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Sammanfattning

Socialndmnden ansvarar f6r de uppgifter som kommunen har avseende;

e stod och service till personer med omfattande och varaktiga funktionsneds&ttningar
samt hélso- o sjukvard inom detta verksamhetsomrade

e individ- och familjeomsorg sdsom missbruks- och beroendevard, ekonomiskt bistdnd,
sociala barn- och ungdomsvard samt vald i néra relationer

e mottagande av ensamkommande barn
o familjeratt

o tillstand for, och tillsyn av; alkohol, tobak, tobaksfria nikotinprodukter samt receptfria
likemedel

Ekonomiskt utfall

Socialndmnden redovisar ett underskott med -10,5 mnkr, efter tva ar av Overskott.
Kostnadsokningarna har tydliga kopplingar till de utmaningar som kommer sig av en
vdxande stad. Den sociala problematiken har 6kat under flera dr, men varit sédrskilt markbar
under 2022. Det avspeglar sig ekonomiskt t.ex. i ett storre antal externa placeringar inom den
sociala barn- och ungdomsvarden samt inom missbruksvarden. En annan orsak till det 6kade
trycket pd socialtjansten kan hérledas till postpandemi effekter. Isolering fran samhillets
gemenskap har i flera fall lett till ett storre behov av stod. Socialférvaltningen har dven haft
okade kostnader for ekonomiskt bistdnd under 2022 vilket bland annat beror pa fler hushall.

Hog kort sjukfranvaro, framst pga riktlinjer kring férkylningssymtom och covid, har lett till
hoga kostnader for sjukloner och 6vertid. Okade personalkostnader forklaras ocksa av 6kade
vardbehov inom vissa verksambheter.

Overskott finns fér medel for resursfordelning av verkstillda beslut sdsom ledsagarservice
och ny verksamhet, och intdkter frdn Migrationsverket for atersokning av kostnader.

Visentliga hdndelser - ssmmanfattning

Under 2022 har antalet orosanmélningar inom barn och familj 6kat jamfort med forra aret.
Trenden dr densamma nationellt. Polis och forskola/skola dr de tva storsta anmaélarna.
Omfattande arbete pagar for att arbeta tidigt och foérebyggande. Bland annat har olika
samverkansformer startats upp mellan skola, socialtjanst, polis, fritid vilka vadntas ge positiva
resultat pa langre sikt.

Utbetalningar av ekonomiskt bistdnd ligger pa en hogre niva jamfort med forra dret, vilket
bl.a. beror pd att fler personer har behov av ldngvarigt bistand. Flera atgdarder pdagar.
Samverkansgrupper &r etablerade med Arbetsmarknadsenheten, Arbetsférmedlingen,
Kunskapsnavet och vuxenutbildningen SFI i syfte att arbeta tillsammans for att mojliggora
védgar till sjdlvforsorjning for de individer som bedoms sta langst fran arbetsmarknaden.

Fler individer med missbruksproblematik behover omfattande insatser sdsom stodboende och
institutionsplaceringar da behoven inte kunnat matchas pa hemmaplan. Antalet personer som
behover LVM-vard har okat. Med stod i processorienteringen och teambaserat arbetssatt
pagar arbete for att minska externplaceringar.
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Utifran de krav som stills pa en vil fungerande hélso- och sjukvard inom den kommunala
verksamheten har beslut fattats i socialndmnden och omsorgsnamnden om en samlad halso-
och sjukvérd i Kalmar kommun for att méjliggora de basta forutsédttningarna for att erbjuda
en kvalitativ och patientsdker kommunal hélso- och sjukvérd. Den hélso- och sjukvard som
bedrivs med organisationstillhorighet pa socialférvaltningen flyttas over till
omsorgsforvaltningen den 1 januari 2023.

Arbetet med att nd malet att bli arets e-hdlsokommun 2025 har pagatt under aret. Fokus har
bl. a. legat pa att fardigstalla tekniska forutsattningar for att visualisera hur vil processer inom
vard och omsorg fungerar. Arbetet sker i samarbete med omsorgsfoérvaltningen och
kommunledningskontoret.

Tva stora utbildningssatsningar har slutforts under aret. Samtlig personal inom
socialpsykiatrin och funktionsstod vuxen och barn har genomgatt utbildning och arbetar
enligt arbetsséttet IBIC, individens behov i centrum. Dessutom &r alla verksamheter inom
funktionsstod vuxen nu certifierade i det pedagogiska ramverket.

Omstéllningen mot en god och ndra vard och socialtjanst fortsdtter inom forvaltningens
samtliga processer. En mer forebyggande, tillgdnglig och ndrmare vard ger bittre
forutsattningar for att resurser kan anvandas béttre och darmed récka till fler. Utvecklingen
av en ndra vard pagar pa lokal, regional och nationell niva.

Atgirder med konsekvenser

Genom arbetet med processorienterat syn- och arbetssétt fokuserar socialférvaltningen pa att
standigt forbattra och utveckla sina arbetssétt. Arbetet i processerna fortsatter for att vard, stod
och behandling ska bli mer verkningsfull fér bade klienter och ur ekonomiskt hénseende.
Arbetet fortsdtter med langsiktiga 16sningar som effektiviserar arbetssitt och som har storre
fokus pa det forebyggande arbetet ddr kommunen och regionen hjilps at att motverka
utanforskap. Parallellt med det forebyggande arbetet pagar fokuserade tyngre insatser for de
som mest behover det. Strategin handlar ocksa om ett talmodigt och vilkoordinerat samarbete
och ett battre nyttjande av existerande resurser.

Verksamhetsplan

Hela tertialuppfoljningen av verksamhetsplan for 2022 finns i tillhorande bilaga (1) till denna
tertialrapport.
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Vasentliga handelser

Har beskrivs hdndelser och skeenden av sdrskild betydelse inom socialndmnden foregaende
ar. I socialndmndens kvalitetsberittelse ges en samlad och overgripande bild av hur
socialférvaltningen arbetat med att utveckla och sdkra kvaliteten i verksamheten. Sédledes
kompletterar ~Kvalitetsberdttelsen detta avsnitt avseende véasentliga héndelser.
Kvalitetsberittelsen dterfinns i bilaga 4.

Komplexa behov bland barn och unga

Under 2022 har antalet orosanmélningar inom barn och familj 6kat jamfort med forra aret.
Trenden dr densamma nationellt. Polis och férskola/skola 4r de tva storsta anmélarna. Det har
fort med sig att antalet institutionsplaceringar 6kat igen efter ett antal &r med sjunkande trend.
Omfattande arbete pagar for att arbeta tidigt och forebyggande. En ny enhet har startat upp,
Rad och stodenheten, med syfte att ge fordldrar rdd och stod i sitt fordldraskap. Har finns dven
samverkansmodellen Tillsamman f6r barnen dédr behandlare fran rdd och stodenheten har
regelbundna moten med alla Kalmars grundskolor for att vid tidig oro samverka och stodja
foraldrar och barn. Arbetsmodellen SSPF (samverkan skola, socialtjanst, polis och fritid) har
implementerats med syfte att i samverkan tidigt uppmarksamma unga mellan 10 och 16 ér,
som riskerar att hamna i riskzon for normbrytande beteenden och kriminalitet.
Faltverksamheten har utokats for att stirka upp arbetet med att bland annat vara ute i
ungdomars miljder och tidigt fanga upp de som kan behova stod. Fler forédldrar har tagit del
av fordldrastodsprogram och verksamheten har utokat gruppverksamheterna med bland
annat fler grupper for tondrsforaldrar och foraldrastodsprogram for arabisktalande.

Arbetssituationen for de socialsekreterare som handldgger barn och familjedrenden har blivit
alltmer anstrangd. Det har lett till hog personalomsittning. Mdnga nyanstillda saknar
erfarenhet av den sociala barn och ungdomsvarden eftersom det 4r mycket svart att rekrytera
erfarna socialsekreterare. Arbete pagar for att hitta Iosningar for att minska
personalomsittning och underlitta rekrytering.

Inom processen Majliggora utveckling for barn och unga med funktionsnedséttning pagar ett
utvecklingsarbete tillsammans med Trygga sdkra barn-processen for att samverka kring fler
barn. Exempel pa detta &r att barn som borjar ndrma sig ett behov av placering kan vara pa
korttids under perioder. Det finns dven mojlighet att stodja barnen extra med hjilp av
stodpedagoger. Detta arbete med utokat stod pa hemmaplan har lett till att placeringar kunnat
undvikas.

Forandrade behov inom omradet Vuxen

Utbetalningar av ekonomiskt bistdnd ligger pa en hogre niva jamfort med forra aret, vilket
bl.a. beror pd att fler personer har behov av ldngvarigt bistand. Flera atgdarder pdagar.
Samverkansgrupper &r etablerade med Arbetsmarknadsenheten, Arbetsformedlingen,
Kunskapsnavet och vuxenutbildningen SFI i syfte att arbeta tillsammans for att mojliggora
védgar till sjdlvforsorjning for de individer som bedoms sta langst fran arbetsmarknaden.

Fler individer med missbruksproblematik behover omfattande insatser sdsom stddboende och
institutionsplaceringar da behoven inte kunnat matchas pa hemmaplan. Antalet personer som
behover LVM-vard har ckat. Med stod i processorienteringen och teambaserat arbetssétt
pagar arbete for att minska externplaceringar.

For att genomféra uppdraget avseende avhopparverksamhet finns befintlig samverkan
mellan polisen och mottagningen/missbruksenheten, dér individer kan fa hjalp att lamna en
kriminell milj6. Dessutom har under hosten SIG (sociala insatsgrupper) startat upp med syfte
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att stodja ungdomar och unga vuxna att bryta med en kriminell livsstil och/eller lamna ett
kriminellt ndtverk.

Forvaltningen har totalt ingatt tre IOP-avtal (idéburet offentligt partnerskap) som ror
vuxenomradet, Kvinnojouren, Stadsmissionen och Brottsofferjouren. Under 4&ret har
samverkan med dessa foreningar kommit i gdng pa ett bra och strukturerat stt.

Funktionsstod vuxen

Det har skett en positiv utveckling under 2022 dé véntetiderna for ett beslut om insats enligt
LSS har minskat och véntetiden for en plats inom daglig verksamhet har blivit kortare.

Under pandemin okade antalet avbrott inom daglig verksamhet och sysselsédttning. Bl a
paverkades det psykiska mdendet negativt av nedstingningarna. Under aret har
verksamheterna aterupptagits. Samverkan med kultur- och fritidsférvaltningen &gt rum for
att 6ka mojligheterna for individerna att kunna ta del av det utbud som erbjuds vilket ska
bidra till 6kad delaktighet i samhéllslivet och en variationsrik fritid.

I Kalmar rdder brist pd bostdder for personer med funktionsnedsattning. Konjunkturldget
inverkar negativt pa mojligheter att paverka fortatning av befintliga gruppbostdder som &gs
av privata fastighetsdgare. Brist pa mojligheter att verkstilla beslut om bostad enligt LSS, ar
forenat med risk for vite fran Inspektionen for vard och omsorg. Vitesstorleken ér i paritet med
kostnad for byggande av bostad. Hittills har Kalmar inte fatt nagot vitesforeldggande.

Halso- och sjukvard

Utifran de krav som stills pd en vil fungerande hilso- och sjukvard inom den kommunala
verksamheten har beslut fattats i socialndmnden och omsorgsndamnden om en samlad hlso-
och sjukvérd i Kalmar kommun for att mojliggora de basta forutsédttningarna for att erbjuda
en kvalitativ och patientsdker kommunal hélso- och sjukvédrd. Den hélso- och sjukvard som
bedrivs med organisationstillhorighet pa socialférvaltningen flyttas over till
omsorgsforvaltningen fran den 1 januari 2023. Darmed har omsorgsnamnden fran arsskiftet
ansvaret for hélso- och sjukvérden i de tre ndmnderna omsorgsndmnden, socialnimnden och
Sodermore kommundelsnamnd. Arbete pdgar med framtagande av en gemensam hélso- och
sjukvardsprocess for att tydliggora Overenskomna arbetssdtt. HSL-teamets dagliga
patientarbete giller fortsatt gentemot socialforvaltningens malgrupper i form av teambaserat
arbetssitt.

Digitalt avvikelsesystem &r infort vilket skapar forutsdttningar for ett mer tillforlitligt och
sdkert system och processer. Gemensamt forum for systematiskt patientsdkerhetsarbete
mellan férvaltningarna pa strategisk niva dr ocksa implementerad.

Digitalisering

Under aret har Glada Schemat, som &dr en enkel app som hjélper att oka fysisk aktivitet, tagits
fram och implementering i utvalda verksamheter paborjats. Appen skapades genom
hackathonet, Hack for hopp och hilsa, som genomfordes i oktober 2021. Hackathonet
arrangerades av socialforvaltningen tillsammans med eHealth-Arena i samverkan med
brukare, Linnéuniversitet och IT-foretag.

Arbete har ocksa pagatt under dret med att na malet att bli arets e-hdlsokommun 2025. Fokus
har legat pa att fardigstalla tekniska forutsittningar for att visualisera hur val processer inom
vard och omsorg fungerar. Arbetet sker tillsammans med kommunledningskontoret,
omsorgsforvaltningen och Sodermore kommundelsforvaltning.

Genomforda forbattringar under 2022 som stdrker forvaltningens digitala utveckling beskrivs
nédrmare i tertialuppfoljningen av verksamhetsplan som aterfinns i bilaga.
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Omstallning till god och nara vard

God och néra vard kan beskrivas som ett overgripande mal for den omstéllning som sker inom
hélso- och sjukvdrden. Omstéllningen syftar till att vdrden i hogre grad organiseras och
bedrivs med utgdngspunkt fran patientens behov och forutséttningar. Kérnan i néra vérd ar
darfor ett personcentrerat arbetssétt. Det innebdr att se, involvera och anpassa insatserna efter
vad som dr viktigt for just den personen. Den ndrmsta varden &r den som patienten/brukaren
kan ge sig sjdlv - egenvarden - samt det stod kommuner och regioner kan ge for att mojliggora
detta. Nadra vard beror darfor i hog grad &dven socialtjansten. For att mojliggora de
forflyttningar som krdvs for omstdllningen har socialforvaltningen arbetat inom nedan
beskrivna omrdden under paraplyet “Néara vard”.

Tva stora utbildningssatsningar har slutforts under aret. Samtlig personal inom
socialpsykiatrin och funktionsstod vuxen och barn har genomgatt utbildning och arbetar
enligt arbetssattet IBIC, individens behov i centrum. Dessutom har ca 120 medarbetare
certifierats i det pedagogiska ramverket. Pedagogiska ramverket &dr ett
grundutbildningskoncept inom funktionshinderomradet.

Under dret har brukarundersokningar genomforts. Ett prioriterat arbete under aret har varit
att oka svarsfrekvensen i befintliga brukarundersokningar och att utveckla arbete med att
genomfora undersokningar i de verksamheter dar nationella undersokningar inte genomfors.
Resultatet visar att detta arbete i hog grad lyckats da svarsfrekvens och antal svar ckat i de
nationella brukarundersokningarna géllande missbruksvard och ekonomiskt bistand.

Ett prioriterat arbete under dret har varit barns delaktighet. Tvad stodpedagoger har arbetat
med barn fran korttidsboendena i en “expertgrupp”. Barnen och stodpedagogerna har tréffats
regelbundet och haft fokus pd vad delaktighet innebar och vad som &r viktigt for dem nér det
gdller delaktighet pa korttids.

Socialforvaltningen har under hosten gatt in i pilotprojekt med ldnsgemensam ledning om att
ansluta sig till modell for brukar- och anhorigmedverkan. Ndgra brukare har rekryterats via
lansgemensam lednings intressebank for att fa invdnarperspektiv och ta del av individernas
erfarenheter for att utveckla verksamheter.
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Ekonomiskt utfall

Driftredovisning

Socialndamnden redovisar for 2022 ett underskott med -10,5 mnkr, efter tva ar av overskott.
Kostnadsokningarna har tydliga kopplingar till de utmaningar som kommer sig av en
vdxande stad. Den sociala problematiken har 6kat under flera dr, men varit sérskilt markbar
under 2022. Det avspeglar sig ekonomiskt t.ex. i ett storre antal externa placeringar inom den
sociala barn- och ungdomsvarden samt inom missbruksvarden. En annan orsak till det 6kade
trycket pd socialtjansten kan hirledas till postpandemi effekter. Isolering frdn samhallets
gemenskap har i flera fall lett till ett storre behov av stod. Socialférvaltningen har dven haft
okade kostnader for ekonomiskt bistand under 2022, vilket beror pa att hushallen har 6kat bla
pa grund av faktorer i omvérlden.

Driftredovisning Budget Utfall Avvikelse
tkr dec 2022 dec 2022

Intdkter -75 967 -105 083 29116
Personalkostnader 634 745 625 258 9487
Lokalkostnader 73100 74 809 -1709
Kapitalkostnader 1760 1640 120
Ovriga kostnader 276 532 324 073 -47 541
Summa KOSTNADER 986 137 1025780 -39 643
Summa RESULTAT 910170 920 697 -10 527

Overskott finns pa intiktssidan vilket beror pé att tillfalliga intikter ej budgeterats, sdsom
atersokning av kostnader frdn Migrationsverket, projektmedel tex psykisk hilsa och nédra
vard, bidrag for habiliteringsersédttning, anordnande av Sydostjourskonferens, och att
Vistervik gick med i Sydostjoursamverkan i oktober.

Personalkostnader visar totalt ett dverskott. Gemensamma resurser for olika insatser och ny
verksamhet &r dnnu inte forbrukade. Overskott finns ocksd for vakanser vid t. ex
fordldraledighet eller under rekrytering. I de verksamheter dér krav funnits pa att testa sig och
stanna hemma vid symptom finns hoga kostnader for den korta sjukfrdnvaron och
overtidskostnader. Underskott finns for arvode till de interna familjehemmen nér dessa har
blivit fler.

Underskott finns dven for familjehem bland o6vriga kostnader p.g.a. oOkat antal
konsulentstodda familjehem. Negativ avvikelse finns ocksa for externa placeringar inom barn-
och ungdomsvarden och inom vard for personer med missbruk, samt kép av bostad barn LSS.
Underskott finns for ekonomiskt bistdnd som okat dd hushallen blivit fler. Kostnadsokning
finns for el, drivmedel och livsmedel. Okade kostnader finns ocksa for utbyte av leasingfordon
mot miljovanligare alternativ. Under pandemin har det blivit tydligt att basala hygienrutiner
behover utvecklas, vilket medfort fortsatt hoga kostnader for forbrukningsinventarier, arbets-
och skyddskldder samt skyddsmaterial. Negativ budgetavvikelse finns ocksa for utbyte av
hjélpmedel inom hélso- och sjukvard.

Lokalkostnader visar underskott pd grund av ckning av andrahandskontrakt inom bostdder
LSS samt hyra som nettobudgeterats. Kapitalkostnader ér i balans.

Nedanstdende tabell innehaller driftredovisning av verksamhetsomrdden och processer.
Detaljerad redovisning finns i bilaga 2.
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Driftredovisning, thr 2022

Budget Prognos Avvikelse

Verksamhet
LEDNINGS- O STODFUNKTIONER 68 470 48 359 20111
BARN o FAMILJ 212 293 224923 -12 630
Gemensamt barn o familj 13 665 13 841 -176
Tryg 3 o stddja barn o ungas levnadsvillkor 142 859 155 586 -12 727
a a fram barnets ratt 3979 3757 222
Majliggtra utveckl hos barn o unga m funktionsnedsatin 51790 51739 51
FUNKTIONSSTOD VUXEN 376 640 381 119 -4 479
Gem k o m med funktionsn att leva som andra 19 287 19227 60
Majliggdra f kvinnor o man m funktionsn att leva som andra 357 353 361 892 -4 539
HALSO- OCH SIUKVARD 18 322 19 128 -806
Tillgodose behov av hilso- o sjukvard 18322 19128 -806
VUXEN 234 445 247 168 -12 723
Gemensamt vuxen 13930 12 356 1575
34 937 45 812 -10 875
134 527 134 688 -161
50151 53711 -3 560
Majligetra nara relationer fria fran vald S00 602 298
910 170 920 697 -10 527

Lednings- och stodfunktioner

Lednings- och stodfunktioner visar totalt ett 6verskott med +20,1 mnkr jamfort med budget.
Atersokning av retroaktiv ersittning fran Migrationsverket for vissa LSS-insatser har beviljats.
Overskott finns ocksa pa medel for ny planerad verksamhet inom LSS och fér resursférdelade
medel for vissa insatser inom LSS. Detta beror bl. a. pd att det inte varit ndgon stor efterfragan
pa vissa insatser. Dock finns en 6kad efterfragan av gruppbostad, och de senaste aren har nya
bostdder startat arligen. 2022 flyttade en verksamhet till nya lokaler vilket méjliggjort fler
boende. Planering for ytterligare en flytt och fler platser har skett i slutet av aret, dar inflytt
sker i januari 2023. Okning finns ocksa av verkstillda boendestodsbeslut. Sammanstallning av
verkstillda insatser inom LSS finns i bilaga 3.

Socialndmnden redovisar dverskott, liksom verksamheten for tillstand och tillsyn av alkohol,
tobak och receptfria likemedel. Overskott beror ocksd pé statsbidrag som bokforts centralt,
dér kostnader finns redovisade i 6vriga verksamhetsomraden. Bemanningsservice visar ett
underskott som delvis beror pa farre utbokade timmar p g a hog sjukfranvaro, delvis hog
kostnad for overtid genom utbetalning av plustid. Underskott finns ocksa for transporter, dels
for utbyte till miljovanliga alternativ, dels for 6kade drivmedelskostnader.

Barn och familj

Det sammantagna resultatet for verksamhetsomrade barn och familj visar ett underskott pa -
12,6 mnkr och det dr i processen trygga, sikra och stodja barn och ungas levnadsvillkor som
denna negativa avvikelse finns. Trenden med farre placerade ungdomar pa HVB har tyvérr
vant under 2022, till stor del pa grund av den ckade gangkriminaliteten och skjutningar i
Kalmar. Betydligt fler ungdomar befinner sig i kriminella miljoer. Ett storre behov av att
erbjuda skydd for barn och ungdomar som dr indragna i gangkriminalitet har inneburit fler
externa placeringar. Aven placeringar pa SIS har 6kat markant.
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Kostnaderna for bade interna och konsulentstodda familjehem har fortsatt oka under dret nar
antalet barn och ungdomar i familjehem har blivit fler. Kostnadsokningen beror ocksa pa
svarigheter att rekrytera tillrackligt manga familjehem sd att en trygg och sdker matchning kan
goras, samt att uppdragen blir mer och mer komplexa med barn och ungdomar med stora
behov. Forvaltningens interna HVB har haft en god beldggning, varddygnen har okat
samtidigt som kostnaderna har minskat. Ett storre omstéllningsarbete har bedrivits under
senaste dren vilket har gett mycket goda resultat, kostnadsméssigt men framfor allt
kvalitetsmassigt. Beslutad dndringsbudget har mojliggjort satsningar inom det tidiga och
forebyggande arbetet vilket forviantas ge resultat pd langre sikt. Bland annat har olika
samverkansformer startats upp mellan skola, socialtjanst, polis och fritid.

Inom ensamkommandeverksamheterna finns en positiv budgetavvikelse ndr man fortsatt
arbeta for att sanka kostnader for att anpassa verksamheten till farre ungdomar. Intdkter har
ocksa beviljats av Migrationsverket for extraordindra kostnader och LVU-liknande skal.
Antalet anvisade ungdomar till kommunen var fortsatt lagt under 2022 med totalt fem
anvisningar, varav tvd barn frdn Ukraina. Sammanlagt avslutades atta ungdomar och i
december 2022 var antalet inskrivna ensamkommande barn i kommunen 15 varav sex
fortfarande &r i asylprocess.

Processen sdkra och fora fram barnets ratt visar ett verskott. Vissa lagandringar har paverkat
verksamheten, bland annat kan nu blivande fordldrar bekrdfta faderskapet digitalt via
Skatteverkets hemsida. Detta har medfért minskat antal besok gillande
faderskaps/foradldraskapsbekriftelser for administrator pa familjerdtten.

Budgeten dr i balans for processen mojliggora utveckling hos barn och unga med
funktionsnedsittning. Kostnaderna har okat for bostad barn, badde f6r den interna bostaden,
men ocksa for externa kop av platser. Kostnaderna har minskat for korttidsvistelse men ligger
fortfarande hogre &n genomsnittet i jamforelse med kostnad per brukare, KPB.
Verksamheterna arbetar aktivt med riatt bemanning i forhallande till beldggning for att komma
ner i kostnader. Utmaningar &r fortsatt att det & mdnga barn med stora omvardnadsbehov
vilka krdver en hogre bemanning. En annan anledning &r ett okat samarbete inom
verksamhetsomradet for att undvika externa placeringar.

Funktionsstdd vuxen

Processen méjliggora for kvinnor och mén att leva som andra redovisar ett underskott om -4,5
mnkr. Underskott finns inom bostdder pd grund av dkade vardbehov, vilket kravt utokad
bemanning bade nattetid och under dagen, nédr brukare inte kunnat ga till sina dagliga
verksamheter p g a simre mdende. Personalens korttidsfranvaro har varit hog vilket medfor
hogre kostnader for sjukfrdnvaro och overtid &n forra aret. Daremot har den ldnga
sjukfranvaron minskat. Negativ avvikelse finns ocksa kopplat till arbetsmiljoatgarder for att
sdkra ledning och styrning.

Daglig verksamhet visar overskott. Under aret har arbete pagatt for att se 6ver nédrvaro och
bemanning pa de dagliga verksamheterna. Manga deltagare inom daglig verksamhet &r
tillbaka pa sina arbetsplatser efter pandemin, men ndgra adr fortsatt hemma i bostaden p g a
sitt mdende vilket resulterar i ldgre personalkostnader inom daglig verksamhet. Kostnaderna
har okat for personlig assistans enligt LSS da fler personer fatt detta beslut. Ddaremot har
kostnaderna for personlig assistans enl SFB minskat dd dessa beslut minskat. Kostnaderna for
bostadsanpassningar ¢kar jamfort med 2021. Radande konjunkturlige péaverkar ovriga
kostnader, sdsom el och livsmedel.
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Halso- och sjukvard

Verksamhetsomrade Halso- och sjukvard redovisar ett underskott med -0,8 mnkr.
Verksamhetsomradet har fatt utokat uppdrag inom den kommunala hemsjukvarden med
anledning av covid -19. Hemsjukvarden har ansvar for samtliga hemsjukvardspatienter
avseende vaccineringarna samt provtagning. Extra sjukskoterskeresurs har kravts for att klara
de nya wuppdragen samt utdkade kringkostnader i form av exempelvis bilar.
Hyrsjukskoterskor har ocksa behovts for att tdcka upp for personalomsattning. Aktiviteter
kopplade till bade arbetsmiljo samt utvecklingsarbete kring patientsdkerhet har genomforts.
Viss del av de okade kostnaderna som uppkommit wunder pandemin for
smittskyddsutrustning kommer att kvarstd pa grund av de nya riktlinjerna frdn
Folkhdlsomyndigheten. Kunskap och anvandning av smittskyddsutrustning har breddats.

Okade behov av hjalpmedel identifierades féregéende ar, och har fortsatt dven under 2022.
Gamla overtagna hjadlpmedel fran regionen har behovt bytas ut och ett antal kostsammare
specialhjilpmedel har behovt bestillas. Atgarder har vidtagits for tydligare uppfsljning- och
beslutsunderlag.

Vuxen

Verksamhetsomrade vuxen redovisar ett underskott med -12,7 mnkr. Inom processen
mojliggora ett liv fritt fran riskbruk och missbruk redovisas underskott kopplat till kop av
externa platser. Kostnaderna for placeringar har 6kat markant under dret och detta beror pa
okning av antal drenden med allvarlig missbruksproblematik dédr mojligheter till
hemmaplanslosningar inte finns eller har uttomts. Ett par klienter har externplacerats pga att
det foreligger skyddsbehov och vilja att ldamna en kriminell miljo. Fyra kostnadsdrivande
LVM-placeringar har skett under dret, varav tva avslutade vardtiden i forvaltningens eget
HVB-hem.

Sammantaget hamnar processomradet verka for att vuxna med psykisk funktionsnedséttning
ska kunna leva som andra pd ett mindre underskott. Inom bostdderna finns tkade
personalkostnader utifrdn brukares behov, t ex palliativ vard, behov nattetid samt
personalkostnad vid avslut av anstéllning, samt kostnader kopplade till renoveringar och flytt.
Boendestod visar overskott bland annat tack vare effektiv personalbemanning utifrdn
brukarbehov. Aktivt arbete sker avseende uppfoljningar av insatser och avbokningar.
Betalningsansvar gentemot Regionen foll ut under slutet av aret. I 6vrigt har kommunen med
effektiva arbetssdtt kunnat mota upp behoven snabbt pd hemmaplan och pa sa satt undvikit
kop av extern korttidsplats.

Processen framja sjdlvforsorjning visar ett underskott. Generellt i landet sjunker antalet
bistdndsmottagare medan de i Kalmar har 6kat under 2022. Hushdll som &r utan inkomster
eller har otillrdckliga inkomster flyttar till kommunen. Hushallen har d&ven behov av insatser
frdn andra processer vilket okar risken att hamna i ldngvarigt behov av forsorjningsstod.
Svarigheter att bryta det ldngvariga bistandsbehovet dr identifierade. Samverkan bade internt
och externt dr nodvandigt for att individer ska komma ur processen och uppna en hallbar
sjdlvforsorjning. Personalkostnaderna visar Overskott och orsaken till detta &r
fordldraledigheter, tjanstledighet och glapp vid nyrekrytering. Budget- och
skuldradgivningen &r i balans.

Overskott finns inom processen mojliggora ndra relationer fria frén vald. Ett aktivt arbete inom
omradet vad gdller samverkan och framtagande av 6verenskomna arbetssitt har genomforts,
vilket kunnat mota upp behov och fa budget i balans. Under 2022 kompletterades de tidigare
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tvd akutligenheterna med en akutligenhet som kan erbjudas till valdsutdvare. Inom
verksamhetsomradets gemensamma resurser finns overskott, bland annat tack vare laga
kostnader f6r andrahandskontrakt nér fler personer har fatt egna férstahandskontrakt.

Investeringsredovisning

Ar: 2022 Ansvar: 20 SOCIALNAMND  Projekttyp: Investering Enhet: Tkr

Investeringsredovisning Budget Utfall Avvikelse
dec 2022 dec 2022

Inkomster

Utgifter 1400 1136 264

Summa NETTOINVESTERINGAR 1400 1136 264

Investeringsbudgeten har anvénts till installation av passersystem i flera bostédder, inventarier
till ny bostad, renovering i befintlig bostad, atgarder i virmeutsatta lokaler, mobila elverk samt
skrivare.

Atgarder och konsekvenser

Genom arbetet med processorienterat syn- och arbetssétt fokuserar socialférvaltningen pa att
standigt forbattra och utveckla 6verenskomna arbetssitt. Arbetet i processerna fortsitter for
att vard, stod och behandling ska bli mer verkningsfull for bade personer vi finns till for, och
ur ekonomiskt hinseende. Nar Kalmar vixer uppstar andra behov mer likt hur det ser ut i
storstdderna. Den sociala problematiken véxer, vilket sdrskilt markts under det senaste aret.
En annan orsak till det 6kade trycket kan vara att vi nu ser effekter av pandemin. Arbetet
fortsdatter med langsiktiga losningar som effektiviserar arbetssitt och som har storre fokus pa
det forebyggande arbetet ddr kommunen och regionen hjilps at att motverka utanforskap.
Parallellt med det forebyggande arbetet pagar fokuserade tyngre insatser for de som behover
det mest.

Vasentliga personalforhallanden

Personalsammansattning

Sysselsittningsgrupp: Manadsavlonade och vilande Anstillningsform: Tillsvidare Avtal: Alla
avtal  Anstillningstyp: Alla anstillningstyper Period: December Ar f: 2022

2021 2021 2022 2022
Antal Antal Antal Antal
personer arsarbetare personer arsarbetare
Kvinnor 768 764.7 789 784.3
Maén 259 257.3 264 263.2
Totalt 1027 1021.9 1053 1047.4

Antalet anstdllda har under nagra ars tid varit relativt konstant. Under 2022 har antalet
anstillda dock 6kat med 26 personer. Okningen syns dels i verksamhetsomrade funktionsstod
vuxen ddr det 6kade vardbehovet kréver en hogre bemanning. En 6kning av antal anstéllda
syns dven i den del av verksamhetsomrade barn och familj som arbetar med férebyggande
arbete gentemot barn och unga, vilket dr ett omrade som socialforvaltningen har satsat pa
under aret.
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Personalrorlighet

Personalomsittningen (egen begdran) var under 2022 6,9 procent vilket dr ungefar tva
procentenheter hogre dn foregdende dr. De tva senaste aren har personalomsattning pa grund
av egen begdran legat pa ca 5 procent arligen. Total personalomséattning (inklusive pension
och medarbetare som har fatt sjukerséttning) lag 2022 pa 9,5 procent vilket dr nagot hogre &n
tidigare ar.

Under hosten 2022 har beslut tagits om att en lonesatsning kommer goras i 2023 ars
lonedversyn pd enhetschefer och socialsekreterare som arbetar med myndighetsutovning
inom verksamhetsomrade barn och familj. Syftet med satsningen dr att pa ett béttre sitt
framover kunna locka, rekrytera och bibehdlla erfarna medarbetare. Nya medarbetare ska
stanna kvar i Kalmar kommun och bli erfarna. Parallellt med l6nesatsningen gors insatser for
en battre psykosocial arbetsmiljo.

Personalrorligheten pdverkas stindigt av att vdara verksamheter okar och minskar i
omfattning. Pandemin kan vara en del i den ldgre rorligheten de tvd senaste dren da detta
inneburit oro for manga. Den okning i personalrdrlighet som syns under 2022 kan ha
paverkats av att pandemin har avtagit och samhdllet successivt har atergdtt till mer av ett
normalldge. Det finns i nuldget inget som tyder pa att personalomsittningen kommer att 6ka
markant under 2023.

Frén den 1 januari 2023 kommer aldersgransen for pension att hojas till 69 ar. Andringen
innebdr bland annat att anstédllda har ritt att ha kvar sin anstéllning till 69 ar jamfort med
tidigare 68 ar. Forandringen kan innebéra att fler medarbetare viljer att arbeta langre och i sa
fall skjuts stora avgangar pa framtiden.

Sjukfranvaro

Sysselsittningsgrupp: Alla exkl. vilande  Befattning: Alla befattningar Period forgdende:
November Ar: 2022

Sjukfrv %, Sjukfrv %, Sjukfrv %, Sjukfrv %,

ack valt ack valt ack valt ack valt
kalenderar kalenderar kalenderar kalenderar
2019 2020 2021 2022
Kvinnor 8.54% 9.42% 7.85% 8.24%
Main 3.91% 5.94% 5.00% 5.47%
Totalt 7.33% 8.50% 7.11% 7.49%

Den ackumulerade sjukfrdnvaron har okat i jimforelse med foregdende ar. I november 2022
var sjukfranvaron 7,4 procent medan motsvarande varde for 2021 var 7,1 procent. Den
ackumulerade sjukfrdnvaron i november 2022 dr mer i nivd med motsvarande varden innan
pandemin men é&r fortfarande ndgot hogre an 2019.

I november 2021 var den korta sjukfranvaron 3,9 procent och i november 2022 var den 4,5
procent. Okningen kan forklaras av att det i boérjan av 2022 kom en ny variant av Covid-19
som gjorde att manga medarbetare var tvungna att stanna hemma vid symtom.

Ett av kommunens 6vergripande mal for 2022 var att antal langtidssjukskrivna ska minska. I
november 2021 hade 54 personer varit sjukskrivna fler &n 59 dagar. I november 2022 var
motsvarande siffra 55 personer.

2023-02-16 12



880000 Kalmar Kommun/Sjukfrv %, vald manad

201 SOCIALNAMND/Sjukfry %, vald minad

0.00%
Jan Feb Mar Apr Maj Jun Jul Aug Sep Okt Nov Dec

Socialforvaltningens sjukfrdnvaro manad for manad (diagram ovan) foljer den sammantagna
sjukfrdnvaron i Kalmar kommun. Under forsta halvaret dr det en mindre skillnad mellan
socialférvaltningen och Kalmar kommun. Efter semesterperioden o6kade glappet och
socialforvaltningen hade da en ndgot hogre sjukfranvaro &n Kalmar kommun.

Forutom att pandemin har paverkat sjukfranvaron har dven arbetet med olika atgarder for att
sinka sjukfranvaron inte kunnat fortgd som vanligt. Det &r fortsatt angeldget for
socialndmnden att identifiera och genomfora effektiva dtgarder for att minska sjukfrdnvaron.

Under 2023 fortsatter olika utbildningsinsatser till framfor allt chefer men dven skyddsombud
inom omradet systematisk arbetsmiljo och rehabilitering.

Det &r viktigt att forvaltningens chefer har rétt organisatoriska forutsdattningar i det
hélsoframjande och forebyggande arbetet. Sddana forutsattningar kan vara tydliga rutiner och
riktlinjer, antal medarbetare samt stod fran olika stodfunktioner. Under hosten 2022 har HR
tillsammans med ekonomi paborjat ett arbete med att infora ett friskorienterat arbetssétt som
dr en metod som syftar till att arbeta forebyggande for att minska sjukfrdnvaron, bidra till
friska arbetsplatser och ddrmed ha en positiv paverkan pd personalférsorjningen. Ambitionen
ar att HR tillsammans med bertrd verksamhet pa sa vis kan rikta och prioritera stodinsatser
till de enheter och anstédllda som vi ser har utmaningar och som riskerar att hamna i ckade
sjukskrivningstal.

Rekrytering

Inom socialférvaltningens omrade publicerades 41 annonser dér vi sokte 86 medarbetare.
Sammanlagt rekryterades 93 personer. Totalt antal sokande till samtliga tjanster var 2169
varav 1612 kvinnor. Under 2022 har fler annonser publicerats, fler personer har rekryterats
och fler personer sokte vdra lediga tjanster, vid jamforelse med foregaende ar.
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Arbetsmiljohandelser

Arbetsmiljhdndelser 2019 2020 2021 2022

Riskobservationer 31 32 35 32
Tillbud 229 327 298 222
Olycksfall 91 59 110 116
Fardolycksfall 8 4 5 15
Arbetssjukdom & 7 9 34
Totalt 365 429 457 419

I KIA-systemet ska samtliga arbetsmiljohdndelser (tillbud, olycksfall, fardolycksfall,
riskobservationer och arbetssjukdomar) anmaélas.

Under 2022 anmadldes foljande:

Antal tillbud och olycksfall som rapporterats har fortsatt att minska jamfort med de senaste
tva dren. Den kategori av handelser som &r vanligast dr hot- och valdssituationer. Det kan rora
sig bdde om uttalade hot och situationer med brukare i vardnéra arbete. Vi kan konstatera att
under aret har fler olycksfall anmilts medan tillbuden har minskat.

2022 har de anmiailts betydligt fler héndelser av typen arbetssjukdom dn foregdende dr. Dessa
hindelser handlar ndstan uteslutande om att medarbetare har anmalt att de har smittats eller
kan antas ha blivit smittade av covid-19 i arbetet. 2021 var det ovintat fa av de anmilda
arbetsmiljohdndelserna som hade koppling till covid-19. Orsaken till att det 2022 &r fler
hindelser med koppling till covid-19 &r svart att sdga men utifran sjukfrdnvaron kan vi
konstatera att det har varit en aterkommande franvaroorsak under aret.

Medarbetarenkat

Under hosten 2022 genomfordes medarbetarenkéten. Enkédten inneholl delvis samma fragor
som tidigare ar men med férre fragor. Ett nytt sitt att distribuera enkéten gor att resultatet inte
innehéller detaljerade uppgifter om svarsfrekvensen. 844 personer har svarat och i november
2022 nar enkédten genomfordes var ca 1100 personer anstillda i forvaltningen.

Enkaten bestdr av tva delar. Den forsta delen innehéller fragor kopplade till kommunens OSA-
mal, (organisatorisk och social arbetsmiljo). Den andra delen maéter hallbart
medarbetarengagemang - HME. Utover dessa tva delar presenteras &ven eNPS (Employee Net
Promoter Score) som visar pa hur man stéller sig till att rekommendera Kalmar kommun som
arbetsgivare till vanner eller bekanta. Socialférvaltningen har sammantaget bra resultat men
ndr det galler arbetstid och arbetsbelastning finns det anledning att undersoka behov av
atgdrder. Resultatet visar att medarbetare upplever att det inte finns mdojlighet att arbeta
lugnare efter intensiva perioder eller tid for dterhamtning under arbetsdagen.

Av resultatet framgar att socialforvaltningens medarbetare i stor utstrdckning anser att arbetet
dr meningsfullt och att man vet vad som forvintas i arbetet. Medarbetarna upplever ocksa att
nédrmaste chef visar fortroende och ger forutsattningar for att ta ansvar i arbetet. Den centrala
samverkansgruppen kommer folja upp hur arbetet med enkitens resultat fortloper i
verksamheterna. Av eNPS-viardet framgdr att socialférvaltningens medarbetare i storre
utstrackning &r bendgna att rekommendera sin arbetsgivare till vianner eller bekanta &n
genomsnittet hos medarbetare i Kalmar kommun.
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Kvalitet, styrning och kontroll

Socialndmnden upprdttar en kvalitetsberittelse i februari varje ar. Kvalitetsberittelsen
beskriver hur socialndmndens arbete med att utveckla verksamhetens kvalitet har bedrivits
under foregdende 4r, vilka atgdrder som vidtagits och vilka resultat som uppnatts. Att
upprdtta en kvalitetsberdttelse som motsvarar ovan beskrivning &r en skyldighet enligt
Socialstyrelsens  foreskrifter for ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete.
Kvalitetsberittelsen visar att socialndamnden overlag har en dndamadlsenlig och effektiv
verksamhet. Kvalitetsberittelsen aterfinns i sin helhet i bilaga 4. Forvaltningen uppréttar ocksa
en patientsdkerhetsberéttelse enligt samma foreskrift.

Intern kontroll

Hanteringen av den interna kontrollplanen foljer Kalmar kommuns reglemente och riktlinje.
Forutom den interna kontrollplanen sker ytterligare egenkontroller. Synpunkter, avvikelser,
forbattringsforslag, lex Sarah-utredningar, ej verkstdllda beslut dr exempel pa det som
socialndmnden foljer upp regelbundet och som bygger pa olika riskanalyser. Redovisningen
ar ett krav som stills i Socialstyrelsens foreskrift och allménna rdd om ledningssystem for
systematiskt kvalitetsarbete (SOSFS 2011:9). Maluppfoljningen &r en annan form av
egenkontroll, vilken redovisas varje tertial. Férvaltningens identifierade risker foljs upp enligt
det ramverk som faststéllts avseende ledningssystemet for kvalitet.

Det finns vissa brister i hanteringen av fakturor som avser representation, kurser och
utbildning dédr uppgifter om syfte, deltagare inte angetts pa ratt sitt. I fakturasystemet
Proceedo finns ingen automatisk funktion som paminner om att anteckningar &r tvingande
for dessa konton. Ytterligare information/utbildning om anteckningskraven kommer att ges
till chefer.

Det finns dven vissa avvikelser i tillimpningen av inkopsprocessen. Vissa inkdp har
exempelvis skett fran leverantdrer utan avtal med Kalmar kommun. Inférandet av
bestéllningsportal pagar i kommunen och socialférvaltningen stdr pd tur under 2023. Det
kommer att underlidtta for de som bestéller varor och tjanster att gora ritt. Fortfarande
forekommer inkdp med betalkort hos leverantdrer ddr kommunen har ramavtal vilket medfor
att rabatter inte kan utnyttjas.

Det forekommer fortfarande handkassor i vissa av forvaltningens verksamheter. Anledningen
ar att andra betalsdtt inte alltid kan anvidndas vid vissa aktiviteter tillsammans med brukare.

Handkassorna anvidnds ocksa vid betalning av parkeringsavgifter. Stravan &r att infora
nyttoparkeringskort som kan anvéndas vid tjansteresor f6r personal inom vard och omsorg.
Detta har under aret inforts for Kalmarhems parkeringar och madlet dr att dven privata
fastighetsdgares parkering ska inkluderas.

Den samlade bedomningen efter den interna kontrollen &r att de avvikelser som hittats har
atgdrdats eller sa finns planerade aktiviteter for hur riskerna ska minskas framéover.

Kompletterande jamforelse

Flera ekonomiska nyckeltal anvdnds i maélarbetet for att folja hur kostnadseffektiva
verksamheterna &r och for att kunna jamfoéra Kalmar med andra kommuner. En del av
nyckeltalen kommer ifrdn kostnad per brukare (KPB) som dr en metod for kostnadsberdkning
av insatser och verksamheter, och for hur insatser och kostnader kan kopplas till personer med
stod fran socialtjansten.

Som ett komplement till dessa matt, som &terfinns pa andra stéllen i denna rapport och
tillhorande bilagor, redovisas hdr &dven nettokostnadsavvikelsen inom individ- och
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familjeomsorg. Nettokostnadsavvikelsen jamfor nettokostnad med referenskostnad utifrén ett
antal strukturella faktorer. Positiv avvikelse indikerar hogre kostnadsldge &n statistiskt
forvantat, och negativ avvikelse ett lagre kostnadslége dn statistiskt forvantat. For 2021 ligger
Kalmar -8,2% ldgre dn statistiskt forvantat, vilket &r ungefar samma resultat som 2019-2020.
Utfallet bland jamforelsekommunerna &r blandat, med bade ldgre och hogre kostnadslédge.
Genomsnittet for likartade kommuner inom IFO (Mdlndal, Gotland, Karlskrona, Luled,
Skellefted, Sollentuna, Ostersund) ligger pé ett hogre kostnadsldge dn forvintat. Uppgifter for
2022 publiceras i juni.

Nettkostnadsavvikelse IFO %
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Externa utforare

Sarskild kvalitetsuppfoljning gors av forvaltningen i upphandlad och avtalad verksamhet.
Uppfoljningar sker inom verksamhetsomrade funktionsnedsattning, avseende bostad och
daglig verksamhet. Socialforvaltningen har ocksd foljt upp avtal med tre idéburna
organisationer (IOP idéburet offentligt partnerskap).
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Tertialuppfoljning Verksamhetsplan
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I denna bilaga finns en redovisning av uppfoljningen av socialnimndens verksamhetsplan
for det tredje tertialet 2022.
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Under respektive fokusomrade finns de fullméiktigemal som var obligatoriska for nimnden.

Fokusomrade Fullmaktigemal
% Ordning'och = » Andamalsenlig och kostnadseffektiv verksamhet
ekonomin

.. * Fossilbranslefria fordon och transporter
Ett gronare Kalmar .
*  Minskat avfall

* Naringslivsranking (Insikt topp 10)
:: | E Ett vaxande * Attraktiv kommun att bo, vaxa upp i och besdka
attraktivt Kalmar (topp tre)
*  Agenda 2030 kommun (topp 10)

" Hag kvalitet i . Upp_:.levelsen av socialtjanstens stod topp 30
e * E-halsokommun 2025
valfarden

« Jamstalldhetssakrad verksamhet 2024

* Hallbart medarbetarengagemang (topp tre)
Minskat antal langtidssjukskrivna
= (Okat antal utrikesfédda medarbetare

Ett foredome som
arbetsgivare

\ L]
):
Vhe

Under fokusomradet "Hog kvalitet i vélfarden" och fullmiktigemalet "Socialtjanstens stod"
finns ndimndens sex egna langsiktiga mal som tillsammans ska leda till att upplevelsen av
socialtjanstens stod rankas bland de 30 basta i landet. Den utforliga och fullstindiga
uppfoljningen av de sex kvalitetsmdlen aterfinns under rubriken Fordjupad uppfoljning -
Socialtjanstens stod (s. 8 ff).

FOKUSOMRADE - ORDNING OCH REDA | EKONOMIN

Kommunallagen slar fast att kommunerna ska ha en god ekonomisk hushallning i sin
verksamhet pa bade lang och kort sikt. God ekonomisk hushallning har bade ett finansiellt
perspektiv och ett verksamhetsperspektiv.

Langsiktigt mal - Andamalsenlig och kostnadseffektiv verksamhet

Kommunkoncernens alla verksamheter ska bedrivas pa ett &dndamdlsenligt och
kostnadseffektivt sétt.

Bed6émning

#1x Delvis uppfyllt

Kommentar:

Efter tredje tertialet visar socialndmndens arsutfall ett kraftigt underskott vilket till storsta
delen beror pa ckade behov, men ocksd pé en stigande inflation som hittills framst paverkat
bransle- och livsmedelskostnader. I jamforelse med andra kommuner i "Kostnad per brukare"
samt i Statistiska centralbyrans 'nettokostnadsavvikelse IFO" framgar att namndens
verksamhet &r kostnadseffektiv. Socialforvaltningens processorientering bidrar till att
verksamheten &r andamaélsenlig och kostnadseffektiv.



Kalmar ska fortsitta vara en av Sveriges mest hdllbara kommuner och ett foredome inom
miljoomradet.

Langsiktigt mal - Fordon och transporter
Kommunkoncernens egna fordon och inkopta transporter ska vara fossilbranslefria 2023.

Bedomning

#1x Delvis uppfyllt

Kommentar:

86 procent av socialforvaltningens totala bilflotta &r fossilbrénslefri. Pa heldret innebar det
minskning med en procent. Anledning till att fossilfria fordon inte utgér 100 procent av
fordonsflottan &r att det i dagslédget finns behov av en kontinuitetsplanering kring fordon for
att sdkerstilla att en effektiv och &ndamalsenlig verksamhet kan upprétthdllas vid en
krissituation som t ex avbruten elforsorjning. Detta krdver att fordonsflottan innehaller bilar
med olika typer av drivmedel.

Langsiktigt mal - Avfallet
Avfallet inom kommunkoncernen ska minska med 30 procent fran 2018 till 2025.

Bedomning

#1» Delvis uppfyllt

Kommentar:

Minskad anvandningen av plastprodukter - I forvaltningens kontorslokaler har samtliga
papperskorgar i kontorsutrymme tagits bort for att minska anvandning av plastpdsar. Detta
bidrar ocksa till att avfall sorteras och slidngs i gemensamma kéllsorteringsstationer.

Okat aterbruk av inventarier - Forvaltningen har arbetssdtt som mojliggor &terbruk av
inventarier pa ett enkelt sitt for medarbetare och chefer.

Mojliggjord kéllsortering - Forvaltningen arbetar kontinuerligt med att stilla krav pd
fastighetsdgare sa att det finns mojlighet att sortera avfall i samtliga verksamheter.

Kalmar ska vara en vixande och attraktiv kommun. Det dr en forutsittning for att vara med i
kampen om framtida etableringar, inflyttare och satsningar pa infrastruktur.

Langsiktigt mal - Naringslivsranking SKR

Kalmar ska vara topp tio i SKR:s ndringslivsranking (Insikt)
Serveringstillstdnd som en del av foretagsklimatet

En bra kommunal service préglas av effektivitet, tillgénglighet och kunskap om foretagandets
villkor. Processen Framja ansvarsfull servering och forsiljning av alkohol, tobak, e-cigaretter
och receptfria ldkemedel bidrar till ett gott foretagsklimat nér det géller kommunens service
inom myndighetsomradet serveringstillstand.



Bedomning

¢4 Helt uppfyllt

Kommentar:

Arlig kvalitetsundersskning gillande ansskan och Ispande tillsyn av serveringstillstind ger
vid handen att Kalmar har den mest uppskattade servicen avseende tillgdnglighet,
information, bemotande, kompetens, rittssakerhet och effektivitet.

Arsmal 2022 - Agenda 2030

Kalmar kommun ska vara topp 10 bland landets kommuner i Dagens Samhilles Agenda
2030-ranking.

Bedomning

#1» Delvis uppfyllt

Kommentar:

Kalmar kommun ska vara topp 10 bland landets kommuner i Dagens Samhilles Agenda 2030-
ranking. Rankingen bygger pa matt som RKA har tagit fram inom Agenda 2030. Det méatt som
berdr socialforvaltningen finns inom mdlomrade ett: Ingen fattigdom, Vuxna
bistdndsmottagare med langvarigt ekonomiskt bistdnd (andel av befolkningen). I nationell
jamforelse 2021 hamnar Kalmar bland de 25 procent som har ldgst andel i befolkningen med
langvarigt ekonomiskt bistand. Inga resultat for 2022 dr publicerade i dagslédget.

Uppdrag - Avhopparverksamhet

Skapa en avhopparverksamhet som ska stodja personer som vill lamna en kriminell
gruppering och borja omilivet tillsammans med en rad olika myndigheter och organisationer.

Status
Fardig
Kommentar:

Under dret har verksamhet i form av sociala insatsgrupper s.k. SIG startats upp inom barn-
och familj. Verksamheten vander sig mot ungdomar och unga vuxna i dldern 15-20 ar. Inom
befintlig verksamhet och resurser inom mottagning och missbruk vuxen, i samverkan med
polis och Kriminalvard, ges individanpassade insatser till personer som vill limna en
kriminell livsstil och gruppering och bérja omilivet. Under dret har ett par personer fatt denna
hjélp och placerats pa annan ort. Samverkan har under hosten inletts med kommunens nya
samordnare for brottsférebyggande arbete och kommer att fortsatta och utvecklas 2023. Fran
och med halvérsskiftet 2023 kommer kommunerna att fa en lagstadgad skyldighet att arbeta
brottsforebyggande vilket b.la. innebér att kontinuerligt ta fram lédgesbilder och besluta om
atgarder i samverkan med polis. Kalmar kommun arbetar redan utifrdn detta men
socialtjansten avser att 6ka sin delaktighet och béttre knyta an till det kommuncentrala arbetet
som pagar.



I Kalmar ska allas liv prédglas av trygghet, kvalitet, tillganglighet och delaktighet. Invanare i
Kalmar ska kdnna sig trygga med att kommunens vilfardsverksamheter alltid finns nar
enskilda behover den och att verksamheten bedrivs med god kvalitet.

Langsiktigt mal - Socialtjanstens stod
I Kalmar ska upplevelsen av socialtjanstens stod rankas bland de 30 bésta i landet.

Bedomning

#1x Delvis uppfyllt

Kommentar:

Malet méts med nationella brukarundersokningar - Inom individ och familjeomsorgen med
frdgan: Hur har din situation fordndrats sedan du fick kontakt med socialtjansten i
kommunen? Inom funktionsstdd vuxen méts malet med fragor om trivsel och inflytande. I ar
undersokte Kalmar kommuns socialtjanst brukarupplevelsen inom boendestéd och daglig
verksamhet.

Resultatet inom IFO &r forbéttrat jamfort med foregdende ar. I &r upplever 73 procent att deras
situation forbéttrats sedan de fatt kontakt med socialtjanstens individ och familjeomsorg i
kommunen. Det &r en forbdttring med 11 procentenheter samtidigt som svarsunderlaget har
okat fran 95 svarande 2021, till 393 i ar. Resultatet innebér att Kalmar kommun hamnar bland
de 50 procent av de medverkande 125 kommunerna som ligger i det gula mittenpartiet, vid
jamforelse. Har bor noteras att jamforelsen nationellt &r hogst osdker da sammanstéllningen
bygger pa att kommuner valt att genomfora undersokningen inom en, flera alternativt alla
malgrupper samt kan ha ett resultat som grundar sig pa som minst fem personer.

Nér det galler funktionsstod vuxen &dr Kalmars resultat i de undersokta delarna, ndgot simre
dn 2020 d4 samma malgrupper fokuserades. Nér det giller trivsel uppger 86 procent att de
trivs (jamfort med 88 procent 2020) och 79 procent att de upplever att de har inflytande dver
saker som &r viktiga (jamfort med 82 procent 2020). Aven hir hamnar resultaten i det gula
faltet som utgor 50 procent av de medverkande kommunerna.

Madlet att vara bland de 30 hogst rankade kommunerna uppfylls inte. Men ett stort och sidkert
svarsunderlag i bada undersokningarna visar pa att socialtjanstens stod i Kalmar upplevs ha
god kvalitet.

Under maélet om "Socialtjanstens stod" finns ndmndens sex egna ldngsiktiga mal som
tillsammans ska leda till att upplevelsen av socialtjanstens stod rankas bland de 30 basta i
landet. Den utforliga och fullstindiga uppfoljningen av de sex kvalitetsmalen med tillhorande
utvecklingsomrdden och indikatorer aterfinns under rubriken Fordjupad uppfoljning -
Socialtjanstens stod (s. 8 ff).



Langsiktigt mal - e-halsokommun

Kalmar ska bli arets e-hidlsokommun ar 2025.

Bed6émning

#1x Delvis uppfyllt

Kommentar:

Arbetet med att nd malet att bli drets e-hdlsokommun har intensifierats under arets sista tertial.
Fokus har legat pa att ta fram en kommunikationsplan samt fardigstdlla tekniska
forutsattningar for att visualisera hur vil processer inom vard och omsorg fungerar. Forutom
deltagande forvaltningars arbete har kommuncentrala personella och finansiella resurser
avsatts for att dstadkomma detta.

Genomforda forbattringar under 2022 som stirker forvaltningens utveckling mot e-hélsa &r:

Appen Glada Schemat ar fardigstilld och leveransgodkand. Implementeringsplan for
inférande i verksamheten har tagits fram tillsammans med de fyra arbetsplatser som
kommer att agera pilot innan ett breddinférande.

Ett systemstod for Digital Ungdomsmottagning har upphandlats.

Samarbete med omsorgsforvaltningen har fortsatt under dret vad galler framtagande
av gemensamma nyttoanalyser och beslutsunderlag for nya digitala arbetssétt.

Socialforvaltningen har under 2022 fullgjort sitt uppdrag som objektdgare och
objektledare for samverkansobjektet Hélsa, Vard och Omsorg (HVO) och lamnar infor
2023 over uppdraget till omsorgsforvaltningen.

Uppstartade forbéattringsarbeten som fortloper under 2023:

Socialforvaltningen deltar aktivt i projektet Sdker Digital Kommunikation (SDK) for att
sa langt som mojligt kunna avveckla anvindandet av fax och analoga brev i
kommunikationen med statliga myndigheter, andra kommuner och regioner.

Socialforvaltningen deltar aktivt i projektet Digital myndighetspost for att med en
sdker digital 16sning kunna ersétta de analoga brev som skickas till privatpersoner.
Socialforvaltningen  agerar  pilotforvaltning vad  géller avstdllning av
informationsméngder fran verksamhetssystem till ett e-arkiv. Utover ovanstdende
deltar representant fran socialférvaltningen i koncerndvergripande arbetsgrupper for
fortsatt utveckling av den digitala verksamhetshandboken, digital arbetsplats samt
koncerngemensamt arbetssitt vad galler inférande av nya digitala 16sningar.

Langsiktigt mal - Jamstéalldhetssakrad verksamhet

Kommunkoncernens verksamhet ska vara jamstélldhetssdkrad ar 2024, vilket innebér att alla
verksamheter sikerstiller att alla kvinnor och man, flickor och pojkar, oavsett bakgrund och
tillhorighet ges:

Likvéardig service och beméstande
Likvardig myndighetsutévning
Likvéardig resursfordelning

Jamstalld fordelning av makt och inflytande



Bedomning

#1x Delvis uppfyllt

Kommentar:

Socialforvaltningen arbetar for en likvérdig vard och omsorg genom de sex kvalitetsmdl som
ligger under det langsiktiga malet om socialtjanstens stod. Kénsuppdelad statistik anvéands i
analysarbete for att fa syn pa forhdllanden som indikerar eventuell brist pd likvardighet.
Sarskilt positiv utveckling gillande utveckling som berdr vald i nédra relation.

Kalmar kommun ska vara ett foredome som arbetsgivare.
Arsmal 2022 - HME-index

Kalmar kommuns HME-index (Hallbart Medarbetarengagemang) ska vara topp tre i
jdmforelse med vara jamforelsekommuner; Karlskrona, Kristianstad, Vaxjo, Halmstad, Skovde
och Varberg.

Bed6émning

Ej utvarderad

Kommentar:

Madlet redovisas ej pa forvaltningsniva. Malet f6ljs upp centralt och kommunovergripande en
gang per ar.

Varje VO arbetar med resultaten pa sina medarbetarenkéter for att standigt forbattra sina
resultat géllande hallbart medarbetarengagemang. Arbete med handlingsplaner pagar utifran
identifierade forbattringsomraden.

Arsmaél 2022 - Langtidssjukskrivning

Antal ldngtidssjukskrivna medarbetare ska minska.
Bed6émning

& Ej uppfyllt

Kommentar:

Jamfort med foregdende dr har antalet langtidssjukfrdnvarande medarbetare i forvaltningen
okat med en person. I borjan av aret sjonk antalet ldngtidssjukfranvarande for att sedan oka i
tredje tertialet. Sett till heldret dr det sma forandringar i de olika omradena.

Langtidssjukfranvaron i november &r fordelad enligt nedan (siffror i parentes avser
jdmforelsetal nov 2021):

Socialforvaltningen 55 (54)

Socialndamnd gemensamt 4 (5)
Verksamhetsomrade barn och familj 10 (8)
Verksamhetsomrade vuxen 12 (9)



Verksamhetsomrdde funktionsstod 29 (32)
Verksamhetsomrdde HSL 0 (1)

Arsmal 2022 - Utrikesfodda medarbetare

Andelen utrikesfodda medarbetare i kommunen ska 6ka for att na ett balanstal mellan 0,8
och 1,0.

Bed6émning

Ej utvdarderad

Fordjupad uppfoljning — Socialtjanst-
ens stod

I Kalmar ska allas liv prédglas av trygghet, kvalitet, tillganglighet och delaktighet. Invanare i
Kalmar ska kdnna sig trygga med att kommunens vilfardsverksamheter alltid finns nar
enskilda behover den och att verksamheten bedrivs med god kvalitet.

Langsiktigt mal - Socialtjanstens stod
#1x Delvis uppfyllt
Kommentar:

Redovisning av fullméktigemalet aterfinns pa sid fem i denna rapport. Hér nedan redovisas
socialndmndens sex egna langsiktiga mal som tillsammans ska leda till fullm&ktigemalet om
att upplevelsen av socialtjanstens stod rankas bland de 30 basta i landet. Till varje mal finns
utvecklingsomraden och indikatorer kopplade.

Kunskapsbaserad vard och omsorg
Socialndmndens vard och omsorg ska baseras pa basta tillgdngliga kunskap och bygga pa bade
vetenskap och beprovad erfarenhet.

Fokus dr implementering av evidensbaserade metoder och systematiska arbetssitt och
uppfoljning for att stidrka verksamhetens kompetens i att bedriva en evidensbaserad praktik
dédr den bésta tillgéngliga kunskapen, den professionelles expertis och den berérda personens
situation, erfarenhet och 6nskemal vags samman.

Ansvarig Bedémning
Camilla Freedeke A

Utvecklingen mot en alltmer kunskapsbaserad vard och omsorg dr god. Namndsmalet har
haft fyra utvecklingsomrdden under aret. I ett av dem uppnds mélvardet. Trenden dr 6ver



lag positiv, fransett utvecklingsomradet Starkt analys, larande och utveckling for ckad
patientsdkerhet, som inte kunnat prioriteras under aret.

Indikatorer utan utvecklingsomrade

SOC - Kompetens utifran bésta tillgéangliga kunskap
SOC - Réttssdakra uppfoljningar av 6ppna insatser

SOC - Individens behov i centrum styr vart arbete Implementering av
IBIC i vara stodinsatser

SOC - Blivande adoptivfordldrar dr ndjda med utbildning

Utvecklingsomrade - Mojliggora sjalvstandighet utifran formaga

Vi ska erbjuda individanpassat stdd och bemétande som utgdr fran behov och tar tillvara
individens intresse och formaga att hitta sin vdg mot sjadlvstandighet.

VO Vuxen

Det 6vergripande syftet med indikatorerna inom detta utvecklingsomrade &r stravan efter
att ha ett arbetssatt ddr behov och resurser hos klient/brukare framkommer optimalt och
att detta overensstimmer med uppdrag/vardplan och genomford insats. Indikatorerna
mojliggor att uppgifter tas fram pa aggregerad niva, analyseras och diskuteras och att
forslag pa atgarder och aktiviteter kunnat tas fram bade pa individ- och gruppniva.
Utvecklingsomradet har vid uppfoljningarna under aret visat en positiv utveckling och
okande trend och det kan konstateras att arbetet utifran indikatorerna verkligen gett effekt.

Samtliga personaktsgranskningar inom bade handldggning och insats i processen
"Mojliggora ett liv fritt fran riskbruk, missbruk eller beroende" visar ett resultat pa 100 % att
vardplan/uppdrag samt insats utgdr fran bedomda behov. Orsaken &r ett kontinuerligt
aktivt arbete inom processen for att tydliggora den roda traden fran utredning av behov till
genomford insats. Ett processteam med medarbetare fran de olika delprocesserna har sedan
2021 arbetat med dokumentationsfragor vilket mojliggjort maluppfyllelsen. For att fortsdtta
upprétthdlla det goda resultatet sker inom alla verksamheter kontinuerligt arbete med att
diskutera och synliggora individens behov och matchningen av dessa. Processteamet
kommer fortsdtta att arbeta vidare och utveckla samarbetet. Anvéndning av den
standardiserade bedomningsmetoden ASI &r en viktig del av detta arbete. Metoden &r
implementerad, rutiner for anvandande har setts 6ver under aret och samtliga handldggare
har utbildats. Med metoden foljer ocksa ett verktyg, ASI-net, som méjliggor uppfoljning och
statistikuttag.

I tvd av processerna inom verksamhetsomradet hjdlper indikatorerna till att belysa
egenforsorjning respektive skuldsédttning med syfte att ge stod till brukare/klienter att bli
mer sjdlvstindiga och sjdlvforsorjande. Kartldggningar har gjorts under aret och flera
atgarder har identifierats och pdborjats. Aktiviteter under aret har bidragit till en kad
kunskap och medvetenhet hos medarbetare om olika stod for att oka individers
egenforsorjning och vikten av att omradet forsorjning finns med i utredning, uppdrag,
genomforandeplan och uppfoljning. En ytterligare effekt av arbetet dr att antal forfragningar
om forsorjningsstod fran individer som redan har en insats fran ndgon annan process har



minskat. Utifran resultat och effekt av atgdrder gjordes bedémning att ingen ny
kartlaggning behovde genomforas men att forflyttning skett mot fler i egenférsorjning och
att behov av stod inom detta livsomrade nu uppméarksammas.

Budget- och skuldradgivningen har konstaterat behov av tkade informationsinsatser
gentemot malgruppen skuldsatta unga vuxna och kartliggningen av malgruppen kommer
att fortsatta 2023 for att fa ytterligare kunskap om hur socialtjansten bast kan komma i
kontakt med malgruppen. Mélgruppen &r svar att na genom ordinarie kanaler och aktivitet
att synliggora verksamheten har genomforts pa sociala medier. Arbete &r ocksa paborjat
kring att utveckla och inféra en form av e-tjanst for att mojliggora andra kontaktvégar in dn
telefon samt att uppdatera information pa kommunens hemsida. Det dr angelédget att tidigt
kunna nd och stddja unga vuxna och forhindra allvarliga konsekvenser av skuldsattning.

Processen "Framja sjalvforsorjning" har under 2022 uppdaterats vilket méjliggor ett omtag
gédllande arbetssitt. Uppfoljning pa individnivdA med personer som star ldngt fran
arbetsmarknaden och ett aktivt arbete med dessa har givit god effekt och ett paborjat omtag
med att anvidnda kartliggningsmetoden Forutsdttningar Infor arbete (FIA) bedoms
ytterligare bidra till detta. Arbetsmarknaden bedéms vara god i Kalmar och det rdder
arbetskraftsbrist i landet. De som star ndra arbetsmarknaden tenderar att ha ett kortvarigt
behov av bistdnd, medan en stor andel har behov av anpassning och stod for att komma ut
i arbete. I nuldget finns mycket fa stodinsatser att ge till personer med spraksvarigheter
utover SFI men samverkan &r etablerad med AME/AF/Kunskapsnavet i syfte att arbeta
tillsammans for att mojliggora vagar till sjalvforsorjning. En formell dverenskommelse
mellan AF och kommunen med fokus pa forbattrad samverkan kring unga och de som star
langt ifran arbetsmarknaden har arbetats fram i slutet av aret. Ett av effektmadlen &r att fler
ska fa langsiktig egenftrsorjning. Indikatorn Minskat utbetalt bistand inom orsakskod
"arbetslos ingen ersadttning" har inte fullt ut kunnat foljas sdsom tankt utifran att statistiken
inte varit tillforlitlig under 2022. Ett flertal individer har ej varit kodade korrekt och utifran
ett aktivt arbete med uppfoljning och orsakskodningen har statistiken forandrats under T3.
Tidigare var orsakskodning arbetslos storst sokandekategori medan det i dagsldget ar
orsakskodning arbetshinder - sociala skil. Kostnaden har i och med detta naturligt minskat
inom indikatorns valda orsakskod.

En tydlig kvalitetshojning har skett inom socialpsykiatrin i och med implementeringen av
IBIC och 6vergangen till Lifecare frdn Procapita. Vid arsskiftet 2022/2023 dr samtliga beslut
avseende intern verkstéllighet i Kalmar kommun 6verlagda i Lifecare. Kvarstar gor nio
bostadsbeslut som verkstills hos externa utforare. Utifran detta bedoms malet i helhet vara
uppnatt da det mojliggor att alla verksamheter inom processen "Verka for att vuxna med
psykisk funktionsnedsittning kan leva som andra" kan arbeta enligt tankta arbetssatt. Inom
processen kommer arbetet med IBIC att fortsédtta under 2023 med fokus pa uppfoljning och
tydliga mal och delmal i utredningar och genomférandeplaner.

Modellen for att systematiskt kartlagga, dokumentera och félja upp avbokningarna i
boendestodet &r etablerad och har lett till fordndrat arbetssdtt. Enheterna identifierar
orsakerna till avbokningarna, foljer upp och motiverar brukarna att ta emot stod vilket leder
till att antal avbokningar minskar. Indikatorn mgojliggdr ett synliggorande av
bakomliggande orsaker som annars inte hade blivit systematiskt uppfangade vilket dr
mycket positivt bade for individen och for forvaltningen. Orsakerna till avbokningar
kommer att fortsatta foljas upp av verkstillighet och handlidggare vilket ger forutsattningar
for snabbare uppfoljningar av insats och bittre samverkan och kunskapsoverforing.

2021 paborjades arbetet med att 6ka utbudet av 6ppna insatser vad giller meningsfull
sysselsdttning och att individer med behov av sysselsdttning hanvisas till 6ppna
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sysselsdttningsinsatser i de fall deras behov kan tillgodoses dar. Indikatorn for att mita
denna forflyttning &r att antal bistdndsbeslut gillande sysselsdttning ska minska. Malvardet
har dock blivit missvisande da det t.ex. vid uppfoljning av beslut om dagverksamhet har
tagits nytt beslut om sysselséttning. Antal sysselsédttningsbeslut har darfor 6kat ndgot dven
om det for individen skett en positiv forflyttning gillande livsomradet. Den samlade
bedomningen &dr &ndd att fler ansokningar och forfragningar om sysselsittning provas
gentemot 6ppna verksamheter i forsta hand. Utokat samarbete med Stadsmissionen och
anpassningar pa Valens aktivitetshus gor det mojligt att erbjuda fler personer stod som
matchar deras behov i 5ppna verksamheter. Sysselséttning &r ett fortsatt prioriterat omrade
under 2023 dér flera aktiviteter redan dr inplanerade och kommer f6ljas i malarbetet.

Den indikator som har varit mest utmanande att arbeta med under aret &r i hur stor
omfattning inkomna aktualiseringar leder till insats i processen "Mojliggora ett liv fritt fran
missbruk" for att utifran detta forbéttra arbetet med eventuella mélgrupper. Da den data
som tagits fram inte &r helt tillforlitlig har inget accepterat utfall kunnat bedémas. Dock
verkar det som att fler kvinnor ansdker om stod mot tidigare, vilket dr en positiv forandring.
Verksamheterna kommer fortsdtta att systematiskt se vad som fungerar val idag och
identifiera och forbattra arbetet for de malgrupper som inte nas pa samma satt. Ett exempel
ar malgruppen personer med samsjuklighet dar arbetet behover fortsétta aktivt och brett,
internt och externt.

Indikatorer

SOC - Bedomning av behov med evidensbaserad metod

SOC - Mal i vardplan/uppdrag samt insats utgar fran bedomda behov

SOC - Stod for att 6ka egenforsorjning - boendestod / mobilt team

SOC - Aktualisering som leder till insats &
SOC - Individens behov i centrum styr vart arbete - Etablerat arbetssétt
IBIC i bedomning av behov

SOC - Behov av meningsfull sysselséttning tillgodoses i hogre utstrackning
med 6ppna insatser

SOC - Okad kvalitet i boendestod
SOC - Minskad skuldséttning hos unga vuxna
SOC - Stod for okad egenforsorjning - ek bist

Utvecklingsomrade - Oka kunskaper om intraffade vardskador
for 6kad patientsdkerhet

Syftar till att 6ka kunskapen om forekomst av oonskade handelser, skador och vardskador
samt vilka konsekvenser de haft for patienterna. Ger underlag till analys av bakomliggande
orsaker pa systemniva och forbattrar ddrmed mojligheterna att stirka det forebyggande
arbetet samt f6lja utvecklingen av patientsdkerhet.

Malen i utvecklingsomrddets indikatorer &r helt eller delvis uppfyllda. Aktiviteter for att

oka kunskap om intrdffade vardskador, sdsom utbildningsinsatser i patientsdkerhet och
inforande av digitalt avvikelsesystem, dr genomforda och vintas fa god effekt.
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Orsaker: Arbetet med att oka kunskap om intrdffade vardskador &r prioriterat utifran
nationell handlingsplan i patientsdkerhet ”Agera for sidker vard” och dartill genomford
nuldgesanalys pa forvaltningen.

Atggrder: Fortsatt arbete med att ka kunskapen om vardskador pa forvaltningen i VP 2023
genom indikatorn “6kad kunskap om vardskador genom att rapportera och utreda
héndelser i Lifecare avvikelse vardskador”.

Indikatorer

SOC - Okad kunskap om vardskador genom digitalt avvikelsesystem

SOC - Okad kunskap om vérdskador genom process for utredning av
héndelser

SOC - Okad kunskap om patientsikerhet

Utvecklingsomrade - Starka analys, larande och utveckling for -
Okad patientsékerhet

Syftar till att stimulera kunskapsutveckling genom datainsamling, analys, aterkoppling och
larande. Oka systemforstielsen om bakomliggande orsaker till vardskador, hur vardens
kvalitet och patientsikerhet kan utvecklas samt stirka det organisatoriska minnet inom
hilso- och sjukvérden.

Aktiviteter i indikator under utvecklingsomrdde ej paborjat, da andra utvecklingsomrdden
prioriterats under 2022.

Atgirder: VO HSL tillhor efter &rsskiftet omsorgsforvaltningen, drshjul i patientsikerhet
uppréttas i samrad med omsorgsforvaltningen.

Indikatorer

SOC - Starka analys, ldrande och utveckling genom arshjul for (o
patientsdkerhet

Utvecklingsomrade - Anvanda kompetens utifran basta
tillgangliga kunskap

For att kunna ge ett stod som stédrker individens sjdlvstandighet, formaga och utveckling
ska medarbetare utgd fran och anvinda basta tillgdangliga kunskap i det pedagogiska
ramverket

Mojliggora for personer med funktionsnedséttning att leva som andra

Den samlade bedémningen av utvecklingsomrddets indikatorer Implementering av
pedagogiskt ramverk - kartlaggning av behov och Implementering av pedagogiskt ramverk
- kompetenshojande insats &r att trenden &r positiv och att malvardet uppnas eller ligger
ndra vdrdet i 14 av 19 enheter.
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Orsakerna till att mélvardet inte uppnds inom 5 enheter kan ségas bero pa att dessa har
paverkats av olika typer av fordndringar vilket har medfort svarigheter att genomfora de
insatser som avses med indikatorerna. Enheterna har fatt gora andra vardeskapande
prioriteringar. Kontinuitet och stabilitet i verksamhet och ledarskap ér viktiga faktorer som
maste vara pd plats for att ta sig an att anvdnda kompetens utifrdn basta tillgéangliga
kunskap fullt ut.

Atgird for att f4 bittre effekt p4 malet om kunskapsbaserad vard och omsorg &r att jobba
langsiktigt med att anvanda kompetens utifran bésta tillgangliga kunskap. En annan atgard
for att fa effekt pa malet &r fortsdtta bygga pa den lokala strukturen for kunskapsstyrning,
att det finns strukturer pd plats som kan vara till stod och hjalp for att arbeta utifradn evidens
eller basta tillgdngliga kunskap. Utvecklingsomradet behover darfor finnas kvar ett par ar
framover for att fa god effekt pa mélet Kunskapsbaserad vard och omsorg.

Indikatorer

SOC - Implementering pedagogiskt ramverk - kartliggning av behov -

SOC - Implementering av pedagogiskt ramverk - kompetenshtjande
insats utifrdn kartldggning

Socialndmndens vard och omsorg ska vara sdker. Riskforebyggande verksamhet ska
forhindra skador. Verksamheten ska ocksd préglas av réttssakerhet. Fokus &r réttssakerhet,
brukar- och patientsdkerhet och att stdrka verksamhetens riskbaserade tankande.

Ansvarig Bedomning

Camilla Freedeke Aty

Utvecklingsomrdden for en sidker vard och omsorg har under aret rort patientsékerhet och
barns forhdllanden vid placering. Vad gdller de placerade barnen &r det framst att
placeringarna avbryts oplanerat som bidrar till de otillfredsstédllande resultaten. Nér det
géller utvecklingsomrddena for forbattringar av patientsédkerheten har de en positiv trend
dven om malvirde inte nas.

Indikatorer utan utvecklingsomrade

SOC - Sdker och sjédlvstandig ldkemedelshantering genom oOkat antal
ldkemedelsrobotar

SOC - Riskanalys i samband med genomforandeplan
SOC - Barnets bdsta har beaktats vid domslut

Utvecklingsomrade - Barn som ar placerade ska ha det tryggt -
och sékert

Vi ska sdkra att placerade barn far den vard och omsorg de har ritt till
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VO Barn och familj

Inom processen Trygga sdkra och stodja barn och ungas levnadsvillkor dr den samlade
bedomningen av indikatorerna inom utvecklingsomradet Barn som &r placerade ska ha det
tryggt och sédkert att malet inte &r uppnatt. Det finns fortsatta utmaningar kring placeringar
som avbrutits oplanerat och ¢kade antal vardnadsoverflyttningar. For de oOvriga
indikatorerna, Placerade barns hilsa och Upplevelse av stdod fran Socialtjansten &r god, &r
resultatet positivt och ndra malvardet. Effekten av arbetet med indikatorerna visar alltsa pa
negativa resultat géllande matchning och tillgang pa lampliga familjehem och HVB men
positiva resultat for jamlik hélsa och att barn kanner till sina réttigheter.

Orsak: Arbetet med att sékra att placerade barn far den vdrd och omsorg de har ritt till har
pagatt, men under aret har flera placeringar i familjehem och HVB avbrutits oplanerat
utifrdn bristen pa familjehem, jourhem och HVB.

Barnets behov har inte kunnat matchas med ratt boendeform, vilket leder till sammanbrott
och flera omplaceringar. For barn med komplex problematik &r det svdrt att hitta
kvalificerade familjehem och HVB. Stor satsning pa kampanjer for att soka familjehem har
paborjats och kommer att genomforas framéver.

Processen att Framgangsrikt rekrytera, behalla och stodja familjehem har kartlagts och ska
implementeras inom processen Trygga, sdkra barn for att béttre tillgodose barns behov av
ett tryggt och sdkert boende. Familjehemsenheten har flyttat en resurs fran
rekryteringsteamet till jourhemsteamet (dec 2022) for att bdttre kunna tillgodose de
tillfalliga jourhemmens behov av stéd i samband med placering for att minska risken for
sammanbrott.

Natverksplacering 6vervidgs i samtliga drenden infor placering, vilket bidragit till att antalet
nétverksplaceringar har 6kat. Bedomningen &r att om dessa hade placerats externt finns stor
risk att sammanbrott skulle ha skett.

Indikatorer med positiv utveckling visar att arbetet med kunskapsutveckling om vikten av
att alla barn som é&r placerade genomgdr en hélso- och munundersokning samt syftet med
undersokningarna; att alla placerade barn ges samma forutsattningar till god hilsa, gett god
effekt. Aven det pafoljande arbetet med att tillgodose behovet av eventuell vard f6ljs upp
for att sdkerstilla att barnet/den unge far rétt forutsittningar till god hilsa har utvecklats
och bedoms vara av god kvalitet. Alla barn som bedéms kunna ta del av informationen
"Mina rattigheter" har fatt det i samband med placering. Socialsekreterare sdkerstiller detta
genom att dokumentera i barnets akt for att barnen fatt ta del av informationen.

Atgird: Fortsitta dverviga nitverket vid placeringar och andra sikerhetsplaneringar med
familjen, fortsdtta utveckla hemmaplanslosningar inom Sppenvdarden/ interna boenden
samt okad samverkan med andra viktiga aktorer. Fortsdtta att utveckla samarbetet med
oppenvarden gillande stod till familjehem. Underscka mdojligheten att anlita
behandlingsfamiljer i egen regi. Implementera den nya processen i verksamhetsomrddet for
att hoja kvaliteten i rekryteringen av och kvaliteten i familjehemsplaceringar. Folja upp
effekten av barnens upplevelse av att kédnna till sina réttigheter som placerad i kommande
enkit.

Indikatorer
SOC - Placeringar som avbrutits oplanerat - familjehem -
SOC - Placeringar som avbrutits oplanerat - HVB -
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SOC - Vardnadsoverflyttningar -
SOC - Placerade barns hilsa
SOC - Placerade barn vet sina réttigheter

Utvecklingsomrade - Tillforlitliga och sékra system och
processer for 6kad patientsakerhet

Syftar till att mota forandringarna i hédlso- och sjukvarden genom éndamalsenliga processer
med fokus pa patientens vag genom varden. Skapa en siker, sammanhadllen, tillgénglig och
jamlik vard dar patientsikerheten stdrks genom att minska oonskade variationer. Skapa
forutsattningar till f6ljsamhet av rekommenderade rutiner och processer.

Strukturer for att sdkra det systematiska patientsdkerhetsarbetet har kat.

Orsaker: Kvalitetsforum for strategiskt patientsdkerhetsarbete upprattat dar bdda
forvaltningarna kommer delta fran januari 2023. Gemensam kartlaggning av HSL-process
paborjad.

Atgirder: Fortsatt arbete under 2023 utifran tillforlitliga och sikra system och processer i
kvalitetsforum samt kartldggning av HSL-process.

Indikatorer

SOC - Tillforlitliga och sékra system och processer genom kartlagd HSL-
process

SOC - Tillforlitliga och sdkra system och processer genom forum for
systematiskt patientsdkerhetsarbete

Utvecklingsomrade - Saker vard har och nu for 6kad
patientsakerhet

Syftar till att skapa en sdker och néra vard i det dagliga patientsdkerhetsarbetet. Att skapa
en god sdkerhetskultur med arbetssédtt som underléttar for ett gemensamt agerande och
samordning. Genom teamarbete, sdékra 6verlamningar och enkla kommunikationsvagar
kring tillstand, omstandigheter samt risker skapa en sdker vard hér och nu.

Effekten av "forum socialpsykiatri" fdr métas i senare skede ndr gruppen triffats
kontinuerligt 6ver tid.

Orsaker: Gruppen har ej tréffats i den utstrackning som var tankt.

Atgirder: Fortsatt arbete i "forum socialpsykiatri" under 2023 for att samordna vérd- och
omsorgsinsatser. Fortsédtta mata effekt av forumet.
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Indikatorer

SOC - Okad samordning och planering med delaktiga och medskapande
patienter och nérstaende

Socialndmndens vard och omsorg ska ges med respekt for individens specifika behov,
forvantningar och integritet. Individen ska ges mdjlighet att vara delaktig. Fokus &r att
bedriva en flexibel och behovsstyrd vdrd och omsorg dér den enskildes delaktighet och
behov &r en bdrande del vid bdde bedomning, beslut, planering, genomférande och
uppfoljning. Fokus ska ocksd vara att tillsammans med den enskilde anpassa och utforma
insatser sa att de stdrker den enskildes formdga att leva ett sjalvstandigt liv.

Ansvarig Bedomning

Camilla Freedeke tAh

Arbete med att genom delaktighet och medskapande gora varden och omsorgen alltmer
individanpassad har varit framgangsrikt under d&ret. Malvdardena for de tre
utvecklingsomrddena for att starka individanpassningen har uppnatts.

Utvecklingsomrade — Delaktighet

Brukare och klienter ska vara delaktiga och paverka pa olika nivder

VO Vuxen

Den samlade bedomningen for utvecklingsomrddet visar en god maluppfyllelse. Det
overgripande syftet med indikatorerna dr strdvan efter att ha ett arbetssdtt dér
klienten/brukaren har en hog grad av delaktighet i utformningen av sina insatser, att
upplevelsen av socialtjanstens stod &dr god samt att sdkerstélla ett jamstédlldhetsperspektiv i
verksamheterna.

Effekterna av arbetet med att cka brukare/klienters inflytande och delaktighet 6ver sin
insats och att detta tydligt dokumenteras adr mycket positiv och framgar vid
personaktsgranskningar. Delaktighet och att utgd frdn brukarens behov lyfts i olika
medarbetarsammanhang. Individers syn pa sin delaktighet finns med i de olika
brukarundersokningarna vilket ocksd bidrar till att medvetandegora vikten av att
individerna far vara delaktiga.

Informationsinsatser om socialtjanstens stod har genomforts pa flera olika sitt under dret bl
a genom att chefer och medarbetare i olika forum har informerat om verksamheternas
arbete. Information har ocksa lagts ut pa Piren och utbildningssatsning har genomforts inom
socialpsykiatri for att 6ka kunskapen om sjdlvskadebeteende. Pa sociala medier har
information om Budget- och skuldrddgivningens verksamhet gétt ut. Aktivitet dr paborjad
for att na ut med information i samband med t. ex. olika uppmarksamhetsveckor och detta
arbete kommer fortsitta under 2023. Oversyn av férvaltningens hemsida ar pagéende med
syfte att nd ut med information pa ett béttre och mer lattillgangligt satt.
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Ett prioriterat arbete under aret har varit att ©ka svarsfrekvensen i befintliga
brukarundersokningar och att utveckla arbete med att genomfora undersokningar i de
verksamheter ddr nationella undersokningar inte genomftrs. Resultatet av arets
brukarundersokningar visar att detta arbete i hog grad lyckats dd svarsfrekvens och antal
svar Okat i de nationella brukarundersskningarna géllande missbruksvérd och ekonomiskt
bistind. = Malviardet gillande nojdhet uppfylls med god marginal. Inom
myndighetshandldggning samt for insats inom socialpsykiatrin har egna undersdkningar
med kvalitetsfrdgor i samband med uppfoljning genomforts. Resultatet géllande nojdhet
ligger dven har pa en hog nivd. En egen brukarundersokning for insatser inom missbruks-
och beroendevdrden samt for anhoriga har tagits fram och genomforts pa Alkohol- och
Drogmottagningen. Undersokningen visar pa en hog nojdhet. Under 2023 kommer
resultaten frdn hostens undersokningar att analyseras och aktiviteter skapas utifran
resultaten. Arbetet med att stélla kvalitetsfrdgor kommer att fortsdtta dd det bidrar till
verksamhetsutveckling, brukarnas delaktighet och medarbetarnas medvetenhet om vikten
av detta. Medarbetarna kdnner en 6kad meningsfullhet nér de far god respons fran brukarna
i undersokningarna.

I insatsverksamheterna inom socialpsykiatrin pagar ett kontinuerligt arbete avseende
jamstalldhetsaspekten genom analys och aktiviteter utifrdn kvinnor och méns svar i
brukarundersokningarna. Malvardet for indikatorn har uppnatts och aktiviteterna som
genomforts dr bl.a. dialog med brukare och 6vningar i personalgrupper. Arbetet fortsatter
2023 och kommer att kopplas ihop med utvecklingen av arbetssittet IBIC. Utbildning i
bemotande och Liansstyrelsens utbildning om jamstélldhetsintegrering finns som tankta
aktiviteter liksom att 6ka antalet svarande i ndsta brukarundersckning.

Indikatorer
SOC - Genomforandeplanen beskriver hur individen varit delaktighet i
planering av sitt stod.
SOC - Upplevelse av stod fran socialtjansten &dr god

SOC - Individens behov i centrum styr vart arbete Implementering av IBIC
i vara stodinsatser

SOC - Jamstilld verksamhet
SOC - Bidra till 6ppenhet och kunskap genom informationsinsatser
SOC - Upplevelse av stdd i insats missbruk

Utvecklingsomrade - Barn och foraldrar ar aktiva medskapare

Vi ska utveckla arbetet med att gora barn och fordldrar delaktiga genom hela processen

Den samlade bedomningen for utvecklingsomradet Barn och fordldrar &dr aktiva
medskapare inom processerna Trygga sdkra och stodja barn och ungas levnadsvillkor samt
Mojliggora utveckling hos barn och unga med funktionsnedséttning dr att mélen i stort dr
uppnddda.

Resultatet for indikatorerna Delaktighet i genomférandeplanering samt Att barnets basta
har beaktats i handldggningen uppfyller malvérdet.
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Resultatet av Upplevelsen av stod fran socialtjansten dr god visar pa positiva resultat i att
utveckla arbetet med att gora barn och forédldrar delaktiga genom hela processen inom
Mojliggora utveckling hos barn och unga med funktionsneds&ttning.

Inom processen Trygga sdkra och stodja barn och ungas levnadsvillkor dr malet att 6ka
utfallet pd fragan "Hur har din situation forandrats sedan du fick kontakt med socialtjansten
i kommunen?" delvis uppnatt. Malvirdet skulle vara storre @n under 2021. Under 2021
svarade 56% av barnen att den forbattrats mycket och 13% forbittrats lite, jamfort med 47%
forbattrats mycket och 23% forbattrats lite under 2022 ars métning. Jamfors de respektive
aren kring resultatet fran svaren forbéttrats mycket och forbéttrats lite s& &r det en 6kning
pa 1l % sammanslaget for 2022 &rs resultat.

Vérdnadshavarnas upplevelse under 2021 svarade 35% av de vuxna att den forbéttrats
mycket och 16% forbéttrats lite, jamfort med 32% forbattrats mycket och 33% forbattrats lite
under 2022 &rs métning. Jamfors de respektive aren kring resultatet frdn svaren forbéttrats
mycket och forbattrats lite sd dr det en 6kning med 14 % sammanslaget for 2022 &rs resultat.

Orsak: Arbetsséttet for delaktighet i genomforandeplan och att barnets basta har beaktats
har utvecklats inom processerna. Manga olika aktiviteter har pagdtt pd enheterna. Till
exempel att vdrdnadshavare ska vara delaktiga nar mal uppréttas, att kontaktuppgifter ska
delas ut vid forsta motet, skad mojlighet till service har getts och uppfattats positivt. Okat
antal informationssamtal tillsammans med Oppenvarden har genomforts for att bittre
motivera till att ta emot stod. Vardnadshavare som tackat nej till stod har fatt broschyrer om
vilket stod som dr mojligt att f4, med eller utan bistdndsbedomning. En forsvdrande
omstdndighet dr att arbeta utifran en tvangslagstiftning. Den desinformationskampanj som
pagar har ocksd medfort stora utmaningar i att vinna tillit hos familjer. De aktiviteter som
beskrivs bedoms ge okade forutsittningar for att barn och fordldrar ska ges mojlighet att
uppleva delaktighet och ha mojlighet att paverka sitt stod och hur det ges.

Atgzird: Fortsitta utvecklingsarbetet och de olika aktiviteterna som att forbattra kvalitet i att
gora barnen/ungdomarna mer delaktiga utifrdn tydliggorande pedagogik. Utveckla
informationen om socialtjanstens mojligheter till att ge stod i stillet for att upplevas som ett
hot. Fortsdtta analysen av genomforda undersokningar for att sedan folja upp resultatet i
kommande brukarundersdkningar.

Indikatorer

SOC - Delaktighet i genomforandeplanering
SOC - Barnets bdsta har beaktats
SOC - Fordldrar upplever att de kan paverka stodet

Utvecklingsomrade - Delaktighet med genomférandeplaner

Vi har genomforandeplaner som bygger pa uppdrag och kartldggning dér individen &r
delaktig. Genomforandeplanen &r ett arbetsverktyg att nd individens madl. Individen
paverkar hur stodet ges i sin genomférandeplan.

Mojliggora for personer med funktionsnedséttning att leva som andra
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Den samlade bedémningen av utvecklingsomradets indikatorer &r att trenden 6verlag ar
positiv och att mdlvardet uppnas eller ligger ndra varde for 3 av 4 indikatorer.

En av orsakerna till den positiva trenden &r att kontinuerligt arbete med
genomforandeplaner ger resultat och etablerar ckad forstdelse for genomforandeplanens
betydelse for processen och insatsens kvalitet. Orsaker till varfér malvardet inte uppnds pa
en indikator handlar om att nya insikter kan nas pa vigen som medfdr omprioritering av
arbetet.

Atgérder for att hdalla i den positiva trenden och for att fa effekt pa malet om
individanpassad vard och omsorg kan vara att fortsétta att pa verksamhetsniva ha fokus pa
och utveckla genomforandeplanerna individuellt och i grupp, att ha genomférandeplanerna
som en staende punkt pd APT, att ta hjalp av stodfunktioner vid behov och att aktivt delta
i de stodstrukturer som byggt upp i arbetet med IBIC samt att bygga upp strukturer nar det
géller e-hélsa och vélfardsteknik inom organisationen for att 6ka medarbetarnas kompetens.

Indikatorer

SOC - Genomforandeplanen &r aktuell
SOC - Genomfdrandeplanen beskriver aktiviteter utifran individens mal.

SOC - Genomforandeplanen beskriver hur individen varit delaktighet i
planering av sitt stod.

Socialndmndens vard och omsorg ska utnyttja tillgdngliga resurser pa bédsta satt for att
uppnd uppsatta mal.

Fokus dr hog kostnadseffektivitet genom att standigt forbéttra och utveckla kvaliteten i vara
arbetssdtt samt ta vara pa digitaliseringens mojligheter.

Ansvarig Bedomning

Camilla Freedeke ALY

Arbetet med att sdkra en effektiv vard och omsorg genom att utnyttja tillgangliga resurser
pa basta sdtt har under dret fokuserats pa att fa fordldrar att samarbeta vid vardnadstvister,
kostnader for korttidsvistelser for barn och unga samt 6kad sjalvstandighet for vuxna med
funktionsnedsittning. Utvecklingen har varit god forutom vad géller kostnaderna for
korttidsvistelse.

Indikatorer utan utvecklingsomraden

SOC - Dygnskostnad bostad med sérskild service
SOC - Dygnskostnad boendestod
SOC - Kostnad for placeringar -

SOC - Volymutveckling - Behov inom soc's ansvarsomr. matchas m
dndamadlsenl. stod

SOC - Kostnad for externa placeringar -
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Utvecklingsomrade - Barn ska ha ansvarstagande och
samarbetande foraldrar

Vi ska utveckla och forfina arbetet med samarbetssamtal for att barn ska fa ansvarstagande
och samarbetande fordldrar.

VO Barn och familj

Den samlade bedomningen for utvecklingsomradet Barn ska ha ansvarstagande och
samarbetande fordldrar inom processen Sékra och fora fram barnets rétt, visar pa ett positivt
resultat och god effekt av genomforda aktiviteter.

Det overgripande syftet med indikatorerna &r att utveckla och forfina arbetet med
samarbetssamtal for att barn ska fa ansvarstagande och samarbetande foradldrar.
Informationssamtal ska leda till att fordldrar viljer samarbetssamtal i stéllet for att stimma
om vardnad i domstol, och dédrigenom minskas antalet snabbupplysningar som foregar en
stimning.

Orsak: De aktiviteter som har genomforts har skapat goda forutsittningar for att
handldggarna ska ha en bra grund att std pa samt ett gott stod for hur informationssamtalen
ska genomforas och vad de ska innehélla. Den struktur som byggts upp for att snabbt starta
upp ett nytt samarbetssamtal har haft mycket god effekt pa malet att samarbetssamtalen ska
paborjas inom 14 dagar. Samordning av resurser har gett ett tidsmdssigt utrymme for
handldggarna da administratoren pd familjerdtten kan avlasta handliggarna med
snabbupplysningar. Snabbupplysningarna har minskat ytterligare som en effekt av det
arbetet som gjorts for att marknadsfora samarbetssamtalen. Familjerdtten fick mojlighet att
erbjuda vildigt mdnga samarbetssamtal under dret och ddrmed ocksd forhindrat att
foraldrar gick vidare till domstol.

Atgird: Fortsiitta att genomfora informationssamtal enligt den struktur som &r framtagen.
Bygga erfarenhet och standigt forbéttra innehall och genomférande. Samverka med domstol
kring domar for att 6ka samsyn kring barnets basta. Fortsitta arbeta utifran den struktur
som byggts upp for samarbetssamtal och att snabbt skicka ut kallelse och erbjuda tid for
samarbetssamtal.

Indikatorer

SOC - Samarbetssamtal ska 6ka och snabbupplysningar minska
SOC - Informationssamtal ska leda till samarbetssamtal

SOC - Samarbetssamtal paborjas snabbt

Utvecklingsomrade - Ratt utnyttjade resurser ska ge -
kostnadseffektiv korttidsverksamhet

Vi ska arbeta pa ett kostnadseffektivt sitt sa att resurserna utnyttjas pa basta sétt for den
enskilde

VO barn och familj
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Inom processen Mojliggora utveckling hos barn och unga med funktionsnedsattning dr den
samlade bedomningen av utvecklingsomradet R&tt utnyttjade resurser ska ge
kostnadseffektiv korttidsverksamhet att resultatet &dr fortsatt negativt men med vissa
positiva tendenser under aret.

En enhet har ndtt mélvardet att minska dygnskostnaden pa kortidsvistelse till 5700kr/dygn.
Malet att minska totalkostnaderna for interna korttidsvistelser med 5% jamfort med 2021 &r
inte uppnatt. Det har i stéllet 6kat med 1%.

Orsak: Bedomningen &r att de atgarder som gjorts ger viss effekt och gdr "forsiktigt" at ratt
hall. Bland annat har barnbokningarna justerats for att fa en mer jamn férdelning.
Bemanningskraven har granskats noggrant kring varje barn vilket har bidragit till
effektivisering av personalresurser.

Utmaningar som uppkommit &dr att det har tillkommit fler barn med stérre behov vilket
innebér 6kade personalresurser som dubbelbemanning och vaken natt i hogre utstrackning.
De aktiviteter som genomforts bedoms dnda ha bromsat upp en é&nnu storre kostnadsokning
trots utokade behov. Under ndsta ar kommer bemanningskravet foljas upp kontinuerligt
och utvdrdering av de justeringar som gjorts.

Processteamet kring kostnadseffektivitet med representanter frdn handldggning, chefer och
medarbetare fran korttidsverksamheterna kommer fortsitta sitt arbete. Processteamet har
tagit fram aktiviteter med syfte att sdkerstilla att resurser utnyttjas mer kostnadseffektivt.
Kommande aktiviteter dr bland annat att se 6ver insatser; Ger vi ritt insatser for att mota
barnens behov? Diskutera enheternas ambitionsniva i forhallande till barnens bedémda
behov samt forbittra informationen om korttidsvistelse till vardnadshavare i férhallande
till deras forvantningar och dnskemal.

Atgird: Fortsitta att kontinuerligt f6lja upp bemanningskravet och de sndringar som gjorts.
Genomfora de aktiviteter som processteamet tagit fram som att skapa forum for att
diskutera bemanningskrav, ta fram checklista som stod vid schemaldggning,
omvdrldsbevakning, samsyn kring hur beslut och mal formuleras, tydliggora syftet med
verksamheten (systematisk informationsplan) for att pa sa sitt na effekten att resurserna
utnyttjas mer kostnadseffektivt.

Indikatorer
SOC - Kostnad per nédrvarodygn pa korttidsvistelse ska minska -
SOC - Totalkostnad intern korttidsvistelse ska minska -

Utvecklingsomrade - Mojliggora sjalvstandighet utifran férmaga

Vi ska erbjuda individanpassat stod och bemétande som utgdr frdn behov och tar tillvara
individens intresse och formdga att hitta sin vdg mot sjdlvstandighet.

Mojliggora for personer med funktionsnedséttning att leva som andra

Den samlade bedomningen av utvecklingsomradets indikatorer &r att trenden &r positiv och
att verksamhetsomrddet dr ndra malvarden.

Orsaker till den positiva trenden &r att det finns ett tydligare arbete med verksamhetsnéra
verksamhetsutveckling kopplat till det pedagogiska ramverket. Grunder till lokal
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kunskapsstyrning borjar falla pa plats. Andra orsaker beror pa att inhdmtande av fakta och
omvaérldskunskap kopplat till verksamhetsomradet bidragit till helhetssyn och kénsla av att
vilja driva utvecklingen framat.

Atgirder for att fa effekt p4 malet om effektiv vard och omsorg &r att ta tillvara pa
utvecklingsandan och arbeta vidare med den evidens som finns men dven att anpassa annan
kunskap till verksamhetsomradets malgrupp.

Indikatorer

SOC - Okat antal som gér till en mer sjilvstandig DV

SOC - Okat antal som gér till en mer sjélvstandig sysselsittning SoL
SOC - Brukarundersokning funk - Trygghet

SOC - Verkstillighetstid antal dagar fran beslut till insats

SOC - Insatser som motsvarar behov

Socialndmndens vard och omsorg ska tillhandahédllas och foérdelas pa lika villkor for alla.
Fokus &r hilsa pa lika villkor och jamstdlldhet mellan kvinnor och mén, flickor och pojkar.

Ansvarig Bedomning

Camilla Freedeke Y

Stark positiv utveckling under andra tertialet inom socialtjanstens ansvar gillande
relationer fria fradn vald samt starkt patientsdkerhet som tva viktiga grunder for jamlik vard
och omsorg.

Indikatorer utan utvecklingsomraden
SOC - Jamstilld verksamhet

Utvecklingsomrade - Relationer fria fran vald

Utvecklingsomradet ska leda till att vi, som steg ett, utvecklar kompetensen inom alla
processer sa att alla ges forutsattningar att leva i relationer fria fran vald.

VO Vuxen

Den samlade bedomningen for omrddet ar att medvetenheten géllande vald i néra relation
okat. Indikatorerna inom detta omrdde beror aktiviteter bade pa overgripande kommunal
niva, vidare till férvaltnings- och verksamhetsnivéd och ner pé individniva.

Under &ret har processen "Mojliggora ndra relationer fria frdn vald" kartlagts och
implementeringsarbete paborjats. Kritisk kompetens och de styrande virden som finns i
processen dr ledande for kompetensutvecklingsplanen. Flera kompetenshojande insatser
har i verksamhetsomradet genomforts under dret, bade mer grundldggande baskunskap
men &dven specialistkunskap som behovs hos vissa verksamheter. En viktig del i
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implementeringen har under hosten varit att presentera processen i forvaltningen och
identifiera hinder och méjligheter. Kunskapen om vald och valdsutsatthet &r varierad hos
verksamheternas medarbetare och det finns en osdkerhet kring hur véald ska hanteras om
information om valdsutsatthet hos en enskild uppkommer. Att identifiera vald handlar inte
bara om att stilla fragan utan likval om att se och upptdcka, motivera till en kontakt och
forandring, informera samt veta vilka atgarder som behover vidtas. Dar skapar den
kartlagda processen avseende vald en struktur for socialsekreterare och okar
medvetenheten hela védgen ut till genomforandet. Flera kompetenshéjande insatser &r
planerade for 2023 och arbetet med att implementera och f6lja upp processen fortsétter. En
kommunovergripande strategi for att forebygga och motverka méns vald mot kvinnor och
vald i nédra relationer har arbetats fram under aret och implementeras 2023.

Arbetet med att synliggora stodet som kan ges och na fler valdsutsatta respektive
valdsutovare dr aktivt pagdende och sker bland annat genom att mottagningen informerar
om sitt arbete och har hog tillgéanglighet i intern och extern samverkan. Genom att
samarbetspartners kéanner till hur de pd ett enkelt satt far kontakt med mottagningsteamet
ar forhoppningen att na fler valdsutsatta och vdldsutdvare som inte ansoker om stod pa
egen hand. Fragor om vald stills i utredningar inom ekonomiskt bistdnd, missbruk och
socialpsykiatri. Den storre andelen stod till valdsutsatta och véldsutovare ges utan
bistdndsbedomning (ATV och Kvinnojour) varvid indikatorerna om inledda utredningar
inte dr relevanta matt pa omfattningen av socialtjanstens stod. Mojlighet finns att nd
socialtjansten via en e-tjanst och dar syns en tkad anvandning men den behover utvarderas
och bli mer kdnd. Arbete pagar med att fa till en lokal 6verenskommelse med polisen for att
na fler valdsutdvare. Aktivitet pdgdr i mottagningsteamet for att systematiskt kunna folja
upp och utvdrdera verksamheten. Planering dr paborjad for att nd ut med information om
aktuellt arbete samt aktiviteter i samband med t.ex. olika uppmaérksamhetsveckor, detta
arbete kommer fortsdtta under 2023. Under 2023 kommer dven forvaltningens hemsida ses
over med syfte att nd ut med information pa ett bittre och lattillgdangligare sétt

VO Barn och familj

Samlad bedéomning: Kompetensplan har tagits fram for den generella kompetensen for
medarbetare inom samtliga processer. Bedomningen &r att det finns en plan f6r hur malet
ska uppnads och flera enheter har genomfort kompetenshsjande insatser eller dr pa gang
utifran plan.

Atgard: Under T1 2023 fortsitta med implanteringen av processen inom
verksamhetsomrddet samt kartldgga den kritiska kompetensen/t spetskompetens hos olika
yrkesroller inom delprocesserna utifrdn processerna i verksamhetsomradet. Genomfora
kompetenshojande insatser i enlighet med kompetensplanen under T2 och T3.

Indikatorer

SOC - Sékerstilla kompetens gillande vald i nédra relation

SOC - Na fler valdsutsatta

SOC - Na fler valdsutovare

SOC - Bidra till sppenhet och kunskap genom informationsinsatser
SOC - Utveckling av digitala arbetssatt

SOC - I hogre grad Identifiera valdsutsatthet
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Utvecklingsomréade - Oka riskmedvetenhet och beredskap for 6kad
patientsékerhet

Syftar till att 6ka riskmedvetenheten déar analys av scenarier 6kar forutsidttningarna for god
beredskap och framforhallning. Identifiera och analysera risker med den organisatoriska
uppdelningen av Kalmar kommuns héalso- och sjukvard. Sékerstdlla att halso- och
sjukvardsverksamheten klaras med god patientsdkerhet genom att
patientsdkerhetsperspektivet finns med i planering, konsekvensanalys samt
prioriteringsbeslut.

I maj 2022 fattades beslut i omsorgsndamnden samt socialnamnden om en gemensam HSL-
organisation. Beslutet innebdr att den hélso- och sjukvdrd som bedrivs med
organisationstillhorighet pa socialférvaltningen flyttas dver till omsorgsforvaltningen fran
den 1 januari 2023.

Orsak: Utifran de krav som stélls pa en vil fungerande halso- och sjukvard inom den
kommunala verksamheten, omstéllningen till Ndra vard samt de utmaningar som ligger i
savdl nutid som framtid bedomer socialférvaltningen och omsorgsforvaltningen att en
samlad hélso- och sjukvard ger de bédsta forutsdttningarna for att mota bade krav och
utmaningar samt skapa en god vard och omsorg utifran Socialstyrelsens
kvalitetsdimensioner.

Atgird: En gemensam hilso- och sjukvérdsprocess ska tas fram for att tydliggora
overenskomna arbetssdtt. HSL-teamets dagliga patientarbete giller fortsatt gentemot
socialforvaltningens malgrupper i form av teambaserat arbetssatt.

Indikatorer

SOC - God vard och omsorg genom samordning av SOC och OMS hélso-
och sjukvard

Socialndmndens vard och omsorg ska vara tillgénglig och ges i rimlig tid. Ingen ska behova
vanta oskdlig tid pd den vard eller omsorg som hon eller han har behov av.

Fokus dr andamalsenliga och effektiva ledtider.

Ansvarig Bedomning

Camilla Freedeke tAh

Fokus pa att ge snabb tillgang till stodinsatser har haft en mycket god utveckling under aret.
Inom alla tre utvecklingsomraden har mdlen uppnatts. Ingen tillhtrande indikator har ett
"ej acceptabelt resultat".

Indikatorer utan utvecklingsomraden
SOC - Beslut inom skilig tid

24



SOC - Verkstillighetstid antal dagar fran beslut till insats
SOC - Utveckling av digitala arbetssétt

Utvecklingsomrade - Barn, unga och foraldrar ska fa stod i ett tidigare
skede

Vi ska arbeta forebyggande och med tidiga insatser genom att tka var tillganglighet

VO Barn och familj

Inom processen Trygga, sdkra och stodja barn och ungas levnadsvillkor dr den samlade
bedomningen av utvecklingsomrddet Barn, unga och foraldrar ska fa stod i ett tidigt skede,
mycket positivt.

Malet att tid fran beslut till pdborjad insats understiger 5 veckor (35 dagar) dr uppnatt.
Genomsnittet dr 21 dagar for 2022.

Madlet att antalet fordldrar som fatt stod via fordldraskapsstodsgrupper ska vara fler &n 2021
(96 st) dar uppnatt. Resultat visar att 263 personer genomgatt ndgon typ av
fordldrautbildning i grupp.

Nya Rdd och stodenheten har hog tillganglighet for insatser utan foregdende
behovsprovning och nar fler familjer dn tidigare, och stodet upplevs som positivt.
Filtenhetens arbete med att 6ka sin ndrvaro och informera om stéd som kan ges bedoms
ocksd ha haft en positiv effekt. Nya arbetssidtten SSPF och Tillsammans for barnen &r nu
implementerade samverkansmodeller pa alla grundskolor i kommunen.

De senaste arens utvecklingsarbete har gett goda resultat. Delprocesserna samverkar
effektivare for att insatser ska paborjas skyndsamt och matchas utifran behov och utforare.
Arbetet med tydligare genomforandeplaner, malstyrda reflektioner i dokumentationen
hjdlper insatserna att med fokus pa malen arbeta effektivare i pdgdende insatser.
Matchningen med rétt insats i rédtt tid hjélper insatserna att anvidnda sina resurser
effektivare.

Deltagande i fordldrastodsgrupper okade markant i forhdllande till foregaende ar.
Utbildnings och samverkanssatsningar mellan huvudmén har bidragit till det goda
resultatet. Utmaningar framdt ar att kartlagga behovet hos specifika fordldragrupper som
fordldrar med egna behov/diagnoser som ADHD och autism for att 6ka tillgéangligheten.

Flertalet aktiviteter for att ka nojdheten av stod, upplevelse av trygghet i sitt omrdde och
veta var man vinder sig for att fd stod har genomforts under dret. Utmaningen for
kommande &r &r att vanda den negativa trend kring socialtjanstens roll frdn en socialtjanst
som "tar barn" till en socialtjanst som ger stod.

Implementeringen av SSPF och har lett till att arbetet i samverkan med skolor och polis har
kommit igdng bra och kommer fortsatta att utvecklas kommande ar genom utvarderingar
pa individnivd. Tillsammans foér barnen har varit igdng pa kommunens alla grundskolor
under host/vinter. En ny enhet for Rad och Stod har startat upp som bland annat ansvarar
for samverkansarbetet. Genom att samla enheterna som ska tidigt upptdcka behov och
erbjuda stod till barn och forédldrar under samma enhetschef, bedoms mojligheten att 5ka
effekten av tidiga insatser som positiv under kommande ar.
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Indikatorer

SOC - Insats inom skalig tid

SOC - Fler far stod gm fordldraskapsstodgrupper

SOC - Upplevelse av stod utan ind. behovsprévning

SOC - Ungdomar kdnner trygghet

SOC - Barn och unga vet var man kan fa stod -

SOC - Barn i riskzon far stod for att forhindra brottslighet, drogmissbruk
och riskbeteende

SOC - Battre tillgang till tidiga insatser for barn

Utvecklingsomrade - Beslut inom skalig tid

Vi utreder varje individs behov sa enkelt snabbt och kostnadseffektivt som mojligt utan att
rattssdkerheten eftersitts. Den som ansoker om stdd ska fa beslut inom skalig tid

Moijliggora for personer med funktionsnedsittning att leva som andra

Den samlade bedémningen av utvecklingsomrddets indikatorer Skalig véntetid och IBIC
styr vart arbete - etablerat arbetssétt i bedomning av behov &r att trenden &r positiv och att
malvarden kan sdgas vara uppnadda.

Orsaken till den positiva trenden dr att ett systematiskt arbete med atgarder under flera ér
nu ger resultat.

Atgzird for att halla i den positiva trenden &r att fortsitta ha fokus pa att beslut ska fattas s&
skyndsamt som méjligt. Under 2023 kommer utredningstiden f6ljas som ett processmatt och
fortlopande arbete med stindiga forbattringar kommer att ske for att effektivisera
handlaggningen med bibehallen rattssdkerhet.

Indikatorer
SOC - Beslut inom skalig tid

SOC - Individens behov i centrum styr vart arbete - Etablerat arbetssétt
IBIC i bedomning av behov

Utvecklingsomrade - Skalig vantetid till daglig verksamhet

Kartlaggning sker sa enkelt, snabbt och kostnadseffektivt som méjligt. Vantetiden for en
plats inom daglig verksamhet ska forkortas

Mojliggora for personer med funktionsnedséttning att leva som andra

Den samlade bedémningen av indikatorerna inom utvecklingsomradet, skalig vantetid till
daglig verksambhet, visar pd en positiv trend.

Viéntetiden till daglig verksamhet har minskat ytterligare och &r i det narmaste pa malvérde.
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Dygnskostnaden for daglig verksamhet ligger pa samma niva som foregaende ar.

Brukarundersokningen visar att resultatet &dr jamforbart med foregdende
brukarundersokning men med en 6kad svarsfrekvens.

Omradet ndr inte malvardet topp 30 for en meningsfull sysselsédttning, men resultatet dr fullt
jamforbart med liknande kommuner.

Andelen avbrott under T3 har fortsatt en positiv trend.
Orsak:

Véntetid till daglig verksamhet minskar genom ett aktivt arbete med matchning av behov
mot tillgdnglig verksamhet. Ett omstéllningsarbete dr pdborjat for att tydliggora for
brukaren vad hen kan férvinta sig av sin verkstallighet.

Fortsatta tgarder:

Kartlaggning av matcha-processen genomfors. Ett utvecklingsarbete har startats for att
verka for fler platser inom daglig verksamhet/sysselsittning, vilket ska medfora en hogre
flexibilitet.

Indikatorer

SOC - Skilig vantetid

SOC - Meningsfull DV /sysselsidttning - farre avbrott

SOC - Brukarundersdkning - DV/sysselsadttning uppfattas som viktig
SOC - Dygnskostnad daglig verksamhet
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Bilaga 2

Driftredovisning, tkr 2022

Budget Utfall Avvikelse
Verksamhet

| |

LEDNINGS- O STODFUNKTIONER 68 470 48 359 20111
NAMNDSVERKSAMHET 1775 1642 133
ALKOHOLTILLSYN 294 259 35
VARD OCH OMSORG Sol & HSL 578 633 -55
BOSTAD SARSK.SERV LSS VUXEN 2781 -4 535 7316
PERSONLIG ASSISTANS 391 -4737 5128
KORTTIDSVISTELSE 183 -111 294
DAGLIG VERKSAMHET 1983 2232 -249
BEMANNINGSSERVICE 2759 3392 -633
OVR INSATSER LSS 2444 698 1746
INSATS T PERS M FUNKTNEDS SOL 2338 1060 1278
INSTVARD VUX MISSBRUK 215 205 10
INSTVARD BARN OCH UNGDOM 54 62 -8
OPPNA INSATSER VUX MISSBR 258 307 -49
OPPNA INSATSER BARN, UNGA 441 377 64
GEMENSAMT 51976 46 874 5102
BARN o FAMILJ 212 293 224 923 -12 630
Gemensamt barn o familj 13 665 13 841 -176
GEMENSAMT 13 665 13 841 -176
Trygga, sdkra o stédja barn o ungas levnadsvillkor 142 859 155 586 -12 727
INSTVARD BARN OCH UNGDOM 26720 33029 -6.309
FAMILIEHEMSV BARN O UNGA 57 902 69 063 -11161
OPPNA INSATSER BARN, UNGA 30153 27414 2739
OVRIG VUXENVARD 3829 4156 -327
FAMILIERATT 931 877
GEMENSAMT 23324 22686 638
FLYKTINGMOTTAGANDE 0 -1639 1639
Sdkra o fora fram barnets ratt 3979 3757 222
FAMILIERATT 3979 3757 222
Mojliggora utveckl hos barn o unga m funktionsnedsattn 51790 51739 51
BOSTAD BARN O UNGA LSS 12024 12 895 -871
KORTTIDSVISTELSE 24 885 24704 181
OVR INSATSER LSS 12333 12023 310
GEMENSAMT 2548 2117 431
FUNKTIONSSTOD VUXEN 376 640 381119 -4 479
Gem k o m med funktionsn att leva som andra 19 287 19 227 60
GEMENSAMT 18582 18 900 -318
PERSONLIGA OMBUD 705 327 378
Mojliggora f kvinnor o man m funktionsn att leva som andra 357 353 361 892 -4 539
BOSTAD SARSK.SERV LSS VUXEN 187 978 195 753 7775
PERS ASS ENL LSS OCH SFB 76014 74936 1078
DAGLIG VERKSAMHET LSS 78178 76 036 2142
OVRIGA INSATSER LSS 1570 1648 -78
INSATS T PERS M FUNKTNEDS SOL 7032 6912 120
GEMENSAMT 6581 6 607 -26
ARBETSMARKNADSATGARDER 0 0 0




Bilaga 2

Driftredovisning, tkr 2022

Utfall Avvikelse
Verksamhet

HALSO- OCH SJUKVARD 18 322 19128 -806
Tillgodose behov av hilso- o sjukvard 18 322 19128 -806
VARD OCH OMSORG Sol & HSL 16 625 17 483 -858
GEMENSAMT 1697 1645 52

VUXEN 234 445 247 168 -12723
Gemensamt vuxen 13930 12 356 1574
OPPNA INSATSER 500 276 224
EKONOMISKT BISTAND 85 30 55
GEMENSAMT 13345 12 050 1295

Mojliggora ett liv fritt fr riskbruk, missbruk o beroende 34 937 45 812 -10 875
INSTVARD VUXN MISSBRUKARE 12 259 20739 -8 480
OPPNA INSATSER VUX MISSBR 18 947 22085 3138
GEMENSAMT 3731 2988 743

Verka for att vuxna m psykisk funktionsn kan leva som andra 134 527 134 688 -161
BOSTAD SARSK.SERV LSS VUXEN 92271 93611 -1340
DAGLIG VERKSAMHET 203 213 -10
INSATS T PERS M FUNKTNEDS SOL 38112 37241 871
GEMENSAMT 3941 3623 318

Framja sjalvforsérjning 50 151 53711 -3 560
OVRIG VUXENVARD 1005 1009 -4
EKONOMISKT BISTAND 43315 47 287 3972
GEMENSAMT 5831 5442 389
FLYKTINGMOTTAGANDE 0 27 27

Mojliggora nara relationer fria fran vald 900 602 298
OVRIG VUXENVARD 900 602 298

910 170 920 697 -10 527




Verksamhetsmatt/Nyckeltal LSS

Antal verkstédllda beslut

Boendestod Sol
Personlig assistans SFB
Personlig assistans LSS
Ledsagarservice LSS
Kontaktperson LSS
Avl6sarservice LSS
Livsforing i 6vr SoL
Korttidsvistelse LSS
Korttidstillsyn LSS
Bostad barn o ungdom LSS
Bostad vuxna LSS
Sarskilt boende Sol

Daglig verksamhet LSS

Sysselsattning SoL

Forandr
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+2

+1

+4
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-8
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Inledning

Socialstyrelsens foreskrift och allmédnna rad (SOSFS 2011:9) om ledningssystem for
systematiskt kvalitetsarbete foreskriver att vardgivare samt den som bedriver
socialtjanst eller verksamhet enligt LSS ansvarar for att det finns ett ledningssystem
for systematiskt kvalitetsarbete. Ledningssystemet ska anvéandas for att fortlopande
utveckla och sdkra verksamhetens kvalitet. Ledningssystemet ska stodja
verksamhetens arbete med att planera, leda, kontrollera, félja upp, utvéardera och
forbattra verksamheten.

Samma foreskrift foreskriver att arbetet med att utveckla och sdkra kvalitet ska
dokumenteras och att det varje ar bor uppréttas en kvalitetsberéttelse (Kap. 7 SOSFS
2011:9). Av kvalitetsberattelsen bor det framga:

- hur arbetet med att systematiskt och fortlopande utveckla och sdkra
verksamhetens kvalitet har bedrivits under féregdende kalenderar

- vilka atgarder som vidtagits for att sikra verksamhetens kvalitet och

- vilka resultat som uppnatts

Kvalitetsberittelsen ska ha en sddan detaljeringsgrad att det gar att bedoma hur detta
arbete har bedrivits i verksamhetens olika delar samt att informationsbehovet hos
externa intressenter tillgodoses.

Berittelsen bor hallas tillganglig for den som 6nskar ta del av den.
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SAMMANFATTNING AV KVALITETSARBETE 2022

Nedan foljer en sammanfattning av delar av det arbete och de atgarder som vidtogs
under 2022, med avsikt att stdrka och forbattra kvaliteten i socialforvaltningens
verksambhet:

- faststilld strategi for processorientering som syftar till att bidra till fortsatt
utveckling av styrning och ledning mot 6kad kvalitet

- stdrkt systematik och stod for ett riskbaserat arbetssétt pa individniva

- okad svarsfrekvens i brukarundersckningar (790 svar)

- Overenskomna arbetssitt for hur forvaltningen arbetar med vald med syfte att
uppmarksamma och hantera valdet dédr det uppstar (Att mojliggora néra
relationer fria fran vald)

- Overenskomna arbetssdtt for hur forvaltningen arbetar for att “Framja
sjdlvforsorjning”

- oOverenskommet arbetssdtt for hur forvaltningen arbetar for att
“Framgangsrikt rekrytera, stodja och behalla familje- och nédtverkshem”

- overenskommet arbetssétt for hur forvaltningen arbetar for att ”Sorja for ett
vardigt avslut efter doden”

- overenskommet arbetssétt for hur forvaltningen arbetar for att “Prioritera och
besluta om digitala arbetssatt”

- forbattringsarbete for battre matchning av beslut om daglig verksamhet for
att forkorta verkstéllighetstid samt minska antalet ”ej verkstallda beslut”

- paborjat processarbete for stodprocesserna for dndamalsenliga lokaler,
logistik samt bemanning

- genomforande av kompetenshdjande insatser genom det “Pedagogiska
ramverket” - ca 120 medarbetare har certifierats inom funktionshinder-
omrddet (vuxen och barn)



GRUNDLAGGANDE FORUTSATTNINGAR FOR KVALITET

Enligt SOSFS 2011:9 2 kap 1§ definieras kvalitet genom att en verksamhet uppfyller
de krav och mél som géller for verksamheten enligt aktuella lagar och foreskrifter
samt beslut som fattats med stod av dessa. Den som bedriver verksamhet ska ta reda
pa vad som ér kvalitet for just den verksamheten.

Socialforvaltningen har dérfor overgripande valt att definiera att kvalitet inom
socialforvaltningen uppnas:

v" nir behovet hos dem vi finns till for tillgodoses och forvantningar infrias pa
ett kostnadseffektivt sitt samtidigt som krav och intentioner i lagar och mal
uppfylls

v' nér det sociala arbetets innehall praglas av evidensbaserad praktik och
standiga forbattringar

Ett vedertaget satt att se pd och arbeta med kvalitetsutveckling illustreras i figuren
nedan (hornstensmodellen). Modellen faststéller vilka virderingar som anses vara
viktiga for ett framgangsrikt kvalitetsarbete. Socialférvaltningen har valt att anvénda
denna modell som utgdngspunkt i sitt kvalitetsutvecklingsarbete.

Arbeta med processer Arbeta med standiga
forbattringar

Satt de vi finns
till fér i centrum

Skapa forutsattningar
(o] §

Basera beslut pa fakta
delaktighet

Utveckla ett engagerat ledarskap

Engagerad ledning och tydlig styrning

SOSES 20119, 3 kap. 1-3 §

Kalmar kommun har ett gemensamt kvalitetsledningssystem som ér certifierat
enligt ISO 9001 och ISO 14 001. Socialndmnden arbetar med att leva upp till
Socialstyrelsens foreskrift om ledningssystem framst inom ramen for
kommunens gemensamma kvalitetsledningssystem.

Socialforvaltningen har ett fortydligande dokument som beskriver ledningssystemet
“Socialforvaltningens ledningssystem for kvalitet - ett beskrivande ramverk”.
Ramverket syftar till att tydliggora vad ledningssystemet bestar av och hur det ska



anvdndas och ddarmed underlétta forstaelsen for hur vi behdver arbeta systematiskt
med att hela tiden sdkra och forbéttra var kvalitet.

Genom processorienteringens mojligheter att forstd, leda och standigt forbattra vara
verksamheter agerar ledningen forebild samt engagerar till, och méjliggor forandring
och utveckling.

Uppdrag, krav och mal for socialndmnden
I Socialtjanstlagen, Lagen om stod och service till vissa funktionshindrade samt i
Halso- och sjukvérdslagen anges att verksamhet som bedrivs enligt dessa lagar ska
vara av god kvalitet. Enligt Socialstyrelsens foreskrifter om ledningssystem for
systematiskt kvalitetsarbete ska socialnamnden uppnd kvalitet genom att uppfylla de
krav och mal som giller f6r verksamheten.

Socialstyrelsen har definierat begreppet ”god kvalitet” utifran aktuell lagstiftning for
omrddet med hjdlp av kvalitetsdimensioner. Dimensionerna tydliggor att
socialtjanstens verksamhet ska vara kunskapsbaserad, individanpassad, sdker,
tillganglig, effektiv och jamlik for att kunna sdgas uppna god kvalitet.

Socialndmndens malstyrning &r ett av de viktigaste redskapen for att sdkerstélla att,
samt folja upp hur, namnden lever upp till de redan givna kraven i lagstiftningen och
diarmed de uppgifter som getts nimnden via kommunfullméiktiges reglemente.
Eftersom kvalitetsdimensionerna som beskrivits ovan ger nimnden denna moijlighet,
beslutade nimnden 2016 att lata dessa kvalitetsdimensioner utgora socialndmndens
mal.

Att styra Socialforvaltningens mangfacetterade verksamhet med gemensamma mal
ger socialndimnden mdjlighet att hélla ihop ndmndens uppdrag och skapa samsyn
inom forvaltningen. For att ytterligare forstdarka detta och for att knyta ihop och
integrera de olika styrande delarna anvander socialférvaltningen ett visionshus.
Visionshuset syftar till att visualisera socialndmndens roll i kommunen och i visionen
”Ett Kalmar for alla”. En bédrande del i visionshuset dr socialndmndens mal vilka
utgor byggstenarna for hur uppdraget ska fullgéras med stravan mot visionen. Hur
arbete med malen ska ske beskrivs i verksamhetsplanen,

Socialndmndens mal &r i sig inte mdtbara, sa for att médta maluppfyllelse och for att
kunna folja resultat, kopplas utvecklingsomraden och indikatorer till mdlen. Med
dessa ges naimnden mojlighet att styra och rikta in sig pa specifika utmaningar eller
identifierade forbadttringsomraden. Uppfoljning av utvecklingsomrdden och
indikatorer ger en sammanvédgd bild av hur nimndens maluppfyllelse ser ut.
Eftersom det dar med hjdlp av utvecklingsomradena och indikatorerna som
ambitionen kan hdjas och kontinuerlig utveckling forverkligas, kan maluppfyllelsen
i de sex langsiktiga kvalitetsmalen, se olika ut fran &r till ar.

Verksamhetsplanen f6ljs upp och rapporteras till namnden och kommunledningen
tertialvis.

Fullmaktigemdlet om upplevelsen av socialtjanstens stod, bedoms 2022 vara delvis
uppfyllt, da ett stort och sdkert svarsunderlag i brukarundersokningarna visar pa att



socialtjanstens stod i Kalmar upplevs ha god kvalitet, &ven om malet att vara bland

de 30 hogst rankade kommunerna inte uppfylls.

Nedan foljer en koncentrerad sammanstillning 6ver socialndmndens méaluppfyllelse
for de sex langsiktiga nimndsmal som fullméktigemalet brutits ner med.

Mal

Kommentar

Socialnamndens vard och omsorg ska vara
kunskapsbaserad.

Vdrden och omsorgen ska baseras pd bdsta tillgdngliga
kunskap och bygga pd bdde vetenskap och beprévad
erfarenhet.

Fokus ar implementering av evidensbaserade metoder och
systematiska arbetssatt och uppfoljning for att starka
verksamhetens kompetens i att bedriva en evidensbaserad praktik
dar den basta tillgangliga kunskapen, den professionelles expertis
och den berdrda personens situation, erfarenhet och 6nskemal vags
samman.

Utvecklingen mot en alltmer kunskapsbaserad
vard och omsorg &r god. | ett av
utvecklingsomradena uppnas malvardet.
Trenden ar over lag positiv fransett
utvecklingsomradet som ror att starka analys,
larande och utveckling for okad
patientsakerhet som inte kunnat prioriteras
under aret. Malet ar delvis uppnatt.

Socialnamndens vard och omsorg ska vara saker.

Varden och omsorgen ska vara sdker. Riskforebyggande
verksamhet ska foérhindra skador. Verksamheten ska ocksa
prdglas av rdttssdkerhet.

Fokus ar rattssakerhet, brukar- och patientsakerhet och att starka
verksamhetens riskbaserade tankande.

Utvecklingsomraden har rort
patientsakerhet och barns forhallanden vid
placering. Det ar framst oplanerade avbrott
av placeringar som bidrar till resultaten.
Daremot noteras en positiv utveckling av
patientsakerheten. Malet ar delvis uppnatt.

Socialnamndens vard och omsorg ska vara
individanpassad.

Vdrden och omsorgen ska ges med respekt for individens
specifika behov, forvidntningar och integritet. Individen ska
ges mojlighet att vara delaktig.

Fokus ar att bedriva en flexibel och behovsstyrd vard och omsorg
dar den enskildes delaktighet och behov ar en barande del vid bade
bedomning, beslut, planering, genomforande och uppfoljning.
Fokus ska ocksa vara att tillsammans med den enskilde anpassa och
utforma insatser sa att de starker den enskildes formaga att leva
ett sjalvstandigt liv.

Arbete med att genom delaktighet och
medskapande gora varden och omsorgen
alltmer individanpassad har varit
framgangsrikt under aret. Malvardena for
de tre utvecklingsomradena for att starka
individanpassningen har uppnatts. Malet ar

uppfyllt.

Socialnamndens vard och omsorg ska vara effektiv.

Vdrden och omsorgen ska utnyttja tillgdngliga resurser pd
bdsta sdtt for att nd uppsatta mdl.

Fokus ar hog kostnadseffektivitet genom att standigt forbattra och
utveckla kvaliteten i vara arbetssatt samt ta vara pa
digitaliseringens mojligheter.

Arbetet har fokuserats pa att fa foraldrar
att samarbeta vid vardnadstvister,
kostnader for korttidsvistelser for barn och
unga samt okad sjalvstandighet for vuxna
med funktionsnedsattning. Utvecklingen har
varit god forutom vad galler kostnaderna
for korttidsvistelse. Malet ar delvis uppnatt.

Socialnamndens vard och omsorg ska vara jamlik.

Vdrden och omsorgen ska tillhandahdllas och férdelas pa
lika villkor for alla.

Fokus ar halsa pa lika villkor och jamstalldhet mellan kvinnor och
man, flickor och pojkar.

Aven om alla indikatorer kopplade till
utvecklingsomradena inte ar uppfyllda i alla
delar, bedéms malet om en jamlik vard
sammantaget som gront med anledning den
positiva utveckling som praglat bada
omradena.

Socialndmndens vard och omsorg ska vara
tillganglig.

Vdrden och omsorgen ska vara tillgdnglig och ges i rimlig
tid. Ingen ska behova vinta oskdlig tid pd den vard eller
omsorg som hen har behov av.

Fokus ar andamalsenliga och effektiva ledtider.

Fokus pa att ge snabb tillgang till
stodinsatser har haft en mycket god
utveckling under aret. Inom alla tre
utvecklingsomraden har malen uppnatts.
Ingen tillhorande indikator har ett "ej
acceptabelt resultat”. Malet ar uppnatt.




Organisation och ansvar

SOSES 2011:9, 7 kap. 2 § p 1

Det dr alltid vardgivaren eller den som bedriver socialtjanst som har ansvaret for att
det finns ett ledningssystem. Kvalitetsledningssystemet ska integreras med de
befintliga systemen for budget och verksamhetsplanering som ndimnden har. Men
kvalitet dr ocksa ett personligt atagande, dar varje chef och varje medarbetare ytterst
har att ansvara for kvaliteten i sitt eget arbete. De enskilda medarbetarna &r en viktig
tillgdng i arbetet med att kvalitetssdkra verksamheten (SOSFS 2011:9 6 kap 1-3 §). Som
stod i att sikra och utveckla kvalitet finns olika stodfunktioner inom t ex
verksamhetsutveckling, ekonomi, IT och HR. I varje forvaltning inom Kalmar
kommun finns ocksd en kvalitetsledare med sarskilt ansvar for kvalitet.

Arbeta med processer

Arbeta med processer

Enligt Socialstyrelsens foreskrifter om ledningssystem for systematiskt S
kvalitetsarbete ska socialndmnden anpassa ledningssystemet till

verksamhetens inriktning och omfattning. Det ska bestd av de processer

och rutiner som behovs i verksamheten for att sikra verksamhetens

kvalitet. Processerna och rutinerna &r ledningssystemets grundldggande delar.

Socialforvaltningen har sedan 2018 en sammanhallen struktur f6r hur férvaltningen
arbetar med processorientering, det vill sdga hur férvaltningen kartldgger, styr och
leder verksamheten med hjélp av processer.

Utgdngspunkten for vilka processer som behovs for att sdkerstilla verksamhetens
kvalitet &dr socialforvaltningens huvudprocess. Under denna finns atta nedbrutna
huvudprocesser. Med start i “varfor finns vi till” har forvaltningen definierat sina
viktigaste processer.

Alla processer foljs upp arligen enligt en systematik som synliggor processens behov
av forandringar och forbittringar. Behov av utveckling dokumenteras och prioriteras
pa ett strukturerat sitt och utgor grund for utvecklingsarbete inom processen.

Processernas prestanda médts med hjdlp av indikatorer i verksamhetsplanen.
Indikatorerna tas fram, forutom med styrning utifran malen, med utgdngspunkt i
processernas styrande vérden, resultat, analyser och riskbedomningar innevarande
ar.

Processkartorna finns, tillsammans med rutiner och 6vriga styrande dokument,
tillgangliga i kommunens digitala verksamhetshandbok.

Arbeta med standiga
farbtringar

Arbeta med stiandiga forbattringar

Standiga forbattringar av arbetssdtten dr en av de barande principerna i
processorienteringen. Det systematiska forbattringsarbetet som bestar
av; riskanalyser, egenkontroll och utredning av avvikelser utgor viktiga
underlag for vilka behov av férandringar i processerna som behovs for att uppna god



kvalitet. Det systematiska forbéattringsarbete som bedrivits under 2022 redovisas
langre fram i denna rapport.

Basera beslut pa fakta

En grundldggande forutsattning for god kvalitet &r att det finns tillrackligt SRS
med personal som har adekvat kompetens och goda forutsittningar att
utfora sitt arbete. Forvaltningens processer dr utformade for att leva upp till
lagar och andra krav. For att god kvalitet ska uppnas ska personalen arbeta i enlighet
med faststdllda processer och rutiner som ingar i ledningssystemet.

Omvérldsbevakning sker strukturerat for att vid behov kunna stédlla om och méta
forandrade krav och behov. Uppfoljning av insatser och resultat som underlag for
beslut dr avgorande for att bibehalla och forbéttra kvalitet. Uppfoljningen maste ske
pa alla nivder med start hos den enskilde individen vidare pa grupp- och systemniva.

De vi finns till for i fokus

Processynsittet innebédr att man definierar sin verksamhet utifrdn dem man

finns till for och hur deras behov kan tillgodoses i gransoverskridande
samverkan i processer snarare &dn i stuprorsutformade funktioner. Eftersom

en framgangsrik process borjar i ett behov och slutar med att det behovet &r
tillgodosett, innebdr processynsittet en majlighet att skapa varde for dem vi finns till
for. Processynsittets centrala varderingar &r att:

e ha kundfokus genom att se pd verksamheten utifrdn och in

e ha en positiv ménniskosyn och utga fran att alla kan och vill bidra
e tdnka proaktivt och arbeta forebyggande och forutseende

e helheten &r storre &n summan av delarna

Brukarundersokningar, synpunkter och klagomal &r viktiga mojligheter for oss att
sdtta den vi finns till f6r i fokus. Det &r ett sdtt att ringa in behov och se var verksamhet
utifran-och-in.

Skapa forutsattningar for delaktighet

D
Med processorientering kan man uppna ett effektivt och engagerat Skapa orustningar

delaktighet

samarbete Over verksamhets- och organisationsgréanser for att
tillgodose de behov som de vi finns till f6r har, pa ett vardeskapande
sdtt. Genom socialndmndens processorientering ges medarbetare en storre mojlighet
att medverka i kvalitetsarbetet. En 6kad delaktighet ger en storre tydlighet och ett
storre engagemang i att skapa samsyn kring vilka arbetssidtt som ska rdda och vad
som fungerar i det dagliga arbetet med klienterna/brukarna.



Tydliga 6verenskomna arbetssadtt med utgdngspunkt i krav, behov och 6nskemal gor
det ocksd ldttare for personal att identifiera ndr nagot avviker och ddrmed kan leda
till kvalitetsbrist.

For den enskilde dr genomforandeplanen det enskilt viktigaste verktyget for
delaktighet, sjalvbestimmande och medskapande i det stod som planeras och ges.

SYSTEMATISKT FORBATTRINGSARBETE 2022

SOSFS 2011:9, 5 kap. 7 kap. 2 § p 1

Systematiskt forbattringsarbetet bestdr av; riskanalyser, egenkontroll, utredning av
avvikelser, forbdttrande atgarder i verksamheten och forbittring av processer och
rutiner. For att sdkerstilla att ledningssystemet dr andamadlsenligt uppbyggt for att
planera, leda, kontrollera, folja upp, utvardera och forbattra verksamheten kravs ett
fortlopande systematiskt forbéttringsarbete.

.........

Jobba utfran framtagna

- Rapportera avvikelser
Ta emot synpunkter och /
kiagomal ’

sssss

Visualisering av socialforvaltningens ledningssystem

Kvalitetsberattelsen ska beskriva hur forbéttringsarbetet bedrivits under foregaende

kalenderar, vilka atgdarder som vidtagits for att sdkra verksamhetens kvalitet samt
vilka resultat som uppnatts.

Forebygga brister genom riskhantering

SOSFS 2011:9 5. 1§

Den som bedriver socialtjanst eller verksamhet enligt LSS, ska fortlopande identifiera
hiandelser som, om de intrdffar, skulle kunna leda till att verksamheten inte kan leva
upp till de krav och méal som stélls i lagar och andra foreskrifter.

Aven ISO 9001:2015 och 14 001:2015 foreskriver ett riskbaserat ténkande.
Standarderna stdller krav pd organisationen att forstd sina forutsittningar och
bestimma risker som underlag for planering. Det innebar att riskbaserat tankande
ska tillampas ndr processer for kvalitetsledningssystemet planeras och infors.
Kvalitetsledningssystemet syftar i mangt och mycket, i sin helhet, till att fungera som
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ett forebyggande verktyg. Ett riskbaserat tdnkande handlar om att forebygga att
negativa handelser intréffar eller blir allvarliga.

Socialforvaltningen arbetar pa flera olika sétt med att identifiera risker och férebygga
att de intréffar. Vid behov gors riskanalyser pd individniva i verksamheterna.

I samband med att socialforvaltningen kartldgger sina processer identifieras risker for
att processen inte ska kunna leva upp till de styrande viardena i processen. I den arliga
uppfdljningen av processerna foljs risker upp och stéllning tas till om nya risker
uppkommit. Under 2022 har ett storre fokus lagts pa processens risker vid de arliga
uppfoljningarna.

Det arbete som é&r gjort med att bedoma och visualisera processers paverkan och
bidrag ur ett Agenda 2030 perspektiv ger nya och andra forutséattningar att bedoma
risker och méjligheter for en hallbar utveckling utifrdn en ekonomisk, social och
miljomassig dimension.

Riskanalyser gors ocksd med verksamhetsfokus i verksamheterna och pa
forvaltningsnivd i samband med allvarliga hiandelser eller forandringar. For risker
med hog sannolikhet och allvarlighetsgrad gors en handlingsplan for att forebygga
att risken ska intréffa.

Under 2022 har utvecklingsarbete fortgatt for att stiarka systematiken och stodet for
ett riskbaserat arbetssitt. Utvecklingsarbetet har under 2022 bedrivits i samverkan
med representanter frdn omsorgsforvaltningen. Under den forsta delen av 2022
testades processkartor och tillhorande stodjande mallar for riskanalysarbete pa
verksamhetsniva av en pilotgrupp. Testet ledde till beslut om att en fokusering av
riskbaserat arbete pa individniva skulle ske initialt. Hantering av riskanalyser pa
individniva sker i verksamhetssystemet Lifecare. Nya frastexter, stodmallar och
annat stodmaterial har tagits fram for att stodja detta arbete. Dessa testas och infors
under de forsta mdnaderna 2023. Stod for riskbaserat arbete pd verksamhetsniva
fokuseras under 2023.

Sakra kvaliteten genom egenkontroll

SOSFES 2011:9 5kap. 2§

Enligt Socialstyrelsens foreskrift ska socialndmnden genomftra egenkontroll.
Egenkontroll &r systematisk uppfoljning och utvérdering av den egna verksamheten
samt kontroll av att den bedrivs enligt de processer och rutiner som ingar i
ledningssystemet. Egenkontrollen ska goras med den frekvens och i den omfattning
som kravs for att sikra verksamhetens kvalitet. Socialforvaltningen genomfér olika
former av egenkontroll, t ex:

e Upprittande och foljsamhet av intern kontrollplan
e Arlig uppfélining av processer

¢ Intern- och externrevisioner

e Jamforelser och undersokningar

e Kvalitetsuppfoljningar
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Utover ovan egenkontrollerande aktiviteter gors ocksd ”Aktgranskning” och
“Journalgranskning” lokalt i varje verksamhet. Dessa dr mycket viktiga for att sdkra
att de vi finns till for far det stod och den hjélp de har rétt till, samt att rattssakerheten
uppratthalls genom korrekt dokumentation i handldggning och utférande av insats.
Avvikelser som upptdcks vid akt- och journalgranskning ska rapporteras som
avvikelser.

Nationella jamforelser

Socialforvaltningen deltar i bdde Oppna jamforelser och Kommunens kvalitet i
korthet (KKiK). Forutom redovisning av resultat vid tidpunkt for publicering,
anvander forvaltningen dessa uppgifter pa ett systematiskt siatt under de analysdagar
som alla chefer, stodfunktioner samt politiker &r involverade i. Vasentliga resultat
frdin denna typ av undersokningar tas pa sda sdtt med i kommande ars
verksamhetsplanering.

Resultat i Oppna jamforelser

Socialforvaltningen ldmnade 2022 in resultat i atta olika Oppna jamforelse-
undersokningar. Underlaget till drets resultat samlades in i januari till mars 2022.
Undersokningarna omfattade dessa omrdden:

missbruks- och beroendevard,

- ekonomiskt bistand,

- social barn- och ungdomsvard,

- vald i nédra relationer,

- stdd till personer med funktionsnedsattning LSS,

- stdd till personer med psykisk funktionsneds&ttning,

- motverka hemloshet och utestangning fran bostadsmarknaden,

- krisberedskap inom socialtjanst och kommunal hilso- och sjukvard

Socialstyrelsen publicerar varje dr faktablad som beskriver nagra av arets centrala
resultat pd nationell niva. Vid publicering sitter socialférvaltningen sina resultat i
relation till de centrala nationella resultaten. Av de 25 punkter som lyftes fram i 2022
ars redovisning hade Kalmar ett positivt, eller delvis positivt, resultat i 17 av
punkterna. Socialforvaltningen redovisar resultaten for nimnden samt publicerar en
kortfattad sammanfattning av resultaten i juni varje dr pa Kalmar kommuns
webbplats i samband med Oppna jamférelsers publicering nationellt.

Resultat i Kommunens Kvalitet i Korthet - KKiK

Kommunens kvalitet i korthet omfattar ca 170 kommuner. Undersokningen mdter
drygt 40 olika nyckeltal for att vdrdera kommuners prestationer inom tre olika
omraden. Omrddena &r Barn och unga (gdller enbart skola) Stod och omsorg
(socialtjanst inklusive dldreomsorg) samt Samhille och miljo. Socialforvaltningen
berdrs av sex av nyckeltalen. I Kolada (databas for kommuner och regioner) anges



resultaten i fargerna rott, gult och gront for att visa hur ett resultat forhéller sig till
den andra medverkande kommunernas resultat. De bésta resultaten far gron farg (25
procent), de simsta resultaten far rod farg (25 procent) och de i mitten far gul farg (50
procent). Det dr i sig ingen vardering av sjdlva resultatet. Fargsadttningen visar endast
om resultatet dr bra eller daligt i forhéllande till andra. I 2022 ars resultat redovisar
socialforvaltningen ett rott resultat. Det avser vantetid i antal dagar - boende LSS.

Vintetid i antal dagar — boende enligt LSS

Den genomsnittliga nationella vantetiden for erbjudet inflyttningsdatum i LSS-
boende dr 153 dagar (jamfort med 142 dagar 2021). Uppgifter saknas fran 200
kommuner. I Kalmar &r den rapporterade genomsnittliga véntetiden 243 dagar.
Spridningen mellan deltagande kommuner &r stor, allt fran 4 till 616 dagar. Kalmars
vantetid har 6kat sedan 2015 fram till 2019, da ett tydligt trendbrott skedde. 2021 ars
véntetid pd 361 dagar dr den registrerat langsta vi haft.

Stéd och omsorg

2018 2019 2020 2021 2022

Vaéntetid i antal dagar fran beslut till forsta erbjudna inflyttningsdatum avseende boende enl. LSS § 9.9, Il n 149 - 243
medelvirde

Jamférelse: Vantetid i antal dagar fran beslut till forsta erbjudna inflyttningsdatum avseende boende enl. LSS § 413 kommuner (ovagt medel) -
9.9, medelvarde
Ar: 2022
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Riket. Data saknas

Data saknas for 201 omraden

Kalmar har vid senaste rapporteringen av “ej verkstallda beslut” uppgett att det dr 16
personer som inte kunnat f4 sitt beslut om bostad enligt LSS verkstillt. Det beror pa
att det rader viss brist pa bostdder enligt LSS i Kalmar. Socialférvaltningen har
rapporterat till kommunledningen att socialnémnden bade behover ta och ges
mojlighet att uppfylla samhdillsplaneringsansvaret enligt socialtjanstlagen samt
fullgéra ansvaret att framja jamlikhet i levnadsvillkor och full delaktighet i
samhdllslivet for personer som é&r berdttigad LSS insatser. Malet skall vara att den
enskilde far mojlighet att leva som andra. I det ingdr att mota upp med anpassningar
och stod oavsett boende.

Brukarundersokningar

Varje 4r deltar Kalmar kommuns socialforvaltning i de nationella
brukarundersokningarna. Ndgra av fragorna utgoér matt i KKiK. Deltagande och
resultat dr viktiga delar av en kunskapsbaserad socialtjanst. Undersokningarna ger
kunskap om hur brukare upplever kontakten med och stodet fran socialtjénsten.
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Undersokningar genomfors inom omrddena funktionshinder, individ- och
familjeomsorg samt placerade barn och unga. Under 2022 deltog 180 kommuner i
brukarundersokning inom funktionshinderomrddet och 125 kommuner inom
individ- och familjeomradet.

Inom IFO-omréddet ska man kanna till att jamforelsen nationellt &r hogst osdker da
sammanstéllningen inte tar hdnsyn till om kommunerna genomfoért undersékningen
pa delar av eller inom hela verksamheten. I praktiken innebér det att en kommun som
genomfort undersokningen inom ett omrdde med sa fa svarande som fem personer
jamfors med en kommun som undersokt alla sina omrdden med ett hogt antal
svarande. Aven inom funktionshinderomrédet kan antalet svarande variera frén fem
och uppat vilket har stor paverkan pd jamforelsers relevans.

Socialforvaltningen i Kalmar &r en av de kommuner som fatt storst antal svar i bada
undersokningarna. Inom individ- och familjeomsorgen mottogs 393 svar och inom
funktionshinderomsorgen 397 svar.

Brukarundersoékning individ- och familjeomsorg (IFO)

Brukarundersokningen inom individ- och familjeomsorg har inriktning pa kontakten
med socialsekreteraren inom myndighetsutévningen. Den omfattar verksamhets-
omrddena social barn- och ungdomsvard, ekonomiskt bistdnd samt missbruks- och
beroendevard. Totalt deltog 125 kommuner i drets undersokning, och brukarna gav
totalt 10 000 svar.

I Kalmar genomférdes en malmedveten satsning pa att fa ett storre svarsunderlag dn
foregdende ar. Det lyckades da 393 personer svarade pd nagon av enkéterna jamfort
med 95 personer 2021.

Forbattrad situation

Jamférelse: Brukarbedémning individ- och familjeomsorg totalt - férbéttrad situation, andel (%) Alla kommuner (ovagt medel) -
Ar. 2022
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Riket: Data saknas
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Data saknas fér 165 omraden.

Resultatet dr forbattrat jamfort med foregaende ar. I ar upplever 73 procent att deras
situation har forbattrats sedan de fatt kontakt med socialtjanstens individ- och
familjeomsorg. 2021 var resultatet 62 procent.
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Brukarundersokning, funktionshinder

Brukarundersokningen riktar sig till vuxna personer med funktionsnedsittning inom
boende, boendestdd och daglig verksamhet/sysselsdttning enligt lag om stod och
service till vissa funktionshindrade (LSS) och socialtjanstlagen (SoL) samt personlig
assistans.

I drets undersokning deltog 180 kommuner. Totalt lamnade brukarna 38 000 svar. I
Kalmar genomfors brukarundersokningen vartannat ar gillande upplevelse av
boendet och vartannat ar gillande upplevelse av daglig verksamhet/sysselsdttning.
I &r har Kalmar mottagit 397 svar fran brukare med daglig verksamhet/sysselsittning
och/eller boendestdod. Nedan redovisas resultaten for frdgorna om trivsel och
inflytande, vilka 4r de frdgor som socialndmnden prioriterat under aret.

Trivsel - boendestod

Jamforelse: Brukarbeddmning boendestéd Sol - Brukaren trivs med sina boendestédjare,

andel (%)
Ar: 2022
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Resultatet dr forsamrat jamfort med forra undersokningen. I ar uppgav 83 procent av
de svarande att de trivs med sin boendestddjare. 2020 var resultatet 89 procent. Ingen
svarar att de inte trivs med sin boendestddjare.
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Trivsel - daglig verksamhet

Jamférelse: Brukarbedémning daglig verksamhet LSS - Brukaren trivs alltid pa sin dagliga
verksamhet, andel (%)/Kvinnor
Ar: 2022

Alla kommuner (ovdgt medel) v

Resultatet ar forbattrat jamfort med forra undersokningen. I r uppgav 89 procent av
de svarande att de alltid trivs pd sin dagliga verksamhet. 2020 var resultatet 87
procent. Tva procent uppger att de aldrig trivs pa sin dagliga verksamhet.
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Inflytande boendestod

Jamférelse: Brukarbedémning boendestdd Sol - Brukaren far bestamma om saker som &r
viktiga, andel (%)
Ar:2022

Alla kemmuner (ovagt medel) v
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Resultatet dr forsamrat jamfort med forra undersokningen. I ar uppgav 84 procent av
de svarande att de far bestimma om saker som dr viktiga. 2020 var resultatet 89
procent. Tva procent svarar att de inte far bestimma om saker som ér viktiga.
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Jamfarelse: Brukarbedémning daglig verksamhet LSS - Brukaren far bestdmma om saker som &r
viktiga, andel (%)/Kvinnor
Ar: 2022

Alla kemmuner (ovégt medel) ~

Resultatet dr forsamrat jamfort med forra undersokningen. I ar uppgav 73 procent av
de svarande att de far bestimma om saker som &r viktiga i sin dagliga verksamhet.
2020 var resultatet 75 procent. Tre procent svarar att de inte far bestimma om saker
som ar viktiga.

Revisioner

Varje ar sker extern- och intern revision av det ISO certifierade kvalitetslednings- och
miljoledningssystemet. Externrevisionen syftar till att s&dkerstdlla att det
kommungemensamma ledningssystemet underhdlls, uppdateras och ar effektivt for
att mota verksamhetens mal.

Internrevisioner genomfors med syfte att jamfora verksamhetens processer med hur
det ser ut i verkligheten.

Internrevision

Internrevisionen genomférdes under 2022 i ett boende inom Verksamhetsomrade
Funktionsstod vuxen samt ett boende inom Verksamhetsomrade Vuxen, liksom inom
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Mottagning och utredningsenheten f6r barn och ungdom funktionsnedséttning inom
Verksamhetsomrdde Barn och familj.

Revisionerna ringade in att det finns brister nér det géller:

Enhetschef pa distans
o Atgird: Paborjat forbattringsarbete for att arbeta riskbaserat och
pagdende arbete med hiandelserapportering. (Arshjul ec se nedan)
- Helhetssyn saknas
o Atgird: VP 2023 - Individen har en sémls vardag
- Overenskomna arbetssitt
o Atgird: Paborjat arbete kunskapsstyrning
o Atgéird: VP 2023 Effektiv stodprocess - Utokat uppdrag dokumentation
utifran IBIC fardplan
- Samlad tydlighet saknas i vad som behover vara lika i enhetschefers
arbete/ansvar/ prioriteringar.
o Atgird: Utveckla &rshjul EC med utgéngspunkt i befintligt arshjul samt
i visualisering av ledningssystem

Extern revision

Externrevisionen genomfordes av certifieringsbolaget Qvalify inom nedan omréaden.

- Forvaltningens ledning och styrning,

- Process - Tillhandhalla anpassad teknik

- Process - Framja sjdlvforsorjning

- Gransoverskridande samarbete inom SOC (6vergangar mellan VO Vuxen och
VO Barn och familj)

Revisorerna konstaterade 13 mindre allvarliga avvikelser inom Kalmar kommun.
Inga avvikelser riktades enbart till de reviderade verksamheterna inom
socialforvaltningen. Eftersom Kalmar kommun har ett kommungemensamt certifikat
gdller avvikelser noterade i andra verksamheter dock hela kommunen. De
kommungemensamma kvalitets- och miljonédtverken ansvarar for att besvara
avvikelserna med en forklaring till orsak samt beskrivning av omedelbar och
langsiktig atgard.

De avvikelser som bedoms kunna vara aktuella f6r socialforvaltningen hanteras med
atgarder inom forvaltningen.

Inom socialforvaltningen noterade externrevisorn bland andra dessa positiva
iakttagelser:

- Resurser och kompetens for att fortsédtta utveckla det systematiskt miljo-
och kvalitetsarbetet och dédrigenom vara ett bra stod for forvaltningen och
de kommungemensamma processerna.

- Ett mycket moget processtank genomsyrar organisationen.

- Visionshus och tydliga styrande varden som tillsammans med processens
styrning upplevs som ett bra stod i hela organisationen.
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- Arbete med betydande miljoaspekt - transporter - samarbete mellan
forvaltningarna OMS och SOC.

- Inspelning ledningens genomgang.

- Flera spannande digitaliseringsprojekt pa gang.

Externrevisorn identifierade ett litet antal forbattringsforslag for socialférvaltningen:

- Var en aktiv part i att utvdardera forvaltningsovergripande process-
utvecklingsarbete.

- Utvérderingen &r fortsatt ett omrade dér ni behover ldgga mer fokus. Det
gdller bade effekter av implementerade arbetssitt, implementering av
atgarder och effekter av genomférda utbildningar (centralt stod bor finnas).

Resultat fran externrevisionen redovisas for socialndimnden i januari 2023.

Kvalitetsuppfoljning i extern verksamhet

Sarskild kvalitetsuppfoljning gors av forvaltningen i upphandlad och avtalad
verksamhet. Fem av uppfoljningarna ror verksamhet inom verksamhetsomrade
funktionsnedsittning, varav tva avser boende och tre daglig verksamhet.
Socialforvaltningen har ocksa foljt upp avtal med tre idéburna organisationer (IOP
idéburet offentligt partnerskap).

Syftet dr att folja upp hur utfoéraren foljer 6verenskommet avtal med malet att
sdkerstdlla kvalitet. Infor besoket granskas avtal, verksamhetsberéttelse,
arsredovisning, tillstand, handlingsplan och tidigare kvalitetsuppfoljning. Resultatet
av uppfoljningarna redovisas i socialndmnden i februari 2023.

Inga allvarliga kvalitetsbrister har uppmaéarksammats vid uppfoljningarna.
Verksamheterna inom funktionshinderomrddet rekommenderas dock stidrka
kompetensen samt bli battre pd att identifiera &ven mindre risker f6r missférhallande
och ddrmed anvénda rutiner for lex Sarah.

Ej verkstallda beslut

Socialndmnden redovisar ej verkstidllda beslut kvartalsvis till Inspektionen for vard
och omsorg, IVO. Besluten redovisas &dven till kommunens revisorer samt
kommunfullmiktige. Bestimmelser om detta finns i 28 § f-h lag om stod och service
till vissa funktionshindrade (LSS) samt 16 kap 6 § f-h socialtjanstlagen (SoL). Beslut
som inte har verkstéllts inom tre manader fran datum da beslut togs, samt avbrott i
verkstélligheten som har varat mer dn tre manader, rapporteras.

Forvaltningen har under dret vid varje kvartalsredovisning haft ej verkstallda beslut
att rapportera till IVO. Nivan har dock dtergatt till samma som innan pandemin. En
viss 0kning i antal har noterats for varje kvartal 2022. Kvartal tre 2022 rapporterades
108 drenden. Flest beslut avser daglig verksamhet enligt LSS/ sysselsdttning SoL.
Efter daglig verksamhet/sysselsdttning foljer i antal; bostad med sarskild service
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enligt LSS/sdrskilt boende Sol, kontaktperson enligt SoL/LSS och kontaktfamilj
enligt SoL.

Ingen sarskild avgift har utdomts av IVO under 2022. Daremot har avgorande skett
gdllande tva drenden fran 2020 och 2021 vilket har resulterat i sarskild avgift.

Systematiskt brandskyddsarbete

Det systematiska brandskyddsarbetet &r ett strukturerat sdtt att jobba med
brandskyddsfragor for att tidigt kunna forebygga olyckor och effektivt kunna
begransa skador till f6ljd av en olycka. Arbetet innebér att riskinventera, planera,
utbilda, dokumentera, 6va, kontrollera och folja upp brandskyddsarbetet i en
organisation. Andel genomforda brandskyddskontroller inom socialforvaltningen
lag 2022 pa i snitt 90 procent under &rets tre forsta kvartal och pa ca 70 procent sista
kvartalet. Under hosten gjordes en riktad insats till enhetschefer i alla
verksamhetsomrdden med mal att stodja brandsdkerhetsarbetet. Detta kommer
fortsdtta under 2023 men med storre fokus pa brandskyddskontrollanterna ute i
verksamheterna.

Endast 25 procent av verksamheterna har uppgett att de genomfort
utrymningsovningar under 2022. Anledning till det kan vara att grupper ej velat
samlas under restriktionerna med risk for 6kad smittspridning samt att flera patalar
svarigheter att genomfora “skarpa 6vningar” med boende. En utrymningsévning kan
dock utforas pa olika sitt. Det finns inget lagkrav att boende ska vara med vid en
ovning. Den kan wutforas som en praktisk Ovning, men ocksd som en
personalgenomgdng av de rutiner som finns for personalens agerande vid
utrymning. Arbetet med plan for utrymning kommer vara en prioriterad uppgift i
socialforvaltningens systematiska brandskyddsarbete under 2023.

Starka analys, larande och utveckling genom utredning av avvikelser

SOSFS 2011:9 5 kap. 5 §, 7 kap. 2§ p 5

Enligt Socialstyrelsens foreskrifter om ledningssystem for systematiskt
kvalitetsarbete ska socialndmnden ta emot och utreda klagomal och synpunkter pa
verksamhetens kvalitet. Efter att en rapporterad hédndelse har utretts och bedomts
som en avvikelse identifieras bakomliggande orsak som en grund for val av atgard.

Klagomal och synpunkter kan framféras av alla intressenter med syfte att den som
bedriver verksamhet ska kunna fa en bred aterkoppling pd hur verksamheten bedrivs
och fa kdnnedom om ifall verksamheten avviker fran krav och mal som giller for
verksamheten. Inkomna rapporter, klagomal och synpunkter ska sammanstallas och
analyseras for att monster eller trender som indikerar brister i verksamhetens kvalitet
ska bli synliga. Avvikelser inom hilso- och sjukvard redovisas i separat
patientsdkerhetsberittelse.

Socialforvaltningen har under 2022 blivit lite battre pa att f4 till stand ett gemensamt
lairande och utbyte mellan processer och verksamheter inom forvaltningen.

19



Verksamhetsomrddena har utvecklat sina analyser och borjat sammanstilla dessa pa
ett mer strukturerat sdtt. Dessa ger vid handen att det finns brister i riskbaserat
arbetssdtt, vilka foranlett brister i verksamheten. Forbattringsatgarder som
kompetenshdjande insatser, storre medvetenhet samt strukturstod att gora
riskanalyser pa individniva i befintligt verksamhetssystem har haft god effekt.

Ett gemensamt ldrande har ocksa kommit till stind genom avvikelserapportering
gdllande hantering av vald i ndra relation. Med stod av processen ”Att mojliggora
ndra relationer fria frdn vald” har en ldrande dialog kring alla medarbetares
gemensamma ansvar for hur vi ska reagera och agera kunnat ske.

lex Sarah

Mellan januari och december 2022 har 23 handelser rapporterats. Det &r tio rapporter
farre an 2021 d4 33 rapporteringar gjordes. Nio handelser d&r bedomda som allvarliga
och har sdledes anmiilts till Inspektionen for vard och omsorg. Det &r tre fler dn forra
aret.

lex Sarah januari till december 2022
Antal rapporter totalt under perioden: 23

Varav pagaende:
Anmilda till IVO:

Kunskapen om skyldigheten att rapportera missforhdllande och risk for
missforhdllanden ska hela tiden hédllas aktuell. Enhetschef ska darfor enligt rutin
informera medarbetare minst en gang per ar pa t.ex. arbetsplatstraff. For att
underldtta detta arbete finns en webintroduktion till lex Sarah som ligger i den
digitala verksamhetshandboken samt intranétet. Det finns ocksa en lex Sarahgrupp
bestdende av verksamhetsutvecklare for att kvalitetssdkra och utveckla arbetet med
lex Sarahutredningar.

Annan avvikelse

Under dret har forvaltningen rapporterat 347 andra héndelser (jamfort med 327 under
2021). Den enda patagliga fordndringen i rapporteringsmonster jamfort med
foregaende ar dr att verksamhetsomrade Barn och familj har 6kat sin rapportering av
héndelser.
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Inkomna rapporter SoL/LSS annan avvikelse
2022

Antal

ADMINISTRATION VO BARN OCH FAMILI VO FUNKTIONSSTOD VO HALSO-OCH VO VUXEN
VUXEN SIUKVARD

Veksamhetsomrade

Av de rapporterade handelserna ar ca 85 procent sddana som vi sjilva noterat. Ovriga
15 procent har patalats frdn externt hall. Av de hiandelser som ar fardigutredda &r det
ca 20 procent som inte bedoms vara en avvikelse.

MAL, STRATEGIER OCH UTMANINGAR KOMMANDE AR

Socialndmnden har konstaterat att en hdllbar och dndamadlsenlig socialtjanst som
moter framtidens utmaningar forutsétter att kommunen i sin helhet samverkar. En
socialtjanst som tillsammans med andra forvaltningar, civilsamhillet och 6vriga
aktuella samhallsaktorer tar ett gemensamt ansvar, okar forutsattningarna att tidigare
nd och komma ndrmare de socialtjansten finns till for. Tillsammans med nya
arbetssitt, digitalisering och storre anvandning av valfardsteknik behover detta leda
till att resurserna anvéands ldngsiktigt effektivt och darmed racker till fler.

De tre centrala, Overgripande och prioriterade utvecklingsomradena for
socialndmnden dr dérfor en ndra och hallbar socialtjanst som &r kunskapsstyrd och
som utnyttjar digitaliseringens mojligheter.

pum Centrala utvecklingsomraden

En néra och hallbar
socialtjanst

En En socialtjanst
som utnyttjar
digitaliseringens
mojligheter

kunskapsstyrd
socialtjanst

h— § Orutsattningar for omstalining till god och nara vard J

Forvaltningsledningen har analyserat vad som pédverkar de ldngsiktiga
utvecklingsomradena i rétt riktning for att prioritera vad socialfoérvaltningen behover
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fokusera wunder 2023. Analysen ledde fram till att fyra gemensamma
utvecklingsomraden for forvaltningens nedbrutna huvudprocesser identifierades.

Nara relationer - . Fran ung
fria fran vald Digitalt forst till vuxen

¥ = o

Varje nedbruten huvudprocess har dessutom identifierat vilka omraden som, i tilligg
till de gemensamma, prioriterat behover utvecklas under ndastkommande ar. Dessa
aterfinns i verksamhetsplan for 2023.

Utover detta fokuseras sdrskilt en stirkt kunskapsstyrning och effektiva
stodprocesser under 2023.
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Bilaga 5

Uppfoljning av intern
kontroll 2022

Fas: Intern kontroll 2022 - Uppfoljning Rapportperiod: 2022-12-31 Organisation:
Socialnimnd

LEDNINGSPROCESSER

Faststalla mal och fordela resurser

e Ta fram statistik

e Ta fram budget och folja upp den

e Hantera mal och uppdrag

e Tafram underlag genom omvirldsbevakning

Risk for brister vid framtagande av statistik

Det finns risk att tillforlitliga statistiska uppgifter inte tas fram vilket kan f konsekvenser for
verksamheten. Kan bl a leda till felaktigheter i beslutsunderlag

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Verksamhetsrisk ~ Camilla Freedeke 3 1 3

Risk for brister vid framtagande av budget och uppféljning

Det finns risk att budget inte tas fram och/eller f6ljs upp pa ett korrekt sétt.
Socialforvaltningen har identifierat 9 huvudprocesser och det &r viktigt att alla inblandade
foljer den upprattade budgetprocessen.

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Risk i finansiell Camilla Freedeke 6 2 3
rapportering

Risk for brister vid hantering av mal och uppdrag

Det finns risk for att malarbetet inte foljer faststélld process.

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Verksamhetsrisk ~ Camilla Freedeke 3 1 3

Risk for brister i omvarldsbevakning

Det finns risk for bristande omvérldsbevakning samt felbedomning av olika
omvarldsfaktorer.

Ea Kalmar kommun




[Skriv hér]

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Omvirldsrisk Camilla Freedeke 3 1 3
LEDNINGSPROCESSER

Organisera, leda och folja upp
verksamheten

o Folja upp verksamheten
e Stodja, styra, samordna genom verksamhetsledningssystem
e Leda och fordela arbetet
e Bevaka och informera om lagar och forordningar
Risk for ineffektiv och kostsam administration

Kommungemensamma stodprocesser dr inte kartlagda eller designade efter intressenters
krav, onskemal eller behov. Det medfor risker inom sdvél legalt som ekonomiskt omrade.

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Verksamhetsrisk ~ Kristina Appert 9 3 3
KONTROLLMOMENT

Titel Beskrivning Status Bedémning
Fortsitta Socialférvaltningen (]
kartliggningen inom  fortsitter att kartligga
socialforvaltningen resterande

identifierade

stodprocesser.
Kommentar:

Resultat: Kartlaggningen av forvaltningens stodprocesser men dven vissa uppdrag (exvis
anhorigstod) har fortsatt under aret. Inférande av nya digitala arbetssétt har fardigstallts under aret
och kompletterats med nyttokalkylsberdkning vilket medfor battre koll pa kostnadseffektivitet.
Kartlaggningen av stodprocesserna inom teknik och fastighet som dr gemensamma med
omsorgsforvaltningen har fortsatt under aret.

Atggrder: Socialférvaltningens arbete med att kartligga stodprocesser fortsitter. Arbetet med att
kartlagga de kommunovergripande processerna viantas komma igdng under 2023.

HUVUDPROCESSER

Allimant framja Kalmars naringsliv

e Lotsa foretagare i den kommunala organisationen

e Genomfora foretagsbesok

e Erbjuda dandamalsenliga lokaler for det lokala naringslivet
e Genomfora starta-eget kurser

e Hantera etableringsfragor

HUVUDPROCESSER
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Bedriva samhallsskydd och
sakerhetsarbete

e DPlanera dtgadrder infor extraordindra handelser i fredstid och hojd beredskap
e Tillhandahalla raddningstjanst
e Arbeta med fragor inom férebyggande brandskydd

Risk for att vi inte foljer handlingsplan vid varmebdlja och héga temperaturer

Hoga temperaturer medfor risk for brukares/klienters hélsa i socialforvaltningens olika
boendeformer. Viktigt att uppréttad handlingsplan efterfoljs.

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens

Verksamhetsrisk ~ Camilla Freedeke 8 2 4
KONTROLLMOMENT

Titel Beskrivning Status Bedémning

Handlingsplan for Kontrollera att (] @

hoga temperaturer handlingsplan

efterfoljs
Kommentar:

Handlingsplan for hoga temperaturer har faststillts och atgérder har vidtagits enligt plan.

HUVUDPROCESSER

Bidra till individers utveckling och
larande

e Leda och stodja barns utveckling och ldarande i forskola och pedagogisk omsorg

e Leda och stodja elevers utveckling och ldrande i férskoleklass, fritidshem, grundskola
och grundsirskola

¢ Anordna gymnasial vuxenutbildning
e Bedriva och utveckla gymnasial utbildning

e Bedriva och utveckla kommunal vuxenutbildning

HUVUDPROCESSER

Framja ett rikt kultur- och fritidsliv

e Erbjuda kulturaktiveter

¢ Erbjuda undervisning

e Svara for informationsforsorjning
e Stodja foreningslivet

e Skoéta inom- och utomhusanldggningar for idrott och friluftsliv
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HUVUDPROCESSER

Forvalta och utveckla det fysiska
samhallet

Prioritera och samordna fysisk planering
Handldgga lantméterifragor

Planera trafikmiljon

Handlédgga lov enlig PBL

Producera och hantera geografisk information
Planera for infrastruktur/kommunikationer
Planera mark till bostdder och verksamhet
Sélja anldggningstillgangar

Forvalta och utveckla allmén platsmark
Forvalta och utveckla kommunal mark
Hantera bidrag till enskilda véagar

Hantera markreservationer

Handldgga parkeringstillstand och tillfalliga markupplatelser
Genomfora exploatering och investeringar
Bedriva tillsyn enligt PBL

Handldgga anmdlan enligt PBL

HUVUDPROCESSER

Svara for vard, omsorg och sociala
tjanster

Hantera invandrar- och flyktingfragor
Lindra effekter av arbetsloshet

Ansvara for stod, omsorg och vard till dldre och till personer under 65 dr med mindre
omfattande funktionsnedsattningar

Ansvara for individ- och familjeomsorg och omsorg om personer med
funktionsnedsattning

Tillhandahalla olycksfallsforsakring

Identifiering av risker inom socialférvaltningens huvudprocesser.

Risker i socialforvaltningens huvudprocesser och nedbrutna processer identifieras och {oljs
upp systematiskt i respektive process samt i verksamhetsplanens maldel.
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Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Verksamhetsrisk ~ Camilla Freedeke 3 1 3
Kommentar:
Kommentar:
HUVUDPROCESSER

Varna om miljo och halsa

e Bidra till sdker livsmedelshantering
e Erbjuda energirddgivning
e Hantera frdgor om naturvard
e Hantera avfall
e Ta emot felanmilan
e Bidra till battre livsmiljo for ménniskor, djur och natur
¢ Hantera strandskyddsdispens
STODPROCESSER

Hantera ekonomi

¢ Hantera redovisning och 6vrig ekonomiadministration
¢ Hantera finansfoérvaltning

¢ Handldgga finansieringsfragor

e Arbeta med dagliga ekonomiprocesser

e Arbeta med fastighetstaxering

Risk for brister i hantering av kontanter eller motsvarande stéldbegarliga vardeforemal

Det finns risk att kontanter eller andra stoldbegarliga féremal inte hanteras enligt géllande
rutiner och riktlinjer. Nér det géller kontanter finns det ocksa risk for att handkassor
redovisas i fel period och momsen ddarmed blir felaktig. Det finns ocksa risk att
forteckningen 6ver handkassorna eller andra stoldbegarliga foremal inte &r aktuell och
handkassorna/foremalen darmed forsvinner.

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Risk i finansiell Kristina Appert 6 2 3
rapportering

Kontroll av statsbidrag

Risk finns att socialforvaltningen missar att soka statsbidrag for sin verksamhet. Det kan leda
till forlorade intakter.

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Risk i finansiell Camilla Freedeke 6 2 3
rapportering

Risk for brister i hantering av attest
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Det finns risk for att attest sker i strid mot reglementet for verifikationer avseende javs- och
integritetsreglerna. Det finns dven risk for att utbetalningar attesteras av fel attestant pa
grund av att attestforteckningar inte &r uppdaterade och kommunicerade med
systemforvaltarna for ekonomi- och verksamhetssystem

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Risk i finansiell Kristina Appert 9 3 3
rapportering

KONTROLLMOMENT
Titel Beskrivning Status Bedomning
Attestforteckning Granska att

attestforteckningen ar
uppdaterad av namnd
samt att
attestforteckningen
kommit
systemforvaltare av
utbetalande system
tillhanda.

Kommentar:
Resultat: Attestforteckning har uppdaterats 18 ganger under aret dvs nér det skett forandringar av
beslutsattestanter

Risk for brister i hantering av leverantdrsfakturor

Det finns risk att kostnader inte redovisas enligt gdllande kodplan, att representation, kurser,
och resor inte har korrekt dokumentation avseende syfte, deltagande och program.

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Risk i finansiell Kristina Appert 12 4 3
rapportering

KONTROLLMOMENT
Titel Beskrivning Status Bedémning
Forfallna fakturor Kontrollera att det inte

finns nagra forfallna
fakturor vid
manadsbryt.

Kommentar:

Resultat: Kontroll har skett manadsvis och flertalet av de fakturor som varit pa vag att forfalla har
haft anteckning om att atgird vidtagits. Om det inte funnits ndgon anteckning har berord
beslutsattestant kontaktats. Bokforda kostnader for paminnelseavgifter har dock okat nagot jamfort
med 2021.

Atggird: Information till beslutsattestanter ang vikten av att betala fakturor i tid. Detta ska ing& som
ett moment i samband med budgetuppfoljning.

Kontroll av Kontroll av
leverantorsfakturor i leverantorsfakturor
Procapita som hanteras i

procapita, bl a om
leverantor har F-
skattsedel, har ritt
attestant samt att
fakturor innehaller
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andra lagmaéssiga krav
som finns pa en

utstalld faktura.
Kommentar:
Kontroll har utforts enligt instruktion och inga avvikelser har hittats.
Representation, kurser ~ Granska att syfte, -
och resor deltagare och program

dr angivet pa
underlaget till
fakturorna enligt
gdllande regelverk.

Kommentar:
Resultat: Stickprovskontroller har skett enligt instruktion. Andelen korrekt administrerade fakturor
ligger pa en ej acceptabel nivd. Det som brister dr att det saknas uppgifter om deltagare vid
utbildningar och representation.
I Proceedo &r inte anteckning tvingande for konto representation och kursavgifter, vilket dr en
forklaring till att uppgifter saknas pé fakturorna.
Atgird: Ekonom har mejlat enhetschefer som har kompletterat fakturorna med deltagare och syfte
dér det saknats. Lathund har skickats till beslutsattestanter for att sikerstélla att alla vet hur man
gor nar man lagger till en anteckning eller bifogar ett underlag till fakturor. Onskemél har framforts
till systemforvaltare om att anteckning ska vara tvingande i proceedo, pa samma sétt som det var
tidigare.
Firmatecknare Kontrollera att

underskrift av arets

avtal/kontrakt eller

liknande dokument dr

underskrivna av

korrekt firmatecknare

for socialndmnden.

Kommentar:
Resultat: Utav de 99 avtal som upprattades under 2022 har 20 granskats. Samtliga var
undertecknade av rétt firmatecknare.

Risk for brister i redovisningen

Det finns risk for felkonteringar géllande periodisering, motparter, kontoslag, drift och
investeringskostnader vid ombokningar av verifikationer. Det finns ocksa risk for brister i
réttelser som inte kan hérledas.

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Risk i finansiell Kristina Appert 6 2 3
rapportering

Risk for brister i hantering av kundfakturering

Det finns risk att fakturering inte sker i rétt tid eller inte alls. Risk finns att forsystemen inte
har uppdaterade register avseende kunder och beslutade taxor eller avtal.

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Risk i finansiell Kristina Appert 6 2 3
rapportering

Risk for brister i hanteringen av mervardesskatt

Det finns risk att kommunens hantering och redovisning av mervardesskatt &r felaktig.
Momslagstiftningen dar komplicerad vilket kar risken for fel.
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Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Risk i finansiell Kristina Appert 6 2 3
rapportering

Risk for brister i hantering av kontanter eller motsvarande stéldbegérliga vardeféremal

Det finns risk att kontanter eller andra stoldbegirliga féoremal inte hanteras enligt géllande
rutiner och riktlinjer. Det finns ocksa risk att forteckningen 6ver handkassorna eller andra
stoldbegirliga foremal inte dr aktuell och handkassorna/foremalen darmed forsvinner.

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Risk i finansiell Kristina Appert 8 2 4
rapportering

KONTROLLMOMENT
Titel Beskrivning Status Bedomning
Kontrollmoment
Kontroll av Kassakontroll av
handkassor handkassor. Kontroll

av ansvarig for
handkassan och
kontroll av
utbetalningsadress.

Kommentar:

Resultat: Kontroll av handkassor och innehavare har skett under aret. De handkassor som inte
anviands har avslutats. Fortfarande maste handkassor finnas i vissa verksamheter ddr andra
befintliga betalsitt inte kan anvidndas. Giller exvis vid betalning av en del aktiviteter med brukare.
Behovs dven for att 16sa in parkeringsavgifter.

Atgard: Fortsatt dialog férs med Kommunledningskontoret for att hitta battre betalsitt s3 att
samtliga handkassor ska kunna avslutas.

STODPROCESSER

Hantera arenden och dokument

e Hantera post

¢ Hantera arkiv och bevarandefragor

e Hantera skrivelser och fragor frdn kunder/medborgare

e Hantera uppdrag och projekt frdn nimnd/styrelse och kommunfullméktige
Risk for att diarieforing och gallring inte sker enligt gallande lagstiftning

Risk for att diarieforing inte sker enligt gdllande lagstiftning eftersom det &r manga
tjanstepersoner som &dr mottagare och avsidndare av inkommande och utgaende post.

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Legal risk Kristina Appert 6 2 3

Risk for felaktig hantering av inkommande &renden och dokument
T s Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Legal risk Kristina Appert 9 3 3

KONTROLLMOMENT
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Titel Beskrivning Status Bedomning
Kontroll av Genomgang och -
inkommande domar uppdatering av

rutinen sa att

ansvarsférdelningen

fortydligas.
Kommentar:

Resultat: Under aret har expediering av domar till handldggare forsenats vid nagra tillféllen. Detta
har rapporterats i avvikelsesystemet. Anledningen till férseningarna beror pa den ménskliga
faktorn. For att sikerstilla att detta inte upprepas har justeringar gjorts i den rutin som finns for
hantering av inkommande handlingar. Konsekvenserna av de brister som férekommit har inte lett
till konsekvenser f6r nadgon klient eller brukare.

Atgird: Rutinen har justerats och arbetats om for att sikerstlla att expediering sker pa korrekt sétt.

STODPROCESSER

Informera och kommunicera

e Vilja hur vi ska informera
e Publicera och samordna Kalmar.se
e Hantera presskontakter

e Producera trycksaker
Risk for att informationen inte nar fram eller inte tas emot

Risk for att informationen inte nar fram eller inte tas emot eftersom informationsflodet dr
hogt och informationskanalerna manga.

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens

Verksamhetsrisk ~ Kristina Appert 9 3 3
KONTROLLMOMENT

Titel Beskrivning Status Bedomning

Tillampa Stodprocessen

stodprocessen "Informera effektivt

och vilriktat" har
kartlagts. Kontroll sker
ifall kommunikation
och information sker
enligt processen.

Kommentar:

Resultat: Stodprocessen faststdlldes 2021 och har anvands under hela 2022. Under éret har
inkommit tre klagomal fran klienter /brukare som handlar om att information frdn handlaggare
eller insatspersonal inte varit tillracklig.

Atgird: Varje klagomal hanteras enligt faststill rutin. Atgérder har vidtagits och terkoppling har
gjorts till berorda klienter/brukare. Oversyn har skett i arbetssitten for att forhindra att felen ska
uppsta igen

Risk for att information ar felaktig

Det finns risk for att informationen &r felaktig, inte uppdaterad, bristfillig eller kan
misstolkas. Kommunen hanterar och tar emot mycket information vilket medfor en risk for
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felaktigheter. Det finns ocksa flera informationskanaler in och ut vilket gor det svarare att fa
kontroll 6ver hela informationsflodet.

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Verksamhetsrisk ~ Kristina Appert 6 2 3
STODPROCESSER

Leverera IT-stod

e Bista med IT-stod
e Infora och hantera drift av IT-system
e Forédndra IT-miljon
e Leverera ny dator-arbetsplats
Risk for att IT-system inte stddjer verksamheten

Risk for att IT-system inte stodjer anvandarna och darmed verksamheten. Detta kan innebéra
att arbetsuppgifter inte kan utforas pa ett optimalt sitt tex att anvandare inte hittar
information som han/hon séker

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
IT-risk Kristina Appert 3 1 3

Risk for att det finns oklarheter i befogenheter och ansvar gallande IT-system

Risk for oklarheter i befogenheter och ansvar gillande IT-system. Systemforvaltning av IT-
system ligger i vissa fall ute pa enheterna som anvéander/har kopt in systemen. Oklarheter
kan da uppsta om vilka befogenheter systemforvaltaren respektive kommunens IT-
avdelning har och vem som &r ansvarig for vad.

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
IT-risk Kristina Appert 6 2 3
Risk for att system képs ute i verksamheter urtan IT:s kAnnedom

System for samma hantering kan finnas i flera av kommunens verksamheter vilket innebér
en onodig kostnad. Informationssékerhet, drift och underhall av systemet beaktas ej vid
inforskaffandet

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
IT-risk Kristina Appert 2 1 2

Risk for felaktiga behorigheter i system

Felaktig behorighet i IT-system riskerar att leda till sekretessbrott och
personuppgiftsincidenter samt andra 6vertréadelser av befogenheter.

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens

IT-risk Kristina Appert 9 3 3
KONTROLLMOMENT

Titel Beskrivning Status Bedomning

Kontrollmoment
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Kontroll av Varje system kontrolleras

behorigheter enligt kommungemensam
informationssikerhetspolicy.
Riktlinje upprattas for
behorighetstilldelning i vara
verksamhetssystem
efterfoljs.

Kommentar:

Resultat: Under aret har riktlinje f6r behorighetstilldelning faststillts av socialndmnden.
Systemforvaltarna for vara verksamhetssystem har gatt igenom och sakerstéllt behorigheterna efter
riktlinjen. Systemforvaltare for lifecare vdrd och omsorg har dven gatt igenom behorigheter med
resp chef. Genomgang har skett av de system som &r registrerade i Draftit enligt riktlinjen ang
informationssikerhetspolicy.

Atgird: Det finns risk for att gammal behorighet i verksamhetssystem inte avslutas for personal
som byter arbetsplats inom kommunen. Hér fors dialog med IT-enheten for att hitta l16sningar for
att minska risken.

STODPROCESSER

Rekrytera, utveckla och avveckla
personal

e Rekrytera personal

¢ Genomfora lonedversyn

¢ Genomfora forhandlingar

e Arbeta med kompetensutveckling

e Arbeta med personaladministration

e Stodja utvecklingen av en attraktiv och frisk arbetsplats
e Administrera lokal och central samverkansgrupp
e Genomfoéra tvisteforhandlingar

¢ Genomfora intresseférhandlingar

e Handldgga pensionsfragor

e Hantera och utbetala I6n

e Arbeta med systematiskt arbetsmiljoarbete

e Handldgga arbetsgivarens rehabiliteringsansvar
e Arbeta med vart inre miljoarbete

Risk for att kommunen inte kan sékerstélla personalférsérjning med réatt kompetens

Det finns risk att kommunen inte kan rekrytera personal eller behalla personal med rétt
kompetens. Flera yrkesgrupper inom valfardssektorn dr bristyrken och befolkningen i
arbetsfor alder minskar i relation till barn och dldre. Kommunen maéste vara en attraktiv
arbetsgivare samt arbeta for att kommunens verksamheter &r i standig forandring for att
kunna méta nya lagstadgade krav. Kompetensutveckling av personalen ska ske i den
utstrdckning som behovs for att klara yrkesrollen nu och i framtiden
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Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Verksamhetsrisk ~ Kristina Appert 6 2 3

Risk for brister i hantering av 16n

Personalkostnader utgdr den andelsmaéssigt storsta delen av kommunens kostnader, cirka
80%. Processer fran anstillning till utbetald 16n innefattar flera steg beroende av den
maénskliga faktorn. I de fall processerna inte f6ljs eller blivit foraldrade kan detta generera fel
vid Iéneutbetalningar eller fa stor paverkan for den anstillde eller arbetsgivaren. Det finns
risk att frdnvaro sdsom sjukfranvaro, semester och foraldraledighet inte rapporteras som det
ska. Det finns ocksa risk att redovisningen av 16nen blir fel.

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Kristina Appert 9 3 3
KONTROLLMOMENT
Titel Beskrivning Status Bedomning
Kontroll av Kontroll av att
utbetalningar utbetalning sker till

ratt personer

Kommentar:

Resultat: Kontroll har skett dels av ekonomer men &ven av chefer i samband med
manadsuppfoljningar. Inga felaktiga utbetalningar har hittats. Felaktiga konteringar har hittats och
dessa uppstar framfor allt vid omorganisationer eller da personal byter arbetsplats.

Atgirder: Rittningar av felaktiga konteringar sker kontinuerligt

STODPROCESSER

Stodja och utveckla den
demokratiska processen

¢ Administrera namndens/styrelsens verksamhet
e Hantera motioner

e Hantera medborgarforslag

e Genomfora allménna val

e Genomfora medborgardialoger

e Hantera interpellationer och fragor
Risk for att lagar och rutiner inte foljs i den demokratiska processen

Det finns risk for att lagar och rutiner inte f6ljs i den demokratiska processen. Kommunen
har rutiner som ska féljas for att administrera namnder och styrelsers verksamhet samt att
det finns lagar att folja. Om dessa inte dr kdnda eller inte f6ljs i verksamheten finns risk for
att fel gors. Risk finns att protokollen utformas pa ett otydligt sétt och att tveksamheter
uppstar om vad som har beslutats

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Legal risk Kristina Appert 6 2 3

Risk for att delegationsbeslut inte rapporteras
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Det finns risk for att delegationsbeslut inte aterrapporteras enligt antagen
delegationsordning

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Legal risk Kristina Appert 4 2 2
STODPROCESSER

Tillhandahalla lokaler

o Bestdlla installation och funktion for telefoni och data
e Losa verksamhetens behov av lokaler

e Arbeta med larm/styr och 6vervakning av fastigheter
e Genomfora uppdrag kring nybyggnation

e Overldmna entreprenad till fastighetsservice

e Hantera uppdrag pa fastighetsservice

e Hyra ut lediga lokaler externt

e Hantera felanmalan

e Arbeta med energieffektivisering

e Planera underhall av fastigheter
Risk for irrationell hantering av lokaler

Det finns risk for att samordningsvinsterna uteblir och hanteringen av lokaler inte blir
optimal da lokalhantering sker av andra &n fastighetsforvaltarna.

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Risk i finansiell Kristina Appert 6 2 3
rapportering

STODPROCESSER

Tillhandahalla varor och tjanster

e Tillhandahalla vaktmasteritjanster

e Tillhandahalla telefonisttjanster

e Upphandla telefoner och datorer

e Forvalta IT-system

e Losa drenden till helpdesk

e Hantera fordandringar av IT-infrastrukturen
e Losa verksamhetens behov av lokaler

e Hantera vara forsakringar

e Arbeta med ink6p och upphandling

e Arbeta med skal- och personskydd
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¢ Hantera kundbestéllningar, leveranser och forrad
e Anskaffa material fran leverantdrer

e Planera och utféra stiduppdrag

e Utfora transporter

¢ Underhdlla, reparera och besiktiga fordon

e Kopa/leasa fordon och motorredskap

e Planera och leverera kostverksamhet
Risk for att inkdp inte sker enligt avtal

Det finns risk for att inkop inte sker enligt de ramavtal som kommunen tecknat. Det finns
brister i det systemstod som anvands for att samla alla tecknade avtal. Bestillningsportalen
Proceedo har dnnu inte inforts i alla kommunens verksamheter da det finns vissa brister som
dnnu inte har atgardats.

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens

Legal risk Kristina Appert 9 3 3
KONTROLLMOMENT

Titel Beskrivning Status Bedomning

Kontroll av fakturor Avtalsdatabas skickas -

mot avtal till Inyett. Kontroll av

fakturor mot avtal
Kommentar:
Resultat: Det har inte skett ndgon total kontroll ang avtalstrohet under aret. Det saknas ett bra
system for denna typ av uppfoljning. Bestdllningsportalen i Proceedo skulle ha inforts under hosten
2022 men har forsenats. Det dr serviceférvaltningen som héller i inférandet. Bestédllningsportalen dr
ett verktyg for samtliga bestillare att gora inkdp hos ritt leverantdr. Samtliga chefer har fatt
utbildning i fakturahanteringsdelen i Proceedo. Vid dessa tillfdllen har &ven information lamnats
om inkdpsprocessen.
Kontroll har gjorts av samtliga inkdp som skett via betalkort under april manad. Av totalt 112 inkép
dr 8 gjorda hos leverantorer dar avtal finns. Dessa leverantorer skulle ddarmed fakturerats i stéllet.
Inkdpen uppgar till sammanlagt 2 tkr.
Atgiird: Inférande av bestillningsportalen i Proceedo kommer att forbttra mojligheterna att folja
inkopsprocessen

Risk for mutor, jav och ogentligheter

Kalmar kommun har antagit riktlinjer mot mutor och jav samt tillhérande handlingsplan
som en del i ett aktivt forebyggande arbete. Det finns risk for att dessa inte foljs. For att
ytterligare forebygga oegentligheter ska varje nimnd bedoéma risken f6r mutor, jav och
oegentligheter inom sin verksamhet. Ett aktivt, férebyggande arbete mot korruption i
kommunal verksamhet skyddar medborgarna mot sloseri och ineffektivitet. Medborgarnas
fortroende for kommunen fordrar att de anstéllda och fortroendevalda inte paverkas av
ovidkommande 6nskemal, mutbrott, favorisering av en enskild leverantor eller
ovidkommande hénsyn i tjansteutdvningen.

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens

Legal risk Kristina Appert 9 3 3
KONTROLLMOMENT

Titel Beskrivning Status Bedémning
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Arlig genomgang av Paminnelse till alla
riktlinje chefer om arlig
genomgang av
riktlinjen.
Kommentar:

Resultat: Nagon allmin pdminnelse om riktlinjen har inte gjorts till enhetscheferna under aret.
Dédremot har alkoholhandldggarna fatt genomgang eftersom risken att utsattas for mutor och jav
inom den verksamheten beddms som stor.

Atgird: Riktlinjen lyfts vid ett tillfille i samband med "ledningens genomgang" under 2023 si att
alla enhetschefer sprider informationen till sina verksamheter

Risk att direktupphandling inte sker

Det finns risk for att direktupphandling inte gors enligt gdllande lagkrav. Lagens krav &r inte
kdnda hos alla som gor inkop. Det finns ocksa risk att de direktupphandlingar som gors inte
redovisas till upphandlingsenheten.

Riskkategori Ansvarig Riskvirde Sannolikhet Konsekvens
Legal risk Kristina Appert 9 3 3
KONTROLLMOMENT
Titel Beskrivning Status Bedémning
Kontroll om Leverantorsfakturor
direktupphandling har = kontrolleras for att se
skett om rutin for
direktupphandling har
foljts.
Kommentar:

Resultat: Kontroll i form av stickprov har skett under aret. Samtliga kontrollerade avtal har
hanterats enligt rutin fér direktupphandling
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