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Revisionskontorets arsrapport 2014

Yttrande Gver revisionskontorets arsrapport for Spanga-Tensta
stadsdelsndmnds verksamhet ar 2014.

Forvaltningens forslag till beslut

Spénga-Tensta stadsdelsndmnd lamnar yttrande 1 enlighet med
tjénsteutlatandet.

Christina Heglert Anna Larsson
tf. Stadsdelsdirektor tf. Avdelningschef
Sammanfattning

Forvaltningen har tagit del av revisorskontorets arsrapport for
Spénga-Tensta stadsdelsndmnds verksamhetsdr 2014. Den arliga
revisionen omfattar beddmningar av verksamhetens dandamals-
enlighet och ekonomi, intern kontroll samt bokslut och riken-
skaper.

Revisionskontoret bedomer sammantaget att ndmnden 1 allt
vésentligt har bedrivit verksamheten pé ett &ndamalsenligt och
fran ekonomisk synpunkt tillfredsstillande satt. Ndmnden har
under dr 2014 1 huvudsak nétt kommunfullméktiges méal for
verksamheten. Nadmnden har vidare 1 huvudsak nétt sina mal och
uppnatt i verksamhetsplanen angiven verksamhet.

Revisionskontoret bedomer att namndens interna kontroll har
varit tillracklig och att nimnden har en 1 huvudsak tillfreds-
stdllande uppf6ljningsstruktur.
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Revisorskontoret har noterat vissa brister framst inom den interna
kontrollen. Sammantaget &r inte bristerna av saidan omfattning att
de vasentligt paverkar bedomningen av ndmndens interna
kontroll.

Av de pépekade bristerna dr nagra atgirdade medan nagra ar
under utredning 1 fraiga om forbéttringsinsatser. De kommenteras
nedan under rubriken forvaltningens synpunkter och forslag.

Arendets beredning

Arendet har beretts vid Strategiska staben i samarbete med vriga
avdelningar.

Arendet

Den kommunala revisionen dr fullméktiges kontrollinstrument
for att granska den verksamhet som bedrivs i nimnder och
bolagsstyrelser. Stadsrevisionen i1 Stockholm granskar ndmnders
och styrelsers ansvarstagande for att genomfora verksamheten
enligt fullméktiges uppdrag. Stadsrevisionen omfattar bade de
fortroendevalda revisorerna och revisionskontoret.

I &rsrapporter for nimnder sammanfattar Stadsrevisionen det
géngna arets synpunkter pa verksamheten. Sérskilda
granskningar som sker under aret publiceras 16pande.

Revisionskontoret har under 2014 genomfort granskningar inom
Spénga-Tensta stadsdelsndmnds verksamhetsomréde.
Granskningarna har syftat till att bedoma foljande omréden:

e Verksamhetens &ndamalsenlighet och ekonomi
e Intern kontroll

e Bokslut och rakenskaper

Revisorerna bedomer sammantaget att nimnden 1 allt vasentligt
bedrivit verksamheten pa ett andamalsenligt och frén ekonomisk
synpunkt tillfredstéllande sitt. Det ekonomiska utfallet visar att
budgethéllningen har varit tillracklig. Vidare konstaterar
revisorerna att nimnden 1 huvudsak har nitt kommunfullmaiktiges
madl for verksamheten samt uppnatt de mal som angivits i
verksamhetsplanen.
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Nedan redovisas revisionskontorets sammanfattade papekanden
om processer och rutiner som behdver utvecklas. Arsrapporten
aterfinns 1 sin helhet som en bilaga till detta drende.

Verksamhetens andamalsenlighet och ekonomi

1. Nationella kvalitetsregister

En granskning har genomforts for att beddma om nimnden
registrerar i de nationella kvalitetsregistren och anviander
resultaten i verksamhetsutvecklingen av dldreomsorgen. Syftet
med registreringen &r att skapa en systematik i
patientsdkerhetsarbetet som kan bidra till att forbattra varden och
omsorgen for sjuka dldre samt att anvidnda resultaten som ett
verktyg i verksamhetsutvecklingen av dldreomsorgen.

Néamnden rekommenderas att 6ka antalet enheter som aktivt
registrerar i de nationella kvalitetsregistren. Vidare
rekommenderas ndmnden att i 6kad omfattning registrera
genomforda riskbeddmningar 1 Senior Alert samt att f6lja upp att
de atgérder som planeras med anledning av riskbedomningar
ocksa registreras.

Intern kontroll

2. Lojalitet mot ramavtal inom individ- och familjeomsorgen

En granskning har genomf6rts av om ndmnden fdljer stadens
riktlinjer och f6ljer upp sin lojalitet mot ramavtal inom individ-
och familjeomsorgen. Granskningen har avgrénsats till
oppenvardsverksamhet for barn och ungdomar.

Néamnden rekommenderas att sikerstilla tillforlitligheten 1
internredovisningen nér det giller verksamhetskoder, da brister
finns som forsvarar den interna uppfoljningen.

3. Bistandsbeslut som inte verkstdlls

En granskning har genomforts for att bedoma om ndmnden har
rutiner som sékerstéller att gynnade bistandsbeslut som ej
verkstillts inom tre ménader fran nimndens beslutsdatum
rapporteras till revisorerna och IVO, inspektionen for vard och
omsorg, 1 enlighet med géllande lagstiftning. Granskningen



Stockholms
stad

Error! Use the Home tab to apply Rubrik 1
to the text that you want to appear here.

Tjansteutlatande
Dnr 1.2.1-248/2014
Sida 4 (7)

syftar dven till att bedoma om nimnden vidtar tillrackliga
atgdrder for de bistdndsbeslut som inte &r verkstéllda.

Néamnden rekommenderas dokumentera rutinerna inom samtliga
verksamheter som berors av rapportering av ej verkstéllda beslut.
Néamnden rekommenderas tillse att rapporteringen anmals till
ndmnden. Av anmélan bor det framga antal drenden, vilken typ
av insats som ges, anledningen till varfor drendet inte verkstéllts
samt hur lange ett drende varit ¢j verkstéllt.

4. Ndmndens protokollhantering

En granskning har genomforts av nimndens protokoll for att
bedoma om kommunallagens krav f6ljs och om protokollen dr
informativa och lattforstaeliga samt om regler och rutiner for
publicering av protokollen r tillrdckliga.

Néamnden bor sikerstilla att ledamdter inte justerar protokollet
for de drenden dér ledamoten dr javig. Namnden rekommenderas
att utveckla nérvaroredovisningen.

5. Behorighetsrutiner i Paraplyet avseende externa utforare
inom socialtjdnsten

En granskning har genomforts av den interna kontrollen i
ndmndens behorighetsrutiner for externa utforare avseende
verksamhetssystemet Paraplyet.

Némnden behover forbéttra den interna kontrollen och
uppfoljningen av hur de externa utforarna hanterar tilldelning,
uppfoljning och avslut av behorigheter. Ndimnden
rekommenderas att arligen och pa plats, exempelvis i samband
med verksamhetsuppfoljningen, sérskilt kontrollera detta.

6. Faktureringsrutiner — dldreomsorgsavgifter

En granskning har gjorts avseende ndmndens faktureringsrutiner
och om det finns avstimningsrutiner som sdkerstéller en aktuell,
fullstédndig och réttvisande intdktsredovisning.

Néamnden rekommenderas att bistdndsbeslut och avgiftsbeslut
fattas av en och samma person enligt delegation.
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7. Lonehantering — uppfoljning

En granskning har genomforts av nimndens kontroller i samband
med 16neutbetalning med fokus pa att det finns rutiner for
16pande uppfoljning och avstimning av l6neutbetalningar samt
s.k. nyckelkontroller fore och efter 16neutbetalning i enlighet med
faststilld rutinbeskrivning.

Néamnden rekommenderas att genomfora samtliga kontroller 1
enlighet med stadens riktlinjer och att de dokumenteras.

8. Uppfoljning momshantering

En granskning har genomforts med syfte att bedoma om den
interna kontrollen avseende momshantering ér tillrdcklig och om
ndmndens redovisning av moms &r fullstdndig och réttvisande.

Namnden rekommenderas att sdkerstélla att de medarbetare som
hanterar moms och konterar/attesterar leverantorsfakturor har den
kunskap som behovs for uppdraget.

Forvaltningens synpunkter

Forvaltningen har tagit del av revisionskontorets drsrapport for
Spéanga-Tensta stadsdelsndimnd. Forvaltningen har valt att endast
kommentera de delar av arsrapporten som ror processer och
rutiner som behover utvecklas.

Verksamhetens dndamalsenlighet och ekonomi
1. Nationella kvalitetsregister

Néamndens samtliga enheter registrerar 1 Senior Alert. Palliativa
registret anvédnds av de flesta enheterna medan BPSD, registret
for beteendemaissiga psykiska symtom vid demens, endast
anvinds av ndgon enstaka enhet, dock har fler enheter for avsikt
att borja anvénda dven detta register. Riskbedomningar och
atgdrder med anledning av dessa registreras i Senior Alert.



Stockholms
stad

Error! Use the Home tab to apply Rubrik 1
to the text that you want to appear here.

Tjansteutlatande
Dnr 1.2.1-248/2014
Sida 6 (7)

Intern kontroll
2. Lojalitet mot ramavtal inom individ- och familjeomsorgen

En 6versyn vad géller hanteringen av ramavtal inom individ och
familjeomsorgen pagar. Rutiner for hur avtal registerras i
Paraplyet samt nér avsteg fran ramavtal genomfors ska ses dver.
Chefer och medarbetare kommer att fa utbildning i detta. Rutiner
for hur uppf6ljning och ansvarasfordelning ska ga till kommer
dven att utarbetas. For att underlatta den interna uppf6ljningen
kommer en 6versyn att ske vad géller verksamhetskoder och
kontering i ovrigt.

3. Bistandsbeslut som inte verkstdlls

Sedan januari 2015 ldmnas kvartalsvis till nimnden ett
tjdnsteutlatande med redovisning over ej verkstillda beslut.

I utlatandet framgar vilka forutom IVO som fér rapporteringen,
hur ofta rapportering sker samt i vilken form rapporteringen
utfors. I rapporten bifogas en bilaga med information om antalet
ej verkstillda beslut, vilken insats och lagrum beslutet avser, skl
till varfor insatsen ej verkstéllts samt hur ldnge beslutet inte varit
verkstéllt. Med syfte att trygga kontinuitet och sikerstélla
underlaget har forvaltningen sedan januari 2015 en handldggare
med ansvar for ej verkstéllda bistdndsbeslut.

4. Ndmndens protokollhantering

Kanslienheten uppdaterar sin rutin och arbetsbeskrivning for hur
protokollen ska skrivas. Avsnittet avseende jav fortydligas och
det skrivs in att ledamoter inte kan justera drenden dir de ar
anméilda som jéviga. Kanslienheten kommer pa protokollets
forstasida att tydliggora vid vilka drenden personalrepresentanter
respektive tjinstemin har deltagit. Om ingen anmérkning finns &r
det underforstatt att tjanstemannen/personalrepresentanten
deltagit under hela sammantréidet.

5. Behorighetsrutiner i Paraplyet avseende externa utforare
inom socialtjdnsten

For att sikerstilla behorighetshanteringen i verksamhetssystemet
Paraplyet har forvaltningen sedan maj 2014 en anstélld
paraplysamordnare pa heltid. Stadsdelsndmnden arbetar med att
ta fram tydlig information géllande behorighetsblanketter till
berdrda externa utforare. Paraplysamordnaren har tagit fram ett
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granskningsschema for uppfoljning av behorighets-
administrationen hos utforare i Paraplyet. Uppfoljning kommer
att genomfGras en gang per ar.

6. Faktureringsrutiner — dldreomsorgsavgifter

Forvaltningen arbetar enligt de faktureringsrutiner som finns
avseende dldreomsorgsavgifter. Bistdndsbeslut och avgiftsbeslut
fattas av en och samma person enligt delegation.

7. Lonehantering — uppfoljning

Forvaltningen arbetar enligt tidigare rekommendationer med att
fortydliga och kommunicera hanteringen av 16ner for att skapa en
kvalitativ och effektiv process. Under 2015 fortsétter arbeta med
kontroller i enlighet med riktlinjer. Fokus kommer att ligga pa
dokumentationen av kontrollerna.

8. Uppfoljning momshantering

Under 2015 kommer forvaltningen att inventera behovet samt
sakerstélla kompetensutveckling avseende momsredovisning.
Samtliga chefer och administratorer kommer att kallas till en
forvaltningsévergripande utbildning. Information om
momshantering kommer att ges skriftligt till chefer och
medarbetare. Vidare kommer nimnden fortsittningsvis att
genomfora stickprover for att sidkerstilla att momshanteringen
sker enligt rutin.

Bilagor

1. Arsrapport 2014



