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Bakgrund

Enligt kommunallagen har den ansvariga namnden ansvar for att verksamheten foljer de
mal och riktlinjer som kommunfullmaktige har beslutat om samt géllande foreskrifter.
Niamnden ska ocks4 tillse att den interna kontrollen ar tillracklig och att verksamheten
bedrivs pé ett i 6vrigt tillfredsstéllande séitt (Koml 6 kap 77 § ). Detsamma géller nar
kommunen 6verlater &t annan att bedriva verksamheten.

Av 3 kap 3 § Socialtjanstlagen (SoL) framgéar att kvaliteten i verksamheten systematiskt och
fortlopande ska utvecklas och sdkras. I Socialstyrelsens foreskrift Ledningssystem for
kvalitet i verksamhet enligt SoL, LVU, LVM och LSS (SOSFS 2006:11) beskrivs grunderna
for det systematiska kvalitetsarbetet.

Av 31 § Hilso- och sjukvardslagen (HSL) framgar att kvaliteten i verksamheten inom hélso-
och sjukvarden systematiskt och fortlopande ska utvecklas och sikras. I Socialstyrelsens
foreskrift Ledningssystem for kvalitet och patientsdkerhet i hilso- och sjukvarden
(2005:12) beskrivs grunderna for det systematiska kvalitetsarbetet.

Omraden for verksamhetsrevision

Verksamhetsrevisionen ska utga frn de kvalitetskriterier som Omsorgs- och
utbildningsutskottet har beslutat om och géllande riktlinjer.

Uppfoljningen och utviarderingen ska dven goras utifran hur vil verksamheten uppfyller
lagstiftningens krav och de kommunala mélen, hur vl verksamheten tillgodoser enskilda
och gruppers behov samt hur den enskilde och andra intressenter uppfattar verksamhetens
kvalitet.

Inom socialtjinsten kan kvalitetskraven kompletteras med foljande omréden:
- Tillgdnglighet

- Samverkan och samarbete

- Dokumentation

- Fel och brister i verksamheten

- Synpunkter och klagomal pa verksamheten

- Personal- och kompetensforsorjning

- Personalkontinuitet
- Kost
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Inom hilso- och sjukvirdsomradet kan kvalitetskraven kompletteras med foljande
omraden:

- Samverkan och samarbete

- Dokumentation

- Liakemedelshantering

- Riskhantering

- Avvikelsehantering

- Munvard

- Delegering

- Medicinteknik

- Personal- och kompetensforsorjning
- Nutrition

Verksamhetsrevisionen riktas mot dldreomsorgen och handikappomsorgen samt
bistdndshandldggning och omfattar bdde kommunala och privata utforare.

Metoder for verksamhetsuppfoljning

Verksamhetsuppfoljningen ska goras varje ar.

Besok i verksamheten

Besok i verksamheten kan goras badde anmélda och oanmélda. Besdken kan ske pa
kontorstid och vid andra tidpunkter (kvill, natt och helger).

Enkater

Verksamhetsenkater, brukarenkater, medarbetarenkiter.

Andra informationskallor

Granskning av dokumentation (bdde myndighetsutévning och verkstallighet)
Verksamhetsberittelser.

Verksamhetens informationsmaterial (skrifter och webb-material).
Tillsynsrapporter fran kommunen och andra myndigheter.

Statistik frén nationella kvalitetsregister.

Oppna jamforelser.

Samtal med kunder, anhoriga och legala foretradare.

Samtal med ansvariga chefer och personal.

Dokumentation av verksamhetsuppféljningen

Verksamhetsuppfoljningen ska dokumenteras i en uppfoljningsrapport. Rapporten utgor
ett underlag for verksamheten om vad som &r bra och vilka forbattringsomraden som finns
samt ar ett stod for uppfoljningen vid kommande besok.

I rapporten ska inga redogorelse for:
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- Uppfoljningsobjekt

- Nar uppfoljningen gjordes

- Vilka som medverkade

- Hur uppfoljningen har genomforts (besok, samtal med, aktgranskning e.t.c.)
- Vad som hént sedan féregdende besok

- Resultat av vad som iakttagits vid uppfoljningen, d.v.s. vad som framkommit

Uppfoljningens resultat ska virderas utifrdn en bedémning av vad som ar god kvalitet och
rattsdkerhet inom den granskade verksamheten. I bedomningen ska framga

- Vad som é&r bra i verksamheten.

- Vad som kan bli bittre i verksamheten.

- Eventuella forslag till forbattringar.

- Andra reflexioner och kommentarer.

Vid behov ska berord enhetschef eller berord extern utforare uppritta en handligsplan
utifrén de synpunkter och forbéttringsomraden som framkommit vid

verksamhetsuppfoljningen.

Rapporten skickas till berorda av uppfoljningen samt till berérda politiska organ.

Monica Rask-Carlsson Elisabet Olsson
MAS Kvalitetsutvecklare



