PM Rotel |, VII (Dnr KS 2021/868)

Fordjupad analys av aldreomsorgen — utvardering av
Stockholms stads hantering av covid-19-pandemin

Borgarrddsberedningen foreslar att kommunstyrelsen beslutar foljande.
Anmilan av Férdjupad analys av dldreomsorgen — utvirdering av Stockholms
stads hantering av covid-19-pandemin inklusive utvérderingssekretariatets pro-
memoria godkénns.

Foredragande borgarraden Anna Konig Jerlmyr och Erik Slottner anfor
foljande.

Arendet

En fordjupad analys av stadens hantering av covid-19-pandemin inom dldreomsorgen
har genomforts av Governo AB och avser vard- och omsorgsboenden samt hemtjéns-
ten. Analysen redovisas i en rapport dar ocksa forslag pa lardomar och rekommenda-
tioner lyfts fram, bade for att hantera kommande kriser men @ven for att utforma kva-
litetsforbattringar inom dldreomsorgen. Utvirderingssekretariatet kommenterar i en
promemoria de forslag som bedéms som mest angeldgna.

Beredning

Arendet har remitterats till stadsledningskontoret.

Stadsledningskontoret anser att den fordjupade analysen som gjorts ger en bra
bild av hur stadens dldreomsorg har fungerat under pandemin samt att det &r viktigt
att stadens verksambheter tar del av de utvirderingar som gors och dess slutsatser och
lardomar.

Vara synpunkter

Kommunstyrelsen beslutade den 17 juni 2020 att stadens hantering av covid-19-pan-
demin ska utvérderas. Jag vilkomnar att denna férdjupande analys gors sé att vi kan
dra fler och bittre lirdomar om coronapandemin i stort men forstas framfor allt sta-
dens arbete i detta. En slutrapport planeras till brjan av 2022. Aven om pandemin
och dess konsekvenser inte dr 6ver d4nnu kan vi i takt med att allt fler blir vaccinerade
antligen planera for att 6ppna upp samhéllet igen och aterstarta Stockholm. Det ar
viktigt att vi genom detta ocksa l4r oss av bade vad vi gjort rétt och vad som kan go-
ras bittre infor framtida krissituationer.

Mycket har kretsat kring dldreomsorgen och utvirderingen lyfter bland annat att
testning kunnat komma igang tidigare och dirigenom bidra till minskad smittsprid-
ning.



Viss otydlighet har 4ven framkommit om ansvar och mandat men stadens dvergri-
pande inriktning for hanteringen av pandemin formulerades i ett tidigt skede och det
gliader mig att detta upplevts ha varit tydligt och latt att ta till sig. Stockholms stad
var som exempel snabbare dn bade regeringen och Folkhidlsomyndigheten med insat-
ser sasom munskydd i samtliga arbetsmoment dér anstilld kommer nira den dldre,
liksom besdksstopp for att stoppa smittspridningen. Det har ocksé varit tydligt kom-
municerat att Stockholms stad ska f6lja nationella myndigheter och Region Stock-
holms rekommendationer, vilket ocksa har gjorts.

Ett omfattande arbete gjordes ocksa for att hja kunskapsnivén bland stadens
medarbetare gillande hygienrutiner och Stockholm var snabba med att inrétta en cen-
tral materialfunktion. Tillgdngen till skyddsutrustning var en stor utmaning men eta-
bleringen av materialfunktionen var lyckosam och bidrog till att sékra tillgangen till
skyddsutrustning och fordela till verksamheterna efter behov.

I rapporten ldmnas flera rekommendationer till Stockholms stad om hur staden
kan stérkas infor kommande kriser, men manga av rekommendationerna handlar
ocksé om hur stadens dldreomsorg kan utvecklas och forbittras dven i ordinarie tider.

I 6vrigt hdnvisar jag till vad som ségs i stadsledningskontorets tjdnsteutlatande.

Jag foreslar att borgarradsberedningen foreslar att kommunstyrelsen beslutar f6l-
jande.

Anmélan av Férdjupad analys av dldreomsorgen — utvirdering av Stockholms

stads hantering av covid-19-pandemin inklusive utvirderingssekretariatets prome-

moria godkanns.

Stockholm den 18 augusti 2021
ANNA KONIG JERLMYR OCH ERIK SLOTTNER

Bilagor
1. Governo Fordjupad analys av dldreomsorgen
2. Utvarderingssekretariatet Fordjupad analys av dldreomsorgen

Borgarradsberedningen tillstyrker foredragande borgarradens forslag.

Reservation anfordes av borgarrdden Karin Wanngérd, Jan Valeskog, Emilia Bjugg-
ren och Kadir Kasirga (alla S) enligt foljande.

Vi foreslér att kommunstyrelsen foreslar att kommunfullmiktige beslutar foljande.

1. Att delvis bifalla foreliggande forslag

2. Attuppdra at kommunstyrelsen att utse en oberoende kommission med uppgift att ut-
vérdera stadens arbete avseende att begransa smittspridning inom dldreomsorgen och
utsatta omraden

3. Att drendet redovisas till kommunfullmiktige for beslut

4. Att kommunfullméktiges partier skapar en gemensam beredningsgrupp for att saker-
stdlla att lirdomarna som kommer till uttryck i utvérderingarna leder till forslag som
ar brett forankrade i Stockholms stad

5. Att ddrutéver anfora foljande:



Nér kommunstyrelsen beslutade om processutvérdering vilkomnade vi att stadens arbete ut-
varderas. Det dr centralt bade for larande, for att kunna héja ambitionerna pa omraden dér sta-
den inte lyckats tillrdckligt vél och for att medborgarna ska kunna utkréva ansvar av maktha-
varna.

Nir den statliga Coronakommissionen redovisade sitt utlatande framgick det att Stock-
holmsregionen under varen 2020 hade en betydligt hogre 6verdodlighet inom dldreomsorgen
an Ovriga regioner som ocksa hade en betydande samhaéllsspridning.

Det borde vara en central uppgift fér en utvirdering att redovisa varfor Stockholm lycka-
des sdmre dn andra med att skydda de éldsta och mest utsatta. Denna utvirdering ger i bésta
fall partiella svar pa detta.

Behovet av oberoende utvirdering

Samtidigt som vi vilkomnade att en utvérdering beslutades i juni 2020 var vi tydligt kri-
tiska mot att utvarderingen inte praglades av det oberoende som exempelvis skett pa den stat-
liga nivan.

Vi var kritiska mot att bestéllningen och formulerandet av vad som skulle utvérderas gjor-
des av de som sjélva skulle granskas. Stadsledningskontoret har genom beslutet i kommunsty-
relsen av den politiska gronblaa majoriteten, pa forslag av finansborgarradet, formulerat upp-
dragen om vad som ska utvérderas.

Vara farhagor innebar att det sdllan ar en god ordning att de som ska utvirderas formule-
rar hur utvarderingen ska bedrivas och vilka fragor som ska stillas.

Tyvérr har véra farhagor delvis bekriftats. Fradgor som kan anses vara kénsliga for den
politiska majoriteten har limnats utanfor utvirderingen (se nedan). Aven valet att i det nir-
maste helt 14ta utvarderingen vila pé intervjuer med de som i ménga fall varit beslutsfattarna
under pandemin ldmnar flera viktiga frdgor obesvarade. I vart forslag till utvarderingsprocess
foreslog vi att personal, akademi och anhériga skulle vara en viktig del av en utvérdering. Vi
noterar nu att av 118 genomforda intervjuer dr 106 med personer som antingen fattat beslut pa
overgripande organisationsniva eller varit aktdrer den verksamhetsniva som granskats.

Tre intervjuer har gjorts med fackliga representanter och nio med anhdriga eller represen-
tanter for anhoriggrupper. Ingen intervju har gjorts med akademin eller forskare.

Det hade dartill varit rimligt att ocksa lata utvarderingen grunda sig i och redovisa for
granskningen relevanta faktaunderlag.

Vi anser darfor fortsatt att en utvardering ska ske pa uppdrag av en oberoende kommis-
sion.

Det finns i den utvérdering som nu redovisas ett antal viktiga lardomar. Vi saknar ett tyd-
ligt stéllningstagande fran ansvariga borgarrad i dessa fragor och tyvérr forstirks ddrmed bil-
den av ett politiskt ledarskap som avstér fran att gora nddvéndiga forstirkningar av omsorgen,
trots att utvirderingen visar att det behdvs.

Nedan kommenterar vi darfér de omréden dir utvarderingen pekar pé brister och behov av
forstarkningar och vad staden till f61jd av detta bor gora. Vi redovisar och kommenterar ocksa
ett antal omraden dir utvérderingen, uttalat och outtalat, inte utvarderat stadens arbete men
dér det finns mycket som talar for att det bidragit till de stora dodstalen. Hér finns flera del-
forklaringar som den statliga Coronakommissionen pekat pd men som inte analyserats av sta-
dens utvirdering.

Vi anser vidare att staden i bred politisk enighet nu behdver formulera en atgérdsplan for
att snarast dtgirda de brister som patalas i utredningarna.

Resurser och styrning

Ett av de omraden dér vi pétalade brister redan under pandemin och som nu bekréftas av
utvdrderingen dr resurser for att bemanna upp dldreomsorgen. Det avvisades konsekvent av
den politiska majoriteten med 16ftet att verksamheterna i efterhand skulle kompenseras.

Utvérderingen visar nu tydligt att de forstarkningar som hade behovts inte genomfordes i
verkligheten. Verksamheterna litade helt enkelt inte pa 16ftena fran stadens politiska ledning
och den 6kade bemanning som hade behovts uteblev. Ett exempel som uppmérksammas spe-



cifikt i utvédrderingen &r bristen pa sjukskoterskor och medicinsk kompetens. Resultatet av det
végvalet fick stora negativa konsekvenser.

[ utvérderingen framkommer problem s&vél nér det giller kommunikation som styrning.
Det har flera ganger framkommit att den centrala dldreférvaltningen och stadsdelsndmnderna
haft olika synsétt (exempelvis avseende besoksstoppet) och att stadens styrning delvis varit
dysfunktionellt. Ansvaret for de problemen avilar i allt visentligt stadens ledning som hade
behovt reda ut de problem som finns.

Att den centrala krisledningen inte hade, och inte knét till sig, kompetens om dldreomsor-
gen har sannolikt bidragit till en mindre vélfungerande krishantering. Utvédrderingen konklu-
derar att:

”Infor kommande kriser ar det viktigt att tydliggdra mandat och ansvar for berord fackfor-
valtning, 1 syfte att kunna utnyttja den kompetens som fackforvaltningarna besitter, att fortyd-
liga ansvarsfordelningen gentemot stadsdelsforvaltningarna och sékerstélla enhetlighet mellan
verksamheter”.

Vi instimmer i detta.

Vi delar ocksé uppfattningen att de statliga myndigheterna alltfor 1agt prioriterat den kom-
munala dldreomsorgen men ocksé att det innebar att staden blev passiva och invéntade sna-
rare dn att agera mer proaktivt.

”Eftersom expertmyndigheterna under pandemins tidiga skede prioriterade sjukvarden och
rekommendationer till allménheten upplevdes den kommunala omsorgen, och sarskilt dldre-
omsorgen som nagot bortglomd. Detta lyfts &ven av Coronakommissionen som menar att
Folkhélsomyndigheten och Socialstyrelsen borde ha lagt mer vikt vid forhallandena pa sér-
skilda boenden. Stockholms stad vénde sig till Folkhdlsomyndigheten for att fa vigledning
och upplysa dem om de behov som fanns inom dldreomsorgen utan nadgon direkt framgéng.
Staden blev i detta ldge nagot passiva i avvaktan pa nationell eller regional vigledning.”

Slutligen. I flera fall aterkommer rapporten till virdet av det nérvarande ledarskapet och
hur ménga av stadens chefer lamnats alltfér ensamma med bristfalliga resurser och alltfor
manga medarbetare att stodja. Har maste staden skyndsamt ge béttre forutsittningar.

Brist pd skyddsutrustning

Tva slutsatser som utvérderingen drar utan att redovisa ndrmare underlag &n att hdnvisa
till en samlad beddmning utifran intervjuerna ér att:

”Trots att tillgdngen till skyddsutrustning var mycket begransad under varen 2020, sa &r
den samlade bilden att verksamheterna over lag har haft skyddsutrustning nér det behdvts.”

”Givet den omfattande globala bristen pé skyddsutrustning var Stockholms stad snabba
med att inrétta en central materialfunktion for att sikra tillgangen till skyddsutrustning, samla
bestéllningar och hantera férdelning och leverans av skyddsutrustning till verksamheterna.”

Vi delar varken slutsatsen att verksamheterna i inledningen av pandemin har haft skydds-
utrustning nér det behdvts eller att staden agerade sarskilt snabbt. I det senare dr det vért att
notera att utvirderingen inte granskat det arbete som staden gjort — eller inte gjort — innan den
forsta mars 2020. Givet att allt skulle ha borjat den 1/3 2020 kan man méjligen se beslut som
snabba. Men problembilden illustreras dven i de intervjuer utvirderingen gjort och dér bilden
ar helt uppenbar. Innan pandemins utbrott byggdes det inte upp négra lager och det vidtogs
inga atgérder for att forbéttra stadens forutsittningar under januari och februari ar 2020.

Att stadens medarbetare skulle ha haft tillrackligt med skyddsutrustning under perioden
mars till maj ménad ar 2020 &r en ytterst tveksam slutsats som motbevisas bade av ménga en-
skilda utsagor och av det faktum att fackliga organisationer kinde sig tvungna att driva rétts-
liga processer mot staden som intervjuer i utvirderingen. Aven konstaterandet i utvirderingen
att ”samtliga uppmanades till sparsam anvindning och engangsmaterial anvéndes ibland flera
ganger — man behdvde “’spara” under dagen”, motséger att verksamheterna haft skyddsutrust-
ning nér det behovts.

Det dr dock en vérdefull kunskap som redovisas att det var nir staden byggde upp en or-
ganisation i egen regi som tillkortakommanden hos avtalsparter (oavsett om det géllde materi-



alinkop eller logistik) kunde hanteras. Ideologiskt driven privatisering &r uppenbart en dalig
grund for krishantering.

Samverkan med och styrning av privat verksamhet

I Stockholm &r majoriteten av all dldreomsorg privatiserad. Den nationella Coronakom-
missionen konstaterade att bristande samordning, inte minst i storstadsregioner med manga
aktorer, bidragit till en sémre formaga att mota pandemin. Efter pandemin har det i mediala
granskningar framkommit ett flertal illustrationer dér dldreomsorg i privat regi brustit.. Det
har handlat om exempelvis oférmaga att bedriva kohort vard och brott mot meddelarfriheten.
Mycket tyder pé att staden inte kunnat stéilla tydliga krav pa omsorgen, eller f6lja upp dem, pa
ett tillfredsstillande sdtt. Darfor hade det varit av stort vérde att studera hur de kvalitetskrav
som stills pa privat verksamhet genom avtal implementerades under pandemin.

I den av staden bestidllda utvarderingen framgar nu dessvérre tvartom att utvarderingen
fangar inte pa vilket sétt Stockholms stad kan styra privata utforare via befintliga avtal”. Vi
beklagar och ifragasétter att denna avgransning gjorts av den styrande majoriteten och konsta-
terar att till dess annat visats dr det sannolikt att staden haft stora problem att kvalitetssékra
privat driven omsorg. Med tanke pa att stadens dldreomsorg i sé pass stor utstrdckning drivs
av privata utforare dr det oacceptabelt att utredningen inte omfattar detta. Vi efterfrdgar en
djupgéende analys av hur driftsform, anstillningsvillkor for medarbetare och stadens forut-
séttningar att styra verksamheten har samverkat och paverkat savél smittspridning som 6ver-
dodlighet. Bristen pa statistik nedbruten pa verksamhetsniva har ocksa forsvarat nimndpoliti-
kers mojlighet att fa forstéelse for situationen och vilka politiska beslut som kravts.

Samverkan med regionen och medicinsk kompetens

Vi konstaterar ocksa att den slutsats som utvirderingen drar av lékarstodet i mycket avvi-
ker frdn den beddmning som gjorts av exempelvis IVO nér det géller ifall dldre pa boenden
har fatt tillrdcklig sjukvard och en individuell bedomning.

”Den medicinska bedomningen gjordes i stéllet pa telefon, mellan sjukskoterska och 14-
kare. Detta anses, i de flesta fall, ha fungerat — dock hade det alltid varit battre med lékare pa
plats. Lakarbeddmning pa distans har fungerat relativt bra nér ldkare har haft kinnedom om
brukarens historik, men har varit svarare vid beddmning av nyinflyttade brukare.”

Det hade varit vilkommet om den slutsatsen hade kunnat, likt IVO:s granskning, grundas
dven 1 studier av konkreta fall och inte bara i intervjuer med utférare. Vi anser att detta &r ett
av de omréden dér det tydligt finns behov av ytterligare studier.

Utvérderingen ar ddaremot foredomligt tydliga med att det behovs 6kad medicinsk kompe-
tens, lokaler béttre anpassade for medicinska behandlingar och en samverkan som fungerar
bittre mellan region och stad — exempelvis genom en kommunaliserad hemsjukvérd. Det &r
en tydlig agenda som staden skyndsamt borde arbeta utifran.

Pé& samma sitt dr det en uppfordrande beskrivning av sjukskdterskornas situation som ges
i utvirderingen:

”Redan innan pandemin &r det flera verksamheter som uppges ha dragit ner pa sjuksko-
terskor och hanterar sjukskdterskestodet pa kvéllar, natter och helger via sjukskoterskepatrul-
ler. Nér det inte finns en fast sjukskodterska pa plats pa boendet blir det svarare att genomfora
vissa ordinationer, exempelvis dropp och antibiotika intramuskulért eller intravenost.”

Det dr uppenbart att sparkraven pé dldreomsorgen maste upphora och att bemanningen
maste oka.

Nér insatser foreslas och beslutas begrénsas de enligt utvirderingen ofta av bristande
kompetens eller icke fungerande ldkarstod pa distans:

”Den 18 mars 2020 fattade Region Stockholm beslut om att stodja vard- och omsorgs-bo-
enden med kompletterande stod fran avancerad sjukvard i hemmet (ASiH). ASiH skulle
stddja boendena med mer avancerad medicinsk behandling for brukare som uppvisade kom-
plexa behov. Fokus for stodet var att ge brukare tillgang till syrgas och dirmed 6ka nivén pa
tillgénglig sjukvard pa boendena, och pa sé sitt forstirka mojligheterna till vard pa boendena
i stillet for pé sjukhus. Av de boenden vi intervjuat dr det endast nagra fa som uppger att de



har mottagit stod fran ASiH. En anledning till att ASiH inte nyttjats i ndgon storre utstrack-
ning bedéms vara att kompetensen avseende syrgasbehandling bland omsorgspersonalen pa
boendena varit for 14g, men dven att ldkarna inte ordinerat syrgasbehandling.”

Det finns uppenbart all anledning att skyndsamt stirka den medicinska kompetensen i om-
sorgen och vi foreslar att staden i nértid beslutar om atgérder i den riktningen.

Kohortvird — snabbt eller sent?

Utvérderingsrapporten redovisar tydligt att kohortvérd var en vdsentlig del av omsorgens
arbete med att begriansa smittspridningen. Rapporten redovisar for en del av de svarigheter
som fanns men betonar att det dr en vanligt forekommande metod som det finns vana att
jobba med. Det &r korrekt beskrivet och vi delar betydelsen av insatsen. Ddremot &r vi inte
lika 6vertygade om att det beslut som fattades forst den 24 april (om kohortvard i hela staden)
ar att betrakta som ett snabbt beslut. Givet att den mesta smittspridningen skedde under mars
och april och att flera andra, savil foretag som kommuner, beslutat om kohortvard betydligt
snabbare finns det tvirtom mycket som talar for att insatsen sattes in alltfor sent. Har hade det
varit vilkommet om utvirderingen hade redovisat nér beslut fattades av olika aktorer for att
korrekt kunna vérdera om staden agerade resolut och snabbt.

Snabbtestningen som inte blev av

Utvérderingen konstaterar att det testades lite — bade avseende personal och dldre — trots
att det fanns tester tillgéingliga och att detta kan ha bidragit till en 6kad smittspridning. Det
radde stor osdkerhet men i grunden delar vi rapportforfattarnas bedomning att det hade varit
béttre om staden hade varit mer aktiva for att driva pa en mer omfattande testning.

”Det hir hade mdjligen kunnat vara en frdga som staden hade kunnat arbeta mer aktivt
med for att vara proaktiv och agera i forhallande till Region Stockholm, som menade att de
snabbtester som da fanns att tillga inte var tillforlitliga. I 1igen med hog smittspridning hade
det mdjligen kunnat vara béttre 4n att inte testa alls.”

Aldreomsorgen — underfinansierad och med osdkra anstdillningar

Rapportforfattarna konstaterar sammanfattningsvis att dldreomsorgens status behdver ho-
jas:

”Av denna utvérdering, och sarskilt intervjuer med fackliga representanter och pensio-
nérsradet, framkommer en bild av att dldreomsorgen &r det omrade inom kommunens verk-
samhet som uppfattas ha relativt lag status. Verksamheten kidnnetecknas av laga 16ner och
hog andel visstidsanstillningar och timvikarier. Enhetschefer har ofta ett brett uppdrag med
ett stort antal understéllda medarbetare.”

Vi delar denna uppfattning men tvingas samtidigt konstatera att exempelvis frdgan om en
organisation med ménga timanstéllda (som Stockholm) drabbats hirdare av pandemin, da det
exempelvis forsvarar kompetensutveckling och att ha rad att avsta arbete vid smittspridning,
inte alls analyseras i denna rapport. Det hade varit en viktig del av ett larande att forsté de
faktorer som bidragit till smittspridning och begransad motstdndskraft. Vi uppfattar att den
politiska majoriteten ogérna ser en sddan granskning givet att de pa vég in i pandemin sdnkte
kraven pa trygga anstéllningar.

Den dyrkopta lardomen fran pandemin maste i grunden vara att hdja statusen pé dldreom-
sorgen, ge verksamheten hogre bemanning och bittre ekonomiska villkor samt att ge de an-
stdllda trygga jobb och ddrmed bra forutséttningar att gora ett viktigt jobb. En sddan politik
borde Stockholms fortroendevalda gemensamt kunna besluta om.

Vi foreslar darfor att kommunstyrelsen ska initiera ett sadant arbete.

Kommunstyrelsen



Reservation anfordes av Karin Wanngard, Jan Valeskog och Emilia Bjuggren (alla
S) och Rashid Mohammed och Torun Boucher (bédda V) med hinvisning till Social-
demokraternas reservation i borgarradsberedningen.

Ersittaryttrande gjordes av Lisa Palm (Fi) med hénvisning till Socialdemokrater-
nas reservation i borgarrddsberedningen.



Remissammanstallning
Arendet

En fordjupad analys av stadens hantering av covid-19-pandemin inom &dldreomsorgen
har genomforts av Governo AB och avser vard- och omsorgsboenden samt hemtjéns-
ten. Analysen redovisas i en rapport dir ocksé forslag pa lardomar och rekommenda-
tioner lyfts fram, bade for att hantera kommande kriser men dven for att utforma kva-
litetsforbattringar inom dldreomsorgen. Utvirderingssekretariatet kommenterar i en
promemoria de forslag som beddms som mest angeldgna.

Beredning
Arendet har remitterats till stadsledningskontoret.
Stadsledningskontoret

Stadsledningskontorets tjinsteutldtande daterat den 28 juni 2021 har i huvudsak
foljande lydelse.

Stadsledningskontoret anser att den fordjupade analysen som gjorts ger en bra bild av hur sta-
dens dldreomsorg har fungerat under pandemin. Analysen ger en 6kad forstéelse av hur pan-
demin har hanterats och vilka forutsattningar som funnits. Malet med utvarderingen ar att sta-
den fér ett underlag for larande. Bade fortjénster och brister lyfts fram och viktiga lardomar
kan dras for framtiden. Bade for att hantera den fortsatt pagidende pandemin men dven for
framtida kriser. Lirdomar kan dessutom dras om hur kvalitetsforbattringar i vardagen kan g6-
ras i stadens verksamheter.

De utvirderingar och uppfoljningar som staden gor av arbetet med att hantera pandemin
ska ses tillsammans med utvérderingar som andra parter gor, t.ex. Coronakommissonen, Re-
gion Stockholm, inspektionen for vard och omsorg (IVO) och dven andra kommuner. Till-
sammans ger dessa en mycket bra helhetsbild som belyser arbetet fran olika perspektiv. Da
pandemin har pagétt under lang tid har manga lardomar redan gjorts inom &ldreomsorgen,
bland annat avseende rutiner, metoder och arbetssétt. Utbildningar har genomforts for att hoja
kompetensen hos medarbetare bland annat avseende basala hygienrutiner, kohortvard och
skyddsutrustning. Det finns dock mycket kvar att utveckla och forbéttra. Utvarderingen ger
ménga forslag pa forbattringsomraden.

Stadsledningskontoret anser att det &r viktigt att stadens verksamheter tar del av de utvér-
deringar som gors och dess slutsatser och lirdomar. Genom att lira av de erfarenheter som
gjorts under krisen kan staden std dnnu starkare bade i vardag och i kris. Vissa forslag beho-
ver sannolikt utredas vidare och kan kriva beslut pa en dvergripande nivd medan andra kan
och bor genomforas snarast i verksamheterna.

Stadsledningskontoret foreslar att kommunstyrelsen beslutar att anmélan av Fordjupad
analys av dldreomsorgen — utvardering av Stockholms stads hantering av covid-19-pandemin
inklusive utvérderingssekretariatets PM godkénns.
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