LULEA KOMMUN 2013-03-15

Kommunrevisorerna

Till
Fullméktige i Luled kommun

Revisorernas redogorelse 2012

Revisionens inriktning och omfattning

For att ge underlag till kommunfullmaktiges ansvarsprévning har vi granskat all verksamhet som
bedrivs inom namnders och styrelsers verksamhetsomraden och da prévat om:

verksamheten skots andamalsenligt

verksamheten ur ekonomisk synvinkel skots tillfredsstéllande

rékenskaperna &r rattvisande

den interna kontrollen &r tillrécklig
Granskningen har baserats pa en bedomning av risk och vésentlighet.

Vi har haft 13 sammantrdden avseende revisionen av verksamheten for 2012. Férutom dessa
sammantraden har vi haft moten med kommunstyrelsen, kommunstyrelsens utskott, vriga
ndmnder och styrelser, kommunfullméktiges presidium och partiernas gruppledare samt deltagit
i utbildningar och erfarenhetsutbyten med andra revisorer.

Revisorerna har vid granskningen bitratts av KPMG AB.

I kommunallagen uttalas att all verksamhet ska granskas arligen. I den arliga granskningen ingar
att folja verksamheten lépande under aret genom att ta del av grundldggande dokument och det
I6pande flodet av arenden och beslut. Revisorerna genomfér dven namndsbesok for att, i dialog
med namndsledamdéterna, diskutera ndmndens arbete med styrning, uppféljning och kontroll.
Den dvergripande granskningen ar ett vasentligt underlag for revisorernas ansvarsprévning.
Under 2012 har fragor med koppling till namndernas ansvar enligt kommunallagen samt olika
namndsspecifika fragor och iakttagelser diskuterats vid motena.

Lekmannarevisionen i de kommunala bolagen har, i likhet med den 6vergripande granskningen
av namnderna, genomforts med inriktning pa granskning av bolagens styrning, uppféljning och
kontroll. Under 2012 har revisorerna, i likhet med tidigare ar, genomfort en traff med styrelse-
ordforandena i de kommunala bolagen for att bl.a. diskutera fragor om dgarstyrning.

Foérutom den évergripande granskningen har férdjupade granskningar genomforts inom foljande
omraden:

o Lé&kemedelshantering inom sérskilda boenden for aldre

e Familjehemsvard for barn och unga
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e Anslag for ofdrutsedda utgifter samt EU-projekt
e Personlig assistans

e Arbetsmarknadsinsatser for unga vuxna

e Kvalitet i forskolan

e Kostverksamheten inom skolan

e Dokumenthantering (forstudie)

Under 2012 har revisorerna ocksa haft ytterligare dialog med kommunstyrelsen betraffande for-
djupat granskningsprojekt under 2011; Intern kontroll vid upphandling och inkop. Vi har fatt
information betraffande pagaende arbete inom kommunen och begart yttrande fran kommun-
styrelsen pa ett antal uppfoljningsfragor och rekommendationer. Svar har erhallits fran kommun-
styrelsen i mars 2013.

Revisorerna har under 2012 ocksa sarskilt foljt besluten om kommunens 6verlatelse till Basket
Arenabolaget i Luled AB (arenabolaget) av ratten att sdlja namnet pa Pontushallen.
Fritidsndmndens beslut om namnbytet och uppdrag att teckna avtal mellan fritidsforvaltningen
och arenabolaget har Overklagats till forvaltningsratten. Revisorerna kommer under 2013 att
fortsatta att folja fragan och den rattsliga processen.

Inom ramen for den samordnade revisionen mellan kommunens lekmannarevisorer och
kommunrevisorerna har ett fordjupat granskningsprojekt genomforts; Granskning av styrning
och intern kontroll — kommunala bolag.

Delarsbokslut, delarsrapport, arsbokslut samt arsredovisning har granskats med syfte att bedéma
om delarsrapport/arsredovisning har upprattats i enlighet med externa och interna krav, om
resultatet i delarsrapport/arsredovisning ar forenligt med de mal fullmaktige faststallt samt om
delarsrapport/arsredovisning i allt véasentligt ger en rattvisande bild av kommunens finansiella
stéllning och resultat for perioden.

Sammanfattning av resultatet fran 2012 ars granskning

Nedan sammanfattas resultatet fran 2012 ars granskning. Vid granskningen framkomna iakt-
tagelser och synpunkter har delgetts kommunfullméaktiges presidium, partiernas gruppledare,
kommunstyrelsen, berérda ndmnder samt kommunchefen.

Overgripande granskning av namnder och styrelser
De vasentligaste slutsatserna fran den 6vergripande granskningen sammanfattas nedan.

o Kommunen behodver fortsétta utvecklingsarbetet med styrkorten, bl.a. vad géller uppféljning
av matbara mal pa namndsniva och att fa arbetet med styrkortet mer likartat i samtliga namn-
der och styrelser.

e Det ar vésentligt att internkontrollen &r en integrerad del i ordinarie planerings- och uppfolj-
ningssystem. Vi vill uppmana ndmnderna att anvénda internkontrollplanen som ett verktyg
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for att kontrollera och félja upp omraden dar namnden bedémer att det finns risker och/eller
dar namnden onskar en sérskild redovisning av genomforda kontroller.

e Ndamnderna behdver utveckla sitt arbete med risk- och vésentlighetsanalys som en grund for
planering, prioritering och uppféljning av internkontrollarbetet.

e For manga av namnderna har det vid granskningen framkommit behov av att forbattra sam-
verkan med andra forvaltningar/namnder och med de kommunala bolagen.

Férdjupade granskningsprojekt

Lakemedelshantering inom sarskilda boenden for aldre
Syftet med granskningen har varit att beddma om socialndmnden har sékerstallt en tillfredsstal-
lande intern kontroll av den ldkemedelshantering som férekommer inom kommunens sérskilda
boenden (inkl korttidsboendet Fyren och Klockarangen).

Var sammanfattande bedomning &r att socialnamnden till vissa delar har en tillracklig intern
kontroll genom att det finns en faststalld organisation for patientsékerhetsarbetet samt rutiner
och riktlinjer avseende ldkemedelshantering och uppféljning av dessa. Det finns rutiner for
avvikelsehantering som aven fangar upp ldkemedelshanteringen. Det finns dock brister i
avvikelserapporteringen som bl.a. innebdr att en hel grupp avvikelser inte rapporteras enligt gél-
lande rutiner. Uppféljningen av befintliga rutiner och riktlinjer bor i stérre utstrackning genom-
foras genom besok av medicinskt ansvarig sjukskoterska (MAS) pa aktuella enheter vilket aven
finns med i MAS planeringen for hosten. Sakerheten betraffande hantering och kassering av
kunds lakemedel inkl narkotikaklassade lakemedel behdver forbéttras.

Vara iakttagelser sammanfattas nedan:

e Rutiner och riktlinjer for lakemedelshantering finns som ar kénda bland de intervjuade sjuk-
skoterskorna.

e Rutiner och riktlinjer foljs upp genom arliga enkater och formular for sjalvutvarde-
ring/rapportering samt diskussioner i olika forum dar MAS, verksamhetschef och sjuk-
skoterskor deltar. MAS har for nagot ar sedan genomfort besok pa samtliga boenden for att
folja upp lakemedelshanteringen. Daremot har det inte genomforts nagon extern kvalitets-
granskning av lakemedelshanteringen.

o Det finns en tydlig organisation for patientsédkerhetsarbetet. Organisationen kan dock
synliggoras och tillgangliggoras béttre genom att kontaktuppgifter till bade MAS och verk-
samhetschef enligt halso- och sjukvardslagen framgar pa kommunens hemsida samt &ven en
beskrivning vilket deras uppdrag ar.

e Sedan 2008 finns ett lokalt avtal mellan primarvarden och Luled kommun om lakarmed-
verkan inom kommunens dldreomsorg. Avtalet reglerar bl.a. lakemedelsgenomgangar.

e Lakemedelsgenomgangar genomfors oftast i samband med att apo-dos recepten ska fornyas.
I ndgot omrade visar den uppféljning som gjorts att lakarmedverkan inte fungerar fullt ut. Pa
en av de besokta enheterna dr det istéllet bristande kontinuitet i sjukskoterskeorganisationen
som gjort att lakemedelsgenomgangar inte genomforts for mer &n ca 10 % av kunderna.

e Samtliga enheter har fungerande rutiner for delegering av halso- och sjukvardsuppgifter.
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| de flesta fall har det vid besdken pa enheterna varit ordning och reda i lakemedelsforraden.
Det finns dock enheter dar sékerheten géllande lakemedelsleveranser och ldkemedelsforrad
behover forbattras dels vad avser mojligheten for obehdriga att fa atkomst till lakemedel inkl
narkotiska preparat dels vad avser inventering och kontroll av lakemedel.

Sékerheten betraffande hantering och kassering av kunds lakemedel behdver forbattras. Idag
finns inte tillracklig kontroll avseende detta.

Avvikelser avseende lakemedelshanteringen som intraffar nar en patient skrivs ut fran
Sunderby sjukhus och tas emot pa korttidsboenden rapporteras inte enligt gallande rutin. En
hel grupp avvikelser blir darmed inte synliga och inte kénda for socialndmnden.

Vara vasentligaste rekommendationer:

Medicinskt ansvarig sjukskoterska bor tillse att det gors externa kvalitetsgranskningar av
lakemedelshanteringen arligen i enlighet med socialstyrelsens allmanna rad.

Lékemedelsgenomgéngarnq vid aldreboenden i kommunen bor diskuteras utifran den stati-
stik som finns tillganglig i Oppna jamforelser och vad statistiken star for.

Befintliga lokala dokument och rutiner bor uppdateras sa att hanvisning sker till ratt lagrum.
Narkotikajournalerna bor forvaras en langre tid an ett ar efter senaste anteckning.

Rutiner och ansvar for bestéallning av ldkemedel bor tydliggoras for att underlatta pa
enheterna och for att undvika onddig belastning pa utlamningsapotek.

Rutinerna vid leverans av lakemedel till enheterna behover ses dver s att lakemedel omedel-
bart tas om hand och inte blir stdende obevakade pa enheterna.

Hanteringen av ldkemedel inkl narkotiska preparat i kunds skap samt rutin for kassering av
lakemedel efter avlidna bor ses Over.

Rutinen for avvikelsehantering bor aktualiseras pa nytt eftersom ett stort antal avvikelser inte
rapporteras samt att aterkopplingen pa rapporterade avvikelser behéver bli béttre.

Yttrande har erhallits fran socialndmnden avseende granskningsrapporten. Revisorerna ser posi-
tivt pa namndens mottagande av rapporten och att det har funnits en bra dialog kring de forbatt-
ringsomraden som granskningen pekar pa.

Familjehemsvard for barn och unga
Syftet med granskningen har varit att bedéma om socialndmnden har en tillfredsstéllande styr-
ning, uppfdljning och kontroll av den vard som genomfors i familjehem.

Var sammanfattande bedémning ar att det till stora delar finns en tillfredsstallande styrning och
kontroll av varden. Uppfdljningen av hur befintliga riktlinjer och rutiner tillampas kan dock for-
battras.

Vara iakttagelser ssmmanfattas nedan:
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Socialndmnden har faststéllt riktlinjer och rutiner fér den handlaggning som féregar beslut
om familjehemsplacering samt fér genomforandet av varden av det enskilda barnet. Syste-
met BBIC (Barns Behov | Centrum) har anvants i merparten av de granskade barn-
/ungdomsakterna. Det har inte genomférts nagon uppféljning av efterlevnaden av befintliga
riktlinjer och rutiner avseende familjehemsplaceringar.

Néamnden har inte faststallt riktlinjer/anvisningar avseende bedémning vid urval och godkén-
nande av personer som vill bli familjehem.

Den nya organisationen av barn- och ungdomssektionen forvantas underlatta for bade
barn/ungdom/vardnadshavare och handlaggare i samband med familjehemsplaceringar efter-
som det blir farre inblandade och att samma handlaggare kan folja drendet fran beslut om
insats tills placeringen upphor.

Familjehemssekreterarna har fatt en 6kad arbetsbelastning i och med att det under en tioars-
period (2001-2011) har skett mer dn en fordubbling av antalet barn som &r placerade i
familjehem. Den Okade arbetsbelastningen har gjort att familjehemssekreterarna inte hinner
med att utreda potentiella familjehem vilket pa sikt kan leda till 6kade kostnader i form av
dyrare placeringar i konsulentstodda familjehem och jourhem.

Uppfoljningar och utvdrdering av vardplaner/genomférandeplaner sker minst var sjatte
manad i samband med att omprévning och évervaganden av varden sker.

Omproévningar och dvervaganden har, med nagot undantag, genomforts enligt de krav som
anges i lagstiftningen.

Familjehemmen erbjuds stod avseende specifika barn/ungdomar. Nya familjehem erbjuds
grundutbildning som Sveriges kommuner och Landsting (SKL) anordnar. Det finns dock
behov av att ytterligare kompetensutveckla familjehemmen, bl.a. i form av tatare kontakt och
handledning fran familjehemssekreterarna, att utforma och erbjuda egna familjehemsutbild-
ningar for samtliga familjehem samt att utveckla natverkstraffar mellan familjehemmen.
Dessa delar &r inte mojliga att erbjuda idag da familjehemssekreterarnas resurser ar begran-
sade.

Familjehemssekreterarna har noterat att familjehemmen idag oftare far avslag i enskilda
utskottet pa begaran om ersattning for inkomstbortfall. Familjehemssekreterarna ser enskilda
utskottets restriktiva beddmning av SKL:s rekommendationer i cirkular 2008:8 som ett pro-
blem for att kunna behalla och rekrytera nya familjehem.

Det finns annu ingen systematiserad rutin for att inhamta synpunkter fran familjehemmen.
Under placeringstiden har familjehemssekreterarna kontinuerlig kontakt med familjehemmen
med utgangspunkt fran det barn/den unge som &r placerad hos dem. Nar placeringen avslutas
har familjehemssekreterarna ett avslutningssamtal med familjehemmen.

Innan en placering i HVB-hem (Hem for Vard eller Boende) sker kontroll mot det nationella
HVB-registret som finns tillgangligt pa Socialstyrelsens hemsida déar handlaggarna bl.a. tar
del av tillgangliga tillsynsrapporter. Socialsekreteraren brukar aven ringa till Socialstyrelsen
samt efterfraga tva referenskommuner fran HVB-hemmet. Kontroll sker dven av foretagets
ekonomi. Socialsekreteraren besoker &ven HVB-hemmet i forvég for att skaffa sig en bild av
hur det skulle matcha barnets behov.
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Vira vasentligaste rekommendationer:

Fortydliga forekommande rutiner vad avser vem som ansvarar for kontakter med skolan.
Detta galler aven rutin avseende vem av insatshandldggaren eller familjehemssekreteraren
som beslutar vid en matchning av barn och familjehem.

Overvéga pa vilket satt utredningstiden av potentiella familjehem kan kortas for att undvika
att familjehemmen istéllet kontaktar andra uppdragsgivare.

Overvéga strategier for att behalla befintliga familjehem, t ex genom att erbjuda tatare hand-
laggarkontakter, utbildningsinsatser, tillgang till natverk med andra familjehem etc.

Uppratta system for att inhdamta synpunkter dven under pagaende placering for att battre
kunna stddja familjehemmen.

Inféra rutiner for uppféljning av att utredningar och évrig dokumentation innehaller upp-
gifter som kravs enligt lag, férordning och egna riktlinjer och rutiner.

Yttrande har erhallits fran socialnamnden avseende granskningsrapporten.

Anslag for oforutsedda utgifter samt EU-projekt
Syftet med granskningen har varit att beddma om kommunstyrelsen har sékerstallt en tillfreds-
stéllande intern kontroll avseende redovishing och uppféljning av anslagen.

lakttagelser och bedémningar:

Det finns inga dokumenterade regler/rutiner for nyttjande av anslag for oférutsedda utgifter.

Var bedoémning ar att det finns en tillfredsstallande redovisning och uppfoljning av anslag for
of6rutsedda utgifter samt EU-projekt pa kommunledningsforvaltningen.

Systematisk redovisning 6ver nyttjade och kvarstaende anslag for KFs oforutsedda och KS
of6rutsedda gors inte till politikerna under I16pande ar.

Plan- och tillvaxtutskottet far dock arligen en enklare genomgang av EU-potten.
Redovisningen i delarsrapporter och arsredovisning &r inte utformad sa att det ar mojligt att
gora en avstamning mellan den av fullméktige faststallda arsbudgeten och det faktiska utfal-
let.

Uppféljning av KFs of6rutsedda (Medel for oforutsedda behov) redovisas i delarsrapporterna
men inte i arsredovisningen. For ar 2011 kvarstod 2,8 Mkr av KFs oftrutsedda, vilket inte
framgick av arsredovisningen.

Uppféljning av EU-potten redovisas inte i delarsrapporter och arsredovisning.

Vi rekommenderar kommunstyrelsen att:

Se 6ver redovisningen i delarsrapporter och arsredovisning for att majliggora en andamals-
enlig uppfdljning av budget for KFs ofdrutsedda och EU-potten.
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Inféra ndgon form av systematisk redovisning 6ver nyttjade och kvarstdende anslag till
kommunstyrelsen/fullmaktige under l16pande ar.

Overvaga att ta fram riktlinjer/rutiner for nyttjande av anslag for oforutsedda utgifter for full-
maéktige respektive kommunstyrelsen.

Yttrande har erhallits fran kommunstyrelsen avseende granskningsrapporten.

Personlig assistans

Syftet med granskningen har varit att beddma om socialndmnden har en tillfredsstéllande intern
kontroll avseende insatsen personlig assistans. Lagen (1993:387) om stdd och service till vissa
funktionshindrade (LSS) reglerar insatser till personer med omfattande och varaktiga funktions-
hinder. Malet med lagen ar att personer med svar funktionsnedsattning ska ha méjlighet att leva
som andra i gemenskap med andra.

Var sammanfattande beddmning ar att socialnamnden till stora delar har en tillfredsstallande
kontroll avseende insatsen personlig assistans.

Vara iakttagelser och bedémningar sammanfattas nedan:

Det finns en rutin for utredning/bedémning av personlig assistans med fokus pa bedom-
ningen av grundldggande behov vilket ar positivt. Ddremot saknas en aktuell vagledning for
handlaggning av LSS. Den végledning som finns &r inaktuell och féremal for revidering.
Den &r inte heller antagen av socialndamnden. Var bedomning &r att det till vissa delar finns
andamalsenliga rutiner, stod etc. for handlaggning av LSS.

Det finns dokumenterade rutiner for uppféljning av beviljade insatser. Det ar LSS-hand-
laggarna som ska folja upp sina beslut, men det & nadgot de endast hinner med i liten
utstrackning idag. Pagaende utvecklingsinsatser avseende social dokumentation i verkstal-
ligheten forvantas ge battre forutsattningar att enklare kunna félja upp beslut enligt LSS. Var
bedémning &r att uppféljning av beviljade insatser enligt LSS inte sker pa ett tillfredsstal-
lande sétt.

Socialndmnden foljer ekonomin i samband delarsrapporter och verksamhetsberéattelser. Det
pagar ett analysarbete avseende ekonomin kring personlig assistans for att identifiera proces-
ser etc. som kan effektiviseras. Inrattandet av en omradeschef for personlig assistans for-
vantas bl.a. leda till battre kontroll pa ekonomin. Samordnaren for personlig assistans kon-
trollerar att de underlag som kommer fran de privata utférarna for utbetalning av ersattning
ar korrekta. Var bedomning ar att det pagar ett aktivt arbete som syftar till att effektivisera
verksamheten och att underldtta planering och uppféljning av verksamhetens ekonomi.

Vi noterar att verksamheten pa flera sétt sékerstallt enhetligheten och rattssakerheten i
handlaggningen av LSS bl.a. genom de drendedrag som genomfors varje vecka, individuell
handledning och att sektionschef delegerats alla beslut om insatsen personlig assistent.
Handlaggarna foljer rattspraxis pa omradet. Vid behov provas drenden rattsligt for att tydlig-
gora praxis.

Det finns en rutin for synpunktshantering ”Ség vad du tycker!”. Dessa synpunkter samman-
stélls och anvénds som en del i det fortlopande utvecklingsarbetet inom myndighetssek-
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tionen. Daremot genomfors inte kundundersokningar med nagon systematik. Diskussioner
fors om att fora dialogen med kunderna genom olika fokusgrupper.

Var bedomning &r att det delvis sker en tillracklig uppfoljning av verksamhetens kvalitet nar
det galler att skapa enhetlighet i handlaggningsprocessen. Daremot ar uppfdljningen av
kundernas upplevelse av verksamheten ett utvecklingsomrade som verksamheten forsoker
hitta lampliga former for.

e Det finns forum for samverkan med Forsakringskassan bade pa ledningsniva och pa hand-
laggarniva. Framfor allt pa ledningsniva ar det vasentligt att dessa forum anvands bl.a. for
diskussioner om hur gemensamma rutiner kan forbattras.

Vara vasentligaste rekommendationer till socialnamnden:
o Sakerstélla att uppféljning av beslut enligt LSS kan genomforas.
e Uppdatera vagledningen for handldggning av LSS och faststélla den i socialndmnden.

o Forbattra tidsredovisningen for den assistans som inte innefattar assistansersattning for att
béttre kunna folja upp personalkostnader.

e Ta fram egna nyckeltal avseende personlig assistans sa att jamforelser kan géras saval internt
i kommunen och 6ver tid.

e Se Over pa vilket satt kundernas synpunkter pa verksamheten kan foljas upp.
Yttrande har erhallits fran socialnamnden avseende granskningsrapporten.

Arbetsmarknadsinsatser fér unga vuxna

Syftet med granskningen har varit att beddma om kommunstyrelsen har en andamalsenlig styr-
ning, uppfoljning och kontroll av insatserna for unga vuxna (18-24 ar) som star utanfor arbets-
marknaden och uppbéar ekonomiskt bistand for sin forsorjning.

Var sammanfattande bedémning &r att kommunstyrelsen inte i alla delar har en andamalsenlig
styrning, uppféljning och kontroll av insatserna for unga vuxna (18-24 ar) som star utanfor
arbetsmarknaden och uppbar ekonomiskt bistand for sin forsorjning. Eftersom verksamheten till
stor del bedrivs i projektform baseras bedémningen pa att det finns tydliga mal for projekten, att
malen foljs upp och utvarderas, att rapportering sker till kommunstyrelsen och att projekten har
godkénts av kommunstyrelsen/kommunfullméktige. Det forekommer dock projekt som initierats
och startats upp pa forvaltningsniva utan att det behandlats och godkénts av kommun-
styrelse/kommunfullmaktige trots projektets omfattning.

Flera av projekten foljs upp och utvarderas kontinuerligt av externa utvarderare.

Synpunkter fran deltagarna inhamtas i en del fall i samband med avslut av en aktivitet. | andra
fall inhdmtas synpunkter i samband med utvardering av ett projekt. | samband med upphandling
av extern utvarderare anges t ex att synpunkter fran deltagarna ska inhamtas och anvéandas i det
fortlopande larandet i projektet.

Utvecklingsomraden som de intervjuade sjélva lyft fram under granskningen &r bl.a. féljande:
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o Dialogen mellan kommunstyrelse och arbetsmarknadsférvaltning behéver strukture-
ras/formaliseras battre.

e Ansvaret for verksamhetens fortsatta drift efter projekttidens slut behéver tydliggdras redan
vid uppstart av nya projekt inom arbetsmarknadsforvaltningen.

e Uppfdljning och rapportering av olika satsningar behover forbattras.

o Kommunikationen mellan arbetsmarknads- respektive socialforvaltningen avseende fortsatta
insatser for enskilda individer och hur uppféljning ska ske kan forbattras.

e Former bor utvecklas for dverforing av kompetens mellan larare inom Ungdomar till studier,
vuxenutbildningens larare och gymnasieskolans larare.

Rekommendationer:

e Vi rekommenderar att arbetsmarknadsforvaltningen arbetar vidare med de utvecklings-
omraden de sjalva har identifierat.

e Vi rekommenderar att projekt dar flera externa parter deltar och dar den externa finansie-
ringen staller krav pa egen medfinansiering godkanns av kommunstyrelsen/kommunfull-
méktige samt att det sker en aterkoppling till kommunstyrelse/kommunfullméktige av de
utvérderingar som gors.

Kvalitet i forskolan

Syftet med granskningen har varit att bedéma om barn- och utbildningsndmnden har sékerstéallt
en andamalsenlig organisation av forskolan med avseende pa barngruppernas storlek och beman-
ning. | granskningen har aven ingatt att bedéma om barn- och utbildningsnamnden har en till-
racklig intern kontroll av verksamheten med avseende pa ovanstaende.

Var bedomning sammanfattas med kommentarer till respektive revisionsfraga nedan:

e  Foljs barnens faktiska nérvaro upp systematiskt?

Idag sker inte nagon systematisk uppféljning av barnens faktiska narvaro. En sadan uppf6ljning
ar i dagslaget allt for tidskravande. Forsok pagar dock med att anvanda ett digitalt verktyg for
detta. Vi noterar att det finns en ambition att folja upp detta sa snart man har ett digitalt hjélp-

medel for detta.

e Finns riktlinjer for hur den garanterade tiden pa 15 timmar ska organiseras for barn till
foréldralediga?

Forvaltningsgemensamma riktlinjer for detta saknas. Hur verksamheten vid den enskilda for-
skolan organiseras ar forskolechefens uppdrag och ansvar.

e Har forskolorna en tillfredsstallande bemanning med beaktande av personalens kompe-
tens och utifran barngruppernas sammanséttning (storlek, alder och behov)?

Det ar inte mojligt att i denna granskning generellt uttala sig om huruvida férskolorna har en till-
fredsstallande bemanning med beaktande av personalens kompetens och utifran barngruppernas
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storlek. Det ar ndgot som maste goras utifran de olika forutsattningarna pa respektive forskola.
Vi noterar att de kommunala férskolorna i Luled i princip féljer genomsnittet for landet vad
géller gruppstorlekar samt att antal inskrivna barn per arsarbetare 2011 var aningen hogre i Lulea
jamfort med landet i Ovrigt. Samtidigt noterar vi ocksa att andelen personal med nagon form av
pedagogisk utbildning ar betydligt hogre i Luled an for genomsnittet i landet.

e Anpassas organisationen kontinuerligt utifran forandrat barnantal, barnens alder och nya
forutsattningar?

Organisationen vid férskolorna ses 6ver i samband med host- och varstart bl.a. utifran alder pa
placerade barn samt hur manga deltidsbarn som finns. Organisationen ses dven éver nar behov
finns, t ex om ett barn behdver sarskilt stdd och hjélp t.ex. pa grund av funktionsnedsattning.

e Finns andamalsenliga rutiner for vikarieanskaffning?

Var bedémning ar att det finns andamalsenliga rutiner och stodsystem for vikarieanskaffning. Ett
grundlaggande problem &r den bristande tillgangen pa vikarier. Ett problem &r ocksa att akut
franvaro i manga fall inte kan ersattas med vikarie p.g.a. att dessa redan ar uppbokade for vika-
riat i samband med planerade aktiviteter. Ett viktigt verktyg som tagits fram for att undvika
sadana situationer ar planeringsverktyget. | nuldget ar det endast nagra forskolechefer som
anvander sig av detta. Pa en del enheter har lokala vikariepooler upprittats. Vikariepoolerna
underlattar for berorda enheter, men innebér samtidigt att den totala tillgangen pa vikarier for
alla enheter minskar genom att vikarier knyts upp till enskilda enheter.

e Finns statistik avseende vikariat som inte blir tillsatta?

Foér november 2012 finns en bra statistik framtagen avseende bestallningar som blivit tillsatta
respektive fatt avslag eller avbestallts. Dessférinnan finns det endast sporadisk statistik. Tidigare
skickades vikariebestallningar in via e-post. Sedan bestéllningarna borjat goras direkt i Time
Care Pool har det blivit enklare att fa fram statistik avseende franvaron.

e Bedrivs det ett aktivt och malinriktat arbete for att forebygga att barnen utsatts for
krankande behandling?

Var bedémning &r att det till stora delar bedrivs ett aktivt och malinriktat arbete for att forebygga
krankande behandling av barnen. Det finns dock utrymme till forbattring.

e Sker en systematisk uppfoljning och aterkoppling till namnden?

Kvalitetsarbetet foljs upp och rapporteras till ndmnden i de kvalitetsredovisningar som gors. |
dessa rapporteras dven vad som gérs med anledning av likabehandlingsplanerna. Aven vikarie-
situationen och vikarieformedlingens arbete har foljts av ndmndens arbetsutskott regelbundet
under 2012. Namnden har aven foljt statistik avseende barngruppernas storlek, personaltéthet
och utbildningsniva pa kommunniva. Daremot har ingen uppfoljning av barnens faktiska narvaro
skett annat &n stotvis for vissa enheter.

Vara vasentligaste rekommendationer till barn- och utbildningsnamnden:

e Vi rekommenderar att barngruppernas storlek och personaltithetens péaverkan pa den
pedagogiska verksamheten analyseras i de fall det inte sker.
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Forskolechefer och rektorer behover bli battre pa att planera och aktivt anvanda sig av plane-
ringsverktyget for att undvika onddiga toppar i bestéllningarna.

Vi rekommenderar dven att det utarbetas tydliga manualer for bestéllare av vikarier med
konkreta anvisningar t ex avseende hur man ldgger in en bestéllning for en person som
omfattar flera dagar sa att det inte blir flera bestallningar pa samma franvarotillfalle.

Eftersom manga lyft fram a-kasseregler som en orsak till vikariebristen ar det av stor bety-
delse att information nar ut till vikarier, forskolechefer och évrig personal pa férskolorna om
att vikariat pa heltid gér att ordna for berorda sa att det hindret kan undanréjas.

Kostverksamheten inom skolan
Syftet med granskningen har varit att beddma om barn- och utbildningsndmnden har en tillfreds-
stallande styrning, uppféljning och kontroll av kostverksamheten inom Luled kommuns skolor.

Sammantaget beddémer vi att férutsattningarna for styrning, uppfoljning och kontroll ar goda
genom det Kostpolitiska program som beslutats och det handlingsprogram for uppféljning som
upprattats. Den nya ledningsorganisationen for Maltidsservice ger tillika ocksa goda forutsatt-
ningar for att genomfora den utveckling som ar nodvandig for att namnden ska fa den styrning
och kontroll som idag inte ar tillracklig.

Vira iakttagelser och bedémningar sammanfattas nedan:

Vision och mal for maltidsverksamheten &r genom det Kostpolitiska programmet uttalat. |
namndens servicedeklaration finns ocksa malet om naringsriktig kost formulerat.

System och rutiner for att sékerstélla att kostverksamheten bedrivs enligt det kostpolitiska
programmet finns inte fullt ut idag. En viktig del som maste uppfyllas ar att maten &r
naringsriktig. Naringsberakning gors av kostekonomerna som ocksa utformar den gemen-
samma menyplaneringen som enheterna ska halla sig till. Dock sker vad vi kan uppfatta
avsteg fran menyplaneringen, vilket kan medfora att naringsberakningen inte uppfylls. Det
finns ocksa ett behov av att hitta former for en mer regelbunden dialog mellan Maltids-
service ledning och rektorer och forskolechefer. Exempel pa fraga som kan tas upp i ett
sadant sammanhang ar forutsattningar for schemabelaggning i matsalar och lunchtider enligt
det kostpolitiska programmet.

Upphandling av livsmedel genomférdes innan det kostpolitiska programmet faststalldes. Det
finns darfor inte full dverensstammelse mellan vad det kostpolitiska programmet féreskriver
och det produktsortiment som erbjuds. De inkdp av livsmedel som verksamheten genomfor
sker dock till allra storsta delen inom ramen for de avtal som tecknats, vilket framgar av den
uppfdljning av avtalstroheten som inképsavdelningen bérjat genomfora. Vi bedomer att det
rader en god ordning i detta avseende.

Var bedomning &r att det finns ett god samverkan mellan Maltidsservice och inkdpsavdel-
ningens upphandlare vilket ar nddvandigt i det gemensamma arbete som en kommande ny
upphandling av livsmedel kréver. | sammanhanget noterar vi att Skolinspektionen poéngterar
att elevinflytandet 6ver ocksd maltiderna behover starkas. Vi kan tanka oss att en referens-
grupp med elever ar en vag att uppfylla nagot av detta. Darutover konstaterar vi av den stati-
stik vi tagit del av att matrad med elevrepresentation inte finns vid alla skolor.
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Rapporteringen av kostverksamheten till barn- och utbildningsnamnden &r avgérande for att
ndmnden ska kunna ta sitt ansvar som ytterst ansvarig for att uppfylla de krav som forfatt-
ningar och fullmaktige staller pa verksamheten. Vi bedomer att detta inte ar tillfyllest i
dagslaget men att forutsattningarna &r goda for att inom ramen for det systematiska kvalitets-
arbetet skapa en val fungerande aterrapportering. Det uppréttade handlingsprogrammet for
uppfoljning &r en bra utgangspunkt for arbetet men det kravs ocksa en samverkan med for-
valtningen i 6vrigt for att till exempel koordinera fragor i elevenkater och forma gemensam
struktur i rapporteringen av kvalitetsarbetet.

Avslutningsvis konstaterar vi att maltidsverksamheten ansvarsmassigt ar tudelad satillvida
att forskolecheferna och rektorer vid intraprenadskolorna har ansvaret for hela maltidsverk-
samheten i sin verksamhet medan Maltidsservice har ansvar for maltiderna i skolorna. Vi
saknar tillrackligt underlag for att bedoma om detta totalt sett ar den mest rationella, kvalita-
tivt likvardiga och ekonomiskt mest fordelaktiga organisationen for att bedriva verksam-
heten.

Vara vasentligaste rekommendationer till barn- och utbildningsnamnden:

Vision och mal for maltidsverksamheten bor tydliggoras genom att lyftas till verksamhets-
plan och budget.

Rutin for uppfoéljning av hur menyplaneringen omsatts i verksamheten behover stérkas.

En mer regelbunden dialog mellan Maltidsservice ledning och rektorer och férskolechefer
behdver utvecklas.

Rutiner for avvikelserapportering och aterkoppling till inkdpsavdelningen betraffande ram-
avtal for livsmedel behdver stérkas.

Elevinflytandet 6ver maltiderna behdver starkas

Rapporteringen av kostverksamheten till barn- och utbildningsnamnden behéver utvecklas.
Nyckeltal for kvalitetsuppféljning bor systematiseras och utvecklas sa att namnden far en
uppfdljning om matens naringsriktighet och hur maltidsmiljon och andra faktorer uppfattas

vid samtliga forskolor och skolor.

Den nuvarande organisationens for- och nackdelar bor utredas nérmare.

Dokumenthantering (forstudie)

Syftet med forstudien har varit att dversiktligt granska kommunstyrelsens och ndmndernas ruti-
ner avseende dokumenthantering. | forstudien har inte ingatt ndgon granskning av om befintliga
rutiner och riktlinjer efterlevs. Forstudien kan ge forslag till fordjupade granskningar inom
omradet.

Under hosten 2012 har det pagatt ett arbete med att se Gver arendeprocessen i Luled kommun.
Som ett resultat av detta arbete antog kommunstyrelsen 2013-02-11 dokumentet ”Arende-
hantering i Luled kommun”. Dokumentet innehaller ett gemensamt arbetssatt for den kommu-
nala n&mndsadministrationen. Syftet &r att tydliggdra roller och ansvar och darigenom kvalitets-
sékra hanteringen av den politiska beslutsprocessen.
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Det dr positivt att kommunstyrelsen har antagit rutiner/forhallningssatt for arendehanteringen
och dokumenthanteringen. VVar bedémning &r att dokumentet innebar att det finns goda forutsatt-
ningar for en effektiv och séker &rende- och dokumenthantering i kommunen. Arbetet med att
borja tillampa och anpassa rutinerna pa namndsniva aterstar dock.

Vi konstaterar att det finns forbattringsomraden vad géller att de namnder som saknar eller har
inaktuella dokumenthanteringsplaner och/eller arkivbeskrivningar bor se till att sadana uppréattas
alternativt revideras.

Revisorerna kommer att ta stallning till eventuellt fortsatta granskningsinsatser inom omradet.

Lekmannarevision i de kommunala bolagen
For flera av de kommunala bolagen har det vid granskningen framkommit behov av att forbattra
samverkan med andra kommunala bolag och med férvaltningar/ndmnder.

Granskning av styrning och intern kontroll — kommunala bolag

Projektet har avsett att pa oversiktlig niva genomfora en granskning av den interna kontrollen
vid upphandling och inkép fér de kommunala bolagen. Aven generella fragor om &garstyrning
har ingatt i granskningen.

I granskningen har ingatt kartlaggning och genomgang/analys av hur de kommunala bolagen
lever upp till kommunens riktlinjer med utgangspunkt fran en enkat till samtliga bolag. Intervju
har skett med VD for Luled kommunforetag AB med inriktning mot bolagets samordnande roll
for de kommunala bolagen.

lakttagelser och bedémningar:

Enkatsvaren fran de kommunala bolagen ar inte entydiga om vad som avses med direktiv och
styrdokument, hur information om &gardirektiv/styrdokument erhalls och om hur de faststalls i
bolaget. Det finns behov av att ytterligare tydliggora dessa fragor i dialog med bolagen.

| enkatsvaren finns ocksa synpunkter pa hur samrad om agardirektiv genomfors, bade vad galler
nar i processen som styrelsen involveras och att nagot samrad inte sker med hela styrelsen. Det
framfors ocksa synpunkter om att information till bolaget om &agardirektiv lamnas forst pa
tjanstemannaniva for att darefter lyftas till bolagets styrelse.

Vi anser att det ar vésentligt att dgaren diskuterar med bolagens styrelser hur kommunikationen
om direktiv/styrdokument kan forbattras. Var bedomning ar att dgardialogen kan utvecklas.

Vad géller intern kontroll konstaterar vi att bolagen redovisar olika bilder om vad som menas
med intern kontroll. Manga av bolagen hanvisar till ekonomisk uppfdljning och annan informa-
tion som lamnas vid varje styrelsemote. Nagra av bolagen redovisar sérskilda atgarder betraf-
fande uppfdljning av intern kontroll. De kommunala bolagen omfattas inte av kommunens regle-
mente for intern kontroll och det finns darmed inga krav fér bolagen att uppréatta en arlig intern-
kontrollplan.

Styrelsen ska enligt dgardirektivet utvardera hur bolagets system for intern kontroll fungerar och
enligt foretagspolicyn ska styrelser i sin arsherattelse ange hur man anser att bolaget uppfylit
agardirektivet. For att kunna redovisa en sadan utvardering behdvs nagon form av systematisk
redovisning och dokumentation av den interna kontrollen.
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Samtliga bolag redovisar att de arbetar enligt kommunens inkdpspolicy och del av bolagen har
ocksa gjort vissa omarbetningar av sina rutiner och riktlinjer med anledning av den nya inkops-
policyn. Nagra av bolagen har inga egna riktlinjer utan hanvisar till att man foljer kommunens
inkopspolicy och nyttjar kommunens ramavtal sa langt méjligt.

Bolagen anger ocksa att de pa olika satt far information och deltar i samordning av inkép; via
inkdpssamordnare, genom att delta i fokusgrupper for kommungemensamma upphandlingar och
genom att nyttja kommunens ramavtal.

Riktlinjer for attester redovisas av samtliga bolag och flera av bolagen har sarskilt noterat att
man har ett system med “dubbla attester”, dvs. att samtliga fakturor passerar “tva par 6gon”,
dock med lite olika upplagg och begrepp.

Luled Energi och Lulebo har egna etiska riktlinjer medan 6vriga bolag anger att de tillampar
kommunens riktlinjer. Vi konstaterar dock att bolagen har olika rutiner for att faststélla rikt-
linjerna. Tva av bolagen har antagit kommunstyrelsens riktlinjer genom styrelsebeslut medan
Ovriga inte redovisar att riktlinjerna har faststallts av bolaget. Det finns behov att klargora hur
denna typ av riktlinjer ska “’tas emot” av bolagen.

En generell synpunkt betraffande riktlinjer &r att det bor framga vem som har faststéllt dem och
fr.o.m. nér de galler.

lakttagelser och bedémningar betraffande dgarstyrning och uppsikt:

Begreppet agardirektiv har olika innebord i foretagspolicyn och i Agardirektiv 2012 (som ingar i
den strategiska planen).

| foretagspolicyn anges att dgardirektivet ska komplettera bolagsordningens beskrivning av det
kommunala féremalet och andamalet for verksamheten och innehalla en konkretisering av verk-
samhetsmalen. Personalpolitik och policys beskrivs i separata avsnitt i foretagspolicyn.

| Agardirektiv 2012 anges for Kommunfdretags dotterbolag bl.a. att “bolagets verksamhet styrs
av bolagsordning, foreliggande agardirektiv, Luled kommuns foretagspolicy, finansiell policy
och 6vriga av kommunfullméaktige beslutade styrdokument.”

Vi konstaterar att begreppet dgardirektiv i foretagspolicyn har en snavare innebdrd dn vad som
ingar i den strategiska planen. | den strategiska planen ar agardirektiv mer att betrakta som ett
samlingsbegrepp for samtliga direktiv fran dgaren, vilket dr den “definition” som ska gélla enligt
Kommmunforetags VD.

| Agardirektiv 2012 jamstalls foretagspolicyn med ovriga av kommunfullméktige beslutade
dokument. Var tolkning &r att foretagspolicyn innehaller de grundlaggande regler som enligt
kommunen skall galla for bolagen, férutom de som géller enligt lag eller bolagsordning och inte
i sig ska betraktas som ett &gardirektiv. Foretagspolicyn utgdr i stallet den grund ur vilken &gar-
direktiven ska hamtas.

Det inte helt tydligt vilka dokument som bolagen har att ta stallning till. | féretagspolicyn anges
att generella policydokument beslutade av saval fullméktige som kommunstyrelsen ar gallande
medan i Agardirektiv 2012 anges bara av fullméiktige beslutade styrdokument. For policys
namns tre exempel i foretagspolicyn och for personalpolitik anges att personalpolicy och 6vriga
personalpolitiska dokument skall vara styrande.
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Policys ska, enligt foretagspolicyn bade foljas och vara utgangspunkt for egna riktlinjer. Enligt
VD ska kommunens policys betraktas som végledande vid framtagande av bolagens interna rikt-
linjer och policys.

Det finns inga direktiv om hur bolagen ska ta emot kommunens policys och andra beslut som
géller for bolagen utéver respektive bolagsstammas beslut om agardirektiven.

Sammanfattningsvis bedémer vi att det finns behov av en genomgéang/éversyn av styrdokumen-
ten for bolagen for att fortydliga dem med avseende pa ovanstaende fragestallningar.

Av granskningen framgar att Kommunforetag inte genomfor nagon systematisk uppféljning av
att kommunens policys och riktlinjer foljs och att egna riktlinjer uppréttas i tillampliga fall.

Rekommendationer:

e Utveckla dgardialogen med bolagens styrelser hur kommunikationen om direk-
tiv/styrdokument kan forbattras.

e Ta stéllning till hur styrelsens utvardering av bolagets system for intern kontroll ska
dokumenteras och aterrapporteras vid uppfoljningen av dgardirektivet.

o Stdrka Kommunforetags roll vad galler uppféljningen av de kommunala bolagen.

e Gora en genomgang/oversyn av styrdokumenten for bolagen for att fortydliga dem med
avseende pa foljande:

— Fortydliga innebdrden av begreppet &gardirektiv
— Se oOver sa att informationen i olika dokument ar samstammig
— Kilargora vilka policydokument som bolagen har att ta stallning till

— Kilargora att kommunens policys ska betraktas som vagledande vid framtagande av bola-
gens interna riktlinjer och policys.

— Fortydliga hur bolagen ska ta emot kommunens policys och andra beslut

Yitrande har erhallits Luled Kommunforetag AB. Revisorerna kommer att fortsétta dialogen om
fragorna i rapporten med styrelseordforandena i de kommunala bolagen.

Granskning av delarsrapport per 2012-08-31

| strategisk plan & budget 2012-2014 finns ingen uttalad beskrivning av mal av betydelse for
god ekonomisk hushallning som avser arsbudget 2012. Vi har dock valt att géra samma tolkning
som foregaende ar, dvs. att mal av betydelse for en god ekonomisk hushallning formuleras i
kommunstyrelsens styrkort.

Vi anser att beskrivningen av mal for god ekonomisk hushallning i arsbudgeten behover forbatt-
ras for att uppfylla kommunallagens krav pa budgetens innehall.
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Uppféljning av finansiella mal for 2012 med betydelse for god ekonomisk hushallning redo-
visas i perspektivet Ekonomi i kommunstyrelsens styrkort i delarsrapporten. Kommunens
bedémning &r att tva av tre mal kommer att uppnas.

Vi bedomer, utifrdn avrapporteringen i delérsrapporten, att resultatet i delarsrapporten endast
delvis ar forenligt med kommunens finansiella mal for 2012.

Uppféljning av verksamhetsmalen for 2012 med betydelse for god ekonomisk hushallning
redovisas i perspektiven Medborgare/Kund/Brukare, Medarbetare samt Utveckling i kommun-
styrelsens styrkort i delarsrapporten.

Enligt redovisningen i delarsrapporten beddéms 41 % av malen uppnas helt, 47 % uppnas delvis
och resterande 12 % av malen inte uppnas under 2012. Vi har inte funnit skal att géra nagon
annan bedémning &n den som gors i deldrsrapporten. Liksom tidigare ar kan vi konstatera att
malen i kommunstyrelsens styrkort till storsta delen ar aktiviteter. Det ar bara inom perspektivet
Medarbetare och Ekonomi dar det finns malnivaer angivna.

Vi bedomer, utifran avrapporteringen i deldrsrapporten, att resultatet i delarsrapporten endast
delvis &r forenligt med de av fullmaktige beslutade verksamhetsmalen for 2012.

Var granskning av deldrsrapporten i Gvrigt visar att delarsrapporten 2012-08-31 i allt vasentligt
uppfyller kraven i kommunallagen och lag om kommunal redovisning vad géller innehall och
niva pa rapportering.

Fran granskningen vill vi lyfta fram foljande synpunkter, som huvudsakligen kvarstar fran
granskningen av delarsrapporten 2011-08-31:

e Delarsrapporten skulle kunna vidareutvecklas, framst genom en mer utforlig finansiell analys
med forklaringar av avvikelser jamfort med foregaende ar och budget.

e Vi rekommenderar att motsvarande begrepp och termer som i arsredovisningen anvands for
delarsrapportens balansrakning.

e Beskrivning av redovisningsprinciperna bor inga i delarsrapporten, for att en lasare ska fa
information om under vilka forutsattningar som rapporten ar upprattad och avvikelser fran
gallande redovisningsprinciper vid upprattandet av delarsrapporten.

o Noter till delarsredovisningen skulle forbattra delarsrapporten, aven om lagen om kommunal
redovisning inte staller nagra direkta krav pa att noter ska lamnas.

Fran granskningen av delarsbokslutet vill vi lyfta fram féljande synpunkt/rekommendation:

e Kommunens redovisning av forsaljning av tomtratter foljer inte gallande normer. Vi anser att
resultat fran forsaljning av tomtratter bor berdknas och redovisas 6ver kommunens resultat-
rakning. Vi kan dock inte bedéma vilken resultateffekt en andrad redovisning skulle fa men
bedOmer att det finns risk att nuvarande redovisning inte ger en réttvisande bild av kommu-
nens resultat och stéllning samt investeringsredovisning.
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e Vi rekommenderar att kommunen infor 2012 ars bokslut utreder och anpassar sin redovis-
ning av forséljning av tomtratter till de normer som beskrivs i RKRs idéskrift Redovishing
av kommunal markexploatering — en praktisk végledning.

Yitrande har erhallits frdn kommunstyrelsen avseende granskningsrapporten. Fragorna fran
granskningen har foljts upp vid granskning av arsbokslut/arsredovisning for 2012.

Granskning av arsredovisning 2012

Var bedémning ar att arsbokslutet, med forbehall for redovisningen av forséljning av tomtratter,
i allt vasentligt ger en rattvisande bild av kommunens finansiella stéllning och resultat for ar
2012. Arsredovisningen har i allt vasentligt upprattats i enlighet med den kommunala redovis-
ningslagen och god redovisningssed.

Nedan sammanfattas vara synpunkter/rekommendationer:

e Kommunens redovisning av forsaljning av tomtratter féljer inte normer fran Radet for
kommunal redovisning (RKR). Resultat fran forsaljning av tomtratter bor berdknas och
redovisas 6ver kommunens resultatrakning.

e Vi kan dock inte bedéma vilken resultateffekt en andrad redovisning skulle fa men bedémer
att det finns risk att nuvarande redovisning inte ger en rattvisande bild av kommunens resul-
tat och stéllning.

e Tastéllning till att anvanda KPA:s simuleringsfunktion for berdkning av premie for avgifts-
bestamd alderspension.

o Forbattra dokumentationen av vasentliga periodiseringsposter hos forvaltningarna.
e Utveckla kvalitetssakringen av innehallet i arsbokslutet.

e Arbeta vidare for att fa 6verensstimmelse mellan posterna i resultatrakningen och huvud-
boken.

e Utreda differenser i noter for materiella anlaggningstillgangar.

Enligt bestammelser i kommunallagen ska revisorerna beddma om resultatet i arsredovisningen
ar forenligt med de mal som kommunfullmaktige beslutat i arsbudgeten.

Finansiella mal med betydelse for god ekonomisk hushallning har formulerats i kommunstyrel-
sens styrkort i perspektivet Ekonomi i strategisk plan & budget 2012-2014. Uppféljning av dessa
mal kommenteras i analysen for perspektivet Ekonomi i arsredovisningen. Perspektivanalysen
utgér en sammanfattande bedémning av hur namnder och bolag har bidragit till att malen har
uppnatts.

Vi konstaterar att kommunen har uppnatt resultatmalet for 2012.
Vad géller de tva 6vriga malen inom perspektivet Ekonomi har vi inte funnit skal att géra nagon

annan bedémning an den som gors i arsredovisningen. Ett av malen uppnas och ett mal uppnas
delvis.
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Vi bedomer, utifran avrapporteringen i arsredovisningen, att resultatet i arsredovisningen endast
delvis &r forenligt med kommunens finansiella mal for 2012.

Verksamhetsmal med betydelse for god ekonomisk hushallning har formulerats i
kommunstyrelsens styrkort inom perspektiven Medborgare/Kund/Brukare, Medarbetare samt
Utveckling.

Uppféljning av dessa mal kommenteras i analyserna for perspektiven i arsredovisningen.
Perspektivanalyserna utgdr en sammanfattande bedémning av hur ndmnder och bolag bidrar till
att malen uppnas.

Enligt redovisningen i arsredovisningen har 35 % av malen i kommunstyrelsens styrkort upp-
natts under 2012 medan resterande mal har uppnatts delvis eller inte alls. Vi har inte funnit skal
att géra nagon annan bedémning &n den som gors i arsredovisningen.

Vi bedémer, utifran avrapporteringen i arsredovisningen, att resultatet i arsredovisningen endast
delvis ar forenligt med de av fullméktige beslutade verksamhetsmalen for 2012.
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