REDOVISNING
Statsbidrag till kommuner som bedriver
verksamhet med personligt ombud

Statsbidrag avseende &r 2017

Kontaktuppgifter till den kommun som beviljats statsbidraget

Kommun

Givle

Utdelningsadress Postnummer Postort

954 801 33 Givle

Kontaktperson Avdelning/Enhet

Stina Nordstrém Omvardnad, Forebyggande enheten

Niamnd Telefon (inkl. riktnum- E-postadress

Omvérdnad mer) 026-178921 Stina.nords-
trom@gavle.se

Den eller de kommuner, forutom redovisande kommun, som redovisningen omfattar

Kommun/kommuner
Givle




1. Statsbidrag

1.1 Beviljade medel

Beviljat statsbidrag, kr Arsanstillningar' pa heltid/del-
tid
907 200 3,00

1.2 Forbrukade medel

Forbrukat statsbidrag, kr Arsanstillningar' pa heltid/del-
tid exkl. tjanstledighet
907 200 3,00

Om verksamheten har haft firre arsanstillningar pa heltid eller deltid 4n vad som beviljats,
ange varfor.

En medarbetare har arbetat 80% pga av forildraledighet under 9 ménader.

2. Utférare av verksamheten med personligt ombud

Ja Nej
Kommun X
Forening
Stiftelse
Aktiebolag

Annan utforare
Om annan utforare &n kommunen, ange organisationens namn

! Anges med tvé decimaler. For ett ombud pa heltid (40 timmar i veckan) och ett pé halvtid (20 timmar i veckan)
anges 1,50. For tvd ombud pa heltid och ett pa deltid (10 timmar i veckan) anges 2,25.



3. Personliga ombud

Antal kvinnor Antal man Annan®

Personliga ombud
2 1

3.1 Utbildning
Ja Nej

Ombuden har erbjudits utbildning.

Om ja, ange vilken/vilka utbildningar.

Nationell konferens/ Regional konferens, aktuella foreldsningar som erbjuds i kommunen samt
lanstréffar.

Om nej, ange varfor

3.2 Handledning
Ja Nej

Ombuden har erbjudits handledning.

Om ja, ange vilken slags handledning.

Arendehantering i grupp, klientiirenden

Om nej, ange varfor.

? Antal personer som uppger annan konstillhdrighet eller ej har velat uppge konstillhérighet



4. Klienter

Ange antal klienter som fatt stod av personligt ombud. Varje person (klient) som har fatt stéd av per-
sonligt ombud ska redovisas endast en gdng per dar.

Antal kvinnor  Antal miin  Annan

4.1 Totalt antal klienter 17 13
dédrav mellan 18 och 29 ar 6 5
ddrav mellan 30 och 49 &r 8 5
ddrav mellan 50 och 64 ar 3 3
dédrav 65 ar och over

4.2 Antal nya klienter 32 15
didrav mellan 18 och 29 ar 17 5
dédrav mellan 30 och 49 ar 13 10
dédrav mellan 50 och 64 ar l 0
dédrav 65 ar och dver 1 0
4.3 Antal avslutade klienter 17 13
dédrav mellan 18 och 29 ar 6 5
ddrav mellan 30 och 49 ar 8 5
ddrav mellan 50 och 64 ar 3 3
dédrav 65 ar och Gver 0 0

Antal kvinnor  Antal min Annan

4.4 Klienter som, helt eller delvis, har hemmavarande
barn under 18 &r’ vilka dr kiinda for verksamheten. 2 6

% Inkluderar dven barn till maka/make/reg. partner/sambo som #r hemmavarande hos klienten.



4.5 Kontakt med verksamheten

Ange orsaken/orsakerna till att nya klienter tar kontakt med verksamheten. Ange antalet orsaker.
Flera orsaker kan anges per person.

Kvinnor Miin Annan
Ekonomi 6 10
Bostad 9 9
Sysselséttning 5 13
Struktur i vardagen 13 5
Bryta isolering 7 9
Relationsfragor 9 10
Existentiella fragor 4 9
Stod i kontakten med myndighet 5 8
Stod i1 kontakten med sjukvarden 5 12
Annan orsak 2 2

Om annan orsak, ange vilken. Sexmissbruk

Eventuell kommentar, om f6érindringar har noterats av orsaker till att klienter tar kontakt med
personligt ombud, ange dessa.

Svirt for tex Forsorjningsstdd att fA komma in/bli insldppta till klienterna.

4.6 Tillgang till personligt ombud
Ja Nej

Bedomningsriktlinjer eller prioriteringsordning finns for till-
gang till personligt ombud.

Om ja, ange dessa.

Ensamstiende med barn och unga som hamnat utanfér systemet.

Om nej, ange varfor.




4.7 Tillgang till samhillsservice
Ja Nej

Rutiner har upprittats for hur uppmérksammade brister ska
hanteras i verksamheten X

Beskriv de tre allvarligaste bristerna pé respektive niva som har identifierats féregiende ar:

Med handldggarniva avses brister som blir synliga i méten mellan klienten och de olika orga-
nisationernas medarbetare, med lokal niva avses brister for hur det offentliga véilfirdsarbetet
kring denna grupp leds och organiseras, med central/ nationell niva avses brister i lagstifining
och andra regelverk.

handldggarniva: Klient har upplevt sig daligt bemétt inom Socialtjénsten.
lokal nivd: Boendestod utforde inte sitt uppdrag.

central/nationell niva: Forsdkringskassans och arbetsformedlingens system i aktivitetsrapporte-
ringen dr for avancerat for manga, bla. gruppen med neuropsyktritiska funktionsdedséttningar.

Ge exempel pé brister som har atgirdats under foregiende ar pa respektive niva:

Med handldggarniva avses brister som blir synliga i mdten mellan klienten och de olika orga-
nisationernas medarbetare, med lokal niva avses brister for hur det offentliga viilféirdsarbetet
kring denna grupp leds och organiseras, med central/ nationell niva avses brister i lagstifining
och andra regelverk.

handldggarniva: Cheferna pa respektive stille pratade med berérda handldggare.
lokal niva:

pé central niva: Ej atgérdat.




5. Myndigheter och organisationer som ingar i ledningsgruppen for verk-
samheten

5.1 Myndigheter som ingir i ledningsgruppen

Ja Nej
Kommun/kommuner X
Arbetsformedlingen X
Forsidkringskassan X
Landstingets primérvard X
Landstingets psykiatri X
5.2 Organisationer som ingar i ledningsgruppen

Ja Nej Om ja, ange vilken/vilka
Patientorganisationer X
Brukarorganisationer X Blir erbjudna men tackat nej
Anhdrigorganisationer X
Annan organisation X

Om ledningsgruppen inte har nigon representant frin kommunen, landstingets primérvérd och
psykiatri, Arbetsférmedlingen eller F6rsiakringskassan, ange varfor

Kommunen arbetar for att f4 representanter for dessa huvudman att delta i ledningsgruppen,
ange hur




6. Ovrigt

Om foréndringar har noterats vad géller vilka grupper som tar kontakt och soker stéd av per-
sonligt ombud, beskriv pi vilket siitt

En liten 6kning av klienter med missbruk samt klienter som kommer fran Arbetsformedlingen
och Férsakringskassan for att fa hjdlp med att fylla i sina rapporter.

Synpunkter och 6vriga reflektioner pa verksamheten

7. Underskrift av behorig foretriidare for kommunen

Datum

180103

Titel Tjénstestille

enhetschef Gévle kommun Omvardnad
Telefon (inkl. riktnummer) E-postadress

026-178921 Stina.nordstrom@gavle.se

Detta dokument har beslutats digitalt och saknar
didrmed underskrift

Namnteckning Namnfortydligande
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