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1 Inledning

| enlighet med Region Vasterbottens reglemente for intern kontroll ska regionstyrelsen i samband med arsredovisningen ta fram en tillsynsrapport fér den samlade interna
kontrollen i Region Vasterbotten. | rapporten gors en bedémning av den interna kontrollen i Region Vasterbotten som helhet med utgangspunkt i ndmndernas

tillsynsrapporter.

2 Namndernas beddmning av sin interna kontroll

| sina tillsynsrapporter for intern kontroll har namnderna gjort foljande helhetsbedémningar av sin interna kontroll i samband med arsrapporteringen. Mer utforliga

resonemang och rapportering av enskilda kontroller finns i respektive ndmnds rapport.
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3 Sammanfattning

Vid uppféljningen av respektive namnds tillsynsplan for 2025 s har de gjort en bedémning av om det finns brister, och hur allvarliga dessa ar. Sammanlagt har namnderna
genomforts 38 kontrolltester under aret. Uppféljningen identifierade fem brister bedéms som allvarliga, och dar respektive ndamnd arbetar vidare med atgarder. Dessa ror:

e Inkop utanfor avtal, dar kontrollen inte genomférdes under aret som planerat, men tidigare uppgifter visar fortsatt omfattande avvikelser. Detta innebar betydande
ekonomiska risker och bristande foljsamhet mot avtalade inkdpsrutiner.

e Avsaknad av dokumenthanteringsplaner, vilket medfor risk for brister efterlevnad av arkiv- och offentlighetskrav

e  Bristerirapportering av tillbud och arbetsskador, dar bristerna har 6kat jamfort med foregdende ar och innebar risker for bade medarbetares sdkerhet och
arbetsgivarens rattsliga ansvar.

e  Brister inom hygien, temperaturkontroll och dokumentation i avdelningskok. Detta innebar direkt risk for livsmedelssdkerheten.

Vid elva kontrolltester beddms det finnas vissa brister och det inkluderar bland annat: Saknade eller bristande jamstalldhetsbedémningar i tjansteskrivelser, bristande
avtalsefterlevnad hos leverantdrer, avsaknad av kompetensutvecklingsplaner, avsaknad av férdelning av arbetsmiljouppgifter och avsaknad av reservrutiner vid
samhallsstorningar.

Vid resterande 22 kontrolltester var bedomningen att det inte finns nagra brister.

4 Arlig beddmning

Sammanvagt bedoms internkontrollen inom de berérda néamnderna och styrelserna for 2025 6vergripande som acceptabel. Utvarderingen och bedémningen av Region
Vasterbottens arbete med intern kontroll bygger pa namndernas rapporter och har genomforts tillsammans med representanter fran respektive forvaltning som leder
arbetet med intern kontroll. Nedan ar en samlad bedémning av iakttagelser utifran de bedomningsomraden som finns i regionstyrelsens tillampningsanvisningar for intern
kontroll.

1. Tillsynsplanen innehaller ndamalsenliga kontrollmoment och bygger pa en riskanalys som identifierat de mest vidsentliga riskerna

Beddmningen &r att tillsynsplanerna grundar sig pa riskanalyser, i stérre utstrackning identifierar vasentliga risker och i huvudsak innehaller andamalsenliga kontrollmoment.

Under aret har en ny riktlinje for intern kontroll i Region Vasterbotten tagits fram. Den innehaller bland annat en nya riskanalysstrukturen som ar framtagen gemensamt och
anvands av samtliga namnder. Det har varit avgorande att skapa tydlig vagledning kring vilka risker som bor hanteras inom intern kontroll for att sdkerstalla en effektiv och
systematisk hantering av dessa risker.

Ett mojligt utvecklingsomrade ar hur vi utvecklar arbetet med det som brukar kallas kontrollmiljé. Det ar aven viktigt att se arbetet med intern kontroll som ett langsiktigt
arbete, dar vi succesivt hanterar risker, och att den kopplingen kanske inte alltid ar tydlig idag.

2. Resultatet av granskningarna visar att rutiner dr andamalsenliga, kinda och efterlevs och att inga brister noterats

Flertalet granskningar visar att rutiner 4r andamalsenliga, kdnda och i huvudsak efterlevs. Mindre avvikelser forekommer men ar oftast isolerade och bedéms ha lag
allvarlighetsgrad.
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Uppfoljningskedjan fungerar i de flesta fall bra, dar identifierade brister ocksa leder till att atgarder vidtas. Den nya riktlinjen innehaller fértydliganden kring genomforande
och uppféljning av kontrolltester men det kan finnas behov av att komplettera det ytterligare med rutiner eller metodstod.

3. Tillrdckliga atgarder har vidtagits vid behov och resultatet av dessa aterrapporterats

Vidtagna atgarder och aterrapportering bedéms i stort vara tillrdckliga och har lett till forbattringar. Det &r positivt att atgdrder vidtas nér brister upptacks men ibland visar
det sig dock att dtgdrderna kanske inte har fatt den fulla effekt som var tankt.

Det kan vara fordelaktigt att se 6ver nadr under aret olika aspekter av arbetet med intern kontroll sker, sa att resultat fran kontrolltester och atgarder kan anvdandas som en
utgangspunkt for arbetet med nasta ars planer.

Sammanfattningsvis beddms den interna kontrollen som acceptabel.
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