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Storre andringar/kompletteringar markerade med gult

1 Syfte med riktlinjen

Denna riktlinje beskriver vad arbetet med intern styrning och kontroll innebar fér Region
Jamtland Harjedalen och tydliggor hur den processen for intern styrning och kontroll ar
integrerad med planeringen, genomforandet, uppfoljningen och férbattringen av
verksamheten. Det aligger verksamheterna att riktlinjen for intern styrning och kontroll
efterlevs.

Bilden nedan illustrerar den dokumenthierarki som géller for ISK (Intern styrning och
kontroll) inom Region Jamtland Harjedalen.

Reglemente for ISK — Utgangspunkter, syftet, definitioner, roller och ansvar for ISK beslutas
av regionfullmaktige

Riktlinje for ISK — Beskrivning av ISK-processen. Hur reglementet ska tillimpas i form av
overgripande arbetssitt. Beslutas av regionstyrelsen.

Verksamhetsspecifika rutiner for hur ISK-processen ska tillimpas kan beslutas inom
respektive forvaltningsomrade.

Grunden for utformningen av Region Jamtland Harjedalens process for intern styrning och
kontroll har varit SOFS (2011:9), COSO-ramverket, FISK (2007:603) samt ISO-standarder.
SOFS tillampas redan av merparten av Regionens verksamheter och darfor ar den varit en
viktig utgangspunkt.
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2 Omfattning/Tillampningsomrade

Riktlinjen giller samtliga verksamheter inom Region Jimtland Harjedalen och ska vara en
integrerad del i Region Jimtland Harjedalens ledningsprocess.

3 Ansvar

Direktor for Ledningsstod och beredskap ar ansvarig for att riktlinjens aktualitet provas och
revideras vid behov.

4 Beskrivning av processen for intern
styrning och kontroll

En god intern kontroll ska bidra till en &ndamaélsenlig och lagenlig verksamhet, att
verksamheten med Regionens intressenters basta for 6gonen bedrivs effektivt och sékert.
Syftet med intern kontroll och definitionen av intern kontroll framgér av Reglemente for
intern styrning och kontroll (RS/598/2018).

Intern kontroll 4r en dterkommande process som innebér att stindigt forbattra
verksamhetens formaga att leverera en dndamalsenlig och lagenlig verksamhet genom att
uppfylla stillda krav:

Intern styrning
a) Att verksamheten fullgor sina foreskrivna uppgifter samt uppnér beslutade mal och
uppdrag.
b) Att verksamheten bedrivs inom tilldelade ekonomiska ramar.

Intern kontroll
¢) Att verksamheten foljer de styrande dokument som Region Jimtland Harjedalen
har beslutat om samt lagar, forordningar, foéreskrifter och avtal som giller for
verksamheten.
d) Attredovisningen och uppfoljningen av verksamheten och ekonomin &r rittvisande
och andamalsenlig.

4.1 Verksamhetens organisation och arbetssatt

Regiondirektoren ska i enlighet med reglementet for intern styrning och kontroll ansvara for
att det skapas en organisation och ett arbetssitt i verksamheten som majliggor goda
forutsattningar for att en tillracklig intern styrning och kontroll uppratthalls inom
forvaltningen. Verksamheternas organisation och arbetssatt ar utgdngspunkten for den
interna styrningen och kontrollen. Verksamheten kan forbattra sina majligheter att bedriva
en dndamalsenlig och lagenlig verksamhet genom att forebygga risker och att forbattra
verksamhetens formaga att uppna goda resultat. Andamalsenliga processer, kiinda och
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kommunicerade riktlinjer och rutiner som tydliggor vad som ska goras och hur arbetet ska
utforas ar en forutsittning.

4.2 ldentifiera och vardera framgangsfaktorer och risker
Regiondirektor, chefer for forvaltningsomradena ansvarar for att en analys genomfors for
att identifiera och viardera framgéngsfaktorer for att verksamheten ska fullgéra/uppna krav
enligt avsnitt 4 ovan.

Regiondirektor och chefer for forvaltningsomradena ansvarar for att en riskanalys
genomfors for att identifiera risker samt fatta beslut om hantering av risker. Att virdera
risker innebar att bedoma hur allvarlig konsekvensen av en handelse skulle vara for
verksamhetens intressenter och/eller Region Jimtland Hérjedalen samt att bedoma
sannolikheten for att en viss hiandelse intraffar. Utifrin bedomningen prioriterar
verksamheten vilka risker som ska hanteras kommande verksamhetsér samt hur riskerna
ska hanteras.

4.3 Ta fram och besluta om aktiviteter och atgarder

Utifran de risker som hanteras ska verksamheten ta fram atgarder for att forebygga att
riskerna intraffar och/eller minska allvarlighetsgraden av konsekvenserna av att riskerna
kan intraffa. Verksamheten ansvarar dven for att utse en ansvarig person fér genomférande
av atgarden/atgarderna samt ett datum for nar atgarden ska vara genomfoérd. Anvind
riskbeddmningsmatris. Atgirderna ska arbetas fram som en del av planeringen i styrelsens
och ndmndernas internkontrollplaner. Styrelsen och ndmnder och ska érliga faststalla
internkontrollplaner inom sina respektive ansvarsomraden. Styrelsens och nimndernas
ledamoter har dairmed majlighet att paverka innehallet i internkontrollplanerna.

4.3.1 Styrelsens och namndernas internkontrollplaner
Riskbedémningar och framtagande av forebyggande atgarder skall utga fran
verksamhetsplanernas malomréaden, ex Halso- och sjukvird, Regionalt utvecklingsansvar,
Ledningsprocesser samt Stodverksamhet. I internkontrollplanerna skall de risker som
bedoms vara viktigast att forebygga baseras pa en 6vergripande nivé i organisationen.
Bedomningarna gors utifrén de malomraden som finns beskrivna i verksamhetsplanerna
men hénsyn tas aven till eventuella andra risker som identifierats i verksamhetens
riskarbete.

Risker som inte bedomts ha hog sannolikhet och/eller stor allvarlighetsgrad redovisas i
planen men utan forebyggande atgarder.

4.3.1.1 KRITERIER FOR URVAL AV RISKER | INTERNKONTROLLPLANEN
Forebyggande atgarder for risker tas fram i internkontrollplanen nar de efter genomford
riskanalys bedoms ha hog sannolikhet och/eller stor allvarlighetsgrad, nir befintliga
kontroller ar otillrackliga, nér tidigare granskningar identifierat brister eller nar riskerna
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kan paverka méluppfyllelse, ekonomisk hushallning, regelefterlevnad eller medborgarnas
fortroende for regionens verksamhet.

4.4 Genomfdra aktiviteter och atgarder

Verksamheten genomfor aktiviteter och atgiarder under verksamhetsaret i enlighet med sin
planering. Omprovning av framgéngsfaktorer, risker, aktiviteter och atgarder ska vid behov
goras under verksamhetséret om verksamhetens forutsiattningar eller omstandigheterna har
forandrats i betydande omfattning.

4.5 Folja upp och utvardera genomforda aktiviteter och atgarder
Chefer for forvaltningsomraden-ansvarar for att uppfoljning och utviardering av genomférda
aktiviteter och &tgarder sker under verksamhetsaret. Utvirderingen syftar till att bedoma
om genomforda aktiviteter och atgarder har bidragit till onskad effekt. Resultatet av
uppfoljningen ska rapporteras en gang (forsta halvaret) per ar till styrelsen och namnderna.
Regionstyrelsen och 6vriga namnder ska granska uppfoljningen och vid behov besluta om
ytterligare atgarder.

4.6 Dokumentation av internkontrollprocessen
Internkontrollprocessen ska g att folja fran identifiering av risker till uppfoljning och
utvardering av effekterna av genomforda aktiviteter och atgarder. Respektive
forvaltningsomrade dokumenterar arbetet i sin analys och verksamhetsplan samt i sin
riskanalys och internkontrollplan. Dokumentationen &r ett underlag for
forvaltningschefernas, nimndernas samt regionstyrelsens bedémning av om den interna
styrningen och kontrollen ar tillracklig.

4.7 Bedomning av internkontroll, rapportskyldighet

Bedomning av om den interna styrningen och kontrollen ar tillracklig i enlighet med
reglementet for intern styrning och kontroll ska ske vid helar. Bedomningen ska
dokumenteras i styrelsens och nimndernas arsbokslut: I bedomningen ingar att bedéma
andamaélsenligheten av processen for intern styrning och kontroll samt hur tilliampningen
har fungerat och vid behov foreslar forbattringsatgiarder. Forvaltningsomradeschefer
ansvarar for att bedomningen rapporteras till nimnderna. Regionstyrelsen ska utifrén sin
uppsiktsplikt gora ett utlatande i drsredovisningen om den interna styrningen och
kontrollen for verksamheten i Region Jamtland Harjedalen har varit tillracklig. Om det
foreligger brister i den interna styrningen och kontrollen ska dessa brister beskrivas.
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