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Sammanfattning

PwC har pa uppdrag av de fértroendevalda revisorerna i Region Vastmanland genomfért grundlaggande
granskning av styrelse och namnder. Syftet med granskningen ar att ge revisorerna ett underlag infor

uttalande i revisionsberattelse.

Fdljande revisionfragor ska besvaras i granskningen:

Fraga 1: Utévar och vidtar revisionsobjektet tillrdcklig styrning, kontroll och atgérder inom sina

ansvarsomraden?
Fraga 2: Ar redovisat resultat fér verksamheten férenligt med beslutade mal?
Fraga 3: Ar redovisat resultat fér ekonomin férenligt med beslutade mél?

Nedan ses bedémning for respektive revisionsfraga.

Fraga Gemensam hjalpmedelsnamnd
1 Ja
2 Ja
3 Ja

For fullstdndiga bedémningar se respektive delavsnitt i rapporten.
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Inledning

Bakgrund

Av kommunallagen och god revisionssed foljer att revisorerna arligen ska granska alla styrelser,

namnder och fasta fullmaktigeberedningar.

Regionstyrelsen, namnder och fasta beredningar ska férvalta och genomféra verksamheten i enlighet
med fullmaktiges uppdrag, lagar och foreskrifter. For att fullgéra uppdraget maste respektive organ
bygga upp system och rutiner for styrning, uppféljning, kontroll och rapportering samt sakerstalla att
dessa rutiner tillampas pa avsett satt. En bristfallig styrning och kontroll kan riskera att verksamheten inte

bedrivs och utvecklas pa avsett satt.

Revisionsobjekt i granskningen ar gemensam hjalpmedelsnamnd.

Syfte och revisionsfragor

Syftet med den éversiktliga granskningen ar att ge regionens revisorer ett underlag till uttalande i
revisionsberattelse. | dess uppdrag ingar att préva om verksamheten skots pa ett andamalsenligt och

fran ekonomisk synpunkt tillfredsstallande satt samt om den interna kontrollen ar tillracklig.

Foljande dvergripande revisionsfragor ska besvaras:
1. Utdvar och vidtar revisionsobijektet tillracklig styrning, kontroll och atgarder inom sina
ansvarsomraden?
2. Ar redovisat resultat fér verksamheten férenligt med beslutade mal?

3. Arredovisat resultat for ekonomin férenligt med beslutade mal?
Darutoéver sker aven en kompletterande granskning inom féljande omrade:
* Intern kontroll
| bilaga redovisas underliggande revisionsfragor.

Revisionskriterier

Med revisionskriterier avses de bedémningsgrunder som bildar underlag fér revisionens analyser och
bedémningar. Fdljande revisionskriterier anvands i granskningen:
- Kommunallagen 6:1, 6:6

- Foljsamhet till fullmaktiges uppdrag i form av mal och budget for ar 2025
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- | dvrigt se avsnitt "syfte och revisionsfragor”.
Avgransning
| tid avgransas granskningen i huvudsak till ar 2025. | 6vrigt se avsnitt "syfte och revisionsfragor”.

Metod

Analys av for granskningen relevant dokumentation, framst motesprotokoll, delarsrapport samt

arsrapport/arsbokslut.

Revisionell bedémning av respektive revisionsfraga sker utifran en tregradig skala: ja/uppfylit (grén);

delvis uppfyllt (gul); nej/ej uppfyllt (réd).
Rapportens innehall har faktakontrollerats av féretradare for granskade organ.

Rapporten har kvalitetssakrats i enlighet med PwC:s interna rutiner och checklistor for kvalitetssakring.
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Granskningsresultat

lakttagelser

Hjalpmedelsnamnden faststallde verksamhetsplan och budget 2025 for Hjalpmedelscentrum vid
sammantrade 2024-11-29 § 64. Namnden har i verksamhetsplanen faststallt fem mal utifran fullmaktiges
perspektiv, varav ett &ar av ekonomisk karaktar. Vidare ar antagen budget att betrakta som mal for
ekonomin. Till fullmaktiges perspektiv finns faststallda indikatorer dar majoriteten har faststallda
malvarden for 2025 samt referensvarde fran tidigare ar, vilket underlattar uppféljning. Av planen framgar
aven de uppdrag som namnden tilldelats i Regionplan och budget 2025-2027 samt nhamndens egna

uppdrag. Totalt arbetar namnden med fem uppdrag under aret.

| regionens instruktion for intern kontroll anges att riskanalys ska goéras. Sannolikhet och konsekvens ska
analyseras och utifran det ska ett risktal anges. Nar alla risker har riskbeddémts och tilldelats ett risktal
ska en sammanstalining géras och de riskerna med hogst risktal fors in i interkontrollplanen. Vi har tagit
del av en dokumenterad riskanalys som visar att namnden genomfort riskinventering och tilldelat
samtliga risker risktal. Den risk med hogst risktal har inkluderats i nAmndens internkontrollplan fér 2025
och fér den risken finns dven en separat riskanalys framtagen. | reglemente for intern kontroll anges att

det i planen ska framga:

¢ Vad som ska granskas under aret

¢ Vilka reglementen, policys eller regler som berérs

e Vem som ar ansvarig for granskningen

e Metod for hur granskningen ska ske for respektive granskningsomrade

e Nar granskningen ska rapporteras

Namnden faststallde internkontrollplan fér 2025 vid sammantrade 2024-11-29 § 65. Namndens
internkontrollplan ar integrerad i verksamhetsplanen och ar upprattad i enlighet med direktiv.
Internkontrollplanen innehaller de fyra risker som ar beslutade av regionstyrelsen och som galler for

samtliga namnder. Utdver detta innehaller planen aven en risk som berér den egna verksamheten.

| fullmaktiges Regionplan och budget 2025-2027 samt i "Regionens styrprocess”, faststalld av
regionstyrelsen 2024-12-10 § 227, framgar former for uppféljning av verksamhet och ekonomi. Namnden
beslutade 2024-11-29 § 66 om ett arshjul fér 2025 av vilket det framgar nar rapportering av

delarsrapport, arsredovisning och uppféljning av intern kontroll ska ske.

Delarsrapport 2 omfattar uppféljning av mal, indikatorer och aktiviteter. Av delarsrapporten framgar ingen

tydlig bedémning for uppdragen som namnden tilldelats i regionplanen. Rapporteringen innehaller aven
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redovisning av ekonomiskt utfall fér perioden och prognos for helaret. Namnden behandlade
delarsrapporten vid sammantrade 2025-09-26 § 37 och beslutade att 6verlamna denna till
huvudmannen. Granskningen visar att arbetet med intern kontroll avrapporteras i samband med
delarsrapport 2, vilket ar i enlighet med direktiv. Namnden har aven hanterat uppféljningen av intern
kontroll i separat arende (HN 2025-09-26 § 38). Av rapporteringen framgar resultat av granskningar samt

atgarder utifran identifierade avvikelser.

| delarsrapport 2 redovisar namnden en god maluppfyllelse for samtliga mal. Av rapportering kan vi
utlasa att det pagar insatser kopplat till de aktiviteter som knyter an till malen och uppdragen. Vid
delarsrapporten prognostiserar namnden ett dverskott mot budget for helaret samt status for ekonomiskt
mal redovisas som positivt. Utifrén [dAmnad rapportering har det inte funnits behov av att vidta atgarder
for att na mal for verksamhet och ekonomi. | uppféljning av intern kontroll redovisas vilka atgarder som

planeras for att minimera risker.

Arsredovisning 2025 fér Hjalpmedelscentrum innehaller bedémning av mal, indikatorer och aktiviteter.
Vidare framgar resultat for ekonomi. Av redovisningen framgar att tre mal bedéms som uppnadda och
tva mal beddoms som pagaende. For samtliga mal redovisas gron status. For helaret redovisar namnder
ett dverskott om 1 951 tkr.

| bilaga redovisas underliggande revisionsfragor.
Bedomning

Revisionsfraga: 1. Utévar och vidtar revisionsobjektet tillrécklig styrning, kontroll och atgéarder inom sina

ansvarsomraden?

Styrning, kontroll och atgarder Ja. ‘

Revisionsfraga: 2. Ar redovisat resultat fér verksamheten férenligt med beslutade méal?

Maluppfyllelse verksamhet Ja. ‘

Revisionsfraga: 3. Ar redovisat resultat fér ekonomin férenligt med beslutade mal?

Maluppfyllelse ekonomi Ja. ‘
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Rekommendationer

Granskningen foranleder inga rekommendationer.

2026-04-10

Henrik Fagerlind

Uppdragsledare och projektledare

Denna rapport har uppréttats av Ohrlings PricewaterhouseCoopers AB (org nr 556029-6740) (PwC) pa uppdrag av de
fértroendevalda revisorerna i Region Vastmanland enligt de villkor och under de férutsattningar som framgar av projektplan fran
den 2026-09-05. PwC ansvarar inte utan sarskilt atagande, gentemot annan som tar del av och forlitar sig pa hela eller delar av
denna rapport.
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Bilagor

Basgranskning

1 Har ndmnden antagit en plan fér verksamheten?

2 Har ndmnden antagit en budget for verksamheten?

3 Finns mal formulerade fér ndmndens verksamhet?

4 Finns mal formulerade fér ndmndens ekonomi?

5 Ar malen uppféljningsbara (matbara)?

6 Har ndmnden upprattat instruktion for rapportering till ndmnden?
7 Fokuserar rapportering pa maluppfyllelse fér verksamhet?

8 Fokuserar rapportering pa maluppfyllelse for ekonomi?

9 Vidtar namnden tydliga atgarder for att na mal for verksamheten?
10 Vidtar namnden tydliga atgarder for att na mal for ekonomin?

11 Nar ndmnden uppsatta mal for verksamheten?

12 Nar namnden uppsatta mal fér ekonomin?
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Kompletterande Internkontroll Gemensam hjalpmedelsnamnd

1 Har riskanalysen utférts i enlighet med fullméaktiges direktiv?

2 Finns en dokumenterad riskanalys for intern kontroll?

3 Har plan for intern kontroll upprattats i enlighet med fullmaktiges direktiv?

4 Har namnden antagit plan for granskningsperioden?

5 Ar planen heltdckande, dvs. omfattar den férekommande risker av olika slag?

6 Har namnden upprattat direktiv fér rapportering till naAmnden?

7 Sker rapportering till ndAmnden enligt direktiv?

8 Fokuserar rapportering pa resultat och analys?

9 Vidtar ndmnden vid behov atgarder utifran Iamnad rapportering?

10 Sker aterrapportering till styrelse/fullmaktige i enlighet med fullmaktiges direktiv?

10 Revisionsrapport



