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Sammanfattning

PwC har pa uppdrag av de fértroendevalda revisorerna i Botkyrka kommun genomfért
en granskning.

Granskningens syfte ar att bedéma om vard- och omsorgsnamnden har
andamalsenliga rutiner och system for kontroll av utbetalning av ersattning till privata
utforare for insatser avseende personlig assistans.

Utifran genomfoérd granskning ar var samlade bedémning att vard- och
omsorgsnamnden inte helt har andamalsenliga rutiner och system for kontroll av
utbetalning av ersattning till privata utférare for insatser avseende personlig assistans.

Nedan ses beddmning for varje revisionsfraga. For fullstandiga bedémningar se
respektive revisionsfraga i rapporten eller det avslutande avsnittet “Sammanfattande
beddémningar utifran revisionsfragor”.

Revisionsfragor Bedémning

Genomfors riskanalyser i arbetet med externa utférare inom Nej
personlig assistans?

Finns tydliga och dokumenterade rutiner for kontroller vid Delvis
utbetalning av ersattning till privata utférare?

Sakerstaller namnden att likvardiga kontroller genomférs infor  Delvis
anlitande och utbetalning till privata utférare inom personlig
assistans i enlighet med riktlinjer/rutiner?

Sakerstaller namnden att avtalsuppféljningar (arlig kontroll) Nej
genomfors och rapporteras till namnd?

@ 00O

Rekommendationer
Mot bakgrund av genomférd granskning rekommenderar vi vard- och omsorgsnamnden:

e att riskanalyser genomférs avseende externa utférare inom personlig assistans.

e att sakerstalla att styrande och stédjande dokument omfattar pa vilket satt och vart
genomforda kontroller ska dokumenteras samt att rutinerna omfattar saval ny
utférare som redan pagaende utférare.
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Inledning

Bakgrund
Inom kommunsektorn ser vi en 6kning av antalet valfardsbrott utifran att kommunen

innehar resurser som ar intressanta for kriminella aktérer att komma at. | férlangningen
riskerar detta att leda till samre samhallsservice samtidigt som fortroendet for staten,
myndigheter och naringslivet skadas. Dessa hot paverkar i sin tur centrala
skyddsvarden som invanarnas trygghet, sakerhet och halsa och far aven konsekvenser
for kommunsektorns majligheter att uppratthalla samhallsviktiga funktioner samt att
manniskors tilltro till demokratiska processer och rattssakerheten urholkas. Utifran detta
genomforde revisorerna i Botkyrka kommun 2022 en forstudie kopplat till kommunens
arbete med att férebygga, férhindra och upptacka valfardsbrott och valfardsfusk.

| forstudien konstateras att saval kommunstyrelse som namnder har mdéjlighet att starka,
intensifiera och utveckla arbetet med att férebygga, férhindra och upptacka valfardsfusk
och valfardsbrott.

Risker som namns i férstudien ar bland annat: att dokumenterade riskanalyser inte
genomfors i syfte att identifiera prioriterade omraden med hdg risk fér valfardsbrott pa
en kommunaovergripande niva eller pa verksamhetsniva; att det inte finns upprattade
styrdokument som tydliggér hur kommunen avser att arbeta med fragan om
valfardsbrott; att det finns en upplevd avsaknad av tydliga definitioner av begreppen; att
det inte finns nagon central samordningsfunktion med sarskilt fokus pa fragorna om
valfardsbrott.

Revisorskollegiet har utifran en riskbedémning beslutat att genomféra en fordjupad
granskning kring hantering av externa utférare inom personlig assistans.

Syfte och revisionsfragor
Syftet med granskningen ar att bedéma om vard- och omsorgsnamnden har

andamalsenliga rutiner och system foér kontroll av utbetalning av ersattning till privata
utférare for insatser avseende personlig assistans.

Foljande revisionsfragor har formulerats for att uppna syftet med granskningen:

1. Genomférs riskanalyser i arbetet med externa utférare inom personlig assistans?

2. Finns tydliga och dokumenterade rutiner for kontroller vid utbetalning av ersattning
till privata utférare?

3. Sakerstaller nAmnden att likvardiga kontroller genomférs infér anlitande och
utbetalning till privata utférare inom personlig assistans i enlighet med
riktlinjer/rutiner?

4. Sakerstaller namnden att avtalsuppféljningar (arlig kontroll) genomférs och
rapporteras till namnd?



Revisionskriterier
Med revisionskriterier avses de bedémningsgrunder som bildar underlag for

granskningens analyser, slutsatser och bedémningar. Dessa ar bland annat:

e Kommunallagen (2017:725)5kap 3§, 6 kap 6 §, 10 kap 8 §,
e Kommunens styrande och stédjande dokument inom omradet ex. fullmaktiges
antagna mal och riktlinjer.

Avgransning
Granskningen avser vard- och omsorgsnamndens hantering av externa utférare inom
personlig assistans.

Metod
Vi har i samband med granskningen genomfért intervjuer med féljande funktioner:

e verksamhetschef avseende myndighetsutdvning LSS.
e handlaggare inom vard- och omsorgsforvaltningen LSS.
e controllerfunktion inom vard- och omsorgsférvaltningen.

Utdver intervjuer har vi aven genomfort en granskning och analys av relevanta
styrdokument, internkontrollplaner, uppféljningsmaterial och rutiner inom omradet.

De intervjuade har beretts mdjlighet att sakgranska rapporten.

Revisionell beddmning av respektive revisionsfraga sker utifran en tregradig skala:
jaluppfyllt (grén); delvis uppfyllt (gul); nej/ej uppfyllt (réd).

Rapporten har kvalitetssékrats av Karin Magnusson enligt PwC:s rutiner for
kvalitetssakring.
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Granskningsresultat

Genomforda riskanalyser
Revisionsfraga 1: Genomférs riskanalyser i arbetet med externa utférare inom personlig
assistans?

lakttagelser
Enligt kommunallagen har varje namnd och styrelse en skyldighet att I6pande félja upp
det interna kontrollsystemet inom sitt verksamhetsomrade.

Av vard- och omsorgsnamndens internkontrollplan 2023 framgar att i Botkyrka kommun
har namnderna det yttersta ansvaret for den interna kontrollen inom sina respektive
verksamhetsomraden. Den enskilda namnden har ansvar for att se till att den interna
kontrollen organiseras samt att vid behov besluta om namndspecifika regler och
anvisningar for den interna kontrollen. Varje ndmnd har en skyldighet att styra och félja
upp den interna kontrollen inom namndens verksamhetsomraden. Namnden ska som
grund for sin styrning gora risk- och vasentlighetsanalyser.

Av vard- och omsorgsnamndens internkontrollplan 2023 uppges hur arbetet med
framtagandet av internkontrollplanen har genomforts. Inledningsvis har representanter
fran forvaltningen informerat forvaltningsledningen om upplagget for arbetet inklusive
viktiga hallpunkter for olika delar av verksamheten. Darefter har forvaltningens
enhetschefer, tillsammans med sina medarbetare, identifierat risker inom sina
verksamheter samt tagit fram aktiviteter till risker med ett hogt riskvarde. Nar
enhetscheferna var fardiga med arbetet gick verksamhetscheferna igenom identifierade
risker inom sina verksamhetsomraden och valde ut de risker som var sarskilt
utmarkande. Darefter valde férvaltningens omsorgschefer och myndighetschef ut ett
fatal av de risker som verksamhetscheferna tagit fram. Slutligen hélls en workshop dar
férvaltningsledningen, tillsammans med ansvariga utvecklingsledare, gick igenom de
risker som framkommit i inventeringen. Tre risker, med tillhérande kontrollmoment och
aktiviteter, valdes ut till den interna kontrollplanen fér 2023 och Idmnades som forslag till
namnden att fatta beslut om .

Av internkontrollplanen med tillhérande riskanalys framgar inga risker med baring pa
granskningsomradet. Vid intervjuer med vard- och omsorgsférvaltningen framgar dock
att det finns risker inlagda i deras ledningssystem som inte ingar i internkontrollplanen.
Dessa risker identifieras av verksamheten, foljs upp internt och ar ingenting som
systematiskt aterrapporteras till namnden.

Utover den riskanalys som genomfors infor framtagandet av internkontrollplan uppger
intervjuade representanter fran vard- och omsorgsfoérvaltningen att det inte finns nagot
formaliserat arbete med riskanalyser inom omradet. Det genomférs inga riskanalyser
mot specifika féretag, dd kommunen inte har nagra avtal med féretagen utan det
ansvaret ligger hos den enskilde med personlig assistans. Vidare uppger de intervjuade



att det rader en oklarhet vilka eventuella risker som finns kopplat till den nya
bestammelsen om personlig assistans enligt LSS'.

Bedbémning
Genomfbrs riskanalyser i arbetet med externa utférare inom personlig assistans?

Nej.
Var bedémning ar att det inte finns nagot formaliserat arbetssatt som sakerstaller
framtagande av riskanalyser avseende externa utférare inom personlig assistans.

Vi konstaterar ocksa att det under den period granskningen avser inte har genomférts
nagra riskanalyser for omradet.

Rutiner och kontroller vid utbetalning
Revisionsfraga 2: Finns tydliga och dokumenterade rutiner for kontroller vid utbetalning
av erséttning till privata utférare?

lakttagelser

Inom ramen for granskningen har vi tagit del av “Riktlinje for budgetansvar, attest,
redovisning och intern kontroll”, faststalld av kommunfullmaktige den 17 december
2020. Av riktlinjen framgar att namnden ansvarar for att av kommunstyrelsen och
kommunfullmaktige antagna riktlinjer och anvisningar gérs kanda och féljs. Varje namnd
ska darutover vid behov uppratta egna anvisningar och rutiner inom sitt
verksamhetsomrade om ytterligare fortydliganden behdver goras.

Av riktlinjen framgar aven regler om attest. Dessa galler kommunens samtliga interna
och externa transaktioner, medelsférvaltning samt medel som kommunen alagts eller
atagit sig att forvalta och/eller férmedla. Samtliga externa transaktioner ska attesteras av
bade gransknings- och beslutsattestant. Vid interna transaktioner gors endast
beslutsattest, men de kontroller som annars genomfors av granskningsattestant ska
anda goras. Syftet med attest ar att sakerstalla att transaktioner som bokférs ar
korrekta. Dessa riktlinjer ska tillampas oavsett om inkdp gors via ett inkdpssystem (e-
handel), da beslutsattest sker vid bestallningstillféllet, eller vid inkép utanfér systemet da
beslutsattest sker vid kontroll av faktura. Vid intervju med representanter fran vard- och
omsorgsfoérvaltningen framgar att nar en faktura kommer in till férvaltningen sa
kontrolleras att timmar, timpris med mera stammer utifran det bistandsbeslut som den
enskilde har.

Vidare av riktlinjen framgar att om attestant upplever att inkopt vara eller tjanst ar
verksamhetsframmande eller misstanker andra typer av oegentligheter ska attest inte
goras. Nar brister upptacks i samband med attest rapporteras dessa till narmaste
overordnad chef eller annan chef och till férvaltningens ekonomichef, ekonomidirektor,
kommundirektor eller kommunjurist. Allvarliga brister ska aven rapporteras till
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kommunstyrelsen och berérd namnd via ekonomidirektor. Vi har inom ramen for
granskningen inte fatt indikationer pa att nagra allvarliga brister skett och darfor har vi
inte kunnat f6lja nagon rapportering i namndens protokoll.

Vi har inom ramen fér granskningen tagit del av rutin “Utbetalning av ekonomiskt stod till
skaliga kostnader for personlig assistans”, faststalld 2023-05-29 av forvaltningen. Denna
rutin faststaller ansvarsférdelning och vad respektive funktion ansvarar for i processen
vid utbetalning. Rutinen syftar till att klargéra hur assistansfakturor som inkommer ska
kvalitetssakras innan utbetalning. Av rutinen framgar att LSS-handlaggare granskar om
inkommen faktura stdmmer mot fattat beslut. Rutinen omfattar, utdver det, inga
ytterligare kontroller. Av rutinen framgar inte var, eller hur, kontrollen ska dokumenteras.

Av namndens internkontrollplaner fér 2022 och 2023 framgar inga kontroller med béring
pa omradet. Som vi namnde i tidigare revisionsfraga noterar vi av intervjuer att
forvaltningen lagger in risker i deras ledningssystem som de féljer och kontrollerar.
Dessa ar dock inga risker som systematiskt rapporteras vidare till vard- och
omsorgsnamnden.

Bedbmning
Finns tydliga och dokumenterade rutiner for kontroller vid utbetalning av erséttning till
privata utférare?

Delvis.

Vi gor beddmningen att det finns en dokumenterad riktlinje och rutin som till viss del
forklarar hur kontroller vid utbetalning ska ske. Vi kan dock konstatera att rutinerna
saknar pa vilket satt och vart kontrollerna ska dokumenteras.

Likvardiga kontroller infor anlitande och utbetalning i enlighet med
riktlinjer och rutiner

Revisionsfraga 3: Sékerstéller nédmnden att likvardiga kontroller genomférs infér
anlitande och utbetalning till privata utférare inom personlig assistans i enlighet med
riktlinjer/rutiner?

lakttagelser

Inom ramen fér granskningen har vi tagit del av “Handlaggning enligt lag om stéd och
service till vissa funktionshindrade (LSS)”, beslutat av vard- och omsorgsnamnden den
20 mars 2023. Syftet med denna riktlinje ar att sdkerstalla rattssakerhet och
likabehandling nar det galler bedémning och tillgang till de insatser som ska erbjudas
frdn kommunen. Den ska ocksa ge handlaggaren stdd och vagledning i arbetet med de
individuella behovsbedémningar som alltid ska goras. Riktlinjerna har aven syftet att ge
medborgare och fortroendevalda insyn i handlaggningsprocessen och aktuell
lagstiftning.

Vi har aven tagit del av “Ny extern utférare av personlig assistans”, faststalld 2023-05-29
av forvaltningen. Nar en enskild for forsta gangen far beslut om ersattning for
personligassistans, eller om en enskild meddelar att de valt att anlita en ny extern
utférare, ska kommunen sakerstalla att erforderliga underlag finns. Denna rutin syftar till
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att klargéra denna arbetsgang. Rutinen faststéller ansvarsférdelning och vad respektive
funktion ansvarar for i processen. Vid intervju bekraftas att forvaltningen arbetar i
enlighet med denna rutin och det arbetssatt som beskrivs matchar det som framgar av
rutinen. Det framgar inte av rutinen var och pa vilket satt kontrollerna ska dokumenteras.
Det framgar inte heller huruvida kontrollerna ska redovisas tillbaka till nAmnd pa nagot
satt.

Av namndens internkontrollplaner for 2022 och 2023 framgar inga kontroller med baring
pa omradet.

Av kvalitetsrapport 2022, antagen av ndamnd 2023-03-20 §18, framgar att for att
sakerstalla att de personer som far stéd av namndens verksamheter far vard och
omsorg av god kvalitet foljs verksamhetens resultat upp pa en rad olika satt sasom
brukarundersdkningar, synpunkter, avvikelsehantering, kvalitetskontroller,
medarbetarundersdkningar och uppféljningar av verksamheterna. Dessa benamns som
namndens egenkontroller. | kvalitetsrapporten foljs det sammantagna resultatet av
egenkontrollerna upp.

Bedbmning
Sékerstéller ndmnden att likvardiga kontroller genomférs infér anlitande och utbetalning
till privata utférare inom personlig assistans i enlighet med riktlinjer/rutiner?

Delvis.
Vi gor beddmningen att det finns riktlinjer och rutiner som har baring pa revisionsfragan.

Vi bedémer att aktuell rutin omfattar endast kontroller nar en ny extern utférare anlitas
och omfattas inte av kontroller hos redan pagaende externa utférare.

Vi bedomer vidare att rutinen saknar pa vilket satt de kontroller som sker dokumenteras
och om de ska redovisas i namnd.

Avtalsuppfoljning till namnd
Revisionsfraga 4: Sékerstéller ndmnden att avtalsuppféljningar (arlig kontroll) genomférs
och rapporteras till nd&mnd?

Av kommunallagens 10 kap. 8 § framgar att nar skoétseln av en kommunal angelagenhet
genom avtal har lamnats 6ver till en privat utférare, ska kommunen eller regionen
kontrollera och félja upp verksamheten.

lakttagelser

For granskningen genomférdes en protokollsgenomgang av vard- och
omsorgsnamndens protokoll fér perioden januari 2022 t.0.m. september 2023. Av dessa
protokoll kan vi inte se att namnden fatt en arlig uppféljning av avtal ingangna med
externa utforare inom den personliga assistansen i sarskilt arende.

Vi noterar att ndmnden i sin verksamhetsberattelse foljer upp ett antal nyckeltal inom
ramen for nAmndens verksamhetsmal. Ett av dessa nyckeltal har baring pa
granskningsomradet: andel personer inom personlig assistans som &r néjda med stédet
i sin helhet bibehalls. | socialstyrelsens brukarenkat fran 2022 noterar vi att andelen
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brukare som anser sig néjda med stddet i sin helhet har minskat med sex
procentenheter fran 2021 vilket innebar att namndens mal, att brukarnéjdheten ska
bibehallas, inte nas. Minskningen sker fran 100 procent och den totala svarsfrekvensen
ar 40 procent. Utfallet kan jamféras med resultatet for lanet och riket som ar detsamma
respektive 6 procentenheter lagre.

Av “Riktlinjer for handlaggning LSS” framgar att Vard- och omsorgsnamnden har ansvar
att folja upp att beviljade insatser utfors och att de tillgodoser den enskildes behov. Varje
beslut om insatser ska féljas upp minst en gang/ar och utvarderas kontinuerligt eller vid
forandringar. Nar en ny insats pabdrjas kan behovet av uppféljning vara stérre och
behdva genomforas tatare. Nar ett beslut ar tidsbegransat ska handlaggaren genomféra
uppfdljningen i god tid innan beslutet I6per ut. Enligt intervjuade handlaggare genomférs
uppféljning av beslut arligen.

Som namnt i revisionsfraga 3 har ndmnden tagit del av en kvalitetsrapport avseende ar
2022. Denna féljer bland annat upp Socialstyrelsens brukarenkat, vilken berdr personlig
assistans. Aven avvikelser kopplade till personlig assistans med flera féljs upp.

Vi kan inte i granskningen verifiera att namnden féljer upp avtal med externa utférare
inom personlig assistans i sarskilt arende. Vid sakgranskning uppges av flera
intervjuade parter att eftersom kommunen inte ar avtalspart finns det inte heller nagra
avtal att félja upp, férutom att de kan satta stopp for utbetalningar om bolaget saknar
tillstand.

Bedbmning
Sékerstéller ndmnden att avtalsuppféljiningar (arlig kontroll) genomférs och rapporteras
till nédmnd?

Nej.

Vi bedomer det utifran att det inte inte genomfors avtalsuppfdljningar (arlig kontroll) och
darav ej heller redovisas i ndmnd. Kommunen &r inte avtalspart och det finns darfér inte
nagra avtal att félja upp.

Vi kan konstatera att namnden féljer upp ett antal nyckeltal, resultat fran genomférd
brukarenkat och hur val leverantéren tillgodoser individens behov. Var bedémning ar att
detta inte pa ett strukturerat satt anvands for kontroll av leverantoren.

Vi kan, utifran genomford brukarenkat 2022, konstatera att andelen brukare som anser
sig ndjda med stddet i sin helhet har minskat jamfort med tidigare ar.
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Samlad bedomning

PwC har pa uppdrag av de fértroendevalda revisorerna i Botkyrka kommun genomfért
en granskning.

Granskningens syfte ar att bedéma om vard- och omsorgsnamnden har
andamalsenliga rutiner och system for kontroll av utbetalning av ersattning till privata
utforare for insatser avseende personlig assistans.

Utifran genomfoérd granskning ar var samlade bedémning att vard- och
omsorgsnamnden inte helt har andamalsenliga rutiner och system for kontroll av
utbetalning av ersattning till privata utférare for insatser avseende personlig assistans.

Rekommendationer

Mot bakgrund av genomférd granskning rekommenderar vi vard- och omsorgsnamnden:

e att riskanalyser genomférs avseende externa utférare inom personlig assistans.

e att sakerstalla att styrande och stédjande dokument omfattar pa vilket satt och vart
genomfdrda kontroller ska dokumenteras samt att rutinerna omfattar saval ny
utférare som redan pagaende utférare.
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Sammanfattande bedomningar utifran revisionsfragor

Revisionsfraga

Bedomning

1. Genomférs riskanalyser
i arbetet med externa
utférare inom personlig
assistans?

2. Finns tydliga och
dokumenterade rutiner for
kontroller vid utbetalning
av ersattning till privata
utférare?

3. Sakerstaller namnden
att likvardiga kontroller
genomfors infor anlitande
och utbetalning till privata
utférare inom personlig
assistans i enlighet med
riktlinjer/rutiner?

4. Sakerstaller naAmnden
att avtalsuppfoljningar
(arlig kontroll) genomfors
och rapporteras till namnd?

Nej

Vi goér bedémningen att det
inte finns ett formaliserat
arbetssatt som sakerstaller
framtagande av riskanalyser
avseende externa utférare
inom personlig assistans.

Delvis
Vi gor bedémningen att det

finns en dokumenterad riktlinje

som till viss del forklarar hur
rutiner for kontroller vid
utbetalning sker. Vi kan dock

konstatera att rutinerna saknar

pa vilket satt och vart
kontrollerna ska
dokumenteras.

Delvis
Vi gor bedémningen att det
finns riktlinjer och rutiner som

har baring pa revisionsfragan.

Aktuell rutin omfattar endast
kontroller nar en ny extern
utférare anlitas och omfattas
inte av kontroller hos redan
pagaende externa utforare.

Vi bedomer ockséa att rutinen
saknar pa vilket satt de
kontroller som sker
dokumenteras och om de ska
redovisas i namnd.

Nej

Vi bedémer det utifran att det
inte inte genomfors
avtalsuppféljningar (arlig
kontroll) och darav ej heller
redovisas i namnd.
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Kommunen ar inte avtalspart
och det finns darfor inte nagra
avtal att folja upp.

Vi kan, utifréan genomford
brukarenkat 2022, konstatera
att andelen brukare som anser
sig ndjda med stédet i sin
helhet har minskat jamfort med
tidigare ar.
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Rebecka Hansson Malou Olsson

Uppdragsledare Projektledare

Denna rapport har upprattats av Ohrlings PricewaterhouseCoopers AB (org nr 556029-6740) (PwC) pa uppdrag
av Botkyrka kommun enligt de villkor och under de férutsattningar som framgar av projektplan fran den 26 januari
2023. PwC ansvarar inte utan sarskilt atagande, gentemot annan som tar del av och forlitar sig pa hela eller delar
av denna rapport.
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