, och gor
tidsbegransade korttidsbeslut for personer som ér utskrivningsklara frén sjukhuset.
Vid uppfoljning av korttidsplats far handldggarna néstan alltid en ADL-beddmning
for vidare planering.

Vid tveksamheter kan det behévas ADL-bedémning dven vid utredningar av
hemtjiinst sarskilt nu under covid-19 nédr hembesdk och méten dr ovanliga.
Handldggarna berittar att de oftast gor hembesok vid ansokningar om hemtjanst. Vid
sma andringar, vid lattare insatser sdsom stdd och tvitt och om personen &r kdnd
sedan tidigare kan drendet oftast tas pa telefon. Ar personen ny ir det
efterstrdvansvért med hembesok for att fa tillrdckligt med information. Trygghetslarm
tas ocksa via telefon.

Bedomning. Handldggarna sédger att de oftast inte har drendedragningar for alla
pagédende drenden. De har drendedragning en gang i veckan och da tas de svéraste
drendena upp. Handldggarna beréttar att de oftast far bekréiftat att de har ténkt rétt vid
drendedragning. De sdger att det kidnns bra att fa lyfta sitt 4rende och att chefen &r dar
for att {4 veta vilka drenden de har och vilka fragor de stélls infor. Det fungerar bra
som de jobbar nu. Handldggarna séger ocksa att de har en tillgéinglig chef som man
kan ta fragor med dven nir det inte ar &rendedragning.

De diskuterar kollegor emellan till vardags om &drenden. De sitter néra varandra och
har en god dialog med varandra och &r insatta i varandras drenden. De dagliga
diskussionerna tror handldggarna bidrar till att det finns samsyn i beddmningarna. 1
grunden dr det motet med den enskilde som ger underlag for utredningen.
Handldggarna sdger att det ar viktigt med en dialog med den enskilde sa man far en
uppfattning av behovet. De utgar ocksa fran riktlinjer och domar. Finns det inga
tveksamheter fattar de beslut sjélva utan samrad. Handldggarna har delegation pa alla
insatser. Om nagot gar utanfor riktlinjerna behdver det tas med 6verordnad.

Handlidggarna uppger att de inte ser s manga hinder i bedomningsarbetet sa lange de
har inhdmtat den enskildes syn och underlag till beddmningen. De beréttar att om det
finns en bra grund i utredningen blir beddmningen bra. Det &r viktigt att kunna se alla
delar och att helheten kring den enskilde utreds. Dé brukar bedomningen komma
naturligt. Om den inte gor det behdvs det oftast utredas och diskuteras vidare.

Handldggarna ser att det har blivit mer vanligt med otrygghet och ensamhet som
orsak till ansdkningar, vilket ocksa har blivit en storre del vid bedomning av sdrskilt



boende. Handldggarna tycker att det fungerar bra att kolla pa domar géllande det
eftersom det har kommit mer kring just den biten.

En svarighet som handldggarna ser i bedomningsarbetet &r nir andra professioner
som inte &r beslutsfattande gar in under méten och lovar insatser som den enskilde
kanske inte kan fa. Det blir svart for den enskilde nér personer fran kommunen séger
emot varandra. Exempelvis kan sjukskoterskan hora av sig om ett behov och redan ha
pratat med den enskilde, d& kan det vara svart att bedoma annorlunda. Handlaggarna
upplever att bistdnd anvinds som en “bestéllningstjanst”. Det saknas forstaelse for
handldggning och utredningsarbete hos utfoérare och andra professioner i kommunen.

Ibland maste handlaggarna forsvara och forklara for utforare varfor en person blir
beviljad. Detta kan uppsté vid bifall av trygghetstillsyn och liknande. De fir mest
fragor kring de personer som har behov av trygghet. Med personer som har svért att
komma igdng med négot, nir det dr lite svarare att ta pd vad problemet ar anser
hemtjénsten att personen borde kunna klara sig sjalv. Handldggarna uppger att
hemtjénsten har svart att se helhetsbilden. Det forekommer vérderingar hos personal
om vad brukaren behdver och inte behover. Detta trots att brukaren inte vill eller
behover detta. Det kan vara de som har beviljats hemtjénst utifrén psykisk ohélsa och
otrygghet. Det kan ocksa vara de som har skiftande behov utifran dagsform och
méende. Generellt pdverkas bedomningarna inte men handlaggarna fér forklara for
hemtjénsten hur utredningsprocessen gar till, oftast ménga ganger om. Det blir en del
diskussioner kring detta fran verksamheterna. Det kan bli mycket férsvar ibland
varfor handldggarna jobbar som de gor, dven fran sjukskoterskorna.

Vidare kan etiska dilemman och svéra drenden skapa hinder i bedomningsarbetet.
Handldggarna framfor att det ar viktigt att ha utredningsmaterialet, annars far man
hémta in &nnu mer. Detta géller bade bifall och avslag och d& kan man ocksa visa
tydligt varfor ett beslut har fattats. En annan svarighet kan vara att den enskilde
kanske inte kan svara for sig sjdlv. De uppger att det ar viktigt att ha det senaste fran
juridiken och att de som handléggare fér juridisk handledning for utveckling av den
juridiska delen av deras arbete samt for att starkas som handléggare.

Avslag. | intervjuerna med handldggarna framgar att 6verlag fattas inte sarskilt
manga avslag, de vet inte sikert vad det kan bero pa. De sédger sjédlva att det kan bero
pa att de dr ndgot “snilla” i sina beddmningar géillande sérskilt boende. I kommun B
har de haft ett drende om sérskilt boende i kammarrétten som beviljades trots att den
s0kande inte hade natt omvéardnadsbehov men dér personen hade behov utifrén social
och psykologisk karaktir. I nulaget lutar de sig mycket mot den domen nér det
uppstar liknande drenden. Ett annat skl till att det inte fattas sirskilt mnga avslag
kan vara att utskrivningsteamet fran sjukhusvistelse (bestdende av en sjukskoterska
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och en arbetsterapeut) fattar alla korttidsbeslut. Det dr oklart om de kan goéra avslag,
handléggare har fatt hjilpa till i sa fall.

Handlédggarna ser inga direkta svarigheter med att gora avslag. De behover ténka till
lite mer nér de ska skriva bedomningen och det kan vara lite mer utmanande. Om de
har samlat in goda underlag sa ser de inga svéarigheter om man kan tydligt beskriva
varfor personen far avslag. D4 ér det lattare att argumentera for varfor behovet inte
finns och att det kan tillgodoses pa annat sitt. Det kan komma reaktioner pé beslut om
avslag. Handlaggarna uppger att de ér tydliga med hur man kan ¢verklaga for att
kunna ta sitt drende vidare. Detta &r viktigt for réttssakerheten.

I intervjuerna framgar det att korttidsplatser foljs upp inom 10 dagar efter utskrivning
frén sjukhus, annars har de lite mer utrymme att bevilja olika antal dagar till om det
behovs. Handldggarna sdger att de prioriterar uppfoljning av korttidsplatser.

Handldggarna i kommun B berittar att det som leder till en uppféljning av
hemtjénst dr om enskilda ringer angdende sina drenden eller ifall hemtjénst hor av
sig géllande ett visst drende. Det innebér att de gar forst eftersom da finns det ett
patalat behov av uppfoljning. Tidsbegrinsade insatser efter sjukhusvistelse
prioriteras. Aven de med omfattande hjilp samt personer med demens brukar
prioriteras vad géllande uppfoljningar av hemtjanst.

Serviceinsatser av hemtjénsten sdsom stéd, tvétt och matdistribution 16per vanligtvis
pa och de nedprioriteras. Ett stort hinder som handlaggarna identifierar gillande
uppfoljningar r att de inte har tid till allihopa vilket leder till att vissa uppfoljningar
blir liggande en lang tid. De berittar att hor de inget om ett drende sa later de oftast
insatserna fa rulla pa. Handldggarna beréttar ocksa att det har blivit bittre sedan de

delade in drenden i geografiska omraden.

I intervju med handldggarna i kommun B framgar att de i stort sett aldrig foljer upp
beslut om sérskilt boende, endast om det uppstar dndringar i inriktningar géllande
sdrskilt boende.

Kompetens. Den goda gruppdynamik och det goda utbytet som handldggarna har av
varandra ser granskarna som viktigt i utredningsarbetet och bor uppratthéllas i
mdjligaste man. Aven den drendedragning som sker en gang i veckan #r en viktig del
i utredningsarbetet och gynnar handldggarnas beslutsprocess. Det dr en fordel att
chefen deltar i dessa moten for att kunna vara ett stod for handlédggarna samt for att
han ska kunna vidareutveckla verksamheten.



I granskningen har det visat sig att bade chef och handlaggare har efterfragat juridisk
handledning for att stirkas kunskapsmaéssigt samt for att handldggarna ska stérkas i
sin roll vilket dven granskarna tror ér fordelaktigt for fortsatt utredningsarbete. 1
dagslédget fors en hel del diskussioner mellan handldggare samt pa drendedragning
vilket i sig kan vara berikande for gruppen dock kan man ténka sig att vissa
diskussioner r tidsforodande och inte skulle behovas om handldggarna hade tillgang
till juridisk handledning eftersom handledningen &r tankt att reda ut en del
fragetecken. Pa sa vis skulle handldggarna spara tid da kunskapen de genererar pa
handledningen gor att de slipper onddiga diskussioner.

Tidstjuvar. Genom att tidskrdvande inslag &tgérdas sdsom nir andra professioner
som inte &r beslutsfattande under méten lovar insatser som den enskilde kanske inte
kan fa. Det kan ta extra tid for handldggaren att krangla sig ur. Att det saknas
forstaelse for handlaggarnas utredningsarbete hos utforare och andra professioner i
kommunen kan ocksd medfora att handlaggarna far ldgga ned tid pa att forklara sig.
Det kan exempelvis vara de ginger d& nigon har beviljats en insats utifrén psykisk
ohilsa och otrygghet, personer med skiftande behov eller behov av igdngsattning. For
att slippa ifragasittande av utforare och legitimerad personal kan det vara av vikt att
lagga till psykisk ohilsa och otrygghet som orsak till behov av insats i riktlinjerna.

I intervjuerna med handlaggarna framkom att det rddde osékerhet kring om
utskrivningssamordnaren hade mdjlighet att ge avslag vid ansdkan om insats efter
utskrivning frén sjukhus. Granskarna stéller sig darfor fragande till om handldggarna
fér 14gga ned onddig tid pa att folja upp insatser som kanske aldrig skulle ha blivit
beviljade.

Intervju med chef i kommun B

I intervju med ansvarig chef framgar att handldggarna i kommun B har
drendedragning varje vecka dar de gar igenom enskilda drenden tillsammans och
diskuterar utifran riktlinjerna. Detta blir en kollegiegranskning i sig. Chefen beréttar
att de precis har reviderat riktlinjerna vilket handldggarna fér vara delaktiga i och ge
synpunkter pd. Handldggarna blir ofta ifrdgasatta av verkstéllighet varfor det stéller
krav pa handldggarna att de behdver hélla sig 4 jour i bland annat lagstiftning och sa
vidare.

Det framgar i samtal med chefen att handldggarna i kommun B stéds s mycket som
mojligt i att de ska gora sé réttssékra beslut som mojligt och att den enskilde far det
som den har rétt till. De stottas i att bedoma var gransen mellan hemtjanst och sérskilt
boende ska vara. De stottas till att hélla sig till riktlinjerna men dnda kunna gora
individuella bedomningar. Chefen uppger att det alltid finns en dialog mellan
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handlaggare och ansvarig chef. Chefen strivar efter att handldggarna ska kdanna sig
trygga i de besluten som de fattar och att det &r en av verksamhetens mal, att det ska
vara en trygg handldggning.

Chefen berittar att forvaltningens/kommunens dvergripande mél handlar mycket om
vérdegrund. De ska jobba for att personer ska kunna bo hemma sé lange som mojligt,
men att det ar svart att jobba med det mélet. Andra professioner, sdsom legitimerad
personal, har ménga asikter kring detta. Fragor kring HSL véger tungt och det
paverkar mycket i beslutsfattandet. Chefen berittar att legitimerad personal ibland
kan ha egna asikter vilket kan paverka handldggarnas beslut. I dagsléget arbetar de for
langt ifrén det 6vergripande malet vilket ar att jobba for att personer ska kunna bo

kvar i ordindrt boende sa ldnge som mdjligt trots stora insatser frin kommunen.

4.3.3 Intervjuer genomforda i kommun C

Intervjuer med bistindshandliggare i kommun C

Avseende verksamhetens mal sé arbetar man for att gora dem kénda och forankrade
for personalen. Handldggarna &r delaktiga i att ta fram vilka méal de vill ha for nasta ar
och tar upp detta i grupp. Handldggarna jobbar med verksamhetsmalen genom att
exempelvis diskutera dilemman pa APT, drendegenomgangar eller i gruppmoten.
Handldggarna fr mojlighet att ga pa utbildningar som de behdver for att frimja sin
kompetens. De diskuterar med sina kollegor for att ta till vara pa varandras kunskaper
och erfarenheter. Handldggarna i kommun C far mojlighet att vara med och paverka
riktlinjerna, och verksamhetens dvergripande mél forankras dven med

verkstélligheten i kommunen.

Vid intervjuerna framkommer att handlédggarna &r tydliga med vilken hjélp som
erbjuds, och tryggar de enskilda med att formedla vilka insatser som finns.
Handldggarna samverkar med olika aktorer for att erbjuda tidiga insatser pa
hemmaplan. Man arbetar med att gora brukaren sa delaktig som mdjligt utifran IBIC,
samt har ett professionellt och virdigt bemotande.

I intervju framkommer att riktlinjerna férankras i individuella bedémningar, vilket
kan innebéra olika tolkningar for olika typer av insatser. Det finns fyra kriterier inom
sdrskilt boende, varav ett ska vara uppfyllt. Olika saker ar olika 6ppet for egna
tolkningar dir exempel otrygghet gér att tolka lite hur som helst vilket kan vara
problematiskt, medan demensdiagnoser inte dr lika tolkningsbara. Avseende
véxelvard beskriver handldggarna att det dr ganska tydligt med hur insatsen ar
utformad och vilka kriterier och syften som ska uppfyllas. Det stdr om avgrénsningar,
tex att man inte kan ha avlastning hemma och vaxelvard samtidigt. Nér det kommer



till korttidsplats &r det inte lika 6ppet for tolkningar da det dr en mer anpassad insats.
Det ska exempelvis finnas rehabiliterande behov eller en pagéende
bostadsanpassning. Det ska finnas ett syfte till varfor du ar dar.

Vad giller hemtjénst ar riktlinjerna tydliga med ett visst tolkningsutrymme. Det ar
enligt handldggarna troligtvis for att man ska kunna gora det individanpassat.
Handlédggarna uppger i intervjuerna att olika insatser kan vara svara att tolka. Medan
bada respondenter svarar att det inte behdver fortydligas i vixelvérd eller
korttidsplats, sé finns det saker inom sérskilt boende och hemtjanst som kan
fortydligas. Inom sérskilt boende kan det exempelvis rora otrygghet, men att det
ocksa dr svart att gora det tydligare hur det ska tolkas. Inom hemtjinstinsatser
behover det bli tydligare vad exempelvis apoteksdrenden innebér, eller vad mattjanst
innebér for beslutsfattaren.

Bedémningar. Handldggarna beréttar att kommun C anvénder sig av IBIC som
utredningsmall. Vid mailkontakt med IBIC- processledaren framkommer att de har
genomfort utbildningen IBIC for bistdndshandlaggarna. Processledaren uppger att det
finns viss problematik inom verksamhetssystemet vid éverforing frén utredning till
beslut till bestdllning. Rérande sérskilt boende foljer man livsomrddena men berdr
bara de som &r aktuella. Handldggarna har en lathund for utredningsfragor, vid sidan
av IBIC, att ha med sig pa hembesok. Utredningarna blir tydligare med méalen for den
enskilde. Aven vid viixelvird anviinds en liknande lathund. Avseende korttidsplats
blir det annorlunda dé& en person jobbar med utskrivningsplanering fran sjukhuset.
Man anvénder sig av en forkortad version av IBIC da det &r en tillfallig utredning. For
en person som inte dr kénd sedan tidigare anvdnder man sig av ADL-beddmning.
Fullstandig IBIC-mall anvénds sedan vid uppféljningar. Nar det géller hemtjénst
anvands IBIC mall. Autotexter anvéandas i beslutsmeddelande, bedomning och lagrum

i samtliga utredningar.

Handl4ggarna uppger att de har drendedragning en gang i veckan. Stdrre insatser som
sérskilt boende och vixelvérd tas oftare i grupp én vad bedémningar om hemtjanst.
Det innebér mer réttssikra beslut och mer samsyn i beddmningarna. Blir det ett avslag
viander man pé det minga ganger innan. Ger mer styrka i beddomningen. Missar man
nagot kan man bli pamind.

Insamlandet av underlag géllande utredningar om sérskilt boende &r ldkarutlatande,
speciellt om personen ar dement, dock krévs inte 1édkarintyg for detta enligt
handldggaren utan det racker med liknande demenssymtom. Andra underlag som
samlas in for beddmning dr ADL, tidigare utredningar, utldtande frén sjukskoterska
samt utlatande frdn omvardnadspersonal om den enskilde varit pa korttidsboende
strax innan.
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Underlag som samlas in for bedémning av vixelvérd &r utifran hembesok,
information fran anhorig, personal s& som hemtjénst samt medicinska underlag fran
lakare eller sjukskdterska och arbetsterapeut. Vid korttidsplatsutredningar anvénds
oftast ADL, planeringsunderlag och information fran vardplanering via lank. Nér det
giller insamlandet av underlag géillande beslut for hemtjanst pratar handlaggarna med
den enskilde, gor hembesdk. Ibland ricker telefonkontakt beroende pé vilka insatser
och hur méinga insatser den enskilde redan har. Om de 6nskar matdistribution eller
trygghetslarm &r det lite 16sare i insamlandet av underlag. Handldggarna uppger att
det inte dr faststéllt i riktlinjerna vilka underlag som ska samlas in, men de uppger att
det finns olika kriterier som ska uppfyllas beroende pa insats. Handldggarna uppger
att de anvinder sig av underlagen vid bedomning,.

Handlédggarna uppger att olika hinder kan vara om den enskilde &r dement. Vid
bedomningar om sdrskilt boende uppger handlaggarna att det kan leda till att man gor
riskbedomningar 6ver den enskildes huvud. Vid bedémning om véxelvard méter de
liknande hinder, men dér méter man dven svarigheter med att anhoriga vill ha
avlastning och den enskilde vill vara hemma. I bedomningar om korttidsplats kan det
ofta handla om att hantera anhdrigas oro och viljan att den enskilde da &r kvar pa
korttidsplats.

Handlidggarna ndmner olika utmaningar som de méter i utredningsarbetet. Det kan
handla om att hjdrnan och hjértat kéinner olika, att man péverkas av resurser eller att
det finna andra viljor som exempelvis anhdriga eller personal som forsoker paverka
beddmningens utfall. I beddmningar om sérskilt boende ser handldggaren ett behov
men den enskilde vill inte eller s& finns det ingen insats for behovet. Detsamma géller
bedomningar om véxelvard. Kostnad kan vara ett hinder da behovet finns men den
enskilde har inte rad. Vid bedomningar om korttidsplats ska det ofta ga fort och det
kan vara svért att inhdmta uppgifter fort och pa rétt sétt. Utmaningar i beddmning om
hemtjénstinsatser &r att det ibland ar for oppet att tolka riktlinjerna vilket kan gora det
svart i bedomning beroende pa insats.

Handldggarna uppger att det kan komma olika reaktioner i olika bedomningar. Det
kommer ofta negativa reaktioner fran utférare om hur besluten borde se ut, sérskilt
vid komplicerade drenden. De har ocksa bra samarbeten med framfoérallt med
personalen pa korttidsplatserna. Handldggarna upplever det som positivt att fa
aterkopplingen, men reaktionen kan ocksé vara negativ d det ofta hinder att personal
ifragasitter beslut. Aven rérande hemtjénst far handliggarna mycket aterkoppling och
ofta fler reaktioner om att ndgot inte stimmer eller att en bedomning ifragasétts.
Handlédggarna uppger att reaktioner inte nédvéndigtvis paverkar beddomningarna, men
att det kan paverka handlaggaren i sig.



Avseende uppfoljningar noterar bada handldggarna att tidsaspekten ér ett stort
hinder f6r om uppfoljningar ska hinnas med eller inte. Tidsbegriansade beslut och mer
omfattande insatser prioriteras, men att exempelvis beslut om sérskilt boende och

beslut om trygghetslarm inte prioriteras i samma utstrackning.

Handldggarna har olika &sikter om mingden avslag. Den ena uppger att de fa
avslagen i kommun C exempelvis skulle kunna bero pé att sm& kommuner generellt
ar mer generdsa. Handlaggaren talar ur tidigare erfarenhet ran andra arbetsplatser.
Den andra handldggaren svarar att implementeringen av IBIC har gjort att de utreder
noggrannare och det kan gora att det dr mer réttssikra beddmningar som gor att det
blir ett avslag. Handldggarna noterar att svarigheter generellt kan rora reaktioner fran
enskilda och anhdriga. En svarighet kan vara att beméta reaktionerna. Ibland sé ser de
behovet men det finns ingen insats som 4&r till for behovet. Ett avslag stiller mer krav
pa handldggaren da det ska vara 100% réttssdkert och val skrivet da det ska gé att
overklaga. De beskriver dven svérigheter om kollegor gor olika - hur ska man kunna

gora avslag om kollegan aret innan gav bifall.

Kompetens. Utbildningar som de anstillda har pa arbetsplatsen dr socionom, sociala
omsorgsprogrammet, nagra har forkovrat sig inom LSS. Handldggarna uppger att de
har bade saknar viss kompetens men har tillrickligt for att de &r utbildade och har
juridisk handledning. Otillrdckligt for att de jobbar inom tre omraden, ddrmed saknar
de djupgéende kompetens inom de omraddena. Annan erfarenhet som finns pa
arbetsplatsen och som kan vara till nytta for beddmningar och beslut ar bland annat
journalistik som en av de anstéllda studerat samt att nagon har arbetat pa
arbetsformedlingen. Det finns erfarenheter i arbetsgruppen fran tidigare jobb som
kompletterar varandra och breddar den gemensamma kompetensen.

Handldggarna erbjuds kompentensutveckling och de sjélva kan ldmna forslag till
chefen vilka utbildningar och foreldsningar som de upplever skulle passa. De
identifierar behoven av kompetensutveckling under utredningsarbetet och 1
drendegenomgangar. For att hoja kompetensen pa arbetsplatsen behovs fortsatt
utbildning. Man kan efterstréva att nischa sig pa ett omrade men det ar svért i en liten
kommun. Handl4dggarna far domar som de kan ldsa. Handldggarna anser att de
behdver mer utbildning och utbildning i bemétande. De anser att det ar speciellt svart
att bemdta dem med demens. I dagsldget méter de fler yngre personer med psykiska
besvir som behover hjilp an tidigare.

En av de intervjuade uppger att smi kommuner gor farre avslag. Om detta stimmer
stéller vi oss fragande till varfor det dr s& samt vad man i sa fall bor gora for att
paverka det. Nar det géller bifallsbeslut sa som sirskilt boende, verkar det for oss
kridvande av handldggarna att f6lja upp dessa beslut da de &r permanenta. Vi anser att

Region Orebro l&n Kollegiegranskning av bistand | Forfattare: Kristina Luhr | Datum: 2021-03-03 35 (46)



det i sé fall gar att avvakta den enskilde eller personalen och att de i sin tur informerar
handléggaren om en situation fordndras for den boende. Detta for att minska stressen

over uppfoljningarna och att de kan ldgga tiden pa andra uppfoljningar.

Handliggarna beskriver att de har mdjlighet att dra drenden med varandra, bade i
drendedragningar och i gruppmoten, vilket av granskarna upplevs som bade positivt
och givande for arbetsgruppen. Att dra drenden i grupp kan uppmérksamma problem,
eller beddmningar som kanske gors pé felaktiga grunder. Det gor ocksé att
handldggarna far mojlighet att dela sina kompetenser med varandra och att
arbetsgruppen utvecklas tillsammans.

I intervjuerna med handléggarna berittar de om olika hinder och utmaningar de moter
1 sitt arbete. Det ror bade handldggarnas egna kénslor, resurser i verksamheten samt
respons fran andra professioner i verksamheten. Badda handlédggarna beskriver att det i
svérare drenden kan skilja sig emellan vad hjirna och hjérta tycker om utfallet i
utredningen. Det kan i sig leda till att utredningarna far beslut som inte har rétt
grunder vilket paverkar rattssdkerheten. Dock ska det vara individuella bedomningar,
vilket kréver att handldggaren kan resonera med sig sjalv och arbetsgruppen.

Béada handldggarna beskriver svarigheter med att det kommer respons och asikter fran
andra professioner i verksamheten, framforallt i komplicerade drenden eller 4renden
dér det skiljer sig i asikter om vilka behov som finns. Det kénns igen frén granskarnas
kommun. Asikter och kommentarer fran andra professioner vid gemensamma
planeringar, under utredande samtal, eller pa fardiga beslut kan fa konsekvenser pa
vilken beddmning handldggaren gor.

Om beslutet redan &r taget kan det paverka hur handlaggaren ser sin prestation och det
kan 1 sin tur paverka framtida bedomningar, eller skapa osékerhet hos handlédggaren.
Asikter och kommentarer frin andra professioner under gemensamma planeringar
eller SIP-moten kan dven paverka hur den enskilde uppfattar att hen har eller inte har
ratt till insatser, vilket sedan péverkar forvantningar och reaktioner frén den enskilde
nér det finns ett beslut. Saledes kan det ha skapats forvéntningar som beslutet sedan
inte lever upp till.

Intervju med chef i kommun C

For att handldggarna ska kunna f6lja verksamhetens riktlinjer sa involveras de i
processen och utvecklingen av dem. Medarbetaren ar alltsa med i den processen. Det
blir d& en naturlig del att f6]ja riktlinjerna nir man har varit med och utvecklat dem.
For att stodja medarbetarna i att f6lja verksamhetens mal har de aktiviteter som de
jobbar med for att nd malet. En aktivitet kan tex vara att gora en genomforandeplan
utifrén en utredning. En annan aktivitet kan vara att diskutera dilemman, har



medarbetaren en bra hantering av dilemman kan de paverka den enskilde. Chefen

fragar sina medarbetare om de tycker att de kan nd malen med hjélp av aktiviteter.

Den kompetenshdjning som handldggarna erbjuds &r att de kommer bdrja med ett nytt
system med SKR for kompetenshojning. Chefen ar verksamhetsorienterad och vill
utveckla verksamheten. En medarbetare kan tex ta med sig en bra evidensbaserad bok
som alla fér ldsa och sedan diskutera. For att utveckla kompetensen fér medarbetarna
s& uppger chefen att det finns flera omraden dér de behdver fordjupa sig inom. Chefen
har intervjuat alla medarbetare for att komma fram till detta. De gér pa ménga
utbildningar men behdver dven tid for att gd in pa djupet och grotta ner sig ordentligt i
ett Amne, problematisera och diskutera.

Chefen &r lyhord och verksamhetsorienterad. Hen 4r man om att personalen har
kompetensutvecklingsmojligheter. De har gemensamma traffar s som APT,
arendegenomgang, juridisk handledning m.m. De anvénder sig av aktiviteter s som
att de tar upp etiska dilemman och fordjupar sig i hur ett bra och givande bemdtande
kan vara. Juridisk handledning anser vi vara mycket viktigt for att den enskilde ska fa
sé rattsenlig bedomning som mojligt. Det dr viktigt att alla handldggarna bedomer sa
lika det gar for varje individuell situation. Att de ocksé tar upp etiska dilemman kan
verkligen vidga handldggarna syn och kompetens i drenden som 4r ovanliga och
komplicerade.

5. Diskussion

Kollegiegranskning ar en metod for kvalitetsarbete och utvdrdering (Westlund, P,
1997). Metoden anvénds inom édldreomsorg och andra omréden dér beslut fattas om
insatser till individ eller familj i kommunal verksamhet (Svenska kommunférbundet,
2003, Dunér, A, 2005). Fokus i denna granskning var dldreomsorg. Metoden
kollegiegranskning ger inga anvisningar om vad som ska granskas, utan bygger pa
hur utvdrderingen organiseras. Granskningen ska ge svar pa hur det ser ut vid
granskningstillféllet, och fungera som ett underlag i det fortsatta utvecklingsarbetet
(Westlund, P, 1997). I foreliggande granskning var syftet tredelat: en jidmforelse
mellan kommunerna av riktlinjer i bistandsbedomning och faktiskt tillimpning; ett
larande under processen; samt ge stod i fortsatt utvecklingsarbete.

Under de tva forberedelsedagarna arbetade granskarna med stort engagemang. De
beslutade vad som skulle granskas, och hur granskningen skulle g till. Granskningen
blev darmed strukturerad och gav en mdjlighet att besvara det forsta av det tredelade
syftet: en jimforelse mellan kommunerna av riktlinjer och den faktiska tillimpningen.
Att det var personer fran verksamheten som genomforde granskningen frén ax till
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limpa, alltsa fran vad granskningen skulle innehélla, hur den skulle ga till, till sjdlva
granskningen och aterforingen har ett egenvérde. Detta var personer som jobbade i
verksamheten och kénde till alla delar av den. Det skulle vara svart for andra dn
kollegor fran annan verksamhet att géra den hér typen av granskning med hog
kvalitet. Den hér granskningen hade inte kunnat goras av extern utredare — det finns
en tillit och en forstéelse som kollega — och man har granskat det man sjilv ser som
viktigt. Ibland faller valet pa en kombination av externa granskare i kombinationen
med kollegiegranskning. Det kan ha fordelen att man da far en utomstaendes inblick i
organisationen (Svenska kommunforbundet, 2003). Samtidigt kan det diskuteras om
inte en kollegiegranskning, dir kollegorna kommer fran olika kommuner, kan
uppfylla kriteriet att granska utifran. Samtidigt finns fordelen att vara vél fortrogen
med det som ska granskas.

Det andra syftet, ett larande under processen, uttrycktes av deltagarna under arbetet
med forberedelserna da information kunskap utbyttes deltagarna emellan. Dock har
det inte utvirderats senare av forfattaren. Nar modellen beskrivs &r det ett tydligt syfte
och en fordel med metoden (Westlund P, 1997). Det som kan diskuteras r att inte
alla som finns i de enskilda verksamheterna var delaktig i hela processen, vilken kan
gora att utfallet av just detta syfte per automatik blir begréansat till valdigt fa personer.
Hiér uppfattade dock forfattaren att det utbyte som skedde i form av kunskaper och
erfarenheter skulle ge ringar pa vattnet i hemkommunen, dven om det inte har
verifierats i efterhand. I beskrivningar av metoden, dér virdet av att studera riktlinjer
och andra dokument pa plats framhélls, fick denna granskning goras utifran de
forutséttningar som fanns under pandemin. Granskad kommun fick skicka 6nskade
dokument till granskarna. Det tredje syftet var att granskningen skulle ge stod i det
fortsatta utvecklingsarbetet. Det har varit svart for alla kommuner att ge en
aterkoppling vid ett gemensamt mote pa plats, som det ar tdnkt enligt modellen
(Svenska kommunforbundet, 2003, Westlund P, 1997). Har far istéllet denna
skriftliga rapport fylla en funktion, da resultatet fran alla granskningarna aterfors till
alla granskare och deras chefer.

Resultatet av granskningarna sammanstélldes pa olika sitt, vilket framgér av
presentationen. Tva granskande team bistandshandléggare fordjupade i vissa fall sin
granskning med en analys. En annan olikhet &r att intervjuerna som gjordes i kommun
A inte processades av granskarna innan de lamnades in som resultat. Ndgra nedslag
gors 1 resultatet.

Utifran de data som samlats ser systematisk uppfoljning ut att vara ett omrade som
kan vara angeléget att titta pa fortséttningsvis hos kommunerna. Hos kommun A tex
saknades uppfoljningar i de granskade besluten och den bistandshandldggare som
intervjuades gjorde enbart uppfoljningar utifrdn behov. Ekonomi/kostnader ndmns



genomgdende, och en uppfoljning av beslut kan avslja om formégor och annat hos
den enskilde har fordndrats. I utredningarna dir ansdkan om hemtjanst har lett till
bifall hos kommun A har man f6ljt kriteriet att behovet inte kan tillgodoses pa annat
sdtt, men det framgar inte att en individuell beddmning gjorts. Den individuella
bedémningen dr annars nagot som trycks pé béde i riktlinjer och av den intervjuade
bistandshandlaggaren.

Riktlinjerna hos kommun B uppfattades av granskarna i vissa fall som otydliga. Det
géllde exempelvis for vixelvard dir var sa oklara att manga skulle kunna omfattas av
dem. Aven omfattningen skulle kunna behdva fortydligas enligt granskarna.
Granskarna konstaterar att de otydliga kriterierna riskerar att leda till att fler beviljas
insatser och att handldggarna darmed far fler beslut att f6lja upp. Nér det gillde
kriterierna for sirskilt boende var uppfattningen att de var hogt stillda eftersom alla
rekvisit skulle vara uppfyllda for att beviljas ett boende. Dock sag man i granskningen
av beslut att sirskilt boende beviljas utan att alla kriterier &r uppfyllda. Det &r
intressant att de tva intervjuade bistindshandldggarna la véldigt olika vikt vid
riktlinjerna, dér den ena inte anvinde dem med den andra hade dem som végledning.
En slutsats man kan dra &r att riktlinjerna kan vara i behov av dversyn, vilket torde ha
gjorts under samma tid som granskningen pagick. I riktlinjerna hos kommun C, dér
man tilldmpar ett rehabiliterande arbetssétt, syns den enskildes egen uppfattning om
sin formaga och sina behov, sjdlvstindighet och vardigt liv, vilket inte syns alls eller
inte ar lika tydligt hos de andra granskade kommunerna. I kommun C ska
utredningarna omfatta mal for de insatser som foreslas. Granskarna sdg dok flera
brister vad géller tydligheten i riktlinjer och kriterier, vilket kan leda till att beslut
fattas pé otillrdckliga grunder eller godtycklighet i bedomningar.

Handledning/kompetensutveckling och hur man tar tillvara bistindshandldggarnas
kompetens vid revideringar/framtagande av riktlinjer skiljer sig at mellan
kommunerna. I kommun A framgar inte att man har ndgon specifik handledning, men
att juridisk kompetens &dr den forkovran som den intervjuade bistandshandlidggaren
efterfragade. Dér framgick det av intervjun med chefen att hen snarare sag en
utvidgning av kompetensen i teamet, &n utveckling av den kompetens som fanns som
angeldgen. Det ar inte heller samma bild som framkommer av de tva intervjuerna nir
det tex kommer till revidering av riktlinjer och dagligt stod. Kommun B har en
drendedragning varje vecka, vilket kan ses som en kollegiegranskning i sig. I
kommun B har handldggarna varit delaktiga vid den nyligen genomforda revideringen
av riktlinjerna. I intervjun med chefen poéngteras att bistindshandlaggarna har en
svar och kinslig roll och behdver stéd i sina bedémningar. Aven kommun C har
drendegenomgangar, och man diskuterar dilemman pa arbetsplatstréffar och i
gruppmoten, vilket framgar av intervjuer med handldggare. De upplever att de far
mojlighet att paverka i riktlinjearbetet, och de jobbar aktivt med gruppens mal. I
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kommun C beskriver bistindshandldggarnas chef att man kommer att utveckla
kompetenshdjningen med ett nytt system. Den bild som chefen ger dr samstdmmig
med de intervjuade bistdndshandldggarnas, forutom att chefen ytterligare vill vidga
kompetensen vad géller ovanliga och komplicerade drenden.

IBIC néamns hon alla kommuner. Det varierar mellan kommunerna hur langt man
kommit med inférandet. I kommun A dér arbetet inte kommit sa 14ngt, har den
intervjuade bistdndshandlaggaren stora forhoppningar att det skulle paverka arbetet
och bedomningarna till det battre. Ingen av cheferna nimner IBIC. Chefen i kommun
A refererar till att bedomningar handlar om funktion, och att verksamheten bygger pa
det. Chefen i kommun B hénvisar till den vérdegrund som malen vilar pa. I kommun
C gér man in i ett nytt kompetensutvecklingssystem hos Sveriges kommuner och
regioner (SKR). Det kan innehalla IBIC, men det framgar inte.



Bilaga 1

Mall for jamforelse av riktlinjer

Vilka ar verksamhetens mal?
Vad ér verksamhetens inriktning?
Vilken kvalitet ska verksamheten ha?

Vad ér verksamhetens omfattning?
Vilka underlag ska finnas i utredningen?
Vilka kriterier finns for att beviljas...?
Framgér det hur beslut ska motiveras?

Hur ska uppf6ljningar av behov goras?

Kan nagot i riktlinjerna fortydligas? Ar det nagot i riktlinjerna som
lamnar Oppet for olika tolkningar?

Titta pa Sébo, vixelvérd, korttids, hemtjénst var for sig.
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Bilaga 2
Mall for jimforelse av utredningar i relation till riktlinjer

Bifall

1. Vilka behov framgér?

2. Vilka kriterier ndmns?

3. Gors bedomningen i enlighet med riktlinjer/schabloner?
Motivera svaret.

4. Ar insatsen proportionerlig utifrdn behovet?
Motivera svaret.

5. Har den enskilde framfort sina asikter?
Ja/mej/framgar inte.

6. Har uppfoljningar av behov gjorts? Utifran vilka skeenden ex
forandrade omstiandigheter, SIP (samordnad individuell plan).

Har insatsen reviderats utifran uppfoljningen? Hur?
Avslag

7. Vilka behov framgér 2018? 2019?

8. Vilka kriterier ndmns 2018? 2019?

9. Gors bedomningen i enlighet med riktlinjer/schabloner? 2018? 2019?
Motivera svaren.

10. Ar beslutet relevant utifran beskrivningen? 2018? 2019?

Titta pa Sdbo, viaxelvérd, korttids, hemtjénst var for sig.



Bilaga 3
Intervjuguide, intervju av bistindshandliggare

1.

2.

Vilka dr verksamhetens mal? Hur gor ni mélen kidnda och forankrade

i er verksamhet? Hur jobbar du for att uppné verksamhetsmalen?
Den hér fragan handlar med specifikt om riktlinjer for utredning

infor beslut for Sidbo, vixelvard, korttids och hemtjanst.

Ar det nigot i riktlinjerna som limnar &ppet for olika tolkningar?

Kan négot i riktlinjerna fortydligas?

3.

Hur er utredningsmall ut? IBIC eller annat? Hur anvénds den?

Hur anvander du frastexter/autotexter? I sa fall for vilka omraden?

Vilka underlag samlas in for bedomningar? Hur samlas det in? Finns

det riktlinjer for vilka underlag som ska samlas in? Anvénds

underlagen vid beslutsfattande?

. Hur gar bedomning och beslutsfattande till, har ni tex

drendedragning med kollegor? Vad innebir det for beddmningen?
Vilka hinder finns i beddmningsarbetet?

Vilka utmaningar finns i att gora beddmningar och beslut?

Vilka reaktioner eller dterkopplingar pa beslut kan komma fran
utforare? (Positivt och negativt) Paverkar det beddmningarna?
Vilka hinder finns for att géra uppfoljningar? Vilka uppfoljningar

prioriterar du?

Fragor om avslag stills utifrian statistiken 2018 - 2019

10.

11

12.

13.
14.
15.
16.

Vad kan antalet avslag i din kommun bero pa?

. Vilka svarigheter/utmaningar ser du med att gora ett avslag?

Kompetensfragor

Vad har du och dina kollegor for utbildning? Har ni tillrdckligt med

kompetens for att gora bedomningar och beslut ni gor idag?
Motivera.

Har ni annan erfarenhet som kan vara till nytta i ert yrke?
Erbjuds ni kompetensutveckling pé arbetsplatsen?

Hur gor ni for att identifiera vad som behover utvecklas?

Vad behovs pé arbetsplatsen for att hoja kompetensen?
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Bilaga 4
Intervjuguide, intervju av bistandshandliggares chef
1. Hur stddjs handldggarna att f6lja verksamhetens riktlinjer?
Hur stodjs handldggarna att f6lja verksamhetens méal?
2. Vilka kompetenshdjande insatser erbjuds bistdndshandlédggarna?

Vilka kompetensh6jande insatser skulle behdvas?
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