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3. Granskningsresultat

3.1. Patientnamndens kansli och dess tillgéanglighet

Patientnamndens kansli bestar av enhetschef och tre medarbetare. De tre medarbetarna ar
legitimerade sjukskoterskor med olika specialiteter. Enligt enhetschef &r det ingen
nodvandighet att medarbetare har denna utbildning men det ar bra att kunna
landstingsorganisationen, sjukvardsprocessen samt ibland ar det aven bra att ha medicinsk
kunskap. Kansliet ger aldrig medicinska rad eller tar stallning till patientbehandling. Namnden
har under 2017 fatt en namndsekreterare, vilket okat tillgangligheten rérande publicerade
protokoll pa hemsidan.

Kansliet tar emot ca 1 500 arenden, klagomal och synpunkter, per ar. Patientnamnden
ansvarar aven for att férordna stédpersoner som ar démda till rattspsykiatrisk vard inom
lanet. | januari 2018 fanns det 66 patienter inom lanet som hade en férordnad stédperson
och det fanns ca 25-27 stédpersoner.

Med anledning av att namnden har ett informationsuppdrag fran lagstiftningen tar kansliet
emot samtal for radgivning gallande patienters rattigheter inom varden. Det inkommer
manga sadana samtal enligt intervjuad enhetchef.

| delarsrapporten 2017 star det att patientnamnden har atagit sig att erbjuda kontakt och
service med hog tillganglighet. Samt skapa forutsattningar fér samtliga medborgare att ta del
av  namndens information och service. Medborgare har mojlighet att lamna
synpunkter/klagomal via mail, rostbrevidda samt via Mina vardkontakter (1177). Det finns
oversattningshjalp for de som behdver det och information om namndens uppdrag finns pa
flera sprak via 1177. Pa patientnamndens kanslis hemsida finns aven information om olika
satt att kontakta kansliet och en blankett for om en person skriftligt vill lamna
klagomal/synpunkt.

Patientnamnden har for ar 2017 inte faststallt nagon verksamhetsplan. De har anvant
landstingets fem perspektiv och mal utifran 2016 ars verksamhetsplan. En verksamhetsplan
ska antas av namnden for ar 2018.
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3.2. Kompetensforsorjning

Det ar inte svart for kansliet att rekrytera nya medarbete, enligt intervjuad enhetschef. Dock
har de inte gjort detta i en storre utstrackning. Kansliet hade en pensionsavgang i borjan av
2017.

For att sakerstalla personalens kompetensutveckling har medarbetare bland annat gatt
utbildningar inom HBTQ och psykiatri. Kansliet férsoker internutbilda sina medarbetare och
landstinget har utbildningar och forelasningar inom olika omraden. Intervjuad enhetschef
menar att medarbetare ska kunna vanda sig till denne for att beratta vilken utbildning de vill
ga och vad de vill bli battre pa. Det ar enhetschef som handhar medarbetares
kompetensférsoérjning.

De deltar vid varje tillfalle pa den nationella konferensen for patientnamnder/kanslier som
varar tva dagar. Fokus vid den nationella konferensen i ar har varit pa den nya lagen Stéd
vid klagomal mot halso- och vardsystemet. Aven nagra fran namndens presidium deltar vid
dessa konferenser. Det uppges att konferensen ett viktigt tillfalle d& de bland annat traffar
personer med liknande uppdrag.

Patientnamnden arrangerar arligen en utbildning fér stodpersoner tillsammans med
patientndmnden i Orebro och namndens ordférande menar att en eller flera ledaméter deltar
pa konferensen.

Kansliet informerar vid patientndmndens samtliga sammantraden. De informerar bland annat
om handelser pa kansliet och om den interna kontrollen. Enskilda drenden diskuteras inte.
Vid sammantradena finns majlighet for fragor och det finns utrymme for ledaméterna att fa
fortydliganden. Namndens ordférande forklarar att namnden har vid sina sammantraden ett
sarskilt tema och bjuder ibland in gaster. Det kan bland annat vara patientsakerhetsenheten
som kommer och informerar om sin verksamhet.

Syftet med detta ar att fa en bredare bild éver hur landstingsorganisationen fungerar for att
de battre ska kunna forsta fragorna nar det inkommer klagomal. Detta lyfts fram som dels
kompetensforsorjning for ndamndens ledamoéter men aven for kansliets medarbetare.

10
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3.3. Namndens interna kontroll
Landstinget i Sérmlands reglemente for intern kontroll fastslogs 2006-01-10.

| reglementet beskrivs det att landstingsstyrelsen har det évergripande ansvaret for att tillse
att det finns en god intern kontroll. Men det ar namnderna som har det yttersta ansvaret for
den interna kontrollen inom sina respektive verksamhetsomraden och att en organisation for
internkontroll upprattas.

Namnderna ska se till att landstingsévergripande reglementen, policys, regler och
anvisningar foljs. Namnderna ansvarar aven for att regler och anvisningar fér den interna
kontrollen utformas i enlighet med de lokala férutsattningarna samt att dessa formuleras och
antas av ndmnden.

Namnderna ska uppratta sarskilda planer for uppfdljningen av den interna kontrollen och bor
utifran en vasentlighets- och riskbedémning valja ut olika granskningsomraden.

Den gemensamma patientnamnden har fastslagit en internkontrollplan fér ar 2017. Som
grund fér ndmndens internkontrollplan ligger de fem landstingsévergripande perspektiven’.
Utifran dessa perspektiv har namnden valt ut ett aktuellt kontrollomrade per perspektiv.

For att prioritera mellan de olika kontrollomradena har namnden gjort en bedémning av vilka
omraden som ar mest angelagna att ta med i planen. Enligt intervjuade har de inte anvant
sig av en risk- och vasentlighetsanalys for upprattandet av internkontrollplan fér ar 2017 och
har inte beaktat de nya férhallanden som trader i kraft ar 2018.

2018 ars internkontrollplan ar annu inte faststalld och arbetet med att ta fram den pagar.
Planen ska beslutas 2018-02-15 av namnden men har inte féregatts av nagon riskanalys.
Enligt intervjuade kommer internkontrollplanen beakta de kommande &andringarna fér
patientnamndens verksamhet som trader i kraft 2018.

! Medborgarperspektivet, personalperspektivet, process- och férnyelseperspektivet, miljdoperspektivet
samt ekonomiperspektivet,

11
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3.4. Handlaggning

| delarsrapporten 2017 star det att patientnamnder i hela Sverige arbetar pa likartat vis sedan
2014 nar det galler att registrera inkomna synpunkter/klagomal.

Intervjuad enhetschef uppger att kansliet inte dger hela arendeprocessen. Kansliet tar emot
klagomal/synpunkt och registrerar det som ett drende och &arendet upprattas vid forsta
kontakt. Om det ar majligt ber kansliet att fa den klagandes synpunkt/klagomal skriftligt i form
av en sarskild blankett. Nar blanketten sedan kommer in till kansliet vidarebefordras den till
berdérd mottagning som sedan far fyra veckor pa sig att aterkomma med ett yttrande. Ifall ett
yttrande inte inkommer inom fyra veckor skickar kansliet en paminnelse. Det uppges att
ibland kan det ta lang tid innan svar fran verksamheterna inkommer till kansliet, vilket leder
till att de klagande vander sig till kansliet och fragar varfor det tar lang tid. Nar svar kommer
fran mottagningen eller kliniken vidaresands det till den klagande samt en blankett med
forbattringsforslag som patienten kan ge till mottagningen. Ibland tar inte arenden slut vid
detta, exempelvis kan ett moéte behévas mellan den klagande och vardgivaren.

Enligt enhetschef har de nastan varje ar handlaggning som ett kontrollmoment i deras
interna kontroll med anledning av att de anser det vara viktigt. | internkontrollplanen fér 2017
ar ett av kontrollmomenten handlaggningstider. Det innebar att nar ett skriftligt arenden
inkommer ska mottagningsbekraftelse skickas inom tva arbetsdagar till den klagande och en
begaran om yttrande skickas inom fem arbetsdagar till verksamheten. Da kansliet inte ager
hela processen innefattar kontrollmomentet den del av drendegangen som tillhér kansliet.
Enligt uppgift slutar kansliets handlaggning nar mottagningen ska svara pa yttrandet som
foranletts av ett klagomal/synpunkt.

Den forsta rapporteringen av den interna kontrollen var 2017-04-19 och blev godkand av
namnden. For den avgransade perioden fram till 2017-04-01 hade 379 arenden inkommit
och 5 % av dessa, det vill sdga 19 arenden, hade slumpmassigt valts ut. Samtliga
kontrollerade arenden uppfyllde kraven.

Den andra uppfdljningen av internkontrollen blev godkadnd vid ndmndens sammantrade
2017-12-04. Kontrollmomentet handlaggningstid blev aterigen behandlat och det hade da
inkommit 765 nya arenden och perioden for uppféljning var 2017-04-01 till 2017-10-31. |
likhet med ovanstaende hade 5 % av dessa arenden valts ut for slumpmassig kontroll vilket
ar 38 arenden. Samtliga av dessa kontrollerade arenden uppfyllde kraven.

Enligt namndens ordférande och enhetschef prioriteras inte de olika arendena. Med
anledning av det inte ar nagon kdbildning av arenden.
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3.5. Analys, kunskap och aterforing till verksamheterna

Patientnamndens kansli analyserar dess arenden manatligen. De manatliga analyserna
innefattar statistik och sammanfattningar av synpunkter/klagomal. De skickas sedan till
berord klinik. Klinikerna far de rapporter som berér den egna verksamheten. Intervjuad
enhetschef berattar att de dven forsdker att aterkoppla arenden under handlaggningstiden.

Kansliet skickar en 6vergripande sammanfattning med statistik till bland annat vard- och
omsorgschefer, kvalitetssamordnare och andra kvalitets utvecklare.

Namnden beslutar tva ganger per ar om analyserande rapporter med olika teman som
kansliet far i uppdrag att ta fram. Utifran inkomna synpunkter och klagomal ska de belysa
aktuella omraden inom halso- och sjukvarden. Syftet med dessa rapporter ar att de ska vara
redskap for hela landstingsorganisationen och bidra till larande samt utveckling av halso- och
sjukvarden. Detta berors aven i patientnamndens delarsrapport for 2017. Enligt intervjuad
ordférande fér namnden blir rapporterna ocksa ett verktyg for patientsdkerhetsenhetens
arbete. Samt anser patientnamnden att rapporterna ar ett bra satt att starka vardkvalitén.

Namnden och kansliet forsoker gora rapporterna synliga infor hela organisationen och for
allmanheten. Rapporterna finns pa landstingets hemsida och vid varje publiceringstillfélle av
en rapport far enhetschefen tid att prata infér fullmaktige om rapporten. Arbetet med de
fordjupade rapporterna har pagatt i cirka ett och ett halvt ar och under 2017 har dessa berort
temana patienters och narstaendes upplevelser av bemotande i varden och patient och
narstaendes upplevelser av vard i samband med cancersjukdom.

| internkontrollplanen for ar 2017 finns kontrollmomentet att de manatliga
sammanstallningarna kommer fram till mottagaren. Vid forsta avstamningen framkom att pa
grund av byte av e-postserver fick inte verksamhetscheferna under en period del av
sammanstallningarna, men genom atgarder var resultatet vid den andra uppféljningen att
samtliga mottagare tog del av sammanstallningarna.

3.6. Forandringar 2018

Patientnamnden och dess kansli vet inte an vilka effekterna av andringarna 2018 kommer att
bli, forutom att det ar ett utdkat uppdrag och att mangden arenden till kansliet kan komma att
Oka. Med den nya lagstiftningen har patientnamnderna fatt nya krav att analysera de
inkomna synpunkterna samt att bereda och pavisa for organisationen dar det finns fel och
brister. Det ska vara ett underlag foér larande. Vilket innebar ett utdkat uppdrag och att
patientnamnden samt dess kansli har fatt ett 6kat arbete med analyser och att hanvisa ratt.

Enhetschef menar att manniskor generellt inte vet om patientndmnden och dess verksamhet
och att de har en rattighet att Iamna synpunkter/klagomal gentemot varden. Men att kansliet
jobbar med att géra patientlagen kand fér medborgare.

Patientnamndens kansli kan, sasom tidigare, hanvisa patienter som inte ar ndéjda med
mottagningarnas svar till IVO. Dock ar det inte langre nagon sjalvklarhet att myndigheten
handlagger arendet. Intervjuad enhetschef tror att en eventuell effekt av andringarna blir att
nar patienterna inte har mdjlighet att vanda sig till IVO blir de tvingade att framféra sina
synpunkter direkt till mottagningen som har behandlat dem. Den nya lagstiftningen innebar
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att patienterna ska kontakta vardgivaren som en forsta instans for klagomal/synpunkter men
patientnamndens kansli kan vara med och stétta samt hjalpa den klagande fran bérjan. Pa
kansliets hemsida beskrivs detta och att patientnamndens uppgift ar att hjalpa till att framféra
klagomalen/synpunkterna till vardgivare och se till att de blir besvarade. Det star dven att ifall
en person ar under 18 ar agerar patientnamnden med hansyn till dennes alder.

En av remissinstanserna till den nya lagandringen har varit lakarférbundet som framférde att
de befarade att patienter vid en andring av klagomalssystemet kan vélja att vanda sig till
rattsvasendet istallet ifall de inte ar ndjda med den vard de har fatt. Men det &r en gissning
fran patientnamndens kansli.

Enligt enhetschef arbetar patienthdmndens kansli redan mycket med de uppgifter de ska
gora i och med de nya lagkraven. Kansliet gjorde aven det innan férandringarna tradde i kraft
2018.

3.6.1.1 Atgarder for att mota férandringar 2018

De intervjuade anser att patientnd&mnden och dess kansli ar forberedda infér de eventuella
effekterna av den nya lagstiftningen. Ordférande menar att de har haft ett proaktivt arbete
med att anpassa verksamheten till den nya lagen. Namnden har foljt lagstiftningens framvaxt
under 2017 och enhetschef har informerat om den. Namnden har varit remissinstans vid tva
tillfallen. Vidare anser ordférande for ndmnden att de har en god féljsamhet till den nya
lagen och inférandet av den. Som exempel finns de férdjupade analysrapporterna.
Namndens ordférande menar att de inte vet vad som kravs av dem i de férdjupade
analyserna och ett arbete pagar bland annat nationellt for att se éver vad som kravs av
patientndmnderna.

Enligt delarsrapport 2017 och information fran intervjuade har patientnamnden askat medel
och fatt medel for att kunna anstélla ytterligare en person till kansliet. Dock har de inte gjort
detta an med anledning av att de eventuella effekterna av den nya lagstiftningen ar fortsatt
okanda och de har inte markt av férandringarna.

Enhetschef informerar att kansliet har arbetat och forberett sig infér de eventuella effekterna.
Det har forts manga diskussioner kring de eventuella effekterna och kansliet har
uppmarksammat landstingsorganisationen. De har traffat sjukhusraden for alla landstingets
sjukhus och dess verksamhetschefer for att informera om vad patientnamnden och dess
kansli kan hjalpa till med. Patienthamndens kansli traffar patientsakerhetsenheten var tredje
vecka. Vid dessa traffar informerar kansliet bland annat om vilken typ av arenden de tar emot
och vad de ser hander inom varden. Patientsékerhetsenheten ar en enhet bestdende av
chefslakare.

Enhetschef uppger att kansliet ser éver mojligheten att byta verksamhetssystem till vardens
avvikelseprogram Synergi. Vilket skulle mojliggora snabbare kommunikation mellan varden
och kansliet.

14
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4. Svar parevisionsfragor

Revisionsfraga

Har riskanalys genomforts enligt
internkontrollreglementet och med hansyn till
de nationella férandringarna fran och med
20187

Ar ledtiderna/handlaggningstiderna for
inkommande arenden tillfredsstallande?

Om inte, hur sker prioritering av arendena?

Sker analys av arendena och aterforing till
verksamheterna?

Har atgarder vidtagits for att méta
férandringarna 2018?

Norrképing den 19 februari 2018

Anders Hellgvist
Certifierad kommunal yrkesrevisor
Ernst & Young AB

Ann-Mari Ek
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Svar

Nej, ndmnden har utgatt fran de
landstingsévergripande perspektiven och sedan valt ut
relevanta kontrollomraden.

Ja, handlaggningstiderna bedéms som
tillfredstallande. Av de drenden som slumpmassigt
granskats i den interna kontrollen har samtliga uppnatt
till de egna malen.

Det sker ingen prioritering av arenden eftersom det
inte blir nagon kobildning.

Ja, analys i form av statistik och summeringar ges
manatligen till klinikerna. Aterkoppling ges @ven under
kansliets handlaggningstid. Det genomférs aven tva
temarapporter per ar som personal och allmanheten
kan ta del av.

Ja, patientndmnden har askat medel for ytterligare en
tjanst och blivit beviljade det. De arbetar med att
analysera arenden och kansliet ser dver mgjlighet att
ta del av avvikelsessystemet Synergi. Kansliet har
informerat om deras roll inom landstinget och de har
regelbundna traffar med patientsakerhetsenheten.
Emellertid ar det svart att bedoma hur arendevolymen
kommer att férandras.

Carl Nilsson
Verksamhetsrevisor
Ernst & Young AB

Certifierad kommunal yrkesrevisor och kvalitetssakrare

Ernst & Young AB
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Bilaga 1 - Kallforteckning

Intervjuer

Enhetschef

Patientnamndens ordférande

Dokumentation

Patientsakerhetslagen (2010:659)

Lag om patientn@mndsverksamhet m.m. (1998:1656)

Lag om st6d vid klagomal mot halso- och sjukvarden (2017:372)
Landstinget Sérmland Mal och budget planperioden 2017-2019
Delarsrapport 2017

Uppféljning av internkontrollplan 2017-04-19

Protokoll 2017-04-19

Uppféljning av internkontroll plan 2017-12-04

Protokoll 2017-12-04

Handbok for arendeprocessen 2014

Reglemente for internkontroll

Patientnamndens reglemente for internkontroll
Patientndmndens internkontrollplan 2017

Patientnamndens reglemente

Landstinget Sérmland Reglemente for planering och uppfdljning
Internetbaserade kallor

Patientnamndens kansli 2018-01-17 - https://www.landstingetsormland.se/patientnamnden

Patientnamndens kansli 2018-02-19 - https://www.landstingetsormland.se/patientnamnden

16



65

EY

Building a better
working world

Bilaga 2 - Revisionskriterier

Patientndmndens reglemente 8 56/02

Patientn@mndens reglemente blev beslutad av landstingsfullmaktige den fjarde juni § 56/02
och ar giltig fran och med forsta januari 2003. Patientnamnden har uppgifter enligt
speciallagstiftning som avses i lag om patientnamndsverksamhet, lag om psykiatriskt
tvangsvard samt rattspsykiatrisk vard.

| reglementet beskrivs vidare namndens Ovriga ansvarsuppgifter, arbetsformer och
befogenheter etc. Ansvarsuppgifterna ar bland annat att hjalpa patienter inom halso- och
sjukvarden samt vardtagare inom den allmadnna omvardnaden enligt socialtjanstlagen att fa
den information de behoéver for att kunna ta tillvara sina intressen inom respektive omrade.
Samt ska namnden framja kontakter mellan patienter/vardtagare och vardpersonal och
hjalpa patienter/vardtagare att vanda sig till ratt myndighet. Namnden ska rapportera
iakttagelser och avvikelser av betydelse for patienterna/vardtagarna till vardgivare och
vardenheter. Namnden ska aven utse stodpersoner till de personer som behdver en sadan.

Namnden ska ansvara for allman och riktad information till huvudmannens personal.

Mal och budget planperioden 2017-2019 Landstinget Sérmland § 153/16

Landstinget Soérmlands mal och budget 2017-2019 beslutades 2016-11-08 av
landstingsfullmaktige. Landstingets fem perspektiv bryts i landstingsbudgeten ner ill
strategiska mal. Dessa ar overgripande och galler landstingets samtliga verksamheter. |
budgeten faststalls aven dvergripande indikatorer. Darutdver beslutar styrelser och namnder
om egna indikatorer vars syfte ar att pavisa hur de strategiska malen ska uppnas.

I namndbudget anges malvarden till indikatorerna for det egna ansvarsomradet. Indikatorer
och malvarde ska vara tydliga och matbara samt méjliga att félja upp. Malvarden bryts i sin
tur ner i handlingsplaner och aktiviteter, vilka stddjer de strategiska malen. Maluppfyllelsen
ska aterrapporteras kontinuerligt i delarsrapport och arsredovisning av styrelser och
namnder. Samtliga verksamheter ska skriva sina budgetar och verksamhetsberattelser enligt
strukturen i landstingets styrning.
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Svar pa interpellation om forskolans lokaler
Undertecknad har fatt en interpellation fran Ewa Callhammar (L) angdende lokalyta i férhallande till
antal barn i kommunens férskolor. Nedan foljer mitt skriftliga svar.

I inledningen av interpellationen anges att: “Socialstyrelsen rekommenderar 7,5 kvm
inomhusyta/barn. | Katrineholm ligger vi langt ifran dessa rekommendationer.” Dar kan jag
konstatera att interpellanten har tva fel. Det finns inga rekommendationer fran Socialstyrelsen om
antalet kvadratmeter lokalyta per barn i férskolan och vi ligger inte langt ifrdn 7,5 kvm/barn. Det har
funnits rekommendationer, under den tid som Socialstyrelsen hade det statliga ansvaret for
barnomsorgen. Dessa rekommendationer forsvann i samband med att forskolan blev en del av
utbildningssystemet och det statliga ansvaret flyttades fran Socialdepartementet till
Utbildningsdepartementet och fran Socialstyrelsen till Skolverket i slutet pa 1990-talet. Nu &r det
varje huvudman som ansvarar for att ytan ar tillracklig. Jag har lyckats hitta en referens till
Socialstyrelsens gamla rekommendation dar det citeras: “1989 angav Socialstyrelsen istallet ett
ytintervall, 8-10 m? bruksarea per barn, vilket ungefar motsvarar att barnens yta skulle vara 6,5 m? till
8 m? per barn.”

Daremot finns det lagar som maste foljas, som begransar hur liten yta verksamheten kan ha, bland
annat vad galler brandrisk och ventilation.

Hur ser det ut pa Tjiderns respektive Stavstugans forskola nir det giller

den rekommenderade inomhusyta/barn?
Det finns som sagt ingen rekommenderad inomhusyta/barn, men de faktiska forhallandena pa de tva
forskolorna ar (barnantal per 15/3):

e Stavstugan

o Totalytaikvm =1088

o Verksamhetsyta i kvm =1 008

o 122 barn inskrivna

o Paverksamhetens yta blir det ca 8,3 kvm/barn
e Tjadern

o Totalytaikvm =577

o Verksamhetsyta i kvm =525

o 63 barn inskrivna

o Paverksamhetens yta blir det ca 8,3 kvm/barn

Har kan vi alltsa konstatera att interpellantens pastaende om att vi ligger langt ifran 7,5 kvadratmeter
inomhusyta/barn inte stammer. Det finns en avvikelse, men det &r faktiskt en positiv avvikelse.
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Tycker du och majoriteten att det ar bra
arbetsforhdllanden/hilsoforhallanden for barn och vuxna?

Jag tycker att det kdnns bra att vi nar hogre dn den rekommendation som Socialstyrelsen angav for
cirka 30 ar sedan, eftersom trenden sedan dess tycks ha varit att verksamhetsytan per barn har
minskat i Sverige generellt. Dock ar malsattningen for oss i majoriteten att minska barngruppernas
storlek, sd att inomhusytan/barn blir annu stérre an s3, for att skapa battre forhallande f6r saval barn
som pedagoger. Darfor pagar sedan tidigare stora insatser for att bygga nya lokaler for férskolan i
Katrineholm, och mer dartill 4r pa gang, bade i ar och kommande ar.

Johan Soéderberg (S)

Ordférande bildningsnamnden
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Svar pa interpellation om antalet tillbud i férskolan
Undertecknad har fatt en interpellation for besvarande fran Ewa Callhammar (L). Nedan féljer mitt
skriftliga svar.

Interpellanten skriver att: “Manga barn pa liten yta och till det en personalstyrka som ar alldeles for
liten sett till antalet barn. Dessutom har det gjort att sjukskrivningstalen gatt i hojden 2017 i snitt
12,6% och det har da ocksa fatt till foljd att det &r manga vikarier.”

| interpellationssvaret om lokalyta/barn i forskolan har samma interpellant felaktigt havdat att
lokalytorna i Katrineholms forskolor ligger langt fran Socialstyrelsens rekommendation, en
rekommendation som inte finns och som, om den hade funnits, de tva efterfragade exemplen pa
forskolor overtraffar vad galler faktisk lokalyta/barn. Daremot haller jag med om att vi behover
tillskapa lokaler till férskolan for att fa ner barngruppernas storlek och underlatta for pedagoger att
utfora sitt uppdrag. Att sjuktalen ar alldeles for hoga inom forskolan generellt, dven om det finns
forskolor med véldigt l1aga sjuktal, ar ett stort problem som maste |6sas. De hoga sjuktalen bidrar
forstas till att behoven av vikarier &r stort, men dven behoven av kompetensférsorjning och
svarigheterna att rekrytera pedagoger bidrar till att visstidsanstallningar sker i stérre utstrackning an
vad som &r onskvart. Att det &r stora barngrupper i vara forskolor kan dock inte ses som den enda
forklaringen till de hoga sjuktalen, vilket visas av den stora variationen nar det galler
sjukskrivningarna i verksamheten. Det ar ett komplext problem att I6sa sjuktalen, och dar pagar ett
stort arbete inom forskolan i samarbete med personalavdelningen, med ett fokus pa saval
verksamhetens forutsattningar som rehabiliteringsarbetet.

Nar det géller fragan om tillbud, sa ar det viktigt att komma ihag att ett tillbud &r en handelse som
kunde ha lett till en skada, men som slutade vil. De senaste aren har rutinerna for inrapportering av
tillbud skarpts, och gatt fran pappershantering till att rapportering sker i systemet LISA, samma
system som anvands for rapportering av tillbud bland personalen. Vi vet att det fortfarande finns
brister i rapporteringen dven efter inforandet av systemet, men de utbildningar som personal och,
framfor allt, chefer ska genomga i de personalsystem som ska anvandas ska forbattra tillforlitligheten
i de sammanstallningar man kan plocka ut ur systemen.

Har antalet anmailda tillbud 6kat 2017?

Ja, antalet anmalda tillbud har 6kat. Skélen till 6kningen &r svara att ange, men eftersom antalet barn
i forskolan har 6kat sa ar det ju troligt att det ar en orsak till att aven antalet tilloud 6kar. Att
rapporteringsrutinen har andrats fran papper till systemet LISA innebar daven att anmalan av tillbud
och skador ar lattare att fa till. Systemet LISA underlattar ocksa jamforelser och sammanstallningar
over tid nu nar systemet ska anvandas av alla for rapportering. Tillforlitligheten i statistiken blir
darfor storre. Att verksamheterna har blivit battre pa att dokumentera och rapportera anges darfor
som ytterligare en orsak till 6kningen.



Hur manga anmalda tillbud var det 2017?
71 stycken anmalda elevtillbud ar 2017.

Johan Soéderberg (S)

Ordférande bildningsndmnden

69



70

Svar pa interpellation om barngruppernas storlek i Katrineholm
mars/april 2018

Undertecknad har fatt en interpellation fér besvarande fran Ewa Callhammar (L). Nedan féljer mitt
skriftliga svar.

Katrineholm ar en kommun som vaxer, bade i fysisk mening i form av att nya bostader, nya
foretagslokaler och nya kommunala fastigheter byggs i en séllan skadad takt, och i form av nya
medborgare. Fler och fler viljer att flytta till var kommun och antalet fédda i kommunen har 6kat
kraftigt de senaste aren. Det stéller stora krav pa de kommunala organisationerna for att méta de
Okade behoven fran medborgarna. Eftersom vi har kunnat se en 6kning under flera ar av antalet barn
i forskolan har mycket arbete lagts ner for att bygga ut forskolans lokaler, i syfte att mote det 6kande
antalet barn. Dessvéarre har det arbetet inte hallit den snabba takt som ar 6nskvart, samtidigt som
antalet nya barn i verksamheten har 6kat i en snabbare takt dn vad vi tidigare trodde. Darfér sa géller
det nu att 6ka takten i nybyggnationen sa mycket det bara gar, vilket majoriteten ocksa gor.

Det finns dven andra bekymmer att ta tag i nar det galler forskolan, framfor allt
kompetensforsérjningen och sjuktalen. Nar vi bygger ut forskolan i stor skala sa kommer
kompetensforsorjningen i annu storre utstrackning att bli problematisk. Det ar en jatteutmaning for
hela den kommunala organisationen.

Interpellanten skriver att: “Manga barn har langa dagar i foérskolan, moter standigt nya vikarier (pga
manga sjukskrivningar). Alla barn har ratt till uppméarksamhet fran pedagogerna som har svart att
hinna med pga att personalstyrkan ligger kvar pa samma niva, men antalet barn 6kar.” Sjalvklart ar
det inte sa att personalstyrkan ligger kvar pa samma niva nar antalet barn 6kar, eftersom det med
varje barn till verksamheten foljer en peng som kan anvandas till personalférstarkningar om antalet
barn 6kar. Daremot sa ar det svart att rekrytera behoriga forskolldrare, pa grund av att det rader
brist pa sadana, och darfor bidrar en 6kning av antalet barn i verksamheterna till en 6kning av antalet
och andelen visstidsanstallda, som anstélls i vantan pa att behoériga sokanden kan tillsattas. Att
manga barn har langa dagar i férskolan kan jag instamma i, men det &r ju valdigt svart att paverka da
barnen har ratt att finnas i verksamheten sa lange foradldrarna arbetar eller studerar.

Jag vill dven, aterigen, papeka att begreppen ”"barngrupp” och “avdelning” &r valdigt problematiska
nar vi ska jdmfora oss med andra kommuner. Vi i Katrineholm har ett stort jobb att géra med att
minska barngrupperna i forskolan, ett arbete som har pagatt under en lang tid och som nu
intensifieras ytterligare genom en kraftig utbyggnation sedan tidigare och annu mer byggnation som
ar pa gang. Nar vi jamfor oss med andra kommuner sa bor vi komma ihag att de som exempelvis
rapporterar att de har smabarnsgrupper i storleksklassen 4 eller 7 barn per grupp, for att ta tva
verkliga exempel, naturligtvis inte har "avdelningar”, sa som vi definierar dem, som &r sa sma. De har
istallet valt andra satt att organisera och/eller rapportera sin verksamhet. Ett exempel pa det ar att
flera kommuner (och sdkert andra huvudman) organiserar verksamheten i sa kallade
"tvapedagoggrupper”, vilket exempelvis skulle kunna innebéra att tva avdelningar med 21 barn och
tre pedagoger pa varje avdelning, helt plotsligt blir tre grupper med 14 barn och tva pedagoger i varje
grupp. Detta ar bara ett exempel pa hur forradisk statistiken kan vara nar vi jamfor oss med andra.



71

Antalet barn i snitt per avdelning i hela kommunen mars/april?
e Antalet inskrivna barn i forskolan i Katrineholms kommun var den 15 mars 20 barn i snitt for
hela kommunen.
e Antalet ndrvarande barn per avdelning var samma dag 13 barn (66 %) i snitt for hela
kommunen.

Antalet barn i snitt per avdelning i Katrineholms centralort mars/april?
o Antalet inskrivna barn i forskolan i Katrineholms kommun var den 15 mars 20 barn i snitt for
centralorten.
e Antalet ndrvarande barn per avdelning var samma dag 14 barn (67 %) i snitt for centralorten.

Johan Soéderberg (S)

Ordférande bildningsnamnden
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