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Regionstyrelsen

Granskning av regionstyrelsens uppsikt over fullmaktiges reglemente for
intern kontroll ar 2021

Regionstyrelsen har utvecklat sin uppsikt Gver dvriga styrelsers och namnders féljsamhet till reg-
lementet for intern kontroll. Det finns dock delar av uppsikten och uppdraget om att leda och
samordna den interna kontrollen som styrelsen kan fortsatta utveckla. Styrelsen bér bland annat
bli mer aktiv och dvervaga vilka atgarder som behover vidtas med anledning av styrelsens utvar-
dering av den interna kontrollen.

Granskningen visar att styrelser och namnder i huvudsak uppfyllde kraven i fullmaktiges regle-
mente for intern kontroll. Det finns dock brister i kvaliteten i arbetet med intern kontroll som be-
hover atgardas.

Revisorerna har enhalligt beslutat att stélla sig bakom slutsatser i detta missiv. Missiv och under-
liggande rapport (Gr 13/2021) lamnar revisorerna for yttrande till regionstyrelsen. Yttrande med
uppgifter om verkstallda och planerade atgarder ska ldmnas till revisionskontoret senast den 3
november 2022.

For regionens revisorer

Edward Ried! Bert Ohlund
Ordférande Vice ordférande
Bilaga

Revisorernas rekommendationer
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Revisorernas rekommendationer

For att skapa battre forutsattningar for uppsikten behover styrelsen tydliggdra och stélla
hogre krav pa hur évriga styrelser och namnder ska rapportera till styrelsen om resultaten
och arbetet med den interna kontrollen.

Utveckla utvarderingen och analysen av arbetet med den interna kontrollen i regionen. Be-
sluta om atgarder for att ratta till identifierade brister.

Instruktioner for yttrande

Nedan bifogas ett formuldr som ska anvandas da regionstyrelsen svarar pa revisorernas rekom-
mendationer. Syftet med formularet ar att underlatta kommunikationen. Tanken ar att det ska vara
enkelt for revisorerna att utldsa vilka atgarder regionstyrelsen vidtagit eller planerar att vidta.

Tank pa detta nar ni svarar:

Svaret ska innehalla uppgifter om vilka atgarder som vidtagits eller planeras vidtas utifran
revisorernas rekommendationer.

Det ska finnas en tydlig koppling mellan de rekommendationer som revisorerna lamnat och
de atgarder som beskrivs i svaret.

Svaret bor sa langt det ar maojligt innehalla tidsangivelser for nar atgarderna genomfors.
Svaret bor sa langt det ar maojligt innehalla beskrivningar hur atgarderna genomfors.

Svaret bor sa langt det ar mojligt beskriva vilken eller vilka funktioner inom forvaltningen
som fatt i uppdrag att arbeta med atgarderna.

Om namnden inte tanker vidta nagra atgarder, motivera varfor.

Om ndmnden inte kan svara pa utsatt tid, kontakta undertecknad.

Vid fragor kontakta

Malin Hedlund

Revisionskontoret

090-785 73 70
malin.k.hedlund@regionvasterbotten.se
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Svarsformular

For att skapa battre forutsattningar fér uppsikten behéver styrelsen tydliggora och stélla
hogre krav pad hur 6vriga styrelser och namnder ska rapportera till styrelsen om resultaten och
arbetet med den interna kontrollen.

Regionstyrelsen vidtar féljande atgdrder:

Utveckla utvarderingen och analysen av arbetet med den interna kontrollen i regionen. Be-
sluta om atgarder for att ratta till identifierade brister.

Regionstyrelsen vidtar féljande atgédrder:
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