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Socialnämnden 
 

 

1. Personärenden 
 
Föredragande: Individ, och familjeomsorgschef Yvonne Wahlbeck, verksamhetschef Barn- 
och ungdomssektionen Anna Engqvist.  
 
Handlingar delas ut på sammanträdet. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2. Tillkommande ärenden 
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Socialnämnden 
 

 

    Dnr SN-2019-34 Dpl 904 
    Dnr SN-2019-35 Dpl 904 
    Dnr SN-2019-36 Dpl 904 
 

3.  Redovisning av delegationsbeslut  
 

Socialnämndens beslut 

Redovisning av delegationsbeslut godkännes. 
 

Ärendebeskrivning 
Föreligger delegationslistor: 
 
1. Arbetsutskottets protokoll 2019-08-07. 
 
2. Beslut i vård- och omsorgsärenden 2019-06-01 t.o.m. 2019-07-31. 
 
3. Beslut i individ- och familjeomsorgsärenden 2019-06-01 t.o.m. 2019-07-31. 
 
4. Beslut i övriga ärenden registrerade 2019-06-01 t.o.m. 2019-07-31. 
 

Beslutsunderlag 
Delegationslistor i delegationsmappen 
Handlingar i sekretessmappen 
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Socialnämnden 
 

 

    Dnr SN-2019-12 Dpl 904 
 

4. Information och anmälningsärenden juli och augusti 2019 

 
Föredragande: Socialförvaltningens ledningsgrupp  
 

Arbetsutskottets förslag 

Socialnämnden tar del av informationen. 
 

Ärendebeskrivning 
Ärendet omfattar muntlig information från socialförvaltningens tjänstemän, skriftlig 
information som nämnden tar del av via sitt digitala arbetsrum och skriftlig information som 
omfattas av sekretess och som redovisas i pärm. 
 

Ärendets behandling 
Muntlig information från socialförvaltningens tjänstemän under arbetsutskottets sammanträde 
2019-08-07:  
- Upplevelsen av sommarsituationen inom hemtjänst och äldreboende är att det fungerat 

bra. Utmaningar har uppstått inom personlig assistans och LSS-boendena på grund av 
volymminskningar.  

- Vård och omsorg myndighet har fungerat bra under sommaren. Förutsättningar till detta 
har varit en god planering och bemanning.  

- Kortidsenheten har fungerat väl trots högt tryck. Kö på växelvårdsplatser, men ej akuta 
platser.  

- Det fortsatta arbetet med nyckelfri hemtjänst fortskrider. Implementeringen i Öregrund är 
genomförd. Arbetet med att införa det i Österbybruk startar den. 28 augusti.  

- Östhammars kommun har gått med på ansökt särskild avgift från IVO till 
Förvaltningsrätten gällande ej verkställt beslut. Ytterligare två inkommande krav på 
yttranden från IVO gällande ej verkställt beslut om gruppboendeplats och kontaktperson.  

- Avstängd arbetsplats under sommaren på grund av arbetsmiljöskäl.  
- Polisanmälan upprättad under sommaren om stöld genom inbrott i boenedes medicinskåp 

på Parkvägen.   
- Fortsatt arbete med gränsdragningslista mellan tekniska och socialförvaltningen i syfte till 

att möjliggöra en samverkan i fastighetsfrågor om vem som gör vad.  
- Socialchef kommer avsluta sin tjänst 30 augusti. Mer information om kommande upplägg 

och rekryteringsprocess av ny socialchef från kommundirektören.  
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Socialnämnden 
 

 

    Dnr SN-2019-43 Dpl 042 
 

5. Ekonomisk uppföljning per juni och juli 2019  

 
Föredragande: Administrativ chef Torbjörn Nyqvist  
 
Handling A 
 

Arbetsutskottets förslag 

Socialnämnden tar del av redovisningen. 
 

Ärendebeskrivning 
Redovisas ekonomisk uppföljning per juni och juli 2019.  
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Socialnämnden 
 

 

    Dnr SN-2019-145 Dpl 709 
 

6. Gemensam finansiering av ett mer samlat system för 
kunskapsstyrning i socialtjänstens verksamheter 

 
Föredragande: Socialchef Håkan Dahlqvist  
 
Handling B 
 

Arbetsutskottets förslag 

Socialnämnden beslutar att ställa sig bakom förslaget om gemensam finansiering av ett mer 
samlat system för kunskapsstyrning i socialtjänstens verksamheter. 
 

Ärendebeskrivning 
SKL:s styrelse beslutade i december 2018 att rekommendera kommunerna att gemensamt, till 
SKL, finansiera viktiga förutsättningar för att arbeta evidensbaserat inom områdena 
uppföljning (kvalitetsregister, brukarundersökningar m.m.) och nationell samordning till en 
kostnad av maximalt 19,5 mkr årligen. Det innebär ca 1,95 kr/invånare/år i kommunen. 
Finansieringen gäller för fyra år (2020-2023). För Östhammars kommun skulle detta innebära 
en kostnad om ca 43 000 kr årligen. 
 
Parterna har på sig fram till 25 augusti att anmäla deltagande i de gemensamma 
kvalitetsregistren. De som inte önskar vara med kommer att tappa tillgången till registerna 
från och med årsskiftet. 
 

Beslutsunderlag 
- Rekommendation från SKL till kommunerna om gemensam finansiering av ett mer samlat 

system för kunskapsstyrning i socialtjänstens verksamheter 
- Tjänsteutlåtande 
 

Beslutet skickas till 
Kommunstyrelsen 
Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) 
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Socialnämnden 
 

 

    Dnr SN-2019-149 Dpl 007 
 

7. Yttrande till kommunstyrelsen på KPMG:s granskning av 
leverantörsfakturor samt kundfakturering inklusive 
betalningsbevakning 

 
Föredragande: Administrativ chef Torbjörn Nyqvist  
 
Handling C 
 

Arbetsutskottets förslag 

Socialnämnden yttrar sig enligt nedanstående: 
 
Socialnämnden instämmer i den revisionella bedömningen och står bakom de 
rekommendationer som ges i rapporten.  
 

Ärendebeskrivning 
På uppdrag av de förtroendevalda revisorerna i Östhammars kommun har KPMG granskat 
kommunens rutiner avseende leverantörsfakturor samt kundfakturering inklusive 
betalningsbevakning. 
 
Granskningen visar att kommunen på övergripande nivå har riktlinjer avseende hantering av 
kund- och leverantörsfakturor samt attest. Dessa är skriftligt dokumenterade och innehåller 
bl.a. tydliga instruktioner om kontrollmoment. Det finns även dokumenterade rutiner för 
arbetet med kund- och leverantörsfakturor. Rutinerna är enligt bedömning välkända och 
uppfattas av respondenterna efterlevas. 
 
Granskningen visar också att kommunens inkassorutin, som verksamheten använder sig av, 
inte stämmer överens med kommunens övergripande riktlinjer. Det finns också brister i den 
interna kontrollen avseende attest, där rapporten lyfter fram ej undertecknad attestblankett 
inför upplägg av attestant i ekonomisystemet som det vanligast förekommande felet.  
 
Rapporten rekommenderar kommunstyrelsen följande åtgärder: 

• Revidera kommunens riktlinje för fordringsbevakning och inkasso så att den 
överensstämmer med aktuell arbetsprocess.  

• Upprätta en rutin för när en leverantör ska spärras/stängas av. 
• Säkerställa att gransknings- och beslutsattest sker av godkänd attestant. 
• Säkerställa att upplägg av nya leverantörer i leverantörsregistret sker av oberoende 

person.  
• Säkerställa att det finns skriftliga rutinbeskrivningar för samtliga 

faktureringsprocesser. 
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Socialnämnden 
 

 

Beslutsunderlag 
- Kommunrevisionens granskning av hantering av leverantörsfakturor samt kundfakturering 

inklusive betalningsbevakning 
 

Beslutet skickas till 
Kommunstyrelsen 
 
 
 
 
 
 

    Dnr SN-2017-111 Dpl 714 
 

8. Information om projektet Bryggan 
 
Föredragande: Samordnare för projektet Bryggan Marie Wadelius 
 

Socialförvaltningens förslag till beslut 

Socialnämnden tar del av informationen.  
 

Ärendebeskrivning 
Kommunala aktivitetsansvaret (KAA) innebär att kommunen har skyldighet att hålla sig 
informerad om hur kommunens ungdomar håller sig sysselsatta samt erbjuda lämpliga 
individuella åtgärder.  
 
Socialnämnden gav socialförvaltningen i uppdrag 2017-05-10 att ta fram ett förslag till 
projekt som arbetar med tydliga mål kring det kommunala aktivitetsansvaret.  
 
Projektet Bryggan initierades med syftet att bryta ungdomars sociala utanförskap genom att 
fånga upp dem och arbeta för att motivera dem till att följa ett introduktionsprogram inom 
gymnasieskolan eller delta i insatser mot arbetsmarknaden. 
 
Redovisas information om projektet Bryggans målgrupp, syfte, metod, organisation 
nuvarande arbete, resultat och utmaningar.  
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Socialnämnden 
 

 

    Dnr SN-2019-85 Dpl 731 
 

9. Servicebostäder enligt LSS 

 
Föredragande: Administrativ chef Torbjörn Nyqvist  
 
Handling D 
 

Arbetsutskottets förslag 

Socialnämnden går vidare med planerna för ett nytt serviceboende för fem personer.  
 
Socialnämnden överlämnar en beställning av nytt serviceboende till tekniska förvaltningen. 
Efter genomförd förprojektering ska underlaget åter till socialnämnden för beslut om att 
inleda byggandet av nytt serviceboende. 
 

Ärendebeskrivning 
Behovet av bostad med särskild service för vuxna har ökat och förväntas öka ytterligare under 
de närmaste fem åren.  
 
Lag (1993:387) om stöd och service till vissa funktionshindrade (LSS) ska tillförsäkra 
personer med funktionshinder, avgränsade i 1 §, goda levnadsvillkor och en möjlighet att leva 
och delta i samhället som övriga människor. För målgruppen ska kommunen tillhandahålla tio 
särskilt lagstadgade insatser. En av dessa är bostad med tillgång till särskilt stöd reglerat i 9 § 
9 p. Där anges alternativen gruppbostad, servicebostad samt särskilt anpassad bostad. 
Gemensamt för samtliga alternativ av boende är att bostaden måste vara tillhandahållen av 
kommunen.  
 
Föreligger tjänsteutlåtande samt bilagor med ekonomisk kalkyl, lokalmässig lösning och 
behovet av servicebostäder enligt LSS.  
 

Beslutsunderlag 
- Tjänsteutlåtande med ekonomisk kalkyl och lokalmässig lösning samt bilagor  
 

Ärendets behandling 
Socialnämnden gav förvaltningen i uppdrag vid sammanträdet 2019-04-10 att ta fram en 
ekonomisk kalkyl utifrån utökat behov enligt LSS, samt initiera planering tillsammans med 
Tekniska förvaltningen av nytt serviceboende för fem personer och gruppbostad för sex 
personer under förutsättning att medel avsätts för utökad ram år 2020. 
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Socialnämnden 
 

Beslutet skickas till 
Tekniska förvaltningen 
 
 
 
 
 
 
 
 

    Dnr SN-2019-7 Dpl 904 
 

10.  Rapporter  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

11. Tillkommande ärenden 
 
 
 
 
 
 
 
 



Uppföljning juli
2019

Presentatör
Presentationsanteckningar





Socialförvaltningen; prognos 2019
• Socialförvaltningen

• Budget: 486,8 mnkr (budget och utfall 2018 447,6 resp 496,1)
• Prognostiserad avvikelse mot budget: -18,1 mnkr (-3,7%)

• VoO
• Budget: 358,7 mnkr (335,8 resp 360,6)
• Prognostiserad avvikelse mot budget: -21,0 mnkr (-4,9%)

• IFO, exkl ensamkommande
• Budget: 65,5 mnkr (61,4 resp 74,2)
• Prognostiserad avvikelse mot budget: -5,7 mnkr (-8,7%)

• Ensamkommande
• Budget:  0 mnkr (0 resp 12,1)
• Prognostiserad avvikelse mot budget: -1,0 mnkr

• Förvaltningsövergripande
• Budget: 62,6 mnkr (50,3 resp 49,4)
• Prognostiserad avvikelse mot budget: +9,6 mnkr  (9,6%)



Vård och Omsorg
Prognoser (Föregående prognos) för respektive område som Vård och 
Omsorg delas in i:
• SÄBO: -4,2 mnkr (-4,0 mnkr)
• Korttidsvård/närvård: -500 tkr (-300)
• LSS, egen regi: -900 tkr (-500 tkr)
• Hemtjänst, egen regi (inkl larm och nattpatrull): -13,8 mnkr (-13,2 mnkr)
• HSL: -4,1 mnkr (-2,5 mnkr)
• Myndighet (inkl Hjälpmedelsenh): - 1,2 mnkr (+300 tkr)
• Central VHT: +3,9 mnkr (+3,1 mnkr)
Totalt: -21,0 mnkr

Presentatör
Presentationsanteckningar
Här kan man jämföra SÄBO kostnaderna som i år enligt prognos skulle uppgå till 114,2 mnkr, med förra årets kostnad på 117,3

Samma jmf kan man göra med HSL där prognosen säger en kostnad på 29,5 mnkr där förra årets kostnad uppgick till 31,1 mnkr



SÄBO – Särskilt boende
Prognoser (Föregående prognos) för respektive enhet som området SÄBO 
delas in i: 
• Alunda – Olandsgården: +500 tkr (+200 tkr)
• Österbybruk – Parkvägen: -1,5 mnkr (-1,4 mnkr)
• Östhammar – Edsvägen: -2,9 mnkr (-2,5 mnkr)
• Öregrund – Tallparksgården: -700 tkr (-600 tkr)
• Gimo – Lärkbacken: +400 tkr (+300 tkr)



Korttidsvård
Prognoser (Föregående prognos) för respektive enhet som området 
Korttidsvård delas in i: 
• Korttidsenheten (inkl Dagverksamh.): -800 tkr (-500 tkr)
• Närvårdsenheten: +300 tkr (+200 tkr)



LSS
Prognoser (Föregående prognos) för respektive område som LSS delas in i: 
• LSS – Bostäder (Gruppbost. + Servicebost.): -1,5 mnkr (-1,6 mnkr)
• LSS – SFB (Admin + Ärenden): budget i balans (+400 tkr)
• Bojen: +600 (+800 tkr)



Hemtjänst
Prognoser (Föregående prognos) för respektive enheter som området 
Hemtjänst delas in i:
• The Big Five
 Alunda: -1,2 mnkr (-1,3 mnkr)
 Österbybruk: -2,0 mnkr (-1,8 mnkr)
 Östhammar: -4,0 mnkr (-4,1 mnkr)
 Öregrund: -3,0 mnkr (-3,0 mnkr)
 Gimo: -0,9 mnkr (-1,1 mnkr)

• Nattpatruller: -1,5 mnkr (-1,2 mnkr)
• Larmenheten: -400 tkr (+700 tkr)



HSL
Prognoser (Föregående prognos) för respektive enheter inom HSL: 
• The Big Five
 Alunda: -500 tkr (-100 tkr)
 Österbybruk: -800 tkr (-400 tkr)
 Östhammar: -1,6 mnkr (-900 tkr)
 Öregrund: -800 tkr (-500 tkr)
 Gimo: -400 tkr (+100 tkr)

• Rehab: budget i balans (-700 tkr)
• Natthemsjukvård: Budget i balans (Budget i balans)

Presentatör
Presentationsanteckningar
Förändringen av prognosen för Rehab kommer från en felaktigt debiterad lön, där lön tidigare gått på Gimo, men nu konteras rätt. 

Hyrsjuksköterskor har man endast haft behov av i Östhammar och Gimo under våren, men under sommaren ökar behovet.





Myndighet
Prognoser (Föregående prognos) för respektive område inom Myndighet: 
• Objektsanställningar: -200 tkr (-400 tkr)
• Myndighetsenheten (inkl handläggare): -800 tkr (-600 tkr)
• Hjälpmedelsenheten: +100 tkr (+300 tkr)



Områden med avvikelser, IFO

Område Budget Periodens 
budget

Periodens 
utfall Avvikelse Helårs-

prognos
Föregåend
e prognos

Myndighet BoU 17 420 10 101 8 239 1 862 2 300 2 500

IFO, övergripande 4 603 2 667 1 370 1 298 1 000 1 000

BoU, HVB och stödboende 600 350 2 570 -2 220 -3 000 -3 000

BoU, Familjehem 6 462 3 765 6 527 -2 762 -3 000 -3 000

BoU, kontaktstöd 3 457 2 014 4 052 -2 038 -3 000 -3 000

Vuxen, biståndsenheten 12 544 7 220 7 322 -101 -700 -900

Vuxen, socialpsykiatri 4 396 2 560 1 908 652 700 700

Ensamkommande 0 0 337 -337 -1 000 -1 000

Totalt 65 524 37 998 40 259 -2 260 -6 700 -6 700



Åtgärder under 2019, VoO

• Se över rutinerna gällande korttidsbemanning inom särskilt boende, och få 

följsamhet mot bemanningskraven som sattes inför budget 2019, beräknas ge 

1,2 mnkr

• Genomlysning av brukargruppen som omfattas av hemsjukvård.

• Översyn av schema inom hemtjänsten. Tur kan kortas ner både kväll och dag

• Arbete med förbättrad logistikplanering inom hemtjänsten för att uppnå 62% 

debiteringsgrad (nämndens mål). I dag ett snitt på 57,5%

• Nyckelfri hemtjänst from okt, beräknas till 0,3 mnkr

• Genomgång av beslut gällande kontaktpersoner, beräknas ge 0,3 mnkr

• Översyn bemanning LSS boenden, 1,0 mnkr



Åtgärder under 2019, IFO
• Ytterligare genomgång av placeringar, beräknas ge 4 mnkr.

• Genomgång av samtliga beslut gällande kontaktstöd, beräknas spara 1 mnkr

• Genomgång av externa placeringar EKB, beräknas spara 1,5 mnkr

• Avyttring av lokal för ensamkommande. Om den hyrs ut till annan 2 mnkr

• Fortsatt genomgång av konsulent stöttat familjehem ca 0,5 mnkr

• Till årets slut avsluta alla konsulter ca 2 mnkr



 

TJÄNSTEUTLÅTANDE 
 
Datum Dnr Sid 
2019-06-26 SN-2019-145 1 (2) 

Socialförvaltningen 
Håkan Dahlqvist 

 

 
 
 
Socialnämnden 
 
 

 
Gemensam finansiering av ett mer samlat system för 
kunskapsstyrning i socialtjänstens verksamheter 
 

Socialförvaltningens förslag till beslut 
 
Socialnämnden beslutar att ställa sig bakom förslaget om gemensam finansiering 
av ett mer samlat system för kunskapsstyrning i socialtjänstens verksamheter. 
 
Beslutsfattare/delegat: Socialnämnden 
 

Bakgrund 
Kvalitetsregistren har byggts upp inom vården och av professionerna. Mycket av 
arbetet har skett ideellt eller med mycket små medel. För att få största möjliga 
nytta av kvalitetsregistren behövs ett starkare stöd till registerorganisationerna.  
 
Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) och staten tecknade år 2011 en över-
enskommelse för en utveckling av Nationella Kvalitetsregister. Syftet med sats-
ningen var att utveckla registren så att deras fulla potential ska realiseras. Över-
enskommelsen löpte över fem år, 2012–2016, och gäller finansiering, organisat-
ion och åtgärder för att öka användningen i vårdens förbättringsarbete och un-
derlätta registerbaserad forskning. Efter år 2016 har den långsiktiga finansie-
ringen varit ett frågetecken främst bland de register som nyttjas av kommunerna. 
 

Sammanfattning av ärendet 
SKL:s styrelse beslutade i december 2018 att rekommendera kommunerna att 
gemensamt, till SKL, finansiera viktiga förutsättningar för att arbeta evidensba-
serat inom områdena uppföljning (kvalitetsregister, brukarundersökningar m.m.) 
och nationell samordning till en kostnad av maximalt 19,5 mkr årligen. Det in-
nebär ca 1,95 kr/invånare/år i kommunen. Finansieringen gäller för fyra år 
(2020-2023). För Östhammars kommun skulle detta innebära en kostnad om ca 
43 000 kr årligen. 
 
Parterna har på sig fram till 25 augusti att anmäla deltagande i de gemensamma 
kvalitetsregistren. De som inte önskar vara med kommer att tappa tillgången till 
registerna från och med årsskiftet. 
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Fakta kvalitetsregister 
Kvalitetsregister fyller en central funktion i ett modernt hälso- och sjukvårdssy-
stem. Det finns i dagsläget drygt hundra kvalitetsregister som får nationellt stöd. 
Enligt patientdatalagen 2008:355 definieras ett kvalitetsregister som en automa-
tiserad och strukturerad samling av personuppgifter som inrättats särskilt för än-
damålet att systematiskt och fortlöpande utveckla och säkra vården kvalitet De 
täcker flera olika områden såsom cancer, lungsjukdomar, psykiatri, tandvård.  
 
Det finns även register för demensvård och förebyggande arbete som har bety-
delse för utvecklingen av äldreomsorgen. Gemensamt för alla register är att de är 
individbaserade och innehåller diagnos, insatta åtgärder och resultat för patien-
ten eller brukaren. Information från registren kan användas för att se resultat och 
följa utvecklingen i den egna verksamheten och gör det möjligt att följa upp hur 
enskilda verksamheter bedriver sin vård. På så sätt får också verksamheterna en 
löpande återkoppling av sina egna resultat och kan se hur det går för deras pati-
enter och brukare. 
 

Beslutet skickas till 
Sveriges Kommuner och Landsting 
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STYRELSEN NR 15/2018 
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Sveriges Kommuner och Landsting 
Post: 118 82 Stockholm, Besök: Hornsgatan 20 
Tfn: växel 08-452 70 00, Fax: 08-452 70 50 
info@skl.se, Org nr: 222000-0315, www.skl.se 

 Kommunstyrelserna 
 
 

 
 

Meddelande från styrelsen – Rekommendation till kommunerna om 
gemensam finansiering av ett mer samlat system för kunskapsstyrning 
i socialtjänstens verksamheter 
 
Ärendenr: 18/00295 

Förbundsstyrelsens beslut 
Styrelsen för Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) har vid sammanträde den 14 
december 2018 beslutat: 
 

1. att rekommendera kommunerna att gemensamt, till SKL, finansiera viktiga 
förutsättningar för att arbeta evidensbaserat inom områdena uppföljning och 
nationell samordning till en kostnad av maximalt 19,5 mkr årligen, vilket innebär 
ca 1,95 kr/invånare i kommunen. Finansieringen gäller för fyra år (2020-2023).  

 
2. att kostnaden fördelas per kommun utifrån beräkningsmodellen för SKL:s 

medlemsavgift. Medlemsavgiften baseras på befolkningen i respektive kommun. 
De fyra största kommunerna får en rabatt på 10 procent.  

 
3. att en uttalad avsikt är att finansiering och organisering permanentas, där 

kommunerna så väl som staten bidrar långsiktigt. 
 

4. att i en skrivelse informera kommunerna om rekommendation samt be dem 
meddela SKL sitt ställningstagande till det samlade förslaget senast den 15 juni 
2019. 

 
Medlen till de olika delarna i förslaget kan vid behov och med god framförhållning 
omfördelas utifrån beslut i styrgruppen. Den föreslagna rekommendationen om 
gemensam finansiering med tillhörande lednings- och styrningsmodell kommer att gälla 
från 2020 förutsatt att tillräckligt många kommuner antar rekommendationen.   
 

Behov av ställningstagande från alla kommuner 
För att tjänsterna ovan ska kunna tillhandahållas nationellt med stöd av SKL behöver 
merparten av kommunerna anta rekommendationen. Av ställningstagandet ska det 
framgå om rekommendationen antas eller inte. Om merparten av kommunerna avstår 
från att anta rekommendationen kan SKL inte säkra att tjänsterna och stödet som SKL 
tillhandahåller kommer att kunna erbjudas nationellt framöver.  
 



    
    
    
    
   
 
För att SKL:s kansli ska kunna planera sitt arbete inför 2020 så behöver samtliga 
kommuner meddela SKL sitt ställningstagande avseende rekommendationen senast den 
15 juni 2019.  
 
Skicka din kommuns ställningstagande till registrator@skl.se med hänvisning till 
ärendenummer 18/00295. 
 

Bakgrund 
SKL:s kongress har beslutat att SKL ska stödja medlemmarna i arbetet för en jämlik, 
jämställd och evidensbaserad socialtjänst. Utgångspunkten är att bästa möjliga kunskap 
ska finnas tillgänglig vid varje möte mellan socialtjänstens personal och deras klienter. 
Det ska vara lätt att göra rätt och det ska finnas förutsättningar för lärande. 

De tjänster och stöd som ingår i förslaget har aldrig finansierats inom ramen för SKL:s 
ordinarie medlemsavgift utan SKL stöttat kommunerna i denna utveckling med stöd av 
överenskommelser mellan SKL och regeringen, tillfällig gemensam finansiering från 
kommunerna eller interna tillfälliga utvecklingsmedel. Efter 2016 är de omfattande 
överenskommelserna med staten, för utveckling inom socialtjänstens område, avslutade.  
SKL rekommenderade därför i juni 2016 kommunerna att gemensamt finansiera en 
stödfunktion på SKL för att bidra till en mer evidensbaserad socialtjänst under åren 
2017-2018. Det angavs i rekommendationen att SKL i slutet av 2018 skulle återkomma 
om hur den framtida organisationen och finansieringen för detta stöd skulle kunna 
utformas.  
 
En förändring som påverkat SKL:s arbete, med de områden som förslaget omfattar, är 
att de statsbidrag som förut var riktade till området nu, efter önskemål från 
kommunerna, är generella statsbidrag. Kommunerna kan själva prioritera hur dessa 
medel ska användas – tex. genom att i samverkan finansiera, driva och förvalta 
avgörande delar för kunskapsstyrning inom socialtjänsten.  
 
För områden där kommunerna ser behov av en hållbar och långsiktig samverkan, 
struktur och stöd krävs således nu en mer långsiktig finansiering, drift och förvaltning. 
Kommunerna behöver gemensamt identifiera och långsiktigt säkerställa finansiering för 
de verksamheter och funktioner de vill samverka kring och samordna tillsammans med  
SKL.  
 
Med dessa förutsättningar som utgångspunkt har SKL, i dialog med företrädare för 
medlemmarna, tagit fram ett förslag för att säkra en fortsatt gemensam utveckling för 
kunskapsstyrning inom socialtjänsten och den kommunala hälso- och sjukvården. 
 
Förslaget omfattar en samlad gemensam kommunal finansiering och medverkan i 
ledning och styrning av: 
 

• de kvalitetsregister som kommuner använder för kommunal hälso- och sjukvård 
inom främst äldreomsorg och om juridiska hinder undanröjs, möjlighet att 
utveckla andra register för socialtjänstens verksamheter. 

mailto:registrator@skl.se


    
    
    
    
   
 

• stöd för uppföljning och analys genom t.ex. brukarundersökningar och 
utveckling av gemensamma variabler för uppföljning av kvalitet och resultat. 

• nationell samordning för gemensam utveckling av kommunernas 
kunskapsstyrningssystem. 

 

Rekommendationen redovisas i bilaga 1. 

 

Sveriges Kommuner och Landsting 
 

 

Lena Micko 
Ordförande 
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 KUNSKAPSSTYRNING I SAMVERKAN - SOCIALTJÄNST OCH 

KOMMUNAL HÄLSO OCH SJUKVÅRD 
 
Förslag till SKL:s styrelse att ta beslut om en rekommendation till Sveriges 
kommuner om att gemensamt finansiera viktiga förutsättningar för 
kunskapsstyrning inom ett mer samlat system för kunskapsstyrning inom 
socialtjänsten och den kommunala hälso- och sjukvården.  

 

 

 

 
Förankrings- och beslutsprocess under 2018: 

1. Information till beredningen för socialpolitik och individomsorg 
och primärvård och äldreomsorg 19 april. 

2. Information och avstämning med Socialchefsnätverket 15 april, 
18 maj och 7 september. 

3. Information och avstämning med NSK-S 4 april,12 juni och 30 
augusti. 

4. Information till RSS-nätverket 14 mars och 12 september. 
5. Information till AU 14 juni.  
6. Information till beredningen för primärvård och äldreomsorg och 

överläggning med beredningen för socialpolitik och 
individomsorg 13 september. 

7. Överläggning om förändrad tidsplan för beredningen för 
socialpolitik och individomsorg 15 november. 

8. Information till kommundirektörsnätverket 22 november. 
9. Beslut i SKL:s styrelsen 14 december. 

Vårt dnr: 18/00295 
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Inledning  
Sveriges Kommuner och Landstings (SKL) kongress har beslutat att 
förbundet ska stödja medlemmarna i arbetet för en jämlik, jämställd och 
evidensbaserad socialtjänst. Kommunerna har under senare år, i högre 
grad än tidigare, börjat samverka i frågor kring kunskapsutveckling och 
kunskapsstyrning inom socialtjänstens område. Genom att gemensamt 
utveckla och etablera ett långsiktigt och hållbart stöd för 
kunskapsstyrning på olika nivåer i systemet skapas förutsättningar för att 
kunna tillhandahålla en mer jämlik, jämställd och evidensbaserad 
socialtjänst av hög kvalitet.  
 
Utgångspunkten är att bästa möjliga kunskap ska finnas tillgänglig vid 
varje möte mellan socialtjänstens personal och deras klienter. Det ska 
vara lätt att göra rätt och det ska finnas förutsättningar för lärande. 
 
Kunskapsstyrning omfattar de samverkande delarna; 

• Kunskapsstöd 
• Uppföljning och analys  
• Verksamhetsutveckling, lärande och ledarskap 

 
En effektiv och ändamålsenlig kunskapsstyrning ger förutsättningar för 
att socialtjänstens verksamheter har: 
• tillgång till bästa tillgängliga kunskap som också tillämpas. 
• möjligheter att kunna följa upp kvalitet och resultat samt att analysera 

dessa - genom användning av t.ex. kvalitetsregister, 
brukarundersökningar och gemensamma variabler för uppföljning.  

• brukarinflytande genom t.ex. brukarundersökningar. 
• att socialtjänstens verksamheter arbetar med ständiga förbättringar 

utifrån den kunskap som utvecklas genom uppföljning och analys av 
kvalitet och resultat.  
 

Nationell samverkan mellan kommuner (och även mellan kommuner och 
landsting) med stöd och samordning av SKL bör ske inom områden där 
samverkan är mer ändamålsenligt och effektivt än att varje huvudman 
gör arbetet var för sig. Nationella insatser utgår ifrån områden där det 
finns gemensamma utmaningar och där det bedöms troligt att 
gemensamma insatser effektivare kan bidra till målet om en jämlik och 
evidensbaserad socialtjänst.   
  
Nationellt gemensamma utvecklingsinsatser har skett och sker på flera 
områden. Till stora delar har arbetet utvecklats och bedrivits inom ramen 
för överenskommelser mellan staten och SKL, med stöd av tillfälliga 
centrala utvecklingsmedel inom SKL eller med tillfällig gemensam 
finansiering från kommunerna. Finansieringen har hittills varit av mer 
kortsiktig karaktär. För områden där kommunerna ser behov av en 
hållbar och långsiktig samverkan, struktur och stöd, krävs en mer 
långsiktig finansiering, drift och förvaltning. Kommunerna behöver 
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gemensamt identifiera och långsiktigt säkerställa finansiering för de 
verksamheter och funktioner de vill samverka kring och samordna med 
stöd av SKL.  
 
SKL rekommenderade i juni 2016 kommunerna att gemensamt finansiera 
en stödfunktion på SKL för att bidra till en mer evidensbaserad 
socialtjänst under åren 2017-2018. Det angavs i rekommendationen att 
SKL i slutet av 2018 skulle återkomma om hur den framtida 
organisationen och finansieringen för detta stöd skulle kunna utformas.  
Sedan rekommendationen antogs har behovet av kommunal 
medfinansiering ökat. En pådrivande faktor är fortlevnaden av de 
kvalitetsregister som kommunerna använder. Dessa register har 
finansierats av den sedan tidigare avslutade överenskommelsen om 
Bättre liv för sjuka äldre mellan SKL och staten samt av 
landstingen/regionerna. Idag finansieras samtliga kvalitetsregister av 
staten och landstingen/regionerna. Dock är de nationella anslagen för 
kvalitetsregister minskade från 2018. Detta har lett till att de 
kvalitetsregister som kommunerna använder (och som förvaltas av 
landstingen) är underfinansierade och därmed har svårigheter att bedriva 
sin verksamhet som tidigare.  
 
Med dessa förutsättningar som utgångspunkt har SKL, i dialog med 
företrädare för medlemmarna, tagit fram ett förslag för att säkra en 
fortsatt gemensam utveckling för kunskapsstyrning inom socialtjänsten 
och den kommunala hälso- och sjukvården. 

Förslaget omfattar en samlad gemensam kommunal 
finansiering och medverkan i ledning och styrning av: 
• de kvalitetsregister som kommuner använder för kommunal hälso- 

och sjukvård inom främst äldreomsorg och om juridiska hinder 
undanröjs, möjlighet att utveckla andra register för socialtjänstens 
verksamheter. 

• stöd för uppföljning och analys genom t.ex. brukarundersökningar 
och utveckling av gemensamma variabler för uppföljning av kvalitet 
och resultat. 

• nationell samordning för gemensam utveckling av kommunernas 
kunskapsstyrningssystem. 

Kostnaden beräknas till 19,5 mkr årligen. 

Varför behöver kommunerna finansiera detta? 
Dessa stöd och insatser har aldrig finansierats genom medlemsavgiften 
till SKL. Stöden har tidigare utvecklats med medel genom statliga 
överenskommelser samt genom tillfällig gemensam finansiering från 
kommunerna. Undantaget är brukarundersökningarna inom IFO och 
funktionshinderområdet samt utveckling av gemensamma variabler för 
uppföljning i socialtjänsten. Där har interna utvecklingsmedel från SKL 
avsatts under fem år, bl.a. för att utveckla och etablera dessa.  
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Efter 2016 är de omfattande överenskommelserna med staten, för 
utveckling inom socialtjänstens område, avslutade. Medlen som förut var 
riktade statsbidrag är nu, efter önskemål från kommunerna, generella 
statsbidrag. Kommunerna kan nu själva prioritera hur dessa medel ska 
användas – t.ex. genom att i samverkan finansiera och medverka i 
ledning och styrning av avgörande delar för kunskapsstyrning inom 
socialtjänsten.  
 
Sveriges landsting och regioner finansierar gemensamt 2018 sammanlagt 
116,5 mkr till SKL för motsvarande tjänster och stöd inom området 
kunskapsstyrning inom landsting/regioner: 

• Kvalitetsregister, Registercentrumorganisationerna och 
Kansliet för kvalitetsregister = 100 mkr. 

• Nationell patientenkät = 9,5 mkr.  
• Stödfunktion för att stödja etableringen av 

landstingens/regionernas gemensamma system för 
kunskapsstyrning = 7 mkr. 

 
Utöver ovanstående delar finansierar landstingen/regionerna i samverkan 
även andra tilläggsuppdrag inom kunskapsstyrningsområdet, så 
totalbeloppet är högre än ovan angivet. Det handlar t.ex. om stöd till 
uppföljning och analys (30 mkr/år), landstingens samverkansmodell för 
ordnat införande av läkemedel (16,2 mkr/år), Nationellt kliniskt 
kunskapsstöd (13,8 mkr/år), Nationella biobanksrådet (0,8 mkr/år) etc. 
Landstingen/regionerna finansierar därför ca totalt 177 mkr för att 
utveckla kunskapsstyrning utanför medlemsfinansieringen. 
 
Om samtliga ovan beskrivna kostnader (kunskapsstyrning för både 
kommun- och region/landsting) skulle läggas till på medlemsavgiften 
skulle det innebära att medlemsavgiften till SKL näst intill skulle behöva 
fördubblas. Det är inte heller ett alternativ att dessa tjänster och stöd 
inryms inom den befintliga medlemsavgiften då det skulle innebära en 
fullständig omprioritering av hela SKL:s uppdrag.  
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Förslag till beslut 
Förslaget omfattar en samlad gemensam kommunal finansiering och 
medverkan i ledning och styrning av: 

• de kvalitetsregister som kommuner använder för kommunal hälso- 
och sjukvård inom främst äldreomsorg och om juridiska hinder 
undanröjs, möjlighet att utveckla andra register för socialtjänstens 
verksamheter. 

• stöd för uppföljning och analys genom t.ex. brukarundersökningar 
och utveckling av gemensamma variabler för uppföljning av kvalitet 
och resultat. 

• nationell samordning för gemensam utveckling av kommunernas 
kunskapsstyrningssystem. 

 
Förslag till beslut: 

1. att rekommendera kommunerna att gemensamt, till SKL, 
finansiera viktiga förutsättningar för att arbeta evidensbaserat 
inom områdena uppföljning och nationell samordning till en 
kostnad av maximalt 19,5 mkr årligen, vilket innebär ca 1,95 
kr/invånare i kommunen. Finansieringen gäller för fyra år (2020-
2023).  

 
1.a att kommunerna bidrar till finansieringen av de nationella 
kvalitetsregister som kommunerna använder, för att säkra 
uppföljningen av den kommunala hälso- och sjukvårdens 
kvalitet och resultat med 14,6 mkr årligen. Denna summa 
inkluderar medel för utveckling utöver förvaltning.  
1. b att kommunerna bidrar till finansieringen avseende stöd 
för systematisk uppföljning och analys av socialtjänstens 
kvalitet och resultat, genom t.ex. brukarundersökningar med 
2,4 mkr årligen. Denna summa inkluderar medel för 
utveckling utöver förvaltning. 
1. c att kommunerna genom finansiering bidrar till nationell 
samordning och stöd för att utveckla kunskapsstyrning inom 
socialtjänstens verksamheter med 2,5 mkr årligen. 
1.d att Stora AU som utgörs av arbetsutskotten för SKL:s 
socialchefsnätverk, Nationell samverkansgrupp för 
kunskapsstyrning i socialtjänsten (NSK-S) och nätverket för 
regionala samverkans- och stödstrukturer (RSS) tillsammans 
med SKL inledningsvis utgör en interimistisk styrgrupp för att 
leda arbetet.  

 
2. att kostnaden fördelas per kommun utifrån beräkningsmodellen 

för SKL:s medlemsavgift. Medlemsavgiften baseras på 
befolkningen i respektive kommun. De fyra största kommunerna 
får en rabatt på 10 procent.  
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3. att en uttalad avsikt är att finansiering och organisering 
permanentas, där kommunerna så väl som staten bidrar 
långsiktigt. 

 
4. att i en skrivelse informera kommunerna om rekommendation 

samt be dem meddela SKL sitt ställningstagande till det samlade 
förslaget senast den 15 juni 2019. 

 

Medlen till de olika delarna kan vid behov och med god framförhållning 
omfördelas utifrån beslut i styrgruppen.  
För att tjänsterna ovan ska kunna tillhandahållas nationellt med stöd av 
SKL från 2020 behöver merparten av kommunerna anta 
rekommendationen. Av ställningstagandet ska det framgå om 
rekommendationen antas eller inte.  
Om merparten av kommunerna avstår från att anta rekommendationen 
kan SKL inte säkra att tjänsterna och stödet som SKL tillhandahåller 
kommer att kunna erbjudas nationellt framöver. Den föreslagna 
rekommendationen om gemensam finansiering med tillhörande lednings- 
och styrningsmodell kommer att gälla från 2020 förutsatt att tillräckligt 
många kommuner antar rekommendationen.   
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Uppföljning och analys 
Nationella kvalitetsregister som kommunerna använder  
Kvalitetsregister är en källa för uppföljningen av kvalitet och effektivitet 
inom kommunernas hälso- och sjukvård och en viktig del av 
kunskapsstyrningen. Genom att skapa långsiktighet och stabilitet ges 
möjlighet till utveckling av det nationellt gemensamma arbetet utifrån 
kommunernas och landstingens/regionernas behov. 
 
Kommunerna skulle genom gemensam finansiering få ökat inflytande 
över vilka register de önskar finansiera samt om juridiska hinder 
undanröjs en eventuell utveckling av andra register för socialtjänstens 
verksamheter.  
 
De kvalitetsregister som 2018 finansieras av stat och landsting/regioner 
och som kommunerna använder, och som därmed omfattas av förslaget 
är:  

• Senior alert – kvalitetsregister för trycksår, munhälsa, benbrott, 
viktminskning samt blåsdysfunktion (används av 287 kommuner)  

• Svenska palliativregistret – kvalitetsregister för verksamheter som 
vårdar personer i livets slut (används av 290 kommuner)  

• BPSD-registret – kvalitetsregister för personer med 
beteendemässiga och psykiska symtom vid demenssjukdom 
(används av 289 kommuner)  

• SveDem – kvalitetsregister för en god demensvård (används av 
63 kommuner)  

• Rikssår – kvalitetsregister för svårläkta sår (används av 60 
kommuner) 

 
Beräknad kostnad årligen: 14,6 mkr inkl. utveckling. 
 

Stöd till uppföljning och analys genom t.ex. 
brukarundersökningar och utveckling av gemensamma 
variabler för uppföljning av kvalitet och resultat 
Brukarundersökningar är ett stöd för uppföljning och analys och är ett av 
flera verktyg, i kommunernas systematiska kvalitetsarbete. 
 
De tjänster som omfattas av förslaget är för närvarande förvaltning och 
utveckling av nationella brukarundersökningar inom socialtjänsten:  

1. Brukarundersökningar inom individ- och familjeomsorg:  
• myndighetsutövning inom social barn- och ungdomsvård, 

missbruks- och beroendevård samt ekonomiskt bistånd (143 
kommuner är anmälda till 2018 års undersökning jämfört med 
87 kommuner 2017. 50 av dem använder för första gången ett 
gemensamt webbenkätverktyg för undersökningen).  
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• ensamkommande barns boendesituation, d.v.s. om 
utförarverksamheter, både kommunala och privata aktörer (60 
kommuner och åtta privata aktörer 2018 jämfört med 22 
kommuner i  pilotundersökningen 2017).  

2. Brukarundersökning inom funktionshinderområdet:  
• utförarverksamheter inom LSS och socialpsykiatri, både 

kommunala och privata aktörer (hittills är 120 kommuner och 
sex privata aktörer anmälda för 2018 jämfört med 102 
kommuner och åtta privata aktörer 2017).  

 
Deltagande kommuner och privata utförare betalar idag en avgift för 
användningen av de webbenkätverktyg som används i undersökningarna. 
Ett mer ändamålsenligt och gemensamt webbenkätverktyg skulle 
behövas upphandlas för insamling och hantering av data i nationella 
undersökningar som genomförs från 2020 och framåt. Kostnader för 
upphandling, förvaltning, samordning, stöd och utveckling av 
brukarundersökningarna ingår i förslaget. Utöver det tillkommer en 
kostnad per enkät. 2018 är kostnaden per besvarad enkät inom 
funktionshinderområdet 30 kr. Samma prismodell används också för 
Nationell patientenkät (NPE), där landstingen/regionerna, utöver 
finansiering för förvaltning och utveckling av NPE, också betalar ett pris 
per enkät. Detta beroende på variationerna i antal patienter och 
omfattning av undersökningarna i olika landsting/regioner samt dess 
påverkan av arbetsinsats och kostnad för att administrera 
undersökningen. I dagsläget är priset per enkät i NPE drygt 17 kronor.  
 
Beräknad kostnad årligen: 2,4 mkr inkl. utveckling. 
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Nationell samordning för 
gemensam utveckling av 
kunskapsstyrning  
För att kunna tillhandahålla en mer jämlik, jämställd och evidensbaserad 
socialtjänst av hög kvalitet är det en förutsättning att landets kommuner 
arbetar tillsammans. Ett sådant samarbete är effektivt såväl ur ett 
ekonomiskt perspektiv som ur ett tidsperspektiv. Genom en nationell 
samordning och stöd från SKL kan kommunerna tillsammans med SKL 
generera ett mervärde för kommunernas socialtjänst och hälso- och 
sjukvård.  
 
För kommunerna innebär denna samordning inte bara en ökad effektivitet 
utan även att kommunerna får inflytande över den nationella 
samordningen. Den samordning som omfattas av förslaget innebär en 
vidareutveckling av:  

• Samordning mellan kommuner, RSS, SKL och myndigheter  
(i Partnerskapet).  

• Stöd till och utveckling av arbetet i NSK-S.  
• Samordning av Huvudmannagruppen för huvudmännens talan 

med Rådet för styrning med kunskap.  
• Förutsättningarna att arbeta evidensbaserat, så att 

kommunerna tillsammans med stöd av SKL kan utveckla ett 
gemensamt system för kunskapsstyrning inom socialtjänstens 
verksamheter.  

• Samordning med landsting/regioners gemensamma system för 
kunskapsstyrning, i nuläget med fokus på de nationella 
programområden för psykisk hälsa samt barn och unga.  

 
Samordningen och stödet som SKL kan erbjuda innebär att SKL planerar 
och tillsammans med medlemmarna bereder och genomför samordning, 
stöd och gemensam utveckling. Samordningen, stödet och utvecklingen 
av detta innebär behov av både fysiska och digitala möten. Att de olika 
nätverken som ansvarar för socialtjänstens kunskapsutveckling träffas 
och gemensam driver på frågan är en förutsättning för att ta steg framåt 
tillsammans. Kostnaden nedan inkluderar både personal och 
möteskostnader. I dag finansieras nationell samordning på det här 
området både av tillfällig gemensam finansiering från kommunerna och 
genom medlemsavgiften. Till exempel finansieras möten med 
utvecklingsledare inom de olika sakområdena kopplat till socialtjänstens 
kunskapsstyrning samt samordning av dessa genom medlemsavgiften.  
 
Beräknad kostnad årligen: 2,5 mkr. 
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Bättre insatser för brukare 
och bättre förutsättningar för 
huvudmännen 
Nedan redovisas exempel på resultat som har uppnåtts genom 
kvalitetsregister, nationella brukarundersökningar samt nationell 
samordning: 

• Mellan 2009 och 2015 har läkningstiden för svårläkta sår minskat 
med 63 procent från 146 dagar i snitt till 53 dagar (Rikssår). En 
halvering av kostnaderna för behandling per läkt sår har skett.  

• Mellan 2011 och 2015 minskade trycksåren från 14,3 procent till 7,5 
procent (Senior alert). 

• Brukarundersökningar har gett ett 100-tal kommuner förutsättningar 
att bedriva förbättringsarbete utifrån jämförbara mått och ny kunskap 
om hur brukarna upplever kvaliteten i verksamheterna. Ca 20 000 
brukare har fått möjligheten att tala om hur de upplever kvaliteten i 
socialtjänstens verksamheter. 

• NSK-S har inlett ett arbete med att på ett systematiskt sätt kartlägga 
kommunernas behov av kunskapsstöd. 

• Kommunerna har genom NSK-S och Huvudmannagruppen påverkat 
de statliga myndigheternas arbete med kunskapsstyrning t.ex. 
avseende förvaltning och vidareutveckling av Kunskapsguiden.se och 
inledd förstudie avseende den kommunala hälso- och sjukvården. 

• Kommunerna har genom NSK-S samverkat med 
landstingen/regionerna i kunskapsstyrningsfrågor inom områden där 
kommuner och landsting behöver agera gemensamt, t.ex. psykisk 
hälsa. 
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En önskan om medverkan 
från samtliga kommuner 
 
Förslaget innebär att kommunerna långsiktigt (fyra år inledningsvis) 
säkerställer och gemensamt finansierar viktiga förutsättningar för att 
tillsammans kunna utveckla en mer kunskapsbaserad och jämlik 
socialtjänst och kommunal hälso- och sjukvård med stöd av SKL.  
För att tjänsterna ovan ska kunna tillhandahållas nationellt med stöd av 
SKL behöver merparten av kommunerna anta rekommendationen. Om 
merparten av kommunerna avstår från att anta rekommendation kan SKL 
inte säkra att tjänsterna och stödet som SKL tillhandahåller kommer att 
kunna erbjudas nationellt framöver.  
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Ledning och styrning av det 
gemensamt finansierade 
delarna 
Inledningsvis kommer en styrgrupp tillsättas bestående av Stora AU och 
SKL. Stora AU består av arbetsutskotten för nätverket för RSS, SKL:s 
socialchefsnätverk och NSK-S. Denna styrgrupp får mandat att föreslå en 
permanent styrmodell för de gemensamt finansierade delarna.  
 
När det gäller styrning och ledning avseende de nationella 
kvalitetsregister som kommunerna använder bör kommunföreträdare  
inkluderas i den befintliga ledningsfunktionen som idag består av 
landstingen/regionerna och staten. Under förutsättning att kommunerna 
antar rekommendationen och tillser medel till de kvalitetsregister som de 
använder, kommer ledning och styrning för nationella kvalitetsregister 
kompletteras med det kommunala perspektivet och kompetensen.  
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TJÄNSTEUTLÅTANDE 
 
Datum Dnr Sid 
2019-07-09 SN-2019-85 1 (4) 

Socialförvaltningen 
Torbjörn Nyqvist 

 

 
 
 
 

 

Servicebostäder enligt LSS 
 

Socialförvaltningens förslag till beslut 
 
Socialnämnden går vidare med planerna för ett nytt serviceboende för fem per-
soner.  
 
Socialnämnden överlämnar en beställning av nytt serviceboende till tekniska 
förvaltningen. 
 
 
 
Beslutsfattare/delegat: Socialnämnden 
 

Bakgrund 
Behovet av bostad med särskild service för vuxna har ökat och förväntas öka 
ytterligare under de närmaste fem åren. I bilagan ”Behov av boenden för perso-
ner som omfattas av LSS, lag om stöd och service” kan man se att behov finns 
för både serviceboenden och gruppboenden, men att behovet är mer akut för ser-
viceboende. 
 
Allmänt om boendeformer vid insatsen bostad med särskild service enligt LSS 
Lag (1993:387) om stöd och service till vissa funktionshindrade (LSS) ska till-
försäkra personer med funktionshinder, avgränsade i 1 §, goda levnadsvillkor 
och en möjlighet att leva och delta i samhället som övriga människor. För mål-
gruppen ska kommunen tillhandahålla tio särskilt lagstadgade insatser. En av 
dessa är bostad med tillgång till särskilt stöd reglerat i 9 § 9 p. Där anges alterna-
tiven gruppbostad, servicebostad samt särskilt anpassad bostad. Gemensamt för 
samtliga alternativ av boende är att bostaden måste vara tillhandahållen av 
kommunen. 
 

Nuvarande verksamhet 
Idag finns totalt sex stycken gruppbostäder i Östhammars kommun, varav fem i 
Östhammar och en i Österbybruk, samt ett serviceboende i Östhammar. Grupp-
bostaden i Österbybruk har även fyra satellitlägenheter kopplade till sig och i 
Östhammar finns en satellitlägenhet. Totalt antal platser är 45 stycken inklusive 
satellitlägenheterna.  
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Behov: nuläge och framtid 
 
Behovet grundar sig på en genomlysning genomförd av biståndsenheten där man 
uppskattat behovet utifrån ansökningar, beslut och icke verkställda beslut1. I ta-
bellen nedan visas nuläget och framtida prognostiserat behov. 
 
 Antal idag Behov nuläge Behov 5 år 

(prognos) 
Gruppbostad 31 35 43 
Servicebostad 9 18 22 
Satellitlägenhet 5 0 - 
Overkställda 8 - - 
 

Krav på verksamheten 
Lägenheter för serviceboende 
Lägenheterna ska vara i det skick och med den utformning boverkets regler 
kring fullvärdiga bostäder anger.  
 
En servicebostad LSS är en lägenhet placerad bland vanliga lägenheter men den 
boende ska ha tillgång till gemensamhetslokal och personal. Ofta upp till 15 st 
boende. För att undvika en institutionell miljö bör en bostad med särskild service 
för vuxna enligt LLS, lagen om stöd och service till vissa funktionshindrade, inte 
vara belägen i nära anslutning till:  – en annan sådan bostad, eller – andra bostä-
der som inte är ordinära som t.ex. korttidshem eller särskilda boendeformer för 
äldre.   
  
För att skapa tillgänglighet och stimulerande närmiljöer kan boendet med fördel 
lokaliseras i närhet av andra servicefunktioner såsom matbutik, kollektivtrafik, 
bibliotek, café, vårdcentral, apotek, förskola etc.  
 
Personalstyrka 
Personalstyrkan ska dimensioneras för att kunna uppfylla lagens krav på goda 
levnadsvillkor för de boende och vara tillräckligt flexibel för att kunna möta be-
hovet av en expansion av enheten.  
 

Förslag på lokalmässig lösning 
SKL Kommentus har genomfört en upphandling av bostadshus som möjliggör 
köp av permanenta flerbostadshus på ett snabbt, flexibelt och kostnadseffektivt 
sätt. Byggtiden ligger på 5 till 11 månader. Ramavtalet omfattar ett byggsystem 
för produktion av nyckelfärdiga flerbostadshus. De arkitektritade husen kan av-
ropas i ursprungligt format eller anpassas efter köparens, och platsens förutsätt-
ningar. 
 
Östhammars kommun är avropsberättigade till ramavtalet och Tekniska förvalt-
ningen har förordat ett avrop från avtalet som lokalmässig lösning. 
 

                                                 
1 Behov av boenden för personer som omfattas av LSS, lag om stöd och service 



 

 3 (4) 

 
Boendet är planerat att lokaliseras i detaljplanelagt område vid Kristinelund, se 
bilaga Detaljplan. 
 

Ekonomisk kalkyl 
Kostnadsberäkningen för serviceboendet utgår ifrån det uppskattade behovet och 
bygger på de idag kända förutsättningar kring personaltäthet, lokal och övriga 
kostnader. I tabellen nedan specificeras kalkylerad årsbudget utifrån kostnads-
typ2.  
 
Budget, servicebostad 
Kostnadstyp 2020 
Personalkostnader 1 790 tkr 
Lokalkostnader (netto)    200 tkr 
Övriga kostnader    200 tkr 
Totala kostnader 2 190 tkr 
Antal platser 5 

 
Kostnad per placering 1 200 kr 

/dygn 
 

Ekonomisk konsekvens 
För att få en uppfattning om de ekonomiska konsekvenser av de nya verksam-
heterna behöver man göra antaganden kring, 
 
Kostnad för icke verkställda beslut 
IVO bedömer att kommunen ska betala en särskild avgift enligt 28a§ LSS för 
icke-verkställda beslut om servicebostad och att den skulle uppgå till 540 tkr per 
år, varav 108 tkr är ett vite för det icke verkställda beslutet.  
 
Utifrån en dom från förvaltningsrätten januari 2019 kan man anta att endast vitet 
blir aktuellt i fall då det finns en alternativ insats, enligt exempelvis SoL.  
 
LSS utjämningen 
Verksamhet enligt lag (1993:387) om stöd och service till vissa funktionshind-
rade (LSS) är en obligatorisk verksamhet för kommunerna. Syftet med utjäm-
ningssystemet är att skapa likvärdiga ekonomiska förutsättningar för att bedriva 
verksamheten enligt LSS. Utjämningssystemet regleras genom lag om utjämning 
av kostnader för stöd och service till vissa funktionshindrade (SFS 2008:342). 
Systemet gör att ökade kostnader inom LSS gynnar kommunen i utjämningssy-
stemet och vice versa, minskade kostnader missgynnar kommunen i utjämnings-
systemet. Kommunen drabbas alltså ekonomiskt i de fall en brukare nekas LSS 
insats, pga. platsbrist, och istället får en insats enligt SoL (förutsatt att insatsen 
kostar lika mycket). För varje LSS-beslut som p.g.a. platsbrist istället verkställs 
som en SoL-insats beräknas kommunen förlora ca 650 tkr för varje miljon i 

                                                 
2 Redovisad budget innefattar endast direkt verksamhetsnära kostnader, och tar inte hänsyn till 
eventuella kostnadsökningar av central overhead 
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kostnad. Beräkningen görs utifrån vad utjämningssystemet tidigare år inneburit i 
återbetalda medel.  
 
Sammanfattande bedömning av ekonomiska konsekvenser 
En sammanfattning av de ekonomiska konsekvenserna visar att det nya boendet 
innebär årliga kostnader som uppgår till ca 2 190 tkr. Kostnaderna är lägre än 
den årliga kostnaden om ca 2 730 tkr som kostnaden beräknas uppgå till om ing-
en förändring genomförs, detta då vitesbelopp tillkommer utöver själva place-
ringskostnaderna. Till detta ska tilläggas det incitament som finns i LSS utjäm-
ningen.  
 

Beslutet skickas till 
Tekniska förvaltningen 
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Bilaga: Behov av boenden för personer som omfattas 
av LSS, lag om stöd och service 
 

Bakgrund 
 
Behovet  av bostad med särskild service för vuxna har ökat och förväntas öka 
ytterligare under de närmaste fem åren.  
 
Det finns idag fem ansökningar om bostad med särskild service för vuxna, ut-
redning pågår om vilken form av boende. Det finns också fem beslut om bostad 
med särskild service för vuxna som gäller servicebostad som inte är verkställda.  
 
Om ett beslut inte verkställts inom tre månader ska kommunerna rapportera detta 
till IVO, inspektionen för vård och omsorg. Kommunerna rapporterar kvartals-
vis. Om IVO bedömer att den enskilde har fått vänta oskäligt länge på att ett be-
slut ska verkställas kan myndigheten ansöka om utdömande av en särskild avgift 
hos förvaltningsrätten.  
 
I ett ärende som gäller Östhammars kommun har IVO och förvaltningsrätten be-
dömt att det är oskäligt länge att vänta längre än sex månader på att ett beslut 
verkställs, och särskild avgift har utdömts. 
 
Bostad med särskild service för vuxna – beskrivning av behov Servicebo-
stad 
 
Det finns idag fem beslut om bostad med särskild service för vuxna som inte är 
verkställda. Det äldsta beslutet är från 24 april 2018.  
 
Personen bor i dag på HVB i Stockholm och har tackat nej till erbjudet boende i 
Uppsala. 
 
Kostnad för icke verkställt beslut: Antal månader * 9 000 kr, på årsbasis 108 tkr 
alt IVO:s bedömning 45 000 * antal månader, 540 000 kr på årsbasis.  
 
Ett beslut gäller från 3 maj 2018. Personen har samtidigt missbruksproblematik. 
Kan bli aktuellt med placering på HVB utifrån detta.  
 
Kostnad för icke verkställt beslut: Antal månader * 9 000 kr, på årsbasis 108 tkr 
alt IVO:s bedömning 45 000 * antal månader, 540 000 kr på årsbasis. 
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Ett beslut gäller från 15 maj 2018. Personen bor i familjehem i avvaktan på ser-
vicebostad.  
 
Kostnad för icke verkställt beslut: Antal månader * 9 000 kr, på årsbasis 108 tkr 
alt IVO:s bedömning 45 000 * antal månader, 540 000 kr på årsbasis. 
 
Samma kostnad på LSS innebär:  
 
Ett beslut gäller från 26 juli 2018. Personen har idag boendestöd i egen bostad.  
 
Kostnad för icke verkställt beslut: Antal månader * 9 000 kr, på årsbasis 108 tkr 
alt IVO:s bedömning 45 000 * antal månader, 540 000 kr på årsbasis. 
 
Ett beslut gäller från 27 juli 2018. Personen bor i familjehem i avvaktan på ser-
vicebostad.  
 
Kostnad för icke verkställt beslut: Antal månader * 9 000 kr, på årsbasis 108 tkr 
alt IVO:s bedömning 45 000 * antal månader, 540 000 kr på årsbasis. 
 
Ett av ovanstående beslut kommer att kunna verkställas på Repslagargatan inom 
kort.  
 
Kostnad för icke verkställt beslut: 
 
Ett försök har gjorts att frigöra några lägenheter genom att erbjuda boende i 
Gimo. Inte någon av de som fått erbjudande har tackat ja.  
 
Kostnad för icke verkställt beslut: 
 
Bostad med särskild service för vuxna – beskrivning av behov Gruppbostad 
 
Under de närmaste fem åren kommer tio personer med LSS-insatser fylla 18 år. 
Några av dem förväntas ansöka om bostad. Två av dem har personlig assistans 
idag. En har beslut om servicebostad som inte är verkställt.  
 
Kostnad för icke verkställt beslut: 
 
En person som vi känner till kommer sannolikt behöva servicebostad i någon 
form.  
 
Uppgifter från habiliteringen 
 
Följande är inskrivna på habiliteringen och är enligt dem troligen i behov av  
någon form av boende alternativt stöd i boende framöver. 
 
Född:  
2000 - två personer med intellektuell funktionsnedsättning och autism 
2002 -  en person med intellektuell funktionsnedsättning och autism 
2003 -   tre personer, en med intellektuell funktionsnedsättning, en med  
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 autism och en med rörelsehinder 
2004 -  fyra personer, två med intellektuell funktionsnedsättning, en med  
 intellektuell funktionsnedsättning och autism, en med autism 
2005 -   fyra personer, två med intellektuell funktionsnedsättning,  
 två med rörelsehinder 
 
 
Vuxna som bor hemma hos föräldrar 
1997 -  två personer med intellektuell funktionsnedsättning och autism 
1998 - fem personer, två med intellektuell funktionsnedsättning, en med 
 Downs syndrom med intellektuell funktionsnedsättning och autism, 
 två med rörelsehinder 
 

Sammanfattning av ärendet 
Utifrån det ökade behovet av bostäder enligt LSS, är det viktigt att planering av 
två nya enheter för personer som omfattas av LSS startas så fort som möjligt. 
Detta under förutsättning att medel för verksamheterna kan avsättas till förvalt-
ningen. Fram till beslut om LSS kan verkställas, finns det stor risk att IVO och 
förvaltningsrätten dömer socialförvaltningen att betala ytterligare avgift för icke 
verkställda beslut. 
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