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Sammanfattning

Kommunstyrelsen har det 6vergripande ansvaret for att god intern kontroll
uppratthalls i Taby kommun och utformar kommunévergripande anvisningar.
Namnderna ansvarar for den interna kontrollen inom sina respektive
verksamhetsomraden.

Syftet med intern kontroll ar att sdkerstilla att kommunens verksamhet bedrivs
effektivt, rattssakert och i enlighet med gallande lagar, regler och styrdokument.
Samtidigt som den interna kontrollen ska forebygga, upptacka och hantera fel,
oegentligheter och korruption.

Den interna kontrollplanens granskningsomraden har valts med utgangspunkt fran en
risk- och konsekvensanalys. Utover det har kommunstyrelsen gjort bedomningen att
kommunen behover gora en samlad bedomning av de totala inkopen darfor ar det ett
gemensamt kontrollomrade for alla namnder.

Sammantaget visar uppfoljningen for 2025 att rutinerna fungerar val, da inga storre
avvikelser har framkommit vid granskningarna. Kontrollen av risken for felaktiga
I6neutbetalningar visar pa en tydlig forbattring, vilket indikerar att vidtagna atgarder
har haft avsedd effekt.

Bakgrund

Kommunfullmaktige beslutade Riktlinje for intern kontroll den 6 oktober 2025, § 118.
Riktlinjen fastslar att kommunstyrelsen har det 6vergripande ansvaret for att god
intern kontroll upprétthalls i Taby kommun och utformar kommundévergripande
anvisningar. I anvisningarna anges kraven for nimndernas interna kontrollplaner.

Riktlinjen fastslar att namnderna har det yttersta ansvaret for den interna kontrollen
inom sitt verksamhetsomrade. Namnden ansvarar for att en risk- och
konsekvensanalys genomfors for den egna verksamheten.

Syftet med intern kontroll ar att sdkerstilla att kommunens verksamhet bedrivs
effektivt, rattssakert och i enlighet med gallande lagar, regler och styrdokument.
Samtidigt som den interna kontrollen ska forebygga, upptacka och hantera fel,
oegentligheter och korruption.

Den interna kontrollen ska foljas upp tva ganger per ar i samband med delarsrapporten
och arsredovisningen. Namnden ska dven rapportera arbetet med den interna
kontrollen till kommunstyrelsen. Uppfdljning och utvardering av verksamheternas mél
ar ocksa en del av den interna kontrollen som gors i delarsrapport och arsredovisning.
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Intern kontrollplan for 2025

Niamndens interna kontrollplan for verksamhetsaret 2025 innehéller dels
kommungemensamma kontroller och dels nimndspecifika kontroller.

De kommungemensamma kontrollerna som géller upphandling ar:
e Kontroll av att dokumentationsplikten f6ljs vid direktupphandlingar som

overstiger 100 tkr (kontrolleras arligen).

e Kontroll av att inkop sker fran korrekt upphandlade leverantorsavtal.

De nimndspecifika kontrollerna omfattar foljande omréden:

¢ Kontroll av att chefer godkint 16n varje ménad.

¢ Kontroll av att processen for riktade statsbidrag foljs.

¢ Kontroll av att hyreskningarna pa externt inhyrda lokaler sker enligt avtal.

¢ Kontroll av att kommunens digitaliseringsinitiativ samkors.
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Uppfoljning av kontroller

Risk att dokumentationsplikten inte foljs vid
direktupphandlingar som overstiger 100 tkr
(kommungemensam kontroll)

Kontrolimoment Metod & Bedomning

Kontroll av att dokumentationsplikten foljs vid

direktupphandlingar som 6verstiger 100 tkr. Stickprov

Inga brister

Halvar 2 2025

Stickprov har genomforts avseende 20 leverantérer med inkOpsbelopp dverstigande 100 tkr.
Granskningen visar att dokumentation for direktupphandling har upprattats i de fall dar det ar
erforderligt. Dokumentationen bedéms 6verlag hélla god kvalitet, men det finns delar som kan
fortydligas och vidareutvecklas for att underlatta vid framtida dokumentation.

Risk att korrekt inkop inte sker fran upphandlade
leverantorsavtal (kommungemensam kontroll)

Kontrolimoment Metod & Bedomning
Kontroll att inkop sker fran korrekt Stick
upphandlade leverantorsavtal. ICKprov
Inga brister
Halvar 2 2025

Kontroll har genomforts att inkOp sker i enlighet med avtal som konkurrensutsatts enligt gallande

upphandlingslagstiftning och inkdpen hos leverantor ar korrekta enligt avtal. Tva avtalsleveranttrer har

granskats for perioden juni till november 2025. De kontrollerade leverantérerna ar leverantérer som

kommunen anvander regelbundet och dar det finns flera bestallare.
Leverantor 1

Granskningen utgdr en uppfdljning av delarets kontroll av leverantor 1. Efter att leverantéren uppdaterat

prisfilen med artikelnummer och artikelbeskrivningar har en ny granskning genomforts av kommunens
leverantdr av medicinteknisk utrustning. Inkdp om totalt 193 tkr har kontrollerats, motsvarande 336

fakturarader. Kontrollen visar att fakturerade priser 6verensstdmmer med avtalade priser.

Avtalet omfattar en prissatt varukorg samt ett 6vrigt sortiment. Leverantéren erbjuder aven andra

produkter inom samma omrade som inte omfattas av avtalet. Granskningen visar att 52 % av

kommunens inkdp avser upphandlat sortiment. Ovriga inkdp avser varor som ryms inom begreppet
medicinteknisk utrustning men som ingér inte i det upphandlade sortimentet. Infor nasta upphandling

bor behovet av sortiment utredas.

Leverantor 2

En granskning har genomforts av en av kommunens leverantérer fér mobler. Inkép om totalt 3,4 mnkr

har kontrollerats, vilket omfattar 27 fakturor och 200 fakturarader. Kontrollen visar att samtliga
fakturarader avser varor som omfattas av avtalet.
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Risk for felaktiga loneutbetalningar

Kontrollmoment Metod & Bedomning

Kontroll av att chefer har godkant 16n varje

manad. Bevis/Underlagsgranskning

Inga brister

Halvar 2 2025

En kontroll har genomforts av chefernas godkannande av I6neunderlaget i samband med
I6neutbetalningar. Resultatet visar att i genomsnitt har 77 procent av cheferna godkant
kostnadskontrollen under 2025, vilket motsvarar en 6kning med 15 % jamfoért med féregaende ar. For
december 2025 uppgick andelen till 85 %.

Da resultatet overstiger den faststallda mal- och acceptansnivan om 75 %, bedéms kontrollmalet som
uppnatt.

Det finns variationer mellan verksamheterna. Vissa verksamheter uppnar nara 100 procent godkanda
kostnadskontroller, medan andra har en lagre andel chefer som genomfoér godkannandet.

For att ytterligare starka efterlevnaden har flera atgarder vidtagits. Bland annat skickas en manatlig
kalenderbokning till samtliga chefer som paminnelse om attest i kostnadskontrollen. Kommunens
I6nechef har aven informerat samtliga ledningsgrupper om rutiner och syfte, och riktade
utbildningsinsatser har genomforts for att tydliggéra chefernas budget- och uppféljningsansvar.

Risk att styrning och redovisning av riktade bidrag inte ar
tillracklig

Kontrollmoment Metod & Bedomning

Kontroll av att processen for riktade
statsbidrag foljs, stickprov pa bidrag gors Stickprov
inom alla verksamhetsomraden.

Inga brister

Halvar 2 2025
Intern kontroll har genomfdrts avseende risken att styrning och redovisning av riktade bidrag inte ar

tillracklig. Kontrollen har omfattat granskning av att processen for riktade statsbidrag féljs samt stickprov

pa bidrag.
Stickprov har gjorts pa atta riktade bidrag vid tva tillfallen under aret, slumpmassigt utvalda fran fyra

namnder. Granskningen har omfattat kontroll av att ansdkan och beslut finns dokumenterade, att
beslutet ar fattat enligt delegation, samt att bidragen ar korrekt utbetalda och konterade i enlighet med

kommunens anvisningar. Vidare har kontrollerats att handlingarna ar diarieférda, att bidragen ar korrekt

slutredovisade samt att eventuella aterbetalningskrav och orsaker till dessa framgar.

Resultatet visar att samtliga kontroller ar uppfyllda. Ett av bidragen har inte anvants fullt ut eftersom
verksamheten inte haft kostnader motsvarande hela bidragsramen, vilket medfort aterbetalning av
overskjutande medel. | 6vriga fall bedéms hanteringen vara korrekt och i enlighet med faststéllda
rutiner.

Sammanfattningsvis bedéms den interna kontrollen avseende riktade statsbidrag vara tillfredsstallande.
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Risk att hyreshojningar avseende inhyrda lokaler inte ar korrekt
aviserade

Kontrollmoment Metod & Bedomning
Kontroll av att hyresdkningarna pa externt Stick
inhyrda lokaler sker enligt avtal. tickprov
Inga brister
Halvar 2 2025

Fastighetsavdelningen ansvarar for kommunens inhyrda lokaler och bostader. En kontroll har
genomfdrts av om befintlig rutin foljts avseende att sakerstalla att den arliga indexupprakningen av
inhyrningskostnaderna ar korrekt. Inga avvikelser har identifierats.

Risk att kommunen inte har overblick pa kommunens
digitaliseringsinitiativ for att ta tillvara synergieffekter

Kontrolimoment Metod & Bedomning

Kontroller av att behoven samkors. Bevis/Underlagsgranskning
Inga brister

Halvar 2 2025

For att minska risken for bristande dverblick 6ver kommunens digitaliseringsinitiativ och darigenom
tillvarata mdjliga synergieffekter provas nya systemanskaffningar fortsatt centralt i relation till befintlig
funktionalitet. Under varen har en 6versyn genomférts av kommunens befintliga system for sakra
moten, digital signering och séker kommunikation i syfte att skapa en tydligare helhetsbild samt
mojliggora en framtida konsolidering och effektivisering av funktionaliteten.
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