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Forslag till beslut

Kommunstyrelsen foreslar att kommunfullméktige beslutar féljande:

1. Samtliga namnders och bolagets uppfdljning av internkontroll 2023 samt
den samlade beddémningen av kommunens internkontroll med bilagor
godkanns.

2. Forslaget pa kommungemensamma riskomraden med tillhdrande
kommungemensamma risker som ska ingéd i namndernas och heldgda

kommunala bolagens internkontrollplaner for 2024 godkanns.

Sammanfattning

Kommunstyrelsen har under ar 2023 noggrant foljt upp det kommunovergripande
internkontrollarbetet i enlighet med sin uppsiktsplikt och ansvar. En omfattande
analys av internkontrollen i nA&mndernas och bolagens verksamheter har utforts
och sammanstéllts. Resultaten av denna analys har presenterats i
Internkontrollrapporterna for namnderna och bolagens for ar 2023 samt i

kommungemensamma risker 2023 for Nykvarns kommun.

Kommunen har under ar 2023 etablerat en god kontrollmiljé vilket har skapat
forutsattningar for en val fungerande internkontrollprocess. Utifran en samlad
analys av ndamndernas och bolagens internkontrollarbete beddéms kommunens

internkontroll vara tillracklig och betryggande.
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Beddmningen ar att kommunfullmaktige beslutar i enlighet med forslag till beslut.

Arendebeskrivning

Enligt kommunallagen ar det ett krav att bade kommunstyrelsen och ndmnderna
har en tillfredsstallande internkontroll. Det aligger kommunstyrelsen att folja upp
bestdammelserna i reglementet for internkontroll samt att utvardera resultaten av
internkontrollarbetet i Nykvarns kommun. Som en del av sitt ansvar for
samordning och tillsyn ska kommunstyrelsen arligen genomfdra en grundlig
analys av det dvergripande internkontrollarbetet i kommunen och godkanna bade

sin egen och de ovriga namndernas internkontrollrapporter for ar 2023.
Internkontrollarbete i Nykvarns kommun under 2023

Med stod av styrmodellen har en enhetlig strategi for internkontroll utvecklats
och integrerats i planerings- och uppféljningsprocessen. Detta har resulterat i en
ny overgripande arbetsmetod for att identifiera och atgarda brister i
verksamheten. Den strategin har mojliggjort etableringen av en enhetlig
uppfoljningssystematik for hela kommunen, vilken leds och samordnas av

kommunstyrelsen.

Under ar 2023 har samtliga namnder, kontor och Nykvarnsbostader genomfort
riskanalyser for att identifiera och rapportera verksamhetsrisker samt faststalla
atgardsbehov. Omraden som skulle féljas upp valdes ut med hjéalp av omfattande

konsekvens- och sannolikhetsanalyser.

Beddmningar av konsekvenser och sannolikhet gjordes med hjalp av fyrgradiga
skalor och en riskbeddmningsmatris i kommunens digitala system for
verksamhetsplanering och uppfdljning, Stratsys. Riskanalysen genomfordes

stegvis pa enhets-, avdelnings- och kontorsniva.
Verksamhetsrisker som lyfts upp i internkontrollplan
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Riskanalysen har frambringat verksamhetsrisker och faststallt tgardsbehov for
dessa. De mest allvarliga riskerna, som identifierats genom riskinventering och
konsekvensanalys och bedomdes krava extra resurser for hantering, har
prioriterats. Dessa utvalda risker och de tillhorande atgarderna for riskminimering

har integrerats i varje namnds eller bolags beslutade internkontrollplan for 2023.

Ovriga risker, som beddmts vara mindre prioriterade, har hanterats inom ramen
for varje verksamhets ordinarie internkontrollarbete. Dessa risker har darfor inte
inkluderats i de beslutade internkontrollplanerna fér respektive namnd eller bolag

for 2023.
Kommungemensamma risker

| sitt arliga riskinventeringsarbete gar forvaltningen systematiskt igenom
kommunrevisorernas observationer fran revisionsrapporter. Utifran utvardering av
revisions rekommendationer, genomforda riskanalyser, uppfoljning av resultat av
internkontrollarbete, arsrapport for integritetsskydd och kommunens

systematiska arbetsmiljoarbete 2023.

Under ar 2023 har kommunstyrelsen lett riskreducerande arbete med
kommungemensamma risker som samtliga ndmnder har deltagit i.
Uppfoljningsresultaten visar att kommungemensamt riskreducerande arbete med
fem kommungemensamma riskomraden, som ekonomiprocesser,
upphandlingsprocessen, kontroll av bisysslor, intern styrningsprocess,
personalrekrytering och forvaltning och projektstyrning har genomforts planenligt.
De kvarstaende riskreducerande atgéarder med tillhérande kontroller beddms till
viss del att kunna hanteras inom ramen av ordinarie internkontrollarbete pa

berdrda verksamheter.

Riskreducerande arbete med kommungemensamma risker har dven 2023 letts av
kommunstyrelsen.
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Uppfdljningen

Varje namnd och bolag har rapporterat resultaten av sin internkontrolluppfdljning

till kommunstyrelsen genom att [damna in sina respektive internkontrollrapporter.
Samlad analys av internkontrollarbetet 2023 i kommunen som helhet

Baserat pa resultaten frdn namndernas, bolagets och kommunstyrelsens
internkontrollrapporter, samt en overgripande beddmning av deras

internkontrollarbete, beddms internkontrollen ha varit tillracklig och betryggande.

Inom riskomradet ekonomi beddoms det att det kommunovergripande
internkontrollarbetet behover fortsatta under 2024. Detta ar ett omfattande
arbete som maste bedrivas pa kommunovergripande niva, bland annat genom att
overfora icke avslutade atgarder och kontrollaktiviteter fran internkontrollplanen
for 2023. Internkontrollfunktionen bedémer att fokus under 2024 &dven behéver
ligga pa upphandlingsprocessen inom riskomradet ekonomi, samt att detta
behover kompletteras med riskreducerande atgarder géallande upphandling och

uppfoljning.

Uppfdljningen av internkontrollarbetet ar 2023 i kommunen visar pa bade positiva

framsteg och omraden som behover forbattras for att sakerstalla effektivitet.
Uppfoéljning av kommunens heldgda bolags internkontrollarbete

Kommunstyrelsen har, i enlighet med sin uppsiktsplikt, noga 6vervakat det
interna kontrollarbetet hos kommunens heldgda bolag. De internkontrollrapporter
som bolag har presenterat har ingatt i en arlig sammanfattande analys av

internkontrollarbetet for ar 2023.

Arbetet med de flesta riskerna enligt internkontrollplanen for ar 2023 har visat sig

vara framgangsrikt for Nykvarnsbostader. Inom flera omraden har bolaget gjort
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betydande framsteg for att antingen helt eliminera eller reducera riskerna.
Dessutom har en solid grund for fortsatt arbete under 2024 lagts genom att ta
fram véalgrundade underlag. Det ar viktigt att notera att vissa av riskerna har
paverkats av omvarldsfaktorer, som delvis eller helt ligger utanfor bolaget
kontroll. Trots detta har bolaget lyckats att hantera dessa genom olika atgarder

for att minimera deras negativa effekter.

Sammanfattningsvis kan det konstateras att Nykvarnsbostader har etablerat
robusta rutiner for sitt internkontrollarbete och agerar effektivt utifran dem nar

det galler intern kontroll och riskhantering.

Angdende atgarder dverfors vissa risker till den nya internkontrollplanen, framst
med hansyn till att de tidigare ndmnda omvarldsfaktorerna forvantas fortséatta

paverka bolaget under 2024.
Kommungemensamma risker 2024

Utifran denna genomgang och en samlad bedémning av kommunens arbete med
kommungemensamma risker under 2023 samt ndmndernas och bolagens
internkontrollrapporter 2023 har forvaltningen tagit fram ett forslag pa

kommungemensamma riskomraden for 2024

- Ekonomiprocesser
- Upphandlingsprocessen

- Information- och driftsdkerhet
Bilagor
Arsrapport Integritetsskydd 2023

Dataskyddsombudet ska arligen genomfora en granskning av kommunens

regelefterlevnad av Dataskyddsférordningen (GDPR). Under 2023 &rs granskning
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lyfter dataskyddsombudet upp att det skett en nagot férsdmrad medvetenhet
inom integritetsskydd inom omraden som registrerades rattigheter,

overforingsmekanismer samt tredje part-bedémningar.
Uppfolining av kommunens systematiska arbetsmiljoarbete 2023

Det systematiska arbetsmiljdarbetet fungerar val och bedrivs i enlighet med
gallande foreskrifter. Kommunen har tydliga processer och policys for
hanteringen arbetsmiljoundersdkningar, hantering av risker, tillbud och

arbetsskador, utbildning och vidarefordelning av arbetsmiljéuppgifter till chefer.

Nykvarns kommuns sjukfranvaro har fortsatt att minska sedan 2021.
Beddmningen ar ocksa att det aktiva arbetet med rehabilitering under aret har

gett positiva effekter pa sjukfranvaron och satsningen om hallbart arbetsliv.

Den totala sjukfranvaron under ar 2023 (7,6%) visar pa en mycket god
méaluppfyllelse for kommunens uppsatta mal (8,58%) och att det finns fortsatt
behov att fokusera pa en halsosam arbetsmiljé och minska sjukfranvaron aven
under 2024. Att arbeta aktivt med en héalsosam arbetsmiljo ar en av
forutsattningarna for att kommunen ska vara en attraktiv arbetsgivare dar

kommuninvanarna ska vara ndjda med den kommunala servicen.

Bedémning

Under ar 2023 har kommunen etablerat en robust kontrollmiljo, vilket har skapat
forutsattningar for en effektiv internkontrollprocess. En 6vergripande analys av
kommunens internkontrollarbete tyder pa att internkontrollen ar tillfredsstéallande

och ger tillracklig trygghet.

Forvaltningen anser att adekvata atgarder har vidtagits och att uppféljningen har
skett enligt plan inom den ordinarie internkontrollprocessen, samt inom
namndernas och bolagens internkontrollarbete.
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Forvaltningen foreslar att kommunfullméaktige godkanner samtliga namnders och
bolags uppfoljning av internkontrollen samt den samlade bedémningen av

kommunens internkontroll.

Dessutom presenteras forvaltningens forslag pd kommungemensamma
riskomraden med tillhérande risker for 2024 for att mojliggéra en enhetlig och

effektiv hantering av risker inom kommunen.

Ekonomiska konsekvenser
Forslaget innebéar inga ekonomiska konsekvenser i detta skede.

Konsekvenser for barn och unga

Beslutet medfor inga konsekvenser for barn i detta skede.

Arendets beredning

Arendet har beretts av kommunledningskontoret.

Handlingar i arendet

Tjansteskrivelse — 2024-03-15

Internkontrollrapport kommungemensamma risker 2023 Nykvarns kommun
Kommungemensamma risker 2024

Arsrapport Integritetsskydd 2023

Uppféljning av kommunens systematiska arbetsmiljoarbete 2023
Internkontrollrapport 2023 kommunstyrelsen

Internkontrollrapport 2023 utbildningsndmnden

Internkontrollrapport 2023 bygg- och miljondmnden

Internkontrollrapport 2023 vard- och omsorgsnamnd

Internkontrollrapport 2023 valnamnden

Internkontrollrapport AB Nykvarnsbostader 2023
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Beslutet skickas till

Akten
Kommunfullmaktige
Kommunens revision
NKK
Nykvarnsbostader

Samtliga namnder

Steinunn Asgeirsdottir Liridona Rama

Kommundirektor Bitradande kommundirektor

NYKVARNS KOMMUN
BesoOksadress: Centrumvagen 24 A
Postadress: 155 80 Nykvarn
Telefon: 08-555 010 00

Fax: 08-555 014 99
www.nykvarn.se
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Internkontrollplan
kommungemensamma risker
2024

Ar 2024

Nykvarns kommun

Internkontrollplan kommungemensamma risker 2024

Diarienummer: KS/2024:134

NYKVARNS KOMMUN
Besoksadress: Centrumvagen 26
Postadress: 155 80 Nykvarn
Telefon: 08-555 010 00

Fax: 08-555 014 99

www.nykvarn.se
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1 Nykvarns internkontrollarbete
1. Nykvarns internkontrollarbete

Kommunallagen (KL) stéller krav pa att kommunens styrelse och ndmnder har en

tillracklig internkontroll.

KL 6 Kap 6 §: Namnderna skall var och en inom sitt omrade se till att verksamheten
bedrivs i enlighet med de mal och riktlinjer som fullméaktige har bestdamt samt de
bestdmmelser i lag eller annan forfattning som géller for verksamheten. De skall ockséa
se till att den interna kontrollen ar tillracklig och att verksamheten bedrivs péa ett i ovrigt
tillfredsstallande satt. Detsamma géller nar skotseln av en kommunal angelagenhet med

stod av 10 kap. 1 § har lamnats dver till nagon annan.

Nykvarns kommuns internkontrollarbete har inkorporerats i kommunens styrmodell.
Denna internkontrolimodell tillampas av samtliga namnder och bolag i samband med

planering och aterrapportering av deras internkontrollarbete.

Med utgédngspunkten i styrmodellen har en kommungemensam systematik for
internkontroll utvecklats och integrerats i processen for planering och uppféljning vilket
har lett till ett nytt kommunovergripande arbetssatt for att upptacka brister i
verksamheten och atgarda dessa. Denna systematik har skapat forutsattningar for
etablering av en kommunovergripande uppfoljningssystematik som leds och samordnas

av kommunstyrelsen.
Internkontrollplan

Med utgangspunkt i kommunallagen och kommunens styrmodell med tillhérande
internkontrollmodell ansvarar varje ndmnd och kommuns majoritetsdgda bolag for att det
finns en lokal organisation och struktur for internkontroll. Dessutom ska lokala regler och
anvisningar avseende internkontroll dokumenteras och antas av ndmnden. Varje ndmnd
ska darfor skapa en utarbetad systematik for det egna arbetet med internkontroll och

arligen faststéalla en internkontrollplan.
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Internkontrollplanens innehall

Internkontrollplanen innehaller identifierade verksamhetsrisker, riskreducerande
atgéarder, kontrollmoment/granskningar och systematiska kontroller eventuella
kommungemensamma risker och uppfdljningssystematik. Detta sékerstaller att
verksamheten bedrivs enligt de malsattningar och direktiv som kommunfullmaktige har
faststéllt, skapa forutséttningar for optimal anvandning av tilldelade resurser samt starka

sina rutiner och system inom alla verksamhetsomraden.
Arlig riskinventering

Internkontrollarbetet baseras pé en arlig riskinventering i enlighet med systematiken fran
kommunens styrmodell och kommundvergripande rutin for nAmndernas

internkontrollprocess. Riskinventeringen gors utifran:

e kommunens vision,

e beslutad malbild,

e verksamhetens kdrnuppdrag,

e giéllande lagar och reglementen,

e kommuninvanarens och andra intressenters synpunkter och klagomal,
e arbetsmiljdarbetet,

e risk och sarbarhetsanalys,

e underlag fran revision och andra granskningar.

Verksamheterna anvander Stratsys som stdd i sitt arbete med riskvardering och

konsekvensanalys samt dokumentering av risker.
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Organisatoriska enheter (kontor/avdelningar/enheter) startar sitt arbete med
framtagande av verksamhetsrisker med genomgang och utvardering av forra arets
risklista samt inrapportering av nya risker infor planeringsaret. Dessutom diskuterar

organisatoriska enheter mojliga riskreducerande atgarder knutna till dessa risker.
Risker som inte tas upp i internkontrollplan

Risker som inte bedoms allvarliga ska hanteras pa denna organisatoriska niva dar risken
finns dvs. i den l6pande verksamheten. Den behdver inte lyftas upp till ndsta hierarkiska

niva i organisationen.

Detta innebér att den forsta bedémningen av en identifierad risk gérs pa den berorda
enheten for att kunna se om den kan atgardas inom ramar for ordinarie verksamhet
(ordinarie internkontroll). | sa fall hanteras risken och atgéarden av berérd verksamhet i

det l6pande arbetet och vid behov féljs upp och dokumenteras i Stratsys.

Aven riskbedémningen gérs i Stratsys med hjélp av riskmatrisen. Dessa risker som efter
riskbedomning hamnar utanfér de réda rutorna i riskmatrisen hanteras inom respektive
organisatoriska enhet genom att status Acceptera véljs. Ansvarig chef pa respektive
organisatorisk enhet ansvarar for hantering av identifierade risker som inte kommer med

i internkontrollplanen.
Prioriterade risker

Vid identifierat behov, efter en gedigen utvardering och i samradd med den berdrda

enheten, lyfts risken till ndsta niva i organisationen dvs. pa avdelningsniva och séa vidare.

Riskerna som efter en kontors-/bolagsévergripande riskbedémning hamnar i de réda
rutorna i matrisen lyfts upp som forslag till namndens/bolagets internkontrollplan genom
att statusen "Hantera” véljs. Detta betyder att &ven for en risk med 1&g sannolikhet men
med hogt konsekvensvarde hamnar i den réda ruta och statusen "Hanteras” valjs dvs.

detta leder till ndgon form av atgard som ska foljas upp i internkontrollplanen.

Dessa risker utgor ett s.k. preliminéar forslag pa risker som ska inga i namndens/bolagets
internkontrollplan. Hantering av prioriterade risker som lyfts upp i internkontrollplanen
blir ddrmed input till verksamhetsplanering pa tjdnstemannaniva eftersom
organisatoriska enheter far mojlighet att planera och avséatta resurser som behdévs for
riskreducerande atgérder och systematiska kontroller vilket leder till forbattrad

internstyrning och mal- och verksamhetsuppfoljning.
Preliminara risklistan kompletteras med riskreducerande atgarder

Internkontrollens operativa organisation och genomfdrande fortsatter med framtagande
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av konkreta riskreducerande atgarder och eventuella kontrollmoment/granskningar som

behovs for att reducera risker. De ingdr ocksa i internkontrollplaner.

Kontrollmoment/granskningar (t.ex. systematiska kontroller) &r avsedda for att minska
eller eliminera identifierade risker, men de kan ocksa anvéandas for att namnden/bolaget
mer forutsattningslost kontrollerar en verksamhetsprocess for att granska
lagefterlevnaden eller &ndamalsenligheten. | sin internkontrollplan beslutar némnden om
systematiska kontroller som ska genomfdras under aret. Namndens/bolagets
riskreducerande atgarder kommer darmed att brytas ner i sarskilda
kontrollmoment/granskningar i deras internkontrollplan (det vill séga namndens/bolagets
planerade aktiviteter i internkontrollplanen). Varje organisatorisk enhet foljer sitt
internkontrollsarbete 16pande, jamfor med tidigare resultat och goér utvardering av
tilldampade atgarder och nya rutiner. Vid behov beslutar respektive organisatorisk enhet
om nya korrigeringsaktiviteter under aret. dvs. ifall det uppstéar avvikelse fran dnskade

malsattningar.
Kommungemensamma risker

Varje ar gar forvaltningen systematiskt igenom kommunrevisorernas observationer fran
revisionsrapporter. Utifran denna genomgang, uppfoljningen och utvarderingen av
namndernas, bolagens och kommunstyrelsens internkontrollarbete samt icke klara
internkontrollatgarder fran tidigare internkontrollplaner identifieras kommunovergripande
riskomradden med tillhdrande risker infoér nasta planeringsar. Dessa omraden prioriteras i
Nykvarns kommuns internkontrollarbete infér planeringsaret och omhéndertas med hjéalp
av kommungemensamma risker som bildggs samtliga ndmnders och bolagens

internkontrollplaner for respektive planeringsar.

Internkontrollarbete med tillhérande riskreducerande atgérder och
kontrollmoment/granskningar leds av kommunstyrelsen. Namnderna och bolagen deltar i
internkontrollarbete genom aktivt deltagande i kommungemensamma och

riskreducerande atgarder i de delar som berér respektive namnds/bolags verksamheter.
Uppféljning av internkontrollprocessen

Néamnder/bolagen foljer upp sitt internkontrollarbete i den arliga internkontrollrapporten.
Under aret gors kontinuerliga uppfoljningar inom tjdnstemannaorganisationen. | dessa
uppfoljningar f6ljs hur internkontrollarbete fortskrider, inklusive prognos for huruvida

internkontrollplans malsattningar for aret kommer att nas eller ej.

| den arliga internkontrollrapporten aterraporteras resultat for némndens/bolagens

internkontrollarbete under aret. | rapporten goérs ockséa en arlig utvardering av
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internkontrollarbetets maluppfyllelse samt om den interna kontrollen har fungerat. Alla

avvikelser, samt eventuella atgarder, redovisas och vid behov hanteras som overforingar i
nasta ars internkontrollplan.

1.1 Riskbeddmningsmatris

|||||||||||||||||||||||||||||I||i||||||||||
|||||||||||||||||||||||||||||||||||||||
1 2 3

Konsekvens
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Allvarlig Sannolikhet Konsekvens
[ Kannbar |
4 SANNOLIK (det ar mycket troligt att =~ ALLVARLIG (uppfattas som allvarlig
| Férsumbar | fel uppstar) for intressenter och/eller Nykvarns
kommun)

3 MOJLIG (det finns en méjlig risk) KANNBAR (uppfattas som
besvarande for intressenter och/
eller Nykvarns kommun)

2 MINDRE SANNOLIK (risken ar LINDRIG (uppfattas som liten fér
liten) intressenter och/eller Nykvarns
kommun)
1 OSANNOLIK (risken &r sa gott som  FORSUMBAR (&r obetydlig for
obefintlig) intressenter och/eller Nykvarns
kommun)
Ekonomi 1 Felaktig bedémning eller 2. Mindre 3. Kénnbar Hantera
risk for reglering av sannolik
leverantérens
skyldigheter och for att

upphandlingar, avrop
och direktupphandlingar
som genomfors eller
forlangs pa felaktigt satt.

2 . Brister i kontinuitet av 3. Mdjlig 3. Kénnbar Hantera
manadsuppfoljningar
leder till 1ag kvalité i
prognoser och risk for

budgetunderskott.
Informations- och 3 [ Obehérig atkomst till 3. Mdjlig 3. Kénnbar Hantera
driftsakerhet kanslig information.
4 . Bristande medvetenhet 3. Mgjlig 3. Kannbar Hantera

bland anstéllda om
informationssakerhetspo
licy och forfaranden.

2 Internkontrollplan

2.1 Ekonomi

2.1.1 Ekonomiprocesser

B SBrister i kontinuitet Tydliga riktlinjer Internkontrollsamo  Vad ska tva ganger om
av och procedurer. rdnare och kontrolleras? aret
manadsuppfdljningar ekonomistrateg Etablerade och
leder till 1ag kvalité i dokumenterade
prognoser och risk tydliga riktlinjer
for budgetunderskott. och procedurer for

budgetprocessen.
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Hur ska
kontrollen
genomforas?
Avstamning med
ekonomikontoret

Budget utbildning
och medvetenhet.

Internkontrollsamo

rdnare och
ekonomikontoret

Vad ska
kontrolleras?
Utveckla en
detaljerad
utbildningsplan
som tydligt
definierar vilka
som behover
utbildning, vilka
amnen som ska
tackas och vilka
resurser som
behdvs for att
genomféra
utbildningen.

Hur ska
kontrollen
genomforas?
Avstédmning att
utbildning och

fortbildning for alla

medarbetare som
ar involverade i
budgetprocessen
genomfors.

Arligen

2.1.2 Upphandlingsprocessen

Internkontrollsamo Vad ska

[ | Felaktig bedémning
eller risk for reglering
av leverantérens
skyldigheter och for
att upphandlingar,
avrop och
direktupphandlingar
som genomfors eller
forlangs pa felaktigt
satt.

Tydliga och
omfattande
avtal/kontrakt.

rdnare och
inkdpsfunktionen

kontrolleras?
Sakerstall att alla

avtal/kontrakt med

leverantorer ar
tydliga,
omfattande och
definierar tydligt
leverantorens
skyldigheter,
inklusive
leveranstider,
kvalitetskrav,
prisvillkor och
eventuella
sanktioner vid
brott mot
avtal/kontraktet.
Kontrakten bor
ocksa innehalla
mekanismer for
att hantera
férandringar och
férlangningar pa

Tva ganger om

aret

-
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ett strukturerat
och reglerat satt.

Hur ska
kontrollen
genomforas?
Kontrollera att
avtalen innehaller
alla nédvandiga
villkor och
klausuler for att
skydda
organisationens
intressen och folja
gallande lagar och
regler.

Inképsbehov; Internkontrollsamo
upphandling, rdnare och
avrop eller inkdpsfunktionen

direktupphandling
over 100 000 kr
ska anmalas till
inkopsfunktionen.

Vad ska
kontrolleras?
Att det finns ett
strukturerat
arbetssatt och
anmalningsproces
s av dvriga
uppkomna inkép
over 100 000 till
inkdpsfunktionen
som
implementerats
och foljs upp

Hur ska
kontrollen
genomforas?
Inkdpsfunktionen
jamfor
inrapporterade
underlag 6ver
100 000 med
upphandlingsplan
er. Dessutom ska
funktionen
kontrollera om
avtalen innehaller
informationskrav
gallande reglering
av

Arligen

leverantérernas
skyldighet.
Genomfér en Internkontrollsamo  Vad ska Tva ganger om
SPEND-analys. rdnare och kontrolleras? aret
inkdpsfunktionen Analysera

spenderade data
for att identifiera
monster, trender,
upphandlingsbeho
v och eventuella
avvikelser som
kan indikera
potentiella
problem eller
risker, sdsom

d NYKVARNS
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overdrivnha
kostnader eller
hog frekvens av
inkdp fran vissa
leverantérer.

Hur ska
kontrollen
genomforas?
Avstadmning med
inkdpsfunktion att
SPEND-analysen
har genomforts
och resultaten har
rapporterats till
kontorsansvariga,
utveckla och
implementera
atgardsplaner for
att hantera
hégriskomraden
eller identifierade
problem.

2.2

221

Informations- och driftsdkerhet

Informationssdkerhets processer

Obehorig atkomst till
kanslig information.

Implementera
strikt
atkomstkontroll.

Internkontrollsamo
rdnare

Vad ska
kontrolleras?
Baserat pa de
definierade
rollerna och deras
behorigheter,
implementera
atkomstkontrolime
kanismer. Det kan
inkludera
anvandning av

autentisering (t.ex.

anvandarnamn
och l6senord,
tvafaktorsautentis
ering),
auktorisering
(tilldela
behdrigheter till
specifika
anvandarroller)
och 6vervakning
(logga
atkomstaktiviteter
fér granskning).

Hur ska
kontrollen
genomforas?
Infér en
strukturerad

Arligen

-
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atkomstkontroll for
att begransa
atkomsten till
kanslig
information endast
till auktoriserade
anvandare. Detta
kan inkludera
anvandning av
rollbaserad
atkomstkontroll
dar anvandare
endast har tillgang
till den information
som ar ndédvandig
for deras arbete.

Utbildning och 6ka
medvetenhet hos
personal.

Internkontrollsamo
rdnare och
dataskyddsombud

Vad ska
kontrolleras?
Erbjud
kontinuerlig
utbildning och
medvetenhetspro
gram for att
informera
personalen om
riskerna med
obehdrig atkomst
och hur de kan
bidra till att
forebygga den.
Det ar viktigt att
personalen ar
medveten om
sakerhetsprotokoll
och rutiner for att
skydda kanslig

Tva ganger om
aret

information.

Hur ska

kontrollen

genomforas?

Avstdmning med

. Bristande Implementera en Internkontrollsamo  Vad ska Arligen

medvetenhet bland robust rdnare kontrolleras?
anstallda om sakerhetspolicy. Utveckla och
informationssakerhet implementera en
spolicy och omfattande
forfaranden. sakerhetspolicy

som inkluderar
riktlinjer och
procedurer for
datahantering,
atkomstkontroll,
I6senordshanterin
g,
sakerhetskopierin
g och aterstallning
samt hantering av
incidenter och
intrang.
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Hur ska
kontrollen
genomforas?

Att
sakerhetspolicy ar
framtagen och
kommunicerad.

Utbilda och dka
medvetenhet hos
personal.

Internkontrollsamo
rdnare och
dataskyddsombud

Vad ska
kontrolleras?
Att
medvetenheten
Okar hos
personalen om
riskerna med
cyberattacker och
hur man kanner
igen och undviker
vanliga
sakerhetsrisker,
som phishing och
skadlig kod.

Hur ska
kontrollen
genomforas?
Kontrollera att
utbildning erbjud
och ar
obligatoriska.

Tva ganger om
aret

-
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Vard- och omsorgsnamnden

§ 30
Verksamhetsberittelse och internkontrollrapport 2023 {6t

vard- och omsorgsnimnden inklusive bilagor
Diarienummer: VON/2024:20

Forslag till beslut

Vird- och omsorgsnémnden beslutar filjande:
Att godkinna verksamhetsberittelse och internkontrollrapport med bilagor f6r verksamhetsar 2023.

Sammanfattning
Vird- och omsorgsnimndens verksamhetsberittelse for ar 2023 pavisar trotts forsimrad konjunktur

och osikerhetsfaktorer 1 omvirlden god utveckling av maluppfyllelse under verksamhetsar 2023.
Nimndens ekonomiska resultat pavisar ett underskott gillande god ekonomisk hushillning,

underskottet motsvarar 9,7 mkr.

Internkontroll 4r en del av ekonomi- och verksamhetsstyrningen och kan definieras som en
malmedveten styrningsprocess som syftar till att paverka organisationens beslut och beteende.
Overvigande av uppsatta risker och korrigeringsaktiviteter har kontrollerats. Uppfolining av

internkontrollsplanen 2023 anses vara mycket god utifran arbetet med framtagna risker.

Handlingar i drendet
Tjansteskrivelse — Verksamhetsberittelse och internkontrollrapport 2023 fo6r vard- och

omsorgsnamnden inklusive bilagor

Verksamhetsberittelse ar 2023 for vard- och omsorgsnimnden

Internkontrollrapport dr 2023 f6r vard- och omsorgsnimden

Bilaga 1: Uppfoljning av Upphandlingsplan 2023

Bilaga 2: Uppfoljning av Digitaliseringsplan 2023

Bilaga 3: Uppfoljning av Plan fér uppfoljning och insyn av verksamhet som bedrivs av privata
utférare 2023

Bilaga 4: Upptoljning av Konkurrensprogram 2023

Bilaga 5: Uppféljning Lokalplan 2023

Beslutet skickas till
Kommunstyrelsen

Ekonomikontoret
Akten

Justerandes signatur Utdragsbestyrkande

11(18)



Internkontrollrapport 2023
Ar 2023

Vard- och omsorgsndmnden

Internkontrollrapport 2023 fér vdrd- och
omsorgsndmnden

Diarienummer: VON/2024:20
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NYKVARNS KOMMUN
Besoksadress: Centrumvéagen 26
Postadress: 155 80 Nykvarn
Telefon: 08-555 010 00

Fax: 08-555 014 99

www.nykvarn.se

Innehallsférteckning

1 Nykvarns internkontrollarbete. ... 3
1.1 RiskbedOmNINGSMALIS .......coooiiieee e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e ananenes 6

2 16T o) (o] |11 e TR PRI 7
2.1 EKOMOM ...t 7
211 EKONOMIPIOCESSE ... .eeiieiiiciiiiiee e ettt e e e ettt e e e e ettt e e e e e sataeeeeeaasbaeeaeeeanssaeeaeaaasssseeaesaassaeeeeesassaneaeeaanes 7

2.1.2  UppPhandlingSPrOCESSEN ........ceii ettt e ettt e e e e ettt e e e e e ettt e e e e aaneeeeeeeaaanneeeeeeaaansaeeeeeaanneneaaeaanns 7

2.2 POISONAL..... ettt e e e n e e e e e e e e e ane e e 8
221 REKIYIEINGSPIOCESSEN. ....ceiutiiiiiitit ittt ettt ettt ettt et e et st e e bt e e s bt e e abe e e e bb e e e aabe e e abeeesabeeeeanneeenas 8

2.3 VerksamhetSSPECITIK. .......cciiiiiiiiee e e e e e e e e e e e e e e eas 8

D T B V= 4 6 T= 0 ] 1= £ o] o Tt~ S 8

2.4 Mal- och verksamhetsStyrNiNg .........eiiiiiiiie e nraee e 9
2.41 Intern styrningsprocess, personalrekrytering och forvaltning .............ccoccoiiiiiii e 9

2.5 Slutsatser av UPPIOINING........eeeie et e e e e e 9
N (o T 1o =] USROS 10

2

—

o,

NYKVARNS
KOMMUN



http://www.nykvarn.se/

1 Nykvarns internkontrollarbete

Internkontroll &r en del av ekonomi- och verksamhetsstyrningen och kan definieras som
en malmedveten styrningsprocess som syftar till att paverka organisationens beslut och
beteende. Vanligtvis sker styrning via olika dokument och policys, reglementen, riktlinjer,
ekonomistyrningsprinciper, lagtexter etc. Om ingen kontroll sker av denna styrning
skapas formodligen heller ingen styreffekt. En val fungerande internkontroll fungerar
ocksa som ett skydd for saval fértroendevalda som anstéllda mot oberéattigade
misstankar. Internkontroll &r ddrmed ett verktyg med vasentlig betydelse for sadval den
politiska ledningen som for forvaltningen. Kommunallagen (KL) stéller krav p& att

kommunens styrelse och ndmnder har en tillracklig internkontroll.

KL 6 Kap 6 §: Namnderna skall var och en inom sitt omrade se till att verksamheten
bedrivs i enlighet med de mal och riktlinjer som fullméaktige har bestamt samt de
bestdammelser i lag eller annan forfattning som géller for verksamheten. De skall ocksa
se till att den interna kontrollen ar tillracklig och att verksamheten bedrivs péa ett i ovrigt
tillfredsstallande satt. Detsamma géller nar skotseln av en kommunal angelagenhet med

stoéd av 10 kap. 1 § har lamnats over till ndgon annan.

Internkontroll handlar om tydlighet, ordning, att veta hur det gar i verksamheten och

ekonomi samt att pa en rimlig niva sakerstalla:

e att verksamheten lever upp till malen och ar kostnadseffektiv, det vill séga god
ekonomisk hushéallning,

e att informationen om verksamheten och den finansiella rapporteringen ar
andamalsenlig, tillforlitlig och tillracklig,

e att gallande lagar och regler, reglementen, policys, riktlinjer som finns foljs,

e att mojliga risker ringas in, beddms och forebyggs.
Namndens ansvar

Med utgdngspunkt i kommunallagen och kommunens styrmodell med tillhérande
internkontrollmodell ansvarar varje namnd for att det finns en lokal organisation och
struktur for internkontroll. Dessutom ska lokala regler och anvisningar avseende
internkontroll dokumenteras och antas av ndmnden.Det ar alltid respektive ndmnd som
har det yttersta ansvaret for att utforma en god internkontroll. Det ar viktigt att detta
dokumenteras och antas av ndmnd. Detta gors i form av en internkontrollplan som tas
fram av forvaltningen under hdsten aret innan och beslutas i néamnd i bérjan av det
aktuella aret. Kommunstyrelsen kan dven besluta om sarskilda punkter som &ar

gemensamma for hela kommunen och som samtliga nd&mnder ska ha med i sin
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internkontrollplan fér det kommande aret.

Nykvarns kommunen har antagit en gemensam modell for kommunovergripande
internkontrollarbete som ska tillampas av samtliga namnder och kommuns
majoritetsdgda bolag i samband med planering och &terrapportering av

internkontrollarbete.
Internkontrollplan

Varje ndmnd och bolag ska darfor skapa en utarbetad systematik for det egna arbetet
med internkontroll och arligen faststalla en internkontrollplan innehéallande identifierade
verksamhetsrisker, riskreducerande atgarder, systematiska kontrollmoment och

granskningar, korrigeringsaktiviteter och uppféljningssystematik.
Internkontrollarbete pa respektive namnd ska baseras pa:

e en arlig riskinventering utifran verksamhetens kadrnuppdrag, beslutad malbild samt
gallande lagar och reglementen,

e kommuninvanarens och andra intressenters synpunkter och klagomal,

e systematiskt arbetsmiljdarbete,

e risk och sarbarhetsanalys,

e underlag fran revision och andra granskningar.

fori risker utifran na al, lagar
och liknande underlag VERKSAMHETSPLAN
Underlag: Risklista fr under riski ing och analys

Risk- och sarbarhetsanalys (RSA) PLAN FOR INTERN

KONTROLL
Underlag: Identifierade risker som beriir namndens o et . — Risker och &tgérder E
verksamhet framtagnai RSA[ Hanterasi samrad med B mning och prioritering 1 ]
sékerhetschefen ) | —Systematiska kontroller 1

| [sarskildagranskningar)

Firslag pa E — Revision rekommendationer

Systematisk arbetsmiljbarbete (SAM) lmrrigeri 'l‘gi'ldel

N

Underlag: Arbetsmiljorisker framtagna iSAM (Hanterasi | —Uppfaljning avik atgarder

samréd med®) g 4 % I ________________
Systematiska kontroller [sdrskilda granskningar)
Aterraporlering
Systematisk uppféljning och utvirdering av férra
Underlag: Kontroll av identifierade risker samt kontrollav IK resultat: Fiirfina och férbattra processen l
|lagstadgade krav

Exempel: Jamforelser med tidigare resulat och
utvardering av tillimpade dtgérder och nya rutiner (en
periods eftesidpning)

och andra g

Underlag: Revisions rekommendationer

Internkontrollplanens innehall

Internkontrollplanen innehéller identifierade verksamhetsrisker, riskreducerande

atgarder, kontrollmoment/granskningar och systematiska kontroller eventuella
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kommungemensamma risker och uppféljningssystematik. Detta sakerstaller att
verksamheten bedrivs enligt de malsattningar och direktiv som kommunfullméaktige har
faststallt, skapa forutsattningar for optimal anvandning av tilldelade resurser samt starka

sina rutiner och system inom alla verksamhetsomraden.

Arbetet baseras pa en arlig riskinventering i enlighet med kommunens styrmodell och
kommunovergripande rutin for ndmndernas internkontrollprocess, Riskinventeringen gors
utifrdn kommunens vision, beslutad méalbild med hansyn taget till verksamhetens
karnuppdrag samt gallande lagar och reglementen, kommuninvanarens och andra
intressenters synpunkter och klagomal, arbetsmiljéarbetet, risk och sarbarhetsanalys

samt underlag fran revision och andra granskningar.
Namndenss arliga riskinventering

Verksamheterna anvander Stratsys som stdd i sitt arbete med riskvardering och
konsekvensanalys samt dokumentering av risker. Dessutom genereras en ndmndspecifik

internkontrollplan fran Stratsys.

Organisatoriska enheter (kontor/avdelningar/enheter) startar sitt arbete med
framtagande av verksamhetsrisker med genomgang och utvardering av forra arets
risklista samt inrapportering av nya risker infor planeringsaret. Dessutom diskuterar

organisatoriska enheter mojliga riskreducerande atgarder knutna till dessa risker.
Risker som inte tas upp i internkontrollplan

Risker som inte bedoms allvarliga ska hanteras pa denna organisatoriska niva dar risken
finns dvs. i den l6pande verksamheten. Den behdver inte lyftas upp till ndsta hierarkiska

niva i organisationen.

Detta innebér att den férsta beddmningen av en identifierad risk gors pa den berérda
enheten for att kunna se om den kan atgardas inom ramar for ordinarie verksamhet
(ordinarie internkontroll). | s& fall hanteras risken och atgarden av berérd verksamhet i
det I6pande arbetet och vid behov féljs upp och dokumenteras i Stratsys. Aven
riskbedomningen gors i Stratsys med hjalp av riskmatrisen. Dessa risker som efter
riskbedémning hamnar utanfoér de réda rutorna i riskmatrisen hanteras inom respektive
organisatoriska enhet ansvarig chef ansvarar for hantering av identifierade risker som

inte kommer med i internkontrollplanen.
Prioriterade risker

Riskerna som efter en kontorsovergripande riskbedémning hamnar i de réda rutorna i

matrisen lyfts upp som forslag till nAmndens internkontrollplan genom att statusen

—

o,

o NYKVARNS

KOMMUN




"Hantera” valjs. Detta betyder att dven for en risk med lag sannolikhet men med hogt
konsekvensvarde hamnar i den rdoda ruta och statusen "Hanteras” véaljs dvs. detta leder
till ndgon form av atgard som ska foljas upp i internkontrollplanen. Hantering av
prioriterade risker som lyfts upp i internkontrollplanen blir ddrmed input till
verksamhetsplanering pa tjanstemannaniva eftersom organisatoriska enheter far
mojlighet att planera och avséatta resurser som behdvs for riskreducerande atgérder och
systematiska kontroller vilket leder till forbattrad internstyrning och mal- och

verksamhetsuppfoljning.
Preliminara risklistan kompletteras med riskreducerande atgarder

Internkontrollens operativa organisation och genomfdrande fortsatter med framtagande
av konkreta riskreducerande atgarder och eventuella kontrollmoment/granskningar som

behovs for att reducera risker. De ingéar ocksa i internkontrollplaner.

Kontrollmoment/granskningar (t.ex. systematiska kontroller) &r avsedda fér att minska
eller eliminera identifierade risker, men de kan ocksa anvandas for att namnden mer
forutsattningslost kontrollerar en verksamhetsprocess for att granska lagefterlevnaden
eller &ndamalsenligheten. | sin internkontrollplan beslutar respektive ndmnd om
systematiska kontroller som ska genomfdras under aret. Namndens riskreducerande
atgarder kommer déarmed att brytas ner i sarskilda kontrollmoment/granskningar Varje
organisatorisk enhet foljer sitt internkontrollsarbete |6pande, jAmfor med tidigare resultat
och gor utvardering av tillampade atgarder och nya rutiner. Vid behov beslutar
kontor/avdelning/enhet om nya korrigeringsaktiviteter under aret. dvs. ifall det uppstar

avvikelse fran dnskade malsattningar.
Kommungemensamma risker

Varje ar gar forvaltningen systematiskt igenom kommunrevisorernas observationer fran
revisionsrapporter. Utifran denna genomgang, uppfoljningen av ndmndernas och
kommunstyrelsens internkontrollarbete samt icke klara internkontrollsatgarder fran
tidigare internkontrollplaner identifieras kommunévergripande riskomraden med
tillhérande risker infor nasta planeringsar. Dessa omraden prioriteras i Nykvarns
kommuns internkontrollarbete infor planeringsaret och omhéndertas med hjalp av
kommungemensamma risker som ingar i samtliga ndmnders internkontrollplaner for

respektive planeringsar.

Internkontrollarbete med tillhérande riskreducerande &tgarder och
kontrollmoment/granskningar leds av kommunstyrelsen. Namnderna deltar i

internkontrollarbete genom aktivt deltagande i kommungemensamma och
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riskreducerande atgéarder som beror respektive ndmndens verksamheter.
Internkontrolluppféljning pa respektive verksamhetsniva

Kontor/avdelning/enhet féljer sitt internkontrollsarbete 16pande, jamfor med tidigare
resultat och gor utvardering av tilldmpade &tgarder och nya rutiner. Vid behov beslutar

kontor/avdelning/enhet om nya korrigeringsaktiviteter under aret.

Namnden foljer upp sitt internkontrollarbete i verksamhetssystemet Stratsys samt i den
arliga internkontrollrapporten. | deldrsrapport per den 31 augusti rapporteras hur det
overgripande internkontrollarbetet fortskrider, inklusive prognos och eventuella
avvikelser.

1.1 Riskbedémningsmatris

Sannolikhet

N

- N
[
3]
w

Konsekvens
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°Allvarlig°Kénnbar Totalt: 5

Allvarlig Sannolikhet Konsekvens
____ Kénnbar |
4  SANNOLIK (det ar mycket troligt att =~ ALLVARLIG (uppfattas som allvarlig
[ Férsumbar | fel uppstar) for intressenter och/eller Nykvarns
kommun)
3 MOJLIG (det finns en méjlig risk) KANNBAR (uppfattas som

besvarande for intressenter och/
eller Nykvarns kommun)

2 MINDRE SANNOLIK (risken ar LINDRIG (uppfattas som liten for
liten) intressenter och/eller Nykvarns
kommun)
1 OSANNOLIK (risken &r s& gott som  FORSUMBAR (&r obetydlig fér
obefintlig) intressenter och/eller Nykvarns
kommun)
Kategori Risk Sannolikhet Konsekvens
Ekonomi 1 . Avtalstrohet 2. Mindre sannolik 3. Kannbar
2 . Statliga bidrag och erséattningar. 3. Méjlig 3. Kannbar
Personal 3 [ Risk att personal och 3. Mojlig 3. Kannbar

kompetensforsorjningen inte
tillgodoser verksamheternas
behov

Verksamhetsspecifik 4 . Efterlevnad av externa och interna 2. Mindre sannolik 4. Allvarlig

regelverk
Mal- och 5 . Andamalsenlig och effektiv 3. Majlig 3. Kannbar
verksamhetsstyrning verksamhet

2 Uppfoljning
Politisk uppféljning av internkontrollprocessen

Varje namnd foljer upp sitt internkontrollarbete i den arliga internkontrollrapporten.
Under aret gors aven kontinuerliga uppféljningar inom tjdnstemannaorganisationen bland
annat en avstamning per den 31 juli. | dessa uppfoljningar foljs hur internkontrollarbete
fortskrider, inklusive prognos for huruvida internkontrollplans malsattningar for aret

kommer att nés eller ej.

| nd&mndens arliga internkontrollrapporten aterrapporteras resultat for namndens
internkontrollarbete under aret. | rapporten gér ndmnden ocksa en utvardering och
beddmning av arets internkontrollarbetemaluppfyllelse samt om den interna kontrollen
har fungerat. Alla avvikelser, samt eventuella atgarder, redovisas och vid behov hanteras

som overforingar i nasta ars internkontrollplan
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2.1 Ekonomi

211 Ekonomiprocesser

Statliga bidrag och ersattningar.

Fortlépande uppféljning och
avstiamning gallande statliga
bidrag

- Ansékan

- Utbetalning

- Atersékning Migrationsverket eller
aterredovisning statsbidrag
Fortlépande rapportering till
ledningsgrupp och avstdmning med
ekonom.

Fortldpande Ansokta bidrag har
kontroll av utbetalats
statsbidrags (2024-03-31)

medel.

Samtliga
ansOkta
statsbidrag har
betalats ut.

Aterredovisnin

; Bidragsanviandning
gar sker enligt

dokumenteras

tidsplan for fortlopande i Stratsys.
redOVIsnlng (2024_03_31)

mot respektive

statsbidrag.

Bidragsanvand
ningen
dokumenteras,
bidragsrapport
upprattas for
2023.

2.1.2 Upphandlingsprocessen

Avtalstrohet

Uppfoéljning med kommunens
upphandlingsansvarig.
Efterlevnad av avtalstrohet. Rétt
delegat fér ingangna avtal.

Genom av genomférda
upphandlingar i
verksamhetssystemet SPEND och
avtalsportalen.

Kontroll och
granskning sker i
samband med arlig
uppfoljning av
upphandlingsplan
(2023-11-30)

SPEND-analys
genomford.

2.2 Personal

2.21 Rekryteringsprocessen

Risk att personal och kompetensforsorjningen inte tillgodoser verksamheternas behov

Erbjuda starkta maojligheter till
kompetensutveckling.

Hur manga som tar del av
kompetensutveckling. Att utbudet av
modjligheter till kompetensutveckling
breddas.

Genom medarbetarsamtal.

Kompetensutv | Medarbetarsamtalen
ecklingsplan och dokumentationen
upprattas av samtalen.
individuellt vid | (2024-02-29)
genomfort

medarbetarsa

mtal.
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2.3 Verksamhetsspecifik

2.3.1 Verksamhetsprocess

Efterlevnad av externa och interna regelverk

Riskreducerande atgard E:::_ I;Ialt av II((I:)irrIIgollmomenthrans Kommentar Status
Omvarldsbevakning kring Omvérldsbeva | Rapporteras och v
lagférandringar. kningar under | kontrolleras via
Nya tillkommande lagar och 2023 sker pa upprattande av arlig
féreskrifter inom nédmndens chefsniva och | verksamhetsplan och
ansvarsomrade, samt bevakning av  stabsfunktione | verksamhetsberittelse.
eventuella kommande r, relevanta (2023-12-31)
lagféréndring. féréandringar
Ansvariga chefer, stabsfunktioner tas upp i
och tjénstepersoner foljer statliga sammantraden
beslut och pagéende utredningar. under
ledningsgrupp
smoten.
Dokumentatio
n av
omvarldsbeva
kningen sker i
enlighet med
styrmodellen.
Kontroll av interna styrdokument  Vard- och Respektive ansvarig v
Kontroll av att styrdokument &r omsorgs har chef kontrollerar delar 2
aktuella och &ndamalsenliga. vidtagit och vid
Ansvariga chefer kontrollerar atgarder, verksamhetsberattelse
respektive styrdokument inom sitt genom digital (2024-03-31)
ansvarsomrade. samlingsapplik
- Styrdokument aktuellt i férhéllande  ation for att
till lag, foreskrifter och férordningar.  6ka
- Bedémning av styrdokumentets tillgéngligheten
systematik och funktionalitet. och
systematisera
atkomst av
styrdokument,
féreskrifter,
riktlinjer och
rutiner till
samtliga
anstallda inom
kontoret.
2.4 Mal- och verksamhetsstyrning
2.4.1 Intern styrningsprocess, personalrekrytering och forvaltning
Andamalsenlig och effektiv verksamhet
N
Riskreducerande atgard Eesultat av Ko_ntrollmomentIGrans Kommentar Status
ontroll kning
Handlingsplan Upprattas efter | Kontrolleras att finns v
10
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Riskreducerande atgard sesultat av Ko_ntrollmomentIGrans Kommentar Status
ontroll kning

Att handlingsplan uppréttas vid behov och uppréttad vid eventuell

negativ budgetavvikelse 6ver 5 % direktiv. budgetavvikelse

av totalbudget. (2024-03-31)

Avstdmning i ledningsgruppen

Processkartlaggning Processkartlag | Att Processkartlag V4

Att processkartldggning genomférs gning ar processkartldaggning dr  gning ar

vid brister i huvudprocesser. genomférd, genomford inklusive genomford,

- Att processkartldggning ar resultatet innehallande resultatet

genomférd pavisar att forbattringsatgarder. pavisar att

- Att processkartldggningen har lett ~ behov finns fér | (2024-03-31) behov finns for

till férbéttringséatgérder. systematiserin systematiserin
g och digitalt g och digitalt
verktyg for att verktyg for att
underlatta underlatta
genomférande genomférande
processkartlag processkartlag
gning i gning i
framtiden. framtiden.
Som en foljd Som en foljd
av av
ovanstaende ovanstaende
har det digitala har det digitala
verktyget 2c8 verktyget 2c8
implementerat implementerat
S. S.

2.5 Slutsatser av uppfdljning

Slutsatserna av den genomforda uppfoljningen tyder pa att namndens verksamheter har
framgangsrikt implementerat en omfattande serie av dtgérder och kontroller for att
sakerstélla effektiviteten och efterlevnaden av regelverk inom olika omraden av

verksamheten.

Kompetensutveckling: Individuella kompetensutvecklingsplaner upprattas och foljs upp
noggrant efter medarbetarsamtal, vilket ger en strukturerad metod for att framja

personalens professionella tillvaxt.

Upphandling: Uppfoljningen av upphandlingsaktiviteter sker stringent, med fokus pa att
sakerstalla efterlevnad av avtal och korrekt delegation av ansvar. Detta bidrar till en

transparent och regelbunden granskning av ink6psprocessen.

Statliga bidrag: En kontinuerlig 6vervakning av ansékningar, utbetalningar och
aterredovisningar av statliga bidrag bidrar till att sdkerstalla korrekt hantering av

offentliga medel och folja regelverket pa omréadet.

Budgetkontroll: Genom att uppratta handlingsplaner vid negativa budgetavvikelser
garanteras en proaktiv hantering av ekonomiska utmaningar och sakerstaller en sund

ekonomisk styrning.

Processforbattringar: Genomforda processkartlaggningar och identifierade
11
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forbattringsatgarder visar pa er organisations engagemang for standig utveckling och

effektivitet i verksamheten.

Omvarldsbevakning: Aktiv omvarldsbevakning kring lagférandringar och regelverk
sakerstaller att er organisation ar val informerad och rustad for att anpassa sig till

eventuella forandringar som paverkar verksamheten.

Intern styrning: Regelbunden kontroll av interna styrdokument sékerstaller att era
riktlinjer och processer &r aktuella och andamalsenliga, vilket framjar en enhetlig och

effektiv verksamhet.

Sammanfattningsvis visar den noggranna och valstrukturerade uppféljningen att er
organisation ar dedikerad till att sakerstéalla hog kvalitet, efterlevnad av regelverk och
kontinuerlig forbattring inom olika omraden av verksamheten. Detta skapar en stabil

grund for langsiktig framgang och hallbarhet.

2.6 Atgarder

Kommunikation och feedback: Fortséatt att framja en 6ppen kommunikationskultur dar
medarbetare uppmuntras att ge feedback pa processer och foresla forbattringar. Detta

kan inkludera regelbundna moéten eller enkater for att samla in synpunkter och idéer.

Utveckling av riktlinjer och procedurer: Se 6ver och uppdatera befintliga riktlinjer och
procedurer regelbundet for att sdkerstalla att de ar relevanta och effektiva. Detta kan

inkludera utbildning for personalen for att sédkerstélla korrekt tilldampning av riktlinjerna.

Implementering av teknologiska losningar: Utforska mojligheter till automatisering och
digitalisering av processer for att dka effektiviteten och minska risken for fel. Detta kan
innefatta investeringar i programvara eller system som kan underlatta uppféljning och

rapportering.

Utbildning och kompetensutveckling: Fortsatt att investera i personalens
kompetensutveckling genom att erbjuda utbildningar och workshops inom relevanta
omréaden. Detta kan hjalpa till att sdkerstélla att personalen ar val férberedd for sina

arbetsuppgifter och kan bidra till forbattringar i verksamheten.

Benchmarking och jamférelser: Utfor jamforelser med andra organisationer inom
samma bransch for att identifiera basta praxis och potentiella omraden for forbéattring.

Detta kan ge insikter och idéer for hur ni kan optimera era egna processer.

Fortsatt 6vervakning och utvardering: Fortsatt att noggrant évervaka och utvérdera
effekterna av implementerade atgarder for att sdkerstélla att de ger dnskade resultat.

Detta kan innebéra att regelbundet samla in och analysera data for att beddma
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prestanda och identifiera omraden dér ytterligare forbattringar kan goras.
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b NYKVARNS PROTOKOLLSUTDRAG

Y KOMMUN 2024-03-26

Bygg- och miljbnamnden

Bygg- och miljonamndens protokollsutdrag
2024-03-26

S 18

Internkontrollrapport ar 2023 bygg- och
miljonamnden

Diarienummer: BMN/2023:12

Beslut
Bygg- och miljonamnden beslutar féljande:

Att godkanna bygg- och miljonamndens internkontrollrapport 2022.

Sammanfattning
Bygg- och miljonamnden har foljt upp sitt internkontrollarbete under 2023 och gjort
en arlig analys av internkontrollarbetet i nAmndens verksamheter. Detta redovisas i

internkontrollrapporten for 2023.

Forvaltningen beddmer att tillrdckliga atgarder vidtagits och foljts upp inom ordinarie
internkontrollprocess. Bygg- och miljonadmnden fortsatter utveckla

internkontrollarbetet och for en fungerande internkontrollprocess.

Vissa risker och riskreducerande aktiviteter har inte utforts helt planenligt och detta
foljs upp genom att de atgarder som inte slutforts, overfors till bygg- och

miljdnamndens internkontrollplan for 2024.

Handlingar i arendet
Tjansteskrivelse - Internkontrollrapport 2023 for bygg- och miljonamnden
Internkontrollrapport 2023 for bygg- och miljonamnden

Internkontrollplan 2023 for bygg- och miljonédmnden
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Beslutet skickas till

Akten

Kommunstyrelsen

PROTOKOLLSUTDRAG
2024-03-26
Bygg- och miljbnamnden
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Internkontrollrapport 2023

Diarienummer: BMN/2023:12

NYKVARNS KOMMUN
Besoksadress: Centrumvagen 26
Postadress: 155 80 Nykvarn
Telefon: 08-555 010 00

Fax: 08-555 014 99

www.nykvarn.se
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1 Nykvarns internkontrollarbete

Internkontroll &r en del av ekonomi- och verksamhetsstyrningen och kan definieras som
en malmedveten styrningsprocess som syftar till att paverka organisationens beslut och
beteende. Vanligtvis sker styrning via olika dokument och policys, reglementen, riktlinjer,
ekonomistyrningsprinciper, lagtexter etc. Om ingen kontroll sker av denna styrning
skapas formodligen heller ingen styreffekt. En val fungerande internkontroll fungerar
ocksa som ett skydd for saval fértroendevalda som anstéllda mot oberéattigade
misstankar. Internkontroll &r ddrmed ett verktyg med vasentlig betydelse for sadval den
politiska ledningen som for forvaltningen. Kommunallagen (KL) stéller krav p& att

kommunens styrelse och ndmnder har en tillracklig internkontroll.

KL 6 Kap 6 §: Namnderna skall var och en inom sitt omrade se till att verksamheten
bedrivs i enlighet med de mal och riktlinjer som fullméaktige har bestamt samt de
bestdammelser i lag eller annan forfattning som géller for verksamheten. De skall ocksa
se till att den interna kontrollen ar tillracklig och att verksamheten bedrivs péa ett i ovrigt
tillfredsstallande satt. Detsamma géller nar skotseln av en kommunal angelagenhet med

stoéd av 10 kap. 1 § har lamnats over till ndgon annan.

Internkontroll handlar om tydlighet, ordning, att veta hur det gar i verksamheten och

ekonomi samt att pa en rimlig niva sakerstalla:

e att verksamheten lever upp till malen och ar kostnadseffektiv, det vill séga god
ekonomisk hushéallning,

e att informationen om verksamheten och den finansiella rapporteringen ar
andamalsenlig, tillforlitlig och tillracklig,

e att gallande lagar och regler, reglementen, policys, riktlinjer som finns foljs,

e att mojliga risker ringas in, beddms och forebyggs.
Namndens ansvar

Med utgdngspunkt i kommunallagen och kommunens styrmodell med tillhérande
internkontrollmodell ansvarar varje namnd for att det finns en lokal organisation och
struktur for internkontroll. Dessutom ska lokala regler och anvisningar avseende
internkontroll dokumenteras och antas av ndmnden.Det ar alltid respektive ndmnd som
har det yttersta ansvaret for att utforma en god internkontroll. Det ar viktigt att detta
dokumenteras och antas av ndmnd. Detta gors i form av en internkontrollplan som tas
fram av forvaltningen under hdsten aret innan och beslutas i néamnd i bérjan av det
aktuella aret. Kommunstyrelsen kan dven besluta om sarskilda punkter som &ar

gemensamma for hela kommunen och som samtliga nd&mnder ska ha med i sin
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internkontrollplan fér det kommande aret.

Nykvarns kommunen har antagit en gemensam modell for kommunovergripande
internkontrollarbete som ska tillampas av samtliga namnder och kommuns
majoritetsdgda bolag i samband med planering och &terrapportering av

internkontrollarbete.
Internkontrollplan

Varje ndmnd och bolag ska darfor skapa en utarbetad systematik for det egna arbetet
med internkontroll och arligen faststalla en internkontrollplan innehéallande identifierade
verksamhetsrisker, riskreducerande atgarder, systematiska kontrollmoment och

granskningar, korrigeringsaktiviteter och uppféljningssystematik.
Internkontrollarbete pa respektive namnd ska baseras pa:

e en arlig riskinventering utifran verksamhetens kadrnuppdrag, beslutad malbild samt
gallande lagar och reglementen,

e kommuninvanarens och andra intressenters synpunkter och klagomal,

e systematiskt arbetsmiljdarbete,

e risk och sarbarhetsanalys,

e underlag fran revision och andra granskningar.

fori risker utifran na al, lagar
och liknande underlag VERKSAMHETSPLAN
Underlag: Risklista fr under riski ing och analys

Risk- och sarbarhetsanalys (RSA) PLAN FOR INTERN

KONTROLL
Underlag: Identifierade risker som beriir namndens o et . — Risker och &tgérder E
verksamhet framtagnai RSA[ Hanterasi samrad med B mning och prioritering 1 ]
sékerhetschefen ) | —Systematiska kontroller 1

| [sarskildagranskningar)

Firslag pa E — Revision rekommendationer

Systematisk arbetsmiljbarbete (SAM) lmrrigeri 'l‘gi'ldel

N

Underlag: Arbetsmiljorisker framtagna iSAM (Hanterasi | —Uppfaljning avik atgarder

samréd med®) g 4 % I ________________
Systematiska kontroller [sdrskilda granskningar)
Aterraporlering
Systematisk uppféljning och utvirdering av férra
Underlag: Kontroll av identifierade risker samt kontrollav IK resultat: Fiirfina och férbattra processen l
|lagstadgade krav

Exempel: Jamforelser med tidigare resulat och
utvardering av tillimpade dtgérder och nya rutiner (en
periods eftesidpning)

och andra g

Underlag: Revisions rekommendationer

Internkontrollplanens innehall

Internkontrollplanen innehéller identifierade verksamhetsrisker, riskreducerande

atgarder, kontrollmoment/granskningar och systematiska kontroller eventuella
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kommungemensamma risker och uppféljningssystematik. Detta sakerstaller att
verksamheten bedrivs enligt de malsattningar och direktiv som kommunfullméaktige har
faststallt, skapa forutsattningar for optimal anvandning av tilldelade resurser samt starka

sina rutiner och system inom alla verksamhetsomraden.

Arbetet baseras pa en arlig riskinventering i enlighet med kommunens styrmodell och
kommunovergripande rutin for ndmndernas internkontrollprocess, Riskinventeringen gors
utifrdn kommunens vision, beslutad méalbild med hansyn taget till verksamhetens
karnuppdrag samt gallande lagar och reglementen, kommuninvanarens och andra
intressenters synpunkter och klagomal, arbetsmiljéarbetet, risk och sarbarhetsanalys

samt underlag fran revision och andra granskningar.
Namndenss arliga riskinventering

Verksamheterna anvander Stratsys som stdd i sitt arbete med riskvardering och
konsekvensanalys samt dokumentering av risker. Dessutom genereras en ndmndspecifik

internkontrollplan fran Stratsys.

Organisatoriska enheter (kontor/avdelningar/enheter) startar sitt arbete med
framtagande av verksamhetsrisker med genomgang och utvardering av forra arets
risklista samt inrapportering av nya risker infor planeringsaret. Dessutom diskuterar

organisatoriska enheter mojliga riskreducerande atgarder knutna till dessa risker.
Risker som inte tas upp i internkontrollplan

Risker som inte bedoms allvarliga ska hanteras pa denna organisatoriska niva dar risken
finns dvs. i den l6pande verksamheten. Den behdver inte lyftas upp till ndsta hierarkiska

niva i organisationen.

Detta innebér att den férsta beddmningen av en identifierad risk gors pa den berérda
enheten for att kunna se om den kan atgardas inom ramar for ordinarie verksamhet
(ordinarie internkontroll). | s& fall hanteras risken och atgarden av berérd verksamhet i
det I6pande arbetet och vid behov féljs upp och dokumenteras i Stratsys. Aven
riskbedomningen gors i Stratsys med hjalp av riskmatrisen. Dessa risker som efter
riskbedémning hamnar utanfoér de réda rutorna i riskmatrisen hanteras inom respektive
organisatoriska enhet ansvarig chef ansvarar for hantering av identifierade risker som

inte kommer med i internkontrollplanen.
Prioriterade risker

Riskerna som efter en kontorsovergripande riskbedémning hamnar i de réda rutorna i

matrisen lyfts upp som forslag till nAmndens internkontrollplan genom att statusen
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"Hantera” valjs. Detta betyder att dven for en risk med lag sannolikhet men med hogt
konsekvensvarde hamnar i den rdoda ruta och statusen "Hanteras” véaljs dvs. detta leder
till ndgon form av atgard som ska foljas upp i internkontrollplanen. Hantering av
prioriterade risker som lyfts upp i internkontrollplanen blir ddrmed input till
verksamhetsplanering pa tjanstemannaniva eftersom organisatoriska enheter far
mojlighet att planera och avséatta resurser som behdvs for riskreducerande atgérder och
systematiska kontroller vilket leder till forbattrad internstyrning och mal- och

verksamhetsuppfoljning.
Preliminara risklistan kompletteras med riskreducerande atgarder

Internkontrollens operativa organisation och genomfdrande fortsatter med framtagande
av konkreta riskreducerande atgarder och eventuella kontrollmoment/granskningar som

behovs for att reducera risker. De ingéar ocksa i internkontrollplaner.

Kontrollmoment/granskningar (t.ex. systematiska kontroller) &r avsedda fér att minska
eller eliminera identifierade risker, men de kan ocksa anvandas for att namnden mer
forutsattningslost kontrollerar en verksamhetsprocess for att granska lagefterlevnaden
eller &ndamalsenligheten. | sin internkontrollplan beslutar respektive ndmnd om
systematiska kontroller som ska genomfdras under aret. Namndens riskreducerande
atgarder kommer déarmed att brytas ner i sarskilda kontrollmoment/granskningar Varje
organisatorisk enhet foljer sitt internkontrollsarbete |6pande, jAmfor med tidigare resultat
och gor utvardering av tillampade atgarder och nya rutiner. Vid behov beslutar
kontor/avdelning/enhet om nya korrigeringsaktiviteter under aret. dvs. ifall det uppstar

avvikelse fran dnskade malsattningar.
Kommungemensamma risker

Varje ar gar forvaltningen systematiskt igenom kommunrevisorernas observationer fran
revisionsrapporter. Utifran denna genomgang, uppfoljningen av ndmndernas och
kommunstyrelsens internkontrollarbete samt icke klara internkontrollsatgarder fran
tidigare internkontrollplaner identifieras kommunévergripande riskomraden med
tillhérande risker infor nasta planeringsar. Dessa omraden prioriteras i Nykvarns
kommuns internkontrollarbete infor planeringsaret och omhéndertas med hjalp av
kommungemensamma risker som ingar i samtliga ndmnders internkontrollplaner for

respektive planeringsar.

Internkontrollarbete med tillhérande riskreducerande &tgarder och
kontrollmoment/granskningar leds av kommunstyrelsen. Namnderna deltar i

internkontrollarbete genom aktivt deltagande i kommungemensamma och
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riskreducerande atgéarder som beror respektive ndmndens verksamheter.
Internkontrolluppféljning pa respektive verksamhetsniva

Kontor/avdelning/enhet féljer sitt internkontrollsarbete 16pande, jamfor med tidigare
resultat och gor utvardering av tilldmpade &tgarder och nya rutiner. Vid behov beslutar

kontor/avdelning/enhet om nya korrigeringsaktiviteter under aret.

Namnden foljer upp sitt internkontrollarbete i verksamhetssystemet Stratsys samt i den
arliga internkontrollrapporten. | deldrsrapport per den 31 augusti rapporteras hur det
overgripande internkontrollarbetet fortskrider, inklusive prognos och eventuella

avvikelser.

1.1 Riskbedémningsmatris

N

P
=
©°
=
c
©
»
Konsekvens
°Allvarlig Totalt: 4
Allvarlio Sannolikhet Konsekvens
[ Kénnbar |
4  SANNOLIK (det &r mycket troligt att =~ ALLVARLIG (uppfattas som allvarlig
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[ Férsumbar = | fel uppstar) for intressenter och/eller Nykvarns
kommun)
3 MOJLIG (det finns en majlig risk) KANNBAR (uppfattas som

besvarande for intressenter och/
eller Nykvarns kommun)

2 MINDRE SANNOLIK (risken &r LINDRIG (uppfattas som liten for
liten) intressenter och/eller Nykvarns
kommun)
1 OSANNOLIK (risken &r sa gott som ~ FORSUMBAR (&r obetydlig fér
obefintlig) intressenter och/eller Nykvarns
kommun)
Kategori Risk Sannolikhet Konsekvens
Verksamhetsspecifik 1 . Namndens information i 3. Majlig 3. Kénnbar

verksamhetshanteringssystem ar
inte tillrackligt sékerhetsklassad
och handlingsplanerna féljs inte
upp.

2 [ Namndens kontinuitetsplan arinte 3. Mdgjlig 3. Kénnbar
aktuell och féljs inte

3 [ Risk for bristande samordning och 3. M&jlig 3. Kannbar
informationsfléden i
samhallsbyggnadsprocessen

4 [ Bristande rutiner och 3. Majlig 3. Kénnbar
kvalitetsledningsprocesser.

2 Uppfdljning
Politisk uppféljning av internkontrollprocessen

Varje namnd foljer upp sitt internkontrollarbete i den arliga internkontrollrapporten.
Under aret gors dven kontinuerliga uppfoljningar inom tjanstemannaorganisationen bland
annat en avstdmning per den 31 juli. | dessa uppfoljningar f6ljs hur internkontrollarbete
fortskrider, inklusive prognos for huruvida internkontrollplans malsattningar for aret

kommer att nds eller ej.

| ndmndens arliga internkontrollrapporten aterraporteras resultat for namndens
internkontrollarbete under aret. | rapporten gér ndmnden ocksé en utvardering och
beddmning av arets internkontrollarbete maluppfyllelse samt om den interna kontrollen
har fungerat. Alla avvikelser, samt eventuella atgarder, redovisas och vid behov hanteras

som Overféringar i ndsta ars internkontrollplan
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2.1 Verksamhetsspecifik

211 Verksamhetsprocess

Risk for bristande samordning och informationsfléden i samhallsbyggnadsprocessen

Lyfta behov av samarbete och
hitta samarbetsformer

Har mdéjliga samarbetsformer hittats
Avstdmning med ansvarig funktion

Pabdrjat och
genomfors
I6pande med
bland annat
gemensamma
frukostmoten.
Omorganisatio
n utreds under
hosten.

Utvardera och félja upp

(2023-11-30)

Gemensamma
frukostméten
har hallits
under hosten
och bygg- och
miljokontoret
ingar sedan 1
januari 2024
som en
avdelning i
Bygga, bo och
miljdkontoret
tillsammans
med tidigare
samhallsbyggn
adskontoret.
Ett syfte med
omorganisatio
nen var att
skapa battre
samverkan
mellan de olika
avdelningarna.

v

Bristande rutiner och kvalitetsledningsprocesser.

Se over processer, riktlinjer och
rutiner

Att processer och rutiner ar
strukturerade, tydliga och aft
aktiviteter utférs enligt rutin.
Handlaggning féljer sérskilda rutiner
Tillsammans under avdelningsméte
och genom kollegialgranskning

Arbete pagar
enligt plan.

Kontrollera om rutiner
och processer tagits

fram och
dokumenterats
(2023-11-30)

Rutinerna
revideras
I6pande och
finns
dokumenterad
e.en
processkartlag
gning har
gjorts for
bygglov och
administration
en.

v

2.1.2 Kontinuitetshantering

Namndens kontinuitetsplan ar inte aktuell och féljs inte

L
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Folj upp, revidera och testa
kontorets kontinuitetsplan

Att kontinuitetsplaner fér
verksamheterna finns och &r
uppdaterade. Stresstester har
genomforts p& samhéllsviktiga
verksamheter.

Att uppdatering och stresstest har
genomforts.

Kontrollera status pa
kontinuitetsplan
(2023-11-30)

Pabdrjas enligt
plan under
hdsten.

Kontinuitetspla
nen ar
fortfarande
aktuell och har
testats i liten
skala. |
samrad med
sakerhetshef
har
miljdavdelning
en ocksa
involverats i
kommunens
gemensamma
utbildningsplan

Avdelningsche
f har
genomgatt
utbildning for
att under 2024
pabdrja
arbetet med
att géra en
storre
revidering av
kontinuitetspla
nen och
planera in
Ovningstillfalle
n utdver det
som beslutats i
kommunens
gemensamma
ovningsplan.

v

2.1.3 Informationssidkerhet

Namndens information i verksamhetshanteringssystem &r inte tillrackligt sékerhetsklassad och handlingsplanerna

foljs inte upp.

Folj upp, revidera och genomfor
aktiviteter i handlingsplanen.
Att aktiviteter och atgérder
genomférs enligt handlingsplanen
Ga igenom handlingsplanerna
systemtatiskt

Pabdrjas enligt | Folj upp
plan under handlingsplanerna
hésten. regelbundet i

ledningsgrupp.
(2023-11-30)

Ett mote ar
bokat med
informationssa
kerhetsstrateg
for att paborja
arbetet med
handlingsplan
en. Det har
inte kunnat
genomfdras
tidigare pa
grund av
vakanser.

v
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Bygg- och miljokontoret har kunnat fokusera mer pa att arbeta med de identifierade

2.2 Slutsatser av uppféljning

riskerna &n tidigare, dven om det fortfarande aterstar arbete att géra. Rutiner halls
uppdaterade eller tas fram vid behov och det har skett en del férandringar pa kontoret
under aret som gjort att nya rutiner har behovts, t.ex. nar det skett omférdelning av

arbetsuppgifter.

Kontoret har deltagit i arbetet med de kommungemensamma riskerna som leds av
kommunstyrelsen. Namnden kommer att delges detta arbete efter beslut i

kommunfullmaktige.

2.3 Atgéarder

| och med att en omorganisation skett, finns stora mojligheter att skapa battre
samverkan mellan avdelningarna. Det kan ocksa leda till att skapa en effektivare

samhallsbyggnadsprocess.

Kontinuitetsplanen och beredskapsplaner kommer genomga revideringar under 2024 da

det finns mer underlag och information att utgé ifran.

—
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1 Nykvarns internkontrollarbete

Internkontroll dr en del av ekonomi- och verksamhetsstyrningen och kan definieras som en malmedveten
styrningsprocess som syftar till att paverka organisationens beslut och beteende. Vanligtvis sker styrning
via olika dokument och policys, reglementen, riktlinjer, ekonomistyrningsprinciper, lagtexter etc. Om
ingen kontroll sker av denna styrning skapas férmodligen heller ingen styreffekt. En vil fungerande
internkontroll fungerar ocksa som ett skydd for savil fortroendevalda som anstillda mot oberittigade
misstankar. Internkontroll dr dirmed ett verktyg med visentlig betydelse f6r savil den politiska ledningen
som for forvaltningen. Kommunallagen (KL) stiller krav pa att kommunens styrelse och nimnder har en
tillrdcklig internkontroll.

KL 6 Kap 6§: Nimnderna skall var och en inom sitt omrade se till att verksamheten bedrivs i enlighet
med de mdl och riktlinjer som fullmaktige har bestdmt samt de bestimmelser i lag eller annan forfattning
som giller f6r verksamheten. De skall ocksa se till att den interna kontrollen ir tillricklig och att
verksamheten bedrivs pd ett 1 6vrigt tillfredsstillande sitt. Detsamma giller nér skétseln av en kommunal
angeldgenhet med st6d av 10 kap. 1 § har limnats 6ver till ndgon annan.

Internkontroll handlar om tydlighet, ordning, att veta hur det gir i verksamheten och ekonomi samt att pad
en rimlig niva sikerstilla:

e att verksamheten lever upp till malen och ir kostnadseffektiv, det vill siga god ekonomisk
hushallning,

e attinformationen om verksamheten och den finansiella rapporteringen dr indamalsenlig,
tillf6rlitlig och tillrdcklig,

e att gillande lagar och regler, reglementen, policys, riktlinjer som finns f6ljs,

e att méjliga risker ringas in, bedéms och férebyggs.

Nimndens ansvar

Med utgangspunkt i kommunallagen och kommunens styrmodell med tillhérande internkontrollmodell
ansvarar varje nimnd for att det finns en lokal organisation och struktur f6r internkontroll. Dessutom ska
lokala regler och anvisningar avseende internkontroll dokumenteras och antas av nimnden. Det ir alltid
respektive ndmnd som har det yttersta ansvaret fOr att utforma en god internkontroll. Det dr viktigt att
detta dokumenteras och antas av nimnd. Detta gérs 1 form av en internkontrollplan som tas fram av
férvaltningen under hosten aret innan och beslutas i ndimnd i bérjan av det aktuella aret.
Kommunstyrelsen kan dven besluta om sirskilda punkter som dr gemensamma f6r hela kommunen och
som samtliga nimnder ska ha med i sin internkontrollplan f6r det kommande aret.

Nykvarns kommunen har antagit en gemensam modell f6r kommunévergripande internkontrollarbete
som ska tillimpas av samtliga nimnder och kommuns majoritetsdgda bolag i samband med planering och
aterrapportering av internkontrollarbete.

Internkontrollplan

Varje nimnd och bolag ska dirfor skapa en utarbetad systematik f6r det egna arbetet med internkontroll
och arligen faststilla en internkontrollplan innehdllande identifierade verksamhetsrisker, riskreducerande
atgirder, systematiska kontrollmoment och granskningar, korrigeringsaktiviteter och
uppfoljningssystematik.

Internkontrollarbete pa respektive nimnd ska baseras pa:

e en drlig riskinventering utifran verksamhetens kirnuppdrag, beslutad mélbild samt gillande lagar
och reglementen,

e kommuninvanarens och andra intressenters synpunkter och klagomal,

e  systematiskt arbetsmiljarbete,

e  risk och sdrbarhetsanalys,

e underlag frin revision och andra granskningar.
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Prioriterade risker utifran némnd al, b drag, lagar

o s VERKSAMHETSPLAN

Underlag: Risklistaframtagen under riskinventering och analys

Risk- och sérbarhetsanalys (RSA) PLAN FOR INTERN

KONTROLL 1
Underlag: Identifierade risker som berér némndens —Risker och atgarder ‘
verksamhet framtagna i RSA( Hanteras i samrad med Beddmning och prioritering 1 1
sakerhetschefen ) | —Systematiska kontroller ]
| (Sarskildagranskningar) 1
- e Forslag | —Revision rekommendationer
Systematisk arbetsmiljdarbete (SAM pé ’
¥ ! S korrigeringsatgarder !
Underlag: Arbetsmiljérisker framtagna i SAM (Hanterasi | —UppféljningavIK atgarder 1
samrad med HR) SEIERITRTNE I ,,,,,,,,,,,,,,,, ]
Systematiska kontroller (sarskilda granskningar)
Aterraportering
Systematisk uppféljning och utvardering av forra
Underlag: Kontroll av identifierade risker samt kontrollav IK resultat: Férfina och forbattra processen 1
lagstadgade krav S s
Exempel: Jamforelser medtidigare resultat och
ing avtilla atgarder ochnyarutiner (en "
; S ommuns
periods eftersidpning) favisn KF
och andra gi

Underlag: Revisions rekommendationer

Internkontrollplanens innehall

Internkontrollplanen innehdller identifierade verksamhetsrisker, riskreducerande atgirder,
kontrollmoment/granskningar och systematiska kontroller eventuella kommungemensamma risker och
uppfoljningssystematik. Detta sikerstiller att verksamheten bedrivs enligt de malsittningar och direktiv
som kommunfullmiktige har faststillt, skapa forutsittningar for optimal anvindning av tilldelade resurser
samt stirka sina rutiner och system inom alla verksamhetsomraden.

Arbetet baseras pd en drlig riskinventering i enlighet med kommunens styrmodell och
kommunoévergripande rutin f6r nimndernas internkontrollprocess, Riskinventeringen gérs utifran
kommunens vision, beslutad malbild med hinsyn taget till verksamhetens kdrnuppdrag samt gillande lagar
och reglementen, kommuninvanarens och andra intressenters synpunkter och klagomal,
arbetsmiljoarbetet, risk och sarbarhetsanalys samt underlag frin revision och andra granskningar.

Nimndenss arliga riskinventering

Verksamheterna anvinder Stratsys som stod 1 sitt arbete med riskvirdering och konsekvensanalys samt
dokumentering av risker. Dessutom genereras en nimndspecifik internkontrollplan fran Stratsys.

Organisatoriska enheter (kontor/avdelningar/enheter) startar sitt arbete med framtagande av
verksamhetsrisker med genomgang och utvirdering av forra arets risklista samt inrapportering av nya
risker infor planeringsdret. Dessutom diskuterar organisatoriska enheter méjliga riskreducerande dtgirder
knutna till dessa risker.

Risker som inte tas upp i internkontrollplan

Risker som inte bedéms allvarliga ska hanteras pa denna organisatoriska nivd dir risken finns dvs. i den
l6pande verksamheten. Den behéver inte lyftas upp till nésta hierarkiska niva i organisationen.

Detta innebir att den f6rsta bedémningen av en identifierad risk gérs pa den berdrda enheten fOr att
kunna se om den kan dtgirdas inom ramar for ordinarie verksamhet (ordinarie internkontroll). I sa fall
hanteras risken och tgirden av ber6rd verksamhet i det I6pande arbetet och vid behov 6ljs upp och
dokumenteras i Stratsys. Aven riskbeddmningen gérs i Stratsys med hjilp av riskmatrisen. Dessa risker
som efter riskbedémning hamnar utanfdr de r6da rutorna i riskmatrisen hanteras inom respektive
organisatoriska enhet ansvarig chef ansvarar for hantering av identifierade risker som inte kommer med i
internkontrollplanen.
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Riskerna som efter en kontorsévergripande riskbedémning hamnar i de réda rutorna i matrisen lyfts upp
som fo6rslag till nimndens internkontrollplan genom att statusen ”Hantera” viljs. Detta betyder att dven
for en risk med lag sannolikhet men med hégt konsekvensvirde hamnar i den réda ruta och statusen
”Hanteras” viljs dvs. detta leder till nigon form av atgird som ska f6ljas upp i internkontrollplanen.
Hantering av prioriterade risker som lyfts upp i internkontrollplanen blir dirmed input till
verksamhetsplanering pa tjinstemannaniva eftersom organisatoriska enheter far méjlighet att planera och
avsitta resurser som beh6vs f6r riskreducerande atgirder och systematiska kontroller vilket leder till
forbattrad internstyrning och mal- och verksamhetsuppféljning.

Prioriterade risker

Preliminira risklistan kompletteras med riskreducerande atgirder

Internkontrollens operativa organisation och genomfdrande fortsitter med framtagande av konkreta
riskreducerande dtgirder och eventuella kontrollmoment/granskningar som behévs for att reducera risker.
De ingar ocksa i internkontrollplaner.

Kontrollmoment/granskningar (t.ex. systematiska kontroller) dr avsedda for att minska eller eliminera
identifierade risker, men de kan ocksa anvindas for att nimnden mer f6rutsittningslost kontrollerar en
verksamhetsprocess for att granska lagefterlevnaden eller andamalsenligheten. I sin internkontrollplan
beslutar respektive nimnd om systematiska kontroller som ska genomféras under dret. Namndens
riskreducerande dtgirder kommer diarmed att brytas ner i sirskilda kontrollmoment/granskningar Varje
organisatorisk enhet foljer sitt internkontrollsarbete 16pande, jamfor med tidigare resultat och gor
utvirdering av tillimpade atgirder och nya rutiner. Vid behov beslutar kontor/avdelning/enhet om nya
korrigeringsaktiviteter under dret. dvs. ifall det uppstar avvikelse fran 6nskade malsdttningar.

Kommungemensamma risker

Varje dr gir forvaltningen systematiskt igenom kommunrevisorernas observationer fran
revisionsrapporter. Utifrdn denna genomgang, uppféljningen av nimndernas och kommunstyrelsens
internkontrollarbete samt icke klara internkontrollsatgirder frin tidigare internkontrollplaner identifieras
kommunovergripande riskomraden med tillhérande risker infér nésta planeringsar. Dessa omraden
prioriteras i Nykvarns kommuns internkontrollarbete inf6r planeringsiret och omhindertas med hjilp av
kommungemensamma risker som ingar i samtliga nimnders internkontrollplaner for respektive
planeringsir.

Internkontrollarbete med tillhérande riskreducerande dtgirder och kontrollmoment/granskningar leds av
kommunstyrelsen. Namnderna deltar i internkontrollarbete genom aktivt deltagande i
kommungemensamma och riskreducerande dtgirder som berér respektive nimndens verksamheter.

Internkontrolluppféljning pa respektive verksamhetsniva

Kontot/avdelning/enhet foljer sitt internkontrollsarbete 16pande, jamfér med tidigare resultat och gor
utvirdering av tillimpade atgirder och nya rutiner. Vid behov beslutar kontor/avdelning/enhet om nya
korrigeringsaktiviteter under aret.

Nimnden féljer upp sitt internkontrollarbete i1 verksamhetssystemet Stratsys samt i den arliga
internkontrollrapporten. I deldrsrapport per den 31 augusti rapporteras hur det Gvergripande
internkontrollarbetet fortskrider, inklusive prognos och eventuella avvikelser.
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1.1 Riskbedémningsmatris
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Konsekvens
°Allvarlig Totalt: 3
Allvarliq Sannolikhet Konsekvens
— 4 SANNOLIK (det ar mycket troligt att =~ ALLVARLIG (uppfattas som allvarlig

fel uppstar) for intressenter och/eller Nykvarns
| Férsumbar | kommun)

3 MOJLIG (det finns en mojlig risk) KANNBAR (uppfattas som
besvéarande for intressenter och/
eller Nykvarns kommun)

2 MINDRE SANNOLIK (risken ar LINDRIG (uppfattas som liten for

liten) intressenter och/eller Nykvarns
kommun)

1 OSANNOLIK (risken &r s& gott som  FORSUMBAR (ar obetydlig for

obefintlig) intressenter och/eller Nykvarns
kommun)
Verksamhetsspecifik 1 . Beslut om skolform fattas pa 1. Osannolik 4. Allvarlig
felaktig grund
2 [ Ungdomar star utanfor 3. Mdjlig 3. Kaénnbar
gymnasiestudier och/eller
sysselsattning
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Kategori Risk Sannolikhet Konsekvens

Mal- och 3
verksamhetsstyrning

[ | Hog ogiltig franvaro i grundskolan 4. Sannolik 4. Allvarlig

2 Uppfoljning
Politisk uppféljning av internkontrollprocessen

Varje nimnd féljer upp sitt internkontrollarbete i den 4rliga internkontrollrapporten. Under aret gors dven
kontinuerliga uppféljningar inom tjanstemannaorganisationen bland annat en avstimning per den 31 juli. I
dessa uppfoljningar f6ljs hur internkontrollarbete fortskrider, inklusive prognos fér huruvida
internkontrollplans malsittningar for aret kommer att nés eller ej.

I nimndens arliga internkontrollrapporten aterraporteras resultat for nimndens internkontrollarbete under

aret. I rapporten gor nimnden ocksi en utvirdering och bedémning av arets internkontrollarbete
maluppfyllelse samt om den interna kontrollen har fungerat. Alla avvikelser, samt eventuella atgirder,
redovisas och vid behov hanteras som 6verforingar i nista ars internkontrollplan

2.1 Verksamhetsspecifik

2.1.1 KAA, kommunens aktivitetsansvar

Ungdomar star utanfér gymnasiestudier och/eller sysselsattning

Riskreducerande atgard

Resultat av kontroll

Kontrolimoment/

. Kommentar
Granskning

Status

Fortydliga befintliga rutiner och
ansvar

Att samtliga berérda kontor och
roller har férstaelse och tar ansvar
for sin respektive del i uppdraget.
Avstdmning med berérda roller

Utbildningsndmnden
har 40 stycken
ungdomar i aldern
16-20 ar som
utbildningsndmndens
studie och
yrkesvagledare i tagit
kontakt med via brev
och telefon for att
erbjuda stod i att
soka utbildning,
slutféra gymnasium
eller stétta for att
komma in pa
arbetsmarknaden.
Utbildningsndmnden
har dven pabdrjat
arbetet med att
tydliggdra roller och
rutiner for KAA.

Avstamning Genomford.

(2023-12-31)

v

v
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2.1.2 Mottagande av elever i grundséarskola/anpassad grundskola

Beslut om skolform fattas pa felaktig grund

L
Riskreducerande atgard Resultat av kontroll L CITE O Kommentar  Status
g Granskning
Tillsatta en central Utbildningsndmnden har Avstamning Genomford. v
mottagningsgrupp forberett for att andra (2023-12-31)
Att en central mottagningsgrupp  delegationsordningen for
har tillsatts och att den har ratt beslutsfattande av
kompetens fér bedémningar om  mottagande i anpassad
mottagande i Anpassad grundskola/gymnasieskola.
grundskola. For att sakerstalla
Genom uppféljning i SKA processen ska
utbildningschef fatta beslut
om mottagande framdver.
Utbildningsndmnden har
skapat forutsattningar for
att utbildningschef infor ett
beslut om mottagande har
tillgang till
elevhalsokompetens som
omfattar medicinsk,
psykologisk, psykosocial
och specialpedagogisk
kompetens.
2.2 Mal- och verksamhetsstyrning
2.2.1 Elevs ratt till utbildning
Hog ogiltig franvaro i grundskolan
L
Riskreducerande atgard Resultat av kontroll e (e Kommentar  Status
Granskning
Sakra att rutiner finns och att  Utbildningsndmnden har Dokumentkontro Dokument ar v

de foljs

Att alla ber6rda enheter har
rutiner och
dokument/mallar/handlingsplan
er som stédjer att rutinerna foljs.
Att det finns en likvéardighet
mellan enheterna. Att all berérd
personal har kinnedom om vad
som férvéntas av dem.
Insamling av rutindokument och
mallar. Ev utformning och
implementering av nya
stédstrukturer

skapat forutsattningar for
enheterna och
utbildningskontoret att
hantera elever med en
upprepad franvaro sakert
och enligt styrdokument
och lagar genom att fatta
beslut om uppdaterade
riktlinjer samt en e-tjanst
vilken effektiviserar och
sakrar anmalan, hantering
samt uppfoljning.

I
(2023-12-31)

framtagna.

2.3 Slutsatser av uppféljning

Utbildningsnimndens interna kontroll visar att nimnden virnar om en Oppen rittssiker och trygg
verksamhet dir verksamheten har natt sina mal och efterlever lagar och regler barn och unga i Nykvarn.
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Uppféljningen av internkontrollplanen for dr 2023 féranleder inte att ytterligare atgdrder vidtas.

2.4  Atgarder
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Internkontrollrapport 2023

Kultut- och fritidsnimnd (Leva och
Verka)
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NYKVARNS KOMMUN
Besoksadress: Centrumvigen 26
Postadress: 155 80 Nykvarn
Telefon: 08-555 010 00
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1 Nykvarns internkontrollarbete

Internkontroll dr en del av ekonomi- och verksamhetsstyrningen och kan definieras som en malmedveten
styrningsprocess som syftar till att paverka organisationens beslut och beteende. Vanligtvis sker styrning
via olika dokument och policys, reglementen, riktlinjer, ekonomistyrningsprinciper, lagtexter etc. Om
ingen kontroll sker av denna styrning skapas férmodligen heller ingen styreffekt. En vil fungerande
internkontroll fungerar ocksa som ett skydd for savil fértroendevalda som anstillda mot oberittigade
misstankar. Internkontroll dr dirmed ett verktyg med visentlig betydelse f6r sivil den politiska ledningen
som for forvaltningen. Kommunallagen (KL) stiller krav pa att kommunens styrelse och nimnder har en
tillrdcklig internkontroll.

KL 6 Kap 6§: Nimnderna skall var och en inom sitt omrade se till att verksamheten bedrivs i enlighet
med de mal och riktlinjer som fullmaktige har bestdmt samt de bestimmelser 1 lag eller annan forfattning
som giller f6r verksamheten. De skall ocksi se till att den interna kontrollen 4r tillricklig och att
verksamheten bedrivs pd ett i Ovrigt tillfredsstillande sitt. Detsamma giller nér skétseln av en kommunal
angeldgenhet med stéd av 10 kap. 1 § har limnats 6ver till ndgon annan.

Internkontroll handlar om tydlighet, ordning, att veta hur det gir i verksamheten och ekonomi samt att pa
en rimlig nivé sikerstilla:

e att verksamheten lever upp till malen och ir kostnadseffektiv, det vill siga god ekonomisk
hushillning,

e attinformationen om verksamheten och den finansiella rapporteringen ir dandamélsenlig,
tillforlitlig och tillracklig,

e att gillande lagar och regler, reglementen, policys, riktlinjer som finns f6ljs,

e att méijliga risker ringas in, bedéms och férebyggs.

Nimndens ansvar

Med utgiangspunkt i kommunallagen och kommunens styrmodell med tillhérande internkontrollmodell
ansvarar varje nimnd for att det finns en lokal organisation och struktur f6r internkontroll. Dessutom ska
lokala regler och anvisningar avseende internkontroll dokumenteras och antas av nimnden.Det 4r alltid
respektive ndmnd som har det yttersta ansvaret fOr att utforma en god internkontroll. Det dr viktigt att
detta dokumenteras och antas av nimnd. Detta gérs 1 form av en internkontrollplan som tas fram av
férvaltningen under hosten aret innan och beslutas i ndimnd i bérjan av det aktuella aret.
Kommunstyrelsen kan dven besluta om sirskilda punkter som dr gemensamma f6r hela kommunen och
som samtliga nimnder ska ha med i sin internkontrollplan f6r det kommande éret.

Nykvarns kommunen har antagit en gemensam modell f6r kommundévergripande internkontrollarbete
som ska tillimpas av samtliga nimnder och kommuns majoritetsigda bolag i samband med planering och
dterrapportering av internkontrollarbete.

Internkontrollplan

Varje nimnd och bolag ska dirfor skapa en utarbetad systematik f6r det egna arbetet med internkontroll
och arligen faststilla en internkontrollplan innehdllande identifierade verksamhetsrisker, riskreducerande
atgirder, systematiska kontrollmoment och granskningar, korrigeringsaktiviteter och
uppfoljningssystematik.

Internkontrollarbete pa respektive nimnd ska baseras pa:

e  en drlig riskinventering utifrin verksamhetens kirnuppdrag, beslutad mélbild samt gillande lagar
och reglementen,

kommuninvanarens och andra intressenters synpunkter och klagomal,
systematiskt arbetsmiljGarbete,
risk och sdrbarhetsanalys,

underlag fran revision och andra granskningar.
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Prioriterade risker utifran némnd al, b drag, lagar

o s VERKSAMHETSPLAN

Underlag: Risklistaframtagen under riskinventering och analys

Risk- och sérbarhetsanalys (RSA) PLAN FOR INTERN

KONTROLL 1
Underlag: Identifierade risker som berér némndens —Risker och atgarder ‘
verksamhet framtagna i RSA( Hanteras i samrad med Beddmning och prioritering 1 1
sakerhetschefen ) | —Systematiska kontroller ]
| (Sarskildagranskningar) 1
- e Forslag | —Revision rekommendationer
Systematisk arbetsmiljdarbete (SAM pé ’
¥ ! S korrigeringsatgarder !
Underlag: Arbetsmiljérisker framtagna i SAM (Hanterasi | —UppféljningavIK atgarder 1
samrad med HR) SEIERITRTNE I ,,,,,,,,,,,,,,,, ]
Systematiska kontroller (sarskilda granskningar)
Aterraportering
Systematisk uppféljning och utvardering av forra
Underlag: Kontroll av identifierade risker samt kontrollav IK resultat: Férfina och forbattra processen 1
lagstadgade krav S s
Exempel: Jamforelser medtidigare resultat och
ing avtilla atgarder ochnyarutiner (en "
; S ommuns
periods eftersidpning) favisn KF
och andra gi

Underlag: Revisions rekommendationer

Internkontrollplanens innehall

Internkontrollplanen innehdller identifierade verksamhetsrisker, riskreducerande atgirder,
kontrollmoment/granskningar och systematiska kontroller eventuella kommungemensamma risker och
uppfoljningssystematik. Detta sikerstiller att verksamheten bedrivs enligt de malsittningar och direktiv
som kommunfullmiktige har faststillt, skapa forutsittningar for optimal anvindning av tilldelade resurser
samt stirka sina rutiner och system inom alla verksamhetsomraden.

Arbetet baseras pd en drlig riskinventering i enlighet med kommunens styrmodell och
kommunoévergripande rutin f6r nimndernas internkontrollprocess, Riskinventeringen gérs utifran
kommunens vision, beslutad malbild med hinsyn taget till verksamhetens kdrnuppdrag samt gillande lagar
och reglementen, kommuninvanarens och andra intressenters synpunkter och klagomal,
arbetsmiljoarbetet, risk och sarbarhetsanalys samt underlag frin revision och andra granskningar.

Nimndenss arliga riskinventering

Verksamheterna anvinder Stratsys som stod 1 sitt arbete med riskvirdering och konsekvensanalys samt
dokumentering av risker. Dessutom genereras en nimndspecifik internkontrollplan fran Stratsys.

Organisatoriska enheter (kontor/avdelningar/enheter) startar sitt arbete med framtagande av
verksamhetsrisker med genomgang och utvirdering av forra arets risklista samt inrapportering av nya
risker infor planeringsdret. Dessutom diskuterar organisatoriska enheter méjliga riskreducerande dtgirder
knutna till dessa risker.

Risker som inte tas upp i internkontrollplan

Risker som inte bedéms allvarliga ska hanteras pa denna organisatoriska nivd dir risken finns dvs. i den
l6pande verksamheten. Den behéver inte lyftas upp till nésta hierarkiska niva i organisationen.

Detta innebir att den f6rsta bedémningen av en identifierad risk gérs pa den berdrda enheten fOr att
kunna se om den kan dtgirdas inom ramar for ordinarie verksamhet (ordinarie internkontroll). I sa fall
hanteras risken och tgirden av ber6rd verksamhet i det I6pande arbetet och vid behov 6ljs upp och
dokumenteras i Stratsys. Aven riskbeddmningen gérs i Stratsys med hjilp av riskmatrisen. Dessa risker
som efter riskbedémning hamnar utanfdr de r6da rutorna i riskmatrisen hanteras inom respektive
organisatoriska enhet ansvarig chef ansvarar for hantering av identifierade risker som inte kommer med i
internkontrollplanen.

Prioriterade risker
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Riskerna som efter en kontorsévergripande riskbedémning hamnar i de réda rutorna i matrisen lyfts upp
som fOrslag till nimndens internkontrollplan genom att statusen ”Hantera” viljs. Detta betyder att dven
for en risk med lag sannolikhet men med hogt konsekvensvirde hamnar i den réda ruta och statusen
”Hanteras” viljs dvs. detta leder till ndgon form av atgird som ska foljas upp i internkontrollplanen.
Hantering av prioriterade risker som lyfts upp i internkontrollplanen blir dirmed input till
verksamhetsplanering pa tjdnstemannaniva eftersom organisatoriska enheter fir moéjlighet att planera och
avsitta resurser som beh6vs £6r riskreducerande atgirder och systematiska kontroller vilket leder till
forbittrad internstyrning och mél- och verksamhetsuppfoljning.

Preliminira risklistan kompletteras med riskreducerande atgirder

Internkontrollens operativa organisation och genomférande fortsitter med framtagande av konkreta
riskreducerande dtgirder och eventuella kontrollmoment/granskningar som behovs for att reducera risker.
De ingar ocksa i internkontrollplaner.

Kontrollmoment/granskningar (t.ex. systematiska kontroller) dr avsedda for att minska eller eliminera
identifierade risker, men de kan ocksa anvindas for att nimnden mer férutsittningslost kontrollerar en
verksamhetsprocess for att granska lagefterlevnaden eller andamalsenligheten. I sin internkontrollplan
beslutar respektive nimnd om systematiska kontroller som ska genomféras under aret. Namndens
riskreducerande dtgirder kommer diarmed att brytas ner i sirskilda kontrollmoment/granskningar Varje
organisatorisk enhet foljer sitt internkontrollsarbete 16pande, jamfér med tidigare resultat och gor
utvirdering av tillimpade atgirder och nya rutiner. Vid behov beslutar kontor/avdelning/enhet om nya
korrigeringsaktiviteter under aret. dvs. ifall det uppstir avvikelse frin 6nskade malsittningar.

Kommungemensamma risker

Varje dr gir forvaltningen systematiskt igenom kommuntevisorernas observationer frin
revisionsrapporter. Utifrin denna genomgang, uppféljningen av nimndernas och kommunstyrelsens
internkontrollarbete samt icke klara internkontrollsatgirder frin tidigare internkontrollplaner identifieras
kommunovergripande riskomraden med tillhérande risker infér nésta planeringsar. Dessa omraden
prioriteras i Nykvarns kommuns internkontrollarbete infér planeringsiret och omhindertas med hjalp av
kommungemensamma risker som ingér i samtliga nimnders internkontrollplaner for respektive
planeringsar.

Internkontrollarbete med tillhorande riskreducerande dtgirder och kontrollmoment/granskningar leds av
kommunstyrelsen. Namnderna deltar 1 internkontrollarbete genom aktivt deltagande i
kommungemensamma och riskreducerande atgirder som berdr respektive nimndens verksamheter.

Internkontrolluppféljning pa respektive verksamhetsniva

Kontor/avdelning/enhet foljer sitt internkontrollsarbete 16pande, jamfor med tidigare resultat och gor
utvirdering av tillimpade atgirder och nya rutiner. Vid behov beslutar kontor/avdelning/enhet om nya
korrigeringsaktiviteter under aret.

Nimnden féljer upp sitt internkontrollarbete 1 verksamhetssystemet Stratsys samt i den arliga
internkontrollrapporten. I deldrsrapport per den 31 augusti rapporteras hur det Gvergripande
internkontrollarbetet fortskrider, inklusive prognos och eventuella avvikelser.
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1.1 Riskbedémningsmatris
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Konsekvens
°Allvarlig Totalt: 2
Allvarlia Sannolikhet Konsekvens
— 4 SANNOLIK (det ar mycket troligt att =~ ALLVARLIG (uppfattas som allvarlig

fel uppstar) for intressenter och/eller Nykvarns
| Férsumbar | kommun)

3 MOJLIG (det finns en mojlig risk) KANNBAR (uppfattas som
besvéarande for intressenter och/
eller Nykvarns kommun)

2 MINDRE SANNOLIK (risken ar LINDRIG (uppfattas som liten for

liten) intressenter och/eller Nykvarns
kommun)

1 OSANNOLIK (risken &r s& gott som  FORSUMBAR (ar obetydlig for

obefintlig) intressenter och/eller Nykvarns
kommun)

Verksamhetsspecifik 1 [ Bristande hantering och 3. Mdjlig 4. Allvarlig

uppfdljning av bidrag och tider i

anlaggningar
Mal- och 2 . Otydlig gransdragning mellan 4. Sannolik 3. Kannbar
verksamhetsstyrning kommunlednings- och

utbildningskontoret som kan
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Kategori Risk

Sannolikhet

Konsekvens

paverka verksamhetsstyrning bl.a.
planerings och
uppféljningsprocess

2 Uppfoljning

Politisk uppféljning av internkontrollprocessen

Varje nimnd f6ljer upp sitt internkontrollarbete i den arliga internkontrollrapporten. Under dret gbrs dven
kontinuerliga uppféljningar inom tjinstemannaorganisationen bland annat en avstimning per den 31 juli. I
dessa uppfoljningar f6ljs hur internkontrollarbete fortskrider, inklusive prognos f6r huruvida
internkontrollplans malsittningar f6r aret kommer att nas eller e;j.

I nimndens arliga internkontrollrapporten aterraporteras resultat for nimndens internkontrollarbete under
aret. I rapporten gor nimnden ocksi en utvirdering och bedémning av arets internkontrollarbete
maluppfyllelse samt om den interna kontrollen har fungerat. Alla avvikelser, samt eventuella atgirder,
redovisas och vid behov hanteras som 6verforingar i nista ars internkontrollplan

2.1 Verksamhetsspecifik

2.1.1 Verksamhetsprocess

Bristande hantering och uppféljning av bidrag och tider i anlaggningar

=
Riskreducerande atgard REETIELETT antrollmomenthrans Kommentar Status
kontroll kning
Digitalisera och systematisera Kommunens Avstimning om v
med syfte att sdkerstilla bidrag och systematiken har tagits
likstallighetsprincipen av bokningssyste | fram och
fordelning av tider, nyttjande av m Rbok implementerats
tider och handldaggning av sakerstaller att | (2023-12-31)
foreningsbidrag. bidrag och i ; A
Om systematiken har tagits fram férdelning av Stlckpro_v ! sy§ter_net Stlgkprov har "
samt och tekniska I6sningen har tider fordelas | ©M tekniska I6sningen infor
tagits fram och implementerats likstallt. ?;L::g}';i::‘;‘:m Sresnboorrl?tlilgs
Avstdmning med ansvarig, stickprov .
,-Systemetg g, Stckp (2023-12-31) och en mindre
teknisk bugg
har
identifierats
och kommer
hanteras.
Stickprov av underlaget Stickprov visar v
for painga
foreningsunderlag/hallti avvikelser
dsfordelning
(2023-12-31)
9
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2.2 Mal- och verksamhetsstyrning
2.2.1 Intern styrningsprocess, personalrekrytering och férvaltning

Otydlig gransdragning mellan kommunlednings- och utbildningskontoret som kan paverka verksamhetsstyrning
bl.a. planerings och uppféljningsprocess

L

Riskreducerande atgard E::tl:' I‘:flt av t:i:t;ollmomenthrans Kommentar Status
Framtagande av en rutin Stickprov visar | Kontroll om rutinen har  Ansvarsférdeln v
innehallande bl.a. gransdragning, painga tagits fram och ingen ar

roll och ansvarsfordelningar avvikelser kommunicerats genomford.

kontoren emellan (2023-12-31)

Om rutinen har tagits fram och

implementerats

Avstdmning med ansvarig funktion

Avstamningsmoéten géllande Avstdmningar | Kontroll om Inom v
ansvarsfordelning inom har skett avstamningsmoten har  ledningsgrupp
planerings-, genomférande- och kontinuerligt. agt rum och och
uppfoljningsprocess dokumenterats/foljts gemensamma

Om regelbundna méten har u har det skett
genomfbrts, dokumenterats och (2023-12-31) samverksmote

féljts upp n under 2023.
Avstdmning for ansvarig

funktion(KoF och

kommunikationsavdelningen)

2.3 Slutsatser av uppféljning

Av de identifierade riskerna f6r kultur- och fritidsnimnden 4r en identifierad som sannolik med allvarliga

konsekvenser. Med anledning av det har den risken foljts upp systematiskt under 2023.

2.4 Atgarder

Under 2024 planeras fortsatta insatser f6r kommunens bidrag och bokningssystem Rbok for att sikerstilla

att bidrag och fordelning av tider férdelas likstallt och korrekt.
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Internkontrollrapport 2023
Ar 2023

Kommunstyrelsen

Internkontrollrapport 2023 fé6r kommunstyrelsen

Diarienummer: KS/2024:51
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1 Nykvarns internkontrollarbete

Internkontroll &r en del av ekonomi- och verksamhetsstyrningen och kan definieras som
en malmedveten styrningsprocess som syftar till att paverka organisationens beslut och
beteende. Vanligtvis sker styrning via olika dokument och policys, reglementen, riktlinjer,
ekonomistyrningsprinciper, lagtexter etc. Om ingen kontroll sker av denna styrning
skapas formodligen heller ingen styreffekt. En val fungerande internkontroll fungerar
ocksa som ett skydd for saval fértroendevalda som anstéllda mot oberéattigade
misstankar. Internkontroll &r ddrmed ett verktyg med vasentlig betydelse for sadval den
politiska ledningen som for forvaltningen. Kommunallagen (KL) stéller krav p& att

kommunens styrelse och ndmnder har en tillracklig internkontroll.

KL 6 Kap 6 §: Namnderna skall var och en inom sitt omrade se till att verksamheten
bedrivs i enlighet med de mal och riktlinjer som fullméaktige har bestamt samt de
bestdammelser i lag eller annan forfattning som géller for verksamheten. De skall ocksa
se till att den interna kontrollen ar tillracklig och att verksamheten bedrivs péa ett i ovrigt
tillfredsstallande satt. Detsamma géller nar skotseln av en kommunal angelagenhet med

stoéd av 10 kap. 1 § har lamnats over till ndgon annan.

Internkontroll handlar om tydlighet, ordning, att veta hur det gar i verksamheten och

ekonomi samt att pa en rimlig niva sakerstalla:

e att verksamheten lever upp till malen och ar kostnadseffektiv, det vill séga god
ekonomisk hushéallning,

e att informationen om verksamheten och den finansiella rapporteringen ar
andamalsenlig, tillforlitlig och tillracklig,

e att gallande lagar och regler, reglementen, policys, riktlinjer som finns foljs,

e att mojliga risker ringas in, beddms och forebyggs.
Namndens ansvar

Med utgdngspunkt i kommunallagen och kommunens styrmodell med tillhérande
internkontrollmodell ansvarar varje namnd for att det finns en lokal organisation och
struktur for internkontroll. Dessutom ska lokala regler och anvisningar avseende
internkontroll dokumenteras och antas av ndmnden.Det ar alltid respektive ndmnd som
har det yttersta ansvaret for att utforma en god internkontroll. Det ar viktigt att detta
dokumenteras och antas av ndmnd. Detta gors i form av en internkontrollplan som tas
fram av forvaltningen under hdsten aret innan och beslutas i néamnd i bérjan av det
aktuella aret. Kommunstyrelsen kan dven besluta om sarskilda punkter som &ar

gemensamma for hela kommunen och som samtliga nd&mnder ska ha med i sin
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internkontrollplan fér det kommande aret.

Nykvarns kommunen har antagit en gemensam modell for kommunovergripande
internkontrollarbete som ska tillampas av samtliga namnder och kommuns
majoritetsdgda bolag i samband med planering och &terrapportering av

internkontrollarbete.
Internkontrollplan

Varje ndmnd och bolag ska darfor skapa en utarbetad systematik for det egna arbetet
med internkontroll och arligen faststalla en internkontrollplan innehéallande identifierade
verksamhetsrisker, riskreducerande atgarder, systematiska kontrollmoment och

granskningar, korrigeringsaktiviteter och uppféljningssystematik.
Internkontrollarbete pa respektive namnd ska baseras pa:

e en arlig riskinventering utifran verksamhetens kadrnuppdrag, beslutad malbild samt
gallande lagar och reglementen,

e kommuninvanarens och andra intressenters synpunkter och klagomal,

e systematiskt arbetsmiljdarbete,

e risk och sarbarhetsanalys,

e underlag fran revision och andra granskningar.

fori risker utifran na al, lagar
och liknande underlag VERKSAMHETSPLAN
Underlag: Risklista fr under riski ing och analys

Risk- och sarbarhetsanalys (RSA) PLAN FOR INTERN

KONTROLL
Underlag: Identifierade risker som beriir namndens o et . — Risker och &tgérder E
verksamhet framtagnai RSA[ Hanterasi samrad med B mning och prioritering 1 ]
sékerhetschefen ) | —Systematiska kontroller 1

| [sarskildagranskningar)

Firslag pa E — Revision rekommendationer

Systematisk arbetsmiljbarbete (SAM) lmrrigeri 'l‘gi'ldel

N

Underlag: Arbetsmiljorisker framtagna iSAM (Hanterasi | —Uppfaljning avik atgarder

samréd med®) g 4 % I ________________
Systematiska kontroller [sdrskilda granskningar)
Aterraporlering
Systematisk uppféljning och utvirdering av férra
Underlag: Kontroll av identifierade risker samt kontrollav IK resultat: Fiirfina och férbattra processen l
|lagstadgade krav

Exempel: Jamforelser med tidigare resulat och
utvardering av tillimpade dtgérder och nya rutiner (en
periods eftesidpning)

och andra g

Underlag: Revisions rekommendationer

Internkontrollplanens innehall

Internkontrollplanen innehéller identifierade verksamhetsrisker, riskreducerande

atgarder, kontrollmoment/granskningar och systematiska kontroller eventuella
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kommungemensamma risker och uppféljningssystematik. Detta sakerstaller att
verksamheten bedrivs enligt de malsattningar och direktiv som kommunfullméaktige har
faststallt, skapa forutsattningar for optimal anvandning av tilldelade resurser samt starka

sina rutiner och system inom alla verksamhetsomraden.

Arbetet baseras pa en arlig riskinventering i enlighet med kommunens styrmodell och
kommunovergripande rutin for ndmndernas internkontrollprocess, Riskinventeringen gors
utifrdn kommunens vision, beslutad méalbild med hansyn taget till verksamhetens
karnuppdrag samt gallande lagar och reglementen, kommuninvanarens och andra
intressenters synpunkter och klagomal, arbetsmiljéarbetet, risk och sarbarhetsanalys

samt underlag fran revision och andra granskningar.
Namndenss arliga riskinventering

Verksamheterna anvander Stratsys som stdd i sitt arbete med riskvardering och
konsekvensanalys samt dokumentering av risker. Dessutom genereras en ndmndspecifik

internkontrollplan fran Stratsys.

Organisatoriska enheter (kontor/avdelningar/enheter) startar sitt arbete med
framtagande av verksamhetsrisker med genomgang och utvardering av forra arets
risklista samt inrapportering av nya risker infor planeringsaret. Dessutom diskuterar

organisatoriska enheter mojliga riskreducerande atgarder knutna till dessa risker.
Risker som inte tas upp i internkontrollplan

Risker som inte bedoms allvarliga ska hanteras pa denna organisatoriska niva dar risken
finns dvs. i den l6pande verksamheten. Den behdver inte lyftas upp till ndsta hierarkiska

niva i organisationen.

Detta innebér att den férsta beddmningen av en identifierad risk gors pa den berérda
enheten for att kunna se om den kan atgardas inom ramar for ordinarie verksamhet
(ordinarie internkontroll). | s& fall hanteras risken och atgarden av berérd verksamhet i
det I6pande arbetet och vid behov féljs upp och dokumenteras i Stratsys. Aven
riskbedomningen gors i Stratsys med hjalp av riskmatrisen. Dessa risker som efter
riskbedémning hamnar utanfoér de réda rutorna i riskmatrisen hanteras inom respektive
organisatoriska enhet ansvarig chef ansvarar for hantering av identifierade risker som

inte kommer med i internkontrollplanen.
Prioriterade risker

Riskerna som efter en kontorsovergripande riskbedémning hamnar i de réda rutorna i

matrisen lyfts upp som forslag till nAmndens internkontrollplan genom att statusen
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"Hantera” valjs. Detta betyder att dven for en risk med lag sannolikhet men med hogt
konsekvensvarde hamnar i den rdoda ruta och statusen "Hanteras” véaljs dvs. detta leder
till ndgon form av atgard som ska foljas upp i internkontrollplanen. Hantering av
prioriterade risker som lyfts upp i internkontrollplanen blir ddrmed input till
verksamhetsplanering pa tjanstemannaniva eftersom organisatoriska enheter far
mojlighet att planera och avséatta resurser som behdvs for riskreducerande atgérder och
systematiska kontroller vilket leder till forbattrad internstyrning och mal- och

verksamhetsuppfoljning.
Preliminara risklistan kompletteras med riskreducerande atgarder

Internkontrollens operativa organisation och genomfdrande fortsatter med framtagande
av konkreta riskreducerande atgarder och eventuella kontrollmoment/granskningar som

behovs for att reducera risker. De ingéar ocksa i internkontrollplaner.

Kontrollmoment/granskningar (t.ex. systematiska kontroller) &r avsedda fér att minska
eller eliminera identifierade risker, men de kan ocksa anvandas for att namnden mer
forutsattningslost kontrollerar en verksamhetsprocess for att granska lagefterlevnaden
eller &ndamalsenligheten. | sin internkontrollplan beslutar respektive ndmnd om
systematiska kontroller som ska genomfdras under aret. Namndens riskreducerande
atgarder kommer déarmed att brytas ner i sarskilda kontrollmoment/granskningar Varje
organisatorisk enhet foljer sitt internkontrollsarbete |6pande, jAmfor med tidigare resultat
och gor utvardering av tillampade atgarder och nya rutiner. Vid behov beslutar
kontor/avdelning/enhet om nya korrigeringsaktiviteter under aret. dvs. ifall det uppstar

avvikelse fran dnskade malsattningar.
Kommungemensamma risker

Varje ar gar forvaltningen systematiskt igenom kommunrevisorernas observationer fran
revisionsrapporter. Utifran denna genomgang, uppfoljningen av ndmndernas och
kommunstyrelsens internkontrollarbete samt icke klara internkontrollsatgarder fran
tidigare internkontrollplaner identifieras kommunévergripande riskomraden med
tillhérande risker infor nasta planeringsar. Dessa omraden prioriteras i Nykvarns
kommuns internkontrollarbete infor planeringsaret och omhéndertas med hjalp av
kommungemensamma risker som ingar i samtliga ndmnders internkontrollplaner for

respektive planeringsar.

Internkontrollarbete med tillhérande riskreducerande &tgarder och
kontrollmoment/granskningar leds av kommunstyrelsen. Namnderna deltar i

internkontrollarbete genom aktivt deltagande i kommungemensamma och

—

o,

o NYKVARNS

KOMMUN




riskreducerande atgéarder som beror respektive ndmndens verksamheter.
Internkontrolluppféljning pa respektive verksamhetsniva

Kontor/avdelning/enhet féljer sitt internkontrollsarbete 16pande, jamfor med tidigare
resultat och gor utvardering av tilldmpade &tgarder och nya rutiner. Vid behov beslutar

kontor/avdelning/enhet om nya korrigeringsaktiviteter under aret.

Namnden foljer upp sitt internkontrollarbete i verksamhetssystemet Stratsys samt i den
arliga internkontrollrapporten. | deldrsrapport per den 31 augusti rapporteras hur det
overgripande internkontrollarbetet fortskrider, inklusive prognos och eventuella
avvikelser.

1.1 Riskbedémningsmatris

Sannolikhet

Konsekvens
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°Allvarlig Totalt: 9

Allvarlig Sannolikhet Konsekvens
[ Kannbar |
4 SANNOLIK (det ar mycket troligt att =~ ALLVARLIG (uppfattas som allvarlig
| Foérsumbar | fel uppstar) for intressenter och/eller Nykvarns
kommun)

3 MOJLIG (det finns en majlig risk) KANNBAR (uppfattas som
besvarande for intressenter och/
eller Nykvarns kommun)

2  MINDRE SANNOLIK (risken ar LINDRIG (uppfattas som liten fér
liten) intressenter och/eller Nykvarns
kommun)
1 OSANNOLIK (risken &r sa gott som  FORSUMBAR (ar obetydlig fér
obefintlig) intressenter och/eller Nykvarns
kommun)
Ekonomi 1 M Bristande fakturering 3. Mojlig 3. Kannbar
(Ekonomikontoret)
2 . Redovisat felaktig moms 3. Mdjlig 3. Kénnbar
(Ekonomikontoret)
3 . Investeringar bokfors felaktig pa 3. Mgjlig 4. Allvarlig
resultatet
(Ekonomikontoret)
4 B Fel personer har behdrighet i 3. Mgjlig 4. Allvarlig
banken
(Ekonomikontoret)
Verksamhetsspecifik 5 . Risk for bristande hantering av 3. Mgjlig 3. Kannbar
inkomna arenden och klagomal i
nytt arendehanteringssystem
(Kommunledningskontor)
6 [ Risk for bristande samordning och 4. Sannolik 3. Kannbar
informationsfléden(arbetssystemat
ik) samt
genomfdrande(deltagande)
LedarAkademin
(Kommunledningskontor)
7 [ Bristi erfarenhetsaterforing fran 4. Sannolik 3. Kannbar
genomfdrande till detaljplaner
(Samhéllsutvecklings- och
ndringslivskontor)
8 . Bristande implementering av 3. Mdjlig 3. Kénnbar
Riktlinje for Tekniska standard
(Samhélisutvecklings- och
néringslivskontor)
Mal- och 9 [ bBristi uppfdljning av privata 4. Sannolik 4. Allvarlig
verksamhetsstyrning utférare
(Samhéllsutvecklings- och
néringslivskontor)

2 Uppfdljning

Politisk uppféljning av internkontrollprocessen
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Varje namnd foljer upp sitt internkontrollarbete i den arliga internkontrollrapporten.

Under aret gors dven kontinuerliga uppfoéljningar inom tjanstemannaorganisationen bland

annat en avstamning per den 31 juli. | dessa uppfdljningar foljs hur internkontrollarbete

fortskrider, inklusive prognos for huruvida internkontrollplans malsattningar for aret

kommer att nas eller ej.

| ndmndens arliga internkontrollrapporten aterrapporteras resultat for namndens

internkontrollarbete under aret. | rapporten gér ndmnden ocksé en utvardering och

bedomning av arets internkontrollarbetemaluppfyllelse samt om den interna kontrollen

har fungerat. Alla avvikelser, samt eventuella atgarder, redovisas och vid behov hanteras

som o6verféringar i ndsta ars internkontrollplan

2.1 Ekonomi

2.1.1 Ekonomiprocesser

Bristande fakturering

| Ekonomikontoret

Riskreducerande atgard

Resultat av
kontroll

Kontrollmoment/Grans

kning

Kommentar

Status

Utveckla systematiken for
fakturering i god tid i samarbete
med berérd verksamhet

Om systematiken har tagits fram
Avstdmning med den berérda

verksamheten

Styrdokument
och policys har
fortydligats
och
kommunicerat
s pa
ledningsgrupp
samt
uppdaterats pa
insidan.

Avstamning med
berord verksamhet.

(2023-12-31)

Ekonomikontor
et fragar
respektive
kontorschef
per epost om
all fakturering
for perioden
januari-juni ar
utford.
Framdver
stalls fragan
av respektive
ekonom i
samband med
manadsuppfolj
ningar.

v

Avstamning om rutinen
har tagits fram och

implementerats
(2023-12-31)

Under 2023
har interna
styrdokument
fortydligats
och
uppdateras pa
insidan.
Fragan har
aven lyfts i
ledningsgrupp
en.

Kontroll av fakturor
(Stickprov, urval gors
av ekonomifunktionen)

(2023-12-31)

Mark och
exploateringse
nheten har
under hésten
gatt igenom
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aktuella
exploateringsa
vial.

Stickprov pa berord
verksamhet och
jamforelse mot
redovisad burget
(2023-12-31)

Avvikelser x
finns framst
inom SNK och
exploatering.
Ekonomer
stammer av
intakter mot
budget i
samband med
manadsuppfol;j
ningar.

Redovisat felaktig moms

| Ekonomikontoret

verksamheter

kommunicerad.

Ta fram en skriftlig instruktion
och kommunicera den till

Om rutinen &r framtagen och

Avstdmning med ansvarig funktion

Styrdokument
och policys har
fortydligats
och
kommunicerat
s pa
ledningsgrupp
samt
uppdaterats pa
insidan.

Kontrollera om rutinen
ar framtagen och
kommunicerad
(2023-12-31)

Avstamning i v
form av

manadsuppfol;j

ningar ar

framtagna och
kommunicerad

e.

Stickprov av bokforda
fakturor
(2023-12-31)

Avvikelser x
finns framst
inom SNK och
exploatering.
Ekonomer
stammer av
intakter mot
budget i
samband med
manadsuppfol;j
ningar.

Investeringar bokfors felaktig pa resultatet

| Ekonomikontoret

genomférts.

Avstdmning med ansvarig
funktionen samt kontroll av
deltagarlistor.

Anordna interna utbildningar
Om utbildningar har anordnats och

Ekonomikontor
et har under
varen 2023
genomfort
avsedda
utbildningar
med gott
resultat.

Centrala

Kontrollera om
utbildningen har
planenligt genomférts
(2023-12-31)

Ekonomikontor LV 4
et har under

varen 2023

genomfort

avsedda

utbildningar

med alla
avdelningar/ko

ntor med gott

-
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personer inom
SNK deltog
dock inte pa
SNK-passet,
vilket ar en risk
som maste
hanteras
framover. Ny
exploateringsc
hef borjar i
host och
behover
snarast fa en
egen
genomgang/ut
bildning. Nar
ny kontorschef
bérjar for SNK
galler samma
sak for denna
person.

resultat.

Fel personer har behdrighet i banken

| Ekonomikontoret

behorigheter

Arlig genomlysning av

Kontrollera om obehériga eller f.d.
anstéllda har sin behérighet kvar.
Kontroll av beh6riga anvéndare i
kommunens bank

Den arliga
uppfdljningen
av
kommunens
bankbehdrighe
ter har bidragit
till att
sakerstalla en
sund och
saker
hantering av
dess
ekonomiska
resurser.
Genom att
regelbundet
kontrollerat
och uppdaterat
bankbehdrighe
terna kan
kommunen
minimera
risken for
felaktig
hantering eller
obehdrig
atkomst till
kommunens
medel.
Uppféljningen
har ocksa
mojliggjort for

Kontroll av behoriga
anvandare i
kommunens bank
(2023-12-31)

Sammanstalini
ng av
anstalldas
behorigheter
har
kontrollerats.

v
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Riskreducerande atgard RO Y Ko_ntrollmomentIGrans Kommentar Status
kontroll kning
kommunen att
anpassa sig till
férandringar i
banktjanster
och interna
behov. Fortsatt
noggrannhet
och
efterlevnad
sammanstalls
och
dokumenteras.
2.2 Verksamhetsspecifik
2.2.1 Verksamhetsprocess
Risk for bristande hantering av inkomna arenden och klagomal i nytt &rendehanteringssystem
M ommunledningskontor
Riskreducerande atgard RERiEL R Ko.ntrollmomentIGrans Kommentar Status
kontroll kning
Ta fram och kommunicera en Under 2023 Kontrollera antal Rutin och v
skriftlig rutin for hantering av implementerad | rapporterade digital
inkomna personuppgifter samt es rutiner for personuppgiftsincident anmalan for
rapportering av digital er under aret personuppgifts
personuppgiftsincidenter under anmalan av (2023-09-30) incidenter
aret personuppgifts implementerad
Om rutinen &r framtagen och incidenter. es under 2023.
kommunicerad Utfallet av Kontroll
Avstdmning med ansvarig funktion inkomna genomfdrs av
och verksamheten personuppgifts informationssa
incidenter kerhetssamord
sammanstalls i naren och
dataskyddsom rapporterar via
budet arliga DSO-
rapport. rapporten.
Kvalitetssékra att rutinen och ev.  For Kontrollera antal Kontroll gar ej v
teknisk lI6sning sakerstaller narvarande ar | @renden som har att
arendeaterkoppling och lever upp det inte mojligt | skickats fel (inte har genomforas,
till tililganglighetspolicy att utféra skickats till ansvarig bredinférande
Om rutinen innehéller tydliga kontroll av verksamhet/handlaggar for Artvise
instruktioner om drendeaterkoppling  antalet e) pagar
och tillgénglighetspolicy samt arenden som (2023-12-31) fortfarande,
detaljerad instruktionen om har skickats kontorsvis.
hantering i systemet fel, eftersom ) v
Avstdmning med ansvarig, implementerin | Kontrollera om en Implementerin
stickprov/kontroll av rapporterade gen av Artvise | teknisk 16sning har g av Artvise for
incidenter, drendeéaterkoppling och  fortfarande tagits fram arendehanteri
felskickade &rende pagar och (2023-07-31) ngoch
dess aterkopplingar
kontrollfunktio under 2023
ity
tillforlitlig S
hantering av bredinforing till
drenden annu alla kontor
inte ar k°mr.‘.“er i
fortsatta dven
12
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ullstandigt
implementerad
e.

Implementerin
gen av Artvise
for
arendehanteri
ng och
aterkoppling
pabdrjades
under varen
2023, och den
omfattande
utrullningen till
alla kontor
kommer att
fortsatta aven
under 2024.

For att
sakerstalla att
arenden
aterkopplas i
god tid,
exempelvis
efter avslutat
arende, utfors
stickprovskontr
oller inom
arendehanteri
ngssystemet
Artvise.
Tillganglighete
n har 6kat
genom
inférandet av
flera digitala e-
tjanster.
Kommuninvan
are och andra
intressenter
kan nu skicka
in ansoékningar
och
anmalningar
via
kommunens e-
tjansteplattfor
m

2024.
Kontrollera med Hanteras inom v
stickprov om drenden arendehanteri
har aterkopplats i god ngssystemet
tid (t.ex. efter avslutat Artvise.

drende)
(2023-12-31)

Risk for bristande samordning och informationsfléden(arbetssystematik) samt genomférande(deltagande)

LedarAkademin

M« ommunledningskontor

Folja upp och utvdrdera
Ledarakademins genomférande
sedan inférandet

Kontroll om rutinen &r framtagen

Efter att ha
genomfort
avstadmningar
med de

Utvardera och folja upp

(2023-12-31)

Avstamning

med kanslichef
och bitradande

kommundirekt

v
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Riskreducerande atgard

Resultat av
kontroll

Kontrollmoment/Grans
kning

Kommentar Status

Avstdmning med ansvarig funktion

ansvariga
funktionerna
for olika
delmoment,
har vi
implementerat
forbattringar i
arbetsflodet for
LedarAkademi
n. Det blev
tydligt att alla
hade upplevt
brister i det
nuvarande
upplagget,
sarskilt
géllande
informationssp
ridning,
kommunikatio
n av relevanta
delmoment
och deadlines,
inbokning,
schemalaggni
ng och
utvardering av
deltagandet.

Denna insikt
ledde till att
arbetet med
och
planeringen for
Ledarakademi
n tog langre tid
an nédvandigt,
delvis pa
grund av
onddiga
mellanhander.
Dessutom
visade en
genomgang att
deltagandet for
samtliga
delmoment
under 2023
blev sdmre an
férvantat. Det
nuvarande
upplagget va
inte tillrackligt
effektivt och
att logistik,
organisation
och
kommunikatio
n av
utbildningstillfa
llen kan
forbattras och
optimeras.

or da HR-
chefstjanst var
vakant.

Eventuellt revidera och
ta fram forslag hur man
kan arbeta med
Ledarakademin i
framtiden

(2023-12-01)

Revidering av v
vissa
delmoment
och innehall
har skett.
Fortsatt
Oversyn och
eventuell
revidering av
det praktiska
arbetet och
genomférande
tav
LedarAkademi
n sker under
2024.

—
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Riskreducerande atgard 5esultat av Ko_ntrollmomentIGrans Kommentar Status
ontroll kning
Darfor har vi
vidtagit
atgarder for att
hantera dessa
utmaningar
och stravar
efter att skapa
en mer effektiv
och
valfungerande
LedarAkademi
framover.
Utvardera forutsattningar for att Efter Boka in ett gemensamt = Moten inom V4
inforliva delmoment fran genomférd mote och stiam av chefsleden i
LedarAkademin i introduktion for  uppfdljning av | forutsattningar for flera  KLK har skett
nyanstéllda kontrollmomen | digitaliserade samt att méten
Om en inventering/avstdmning om t har delmoment skett inom HR-
inkorporering av delmoment (ev. internkontrollfu | (2023-12-31) avdelningen i
digitaliserade) gjorts nktion och sakfragan.
Avstdmning med Kommunikation kommundirekt . . N
och HR samt ansvariga foér or i samrad Kartlagga Forslag pa nytt v
delmoment inom LedarAkademin. med ansvariga | forutsattningar att upplagg for
for samtliga inforliva flera kortare nyanstgllda
delmoment digitaliserade har tagits fram
inom delmoment och finns for
LedarAkademi | i introduktion fér pasyn och
n, gjort nyanstéllda och/eller eventuellt
bedémningen LedarAkademin godkannande
att funktioner | (2023-12-31) av ,
bokar in l.<.omnjund|rekt
nyanstillda or. Darefter
under pablorjas e
; ; implementerin
gg:)d”kt'onsc’ g under 2024.
utbildningar.
Kopplad till Korrigeringsaktivitet Kommentar Status
Boka in ett gemensamt Boka in ett mote i Motet har genomforts. v Kiar
mote och stam av augusti - september (Ev.
forutsattningar for flera samordning med
digitaliserade delImoment utviarderingsmote som
kommer at dga rum
under samma
tidsperiod).
(2023-12-31)
Brist i erfarenhetsaterféring fran genomférande till detaljplaner
| Samhdéllsutvecklings- och néringslivskontor
Riskreducerande atgard Eesultat av Ko_ntrollmomentIGrans Kommentar Status
ontroll kning
Uppdatera projektstyrmodellen Hanteringen Kontrollera med Modellen har b 4
med rutin for av eventuella stickprov om ej
erfarenhetsaterfoéring fran risker i projektstyrmodellen kompletterats
genomforandeskedet av teknisk detaljplaner, kompletterats med rutin med rutinen.
infrastruktur i detaljplaner i ses Over pa (2023-11-30)
15
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samband med slutbesiktning projektméten

Kontroll om rutinen har tagits fram och

och implementerats ledningsgrupp

Avstdmning med ansvarig funktion en, genom
hela
samhallsbyggn
adsprocessen.

Kontrollera med stickprov Avstamning om rutinen Rutin ej framtagen. o
om projektstyrmodellen har tagits fram Avvikel
kompletterats med rutin (2023-09-30) se
Kontrollera med stickprov Kontroll om rutinen har Rutin saknas fér implementering. o
om projektstyrmodellen implementerats Avvikel
kompletterats med rutin (2023-12-31) se

Bristande implementering av Riktlinje for Tekniska standard

| Samhiéllsutvecklings- och nédringslivskontor

Tekniska
standarden

Uppdatera projektstyrmodellen
med Riktlinjen for Teknisk

standard finns tillganglig
Kontroll om projektstyrmodellen har ~ och anvands
uppdaterats. inom
Avstdmning med ansvarig funktion projekten.

Kontrollera att Tekniska v
projektstyrmodellen standard

uppdaterats med anvands inom
Riktlinjen for Teknisk projekten.

standard
(2023-12-31)

Kontrollera att
projektstyrmodellen
uppdaterats med Riktlinjen
for Teknisk standard

Kontroll om riktlinjerna
har implementerats i
nom berdrda
verksamheter
(2023-12-31)

v Klar

Riktlinjer for Teknisk standard ska
anvandas av berdrda verksamheter.

2.3 Mal- och verksamhetsstyrning
231

Brist i uppfdljning av privata utférare

Intern styrningsprocess, personalrekrytering och férvaltning

| Samhiéllsutvecklings- och nédringslivskontor

Kvartalsvis avstamning om hur Uppféljning
arbetet fortloper enligt bilaga 3 - har skett efter
Plan for uppféljning och insyn av  framtagen

verksamhet som bedrivs av
privata utforare 2023 med

process for
uppfdljning av

Kontroll om Avstamning v
avstamning skett sker I6pande
(2023-06-30) med ca 1

manads

mellanrum

-
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Riskreducerande atgard RO Y Ko_ntrollmomentIGrans Kommentar Status

kontroll kning
beroérda chefer, SNK-chef och privata Kontroll om Uppféljningslis [V 4
Samhillsutvecklingsstrateg utfrare dokumentation ta fylls i vid
Kontrollera om avstdmningarna har ~ (manadsvis). levererats i samband avstamning
agt rum ) med avstimning innehéllande
Avstdmning med de ansvariga (2023-08-15) hanvisning till

faktura.

2.4 Slutsatser av uppféljning

Under uppféljningen har flera atgérder och kontroller genomférts inom olika delar av

kommunens verksamheter for att forbattra processer och minska riskerna.

Inom faktureringssystematik och momsavstamning har samarbete med berord
verksamhet lett till utveckling av faktureringssystematiken och framtagande av

momsinstruktioner. Avstamningar har genomforts for att sékerstéalla korrekt fakturering.

Kontroll av fakturor och budgetavstamningar har involverat stickprovskontroller for att

sékerstélla korrekt bokforing och jamforelse mot budget.

Investeringar och utbildningar har genomgatt interna utbildningar for att sakerstalla
korrekt hantering. Stickprovskontroller har ockséa utforts for att sakerstalla korrekt

bokfdring av investeringar.

Behdrighetshantering i banken har inkluderat arliga kontroller av behdrigheter for att

sakerstélla korrekt anvandarhantering i banken.

Hantering av personuppgifter och drenden har sett implementering av rutiner for
hantering av personuppgifter och drenden, samt pagadende implementering av ett

arendehanteringssystem.

LedarAkademin och erfarenhetsaterforing har utvarderats for att identifiera och atgarda

eventuella brister, i syfte att forbattra LedarAkademins arbete och dra lardomar av dessa.

Teknisk standard och uppfoljning av privata utférare har involverat implementering av
tekniska standarder och kvartalsvis uppféljning av privata utforare for att sdkerstéalla

korrekt utforande.

Sammanfattningsvis har dessa atgérder och kontroller syftat till att forbattra processer
och minimera risker inom kommunens verksamheter. Fortsatt uppfdljning och
implementering av atgarder kommer att vara viktigt for att sakerstélla effektiva processer

och riskminimering pa lang sikt.
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Baserat pé slutsatserna fran de olika kontrollmomenten och granskningarna kan féljande

2.5 Atgéarder

atgérder foreslas for att forbattra och sdkerstélla effektiva processer inom kommunens

verksamheter:
Starka intern kommunikation och samarbete:

e Implementera regelbundna moten eller forum for att sédkerstalla en kontinuerlig
dialog mellan ekonomikontoret och berdrda verksamheter. Detta kan hjalpa till att
identifiera och l0sa eventuella fakturerings- eller bokforingsrelaterade problem i
tid.

Kontinuerlig utbildning och kompetensutveckling:

e Erbjud regelbundna utbildningar och workshops fér personal inom
ekonomikontoret och andra berdrda enheter for att sékerstalla att de har tillracklig
kunskap och kompetens for att utfora sina arbetsuppgifter korrekt, sarskilt nar det

galler hantering av fakturor, moms och investeringar.
Implementera automatiserade kontrollprocesser:

e Utvardera mojligheten att implementera automatiserade system eller verktyg for
att utfora stickprovs- och kontrollprocesser nar det galler fakturering, bokféring
och behorighetskontroller. Detta kan minska risken for méanskliga fel och 6ka

effektiviteten i kontrollprocessen.
Tydligare rutiner och policys:

e Fortsatt att fortydliga och kommunicera rutiner och policys inom organisationen,
sarskilt nar det géller hantering av personuppgifter, fakturering och interna

kontroller. Detta kan minska risken for missforstand eller felaktigheter.
Kontinuerlig uppféljning och utvardering:

e Fortsatt att regelbundet félja upp och utvardera genomférda atgarder och
kontrollprocesser for att sakerstalla att de fungerar effektivt och att eventuella

brister eller problem identifieras och atgardas i tid.

Genom att implementera dessa atgarder kan kommunen forbattra sina interna processet,
minska riskerna for fel och forluster samt sakerstalla en effektiv och korrekt hantering av

ekonomiska resurser och verksamhetsprocesser.
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Uppféljning av kommunens systematiska
arbetsmiljbarbete

Av kommunstyrelsens reglemente framgar att styrelsen ar personal- och
anstallningsmyndighet for samtlig personal inom foérvaltningen och ansvarar
for att verksamheten drivs i enlighet med arbetsmiljélagen och gallande
foreskrifter for arbetsmiljon samt kommunens styrdokument. HR-
avdelningen stédjer kommunledningen och kommunens chefer i arbetsmiljo-

och personalrelaterade fragor.

Varje ar ska en arlig uppfoljning av det systematiska arbetsmiljoarbetet
genomfdras i led med kommunens interna kontrollarbete. Den arliga
uppfoljningen ska granska och sakerstéalla att de olika delarna av det

systematiska arbetsmiljoarbetet fungerar. Det handlar om:

o samverkan mellan arbetsgivare och arbetstagare,

e arbetsmiljopolicy for arbetsmiljoarbetet,

o rutiner for arbetsmiljoarbetet,

o fordelning av arbetsmiljoarbetsuppgifter,

o kunskaper i arbetsmiljoarbetet,

o undersokningar av arbetsforhallande,

e riskbedomningar med handlingsplaner,

o att genomforda atgarder far effekt,

e rapportering och utredning av tillbud och olyckor,

o extern sakkunskap/foretagshalsa betrdffande arbetsmiljé och nar det
behovs,

o att dokumentation/policys &r kdnda och aktuella.

Den arliga uppfdljningen beror hela organisationen och genomfors i

praktiken pa arbetsplatsniva for att sedan redovisas for organisationens
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politiska niva. Om den arliga uppfoljningen visar att det finns brister i det
systematiska arbetsmiljoarbetet pa arbetsplatsen ska dessa atgardas.
Atgarderna dokumenteras skriftligen i handlingsplanen inom ramen fér det

systematiska arbetsmiljoarbetet.

Arbetsmiljoarbete 2023

Nykvarns kommun har en central process for det systematiska
arbetsmiljdarbetet som sakerstéller ett &ndamalsenligt arbetsmiljoarbete.
De arbetsmiljorelaterade aktiviteterna i den centrala processen finns
dokumenterade i kommunens arsplan for det systematiska

arbetsmiljoarbetet (SAM).

Under hosten arbetade cheferna med att ta fram en handlingsplan inom
ramen for SAM, tillsammans med sina arbetsgrupper. Handlingsplanerna
lamnades in till HR-avdelningen den sista november 2023. | respektive
verksamhets handlingsplan framgar atgarder som kommer att vidtas utifran
verksamhetens undersokning av arbetsmiljon med hjalp av
medarbetarundersokningen, den fysiska arbetsmiljoronden, inrapporterade
handelser (tillbud och arbetsskador) i KIA-systemet, den éarliga
uppfoljningen av det systematiska arbetsmiljdarbetet (via en blankett) och i
vissa fall utifran andra arbetsmiljorelaterade aspekter sdsom exempelvis

sjukfranvarostatistik.

Vid upprattande av handlingsplan ska cheferna ta hansyn till foregadende ars
handlingsplan. De atgarder som inte vidtagits &n och som fortfarande ar
relevanta ska laggas in i den nya handlingsplanen. Handlingsplanen ska

regelbundet foljas upp pé arbetsplatstraffar (APT).
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Forutom den centrala processen for det systematiska arbetsmiljdarbetet
pagar ett kontinuerligt arbetsmiljoarbete i verksamheterna dar
riskobservationer, tillbud och arbetsskador hanteras med hjalp av KIA-
systemet (se punkt 2.2.3) och dar riskbedémningar uppréattas vid behov eller
infor planerade forandringar. Vidare undersdks arbetsmiljon pa regelbunden
basis i dialogen mellan chef och medarbetare for att minimera eventuella

risker/brister i arbetsmiljon.

Samverkan

| kommunens samverkansavtal framgéar vikten av att varna om en god
arbetsmiljo dar delaktighet, medinflytande och partssamverkan ar av hogsta
prioritet. | kommunen finns en fungerande samverkan med fackliga parter
dar samverkan sker pa lokal niva (lokal samverkan), verksamhetsniva (U-
sam och VoO-sam) samt pa kommundvergripande niva (C-sam).
Arbetsmiljorelaterade fragor behandlas pa den niva i samverkanssystemet

som &r relevant for just den fragan.

| lampligt samverkansforum lyfts arbetsmiljorelaterade fragor sdsom
planerade verksamhetsforandringar med tillhdrande riskbeddémningar,
sjukfranvarostatistik, medarbetarundersokningsresultat, antalet
riskobservationer, tillbud och arbetsskador samt andra fragor som beror
medarbetare utifran ett arbetsmiljoperspektiv. Varje ar presenteras
dessutom en sammanstallning av verksamheternas handlingsplaner inom
ramen for SAM for de fackliga representanterna. | sammanstéallningen
framgar vad verksamheterna kommer att arbeta med under det kommande
aret utifran en gedigen undersokning av arbetsmiljon (se punkt 2), samt

exempel pa konkreta atgarder.
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Samverkan sker dven pé individnivd (medarbetarsamtal) och pa
arbetsplatsniva (arbetsplatstraffar, APT). For att stddja att arbetsmiljofragor

lyfts i dessa samverkansforum finns framtagna mallar.

Arbetsmiljoundersokning

Arbetsmiljoronder
Fysiska arbetsmiljoronder ar en del i kommunens centrala process for det

systematiska arbetsmiljoarbetet. Arbetsmiljéronderna ska vara genomférda
senast den 31 oktober. De atgarder som inte kan hanteras omedelbart ska

skrivas in i verksamheternas handlingsplaner inom ramen for SAM.

Infor arbetsmiljoronden ska chefen samla in uppgifter om den fysiska
arbetsmiljon pa arbetsplatsen utifran bland annat tidigare
arbetsmiljérondsprotokoll, handlingsplan, tidigare arbetsplatstraffar,
inrapporterade riskobservationer, tillbud och arbetsskador, planerade
forandringar etc. Darefter ska medarbetarna informeras om tidpunkten for
arbetsmiljéoronden och synpunkter ska inhdmtas fran medarbetarna,
forslagsvis i samband med en arbetsplatstraff, sa att alla far vara med och

resonera om arbetsmiljofragorna.

Det &r chef och skyddsombud som tillsammans gar arbetsmiljéronden
utifran inhdmtade synpunkter/uppgifter om den fysiska arbetsmiljon. Som
stod foreslas dven att framtagen checklista anvéandas under
arbetsmiljoronden. Efter bedémning av de risker som upptacks och vilka
konsekvenser som de kan ge om de intraffar dokumenteras de atgarder som
behdver vidtas i handlingsplanen inom ramen for SAM, i de fall dessa inte
kan atgardas omedelbart. | handlingsplanen skrivs ocksa vem som &r

ansvarig samt tidpunkt for nar atgarderna ska vidtas samt néar uppfoljning
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ska ske. Chef ansvarar for att folja upp dokumenterade atgarder samt

aterkoppla till sina medarbetare.

Organisatorisk och social arbetsmiljo
Det finns flera forum dar kommunens chefer har méjlighet att undersdka och

samtala med medarbetare om den upplevda organisatoriska och sociala
arbetsmiljon. Ett av forumen ar medarbetarundersdkningen dari det finns
flera fragor som ar direkt kopplade till organisatorisk och social arbetsmiljo.
Samtliga verksamheter har dven regelbundna arbetsplatstraffar (APT) dar
utrymme ska finnas till att ta upp arbetsmiljorelaterade fragor, bland annat
den organisatoriska och sociala arbetsmiljon. Som stdd har cheferna mallen
for APT dér det finns flera fragor som ar kopplade till den organisatoriska

och sociala arbetsmiljon.

Cheferna genomfér medarbetarsamtal med alla sina medarbetare varje ar. |
mallen for medarbetarsamtal instrueras chefen ta upp och fora dialog med
sina medarbetare kring deras upplevda arbetssituation, arbetsklimat,

samarbete och hélsa.

Den organisatoriska och sociala arbetsmiljon undersoks ocksa pa
regelbunden basis med hjalp av den dagliga dialogen mellan chef och

medarbetare.

Fragor som beror trakasserier och krankande sarbehandling ar inkluderade i
medarbetarundersdkningen. Om resultatet indikerar pa att det finns
strukturella risker for diskriminering eller om det finns andra hinder for
enskildas lika rattigheter och mojligheter ska atgarder dokumenteras i

handlingsplanen inom ramen for SAM.
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Tillbud- och arbetsskador
Kommunen anvander verksamhetssystemet KIA for att underlatta hantering

av inkomna riskobservationer, tillbud och arbetsskador och for att uppfylla
kraven i arbetsmiljoverkets foreskrift om systematiskt arbetsmiljdarbete.
KIA-systemet ar valetablerat och anvands av mer an halften av Sveriges
kommuner. HR stottar cheferna i detta arbete. Samtliga nya chefer far
information om KIA-systemet i samband med chefsintroduktionen som HR
ar ansvariga for. Vid behov kan dven chefer anmala sig till den interna
arbetsmiljoutbildningen for att fa mer djupgaende information om bland
annat KIA-systemet och hanteringen av inkomna riskobservationer, tillbud

och arbetsskador.

Arbetsmiljoutbildning
Det finns flera olika forum dar kommunens chefer far kompetensutveckling

inom arbetsmiljoomradet.

Utbildningsplan

HR introducerar alla nya chefer till arbetsmiljoarbetet i kommunen och
informerar om maojligheten att anmala sig till en intern arbetsmiljoutbildning
via kommunens LedarAkademi. Som ny chef gar man ocksa, tillsammans
med sin ndrmaste chef, igenom om man har de kunskaper, befogenheter och
resurser som behdvs for att kunna utféra arbetsmiljouppgifterna inom sitt
omrade. Vid beddmning att behov av kompetensutveckling finns planeras en

utbildningsinsats.

| samband med det arliga medarbetarsamtalet tas en
kompetensutvecklingsplan fram. Da kan det bli aktuellt med
arbetsmiljoutbildningsinsats for enskild chef, genom extern

utbildningsanordnare eller via kommunens LedarAkademi.

Utover detta bokas samtliga chefer in till en obligatorisk grundutbildning i

arbetsmiljo vart tredje ar. Vid den dterkommande utbildningsinsatsen (vart
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tredje ar) sker sammanstallning dver vilka chefer som har genomgatt
utbildningen. Sammanstallningen underlattar att se om nagon chef inte
deltar, och i de fallen har HR mdjlighet att ta kontakt med berord chef for att

bedéma dennes utbildningsbehov utifran kunskapsniva.

Uppféljning av kommunens systematiska
arbetsmiljbarbete

Uppfoljningar av delmoment

HR-avdelningen har dvergripande ansvar for uppfoljning av personalpolicyn,

vilket inkluderar en arlig uppfdljning av:

1. Systematiskt arbetsmiljoarbete, (bl.a. sjukfranvaro, tillbud,
arbetsskador samt riskobservationer i arbetsmiljon).

Sjukfranvarostatistik rapporteras i verksamhetssystemet Stratsys vid delar
samt vid bokslut. Det innebéar att uppfoljning av sjukfranvaro kan foljas upp
av respektive verksamhet men ocksa av HR-avdelningen. Se resultat under
punkten 3.1.1.

Riskobservationer, tillbud samt arbetsskador (olycksfall, fardolycksfall och
arbetssjukdom) hanteras av cheferna kontinuerligt. En 6vergripande
uppféljning av dessa genomfors varje ar pa verksamhetssamverkan (VoO-

sam och U-sam) och pd kommundvergripande samverkan (C-sam).

2. Samverkan

Med hjalp av blanketten for arlig uppfdljning undersdoks samverkan mellan
arbetsgivare och fackliga representanter pa arbetsplatsniva. Vid eventuella
brister ska atgard dokumenteras skriftligt i handlingsplanen inom ramen for
SAM.

3. Medarbetarundersokning
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| samband med den arliga medarbetarundersdkningen undersoks omradena
hallbart medarbetarengagemang, organisatorisk och social arbetsmiljo,
ledarskap, kompetensutveckling samt om man kan rekommendera Nykvarns

kommun som arbetsgivare till andra.

Hallbart medarbetarengagemang (HME) &r baserat pa de pastaenden och
den berdkningsmodell av resultat som ar framtagen av SKR. Resultaten av
de Ovriga omradena ar baserade pa andelen positiva svar i forhallande i
samtliga svar. Resultaten presenteras pa en skala mellan 0-100. Resultaten
for HME och ledarskap rapporteras in i verksamhetssystemet Stratsys i

samband med bokslutet, pa overgripande och pa kontorsniva.

Varje verksamhet analyserar hela sitt medarbetarundersdkningsresultat for
att sedan identifiera omraden som de behover arbeta med for att forbattra

samt omraden de behover fortsatta att arbeta med for att bevara.

HR-avdelningen uppméarksammar svaga resultat i medarbetarenkaten och

tar fram en plan for att stotta berérd chef om behov finns.

4. Verksamheternas handlingsplaner inom ramen for det systematiska
arbetsmiljoarbetet

HR-avdelningen sakerstaller att alla verksamheter tagit fram
handlingsplaner varje ar vid en bestamd tidpunkt enligt arshjulet for SAM

och tar darefter fram en sammanstallning déver dessa, pa dvergripande niva.

Sammanstallningen tas fram manuellt och visar en bild over identifierade
omraden som verksamheterna kommer arbeta med under aret.

Sammanstéallningen presenteras sedan pa kommundvergripande samverkan.

5. Foretagshélsa

Nykvarns kommun har en upphandlad féretagshalsa (Falck, tidigare Previa) i
syfte att kommunen och dess medarbetare ska kunna fa stéd i arbetet med
det systematiska arbetsmiljdoarbetet som leder fram till en god och hallbar

arbetsmiljo. Foretagshéalsan ska ockséa ge stdd vid arbetslivsinriktade
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rehabiliteringsatgarder pa individniva. Foretagshalsan ar en oberoende
expertresurs inom omradena arbetsmiljo och rehabilitering och har i de
sammanhangen en konsultativ roll. Uppfdljning mellan kontaktperson fran
Falck och HR-avdelningen sker vid ca 3 tillfallen per ar. | slutet av aret
redovisas arets siffror over bland annat efterfragade tjdnsteomraden, nyttjad

kompetens och nyttjade tjanster.

6. Internkontrollarbete

HR-avdelningen sakerstaller att alla verksamheter tar fram handlingsplaner
for det systematiska arbetsmiljoarbetet som sedan foljs upp regelbundet

inom respektive verksamhet.

Redovisning
Nedan redovisas resultaten avseende ovanstaende punkter.

Systematiskt arbetsmiljéarbete, (bl.a. sjukfranvaro, tillbud, arbetsskador

samt riskobservationer i arbetsmiljon).

Sjukfranvaro
Utfallet for den overgripande sjukfranvaron for Nykvarns kommun var 7,60 %
for 2023 vilket innebar en minskning med 1 % jamfort med féregaende ar

(8,6%). Utfallet for sjukfranvaron redovisas per manad i tabellen nedan.

Sjukfranvaro per manad, 2023
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Utifran ovan statistik kan konstateras att sjukfranvaron foljer trenden
jamfort med tidigare ar dar den under semesterméanaderna sjunker markant.
Den hogsta sjukfranvaron var under november och december manad, vilket
gar i linje med sjukskrivningstrenden i Sverige déar det konstaterats att
december kan ses som den nya sjukfranvarotoppen. Detta enligt farska

siffror fran Falcks sjuk- och frisktjanst.

Sett till helheten séa visar statistiken att sjukfranvaron har minskat i
kommunen. Bedomningen &r att det aktiva arbetet med rehabilitering under

aret har gett positiva effekter pa sjukfranvaron.

Riskobservationer, tillbud och arbetsskador

| kommunen var antalet inrapporterade riskobservationer 37 st, tillbud 160 st
och arbetsskador 75 st for 2023. Statistiken for inrapporterade handelser i
KIA-systemet for 2023 och 2022 redovisas i tabellen nedan.

Rlskobservatloner

Tlllbud 160 65

Arbetsskador (olycksfall, fardolycksfall och arbetssjukdom) [AS 49

Statistiken visar att antalet riskobservationer, tillbud och arbetsskador har
okat jamfort med foregaende ar. Det ar positivt att rutinen for att rapportera

in handelser anvands, sa att arbetsgivaren far kdnnedom om brister och
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risker i arbetsmiljon. Det ar en forutsattning for att kunna arbeta
forebyggande och for att minimera de risker som finns f6r medarbetares

ohalsa i kommunen.

Initialt kan det konstateras att 6kningen av inrapportering i KIA har till stor
del skett inom omradena lara och vaxa samt valfard och service. | analysen
framgar det att de verksamheter som star for 6kningen har arbetat aktivt
med att 0ka medarbetarnas rapporteringsbenagenhet dar KIA ska fungera
som ett verktyg i vardagen for inrapportering av riskobservationer, tillbud
och arbetsskador. Analysen pavisar inte att antalet handelser inom
arbetsgivarens verksamheter har 6kat utan att arbetsgivarens arbete med
rapportbendgenheten har gett effekt. Inrapporterade handelser omhandertas

och arbetas aktivt med for att minimera risken for ohéalsa i framtiden.
Samverkan

Samverkan upplevs tillfredstallande dverlag och finns inte med som nagon
atgard i ndgon av verksamheternas handlingsplaner inom ramen for det

systematiska arbetsmiljoarbetet.

Medarbetarundersdkningen

Nedan redovisas resultatet for varje frageomrade pa dvergripande niva per

september 2023 samt foregaende ar.

Nykvarns kommun 2023 | 2022

Hallbart medarbetarengagemang 78 78

(malvarde: 80)
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Organisatorisk och social arbetsmiljo 73 72

(inget malvarde finns)

Ledarskap 73 71

(inget kommundvergripande malvarde finns)

Mojlighet till kompetensutveckling 59 56

(inget malvarde finns)

Rekommendera kommunen som 6l 57
arbetsgivare
(malvarde: 60)

Ovan statistik visar pa en stabilitet da arets resultat ligger i linje med, eller
har forbattrats, jamfort med foregdende ars resultat. Det gar att konstatera
att resultatet for matten "rekommendera kommunen som arbetsgivare” och
"mojligheten till kompetensutveckling” har 6kat, framfor allt den
forstnamnda. Det tyder pa att kommunens och verksamheternas arbete med
att lyfta kompetensutvecklingsfrdgan samt aktiva arbete med insatser for att

vara en attraktiv organisation har gett effekt.

Verksamheternas handlingsplaner inom ramen for det systematiska

arbetsmiljoarbetet

Nedan redovisas resultatet av sammanstéallningen 6ver verksamheternas
handlingsplaner pa évergripande niva. Det omrade som mest frekvent har
forekommit i verksamheternas handlingsplaner redovisas hdgst upp, dvs.

som punkt 1 och sa vidare.
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Nykvarns kommun

Omraden som verksamheterna kommer att arbeta med under 2024

1. Kompetensutveckling

- Identifiera kompetensutvecklingsbehov och ge forutsattningar for
kompetensutveckling

- Dela med sig av kunskaper kollegor emellan

2. Fysisk arbetsmiljo

- Forbéattra belysning (inomhus och utomhus)/temperatur (kallt p& vintern

resp. varmt pa sommaren)/ ljudnivan pa arbetsplatsen mm.

3. Organisatorisk och social arbetsmiljo

- Hinna gora ett bra arbete pa ordinarie arbetstid
- Sakerstalla hallbar arbetsbelastning

- Sakerstalla ett gott samarbete/kommunikation och 6ka trivseln

4. Hallbart medarbetarengagemang (tre delomraden: motivation, styrning

och ledarskap)

- Tydliggéra mélen, gora de kdnda i verksamheten samt félja upp och
utvardera dem
- Se till att medarbetarna lar nytt, utvecklas och ser fram emot att ga till

jobbet
Foretagshélsa

Kostnaden for anvanda tjanster hos foretagshalsan under aret uppgick till 91
826 kronor, dar tva tredjedelar av summan kan kopplas till forebyggande
insatser. En Overvdgande del av den totala kostnaden ses vara

individrelaterade insatser. Den mest nyttjade kompetensen hos
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foretagshalsan under aret ar beteendevetare och den mest nyttjade tjdnsten

ar forebyggande stédsamtal.

Atgérder och implementering
Nedan redovisas de atgarder som kommer att vidtas for 2024 utifran

resultatet av den arliga uppfoljningen av arbetsmiljoarbetet 2023.

o HR-avdelningen kommer fortsatt fokusera pa arbetet med att
minska sjukfranvaron i kommunen under 2024. HR kommer att
arbeta vidare med flera av de insatser for att minska sjukfranvaron
som togs fram i handlingsplanen under 2023.

o Arbetsplatserna foljer sina handlingsplaner for det systematiska
arbetsmiljdarbetet med beskrivna atgarder.

o | de handlingsplaner, for det systematiska arbetsmiljoarbetet, som
berér chefer ska det finnas insatser/atgarder for att forbattra den
organisatoriska och sociala arbetsmiljon.

o HR kommer att se over arshjulet for det systematiska

arbetsmiljdarbetet med syfte att optimera processen.

Sammanfattad bedémning

Slutsatsen ar att det systematiska arbetsmiljoarbetet fungerar val och
bedrivs i enlighet med gallande foreskrifter. For att sdkra tydlighet i roller
och ansvar sa har kommunen en tydlig process for vidarefordelning av

arbetsmiljouppgifter till chefer med personalansvar.

Nykvarns kommuns sjukfranvaro har minskat sedan 2022. Bedomningen &r
att det aktiva arbetet med att minska sjukfranvaron under aret har gett

positiva effekter pa sjukfranvaron. Den totala sjukfranvaron (7,60%) &r lagre
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an kommunens uppsatta mal (8,58%) men trots det finns behov av att
fortsatta fokusera pa en hélsosam arbetsmiljé och minska sjukfranvaron
aven under 2024. Att arbeta aktivt med en halsosam arbetsmiljo ar en av
forutsattningarna for att kommunen ska vara en attraktiv arbetsgivare dar
kommuninvanarna ska vara ndjda med den kommunala servicen. Dessutom
ar sjukfranvaro kostsamt, bade i form av sjuklonekostnader,

vikariekostnader och produktionsbortfall.

NYKVARNS KOMMUN
Besdksadress: Centrumvagen 24 A
Postadress: 155 80 Nykvarn
Telefon: 08-555 010 00

Fax: 08-555 014 99
www.nykvarn.se
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2024-02-22 Marcus Gregebo
Kommunstyrelsen Dataskyddsombud
Nykvarns Kommun 08-55502063

dataskyddsombud@nykvarn.se

Arsrapport integritetsskydd 2023

Diarienummer: KS/2024:51

Sammanfattning av 2023 drs arbete med
integritetsskydd

Dataskyddsforordningen, GDPR — The General Data Protection Regulation,
galler for samtliga medlemsstater i EU. Forordningen antogs i mitten pa
2018 och syftar till att harmonisera nivan for skyddet av personuppgifter,
integritetsskyddet och att det fria flddet inom unionen inte ska hindras.
Anpassningsarbetet i Nykvarns kommun startade 2017 och ar ett

kontinuerligt fortsattningsarbete.

Sammantaget har det under 2023 gjorts 51 behandlingar i
registerforteckningssystemet Draftit. 34 ar godkdnda och 17 ar under
behandling. Sedan inférandet av Draftit ar 2020 har totalt 158 behandlingar
genomforts. Registerférteckningen beddoms fullstandig och verksamheterna
har rutiner for att administrera forteckningen. Tolv personuppgiftsincidenter

har under 2023 registrerats och dokumenterats i Draftit varav tva har

NYKVARNS
¢y KOMMUN

Besoksadress: Centrumvagen 24 A « Postadress: 155 80 Nykvarn « Telefon: 08-555 010 00 « Fax: 08-555 014 99 « nykvarn.se



anmalts till Integritetsskyddsmyndigheten (IMY). | fyra fall har den
registrerade underrattats da personuppgiftsansvarig forlorat kontrollen éver

personuppgifter.

En begaran om registerutdrag har inkommit och berdrde Vard- och
Omsorgsnamnden. Processen for personuppgiftsincidenter finns
dokumenterad och utbildning i hantering av personuppgiftsincidenter

kommer fortgd under 2024.

Ett nytt Dataskyddsombud for kommunens samtliga néamnder utsags under
december 2023. Det nya Dataskyddsombudet har sedan tilltrade prioriterat
att utbilda organisationen i personuppgiftsincidentanmalan och processerna
kring anmalan, tredje landsoverféringar, PuB-avtal
(personuppgiftsbitradesavtal) och konsekvensbedémningar (DPIA). Fokus
har aven legat pa att inventera kunskapsnivan inom PUS-organisationen och

utifran det har utbildningar genomforts.

Regelefterlevnaden av Dataskyddsforordningen har i likhet med 2022 och
2021 foljts upp genom en enkéat som visar pa en nagot forsamrad
medvetenhet inom integritesskyddet for 2023 (-7%). Péa de flesta kontor
behovs en forhojning av medvetandegraden inom omradena rattigheter for
de registrerade, 6verforingsmekanismer samt tredje part-beddémningar for
att nd en godtagbar niva. Den mest sannolika forklaringen till den nagot
forsamrade medvetenhetsgraden ar omsattningen av personal i PUS-
organisationen dar medvetandegraden i regel foérhdjs exponentiellt dver

tiden.

Positivt ar att:
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Det finns ett intresse och hdég ambitionsniva inom PUS-gruppen att
utveckla, driva och systematiskt arbeta med integritetsskyddet och
informationssakerhet.

Flertalet avdelningar och enheter har tagit stod av
dataskyddsombudet i utformning av interna rutiner kunskapshdjande
aktiviteter.

Organisationen har forbattrat tidsforhallandena vid
personuppgiftsincidentsrapportering.

Kunskapsnivan har okat gallande konsekvensbeddmningar och néar
dessa behover genomforas.

Trots att enkaten visar pa en nagot forsémrad medvetenhet kring det
overgripande integritetsskyddet s marks ett storre intresse for
integritetsskyddsfragor och ett engagemang att vilja utveckla arbetet
gallande integritetsskydd och informationssakerhet pa

verksamheterna.

Det som behover utvecklas ar:

Tredje part-bedoémningar och kunskap kring nar dessa overféringar ar
tilldtna enligt Dataskyddsférordningen.

Medvetenhet om néar informationstillgdngar ska klassificeras, att det
faktiskt sker samt att agaren till tillgadngen ska bedéma om atgarder
for att mitigera risker behover vidtas eller ej.

Kannedom om de registrerades rattigheter och vad man som
personuppgiftsansvarig ar forpliktigad att gora vid exempelvis en
registerutdragsbegaran, begaran om radering samt begaran om

korrigering.
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Uppdrag
Bakgrund
Enligt artikel 38.3 i Dataskyddsforordningen ska Dataskyddsombudet

rapportera direkt till den personuppgiftsansvariges hogsta forvaltningsniva.

Syfte/mal
Genom direkt rapportering till personuppgiftsansvariges hogsta

forvaltningsniva sékerstélls att hogsta ledningen ar medveten om
Dataskyddsombudets rad och rekommendationer som ar en del av
Dataskyddsombudets uppdrag — att informera och ge rad till den

personuppgiftsansvarige.

Specificerat uppdrag
Dataskyddsombudets uppgifter ar lagstadgade i Dataskyddsforordningen.

For kommunala verksamheter betyder det att Dataskyddsombudet ska
initiera, revidera och folja upp integritetsskyddsarbetet inom varje ndmnd.
Det betyder att Dataskyddsombudet ska sakerstéalla att behandlingar av
personuppgifter som genomfors inom de olika namnderna blir kartlagda och
dokumenterade, att namnderna hanterar personuppgifterna pa ett lagligt
och korrekt satt i enlighet med god sed, att dverforingar till tredje land sker
pa ett korrekt satt samt att gallrings- och begransningshantering samt
behorighetsutbildning sker pa en adekvat niva. Dataskyddsombudet

bestammer sjalvstandigt vilka fragor som prioriteras.

Ledningen och beslutande chefer ska i god tid radgdra med
Dataskyddsombudet innan férandringar av hantering och rutiner kring
personuppgifter beslutas, utvecklingsprojekt som involverar personuppgifter
beslutas samt underratta ombudet vid forfragningar och klagomal fran
registrerade och externa parter, som exempelvis leverantérer och

medborgare i kommunen.
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Darutover ingar bland annat foljande uppgifter:

Dataskyddsombudet ska félja utvecklingen av lagstiftningen pa
dataskyddsomradet och Integritetsskyddsmyndigheten (IMY:s)
verksamhet och praxis samt att ge rad till och papeka brister for
respektive kontors ledning och berdrd personal.
Dataskyddsombudet ska folja den pagaende utvecklingen inom
ansvarsomradet och representera Nykvarns kommun i ndtverk som
finns i lanet och inom SKR.

Dataskyddsombudet ar sammankallande for
personuppgiftssamordnarna i kommunens namnder.
Dataskyddsombudet ar systemforvaltare for systemstodet for

registerforteckningen (DraftlT).

Prioriterade uppdrag i verksamheten
under 2023

Under 2023 var de huvudsakliga prioriterade uppdragen utbildning av

nyanstallda chefer, nyckelbefattningar, deltagare i PUS-gruppen och till

verksamheter/kontor bland annat genom APT och forelasningar.

Dataskyddsombudet har:

Genomfort GDPR-utbildning med nytilltréddda chefer som del i chefens
intro-program.

Samordnat och 6kat samverkan mellan namndernas
personuppgiftsamordnare.

Genomfort dverlamning till nytt Dataskyddsombud under kvartal fyra,

2023.
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e Utbildat nytt Dataskyddsombud i dataskydd, integritetsskydd och
KLASSA.

Redovisning av det lopande arbetet

e Genomfort utbildning med personuppgiftssamordnare avseende
konsekvensbeddémningar (DPIA).

e Genomfort utbildningar hos verksamheter under APT.

e Genomfort konsekvensbeddmningar och registerfortecknat
kamerabevakning samt forberett ansdkningar till IMY.

e FOljt upp personuppgiftsbitradesavtal.

e Tydliggjort vikten av att genomféra konsekvensbedomningar vid
behandlingar som kan innebara en hog risk for den registrerades fri-
och rattigheter.

e Givit rad och stdd géllande GDPR och integritetsskyddsarbetet i
verksamheterna.

e Medverkat i natverkstraffar for DSO-natverket i Stockholmsomradet,
konferenser samt seminarium betraffande dataskydd och

integritetsskydd.

Arets granskning

Syftet med 2023 ars granskning ar att folja upp 2022 ars enkat avseende

Regelefterlevnad.

Metod
Enkaten genomfdrdes under vecka tre till sex, 2024 och skickades ut till

Dataskyddsorganisationen (PUS). PUS-organisationen &r representativ for
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hela dataskyddsorganisationen med befattningar som ger en bra
genomsnittlig representation for hela organisationen. Fragorna stalldes om
hur man som tjansteman i kommunen agerar i olika situationer gallande
personuppgiftsbehandlingar och kunde besvaras med JA/NEJ/DELVIS/E)J
TILLAMPNINGSBAR som alternativ. Svaren har darefter paketerats inom 13

beskrivha arbetsomraden.

Sammanfattning over resultatet
Bilden till hoger visar det dvergripande resultatet jamfort med 2022.

Fargerna beskriver: # Area

e Gront visar ett varde 6ver 70% och en god

Styrning

Register dver bearbetnings-aktiviteter

insikt inom omradet.

Personuppgifts-upplysning

e Gult visar varde mellan 50% och 70% och

Registrerades rattigheter

Cerférings-mekanismer

en viss insikt inom omradet men behover

Personuppgifts-incidenter

forbattras.

Informations-sakerhet

Tredje part beddmningar

e ROttt indikerar ett varde under 50% och ett

omrade som maste forbattras.

w o - @ 2] = w ] =

Styrdokument

10

Utbildning och anvandartraning

Konsekvens-beddmningar

Sjalvutvarderingar

Under aret har medelvardet sédnkts fran 59% till

Kunskapsbas

55% vilket ger en forandring om -7%.

Forandring | -T%

e Fem omraden (9,10,11,12,13) har gatt fran gront till gult.
e Fyra omraden (4,5,7,8,) har gatt fran gult till rott.

Rekommendationer fran Dataskyddsombudet

Dataskyddsombudet rekommendation samt inriktning till alla ndmnder och
kontor ar att fortsatt bevaka de omraden i enkdten som behdver utvecklas

genom att bland annat:
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e Oka insikt och kdnnedom om de registrerades rattigheter som hur
processen ser ut hos ndmnderna vid till exempel en
registerutdragsbegaran.

e Oka insikt och kdnnedom om vad en personuppgiftsincident ar och
hur den ska hanteras samt tydliggéra ansvarsforhallanden.

e Fortsatta framja personuppgiftsamordnarna och bidra till gruppens
engagemang och kunskapsniva.

e Fortsatta utbilda personuppgiftssamordnarna och starka PUS-
gruppen for att kunna utbilda vidare och sprida kunskap inom den
egna verksamheten.

e Halla workshops och 6ppet hus dar medarbetare ges tid och utrymme
att stalla fragor, resonera kring hur man ska hantera personuppgifter
och behandlingar samt att se dver egna interna rutiner.

e Stodja verksamheterna med personuppgiftshantering i form av

behandlingar, informationssédkerhetsklassificeringar och ovriga fragor.

Nykvarn den 22 februari 2024

Marcus Gregebo

Dataskyddsombud
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