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Inledning

| denna kvalitetsberattelse gar vi igenom vart arbete under 2025 och hur vi har arbetat enligt
vart ledningssystem SOSFS 2011:9. Malet med dokumentet ar att sammanfatta vart
utvecklingsarbete under det gangna aret samt identifiera nya mal och utvecklingsinsatser
infor 2026.

Verksamhetsbeskrivning

AB Vesta Care bedriver hemtjanst i ordinart boende enligt LOV sedan 2012, i privat regi, i
Solna och Sundbyberg.

Ledningen bestar av en verksamhetschef, en enhetschef och tvd samordnare som ansvarar
for de olika kommunerna. Vart uppdrag géller fran kl. 07:00—22:00 Verksamheten har sina
lokaler pa Turebergsallé 2 i centrala Sollentuna och Vattugatan 16. Tanken ar att
gransomradet for uppdraget inte ska ligga langre bort an 30 minuters bilkérning fran lokalen
samt vara lattillgangligt for vara brukare.

Stora handelser under 2025

Ar 2025 praglades av flera betydande forandringar som haft paverkan pa verksamhetens
arbetssatt, struktur och kvalitetsarbete. Sammantaget kan aret beskrivas som

ett omstéllningsar, dar fokus 1ag pa att starka uppfoéljning, tydliggbéra ansvar och anpassa
verksamheten till forandrade yttre forutsattningar.

En central hdandelse under aret var 6vergangen till ett helt digitaliserat kvalitetsarbete. Fran
och med november 2025 digitaliserades samtliga processer for avvikelsehantering,
riskanalyser, egenkontroller samt hantering av synpunkter och klagomal. Digitaliseringen har
forbattrat sparbarhet, uppféljning och analys samt skapat battre forutsattningar for
systematiskt kvalitetsarbete i enlighet med SOSFS 2011:9.

Under 2025 forstarktes dven arbetet med interna kontroller och férebyggande atgarder
mot fusk, oegentligheter och valfardsbrott. Ett begransat antal allvarliga personaldrenden
identifierades och hanterades enligt gdllande rutiner, arbetsrattslig praxis och Lex Sarah dar
sa var tillampligt. Arbetet har bidragit till att starka verksamhetens kontrollfunktioner och
forebyggande arbete.

Flera rutiner och styrdokument uppdaterades eller inférdes under aret, bland annat
avseende ansvarsfordelning, chefsuppféljning, narvaro och franvaro, trafiksdkerhet samt
arbetsmiljo. Syftet var att skapa tydligare struktur, enhetlig tillampning och starkt ledning
och styrning i verksamheten.

Ett 6kat infléde av avvikelser, synpunkter och klagomal noterades under aret. Detta
beddms som ett resultat av forbattrade rutiner och 6kad rapporteringsbenagenhet snarare
an forsamrad kvalitet. Samtliga darenden har hanterats enligt faststallda rutiner med atgard,
uppfdljning och aterkoppling.

Ar 2025 innebar dven forandrade uppdragsforutsittningar. Vesta Care sade under maj 2025
upp uppdraget gentemot Stockholm stad och Sollentuna kommun for att kunna fokusera pa
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kommuner med storre uppdragsvolymer. Under hosten 2025 beslutade Jarfalla kommun att
saga upp uppdraget med samtliga privata utférare inom hemtjansten. Som en f6ljd av detta
avslutades anstallningen for cirka 20 medarbetare inom Vesta Care. Verksamheten forlorade
darmed betydande kompetens da flera av de berérda medarbetarna hade lang erfarenhet
och varit anstallda under en langre tid.

Vesta Care beddomer att kollektiv bestraffning av samtliga privata utférare inom Jarfélla inte
ar den mest andamalsenliga atgarden for att forebygga fusk och valfardsbrott inom
dldreomsorgen. Enligt var bedomning ar kontinuerliga verksamhetsuppféljningar, ett
strukturerat arbetsséatt utifran faststallda handlingsplaner samt regelbundna
avtalsuppféljningar — vilka i detta fall inte genomfoérts sedan 2019 — mer effektiva metoder
for att identifiera och forebygga oegentligheter inom valfardsverksamhet.

Vesta Care har under flera ar arbetat systematiskt med dessa fragor och har etablerade
rutiner, en praktiskt tillampad handlingsplan samt ett dokumenterat arbete. Detta
inkluderar minst nio anmalningar till Jarfalla kommun sedan 2021 (utan aterkoppling fran
enheten) samt motsvarande rapportering till 6vriga bestéllare vid identifierade avvikelser
eller missténkta oegentligheter. Vara 6vriga bestéllare i Solna och Sundbyberg har i dessa
sammanhang genomfort I6pande uppféljningar och samverkat i syfte att stodja ett
gemensamt forebyggande arbete, med snabba aterkopplingar — nagot som saknades i
Jarfalla.

En annan viktig handelse under 2025 var att Akleja, den nast storsta privata utforaren i
Sundbyberg efter Vesta Care avvecklade sin verksamhet under januari 2025. Genom en néra
och strukturerad dialog med férvaltningen samt Aklejas ledning kunde vi sakerstélla en trygg
och sdker 6vergang for de omsorgstagare som valde oss som sin nya utforare. Vesta Care
rekryterade samtliga underskoterskor som tidigare var anstéllda hos Akleja.

Sammanfattningsvis har 2025 lagt grunden for ett mer strukturerat, digitalt och datadrivet
kvalitetsarbete, vilket utgor utgangspunkt for fortsatt utveckling under 2026.

2024.Kvalitativt arbete enligt ledningssystem SOSFS 20011:9

Pa Vesta Care har vi valt att inféra ett systematiskt ledningssystem enligt SOSFS 2011:9, som
kopplar samman hjartat — medarbetarnas dagliga observationer och erfarenheter —

med hjarnan — ledningens analys, planering och beslutsfattande.

Hjartat ger pulsen i verksamheten genom att:

e Utfbra arbetet ndra kunden.
e Observera avvikelser och forbattringsmojligheter.
e Rapporterain hdandelser och idéer.

Hjarnan styr riktningen genom att:
e Samla in och analysera rapporterad information.
e Fatta beslut om atgarder och férbattringar.

e Folja upp resultat och anpassa arbetssatt.

Detta samspel sker i en kontinuerlig cykel av Plan — Do — Check — Act (PDCA) och ar
integrerat i var arscykel for kvalitetsarbetet. Pa sa satt sakerstaller vi att erfarenheter fran
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vardagen leder till konkreta forbattringar som gor skillnad fér bade kunder och
medarbetare.

Egenkontroll

Kvalitatitvt

arbete

Medarbetare

Utvardering
och
uppféljning

Synpunkter
och klagomal

Riskanalys

Riskanalys byggs pa upptack av risk for negativ handelse i verksamhetens processer, rutiner
och forhallningssatt. Riskanalyser utfors av samordnare. Verksamhetschef granskar
resultatet och i samrad med enhetschef och samordnare skapas en atgardsplan. Malet ar att
med hjalp av atgardsplanen, minska risken fram till nasta riskanalys inom samma omrade.

Riskanalys anges med vardena lag, medel eller hég. Man far fram riskvardet genom att
multiplicera sannolikheten med konsekvensen fran 1-5. Vardet kommer dven att jamforas
med samma period fran tidigare ar (6kning/ minskning).

Sannolikhet x konsekvens = risk

Lagrisk =1-8

Medelrisk = 9-15

Hog risk = 16-25

Genomforda riskanalyser under 2024

Rutiner och utférande

e Andring av schema utan att meddela ndrmaste chef 3x4=12 (minskning).
e Meddelar brukaren vid forsening 4x4=16 (oférandrad).

Tystnadsplikt

e Tystnadsplikt, onddig information till kund/ anhoriga 5x4=20 (oférandrad).
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Fusk och oenigheter

e Personalfusk i utférande, genomférande och registrering 2x5=10 (oférandrad).
e Insatser utfor inte enligt beslut och planering 3x5=15 (oférandrad).

Genomfdrandeplan

e Har alla kunder aktuell genomférandeplan? 2x3=6 (oforandrad).
e Har de uppdaterats enligt rutinen varje halvar? 3x2=6 (6kning).

Nyckelhantering

e Ar nyckelhanteringsblanketter aktuella fér alla kunder? 1x5=5 (oférdndrad).
e Aradressuppgifter aktuella? 1x5=5 (oférdndrad).

Dokumentation

e Anvander man sig av ratt modul for att dokumentera? 1x4=4 (oférandrad).
e Dokumenterar personal enligt rutin? 4x4=16 (minskning).

Avvikelserapportering

e Kanner personalen till rutinen och ar medvetna om deras skyldighet? 2x5=10

(minskning)
e Kanner ledningsgruppen till rutinen och ar medvetna om deras skyldighet? 1x5=5
(oférandrad).
Lex Sarah

e Kanner personal till rutinen och ar medvetna om deras skyldighet? 1x5=5
(oforéndrad).

e Kanner ledningsgruppen till rutinen och ar medvetna om deras skyldighet? 1x5=5
(oféréndrad).

Synpunkter och klagomal

e Kanner personal till rutinen och dr medvetna om deras skyldighet? 2x5=10 (6kning).
e Kanner ledningsgruppen till rutinen och ar medvetna om deras skyldighet? 1x5=5
(oforéndrad).

Ledarskap och logistik

e Vet personalen vem som ar ansvarig for respektive fragor i ledningsgruppen
(omradesansvarig, placeringsansvarig, rutiner mm.)? 3x4=12 (6kning).

Varderingar och vardegrund

e Informeras brukarna vid forsta motet om vara vardegrunder och om hur vi profilerar
oss som verksamhet? 2x4=8 (oférandrad).
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e Informeras nyanstallda/praktikanter innan forsta arbetspasset om vara
vardegrunder och om hur vi profilerar oss som verksamhet? 1x5=5 (oférandrad).

e Informeras brukarna vid férsta mote om bestéllarens vardegrund och
kvalitetsgarantier? 5x3=15 (oférandrad).

Samverkan

e Externa samverka (kontakt med handlaggare) 3x5=15 (nyvarde).

Kontinuitet och personalomsattning

e Haller verksamheten utlovad kontinuitet (2-5 personal/brukare)? 1x3=3
(oféréndrad).

Typ av riskanalys
5 svar

@ Kvittens och teknisk utrustning
@ Socialdokumentation

@ Sekretes

@ Utférande av insats

@ Genomférandeplan

@ Fusk och oegentligheter

@ Tidsanpassning (féljer personal sche...
® Kommunikation och sprak

12V

Egenkontroll

Egenkontroll utfors i enlighet med verksamhetens kvalitetssystem. Antingen i samband med
riskanalys som en uppfoljningsatgard eller som stickprovskontroll for att méata kvalité av
tjanster. Vid upptéack av fel eller brist, skapas atgardsplan.

Det sker minst en egenkontroll varje manad.

Genomforda egenkontroll under 2024

Kontroll av insatser och kvittens

Manadsvis kontroll av kvittenser med korrekta in- och utloggningar. Nedan foljer
statistik for antalet besok utan kvittenser fér hela 2025 per kommun/stad:

LIS undbyberg 3 % (toppresultat trots flest antal anvandare)
e Solna 4%

*Stadens krav: < 10 %, intern mél < 5 %!

Genomforandeplan

e 2025-08.
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e 2025-12.

Oanmadlda besoék, kontroll av kvittensetiketter och kvalité av insatser

LIS undbyberg 9

e Solna 2

Kontroll av manuella justeringar och differenser i olika system

(I Sundbyberg 0%
e Solna 0%

* Intern mal < 2 %!

Utforande av insatser enligt genomférandeplan

e 2025- Kontroll av utférande av insatser enligt genomférandeplan, arbetstider, och
att personalen jobbar inom ramen av 6verenskommen tid samt att ratt insatser och
langd pa pass registreras: (Férbattring).

Socialdokumentation

e 2025-05, 10 och 11: Social dokumentation oférandrad i samtliga kommuner

forutom Sundbyberg. Forbattring jamfort med tidigare ar.
* Intern mdl: minst en anteckning/kund/vecka!

Journlalogg
e 2025-02 och —11 utan anmarkning.

Kontroll av planeringssystem

e Manadsviskontroll av system, logg och funktioner av epsilon utan anmarkning.

Typ av egenkontroll

5 svar

@ Kvittens

@ Socialdokumentation
@ Logg

@ Avvikelserapportering
@ Sekretess

@ Kvalitet av omsorg
@ Kvalité av service

@ Genomférandeplan

12V

Avvikelsehantering

All personal paminns varje manad vid APT om vikten av rapporteringsskyldighet géllande
avvikelser samt synpunkter och klagomal, vilka ska rapporteras till ndrmaste chef inom 24
timmar. Vid inkommen rapport initierar ledningen en process som omfattar analys, atgard,
aterkoppling, utvardering och uppféljning. Riktlinjer, lagstiftning samt
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rapporteringsskyldighet vid lex Sarah-incidenter och andra allvarliga handelser tas upp och
repeteras minst var sjatte manad vid APT.

Under 2025 har sarskilt fokus legat pa verksamheten i Sundbyberg, da flera nya medarbetare
borjade under perioden januari-mars. Rutinen for avvikelsehantering ar valkand bland
medarbetarna och det forekommer inga oklarheter kring inlamning och rapportering av
avvikelser. Avvikelsehantering och inkomna drenden tas upp vid varje APT-tillfalle for att 6ka
medvetenheten i personalgruppen samt tydliggora hur arbetet med avvikelser bedrivs och
utvecklas over tid.

En utmaning under 2025 har varit avvikelsehanteringen inom gruppen Vesta 3 (tidigare
Akleja), dar nya medarbetare initialt saknade vana av att arbeta systematiskt med avvikelser.
Genom digitalisering av avvikelseblanketten i november 2025 har malsattningen varit att
forenkla och effektivisera inrapportering och hantering av avvikelser. Samtliga avvikelser
innehaller numera automatiskt en riskanalys i samma formular, vilket vid behov kan leda till
uppféljning eller egenkontroll. Aven egenkontrollerna &r digitaliserade sedan november
2025.

Under 2025 har vi haft 34 avvikelserapporteringar (6kning). Diagram géller endast for
avvikelser efter digitalisering:

Vilken enhet eller avdelning tillhor du?
10 svar

@ Sundbyberg
® Solna
@ Ej relevant

Typ av avvikelse
10 svar

@ Fallolycka

@ Medicinsk avvikelse
) Forsenad insats

@ Teknisk brist

@ Omsorg

@ Utférande

® Bemétnde

® stad

© o

12V
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Har avvikelsen rapporterats tidigare?
9 svar

Jamfort med 2024:

® Ja
@ Nej

Osaker

e Under perioden inkom flera avvikelser kopplade till sammanslagningen med tidigare

Aklejas brukare och personal.

e Digitalisering av blanketten har gjort det lattare och snabbare att lamna in

rapporter.

Skriftlig tillsdagelse och varning

Olovlig franvaro, utebliven instéllelse,
arbetsvagran

Bristande yrkesutdvning som inte klassats som
fusk

Medvetet avsteg fran schemalagd insats
Trafikbrott i tjansten (smitning/utebliven

Kategori Antal Kort beskrivning
Brott mot anstéllningsavtal / 1

narvaro

Tjanstefel (omvardnad/arbete) 1

Fusk och oegentligheter 1

Trafikrelaterat tjanstefel 1

Lex Sarah

e Inga.

Klagomal och synpunkter

anmalan)

Samtliga nya kunder har informerats vid férsta motet om hur de kan lamna sina synpunkter
eller klagomal till ansvarig verksamhetschef eller sin kontaktperson. Klagomal skall enligt
rutin rapporteras omgaende till ndrmaste chef. Chefen startar en process vid inlamnat
klagomal med analys, atgard, aterkoppling, utvardering och uppfoljning.
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Under 2025 har vi haft:

Skriftliga

e Kvalitet av insats 2

e Schema och planering 3

e Professionellt forhallningssatt 0
e Digitalainkop 1

e Aggressiv korning 0

Muntliga

e (Oanmalda foérseningar 7

e Schema och planering 17

e Talat annat sprak an svenska 2

e Basal- och hygienrutiner 2

e Mat och nutrition 3

e  Privat surfande under arbetstid 7
e Servicel

e Utférande och rutin 0

e Oanmalda dndringar i schemat 6
e Foremalskada hemma 0

Samtliga klagomal behandlas enligt rutin for synpunkter- och klagomal. Felet atgardas
omgaende, aterkoppling sker till den som lamnat det och férebyggandearbete och
uppfdljning sker enligt tidsplan.

Samverkan

Alla medarbetare ansvarar for att skapa ett positivt samspel kring brukaren och dennes
insatser via god samverkan internt och externt.

Intern samverkan sker i tre olika nivaer:

e Informationsoverfoéring mellan medarbetare
e Planering av insatser
e APT, moten och planeringsdagar

Extern samverkan sker via:

e Kontakt med bistandsbedomare

e Kontakt med anhorig/ narstdende

e Brasamarbete och god kommunikation med halso- och sjukvarden (husldkare, DSK,
dietist).

e Narvaro pa moten (vardplaneringar, dialogmote, SIP etcetera)
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Personal

Personalomsattning

| berdkningen tar vi inte med timanstallda som slutar eller bérjar daremot tas med som total
antal anstallda. Vikarier, fastanstallda och manadsanstéllda ar med i berakningen.

e Nedlaggning av verksamheten i Jarfalla har paverkat statistiken fér 2025.
e Ett stort antal medarbetare 6vergick under 2025 fran Akleja till Vesta Care i
samband nedlaggningen av Akleja.

Under 2025 uppgick den totala personalomsattningen till 23,8 %. Den ofrivilliga
personalomsattningen var Iag och uppgick till 2,4 %. Antalet medarbetare minskade

marginellt fran 86 till 82, vilket motsvarar en nettoférandring om -4,7 %. Férandringarna
ska ses i ljuset av verksamhetsomstallningar och personalrorlighet under aret.

Medarbetarens medverkan i kvalitetsarbete

Arbetsgruppen ar en viktig del av kvalitetsarbetet i verksamheten. Genom att uppmuntra till
Oppet klimat pa jobbet, konstruktiv kritik och 6ppna diskussioner bidrar vi till ett
kontinuerligt forbattringsarbete.

| rutinparmens uppdatering uppmuntras medarbetare till att delta i kvalitetsarbete genom
att ha en egen punkt under varje rutin. | denna punkt forklaras hur medarbetare kan
paverka sin arbetsplats och sin dagliga rutin men paminns dven om sina skyldigheter
gentemot verksamheten (rapporteringsskyldigheter vid upptackt av fel eller
missforhallande).

Under 2025 har vi:

e Forutom december, juni och juli, har vi haft regelbundna APT varje manad pa
kontoret for alla yrkeskategorier fran alla kommuner.

e Uppmuntrat medarbetare att ta med och diskutera sina fragor och funderingar pa
officiella APT.

e Uppdaterat samtliga personalens individuella kompetensplan med nabara mal for
2024 efter medarbetarsamtal. Fyra medarbetare har borjat studera for att bli
underskoterska.

e Medarbetarna har storre roll att samarbeta vid inkomna avvikelser.

KVALITETS BERATTELSE
2026



14 N

Resultat fran enkadtundersokning 2025

ARBETSPLATSEN Vi &r ett bra team och jag vet att jag kan lita pa mina kollegor

9 svar

Stammer helt 4 (44,4 %)
Stammer 4 (44,4 %)
Stammer delvis 1(11,1 %)
Stéammer inte alls 0 (0 %)
0 1 2 3 4
Jag kommer bra éverens med mina kollegor
9 svar
Stammer helt 5 (55,6 %)
Stadmmer
Stammer delvis 0(0%)
Stammer inte alls 0(0 %)
0 1 2 3 4 5
Mina 6verordnade respekterar mig och vise versa
9 svar
Stammer helt 6 (66,7 %)

Stammer 3 (33,3 %)

Stammer delvis

0(0 %)

Stammer inte alls 0(0 %)
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Jag kdnner mig respekterad for det jag gér bland mina kollegor
9 svar

Stammer helt 6 (66,7 %)
Stémmer 3 (33,3 %)
Stammer delvis 0(0%)
Stammer inte alls 0 (0 %)
0 1 2 3 4 5 6
Jag kanner mig saker i arbetet och har ett tryggt arbetsmiljo
9 svar
Stammer helt 5 (55,6 %)
Stadmmer
Stammer delvis 0(0%)
Stammer inte alls 0(0 %)
0 1 2 3 4 5
Jag kanner mig saker i arbetet och har ett tryggt arbetsmiljo
9 svar
Stammer helt 5 (55,6 %)
Stadmmer
Stammer delvis 0(0 %)
Stammer inte alls 0(0 %)
0 1 2 3 4 5
KVALITETS BERATTELSE
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Vanlig miljo pa jobbet

9 svar

Jatteviktig for mig 7 (77,8 %)

Det &r viktig 2(22,2 %)

Det ar inte viktig

Inte viktig alls

Oppet klimat dir man kan |&mna synpunkter eller limna klagomal
9 svar

Jatteviktig for mig 7 (77,8 %)
Det &r viktig 2(22,2 %)

Det ar inte viktig

Inte viktig alls

Erséttningar (extra passforfragningar, avbojda tider och resvédgsplanering)

9 svar
Jatteviktig for mig 6 (66,7 %)
Det ar viktig 3(33,3%)
Det &r inte viktig
Inte viktig alls
0 1 2 3 4 5 6
KVALITETSBERATTELSE
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Utbildningar eller andra gruppaktiviteter utanfér arbetstid.
9 svar

Jatteviktig for mig 3 (33,3 %)

Det &r viktig 5 (55,6 %)
1(11.1 %)

Det ar inte viktig

Inte viktig alls

ARBETSPLATSEN | hur stor grad ar du enig med féljande pastaenden géllande dina

arbetsuppgifter? Arbetsplatsen &r vélutrustad och ...dskar, arbetskladerklader och Skyddsutrustning)
9 svar

Stammer helt T(77,8 %)
Stémmer 2 (22,2 %)
Stammer inte
Stammer inte alls
0 2 - 6 8

Jag kénner att jag har bra kunskap kring mina arbetsuppgifter
9 svar

Stammer helt 6 (66,7 %)
Stammer
Stammer inte

1(11.1 %)

Stammer inte alls
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Mina kollegor hjdlper med mina uppgifter ifall jag behdver deras hjélp
9 svar

Stammer helt

5 (55,6 %)

Stammer

Stammer inte 0(0%)

Stammer inte alls 0 (0 %)

Jag har tillgang till mina chefer ifall jag behdver hjalp med min arbetsuppgift

9 svar

Stammer helt 7 (77,8 %)

Stammer 2 (22,2 %)

Stammer inte

0(0%)

Stammer inte alls 0 (0 %)

Kollegor Jag kédnner att jag jobbar mer @n mina kollegor med samma arbete
9 svar

Stémmer helt 3(33.3%)
Stammer
Stammer inte

3(33,3 %)

Stammer inte alls 1(11,1 %)
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Mina kollegor tal kritik och jag kan ta upp saker som inte funkar med dem
9 svar

Stammer helt 4 (44,4 %)

Stémmer 3 (33,3 %)

Stammer inte

Stammer inte alls 0 (0 %)

Vara diskussioner och oenigheter paverkar inte arbetet
9 svar

Stammer helt 4 (44,4 %)

Stammer 3 (33,3 %)

Stammer inte

Stammer inte alls

0(0%)

Mina kollegor &r trevliga och visar bra bemd&tande mot varandra
9 svar

Stémmer helt 4 (44,4 %)

Stammer 5(55.6 %)

Stammer inte 0(0 %)

Stammer inte alls 0(0 %)
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Ledningen Min enhetschef &r tillganglig och svarar pa mina fragor
9 svar

Stammer helt 8 (88,9 %)

Stammer 1(11.1 %)

Stammer inte 0(0%)

Stammer inte alls 0 (0 %)

Min samordnare &r tillgénglig och svarar pa mina fragor
9 svar

Stammer helt 7 (77,8 %)

Stammer 2 (22,2 %)

Stammer inte

Stammer inte alls

Min gruppledare &r tillganglig och svarar pa mina fragor
9 svar

Stammer helt 7(77.8 %)

Stammer 2 (22,2 %)

Stammer inte

Stammer inte alls

KVALITETSBERATTELSE
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Min verksamhetschef &r tillganglig och svarar péd mina fragor

9 svar

Stammer helt

Stammer

Stammer inte

Stammer inte alls

Jag ar ndjd med min planering i epsilon

9 svar

Stéammer helt

Stammer

Stammer inte

Stammer inte alls

Samordnare tar hansyn till mina synpunkter vid planeringen

9 svar

Stammer helt

Stammer

Stammer inte

Stammer inte alls

KVALITETS BERATTELSE
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0(0 %)
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4 (44,4 %)
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1 2 3 4 5
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Enhetschefen registrerar mina manuella tider korrekt i Phoniro

9 svar

Stammer helt

Stammer

Stammer inte

Stammer inte alls

Jag kan ta upp saker som inte funkar med ledningen

9 svar

Stéammer helt

Stammer

Stammer inte

Stammer inte alls

Jag ar néjd med mina arbetsvillkor

9 svar
Stammer helt
Stémmer
Stammer inte
Stammer inte alls
KVALITETSBERATTELSE
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0 (0 %)

0(0%)

0(0%)

0(0 %)

0(0%)

1(11,1 %)

3 (33,3 %)

5 (55,6 %)

6 (66,7 %)

5 (55,6 %)



Jag kdnner mig ndjd med min 16n

9 svar

Stammer helt

Stammer

Stammer inte

Stammer inte alls

3(33,3 %)

5 (55,6 %)

0 (0 %)

Verksamhetschefen tar hansyn till mina synpunkter

9 svar

Stéammer helt

Stammer

Stammer inte

Stammer inte alls

7 (77,8 %)

2(22,2 %)

0(0%)

0(0%)

Jag kan ta upp saker som inte funkar med verksamhetschefen

9 svar
Stammer helt
Stémmer
Stammer inte
Stammer inte alls
KVALITETS BERATTELSE
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Jag som medarbetare Jag ar ndjd med min egen insats i foretaget
9 svar

Stammer helt

5 (55,6 %)

Stammer

Stammer inte 0(0%)

Stammer inte alls 0 (0 %)

Jag gar exakt enligt schemat och det som stér i epsilon
9 svar

Stéammer helt

4.(44,4 %)

Stammer 5(55.6 %)

Stammer inte

0(0%)

Stammer inte alls 0(0 %)

Jag brukar ringa brukaren om jag blir sent

9 svar
Stammer helt 7 (77,8 %)
Stammer 2(22,2%)
Stammer inte 0(0 %)
Stammer inte alls 0(0 %)
0 2 4 6 8
KVALITETSBERATTELSE
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Jag kanner till rutinen om valfardsbrott, fusk och oenigheter
9 svar

Stammer helt 6 (66,7 %)

Stémmer 3 (33,3 %)

Stammer inte

Stammer inte alls

Jag kan féljande rutiner: Lex Sarah, avvikelserapportering, synpunkter och klagomal
9 svar

Stammer helt 5 (55,6 %)
Stémmer

Stammer inte

Stammer inte alls

Jag medverkar for att forbattra min arbetsplats genom att rapportera fel och férstka komma med

I6sningar till férbattring
9 svar

Stammer helt T(77,8 %)

Stammer 2 (22,2 %)

Stammer inte

0(0%)

Stéammer inte alls 0 (0 %)
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Jag dr med alla APT om jag inte &r ledig

9 svar

Stammer [—0 (0 %)

Stammer inte -1 (11,1 %)

Stammer inte alls  [—0 (0 %)

0 2 4 6 8

Jag foljer alla regler och direktiv precis som det star i rutinen
9 svar

Stammer helt 6 (66,7 %)

Stammer 3 (33,3 %)

Stammer inte

0(0%)

Stammer inte alls 0 (0 %)

SAMMANSTALLNING Jag kénner mig néjd med min arbetsplats

9 svar

Stammer helt 4 (44,4 %)

Stammer 4 (44,4 %)
Stammer inte

1(11,1 %)

Stammer inte alls 0(0 %)
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Jag kdnner mig ndjd med mina arbetsuppgifter
9 svar

Stammer helt
Stammer
0 (0 %)

Stammer inte

Stammer inte alls 0 (0 %)

Jag kdnner mig ndjd med mina kollegor
9 svar

Stéammer helt
Stammer
0 (0 %)

Stammer inte

Stammer inte alls 0 (0 %)

KVALITETS BERATTELSE
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Jag ké@nner mig ndjd med ledningen
9 svar

Stammer helt
Stammer 5 (55,6 %)

Stammer inte

Stammer inte alls

I hur stor grad ar du néjd med ditt arbete?
9 svar

Jag tycker mycket om mitt arbete

o
och det tillfredsstaller mig 5 (55,6 %)

Jag trivs bra med mitt arbete

Jag trivs inte med mitt arbete

Jag tycker inte alls om mitt arbete
och véntar bara pa nagot tillfalle
att borja gora nagonting annat

Kunder

Resultat fran Socialstyrelsens enkdtundersékning 2025 (Sundbyberg)

Sammantagen néjdhet
2024-67 %
2025-84 %

Vet du vart du ska vianda dig om du vill framféra synpunkter eller klagomal?
2024-83%
2025-70%

Hur tycker du personalen utfor sina arbetsuppgifter?
2024-83 %
2025-85%

Brukar personalen komma pa avtalad tid?
2024-83%
2025-82%

KVALITETSBERATTELSE
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Brukar personalen ha tillrackligt med tid for att kunna utféra sitt arbete hos dig?
2024-75%
2025-84 %

Brukar personalen meddela dig i forvig om tillfilliga fordndringar? T.ex. byte av tid/dag,
férseningar, personaldandringar etc.

2024-73 %

2025-75%

Brukar personalen beméta dig pa ett bra satt?
2024-100 %
2025-95%

Brukar du kunna paverka vid vilka tider personalen kommer?
2024 -58%
2025-70%

Brukar personalen ta hidnsyn till dina asikter och 6nskemal om hur hjilpen skall utféras?
2024-92%
2025-84 %

Pratar och forstar hemtjanstpersonalen svenska tillrackligt bra for att ni ska forsta
varandra?

2024 - 100 %

2025-86 %

Tycker du att personalen har den kunskap och kompetens som behovs for att gora sitt
arbete hos dig?

2024-83%

2025-78 %

Hur tryggt eller otryggt kdnns det att bo hemma med st6éd fran hemtjdnsten?
2024-92%
2025-94%

Kanner du fértroende for personalen som kommer hem till dig?
2024 -100 %
2025-89 %

Hur l4tt eller svart &r det att fa kontakt med hemtjanstpersonalen vid behov?
2024-83%
2025-63 %
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Brukar du traffa din fasta omsorgskontakt i hemtjansten?
2024-38%
2025-67 %

Hur néjd eller missndjd ar du sammantaget med den hemtjanst du har?
2024 -67 %

2025-84 %

Frageomrade 2025 Forandring
Sammantagen néjdhet 67% 84% +17 T
Vet vart man vander sig (klagomal) 83% 70% -13 4
Utfér arbetsuppagifter vél 83% 85% +2 T

Kommer pé avtalad tid 83% 82% -1
Har tillrackligt med tid 75% 84% +9 T

Meddelar férandringar i férvag 73% 75% +2 T

Bemétande 100% 95% 54
Paverka tider 58% 70% +12 T
Tar hansyn till 5nskemal 92% 84% -8
Sprékforstaelse 100% 86% -14 4
Kunskap & kompetens 83% 78% 51
Trygghet hemma 92% 94% +2 7T

Fortroende for personal 100% 89% 11 d
Kontakt vid behov 83% 63% 204
Fast omsorgskontakt 38% 67% +29 T

Sammanfattande analys

Vesta Care har haft en mycket tydlig forbattring i totalnojdhet (fran 67 % till 84 %) samt i
omraden som tid hos kund, inflytande och fast omsorgskontakt. Storst forbattring ses i fast
omsorgskontakt (+29 p) vilket visar effekt av de nya rutinerna. Utmaningarna for 2026
handlar fraimst om kontaktbarhet, sprakférstaelse och klagomalshantering dar vi ser storst
tapp. Bemotande, trygghet och upplevelsen av att personalen har tid ligger fortsatt mycket
hogt.

Prioriterade forbattringsmal 2026

e Kontakt vid behov — hdj till minst 85 % genom information om olika kontaktvagar till
kund och diskussion i APT.

e Klagomalshantering — 6ka till 85 % via tydlig information och uppdatera brukarens
kunskap.

e Sprakforstaelse — tillbaka till 95 % genom sprakombud och spraktest efter 4 veckor.

e Kompetens — 6ka till 85 % genom riktade internutbildningar.

e Fortroende — ater till 93 % via kontinuitet och teampresentationer.

KVALITETSBERATTELSE
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Behalla totalndjdhet > 88 % genom kontinuerlig kundpanel och PDCA uppfdljning.

Forbattringsarbete

Till resultat av riskanalyser, egenkontroller, svar fran utdelade enkat, inkomna synpunkter
och klagomal och andra viktiga uppdateringar eller andringar har vi tagit dessa atgarder i
verksamheten eller forbattrat dessa omraden:

Uppdatering av alla genomférandeplaner.

Digitaliserings av interna processer och kvalitetsarbete.

Genomfoérda utbildningar under 2025: Demens stjarnmarkt (instruktérer), HLR och
forsta hjalpen, ergonomi och forflyttningsteknik, basala hygienrutiner, systematiskt
arbetsmiljoarbete.

Nya rutiner/ viktiga uppdateringar: ansvarsfordelning inom Vesta Care, checklista
for chefer, ndrvaro och franvaro, organisationskarta, policy fér bilar och
trafiksdkerhet, stodperson, utredning av arbetsskador, tillbud, ohdlsa och
allvarliga tillbud, Systematiskt miljoarbete enligt ISO 140012015, miljoplan 2025.
Samtliga rutiner har uppdaterats eller justerats efter behov eller nya krav.

Sammanstallning och analys av 2025

Uppnadda mal

Utbildningsnivan och kompetenslyft relaterade insatser under 2025.

Arbetet med fast omsorgkontak.

Trygg och saker 6vergang for ca 40 omsorgstagare fran tidigare utférare Akleja som
valde oss som sin nya utforare efter att Akleja avvecklade sin verksamhet.

Ej uppnadda mal

Overgéng fran Alpha e-care till Combine plan innan &rsskifte.
Intern utbildning kompetenslyft till underskoterska under Q3-Q4, 2025.

Verksamhetsplan, mal och tema infér 2026

Bli stjarnmarkt demens certifierad hemtjanst.

Saker systemovergang i Sundbyberg.

Arbeta mot fusk och oegentligheter.

Stabil tillvaxt.

Attrahera nya underskoterskor till foretaget for att klara av kravet pa
fastomsorgskontakt.

Utbilda nya medarbetare till underskoterska.

2026-02-02
Farnoush Khorasani

Verksamhetschef
Vesta Care i

o
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