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1. Uppdrag och syfte

Socialforvaltningen har fitt i uppdrag att ta fram en léngsiktig plan f6r kommunens
L.SS- och socialpsykiatriverksamhet. Planen ska utgora grunden for vilka
utvecklingsomriaden som ska prioriteras under de narmsta tre iren.

1.1 Syfte

LSS-och socialpsykiatriplanen ska under perioden 2017 till 2020 vara véagledande

i de politiska och verksamhetsmaissiga besluten, men ocksé finnas med i det dagliga
arbetet.

LSS-och socialpsykiatriplanen ska styra verksamheternas utveckling de tre narmaste
aren, med utblick om 10 ar framét. Den ska uppdateras med aktuella prognoser

om den demografiska utvecklingen och behovet av olika former av

stod och service enligt LSS och SoL.. Planen ska utgéra grunden for vilka
utvecklingsomréden som ska prioriteras under aren 2017 till 2020.

= Visa vilka fordndringar och behov som kan forviantas
» Tydliggora utvecklings- och férbattringsomraden
» Tydliggora hur behoven kan tillgodoses

1.2 Planens omfattning
Planen omfattar foljande insatser inom LSS och socialpsykiatriverksamheten:

e Personlig assistans - (LSS § 9:2) Insatsen personlig assistans ar ett
personligt utformat stod som ges till den som pa grund av stora och varaktiga
funktionsnedsittningar beh6ver hjalp med att tillgodose sina grundlaggande
behov.

+ Ledsagarservice - (LSS § 9:3) Syftet med insatsen ledsagarservice ar att de med
funktionsnedsittning ska kunna med hjilp av en ledsagare leva ett aktivt liv som
andra och tillexempel ga pa bio, triffa vanner och delta i sportaktiviteter. Tanken
ar att bryta den isolering som kan bli foljden av att ha en nedsatt
funktionsformaga.

o Kontaktperson- (LSS § 9:4) Syftet med insatsen kontaktperson ar att
underlatta for de personer som behover stod i att minska social isolering och ha
nagon att uppleva nya saker tillsammans med.

s Avlosarservice i hemmet - (LSS § 9:5) Avlosning i hemmet innebér att en
avlosare vistas hemma hos en person med funktionsnedsittning for att anhoriga
ska f4 tid till egna akitiviteter. Avlosningen kan ske ett antal timmar per ménad,
regelbundet eller vid enstaka tillfallen

« Korttidsvistelse utanfor det egna hemmet — (LSS § 9:6) Korttidsvistelse
utanfor det egna hemmet innebér att personer med funktionsnedsitining skall
kunna erbjudas miljéombyte och rekreation samt att familjen skall fa avlésning.

o Korttidstillsyn for skolungdom oéver 12 ar utanfér hemmet - (LSS § 9:7)
Insatsen korttidstillsyn finns till for skolungdomar o6ver 12 ar med
funktionsnedsitining och ar i behov av tillsyn utanfér det egna hemmet i
anslutning till skoldagen samt under lov och studiedagar.
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¢« Boende i familjehem eller i bostad med siirskild service for barn och
ungdomar - (LSS § 9:8) Denna insats finns till for barn och ungdomar som
trotts olika stodatgarder inte kan bo hos forildrar.

« Bostad med siirskild service for vuxna eller annan sirskilt anpassad
bostad for vuxna enligt LSS - (LSS § 9:9) Denna insats innebir boende i t.ex.
gruppbostad, servicebostad eller annan sirskilt anpassad bostad for vuxna.

o Sirskilt boende enligt SoL -(SoL 4 kap 1 §) Verksamheten finns till for de
personer som har psykiska funktionsnedséttningar dar konsekvenserna blir sa
stora att de gar ut 6ver det vardagliga livet och man har behov av insatser dygnet
runt.

+ Daglig verksamhet for personer i yrkesverksam alder - (LSS § 9:10) for
personer i yrkesverksam dlder som saknar forviarvsarbete och inte utbildar sig,
ger ritt till en meningsfylld sysselsittning genom stimulans, utveckling och
gemenskap efter den enskildes 6nskemal.

e Boendestod — (SoL, 4 kap 1 §) Denna insats vinder sig till personer med
psykiska funktionsnedséattningar som &r 18 ar eller éldre, och som bor i egen
lagenhet. Boendestod syftar till att skapa battre struktur i vardagen och for att
oka sjélvstandighet. Det kan till exempel handla om praktiska saker i hemmet,
ga ut och gora drenden, delta i fritidsaktivitet eller samtal.

2. Metod, material och genomférande

En arbetsgrupp bestéende av forvaltningens utredare, avdelningschef LSS och-
socialpsykiatri, bistdndschef, samt enhetschefer fran LSS och-socialpsykiatrin hade den
29 april 2016 ett forsta uppstartsmote for att sitta ramarna och tydliggora inriktningen
for planen. Utefter detta méte formulerades sedan en projektbeskrivning som
presenterades och godkandes av socialndmnden den 25 maj. Projektbeskrivningen har
aven redovisats for socialforvaltningens samverkansgrupp samt f6r kommunala rédet
for funktionshinderfragor.

Darefter har f6ljande representanter/grupper bidragit till planen i form av méten,
samtal eller enkéter:

- Avdelningschef for LSS och socialpsykiatrin

- Enhetschefer inom LSS och socialpsykiatrin

- Kommunal hilso-och sjukvird: MAS och enhetschef

- Bistandsenheten

- Anhorigsamordnare

- Foljande intresseorganisationer har getts mojlighet att limna synpunkter till
planen: Neuroforbundet, Foreningen HjartLung, Synskadades riksforbund,
Handikappforeningarna Lysekil, Horselskadades riksforbund, FUB,
Reumatikerférbundet och Psoriasisférbundet.

Det fakta och det material som har samlats in till planen redovisas langst bak i
dokumentet i en sirskild referenslista.

Den statistik som redovisas i planen ar hamtad ifr&n verksamhetssystemet Magna Cura
och utdraget av uppgifter och underlag har gjorts under samma tidsperiod, om annat
inte anges i samband med tabellen.
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Efter att fakta, material och underlag som samlats in som grund till planen har
sammanstallts till ett fardigt dokument har planen skickats ut till berérda for chans att
lamna synpunkter. Synpunkterna har sedan beaktats och vévts in i planen, darefter har
planen skickats vidare for politiskt antagande.

3. Vad styr LSS och socialpsykiatriverksamheterna?
3.1 Nationella och kommunala styrdokument

FN:s konvention om rittigheter for personer med
funktionsnedsittning

Konventionens syfte ar att starka skyddet av de manskliga rattigheter som personer
med funktionsnedsattning har enligt de konventioner som redan finns. Den fokuserar
pa icke-diskriminering och listar nédvandiga &tgirder for att personer med
funktionsnedsattning ska kunna atnjuta sdval medborgerliga och politiska som
ekonomiska, sociala och kulturella riattigheter.

Konventionen utgor en fortsattning pa arbetet inom FN for att fa till stand
internationella regler om personer med funktionsnedséttnings ritt till delaktighet och
jamlikhet. Den nya konventionen tillhor de centrala konventionerna om méanskliga
rittigheter men skapar inte i sig nigra nya rattigheter, eftersom personer med
funktionshinder sjalvklart tnjuter de ménskliga rattigheterna enligt de andra
konventionerna samt den allménna forklaringen om de manskliga rattigheterna. Den
nya konventionen har istillet till syfte att undanréja hinder for personer med
funktionsnedséttning att 4tnjuta sina manskliga rattigheter.

Barnkonventionen
I'N:s konvention om barnets rattigheter, eller barnkonventionen som den ocksa kallas,
innehaller bestimmelser om ménskliga rattigheter for barn. Barnkonventionen ar ett
rattsligt bindande internationellt avtal som slar fast att barn ar individer med egna
riattigheter. Den innehéller 54 artiklar som alla ar lika viktiga och utgor en helhet,

UNICEF har listat nedanstdende punkter i barnkonventionen och lyfts fram dessa som
sarskilt betydelsefulla fér barn med funktionsnedséttning:

o 23 - Ett barn med funktionsnedséttning har ritt till ett fullvardigt och
anstandigt liv och hjélp att delta i samhallet pa lika villkor.

e 2 - Allabarn ar lika mycket viarda och har samma rttigheter. Ingen far
diskrimineras.

e 3 - Barnets basta ska komma i framsta rummet vid alla beslut som rér barn.

e 6 - Allabarn har rétt till liv, 6verlevnad och utveckling.

e 19 - Varje barn har ratt att skyddas mot fysiskt eller psykiskt véld, overgrepp,
vanvird eller utnyttjande av forédldrar eller annan som har hand om barnet.

e 28 - Varje barn har ratt till utbildning. Grundskolan ska vara gratis.

Fran patient till medborgare - en nationell handlingsplan for
handikappolitiken
Funktionshinderspolitiken handlar om att skapa ett samhiille utan hinder for
delaktighet och med jamlika levnadsvillkor f6r méanniskor med funktionsnedsittning.
Funktionshinderspolitiken utgar frdn FN:s konvention om rattigheter for personer med
funktionsnedsattning.
De nationella méilen for funktionshinderspolitiken beslutades ar 2000 i arbetet
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med den nationella handlingsplanen Frdn patient till medborgare. Milen ar standigt
aktuella och har ingen bortre tidsgrins.

For att nd mélen har regeringen utsett 22 strategiska myndigheter och tio sarskilt
prioriterade politikomraden under 2011-2016.

3.2 Socialtjinstens mal och ansvar

LSS-lagens intentioner forverkligas i vardagens arbete.
Darfor maste alla vara vil fortrogna med innebdrden i de ord
i lagtexten som uttrycker varderingar. Medarbetare i Lysekils
kommun maéste kontinuerligt diskutera hur orden kan fyllas
med konkret innehall i verksamheterna, pa ett sétt som
gynnar varje enskild brukare. I dessa diskussioner, och i
vardagens arbete, méaste alla omfatta lagens viardegrund, och
se sin egen roll i forverkligandet av lagens intentioner.

Det ar samhallets ansvar att 4ven personer med
funktionsnedsdttningar omfattas av ménskliga rattigheter.
Sverige skrev i slutet av 2008 under FN:s konvention om
rattigheter for personer med funktionsnedsittningar.
Konventionen fortydligar att manskliga rattigheter dven
galler personer med funktionsnedséttningar och vilka

rattigheter som finns.

Konventionen framhéller alla ménniskors lika virde, ratt till sjalvbestimmande och att
kunna gora egna val, oberoende av andra. Det ska vara mojligt for personer med
funktionsnedséttningar att delta fullt ut i samhallet.

Det ar viktigt att verksamheterna i Lysekils kommun arbetar aktivt for att medarbetare
ges mojlighet att diskutera och reflektera over intentionerna i LSS och 6vriga
styrdokument som berdr rittigheter for personer med funktionsnedsaittningar.
Samtliga lagtexter som beror LSS och socialpsykiatrin &r viktiga led i processen for att
skapa en gemensam syn och som kan bidra till valfungerande verksamheter.

Grundliggande lagstiftning och dokument

Socialtjanstens arbete med vuxna med psykisk funktionsnedsittning regleras i férsta
hand av Socialtjanstlagen, (SoL) och lagen om st6d och service till vissa
funktionshindrade (LSS). Darutéver finns de huvudsakliga gillande bestimmelserna i
lagen om kommunernas betalningsansvar for viss halso- och sjukvard, hilso- och
sjukvardslagen (HSL), oppen psykiatrisk tvangsvard i lagen om psykiatrisk tvingsvard
(LPT) och Oppen rittspsykiatrisk vérd i lagen om rattspsykiatrisk vard (LRV).

Lag om stod och service till vissa funktionshindrade (LSS)

LSS ar en plus- och réttighetslag som ska garantera personer med omfattande och
varaktiga funktionsnedséttningar goda levnadsvillkor, att de far den hjilp de behéver i
det dagliga livet och att de kan pé&verka vilket stéd och vilken service de far. Mélet 4r att
den enskilde far mojlighet att leva som andra.

Kommunen har skyldighet att erbjuda boende i olika former och daglig verksamhet till
de personer som tillhor personkrets 1 eller 2 enligt LSS. Insatsens utformning och
innehall styrs av vilken personkrets man omfattas av och de egna 6nskemaélen.
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Ungdomar som omfattas av LSS har oftast sin obligatoriska skolgdng i grundsarskolan.
Grundsérskolan ar tioérig och foljs av en fyraarig gymnasiesirskola. D&
gymnasiesirskolan avslutas ar eleven 21 ar. Det ar ett rlmhgt antagande att
ungdomarna onskar lamna
foraldrahemmet och flytta till en egen
bostad ungefar i denna alder.

Personer med utvecklingsstorning har i
mycket varierande omfattning behov av
stod och service i sitt dagliga liv. Alltifran
personer med flerfunktionsnedsittning,
som oftast har omfattande personlig
assistans, till personer med lindrig
utvecklingsstorning som bor i egen ordinar
bostad och Kklarar sig med négra timmar
boendestdd i veckan och hjialp med
ekonomin.

Inom LSS definieras de personer med funktionsnedséttning och som omfattas av
insatser enligt lagen.

Det handlar om tre olika personkretsar:

1. med utvecklingsstorning, autism och autismspektrumtillstind

2. med betydande och bestdende begdvningsmissigt funktionshinder efter hjarnskada i
vuxen alder féranledd av yttre vald eller kroppslig sjukdom, eller

3. med andra varaktiga fysiska eller psykiska funktionshinder som uppenbart inte beror
pé normalt 4ldrande, om de 4r stora och fororsakar betydande svarigheter i den dagliga
livsforingen och ddrmed ett omfattande behov av stdd eller service.

Den person som omfattas av lagens personkrets, t.ex. en person med
utvecklingsstorning, kan ha ritt till de insatser som regleras i 9 § LSS om han eller hon
har behov av sarskilt stod och service och som faktiskt inte tillgodoses pa annat satt.
LSS ar avsedd att tillforsikra personer med omfattande funktionsnedséttning stod och
service av god kvalitet.

Det overgripande mélet dr att fraimja jamlikhet i levnadsvillkor och full delaktighet i
samhillslivet for personer med funktionsnedséattning. Vidare ska den enskilde kunna
leva som andra.

Genom de sérskilda insatserna i LSS ska den enskilde tillforsakras goda levnadsvillkor,
enligt 7 §, och verksamheten ska, enligt 6 §, vara av god kvalitet.

Goda levnadsvillkor ir ett 6vergripande begrepp som anger kvalitet pa de sarskilda
insatserna.

Socialtjinstlagen (SoL)

Socialtjanstlagen (1980:620) SoL dr en mélinriktad ramlag med en kombination av
skyldighets- och rittighetsregler. Lagens dvergripande syfte ar att frimja manniskornas
ekonomiska och sociala trygghet, jamlikhet i levnadsvillkor och aktiva deltagande i
samhallslivet.

Socialndmnden ska enligt socialtjanstlagens:

5 kap. 78 e Medverka till att den enskilde
e Verka for att manniskor som av far en meningsfull
fysiska, psykiska eller andra skal sysselsittning och far bo pé ett
moter betydande svarigheter i satt som ar anpassat efter hans
sin livsforing fir mojlighet att eller hennes behov av sarskilt
delta i samhallets gemenskap stod

och att leva som andra
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o Inratta bostader med sirskild
service for dem som till f6ljd av
s&dana svirigheter som avses i
forsta stycket behover ett sddant
boende

5 kap. 88

e Gora sig vil fortrogen med
levnadsforhallandena i
kommunen fér méanniskor med
fysiska och psykiska
funktionshinder samt i sin
uppsokande verksamhet upplysa
om socialtjanstens verksamhet
pa dessa omriden

e Planera sina insatser for
manniskor med fysiska och
psykiska funktionshinder. I
planeringen ska kommunen
samverka med landstinget samt
andra samhallsorgan och
organisationer

5kap.8a§

e Ingd 6verenskommelse med
landstinget om ett samarbete i
frdga om personer med psykisk
funktionsnedséttning.

5 kap 10§

e Erbjuda stéd for att underlatta
for de personer som vardar en
nérstiende som &r ldngvarigt
sjuk eller aldre eller stodjer en
nirstadende som har
funktionshinder.

Enligt 3 kap 6§ SoL ska socialnimnden
bl.a.

e Genom hemtjanst,
dagverksamheter eller annan
liknande social fjanst underlatta
for den enskilde att bo hemma
och att ha kontakt med andra.

e Niamnden kan utse en sérskild
person (kontaktperson) med
uppgift att hjalpa den enskilde i
personliga angeligenheter.

Skiilig levnadsniva i SoL och goda levnadsvillkor i LSS

Vid bedomning om den enskilde har ritt till bistdnd enligt SoL anvénds begreppet
skilig levnadsniva. Den enskilde har rétt till bistdnd enligt SoL om:

e behov foreligger

e behovet inte kan tillgodoses pa annat satt
e bistindet behovs for att den enskilde ska tillférsakras en skilig levnadsniva

Vid bedémning om den enskilde har ratt till insatser enligt LSS anvinds begreppet
goda levnadsvillkor. Den enskilde har ritt till insatser enligt LSS om:

behov foreligger

han eller hon omfattas av ndgon av lagens tre personkretsar

behovet faktiskt inte tillgodoses pa annat sitt

insatserna behovs for att den enskilde ska tillférsdkras goda levnadsvillkor

Begreppen skilig levnadsniva respektive goda levnadsvillkor beskrivs inte ndrmare av
lagstiftaren. For att forsta inneborden av respektive begrepp far man istdllet studera
mélen for respektive lag.

Goda levnadsvillkor avses innebéra en hégre ambitionsniva &n skilig levnadsniva.

Det ar viktigt att den som begér hjilp informeras om vilka mgjligheter det finns i olika
lagstiftningar inom savil kommunens som andra myndigheters ansvarsomriaden. Den
enskilde ska ocksa informeras om vilka skillnader som finns om en insats ges med stod
av SoL respektive LSS.
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Hiilso-och sjukvirdslagen (HSL)

Halso- och sjukvérdslagen dr den lag som relegerar kommunens grundldggande
skyldigheter inom hélso-och sjukvérd. De patientgrupper som omfattas av
kommunernas hélso-och sjukvérdsansvar &r foljande:

- Personer i sérskilda boendeformer samt bostidder med sérskild service (5 kap 5 §,
andra stycket, 7 § tredje stycket samt 7 kap 1 §, forsta stycket SoL)

- Personer under vistelsetiden vid bistandsbedomd dagverksamhet (3 kap. 6 §
SoL) samt daglig verksamhet enligt lagen om stdd och service till vissa
funktionshindrade, LSS.

- Personer som erhéller hemsjukvard i ordinért boende.

- Personer med psykisk funktionsnedséttning

For personer som far kommunal hélso- och sjukvérd har kommunen och regionen alltid
ett delat ansvar genom att kommunen ansvarar for sjukskdoterska, arbetsterapeut och
fysioterapeut, medan regionen ansvarar for ldkarresurser och 6vriga kompetenser.
Parterna ansvarar for att hdlso-och sjukvérdsinsatserna individanpassas och koordineras
sa att brukarna upplever trygghet, sdkerhet, kontinuitet och vérdighet. Brukaren och
dennes nérstdende ska ges medinflytande i planering av vérd och behandling.

Lysekils kommun

Lysekils kommun arbetar utefter visionen ”Lysekils kommun ska vara ett levande
samhalle iret runt och priglas av positiva ménniskor som inspirerar varandra till nya
idéer, visar tolerans och kinner framtidstro.” Lysekils kommuns vision ska vara en
ledstjarna nar planering och utveckling sker inom samtliga verksamheter.

En ny vision for Lysekils kommun héller for tillféllet pa att arbetas fram och beriknas
bli klar under det pagaende éret.

4. Nuldgesbeskrivning géllande LSS-verksamheten i
Lysekils kommun

4.1 LSS grundprinciper

Centrala begrepp inom LSS ar sjalvbestimmande och inflytande, delaktighet,
kontinuitet, tillganglighet och helhetssyn. LSS skiljer sig till vissa delar frdn SoL dé LSS
endast galler for vissa personer med funktionsnedsittning utifrén tre specifika
personkretsar medan socialtjinstlagen giller for alla kommunens invénare. Aven om
den enskilde personen fér insatser enligt LSS far denne inte utesténgas fran insatser
enligt socialtjanstlagen.

Mailet for LSS verksamheten ar att manniskor som har funktionsnedséttningar ska
kunna leva ett vardigt liv sd likt andra manniskors liv som mgjligt. Den enskilde ska sé
ldngt som mojligt ges inflytande och medbestimmande 6ver de insatser som ges.

4.2 Organisationsbeskrivning samt omfattning

Avdelningschet
L.SS- och
socialpsvkiatri

Enhetschef

Enhetschef LSS

Enhetschef LSS Enhetschet LSS Enhetschef LSS

socialpsyvkiatri
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LSS-verksamheten bedrivs inom avdelningen fér 1.SS-och socialpsykiatri. Avdelningen
leds av en avdelningschef och fyra enhetschefer for 1.SS och en enhetschef for
socialpsykiatri — se organisationstrad pa foregaende sida.

LSS-verksamheten erbjuder stid i form av boende, personlig assistans, ledsagning,
stodfamilj, kontaktperson, korttidsvistelse, korttidstillsyn, familjehem och daglig
verksamhet.

Madlgrupp:

@]

o 0 OO

Personer med intellektuella funktionsnedsdttningar

Personer med autismspektrumtillstind
Personer med forvdrvad vuxenhjdarnskada

Personer med omfattande fysiska funktionshinder
Personer med omfattande psykiska funktionshinder

Inom verksamheten finns det ca 130 personer som har en eller flera insatser. I snitt
under foregaende ar verkstilldes 246 insatser/méanad inom LSS-verksamheten.
Verksamheten har ca 120 medarbetare, exklusive timanstillda.

Boendesammanstiillning

Boende Antal platser | Antal
boende per
sept. 2016

Badhusberget 18 6 6

Gruppbostad

Tornvigen 7 7

Gruppbostad

Kronberget 6 6

Gruppbostad

Kvarngatan 6

Gruppbostad

(Inflytt 14/11-2016)

Linden 9 8

Servicebostad

Foreningsgatan 26 6 6

Gruppbostad

Foreningsgatan 22 6 6

Gruppbostad

Stod och resurs 9 9

Servicebostad

*Fn gruppbostad dr en enhet med 5-6 ldgenheter och gemensamhetsutrymmen for boende med
personal dygnet runt. Gruppbostdderna har olika inriktning for att anpassas till de boendes
behov. I en servicebostad dr de boende mer sjdlvstindiga och har ddrmed ett mindre
omvdrdnadsbehov och flera ldgenheter i ndromrddet kan knytas till enheten.

Barn och ungdomsverksamheter inom LSS

Korttidstillsyn
Korttidsvistelse
Avlgsarservice
Ledsagning

4 personer
Q personer
8 personer
5 personer
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Statistik sammanstiillning

Statistiken
grundar sig
pé antal
verkstallda
beslut under
perioden
2016-05-01
- 2016-05-
31
(Observera
att denna
statistik
grundar sig
pd underlag

innevarande
== =

fran
0-104&r 11-2048r 21-304r 31-404r 41-50ar 51-60ar 61-704r

Antal personer med verkstalld insats
enligt LSS - fordelat utefter alder

71ar-->

Antal Beviljade insatser enligt LSS
- avser aren 2005 - 2010- 2015

m2005 m2010 w2015
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70
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40
3
2
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Daglig verksamhet

Personlig assistans
(LSS och SFB)

Ledsagarservice

Kontaktperson

Korttidsvistelse

Boende vuxna
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5. Nuldgesbeskrivning géllande socialpsykiatrin i
Lysekils kommun

5.1Socialpsykiatrins grundprinciper
Det huvuduppdrag som é&r dlagt socialpsykiatrin 4r att bidra till att 6ka den fysiska och
psykiska hélsan hos vuxna personer med ldngvarig psykisk ohilsa och/eller
neuropsykiatriskt funktionsnedsittning.

— En viktig del av uppdraget ar den individuella
| planeringen kring brukarens insatser som skall styra det
dagliga arbetet. Den ska kéinnas relevant och viktig for
den enskilde brukaren. Stodet som planeras i samrad
med den enskilde kan gilla allt frdn social samvaro,
| innehéllsrikare fritid, st6d i att skota hemmet eller till att
) komma ut i sysselsittning. Malet med insatserna &r att
den enskilde ska fa mgjlighet att leva ett sé sjalvstandigt
och aktivt liv som mojligt.
2 Boendestod innebar ett stéd for de personer som har

@ psykiska funktionsnedsattningar. Det kan innebéra hjalp
och stod i form av: att klara av att ta hand om den egna
bostaden, vardagliga sysslor i hemmet, att delta i
samhillslivet, kontakta olika myndigheter osv. Stodet
inom socialpsykiatrin syftar till att skapa en fungerande
vardag och att individen ska bli mer sjilvstandig samt

kinner tillhorighet.
5.2 Organisationsbeskrivning samt omfattning

Avdelningschet
LSS- och
socialpsykiatri

Enhetschef Enhetschef Enhetschef Enhetschef Enhetschet
LSS LSS LSS LSS socialpsykiatri

Socialpsykiatriverksamheten bedrivs inom avdelningen for LSS-och socialpsykiatri.
Avdelningen leds av en avdelningschef och fyra enhetschefer for LSS och en enhetschef
for socialpsykiatri — se organisationstrad ovan. Verksamheten erbjuder st6d i form av
boende, boendestod, kontaktperson och ledsagning.

Malgrupp: Personer med ldngvarig och varaktig psykiska funktionsnedsdtiningar
som leder till visentliga svdrigheter i det dagliga livet.

Inom verksamheten finns det ca 60 personer som har en eller flera insatser. I snitt
under foregdende &r verkstilldes 100 insatser/ménad inom
socialpsykiatriverksamheten.

Verksamheten har 18 medarbetare, exklusive timanstillda. Verksamheten har en del
timanstallda bl.a. for insatser som ledsagning och kontaktperson.
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Nedan foljer ett exempel pa antal insatser fordelat under en manad under féregdende
ar:

e 47 personer har insats i form av boendestod.

e 13 personer har verkstilld insats i form av boende enligt SoL.

Av dessa 13 personer bor 11 personer pa tre olika boenden: Ekgatan, Tornvagen
och Linden. De 6vriga 2 personerna har verkstilld insats i form av boende i
extern regi.

e 28 personer har insats i form av daglig sysselsittning. (Daglig sysselsidttning
bedrivs dock inte inom LSS-och socialpsykiatriverksamheten, utan inom
arbetsmarknadsenheten.)

e 19 personer har insats i form av kontaktperson enl. SoL

e 2 personer har insats i form av ledsagning enl. SoL

Statistik sammanstillning

Antal personer med verkstalld instats i
form av boendestod - fordelat utefter kén

B Man

| Kvinnor

Antal verkstallda insatser i form av boendestod
och daglig sysselsattning

m 2010 m 2015

60
50
40

30
20
10
: [

Boendestdd Daglig sysselsattning Boende enligt SoL
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6. Nuldgesbeskrivning géllande 6vrig verksamhet som
berér LSS- och socialpsykiatriverksamheten

6.1 Kommunal hélso- och sjukvard

Den kommunala hilso- och sjukvérdens ansvar géller for manniskor som har behov av
hilso- och sjukvard 6ver tid oavsett dlder eller diagnos dér det inte ar rimligt att den
enskilde tar sig till mottagning. Detta kraver kunskap inom vitt skilda
sjukdomstillstdnd och att vara uppdaterad kring den medicinska utvecklingen.

I Vastra Gotaland ar bdde Vistra Gotalandsregionen (VGR) och kommunerna
ansvariga for hilso- och sjukvirden. Lysekils kommun har ansvar for halso- och
sjukvdrden i bostader med sirskild service, personer som vistas i dagverksamhet, samt
personer som erhaller hemsjukvérd i ordinart boende. Kommunen har dven ansvar for
personer med psykisk funktionsnedséittning. Detta regleras i separat avtal.

Kommunen ansvarar for arbetsterapeut, fysioterapeut och sjukskoterska. Vistra
Gotalandsregionen ansvarar for lakare och 6vriga kompetenser.

En storre del och mer avancerad hilso- och sjukvard bedrivs idag i den egna bostaden.
Detta beror delvis pa grund av att sedan 2006 har det skett en kostnadsforskjutning till
kommunerna. Det togs ett politiskt beslut i Vastra Gotalandsregionen, 2006, att dven
specialistvarden blir patientansvariga for patienter som vardas i kommunen.
Kommunerna utfor i och med det sjukvard i form av bukdialys, respiratorvard och
palliativ vird som har 6kat kostnaderna fér kommunens halso- och sjukvard.

Det sker alltsd mer avancerad sjukvard i hemmet sedan denna forskjutning 2006.
Yitterligare en anledning till att det bedrivs mer avancerad halso- och sjukvard i
hemmet beror pa att vardplatserna har minskat pa sjukhus, konsekvenserna av detta
innebar kortare vardtid, den enskilde kommer hem med fler insatser i hemmet
inledningsvis.

For att mota framtidens behov inom halso- och sjukvird behovs god samverkan mellan
huvudmannen, gransoverskridande tvirprofessionellt samarbete for att méta den
enskildes behov, samt I6pande kompetensutveckling.

6.2 Anhérigstéd och anhdérigomsorg

Anhéorigomsorg

Anhoriga som utfor vard- och omsorg ar en viktig resurs i samhallet.

I Sverige vardar var femte vuxen person en narstdende. Av dessa anhoriga dr 900 000 i
yrkesverksam &lder och cirka 100 00 har gatt ner i arbetstid eller slutat arbeta — pa
grund av sitt omsorgsgivande. Kvinnor i dldern 45-64 ar ar den vanligaste
anhdérigvirdaren.

Anhérigstod

Syftet med samhallets stod till anhoriga ar att i ett tidigt skede genom forebyggande och
stodjande arbete uppna en hogre livskvalitet f6r anhoriga och brukaren.

Anhorigstodet ska leda till att anhorigas fysiska, psykiska och sociala belastning
minskar. Stodet ska underldtta for yrkesverksamma anhoriga att fortsitta arbeta.
Anhorigstodet kan vara direkt riktat till den anhoriga eller indirekt via stod till
brukaren som har till syfte att avlasta den anhdoriga.

Anhorigstodet ska vara systematiskt och lika for alla. Foraldrar till barn med
flerfunktionsnedsattning efterfragar hjalp med samordning av insatser.
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Ansvaret for stod till anhoriga ser olika ut pa olika nivéer i organisationen. P4
forvaltningsniva handlar ansvaret

om att folja gillande lagstiftning,

avsatta tillrackliga resurser och -
anvisa den personal som behovs for

att fullgora de uppgifter som
lagstiftningen anger. 0
Chefer och arbetsledare har ansvar -

for utveckling av formerna for ! 2 . 3

stodet, uppfoljning och samverkan
mellan olika verksamheter inom
socialtjansten och med hélso- och
sjukvirden.
Alla som moéter anhoriga i sitt
dagliga arbete har ansvar att

uppmirksamma dem, se deras

behov och att ge stod.

Inom avdelningen for LSS och socialpsykiatri har foljande punkter lyfts fram for att
framja och utveckla anhorigstodet inom verksamheten:

e MaAlmedvetet arbeta for att se anhoriga som en kompetent samarbetspartner
samt erbjuda anhoriga delaktighet i varden och omsorgen
e Arbeta aktivt for en anhorigvanlig vdrd och omsorg och for att skapa en
anhorigstodjande kultur
e Arbeta aktivt med insatser som 6kar kinslan av trygghet hos anhériga
Samarbeta med kommunens anhérigsamordnare

.

Vidare maste avdelningen arbeta med att medvetandegora att all personal som moter
anhoriga i sitt dagliga liv har ansvar for att:
1. Uppmirksamma anhoriga — genom att erbjuda anhériga delaktighet i
genomforandeplanen
2. Se anhérigas behov — genom att bekrifta deras upplevelse av situationen vid

samtal
3. Ge stod och lyssna- ge praktisk information muntligt och skriftligt.

7. Vad kan vi sdga om framtida behov inom LSS-
verksamheten och socialpsykiatrin i Lysekils
kommun?

7.1 Demografisk utveckling

Personer med utvecklingsstérning uppnar i allt storre utstrackning en hog alder.
Medellivslangden for kvinnor i Sverige ar 83,5 ar, for mén 79,9 ar. For personer med
lindrig utvecklingsstorning dr medellivslangden i likhet med resten av befolkningen.
Nir det giller personer med Downs syndrom har medellivslangden stigit dramatiskt
under senare ar pga. att barn som har medfédda hjartfel framgangsrikt opereras under
spadbarnstiden. Medellivslangden for personer med Downs syndrom &r nu narmare 60
ar.

Till foljd av stora framsteg inom den medicinska omvardnaden uppnar idag aven
alltfler personer med omfattande utvecklingsstérning och flerfunktionsnedsattning
medeldldern.
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Samtidigt som manga dldre idag har &n battre hélsa dn tidigare generationer s har den
medicinska, tekniska och sociala utveckling inneburit att fler ménniskor med
funktionsnedsittning lever lingre och darmed bli dldre. Personer med
funktionsnedséttning kan vara mer beroende &n andra av hjalp for att kunna skota sin
hélsa, exempelvis i form av: kosthallning, motionsvanor, rékavvianjning, alkoholvanor
etc.

Den demografiska férandringen skapar en sarskild utmaning i forhéllande till behovet
av omsorgsarbetare. Arbetskraftsbrist ar en
forvantad utmaning for samtliga kommuner
inom de kommande aren. De demografiska
forandringarna skapar ett 6kat behov av
hjélpmedel. Fler brukare kan skapa en storre
efterfragan och okat utbud av produkter.

Den okade livslingden och den 6kade
sjalvstindigheten hos personer med
funktionsnedséttningar medfor att personal
inom verksamheten moéter komplicerade

. : livssituationer med delvis nya och
annorlunda tecken pa dldrande och dar t1d1g demensutveckling kan vara en av flera
orsaker till forvirringstillstdnd, beteendeférandringar eller annan psykisk ohélsa. Andra
orsaker kan vara allmént nedsatt hilsa, sinnesnedséttningar som syn-, lukt och
horselnedsattningar.
Att skilja ut och faststélla en begynnande demensutveckling har blivit stor utmaning
inom vérd och omsorg. En konstaterad demensutveckling fordrar ett genomtiankt
anpassat bemétande och ritt till medicinsk behandling.

Av de demenssjukdomar som &r kinda, ar forskarvirlden idag relativt enig om att den
form av demens som vanligen drabbar personer med exempelvis Downs syndrom ar
Alzheimers sjukdom. Den kraftigt hdjda risken att tidigt utveckla demens for personer
med Downs syndrom ir vildokumenterad. Tecken pa demens ses séllan fore 40 ars
alder, men ar vanliga efter 45 ar, och vid 60 ar har uppemot hilften av alla personer
med Downs syndrom tydliga tecken pa en demenssjukdom.

Medan andelen for normalpopulationen ligger p4a 5-10 % som far demens, ar andelen
vuxna med Downs syndrom, som far en demenssjukdom, mellan 16 % och 50 %
(beroende pa vilka diagnoskriterier for demens som anvints).

Kunskap kring demensutveckling hos personer med funktionsnedsittning ar ett
omréde som behadver forstarkas inom verksamheten — se mer information under
avsnittet 7.4 Kompetensutveckling.

7.2 Inventering av platsbehov

Inventering av platsbehov samt framtida prognos — LSS

Det ar generellt svirt att uppskatta framtida behov av boende till f6ljd av
funktionsnedsatining. Det ar svért att bedoma hur ménga personer som eventuellt
flyttar till Lysekils kommun och vilka som kommer att ansoka om insats bostad med
sdrskild service.

Faktorer som kan péverka platsbehovet i LSS-bostad samt kommunens forutsattningar
att kunna bostadsforsorja behovet kan vara:

- Aldre med funktionsnedsdttning
Medellivslangden for personer med funktionsnedsittning 6kar. Malgruppen
funktionshindrade lever allt lingre pd grund av medicinsk utveckling, battre
behandlingsmetoder och forbattrade levnadsvillkor. Den ¢kade livslangden medfor att
behovet av boende utékas med tiden. Detta stiller nya krav pa kompetens hos
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personalen och pa utformningen av bostader.

- Forhandsbesked, inflyttning till Lysekils kommun
Antal insatser som verkstlls om bostad med sirskild service enligt LSS genom
inflyttning fran andra kommuner.

- In- och utflyttningar ifran kommunen

- Ansokan och val av insats
Boendeplacering kontra personlig assistans

- Olyckor
Trafikolyckor eller andra vildsamma olyckor som medfér behov av LSS-
insatser.

Antal barn och unga i kommunen som berdknas ansodka
om boende

2 2
1 1 1 1 1 1 1
2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027
® Antal boendeplatser

Prognosen ovan baseras pd av dem idag kinda personer som har LSS-insats av
kommunen och dir en boendebehovssituation forvintas uppsta.

Tidsangivelserna grundar sig pd att boendebehovet uppstdr vid 21 drs dlder, ndr de
gymnasiala studierna vanligtvis avslutas. Detta dr dock naturligtvis svdrt att
uppskatta dé det dr knutet till varje individ och dennes anhérig ndr den enskilde dr
mogen for en eventuell flytt.

Forutom de personer som redovisas i diagrammet ovan finns det ytterligare ett antal
personer som bor beaktas i framtida prognoser:
e 3 personer dar det ar svart att gora en framtida bedomning.
e 4 personer har i dagslaget personlig assistans och det ar brukligt att man i sitt
vuxna liv viljer samma typ av insats. Det &r ju givetvis ingen garanti utan olika
faktorer kan gora att man istéllet véljer att anséka om ett boende.

e 2-3 personer 4ar over 21 dr och antas anséka om boende inom de narmsta &ren.

Bedomningen ir att det inom planperioden inte finns behov av ytterligare en
gruppbostad alternativt servicebostad. I dagslaget (september 2016) finns det 3 lediga
boendeplatser (inrdknat den nya gruppbostad som 6ppnar i mitten av november). D
et faktum att en ny gruppbostad stér klar under hdsten 2016 gor att det akuta behovet
av boendeplatser har tillgodosetts.

Bistdndsenheten prognostiserar att 13-14 personer kommer att ansoka om boende
inom en tiodrsperiod. Som ndmnts ovan kan det dock tillkomma ytterligare ett antal
ansokningar. Daremot har vi &ven en del dldre personer vid véra boenden och en
naturlig bortgéng kan véntas pa grund av 8lder.
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Om man gor en utblick mot en tiodrsperiod kommer det med storsta sannolikhet
uppsta behov av fler boendeplatser an vad vi har i dagslaget. Demografiska effekter gor
att vi far 6kade behov och vi kianner till ett antal yngre personer som pa sikt behover ett
eget boende och ir i behov av gruppbostad.

Men i dagsliget gors bedomningen att antalet boendeplatser férvintas riacka inom de
narmsta aren, det ir ddremot ytterst viktigt att arligen se 6ver och uppdatera
framtidsprognosen for att slippa akuta beslut kring boendeplatser. Det finns, som
namnts pi foregiende sida, manga oférutsedda faktorer som gor att prognosen kan
komma att andra sig plotsligt.

Inom férvaltningen kan man inom de nirmsta aren se ett behov av att planera for en
bostad med sarskild service for barn eller ungdom.

I dagslaget (september 2016) har vi en boendeplacering extern och ett barn med
omfattande behov av insatser i form av korttidsvistelse. Forvaltningen har aven gjort
bedémningen av att ytterligare ett barn kan komma att behéva boende fér barn inom
en snar framtid.

I socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad géllande bostad med sarskild service for
barn eller ungdom star tydligt att det endast bor bo tv4 till fyra barn i bostaden.

Som namns ovan kan man i dagsldget redan identifiera 3 personer som har behov av
bostad med sirskild service for barn. Det finns manga vinster i att utveckla denna typ
av boende i kommunen, bide sett ur ett omsorgs- och utvecklingsperspektiv for den
enskilde men dven ur ett ekonomiskt perspektiv di man skulle kunna himta hem
externa platser och undvika framtida kop av externa platser. Denna 16sning bidrar dven
till fler arbetstillfillen.

Inventering av platsbehov— Socialpsykiatri

De flesta i socialpsykiatrins méalgrupp vill och kan klara ett eget boende. Det finns st6d
av psykiatrin och ett viktigt komplement ar boendestod. Det utformas efter aktuella
behov och individuellt anpassat. De flesta i denna grupp ar ensamhushéll och behovet
ar mindre lagenheter med rimlig hyresniva.

Personer som har stora behov och behéver tillgang till personal dygnet runt kan efter
ansokan beviljas boende i gruppbostad/servicebostad. I dagslédget bor g personer pa
Ekgatan, detta dr 4ven maxantalet for antal personer vid detta boende. Tva personer
har dven boendeplats vid tvd av kommunens andra gruppbostidder/servicebostéder.
Utdver dessa finns aven 2 kopta platser. For de som klarar ett sjalvstandigt boende ska
mojligheten finnas att niar behoven minskat kunna flytta ut frin dessa bostiader och f
stod i eget boende. Mojligheten att klara ett eget sjalvstandigt boende forutsatter ett
kvalificerat och individuellt utformat boendestod, med hog tillganglighet.

For narvarande ar det alltsa fullt i alla bostader och det finns behov av fler
boendeplatser inom socialpsykiatrin under de narmsta dren. For att kunna tillgodose
framtida behov av platser kravs l&ngsiktig planering och fler platser i sarskilda
boendeformer och 6kad tillging till egna ldgenheter (spridda och samlat i trapphus).
Avdelningen for LSS-och socialpsykiatri kommer att se 6ver mojliga alternativ for att
tillgodose behovet.

Det ar dock betydligt svarare att prognostisera framtida behov inom socialpsykiatrin
jamfort med inom LSS-verksamheten. Det ar nastintill omdjligt att prognostisera for
framtiden da vem som helst kan drabbas av nagot oférutsiagbart och komma i behov av
insatser inom socialpsykiatrin.

7.4 Kompetensutveckling

Insatser ska tillgodose den enskildes behov av stod och service, pa ett sidant sitt att
syftet med insatsen uppnas. Viktiga faktorer ar att brukares medinflytande sikras och
att man anvinder sig av ett genomtéankt arbetsséatt. Medarbetare behover darfor
lamplig utbildning och erfarenhet. Andra faktorer ar rattssikerhet, tillganglighet,
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dokumentation och god arbetsledning.

Medarbetare &r i behov av kontinuerlig fortbildning och utveckling for att kunna
uppfylla sina dtaganden. Forutom formell utbildning krévs ocksé sérskilda kunskaper
kring specifika funktionsnedséttningar. Ett annat exempel pa ett omrade som behover
kompetensforstarkas ar demensutveckling hos personer med funktionsnedsattning
(detta forklarades utforligare under avsnittet 7.1 — Demografisk utveckling)

Det ar aven nodvindigt att diskutera de verktyg eller metoder man anvénder sig av.
Eftersom det ar brukaren som avgor om insatserna ar av god kvalitet, méste man finna
en balans mellan arbetssatt baserade pa vetenskaplig kunskap och beprovad erfarenhet
4 ena sidan, och brukarens viarderingar 4 den andra.

Medarbetarnas roll har dndrats, fran ett beskyddande till ett mer stodjande
forhallningssitt. Medarbetarnas uppdrag méste vara tydligt. For att vara trygg i sin
yrkesutovning samt for att pa basta sitt kunna hjalpa brukarna att tillvarata sina
rattigheter och skyldigheter, méste varje medarbetare vara kunnig i de idéer och
viarderingar som ligger till grund for Lagen om stod och service. Det behovs ocksa
kunskap och kontinuerliga samtal om de egna viarderingarna och hur dessa paverkar
bemotande, beslut och arbetssitt.

Brukaren liksom verksamheten gynnas av att medarbetares kunskap och utbildning tas
tillvara.

8. Utvecklingsomraden

I samband med det pigiende planerarbetet har ett antal utvecklingsomraden
identifierats och lyfts fram som mer aktuella under de kommande tre aren.
Nedanstiende utvecklingsomraden har uppkommit utifrén fragestallningar till
samtliga deltagande verksamhetsgrupper, frigestillningarna har byggt pa framtida
utmaningar och forbattringsomraden utifran; de vi ar till for, utifrdn personalfokus
samt utifran sin egen arbetsroll.

Kompetens

Kompetensutveckling har dterkommit som en réd trad i hela planarbetet. Detta
utvecklingsomride innehéller saval konkreta 6nskemal om specifika
utbildningsinsatser som behover genomforas for att stirka kompetensen. Strategier for
att bibehélla kompetenser och sprida kunskap inom verksamheten behover upprattas.

Kompetensutveckling i form av 6kad kunskap kring vilfardsteknologin behover det
satsas ytterligare pa. Dels i form av kunskap hos personalen s att de kan moéta vara
ungdomars tekniska kunnande, men dven 6kad kunskap kring medicinsk utrustning,
larmfunktioner etc.

Samverkan

Aven tydliga och konkreta forslag till utveckling av samverkansformer har varil ell
stindigt terkommande dmne i planarbetet. Samtliga deltagare har varit 6verens om att
samverkansformerna behover tydliggoras, skapas eller revideras. Detta giller saval
enheterna som hela verksamheten, socialforvaltningen men dven med ovriga
forvaltningar inom kommunen samt ovriga aktorer sdsom.

Delaktighet

Inom utvecklingsomradet delaktighet ryms den enskildes delaktighet, t.ex. genom att
arbeta for att synliggora och starka individens delaktig i genomforandeplaner.

Under de kommande &ren finns dven ett behov av att genomf6ra brukarundersokningar
inom utvalda verksamhetsomraden. Den senaste brukarundersékningen genomfordes
2010 och brukarnas synpunkter behéver lyftas och aktualiseras infor framtiden. Med
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regelbundna inventeringar 6kar méjligheterna att utforma en verksamhet som battre
svarar mot méalgruppens behov.

Ovrigt

For att utveckla och rikta omsorgs-och omvardnadsbehovet samt kompetensen hos
personalen vid de olika boendena finns dven manga vinster med att skapa en tydligare
inriktning vid respektive boende och gora en uppdelning utefter exempelvis: alder,
mognad och/eller funktionsnedsittning. Det blir d4 lattare att arrangera gemensamma
aktiviteter, fritidsaktiviteter samt utveckla personalens kunskap for respektive

malgrupp och boende. Kopplat till denna 6versyn blir brukarundersékningen séarskilt
betydelsefull.

9. Aktivitetsplan 2017-2020

Nedan foljer en aktivitetsplan dar de utvecklingsomriden som identifierats i planen ska
foljas upp genom olika aktiviteter alternativt strategier.

Utvecklingsomréde | Aktivitet/strategi Ansvarig Tidsplan

Kompetens Uppritta en Avdelningschef Viéren 2017
kompetens/utvecklingsplan. LSS/socialpsykiatri

Kompetens Tydliggora uppdraget/rollen Avdelningschef Véren 2017
inom samtliga personalgrupper | LSS/socialpsykiatri,
i verksamheten enhetschef for rehab/ssk

Kompetens Strategi for att implementera Avdelningschef Véren 2017
och bibehailla kompetensen LSS/socialpsykiatri
inom verksamheten

Kompetens Strategi gillande Avdelningschef 2017
personalférsorjning L.SS/sacialpsykiatri

Kompetens Uppritta en samlad plan for Enhetschef bistdind Fr.o.m. viren
bistandshandlaggares 2017
kompetensutveckling

Kompetens Uppritta en samlad plan for Enhetschef ssk/rehab
den legitimerade personalens
kompetensutveckling

Samverkan Revidera och uppdatera Avdelningschef 2017-2019
samverkansavtal LSS/socialpsykiatri

Samverkan Inventera vilka behov av Avdelningschef 2018
samverkan verksamheten har — | LSS/socialpsykiatri
inom verksamheten och inom
ovriga verksambheter i
kommunen.

Samverkan Uppritta och utveckla ett Enhetschef bistand Fr.o.m. viren
samarbete med andra aktorer 2017
for att prognostisera och méta
framtida behov. Exempelvis:
sdrskola, rehabilitering,
forskolechefer etc.
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Delaktighet Genomfora Avdelningschef 2017-2020
brukarundersokning LSS/socialpsykiatri med (En
stod fran oberoende part brukarundersé
kning ska
genomforas
under varje ar,
dock med olika
malgrupper)
Delaktighet Arbeta med att synliggora Enhetschefer LSS/ 2017/2018
individens delaktighet i socialpsykiatri
genomforandeplaner
Delaktighet Implementera arbetsmetoden | Enhetschef bistand, 2016-2019
IBIC (Individens Behov I enhetschefer
Centrum) L.SS/socialpsykiatri samt
avdelningschef
LSS/socialpsykiatri
Delaktighet Utveckla anhorigstodet s det | Anhorigsamordnare, 2017-2020
underlittar for Avdelningschef
yrkesverksamma anhoriga att | LSS/socialpsykiatri
kunna fortsitta arbeta
Delaktighet Arbeta aktivt for att na Anhorigsamordnare, 2017-2020
anhoriga i ett tidigt skede med | Enhetschef bistind
forebyggande fokus i
samverkan med priméarvard-
lanssjukvard
Ovrigt Arbeta med att Anhorigsamordnare, 2017-2020
medvetandegora att all enhetschef
personal som moter anhorigai | LSS /socialpsykiatri,
sitt dagliga arbete ansvarar for | bistindshandliggare,
att: uppmarksamma, ge stod enhetschef bistdnd
och se anhorigas behov.
Ovrigt Se dver mojliga alternativ for Avdelningschef 2017-2018
att tillgodose behovet av fler L.SS/socialpsykiatri
boendeplatser inom
socialpsykiatrin
Ovrigt Uppritta en plan avseende Enhetschef bistand 2018
struktur for uppfoljning av
beslut
Ovrigt Uppratta strategi for Enhetschef rehab och Fr.o.m. varen
hilsoframjande och sjukskoterskeenheten 2017

forebyggande insatser for
riskgrupper
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