Internkontrollplan 2024

Vard- och aldreomsorgsnamnden

Linkdping




Innehall

1 Inledning
2 Namndens delaktighet
3 Internkontrollplan



1 Inledning

Enligt kommunallagen, KL 6 kap. 6 § ska ndmnden se till att verksamheten bedrivs inom ndmndens
ekonomiska ram och i enlighet med de riktlinjer som fullmaktige har bestamt samt tillampliga lagar,
forordningar och regler.

Namnden har darigenom det yttersta ansvaret for att utforma en god internkontroll inom sina
verksamheter, det vill siga de ska med rimlig grad av sakerhet sakerstalla att féljande mal uppnas:

e Andamalsenlig och kostnadseffektiv verksamhet
o Tillforlitlig ekonomisk rapportering och information och rapportering om verksamheten
e Efterlevnad av tillampliga lagar, foreskrifter, riktlinjer mm.

Varje namnd antar varje ar en sarskild plan for riktad uppféljning av den interna kontrollen.

Begreppet internkontrollplan kan leda tankarna fel s& att man far uppfattningen att planen "ar” den
samlade interna kontrollen. Den samlade interna kontrollen bestar av mycket mer — den robusta
organisationen, ordning och reda, riskanalyser, inbyggda och etablerade kontroller. En
internkontrollplan ar snarare ett instrument for riktning, tillsyn eller uppféljning av att det finns en god
internkontroll. Ett instrument for "koll pa kollen”.

2 Namndens delaktighet

Med anledning av att hela namnden har ansvar for den interna kontrollen ska alla namndledaméter ha
kunskap om och I6pande félja verksamhetens internkontrollarbete. | samtliga delarsrapporter ska
arbetet med uppféljning enligt internkontrollplanen och andra aktiviteter eller handelser av sarskild vikt
for internkontroll redovisas. Namnden féljer darefter upp internkontrollarbetet inklusive
internkontrollplanen i verksamhetsberéattelsen vid arets slut och internkontrollrapporten redovisas i sin
helhet i bilaga till verksamhetsberattelsen.

Redovisning av Internkontrollarbetet i ndmnden under 2024

April/Maj - genomgang av reviderad internkontrollplan med Internkontrollrepresentanterna
Maj - Beslut av reviderad Internkontrollplan

Maij/Juni - Uppfélining delarsrapport 1 2024

September/Oktober - Uppfdljning delarsrapport 2 2024

Oktober - Féredragning av Internkontrollplan 2025

December - Uppféljning delarsrapport 3 2024

3 Internkontrollplan

Internkontrollplanen definierar vilka rutiner, processer, system eller moment som ska foljas
upp/kontrolleras och varfér dessa har bedomts viktiga att foljas upp.

Namnden beslutar i internkontrollplanen vilka processer/rutiner/system som ska féljas upp och har
som utgangspunkt férvaltningens féreslagna internkontrollplan. Beslutad internkontrollplan laggs
sedan som bilaga till nAmndens internbudget. | planen framgar hur erfarenheter som gérs genom
internkontroll under aret delges namnden.

For stdd till férvaltningens genomférande av planerade kontrollmoment upprattas en férvaltningsintern
férteckning med specificerade aktiviteter kopplad till ndmndbeslutad internkontrollplan. | férteckningen
framgar mer exakt hur och nar kontrollmomenten ska genomforas.

Kontrollfunktioner och riskanalyser genomférs av férvaltningens ekonomiavdelning.




Nr

Process/rutin/system

Ekonomi

Finansiell kontroll

En stark langsiktig ekonomi som
lagger grunden for en jamlik
valfard

Verksamhet och organisation

Kontroller av verksamhetens
arbetssatt, system och rutiner

Kontrollmoment

Uppfdljning av kostnader for
patienter i slutenvarden som
beddmts utskrivningsklara av Region
Ostergétland. Sakerstalla korrekt
fakturering av utbetalningar.

Kontroll av en andamalsenlig
kvalitetssakrad dynamisk
planeringsprocess

Kontroll av att behovet av rutiner och
planer for hantering av kriser, avbrott
och stérningar &r omhandertaget.
No6dvandig krisberedskap finns -
sarskilt fokus av
krisberedskapsplaner kopplat till
upphandlad verksamhet.

Risk och konsekvens

Att utskrivningsklara patienter ej kan tas
emot av inom tidsfrist vilket till att
brukarna drabbas av olagenhet och
namnden av onddiga kostnader. Risk for
att utbetalningar gors utan att
kvalitetssékra underlag.

Risk i att felaktigt prognostisera det
framtida behovet av aldreomsorg vilket
ska fungera som underlag till vard och
aldreomsorgsnamdens
lokalférsorjningsplan och
budgetférutsattningar.

Avbrott och stérningar, avbrott i tele- och
IT kommunikation hos larmkund som
medfor stora stérningar i produktionen,
patientsékerhetsrisker och svarigheter vid
atergang till normal verksamhet.

Bakgrund/motivering till riskvéardering

Oversyn av politisk dverenskommelse for
utskrivningsklara.

Den tudelade utvecklingen i samhallet av en
forbattrad folkhalsa i kombination med andra
levhadsmodnster parallellt med en 6kad andel
aldre.

Utifran en 6kad sarbarhet i samhallet och ett
okat antal avbrott i ex
kommunikationsméjligheter.

Upphandlingar och inkép

Kontroll av féljsamhet till riktlinjer och
process for upphandling

Risk att kvalitetsbrister i upphandling
leder till en ojamlik vard och omsorg

Revisionsrapport upphandlingar

Verkstallande enligt
socialtjanstlagen och
sakerstallande av trygghet och
héalsa

Kvalitetsredovisning till nAmnden -
redovisning av skarpt uppféljning av
avtal och tillsyn i verksamheter

Vard och aldreomsorgsnamnden far inte
det underlag de behover for att géra en
helhetsbeddmning av verksamhetens
kvalitet

Kommunen far ansvar for en 6kad andel aldre
och 6kad andel svart multisjuka vilket leder till
en stor pafrestning av verksamhetens drift.

4 (5)




Myndighetsutévning

Personal

Attraktiv arbetsgivare

Handlaggning av kon till boenden.

Att medel for kompetensutveckling
och rekrytering anvénds pa ett
effektivt sitt

Bristande tillgang till vardplatser och/eller

korttidsvardsplatser medfor att
verkstallighet senarelaggs eller uteblir

Svart att behélla medarbetare med rétt
kompetens, forsimrad kvalitet i
leveransen av vard och omsorg

Andelen aldre i behov av omsorg 6kar kraftigt
de narmaste aren.

Personal-och kompetensforsorjningen dr den
storsta utmaningen for forvaltningen. Med
tanke pa prioriteten sa &dr sannolikheten liten
for att medlen inte anvinds effektivt, ev.
brister kan dock leda till betydande
konsekvenser.

Administration

Intern administration

Oegentligheter, mutor och jav

Sakerstéllande av att
leverantorsfakturor ar korrekta

Att arbetet med effektivisering pagér
inom hela forvaltningen

Mottagningsattest

Brist pa samordning av arbetssétt och
nyttjande av systemverktyg leder till
okade kostnader och délig
resursoptimering

Risk for felaktiga utbetalningar

Att arbetet pagar inom hela organisationen
behover sdkerstéllas. Sannolikheten for att s
inte sker dr forhéllandevis liten samtidigt som
konsekvenserna av ev. brister bedéms som
mattliga.

Pa forekommen anledning.
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