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miljo- och hilsoskyddsnamnden helar 2023

Forslag till beslut
Miljo- och halsoskyddsnamnden beslutar

1. att anta forslag till avrapportering av internkontrollplan for 2023 enligt bilaga 1,
samt

2. att overlamna antagen avrapportering till kommunstyrelsen.

Arendet

Miljo- och halsoskyddsnamnden beslutade den 14 december 2022 om en
internkontrollplan for verksamheten 2023. Namndens internkontrollplan utarbetadesii
enlighet med reglemente for intern kontroll i Uppsala kommun och dess helagda bolag
(antaget av kommunfullmaktige 2022).

Planen syftar till att sékerstalla att verksamheten bedrivs &ndamalsenligt och
kostnadseffektivt. | samband med delarsuppfoljningarna och arsredovisningen foljs
arbetet med internkontrollplanen upp.

Granskningen i samband med arsuppfoljningen visar att samtliga planerade
kontrollmoment for perioden har genomforts. Resultatet ar utan anmarkning
avseende tre kontrollmoment samt med mindre anmarkning avseende fem
kontrollmoment.

Beredning
Arendet har beretts inom miljéforvaltningen.

Barn-, jamstalldhets- och naringslivsperspektiven bedoms inte vara relevanta for detta
arende.

Postadress: Uppsala kommun, miljéférvaltningen, 753 75 Uppsala
Besoksadress: Stadshusgatan 2

Telefon: 018-727 00 00 (Kontaktcenter)

E-post: miljoforvaltningen@uppsala.se

www.uppsala.se
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Foredragning

Miljo- och halsoskyddsnamnden beslutade den 14 december 2022 om en
internkontrollplan for verksamheten 2023. Namndens internkontrollplan utarbetadesi
enlighet med reglemente for intern kontrolli Uppsala kommun och dess helagda bolag
(antaget av kommunfullmaktige 2022). Planen syftar till att sakerstalla att
verksamheten bedrivs andamalsenligt och kostnadseffektivt. | samband med
delarsuppfoljningarna och arsredovisningen foljs arbetet med internkontrollplanen

upp.

Granskningen i samband med arsuppfoljningen visar att samtliga planerade
kontrollmoment for perioden har genomférts och har avsett féljande kontrollmoment:

e Granskningen ar genomford utan anmarkning avseende:
o Verksamhetskontroller - Ledning och styrning
o Kontroller av system och rutiner - Ansvar for information
o Kontroll avseende oegentligheter, mutor och jav

e Granskningen ar genomférd med mindre anmarkning avseende:
o Kontroller av system och rutiner - IT-stod
o Kontroll av efterlevnad av regler, policyer och beslut - Kvalitet pa
beslut
o Kontroll av efterlevnad av regler, policyer och beslut - Diarieforing
o Finansiell kontroll - Tillsynstid och avgift
o Finansiell kontroll - Korrekt fakturering

Foreslagna atgarder utifran granskningarna

e Kontroller av system och rutiner - IT-stod
Forvaltningen fortsatter att felanmala driftstopp for bland annat Ecos direkt till
kommunens gemensamma IT-support som ansvarar for att atgarda
problemen. De fel som kraver atgard fran systemens leverantorer eskaleras till
dem avkommunens systemansvariga. Forvaltningen fortsatter aven bevaka de
prestandautredningar som pagar rérande systemet Ecos.

e Kontroll av efterlevnad av regler, policyer och beslut - Kvalitet pa beslut
Avdelningarna kommer arbeta vidare med olika dtgarder under 2024 for att
fortsatta arbetet med att starka och utveckla kvaliteten pa myndighetens
beslut. Bland annat genom att se 6ver mallar, implementera klarsprak och
genomfora kvalitetsdagar.

e Kontroll av efterlevnad av regler, policyer och beslut - Diarieféring
I samband med genomford kontroll har ett antal aldre arenden kunnat
avslutas. Under 2024 fortsatter avdelningarna folja upp status pa arenden
regelbundet.
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e Finansiell kontroll - Tillsynstid och avgift
Vissa verksamheter som har betalat arlig avgift har inte fatt all sin tillsynstid
som planerat. | de fall det finns avvikelser mellan levererad tillsynstid i
forhallande till betald avgift fors avgifterna dver till budget for 2024 och
tillsynen kommer att genomforas da. Rekryteringar har genomforts pa
halsoskydds- och miljoskyddsavdelningarna under hosten for att kunna
leverera tillsyn enligt plan under 2024.

o Finansiell kontroll - Korrekt fakturering
Fortsatt regelbunden uppfoljning behdvs for att folja upp hur tiden ska
redovisas och faktureras och for att minska riskerna for felaktig fakturering.
Utifran de fel som upptacks fortsatter forvaltningen att forbattra rutiner och
arbetssatt lopande. Under 2024 kommer avdelningarna bland annat utarbeta
processbeskrivning for anmalningsarenden, ge [6pande information och
utbildning om ratt och enhetlig tidsregistrering samt genomfora registervard i
samband med arsfaktureringen.

Ekonomiska konsekvenser

Inte aktuellt for detta drende.

Beslutsunderlag

e Tjansteskrivelse daterad 10 januari 2024
e Bilaga, Avrapportering av internkontrollplan for 2023

Miljoforvaltningen

Monica Pettersson
Tf. forvaltningsdirektor
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Arbetet med intern kontroll under aret

Den interna kontrollen bestar av olika delar och ar kopplad till forvaltningens
overgripande styrning och uppféljning. Den innebar att identifiera och hantera risker,
samt folja upp internkontrollplanen, verksamhetsplanen och budgeten. Néamnden har
ansvaret for att sakerstalla en god intern kontroll i verksamheten. Intern kontroll sker
bade genom séarskilda atgarder och genom de rutiner och processer som
medarbetarna foljer i det dagliga arbetet. Intern styrning och kontroll ar ett satt att
utfora och utveckla namndens uppdrag pa basta satt.

Omvarldsbevakning och anpassning till forandringar ar en viktig del av forvaltningens
arbete. | augusti analyserade ledningsgruppen de framtida utmaningar som kan
paverka verksamheten pa kort och lang sikt. Utifran detta tog forvaltningen fram
strategier som stodjer verksamhetsplaneringen.

| september genomférde miljoforvaltningens ledningsgrupp en riskworkshop och
arbetade igenom de risker som identifierats. Dar identifierades, analyserades och
prioriterades 30 risker som kan hindra, stora eller hota verksamhetens uppdrag under
2024. Varje risk bedomdes utifran sannolikhet, konsekvens och hanterbarhet. Fjorton
risker har atgarder som foljs upp i internkontrollplanen, medan de 6vriga riskerna
hanteras via dtgarder i verksamhetsplanen eller i den dagliga verksamheten.

| den arliga riskanalysen framkom att de risker som hanteras genom
internkontrollplanens atgarder huvudsakligen ror interna processer, till exempel
arendehantering, informationshantering, informationssakerhet och fakturering.

Namnden har ett stort darendefléde, mer an 9 000 per ar, och det medfor en risk for
felaktigheter. Darfor ar det viktigt att folja de kontrollpunkter som finns i
internkontrollplanen for att upptacka och dtgarda eventuella fel sa snabbt som mojligt.
De atgarder som har vidtagits har varit effektiva och bidrar till att minska bade risken
och konsekvenserna av eventuella felaktigheter.

Namnden dr medveten om att det finns risker som vi inte kan paverka sannolikheten
for. Dessa risker har blivit mer aktuella i och med det forandrade sakerhetslaget i
samhallet och den 6kade digitaliseringen. Exempel pa sadana risker &r driftstorningar,
cyberangrepp, brister i informationssakerheten och behovet av hojd beredskap.

For att hantera dessa risker arbetar forvaltningen med att minimera konsekvenserna
om de skulle intréffa. Under det gangna aret har informationssékerheten prioriterats
pa flera satt, bland annat genom att genomfdra en analog beredskapsévning i
september. Ovningen syftade till att testa och starka miljforvaltningens beredskap
infor en situation dar vara digitala system inte fungerar som de ska. Forvaltningen har
ocksa fatt hjalp avkommunledningskontoret for att kontinuerligt hoja sédkerhetsnivan i
verksamheten.

For att lara sig av erfarenheter och utveckla verksamheten har forvaltningen genomfort
en analys av de drenden som Overklagats under aret. Analysen visar att majoriteten av
de 6verklagade besluten star fast i forsta instans och att miljé- och
halsoskyddsnamndens beslut ar val motiverade. Forvaltningen kommer att fortsatta
folja upp overklagandena arligen for att identifiera eventuella forbattringsomraden.



Forvaltningen har under aret utvecklat och reviderat flera instruktioner och rutiner som
syftar till att forbattra arbetssattet och handlaggningen inom olika omraden. Exempel
pa detta ar:

Revidering av rutin for hantering av personuppgifter

Revidering av delegations- och arbetsordning

Revidering av arbetsordning och 6verenskommelse for ledningsgruppen
Revidering av strategiska utvecklingsomraden for 2024-2026

Revidering av rutin kvalitetsgranskning av beslut

Revidering av forvaltningens digitala fardplan

Revidering av kommunikationsplattform med tillagg av ett femte perspektiv
for internkommunikation samt tagit fram en kanalstrategi for forvaltningens
interna kommunikation

Under kommande verksamhetsar kommer forvaltningen fokusera pa:

informationssakerhet: forvaltningen kommer att genomféra regelbundna
informationsinsatser till vara medarbetare, samt utvardera och forbattra var
mognadsniva i enlighet med mognadsdialogen

kontinuitetshantering: forvaltningen kommer att informera, testa och
utvardera vara rutiner och planer for att sakerstélla var verksamhets
kontinuitet vid olika handelser

tidrapportering: forvaltningen kommer att fortsatta utveckla vara
arbetsmetoder for att folja upp och rapportera var tidsanvandning pa ett
effektivt satt

intern kontroll: namnden kommer att se till att alla namndledamoéter som inte
har genomgatt kommunens utbildning i intern kontroll gér det sa snart som
mojligt

juridiskt stod: forvaltningen kommer att sakerstalla att forvaltningen har
tillgang till kvalificerat juridiskt stod vid behov

informationshantering: forvaltningen kommer att halla vara
informationshanteringsplaner och Artikel 30-register uppdaterade i enlighet
med gallande lagstiftning

ledningssystem: forvaltningen kommer att fortsatta utveckla vara egna delar
samt bidra till det kommungemensamma ledningssystemet och félja dess
riktlinjer.

Bedomning

Nedan redovisas beddmningen av utfallet av den genomforda granskningen i
rapporten.

Tabell 1. Bedomning av granskningens utfall.

Bedomning Innebord

@ Granskning genomford utan anmarkning.

Granskning genomford med mindre anmarkning.

O Granskning genomford med anmarkning.
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Sammanfattning av granskningar

Granskningar per december 2023

Tabell 2 nedan innehaller en sammanfattning av de kontroller som genomforts under tertial 3 2023. | sista kapitlet Férdjupad redovisning av kontrollmoment finns en
fordjupad beskrivning av kontrollmetod, resultat och atgarder. Lanken i kolumnen for riskbeskrivning leder direkt till den fordjupade beskrivningen.

Tabell 2. Granskningar som rapporteras per december 2023.

Riskbeskrivning

Kontrollmoment

Kontrolimetod

Resultat av granskning

Atgird med slutdatum

Nr‘

Verksambhetskontroller —
Ledning och styrning:

Risk for att
verksambhetsstyrningen inte
far avsedd effekt.

Avdelnings- och enhetschefer ska stdmma av
beslutade planer (tillsynsplan, kontrollplan,
internkontrollplan, verksamhetsplan) manatligen med
foérvaltningschefen.

Avdelnings- och enhetschefer ska &ven stdmma av
budget manatligen med forvaltningens
namndcontroller. Vid tertialuppféljningarna deltar
férvaltningschefen vid avstamningen.

Avdelnings- och enhetschefer ansvarar for att I6pande
lyfta avvikelser till forvaltningschef respektive till
namndcontroller.

Storre avvikelser fran beslutad verksamhetsplan,
interkontrollplan eller budget ska beslutas i namnd
senast i anslutning till tertialuppféljningarna.

Kontroll av att storre
awikelser fran beslutad
verksamhetsplan eller
internkontrollplan tas upp
for beslut i néamnd i
anslutning till tertialupp-
féljningarna.

Granskningen ar genomford utan
anmarkning,.

Kontrollen visade att beslutade planer har stamts av
manatligen med forvaltningschef.
Internkontrollplanen har féljts upp vid
tertialuppfoljningen utan storre avvikelser. Manatliga
avstamningar med namndcontroller har genomforts.

Kontrollerna under aret har visat pa framfor allt vissa
awvikelser mot tillsynsplanerna fér avdelningarna
halsoskydd och miljéskydd. Farre tillsynstimmar an
planerat har genomférts under aret pa grund av
personalbrist och personalomsattning.

Eventuella avvikelser mot arets planer har vid behov
Iyfts till namnden vid tertialuppféljningarna.

Kontrollmomentet kvarstar
2024 ars
internkontrollplan.

Rekryteringar har
genomforts pa
halsoskydds- och
miljéskyddsavdelningarna
under hosten for att kunna
leverera tillsyn enligt plan
under 2024.

Analys genomférs I6pande
av eventuella stérre
awikelser som behover
lyftas till n@mnd kopplade
till verksamhetsresultat
och ekonomi.




Riskbeskrivning

Kontroller av system och
rutiner — ansvar for
information:

Det rader oklarhet om
vilken information som ar
viktig for verksamheten
samt hur ansvaret for
informationen uttrycks
vilket leder till att risker
inte identifieras och att
skyddsatgarder inte vidtas
vilket i sin tur leder till
storning eller avbrott i
produktionen.

Kontrollmoment

Obligatoriskt kontrollmoment:
Kontroll av att ansvaret for
information foljer
verksamhetsansvaret och att
informationstillgangar ar
inventerade.

(Férklaring; informationstillgang
&r en organisations

information och de resurser
som anvands fér att hantera
informationen, till exempel
programvaror, tjanster och
fysiska tillgadngar)

Kontrolimetod

Kontroll av att:

- Informationshanteringsplanen ar
beslutad, kommunicerad och
aktuell.

- Artikel 30-regjstret ver
personuppgiftsbehandlingar ar
upprattat och aktuellt.

- Egenkontroll for arbetet med
informationssakerhet ar
genomfort.

Resultat av granskning

Granskningen ar genomford .
utan anmarkning.

Kontrollen visade att samtliga planer
och register ar upprattade och
aktuella.

Under hosten 2023 har
férvaltningens ledningsgrupp utfort
mognadsdialogen som ar ett
pedagogiskt verktyg utvecklat av MSB
for uppfoljning av organisationens
systematiska informations-
sakerhetsarbete.

Atgird med slutdatum

Kontrollmomentet kvarstar i 2024
ars internkontrollplan.

- Informationshanteringsplanerna for bade
miljé- och halsoskyddsnamnden och
kommunala lantmaterimyndigheten ska
genomga mindre revideringar under 2024.

- Under 2024 ska forvaltningen ta fram ett
informationspaket som ger tydlig och
lattillganglig information om vad
informationssakerhet innebar och hur vi kan
arbeta for att uppréatthalla den.
Informationspaketet kommer att spridas till
alla medarbetare vid olika tillfallen under
aret, bade pa forvaltningens gemensamma
ma&ten och pa avdelningarnas egna APT.

- Under 2024 kommer vi fortsatta att
informera och utbilda medarbetarna rérande
personuppgiftsbehandlingar och
personuppgiftsincidenter.
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Riskbeskrivning

Kontroller av system och
rutiner - IT-st6d:

Nédvandiga rutiner och
planer fér hantering av
avbrott och stérningar
saknas, ar okanda eller
oprévade vilket gor att ett
avbrott i
informationsforsorjningen
medfér stora

storningar i produktionen
och svarigheter vid
atergang till normal
verksamhet.

Risk for driftstopp i
férvaltningens IT-stéd som
medfor stora kostnader i
form av produktionsférluster.

Kontrollmoment

Obligatoriskt kontrolimoment:

Kontroll av att behovet av
rutiner och planer for
hantering av avbrott och
stérningar ar inventerat.

Nodvandiga rutiner och planer
ar dokumenterade, kdnda och
provade.

Medarbetare ansvarar for att
driftstopp i IT-stdd omgaende
rapporteras till [T-driften.

Avdelnings- och enhetschefer
ansvarar for att sammanstalla
information om uppskattat
antal forlorade arbetstimmar
enligt schablon i anslutning till
driftsstoppet och skicka
sammanstaliningen till
verksamhetsutvecklarna.

Kontrolimetod

Kontroll av att det finns ett
dokumenterat underlag (fran
t.ex. riskanalys,
kontinuitetshantering) som
beskriver behovet av rutiner och
planer for hantering av avbrott
och stérningar.

Kontroll av att rutiner och planer
ar testade och utvarderade.

Kontroll av att rutinen for
uppfélining av intraffade
driftstopp i IT-stdd foljs genom
avstamning med avdelnings- och
enhetscheferna och IT-driften i
anslutning till
tertialuppféljningarna.

Resultat av granskning

Granskningen ar
genomford med mindre O
anmarkning.

Det finns dokumenterade
kontinuitshanteringsplaner for
forvaltningens arendehanteringssystem.
Delar av planerna testades vid en analog
Ovning under hosten 2023.

Kontrollen visade att driftstopp anmails till
IT s& som rutinerna foresprakar. Under
2023 har det framfor allt varit
prestandaproblem och driftstopp i
verksamhetssystemet Ecos. Det har aven
varit databaser som har last sig, server-
problem samt att en uppdatering fran
Microsoft som orsakade vissa problem
med deras produkter i borjan av aret.

(Observera att eventuella driftstopp ar en
risk som verksamheten paverkas av i
hdgsta grad men som vanligtvis ligger
utanfér ndmndens ansvarsomrade att
atgarda.)

Atgird med slutdatum

Kontrollmomentet av att det finns ett
dokumenterat underlag som beskriver
behovet av rutiner och planer for
hantering av avbrott och stérningar
samt att rutiner och planer ar testade
och utvarderade kvarstar i 2024 ars
internkontrollplan.

Kontrollmomentet rérande rutinen for
uppfélining av intréffade driftstopp i IT-
stdd foljs kommer upphora via
internkontrollplanen. Kontrollen
kommer att ske som en del av den
ordinarie verksamheten i stallet.
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Riskbeskrivning

Kontroll av efterlevnad av

regler, policyer och beslut -
Kvalitet pa beslut:

Risk att vi inte utfor vart
uppdrag pa ett tillfredstallande
sétt till exempel pa grund av
bristande saklighet,
opartiskhet, kompetens eller
enhetlighet i handlaggningen
med konsekvens att var
handlaggning inte upplevs som
rattssaker.

Risk att vi hanterar och
diariefor personuppgifter som
inte ar nédvandiga for
arendets handlaggning.

Kontrollmoment

Sakerstalla kvaliteten i de
myndighetsbeslut som tas.

Avdelningschefer ansvarar for
att kvalitetsgranskningar av
beslut genomfors under aret
enligt gallande rutin (faststalld
2019).

Kontrolimetod

Kontroll av att granskningar har
genomforts enligt rutin.

Resultat av granskning

Granskningen ar genomford O
med mindre anmarkning.

Kontrollen visade att avdelningscheferna
har genomfort kvalitetsgranskningar av
fattade beslut enligt gallande rutin.

Resultatet av granskningen visar att det
férekommer mindre brister men som inte
hade nagon avgbrande betydelse for
beslutens kvalitet.

Atgird med slutdatum

Kontrollmomentet kvarstar i 2024
ars internkontrollplan.

Avdelningarna kommer arbeta

vidare med olika atgarder under

2024 for att fortsatta arbetet med att
starka och utveckla kvaliteten pa
myndighetens beslut . Bland annat
genom att se 6ver mallar, implementera
klarsprak och genomfora kvalitetsdagar.

Kontroll av efterlevnad av
regler, policyer och beslut -
Diarieforing:

Risk for att arenden ligger
Oppna for lange pga att
handlaggning inte slutfors.

Sakerstalla att arenden inte
handlaggs langre tid an de
rimligen ska.

Avdelningschefer ansvarar for
att minst en gang per ar ga
igenom Oppna arenden dar
det &r mer én X dagar sedan
senaste handelse.

Kontroll av att genomgangen har
Genomforts.

Granskningen ar genomférd O
med mindre anmarkning,.

Kontrollen visade att avdelningschefer har
gatt igenom 6ppna aldre drenden.

Resultatet av granskningen visar att det
férekommer att arenden ligger 6ppna
langre tid &n vad de ska.

Kontrollmomentet kvarstar i 2024
ars internkontrollplan.

| samband med genomférd kontroll har
ett antal aldre arenden kunnat avslutas.
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Riskbeskrivning

Finansiell kontroll -
Tillsynstid och avgift:

Risk for bristande leverans av
myndighetsuppdraget vilket
leder till att de verksamheter
som betalar arlig avgift inte far
den tillsyn som de betalar for.

Kontrollmoment

Avdelningschefer ansvarar for
att genomfoéra en manatlig
uppfolining av levererad
tillsynstid i férhallande till
betald avgift.

Kontrolimetod

Kontroll av att uppféljningen har
genomforts genom avstamning
med

avdelningscheferna.

Resultat av granskning

Granskningen ar genomford
med mindre anmarkning,. O

Kontrollen visade att berérda
avdelningscheferna har genomfort
uppfolining och kontroll av intakter och
levererad tillsynstid manatligen.

Kontrollerna under aret har visat pa
framfor allt vissa avvikelser mot
tillsynsplanerna for avdelningarna
halsoskydd och miljoskydd. Farre
tillsynstimmar an planerat har genomforts
under aret pa grund av personalbrist och
personalomsattning.

Eventuella avvikelser mot arets planer har
vid behov Iyfts till né@mnden vid
tertialuppféljningarna.

Atgird med slutdatum

Kontrollmomentet kvarstar i 2024
ars internkontrollplan.

Vissa verksamheter som har betalat
arlig avgift har inte fatt all sin tillsynstid
som planerat. | de fall det finns
awvikelser mellan levererad tillsynstid i
férhallande till betald avgift fors
avgifterna over till budget for 2024 och
tillsynen kommer att genomfoéras da.

Rekryteringar har genomforts pa
halsoskydds- och miljoskydds-
avdelningarna under hosten for att
kunna leverera tillsyn enligt plan under
2024.
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Riskbeskrivning

Finansiell kontroll -
Korrekt fakturering:

Risk for att registrerad tid i
arendet inte dverensstammer
med nedlagd tid for
handlaggning.

Risk for att vi missar intakter
pa grund av att tiden inte
registreras eller registreras fel i
arendehanteringssystemet.

Kontrollmoment

Avdelningschefer ansvarar for
att sakerstalla korrekt
fakturering genom att utféra
stickprovskontroller av X antal
arenden i aktuellt IT-stod.

Kontrollen innefattar bland
annat att stamma av att tiden i
arendet har registrerats ratt.

Kontrolimetod

Kontroll av att stickprov har
genomforts.

Resultat av granskning

Granskningen ar genomford O
med mindre anmarkning.

Kontrollen visade att avdelningschefer har
utfort stickprovskontroller.

Resultatet av granskningar visar att det
finns vissa mindre skillnader hur atgarder
har fakturerats under aret.

Atgird med slutdatum

Kontrollmomentet kvarstar i 2024
ars internkontrollplan.

Regelbunden uppféljning behovs for att
félja upp hur tiden ska redovisas och
faktureras och for att minska riskerna for
inkorrekt fakturering. Utifran de fel som
upptacks fortsatter forvaltningen att
forbattra rutiner och arbetssatt [6pande.

Under 2024 kommer avdelningarna bland
annat utarbeta processbeskrivning for
anmalningsarenden, ge I6pande
information och utbildning om ratt och
enhetlig tidsregistrering samt genomféra
registervard i samband med
arsfaktureringen.

Kontroll avseende
oegentligheter, mutor och
jav:

Risk for att incidenter som

oegentligheter, mutor, jav m.m.

inte rapporteras, vilket kan
orsaka fortroendeskada,
ekonomisk skada och
bristande rattssakerhet.

Avdelnings- och enhetschefer
ansvarar for att informera sina
medarbetare om rutiner for
rapportering av oegentligheter,
mutor och jav minst en gang
per ar.

Under 2023 genomfors enkat
till ndmndens fértroendevalda
och forvaltningens chefer om
kunskap om mutor, jav och
representation.

Kontroll av att medarbetarna
blivit informerade genom
avstadmning med avdelnings-
och enhetscheferna.

Analys av svar i kommunens
enkat om kunskap om
mutor, jav och
representation.

Granskningen ar genomford utan
anmarkning. ‘

Kontrollen visade att avdelningschefer har
informerat sina medarbetare om rutiner for
rapportering av oegentligheter, mutor och
jav minst en gang under aret.

Enkaten ar analyserad och resultaten visar
pa att respondenterna kanner sig val
forberedda och kompetenta att hantera
fragor om oegentligheter, mutor och jav.

Kontrollmomentet rérande information till
medarbetarna kvarstar i 2024 ars
internkontrollplan.

Kommunens enkat om kunskap om mutor,
jav och representation genomfors ej under
2024.

En atgard under 2024 &r att alla
namndledaméter och chefer som inte har
genomgatt kommunens utbildning i intern
kontroll gor det sa snart som méjligt.
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Granskningar per augusti 2023

Tabell 3 nedan innehaller en sammanfattning av de kontroller som genomforts under tertial 2 2023.

Tabell 3. Sammanfattning av granskningar som rapporteras per augusti 2023.

Kontrolilmoment

Kontrolimetod

Resultat av granskning

Atgard med slutdatum

1 Verksamhetskontroller -
Ledning och styrning:

Risk for att
verksamhetsstyrningen
inte far avsedd effekt.

Avdelnings- och enhetschefer ska stémma av
beslutade planer (tillsynsplan, kontrollplan,
internkontrollplan, verksamhetsplan) manatligen
med forvaltningschefen.

Avdelnings- och enhetschefer ska aven stémma
av budget manatligen med forvaltningens
namndcontroller. Vid tertialuppféljningarna deltar
férvaltningschefen vid avstamningen.

Avdelnings- och enhetschefer ansvarar for att
I6pande lyfta avvikelser till forvaltningschef
respektive till ndAmndcontroller.

Storre avvikelser fran beslutad verksamhetsplan,
interkontrollplan eller budget ska beslutas i
namnd senast i anslutning till
tertialuppfoljningarna.

Kontroll av att stérre avvikelser
fran beslutad verksamhetsplan
eller internkontrollplan tas upp
for beslut i ndmnd i anslutning
till tertialuppféljningarna.

Granskningen ar
genomford utan .
anmarkning.

Kontrollen visade att beslutade
planer har stamts av
manatligen med
férvaltningschef.
Internkontrollplanen

har féljts upp vid
tertialuppfoljningen utan storre
awvikelser. Manatliga
avstamningar

med namndcontroller har
genomforts.

Analys genomférs I6pande av
eventuella storre avvikelser som
behover lyftas till ndmnd kopplade till
verksamhetsresultat och ekonomi.

Kontrollmomentet kommer att foljas
upp vid arsbokslutet.




Riskbeskrivning

Kontroller av system och
rutiner - IT-stod:

Risk for driftstopp i
forvaltningens IT-stod som
medfor stora kostnader i form
av produktionsforluster.

Observera att eventuella
driftstopp ar en risk som
verksamheten paverkas av i
hégsta grad men som
vanligtvis ligger utanfor
némndens ansvarsomrade
att atgarda.

Kontrollmoment

Obligatoriskt kontrollmoment:
Medarbetare ansvarar for att driftstopp i IT-stod
omgaende rapporteras till IT-driften.

Avdelnings- och enhetschefer ansvarar for att
sammanstalla information om uppskattat antal
forlorade arbetstimmar enligt schablon i anslutning till
driftsstoppet och skicka sammanstaliningen till
verksamhetsutvecklarna.

Kontrolimetod

Kontroll av att rutinen for uppfoljning
av intraffade driftstopp i IT-stod foljs
genom avstdmning med avdelnings-
och enhetscheferna och IT-driften i
anslutning till tertialuppféljningarna.

Resultat av granskning

Granskningen ar
genomfoérd utan
anmarkning.

Kontrollen visade att
driftstopp anmals till IT sa
som rutinerna féresprakar.

Under T2 har ett fatal stopp
inrapporterats under perioden
som endast har berort
verksamhetssystemet Ecos.
Orsak har varit server-problem
vilket ligger utanfor namndens
ansvarsomrade att atgarda.

Atgard med slutdatum

Driftstopp felanmals direkt till
kommunens gemensamma IT-support som
ansvarar for att atgarda problemen.

Kontrollmomentet kommer att féljas upp vid
arsbokslutet.

Finansiell kontroll -
Tillsynstid och avgift:

Risk for bristande leverans av
myndighetsuppdraget vilket
leder till att de verksamheter
som betalar arlig avgift inte
far den tillsyn som de betalar
for.

Avdelningschefer ansvarar for att genomféra en
manatlig uppfoljning av levererad tillsynstid i forhallande
till betald avgift.

Kontroll av att
uppféljiningen har
genomforts genom
avstdmning med
avdelningscheferna.

Granskningen ar
genomférd utan
anmarkning.

Kontrollen visade att berérda
avdelningscheferna har genomfort
uppféljining och kontroll av intakter
och levererad tillsynstid manatligen.

Resultatet av granskningarna
visar framst att personal-
férandringar pa avdelningarna
miljéskydd och halsoskydd
troligen kommer paverka
paverkar mojligheterna att
genomféra planerad tillsyn
negativt. Ovriga avdelningar &r i
fas

Analys genomfors I6pande av eventuella
stOrre avvikelser som behdver lyftas till
namnd kopplade till verksamhetsresultat och
ekonomi.

Avdelningen for miljoskydd planerar att
rekrytera som en atgard for att kunna
leverera kvarvarande tillsyn fran 2023 under
2024.

Kontrollmomentet kommer att foljas upp vid
Arsbokslutet.
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Granskningar per april 2023

Tabell 4 nedan innehaller en sammanfattning av de kontroller som genomforts under tertial 1 2023.

Tabell 4. Sammanfattning av granskningar som rapporteras per april 2023.

Kontrolilmoment

Kontrolimetod

Resultat av granskning

Atgard med slutdatum

Ledning och styrning:

Risk for att
verksamhetsstyrningen
inte far avsedd effekt.

1 Verksamhetskontroller -

Avdelnings- och enhetschefer ska stémma av
beslutade planer (tillsynsplan, kontrollplan,
internkontrollplan, verksamhetsplan) manatligen
med forvaltningschefen.

Avdelnings- och enhetschefer ska aven stémma
av budget manatligen med forvaltningens
namndcontroller. Vid tertialuppféljningarna deltar
férvaltningschefen vid avstamningen.

Avdelnings- och enhetschefer ansvarar for att
I6pande lyfta avvikelser till forvaltningschef
respektive till ndAmndcontroller.

Storre avvikelser fran beslutad verksamhetsplan,
interkontrollplan eller budget ska beslutas i
namnd senast i anslutning till
tertialuppfoljningarna.

Kontroll av att stérre avvikelser
fran beslutad verksamhetsplan
eller internkontrollplan tas upp for
beslut i ndmnd i anslutning till
tertialuppfoljningarna.

Granskningen ar
genomford utan .
anmarkning.

Kontrollen visade att
beslutade planer har stamts
av manatligen med
forvaltningschef.
Internkontrollplanen

har féljts upp vid
tertialuppfoljningen utan
storre avvikelser. Manatliga
avstamningar

med namndcontroller har
genomforts.

Analys genomférs I6pande av
eventuella storre avvikelser som
behover lyftas till ndmnd kopplade till
verksamhetsresultat och ekonomi.

Kontrollmomentet kommer att foljas
upp vid augustiuppfoljningen och
arsbokslutet.




Riskbeskrivning

Kontroller av system och
rutiner - IT-stod:

Risk for driftstopp i
forvaltningens IT-stod som
medfor stora kostnader i form
av produktionsforluster.

Kontrollmoment

Obligatoriskt kontrollmoment:
Medarbetare ansvarar for att driftstopp i IT-stod
omgaende rapporteras till IT-driften.

Avdelnings- och enhetschefer ansvarar for att
sammanstalla information om uppskattat antal
forlorade arbetstimmar enligt schablon i anslutning till
driftsstoppet och skicka sammanstaliningen till
verksamhetsutvecklarna.

Kontrolimetod

Kontroll av att rutinen for uppfoljning
av intraffade driftstopp i IT-stod foljs
genom avstdmning med avdelnings-
och enhetscheferna och IT-driften i
anslutning till tertialuppféljningarna.

Resultat av granskning

Granskningen ar
genomford med
mindre anmarkning.

Kontrollen visade att

driftstopp anmals till IT sa

som rutinerna foresprakar.
Under T1 har det varit

ett flertal stérningar och
driftstopp som paverkat. Orsak till
problemen har bland annat varit
att databaser har last sig, server-
problem samt att en uppdatering
fran Microsoft orsakat vissa
problem med deras produkter.

Atgard med slutdatum

Driftstopp felanmals direkt till
kommunens gemensamma IT-support som
ansvarar for att atgarda problemen.

Kontrollmomentet kommer att féljas upp vid
augustiuppfoljningen och arsbokslutet.

Finansiell kontroll -
Tillsynstid och avgift:

Risk for bristande leverans av
myndighetsuppdraget vilket
leder till att de verksamheter
som betalar arlig avgift inte
far den tillsyn som de betalar
for.

Avdelningschefer ansvarar for att genomféra en
manatlig uppfoljning av levererad tillsynstid i forhallande
till betald avgift.

Kontroll av att
uppféljiningen har
genomforts genom
avstdmning med
avdelningscheferna.

Granskningen ar

genomford utan .
anmarkning,.

Kontrollen visade att berérda
avdelningscheferna har
genomfort uppfoljning och
kontroll av intakter och levererad
tillsynstid manatligen.

Resultatet av granskningarna
visar att avdelningarna i stort sett
ligger i fas.

Avdelningen for miljoskydd planerar att
rekrytera som en atgard for att kunna
leverera tillsyn utifran tillsynsplan.

Kontrollmomentet kommer att foljas upp vid
augustiuppfoljningen och arsbokslutet.
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Fordjupad redovisning av kontrollmoment

Kontrollmoment 1 - Kontroll att beslutade planer ar
avstamda manatligen och att avvikelser dr lyfta

Genomford kontroll

Kontroll av att storre avvikelser fran beslutade planer eller budget tas upp for beslut i
namnd i anslutning till tertialuppfoljningarna. Kontrollen har genomforts genom
avstamning med avdelnings- och enhetschefer.

Resultat av kontroll
Granskningen ar genomford utan anmarkning.

Kontrollerna under aret har visat pa framfor allt vissa avvikelser mot tillsynsplanerna
for avdelningarna halsoskydd och miljoskydd. Farre tillsynstimmar an planerat har
genomforts under aret pa grund av personalbrist och personalomsattning,.

Inom avdelningen for omradesskydd och VA har man justerat strandskyddstillsynen
nagot och okat avloppstillsynen for att kompensera for det minskade antalet
avloppsansokningar som kommit in under aret.

Eventuella avvikelser mot arets planer har vid behov lyfts till ndmnden vid
tertialuppfoljningarna.

Atgarder
Kontrollmomentet kvarstar i 2024 ars internkontrollplan.

Rekryteringar har genomforts pa halsoskydds- och miljoskyddsavdelningarna under
hosten for att kunna leverera tillsyn enligt plan under 2024.

Analys genomfors l6pande av eventuella storre avvikelser som behover lyftas till
namnd kopplade till verksamhetsresultat och ekonomi.



Sida 17 (25)

Kontrollmoment 2 - Kontroll av att ansvaret for
information foljer verksamhetsansvaret och att
informationstillgangar dr inventerade

Genomford kontroll

Verksamhetsutvecklare har kontrollerat att informationshanteringsplanerna for miljo-
och halsoskyddsnamnden samt kommunala lantmaterimyndigheten (KLM) ar aktuella,
beslutade och kommunicerade. Kontroll ar gjord att namndens artikel 30-registret over
personuppgiftsbehandlingar ar upprattat och aktuellt.

Kontroll ar dven gjord att egenkontroll for arbetet med informationssakerhet har
utforts.

Resultat av kontroll
Granskningen ar genomford utan anmarkning.
Kontrollen visar att:

e Informationshanteringsplan for miljo- och halsoskyddsnamnden ar beslutad
av namnden den 23 november 2022 och ar i behov av revidering under 2024.

¢ Informationshanteringsplan for kommunala lantmaterimyndigheten ar
beslutad av namnden den 23 november 2022 och ar i behov av revidering
under 2024.

e Namndens sa kallade artikel 30-register ar upprattat, diariefort och aktuellt.

e FOrattutvardera och forbattra informationssakerheten i forvaltningen har
ledningsgruppen under hosten 2023 anvant sig av mognadsdialogen, ett
verktyg som MSB har tagit fram. Genom detta har ledningsgruppen identifierat
organisationens styrkor och utvecklingsomraden inom informationssakerhet.

Atgarder
Kontrollmomentet kvarstari 2024 ars internkontrollplan.

Informationshanteringsplanerna for bade miljo- och halsoskyddsnamnden och
kommunala lantmaterimyndigheten ar aktuella men behover genomga mindre
revideringar under 2024.

Via mognadsdialogen rorande informationssakerhet framkom behov av att forst och
framst prioritera att utveckla forvaltningens kompetens och férmaga att hantera
incidenter som ror informationssakerhet. Under 2024 kommer forvaltningen arbeta
fram ett informationspaket som ger tydlig och lattillganglig information om vad
informationssakerhet innebar och hur vi kan arbeta for att uppratthalla den.
Informationspaketet kommer att spridas till alla medarbetare vid olika tillféllen under
aret, bade pa forvaltningens gemensamma méten och pa avdelningarnas egna APT.

Forvaltningen kommer ocksa att fortsatta att uppdatera och utveckla kunskapen om
personuppgiftsbehandlingar och personuppgiftsincidenter, som ar en del av
informationssakerheten. Detta kommer att ske genom planerade utbildningar och
informationstillfallen under 2024.
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Kontrollmoment 3 - Kontroll av att behovet av rutiner och
planer for hantering av avbrott och storningar ar
inventerat. Driftstopp i IT-stod anmils och atgardas

Genomford kontroll

Verksamhetsutvecklare har kontrollerat att det finns dokumenterade
kontinuitshanteringsplaner for forvaltningens arendehanteringssystem samt att dessa
rutiner och planer ar testade och utvarderade.

Kontroll av att rutinen for uppféljning av intraffade driftstopp i IT-stod foljs har
genomfdrts genom avstamning med avdelnings- och enhetscheferna och
administrativa enheten vid tertialuppféljningarna. Avstamning har gjorts med IT-
support for att fa reda pd vad de har gjort for att [6sa problemen.

Resultat av kontroll
Granskningen ar genomfoérd med mindre anmarkning.

Kontrollen visar att det finns faststallda kontinuitetshanteringsplaner for det kritiska
beroendet som Ecos2, AkT, Ol2 och DHS utgor. Det finns dven en separat plan for
kommunala lantmaterimyndigheten med fokus pa det kritiska beroendet som
verksamhetssystem i SBC-portalen och pa lantmateriet.se utgor.

Kontinuitetshanteringsplanen for livsmedel, halsa, miljo, VA & omradesskydd testades
pa en analog beredskapsdvning i september. Syftet med Gvningen var att préva och
utveckla miljoforvaltningens formaga att hantera en langre digital storning.

Ett av de storsta problemen under 2023 har varit att verksamhetssystemet Ecos har
haft lag prestanda och stundtals varit nere. Det har ocksa forekommit server-fel som
har orsakat natverksstorningar eller stromavbrott, vilket har gjort att vissa system och
tjanster inte har fungerat som de ska eller varit [angsamma. En annan utmaning var nar
en Microsoft-uppdatering i borjan pa aret skapade kompatibilitetsproblem med nagra
av deras produkter sdsom Office, Outlook och Teams. Detta paverkade
kommunikationen internt och externt.

Atgarder

Vad galler verksamhetssystemet Ecos ska driftstopp felanmalas direkt till kommunens
gemensamma IT-support som ansvarar for att atgarda problemen. De fel som kraver
atgard fran systemets leverantor eskaleras till dem av kommunens systemansvariga.
Under hosten har kommunens IT tillsammans med leverantoren undersokt vad som
orsakar Ecos laga prestanda och letat efter de basta [6sningarna. Leverantoren kdnner
till problemen och jobbar pa att atgarda dem. De har ocksa utgatt fran en utredning
som Stockholm har gjort och forbattrat prestandan i den senaste releasen, vilket
verkar ha fungerat bra.

l internkontrollplanen for 2024 ingdr fortfarande att det ska finnas dokumentation som
visar varfor det behovs rutiner och planer for att hantera avbrott och storningar i IT-
systemen, samt att dessa rutiner och planer har testats och utvarderats. Daremot
kommer inte kontrollen av hur driftstopp i IT-stod foljs upp att vara en del av
internkontrollplanen langre. Den kontrollen kommer att ske som en del av den
ordinarie verksamheten i stallet.
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Kontrollmoment 4 - Sakerstilla kvaliteten i de
myndighetsbeslut som tas genom kvalitetsgranskning av
beslut

Genomford kontroll

Kontrollen visade att avdelningschefer har genomfort kvalitetsgranskningar av fattade
beslut enligt gallande rutin.

Avdelningarna har angripit uppgiften pa olika satt:

e Halsoskyddsavdelningen har arbetat med kvalitetsgranskning av beslut parvis
dar varje par granskat fyra beslut var. Paren bestod av en mer erfaren
handlaggare och en nyare handlaggare. Tanken bakom det var dels
upplarning, dels att se med "nya 6gon”. Besluten har granskats avseende
rattssakerhet, objektivitet, proportionalitet, samsyn och spraklig utformning.
Avdelningen har ocksa fatt hjalp av kommunikationsstaben att se 6ver spraket
i fyra slumpmassigt utvalda beslut.

e Miljoskyddsavdelningens har under 2023 haft sex gemensamma traffar dar
hela avdelningen gatt igenom och uppdaterat viktig information, rutiner,
mallar och handlaggarstdd. Avdelningen har ocksa genomfort en
beslutsgranskning dar en grupp handldggare har tittat pa nagra slumpmassigt
valda beslut fran olika drendekategorier. Resultatet fran granskningen
presenterades for hela avdelningen i oktober och blev underlag for en
diskussion om vilka forbattringar som kan goras. Alla fick i uppdrag att lasa
rapporten och ta del av den information som var kopplad till de
forbattringsomraden som identifierades. Dessa forbattringsomraden har
avdelningen sedan lagt tilli sin lista for det kontinuerliga kvalitetsarbetet.

e Enheten for livsmedelskontroll har granskat besluten i 5 drenden med olika
handlaggare dar besluten handlar om atgardskrav sa som forbud eller
forelaggande.

e Tillstandsenheten har granskat beslut i samband med den revision av
serveringstillstand som gjordes under aret. Dar uppméarksammades nagra
brister som har rattats till efter revisionen.

e Avdelningen for omradesskydd och VA har granskat nio beslut i syfte att se om
inspektorerna haller sig till rutinerna, har samma acceptansniva for nar
arendet ar komplett samt att de gor likvardiga bedomningar. Dessutom
granskades sex olika typer av arenden med fokus pa GDPR.

e P4 lantmaterimyndigheten genomfor man kollegiegranskning av samtliga
arenden enligt checklista fran Lantmateriet.

Resultat av kontroll

Granskningen ar genomford med mindre anmarkning,.

Resultatet av granskningen fran halsoskyddsavdelningen visar att besluten som
granskades genomgaende holl en hog kvalitet. Men det fanns ocksa nagra saker som
kunde bli battre, till exempel skulle det vara bra att undvika svara ord och langa
meningar som kan verka krangliga. Texten ar ibland for tat och det kan vara svart for
den som far beslutet att forstd vad hen ska gora. Atgardskrav kan fortydligas genom att
skriva dem i en punktlista. Kommunikationsstaben har gett avdelningen tips pa hur de
kan skriva enklare och tydligare. Raden har presenterats for avdelningen och den
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skriftliga sammanstallningen har ocksa delats med forvaltningens andra
avdelningschefer.

Resultat fran miljoskyddsavdelningen granskning av beslut ar att rattssakerhet,
objektivitet, proportionaliteten och samsyn i alla darenden var bra. Viktiga punkter
rorande rattssakerhet lyftes sarskilt som korrekt delegat, beslutsmottagare,
besvarshanvisningar och kontaktuppgifter till handlaggare. Vidare noterades nagra
omraden dar besluten kunde forbattras, sdésom enhetlig anvandning av
beslutsstampel, klarsprak, tydliga beslutspunkter, [dmplig langd och utformning av
texten om drendets bakgrund och skal, samt korrekt anvandning av termer som
namnd/forvaltning och beslutspunkt/forsiktighetsmatt/villkor.

For livsmedelsenheten visade resultatet av granskningen att besluten i stort haller bra
kvalitet, men att det finns nagra punkter som inspektorerna kan forbattra. Till exempel
bor det framga tydligt vem som har fatt beslutet. Det bor ocksa klargoras hur
inspektorerna har bedomt iakttagelserna i forhallande till lagkraven och det kan
overvagas om beslutsmallen behover andras for att underlatta detta. Ett beslut var
otydligt om vad som innebar att "marka produkten korrekt”. Ett annat beslut hade ett
ofullstandigt lagstod som inte ndmnde att alla ingredienser ska finnas med i
innehallsforteckningen. Ett tredje beslut hade ett felaktigt datum som gjorde att det
borjade galla innan 6verklagandetiden var slut, trots att 33 § inte angavs.

For avdelningen for omrddesskydd och VA visade resultatet av granskningen att
besluten i stort ar rimliga, haller bra kvalitet, har tydliga motiveringar utifran
lagstiftning/fakta och ar opartiska och sakliga. Nagra mindre brister har upptackts, till
exempel att fler grannar borde ha informerats i tre arenden och att ritningar och
underlag borde ha varit battre i nagra fall. Personuppgiftshantering har skotts bra och
inga onodiga uppgifter har registrerats i de granskade arendena.

Atgarder

Halsoskyddsavdelningen kommer under 2024 fokusera pa att arbeta med att revidera
och anpassa sina mallar utifran de omraden som de har identifierat behover forbattras.

Miljoskyddsavdelningen kommer att fortsatta arbetet fran 2023 bland annat genom att
strava efter att ha mer detaljerade anteckningar som gor det lattare att folja upp
arenden. De kommer ocksa att se 6ver hur de delger sina beslut pa ett korrekt satt.
Dessutom kommer de att fortsatta med sina kvalitetsdagar dar de utvecklar sina
rutiner, handlaggarstod och gemensamma synsatt.

Avdelningen for omradesskydd och VA kommer fortsatta ha med samsynsmoten for att
diskutera och samordnar sina beslut vid behov. Detta ar viktigt for att sékerstalla en
enhetlig och rattssaker handlaggning.

Kontrollmomentet kvarstar i 2024 ars internkontrollplan.



Kontrollmoment 5 - Sakerstilla att drenden inte handlaggs
langre tid an de rimligen ska

Genomford kontroll

Kontroll har gjorts med avdelningschefer att de har gattigenom 6ppna aldre drenden.
Syftet med kontrollen ar att sakerstalla att arenden inte handlaggs langre tid an de
rimligen ska.

Genomford kontroll per omrade:

Halsoskyddsavdelningen granskade alla pagaende drenden som inte hade
nagon aktivitet pa 6ver 6 manader. Handlaggarna ombads att se Gver dessa
arenden och ta upp eventuella problem pa samsynsmaoten.

Miljoskyddsavdelningen hade vid arsskiftet 2023/2024 ca 1270 6ppna drenden
vara 357 varit 6ppna mer an 18 manader och 69 mer an 36 manader. Antalet
oppna arenden ar relativt manga vilket kan forklaras med att avdelningen har
ansvar for arendetyper som varierar i karaktar och kan ligga 6ppna under
langre perioder, till exempel som efterbehandling av férorenade omraden.
Under hosten genomforde avdelningen ett intensivt arbete med att fakturerai
aldre drenden. Forvantan ar att ett flertal arenden kan avslutas nar
overklagandetiden for det avslutande beslutet har gatt uti bérjan av januari.

Enheten for livsmedelskontroll hade i borjan av december 14 6ppna drenden
som startat for mer an 18 manader sedan. Inspektorer med aldre drenden
uppmarksammades via e-post att kontrollera om drendena skulle vara fortsatt
pagdende eller om de kunde avslutas. Inspektorer har dven pamints om att
avsluta arenden vid avstamningar.

Tillstandsenheten hade vid kontrollen inga aldre drenden som varit 5ppna
langre an nodvandigt.

Avdelningen for omradesskydd och VA kontrollerade regelbundet antalet
Oppna arenden som varit i gdng i mer an 18 manader och 36 manader. Under
aret hade avdelningen ca 1500 6ppna drenden varav ca 300 varit pdgdende 18
manader och ca 200 pagaende i 36 manader. Antalet 6ppna drenden ar
konstant ganska manga eftersom avdelningen planerar tillsynen langt i forvag.
Inspektorerna har fatt listor pa drenden dar det inte har hant nagot de senaste
6 manaderna och uppmanats att avsluta och debitera eller paskynda drendet
om mojligt.

Pa lantmaterimyndigheten har man gatt igenom samtliga 6ppna drenden for
att sakerstalla att dessa inte borde stangas. Ett fatal arenden stéangdes efter
genomgangen.

Sida 21 (25)



Sida 22 (25)

Resultat av kontroll
Granskningen ar genomford med mindre anmarkning,.

Resultatet av granskningen visar att det forekommer att arenden ligger 6ppna langre
tid an vad de rimligen ska. Se aven under stycket med beskrivning av genomford
kontroll ovan.

Atgarder
I samband med genomford kontroll har ett antal aldre arenden kunnat avslutas.

Kontrollmomentet kvarstar i 2024 ars internkontrollplan.

Kontrollmoment 6 - Manatlig uppféljning av levererad
tillsynstid i forhallande till betald avgift

Genomford kontroll

Kontrollen har genomforts genom avstamning med avdelnings- och enhetschefer som
har genomfért uppféljning och kontroll av intakter och levererad tillsynstid
manatligen, med undantag for semesterperioden.

Resultat av kontroll
Granskningen ar genomfoérd med mindre anmarkning.

Kontrollerna under aret har visat pa framfor allt vissa avvikelser mot tillsynsplanerna
for avdelningarna halsoskydd och miljoskydd. Farre tillsynstimmar an planerat har
genomforts under aret pa grund av personalbrist och personalomsattning.

Eventuella avvikelser mot arets planer har vid behov lyfts till ndmnden vid
tertialuppfoljningarna.

Atgarder

Rekryteringar har genomforts pa halsoskydds- och miljoskyddsavdelningarna under
hosten for att kunna leverera tillsyn enligt plan under 2024.

Vissa verksamheter som har betalat arlig avgift har inte fatt all sin tillsynstid som
planerat. | de fall det finns avvikelser mellan levererad tillsynstid i férhallande till betald
avgift fors avgifterna 6ver till budget for 2024 och tillsynen kommer att genomféras da.

Kontrollmomentet kvarstar i 2024 ars internkontrollplan.
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Kontrollmoment 7 - Sakerstalla korrekt fakturering genom
att utfora stickprovskontroller av arenden i aktuellt IT-stod

Genomford kontroll

Kontroll har gjorts med avdelningschefer att de har utfort stickprovskontroller.

Genomford kontroll per omrade:

Halsoskyddsavdelningen hari arets granskning fokuserat pa att kontrolleraom
man debiterar ratt tid, klassar verksamheterna ratt (och darmed tar ut ratt
avgift) och om tiden registreras lika av inspektorerna. Avdelningen har ocksa
foljt upp arenden med mycket tid som inte ar debiterad an.
Miljoskyddsavdelningen jamforde faktiskt debiterad tid i avslutade drenden
mot registrerad debiterbar tid vid arsslutet. Bland de totalt 1766 avslutade
arenden fanns 619 med debiteringsmodell timavgift, 223 med
debiteringsmodell schablonavgift och 927 med debiteringsmodell e
debiterbar.

Livsmedelsenheten gjorde i borjan av december en aktiv sokning efter drenden
med debiterbar tid och dar beslut om avgift gatt ut till verksamheten, men
nagon avgift annu inte debiterats.

Inom avdelningen for omrddesskydd och VA genomférde man kontroll av
faktureringen samtidigt som man genomforde kvalitetsgranskningen av
beslut.

Pa lantmaterimyndigheten granskas samtliga fakturaunderlag [6pande av
ansvarig lantmatare som garigenom nedlagda timmar och stammer av att
detta ar korrekt. Detta gors alltid innan fakturan skapas och skickas ut till
kund. Samtliga drenden faktureras efter utfort arbete.

Resultat av kontroll

Granskningen ar genomférd med mindre anmarkning.

Resultatet av granskningen visar bland annat:

Halsoskyddsavdelningen fann att man inte hade registrerat tiden pa samma
satti alla granskade arenden, vissa verksamheter hade inte fatt beslut om arlig
avgift och nagra verksamheter hade fatt fel klassning. Felklassningen har dock
inte haft en inverkan pa verksamhetens avgift.

Miljoskyddsavdelningen hade ett arende dar debiterad och registrerad tid inte
stdmde, och ett drende dar debiteringsmodellen var felaktig. Det fanns ocksa
nagra arenden med tidsregistreringar pa bade ej debiterbar/ej planerad och
arlig avgift. Nagra timmar som borde har registrerats pa arlig avgift kan ha
registrerats pa ej planerad tid i stallet.

Inom livsmedelsenheten fann man att nagra drenden kunde debiteras direkt
och handlaggarna fick en paminnelse att skicka ut underlagen. Eftersom
arendena var pagaende och eftersom det finns en kontrollfunktion vid avslut
av arenden att de inte avslutas om det finns debiterbar tid skulle dessa ha
fangats da. Det kontrollerades ocksa att tiden for uppfoljande/handelsestyrd
kontroll var rimlig. Ett drende hade en avvikande tid fran schablonen och
handldggaren informerades om det.
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e Avdelningen for omradesskydd och VA hade inga fel i fakturerad tid i sina
arenden som man gjorde stickprovskontroll pa.

Atgarder

Verksamhetssystemen med tillhdrande uppfoljningsprogram okar mojligheterna att
soka ut och lokalisera skillnader mellan fakturerad tid och registrerad tid. Samtliga
avdelningar gor regelbundna kontroller av hur tiden redovisas och forbattrar rutinerna
utifran de brister som uppdagas. Forvaltningen arbetar ocksa kontinuerligt med att
forbattra rutiner och arbetssatt baserat pa de brister som uppdagas.

Halsoskyddsavdelningen anser att de atgarder som vidtogs redan 2022 har haft god
effekt och kommer dérfor att fortsatta med dem, till exempel delfakturering tva ganger
per ar (maj, november) och regelbundna genomgangar av tidsregistreringen.
Dessutom har forvaltningen pekat ut foljande arbetsuppgifter for att ytterligare
utveckla korrekt fakturering:

e Utarbeta processbeskrivning for anmalningsarenden
e Gelopandeinformation och utbildning om ratt och enhetlig tidsregistrering
e Goraregistervard i samband med arsfaktureringen

Kontrollmomentet kvarstar i 2024 ars internkontrollplan.

Kontrollmoment 8 - Kontroll avseende oegentligheter,
mutor och jav

Genomford kontroll

Kontroll har gjorts med avdelningschefer att de har informerat sina medarbetare om
rutiner for rapportering av oegentligheter, mutor och jav minst en gang under aret.

Verksamhetsutvecklare har analyserat svaren pa den enkat som skickades till chefer
och fortroendevalda angdende kunskap och kdannedom om mutor och jav under 2023.

Resultat av kontroll

Granskningen ar genomford utan anmarkning.

Avdelningscheferna har informerat pa APT under aret genom information och
diskussion kring olika exempel och situationer.

Resultat fran enkaten i korthet:

o Enkaten besvarades av 11 fortroendevalda och sex chefer.

o Bade miljo- och halsoskyddsnamndens fortroendevalda samt forvaltningens
chefer anger att man har den kunskap tillracklig kunskap om mutor och jav for
att kunna avgora hur hen ska agerainom ramen for sitt uppdrag.

o Treavdefortroendevalda anger att man inte tillracklig kunskap om
kommunens policy och riktlinjer for representation for att kunna avgora hur
hen ska agera inom ramen for sitt uppdrag.

o Enfortroendevald har angett att hen upplevde osékerhet om jav pa grund av
sin anstallning i annan kommunal verksamhet.

o P& fragan om man har tagit del av den e-utbildningen om intern kontroll som
kan hittas pa Insidan har sju fortroendevalda och tre chefer svarat nej.
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Atgarder

Kontrollmomentet rérande information till medarbetarna kvarstari 2024 ars
internkontrollplan.

Kommunens enkadt om kunskap om mutor, jav och representation genomfors ej under
2024.

En atgard under 2024 &r att alla ndmndledamoter och chefer som inte har genomgatt
kommunens utbildning i intern kontroll gor det sa snart som mojligt.
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