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Detta reglemente galler inom Kommunalférbundet Sjukvard och omsorg i
Norrtdlje (KSON), det vill sdga dess direktion, ndmnd, férvaltning och bolag,
liksom angelagenhet som nagon av dessa dverlamnats till annan.

1. Syfte

Detta reglemente syftar till att pa ett enhetligt och systematiskt satt sékerstalla att
KSON uppratthaller en god intern styrning och kontroll i sin verksamhet samt har
en tillfredsstallande och rimlig intern kontroll av effektiv férvaltning som
forebygger allvarliga fel och brister.

Med intern kontroll avses de strukturer, system och processer som bidrar till
tydlighet och ordning och som sakerstéller att verksamheten bedrivs i enlighet
med lagar, mal, uppdrag och 6vriga styrdokument.

Den interna kontrollen ska ingd i styrningen och vara del av ledningssystemet.
Internkontrollen ska vara en integrerad del i det vardagliga arbetet och en naturlig
del av det systematiska forbattringsarbetet i verksamheten.

2. Internkontrollplan

Infér kommande verksamhetsar beslutar direktion om en budget och en trearig
plan. Utifrdn denna beslutar styrelsen om bolagets plan och budget. Darefter ska
en internkontrollplan uppréattas som faststallas senast i april manad, aret efter
direktionens budgetbeslut. Internkontrollplanen ska innehalla foljande:

2.1 Risk- & vasentlighetsanalyser

Risk- och vasentlighetsanalyser ska genomféras och dokumenteras, dar
identifierade risker tydliggors, som kan inverka pa verksamhetens mojlighet att
bedriva verksamheten andamalsenligt, sakert och effektivt i enlighet med lagar,
mal, uppdrag och 6vriga styrdokument.

2.2 Kontroller
Utifran genomford risk- och vasentlighetsanalys véljs omraden som innebar hog
risk och sannolikhet. For de omraden som ska foljas upp anges i vilken
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omfattning, vilken metod och med vilken frekvensen kontroller ska ske, vem som
ar ansvarig samt nar rapportering ska ske.

2.3 Utvardering & atgardsplan
De kontroller som genomférts ska foljas upp och analyseras. For identifierade
brister ska tids- och atgardsplan anges.

3. Internkontrollrapport

Resultaten av genomférd internkontrollplan ska skriftligen rapporteras till
direktionen i en internkontrollrapport senast i mars manad, aret efter den av
direktionen beslutade internkontrollplan.

4. Ansvarsfordelning

Direktionen och bolagets styrelse har det yttersta ansvaret var for sig for att
KSON har tillracklig och fungerande intern kontroll samt att utvardering och
forbattringsatgarder genomfors. Direktionen svarar for att rapportera resultaten
av den interna kontrollen till Region Stockholm och Norrtélje kommun.

Forbundsdirektdren och bolagets styrelse ansvarar var for sig foér en god intern
kontroll, inklusive angeldgenhet som dverlamnats till annan. De svarar darvid
aven for att utfarda riktlinjer sa att en enhetlig och systematisk intern kontroll
inom koncernen kan delges direktionen.

Medarbetare forvantas bidra till en god internkontroll genom att folja utfardade
riktlinjer samt verka for att systematiskt férbattringsarbete i verksamheten sker.
Identifierade fel och brister ska meddelas 6verordnad beslutsniva. Om
allvarligare brister identifieras, ska dessa omgaende atgardas och rapporteras till
forbundsdirektor. Vid brottsmisstankar ska ansvarig utan oskaligt drojsmal vidta
atgarder. Direktionen och revisionen ska hallas informerade. Allvarliga brister
som identifieras genom den interna kontrollen ska omedelbart rapporteras till

direktionen.
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