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Revisorernas redogorelse for 2022

Revisorernas granskningsuppdrag utgar fran kommunallagen, faststallt revisionsreglemente
och god revisionssed. Av kommunallagen framgar att revisorerna skall granska all
verksamhet och da bedéma om verksamheten skéts pa ett andamalsenligt och fran
ekonomisk synpunkt tillfredsstéllande satt, om radkenskaperna ar rattvisande och om den
interna kontrollen som sker i ndAmnderna ar tillracklig.

Denna redogorelse, som &r en bilaga till revisorernas revisionsberattelse, innehaller en
sammanfattning av de revisionsprojekt som genomforts under aret samt en beskrivning
av revisorernas verksamhet i 6vrigt. Granskningsrapporterna har [dpande under aret
l[Amnats till de granskade namnderna for yttrande och till fullméaktige for kannedom.

Genomfdrda granskningar 2022

e Granskning av delarsrapport 2022

e Granskning av arsredovisning 2022

e Granskning av maluppfyllelse per 2022-12-31

e God ekonomisk hushallning fran ett finansiellt perspektiv
e Grundlaggande granskning av styrelse och namnder 2022
e Agenda 2030 och hallbarhetsarbetet

e Patientsakerhet inom forlossningsvarden

e Vardhygien, stadning och vardnéara service

e Psykisk ohalsa bland aldre - samgranskning

e Intern kontroll i korthantering

e Intern kontroll, tillgang till nycklar och kort

e FOrstudie Kopings sjukhus

e FoOrstudie sjukhusbyggnation Sala

e Forstudie - situationen kring post-Covid

e Uppfodljning granskning ekonomistyrning

e Uppfdljning av granskning hot och vald

e Uppfoljande och fortsatt granskning av informationssékerhet
e Fortsatt Iopande granskning av nytt akutsjukhus

Nedan redovisas en sammanfattning av varje granskningsinsats.



Granskning av delarsrapport 2022

PwC har pa uppdrag av regionens fortroendevalda revisorer éversiktligt granskat regionens
delarsrapport for perioden 2022-01-01 — 2022-08-31. Uppdraget ingar som en obligatorisk
del av revisionsplanen for ar 2022. | vart utlatande baserat pa denna granskning framgick
foljande:

e Vi har i var granskning inte identifierat nagra avvikelser mot lag och god sed.
Grundat pa var oversiktliga granskning har det inte kommit fram nagra
omstandigheter som ger oss anledning att anse att delarsrapportens resultatrakning,
balansrékning, kassaflddesanalys, den dversiktliga beskrivningen av regionens drift-
och investerings-verksamhet, samt noter, inte i allt vasentligt, &r upprattad i enlighet
med LKBR.

e Utifran genomford oversiktliga granskning av delarsrapportens aterrapportering gor vi
be-démningen att det prognostiserade resultatet delvis ar férenligt med det finansiella
mal som fullmaktige faststallt i budget 2022.

e Utifran genomford oversiktliga granskning av delarsrapportens aterrapportering gor vi
beddmningen att det prognostiserade resultatet delvis ar férenligt med de
verksamhetsmal som fullméktige faststallt i budget 2022.

¢ Vikonstaterar dock i likhet med tidigare ar att det ar ett antal indikatorer som inte foljs
upp i delarsrapporten. For dessa lamnas inte heller nagot prognostiserat utfall per
helar.

Granskning av arsredovisning 2022

PwC har pa uppdrag av regionens fortroendevalda revisorer granskat regionens
arsredovisning for perioden 2022-01-01 — 2022-12-31. Uppdraget ingar som en
obligatorisk del av revisionsplanen for ar 2022.

Granskningen syftar till att ge underlag for en beddémning om rakenskaperna ger en
rattvisande bild av verksamhetens resultat och ekonomiska stallning samt om
arsredovisning ar upprattad i enlighet med LKBR och god redovisningssed i
kommunal verksamhet.

Resultat
Omrade Uppfyller kraven

| | | 1
Forvaltningsberattelse Ja

[ I I 1
Resultatrdkning Ja

| | I 1
Balansrakning Ja




Kassaflodesanalys Ja

Noter Ja

| | | 1
Driftredovisning Ja

| | | 1
Investeringsredovisning Ja

| | ] 1
Sammanstallda rakenskaper Ja

Vi bedomer att regionens rakenskaper! i allt vasentligt ar rattvisande.

Grundat pa var granskning har det inte framkommit nagra omstandigheter som ger oss
anledning att anse att férvaltningsberattelsen, driftredovisningen och
investeringsredovisningen inte ar uppréattad i enlighet med LKBR och god redovisningssed.

Grundat pa var granskning har det inte framkommit nadgra omstandigheter som ger oss

anledning att anse att den sammanstallda redovisningen inte ar uppréattad i enlighet med
LKBR och god redovisningssed.

Granskning av maluppfyllelse per 2022-12-31

Revisionsfraga Beddmning

Ar &rsredovisningens
resultat forenligt med de
mal fullméaktige beslutat
avseende god ekonomisk
hushallning?

Finansiella mal Delvis
2 av 2 finansiella mal uppnas delvis.

Verksamhetsmal Delvis

6 mal uppnas, 6 mal uppnas delvis och 3 mal
uppnas inte.

! Med rakenskaper menar regionens resultatrékning, balansrékning, kassaflédesanalys och noter.



Grundat pa var granskning av arsredovisningens aterrapportering har det inte
framkommit ndgra omstandigheter som ger oss anledning att anse att resultatet inte
skulle vara delvis forenligt med de finansiella mal som fullmaktige faststallt i budget
2022.

Grundat pa var granskning av arsredovisningens aterrapportering har det inte
framkommit ndgra omstandigheter som ger oss anledning att anse att resultatet inte
skulle vara delvis forenligt med de verksamhetsmal som fullméaktige faststallt i
budget 2022.

Styrelsen lamnar en sammanfattande bedémning avseende den samlade
maluppfyllelsen avseende god ekonomisk hushallning for ar 2022.

God ekonomisk hushallning fran ett finansiellt perspektiv

PwC har pa uppdrag av de fortroendevalda revisorerna i Region Vastmanland genomfort en
granskning av god ekonomisk hushallning fran ett finansiellt perspektiv. Granskningens syfte
ar att prova om styrning och kontroll for att uppréatthalla en ekonomi i balans ar
andamalsenlig. Utifrdn genomford granskning ar var samlade bedémning att
regionstyrelsens styrning och kontroll for att uppratthalla en ekonomi i balans ar i allt
vasentligt andamalsenlig.

Revisionsfraga Beddmning
| | |
1. Utovar Uppfylld
regionstyrelsen tillracklig Vi beddmer att regionstyrelsen
styrning for att utdvar en tillracklig styrning for att Q
uppratthalla en ekonomi uppratta en ekonomi i balans.
i balans? (fokus pa Bedomningen grundar sig pa att
riktlinjer, direktiv, planer styrelsen upprattar arlig budget
och mal pa kort och plan baserat pa ett val
respektive lang sikt) genomarbetat underlag samt att

styrelsen arbetar med langsiktiga
prognoser for att styra ekonomi
och verksamhet. Styrelsen har
beslutat om atgardsplaner for att
fa ner kostnadslaget inom halso-
och sjukvarden.

2. Utbvar Uppfylld

regionstyrelsen tillracklig Vi beddmer att regionstyrelsen

uppféljning och kontroll har skapat forutsattningar for en Q
for att uppratthalla en tillracklig uppféljning och kontroll

ekonomi i balans? for att uppratthalla en ekonomi i

(fokus pa finansiella balans. Bedomningen grundar sig

rapporter, analys och pa att styrelsen kontinuerligt féljer

utvardering) upp det ekonomiska utfallet och

beslutade atgardsplaner.



Grundlaggande granskning av styrelse och ndmnder 2022

Syftet med den Oversiktliga granskningen &r att ge regionens revisorer ett underlag till
uttalande i revisionsberattelse. Foljande dvergripande revisionsfraga ska besvaras:
Har regionstyrelsen och namndernas forvaltning skett pa ett &ndamalsenligt och fran
ekonomisk synpunkt tillfredsstéllande satt samt med tillracklig intern kontroll?

Granskningen omfattar féljande granskningsomraden:
e Styrning, kontroll och atgarder.
e Maluppfyllelse for verksamheten.
e Maluppfyllelse fér ekonomin
¢ Intern kontroll

Efter genomford granskning gors den sammanfattande bedémningen att regionstyrelsens,
den gemensamma varuférsérjningsndmnden samt kostnamndens férvaltning inte helt har
skett p& ett andamalsenligt och ekonomiskt tillfredsstallande sétt &r 2022. Ovriga namnder
beddms ha bedrivit sin verksamhet i huvudsak andamalsenligt och ekonomiskt
tillfredsstallande. Vidare beddéms ambulansdirigeringsnamndens samt inkbpsnamndens
interna kontroll inte som helt tillracklig. Styrelsen och évriga namnder bedéms i huvudsak ha
sékerstallt en tillracklig intern kontroll.

Andamalsenlighet Ekonomiskt Intern kontroll
(verksamhetsmassiga tillfredsstéllande (Styrning, kontroll
mal) (ekonomiska mal, och atgarder)
resultat)
Regionstyrelsen Gul Gul Gron
Kollektivtrafikndmnden Gron Gron Gron
Kostndmnden Gul Gul Gron
Kultur- och . .. .
folkbildningsnamnden Gron Gron Gron
Hjéalpmedelsnamnden Gron Gron Gron
A lans-
mbulans Gron Grén Gul

dirigeringsndmnden

Ink6psnamnden har huvudsakligen granskats av de fortroendevalda revisorerna i Region
Sormland, medan Varuforsorjningsnamnden huvudsakligen granskats av de fortroendevalda
revisorerna i Region Uppsala.



Granskning av regionens arbete med Agenda 2030 och
hallbarhet

PwC har pa uppdrag av regionens fortroendevalda revisorer genomfort en granskning
avseende regionens arbete med Agenda 2030 och hallbarhet. Syftet med granskningen
har varit att prova om detta arbete bedrivs pa ett andamalsenligt satt och med tillracklig
intern kontroll. Revisionsobjekt i granskningen &r regionstyrelsen, kollektivtrafikndamnden
samt kultur- och folkbildningsndmnden.

Var sammanfattande bedémning att den interna kontrollen inom granskade omraden
inte helt ar tillracklig. Till foljd av att granskade organ inte genomfdrt en systematisk
uppfoljning/utvardering av faststéllda mal, saknas underlag for revisionen att bedéma
om regionens hallbarhetsarbete bedrivs pa ett andamalsenligt satt.

For att utveckla regionens arbete med hallbarhet bor féljande rekommendationer
prioriteras:
e Att regionstyrelsen utvecklar rutin for uppféljning och utvardering av regionens
hallbarhetsarbete. Detta kan exempelvis ske genom en arlig hallbarhetsredovisning.
e Att regionstyrelsen och regionkontorets sekretariat tydliggor hur ansvar for
hallbarhetsarbete fordelas inom politisk organisation respektive
verksamhetsorganisation. Otydlighet inom omradet forsvarar mojligheten att utkrava
ansvar vid bristande maluppfyllelse.

Granskning av forlossningsvarden

PwC har pa uppdrag av de fortroendevalda revisorerna i Region Vastmanland genomfort en
granskning av forlossningsvarden. Granskningens syfte ar att bedoma om regionstyrel-sen
utévar en andamalsenlig styrning och ledning samt intern kontroll 6ver forlossningsvarden sa
att en tillganglig och patientséker vard kan erbjudas invanarna.

Utifrdn genomford granskning var var revisionella bedémning att regionstyrelsen inte helt
utévat en andamalsenlig styrning och ledning samt intern kontroll éver foérlossningsvarden sa
att en tillganglig och patientsaker vard kan erbjudas invanarna.

Foljande rekommendationer [amnades till regionstyrelsen med anledning av granskningsre-
Sultatet:

Vi rekommenderar regionstyrelsen att ge halso- och sjukvardsforvaltningen i upp-drag att
analysera orsaker till personalomsattning bland barnmorskor pa kvinno-kliniken och
genomfora atgarder for att sakerstalla bemanningen och patientséaker-het pa sikt.

e Regionstyrelsen bor vidta atgarder for att starka vardkedjan mellan forlossnings-
varden och barnmorskemottagningarna for att skapa battre forutsattningar for
samverkan, utveckling och kompetensforsarjning.



Granskning av vardhygien och stadning

PwC har pa uppdrag av Region Vastmanland revisorer genomfort en granskning av
vardhygien och stadning. Revisionsobjekt &r regionstyrelsen. Granskningen ingar i
revisionsplan for ar 2022 och syftar till att bedéma om regionstyrelsen har en tillracklig intern
kontroll som sakerstéller god hygienisk standard i enlighet med lagar, beslut, mal och
riktlinjer.

Utifran genomford granskning ar var samlade bedémning att regionstyrelsen inte helt har en
tillracklig intern kontroll som sékerstaller god hygienisk standard i enlighet med lagar, beslut
och riktlinjer.

Utifran att revisorerna flera ganger tidigare har granskat omradet och framfort
aterkommande kritik kring hur stadning och vardhygien fungerar ar det otillfredsstéllande att
atgarder inte har vidtagits fullt ut for att hantera tidigare identifierade brister.

Efter genomférd granskning lamnar vi féljande rekommendationer till regionstyrelsen:

e Tillse att det sker en uppfdljning av stadningen som helhet dvs bade den
regelmassiga och den patientnara.

Att vidta atgarder utifran de bedomningar som framkommit i denna rapport samt de atgarder
som inte vidtagits fullt ut avseende tidigare granskningar.

Granskning av arbetet med psykisk ohélsa hos aldre

PwC har pa uppdrag av de fortroendevalda revisorerna i Region Vastmanland genomfort en
granskning av arbetet med psykisk ohalsa hos aldre. Granskningens syfte har varit att
bedoma om regionstyrelsen sakerstaller en andamalsenlig verksamhet avseende aldre som
lider av psykisk ohélsa, samt om den interna kontrollen i sammanhanget ar tillrécklig

Utifrdn genomford granskning ar var samlade bedémning att regionstyrelsen inte helt
sakerstaller en andamalsenlig verksamhet avseende aldre som lider av psykisk ohéalsa, samt
att regionstyrelsens interna kontroll for omradet inte helt ar tillracklig.

Utifran genomford granskning lamnas foéljande rekommendationer:

e att regionstyrelsen sakerstéller att dokumenterad roll- och ansvarsfordelning vad
galler vard av psykisk ohalsa for vuxna/aldre ar férankrad i organisationen och i
samverkan med kommunerna.

e att regionstyrelsen sakerstaller att systematisk verksamhetsutveckling for omradet
sker, exempelvis genom att se till att samtliga verksamheters processer omfattas i
ledningssystemet.

e att regionstyrelsen skapar strukturer som majliggor uppféljning/analys for att
sakerstalla att det uppréttas samordnad individuell plan for de individer som har ett
behov av, och sjalva godkanner, upprattande av en plan.

att regionstyrelsen sakerstaller uppfoljning av primarvardsprogrammet samt har en
systematik for att folja upp att férebyggande och behandlande insatser avseende psykisk



ohalsa genomfors i regionen. Exempelvis finns en struktur for att kartlagga aldres
halsotillstdnd men var granskning uppmarksammar att detta inte genomforts i regionen
sasom det ar tankt.

Granskning av intern kontroll avseende hantering av
inkdpskort och utlagg

Regionens revisorer har med hansyn till risk och vasentlighet beddmt det angelaget att
genomféra en granskning av hantering av inkdpskort och utlagg. Inom regional verksamhet
férekommer i varierande omfattning inkdpskort dar arbetsgivaren ar betalningsansvarig.
Brister i fraga om rutiner, styrning och kontroll kan riskera att omradet inte hanteras pa ett
tillforlitligt och effektivt satt. Detsamma galler hanteringen av utlagg. Syftet med
granskningen ar att bedéma om hanteringen av inkdpskort och utlagg sker pa ett
andamalsenligt satt samt om den interna kontrollen &r tillracklig.

Utifran genomford granskning gor vi bedémningen att hanteringen av inkopskort och utlagg
inte fullt ut &r &ndamalsenlig och att den interna kontrollen inte ar helt tillracklig.

¢ Det finns endast ett begransat antal inkdpskort i regionen och det finns tydliga
riktlinjer for hur och till vem kort lamnas ut. Det finns daremot inga dokumenterade
riktlinjer for nar utlagg far anvandas eller av vem, utan det ar upp till attesterande
chef att bedéma. Detta 6ppnar upp mdjligheten till inkdp aven fér de som saknar
inkdpskort.

e FOr alla utlagg gor ekonomiservice en kontroll av formalia (blankett, kvitto och attest).
Utdver detta gors inga ytterligare kontroller. Det har darmed inte heller gjorts nagon
analys av varfor utlagg gors, av vem och om inképen féljer regionens ovriga riktlinjer.
Detta uppges vara attesterande chefs uppgift att bedéma. Alla kortfakturor hanteras i
regionens flode for leverantorsfakturor enligt normal attestrutin. Utdver det ska
kortutgivaren folja upp limiterna. Nagra ytterligare kontroller gors inte av kortinképen.

¢ Enligt regionens riktlinjer (och den forbindelse som kortinnehavaren skriver under)
kan korten dras in med omedelbar verkan om riktlinjerna inte efterlevs. Detta foljs
dock inte, utdver limiterna, upp (se aven punkt 4).

e FOr alla kortinkép och utlagg ska kvitto alltid bifogas (med nagra undantag gallande
kortkop). Nar ett utlagg inkommer till ekonomiservice gors en kontroll av att kvitto har
bifogats. Nagon motsvarande kontroll gors inte for kortfakturorna. Om kvitto saknas
gors heller ingen justering av momsen (dvs kostnaden blir hégre). Genomférda
stickprovskontroller visar att det finns kvitto for alla utlagg, medan det saknas kvitto
for flera kortkop.

e Det ar svart att bedoma rimligheten i granskade utlagg da det saknas riktlinjer for nar
utlagg far anvandas. For nagra granskade utlagg ar dessutom syftet/beskrivningen
som anges pa utlaggsblanketten otydlig, vilket gor att det till exempel &r svart att veta
om ink&pen foljer regionens riktlinjer for inkop. Vidare ar det svart att bedoma om det
finns en féljsamhet till regionens rutiner for resor och representation da det saknas
underlag som styrker att det ror sig om konferens/utbildning och inte representation.
Dessutom noteras en resa/konferens dar regionen brustit pa flera kontrollpunkter. Vi



noterar aven flera utlagg som ar tveksamt hanterade avseende jav och integritet
(oberoende) vid attest. Det ar aven svart att bedoma rimligheten i granskade kortkop
da kvitto for flera inkdp saknas.

Utifrdn ovan rekommenderar vi regionstyrelsen att atgarda noterade avvikelser/brister for att
sakerstalla en andamalsenlig hantering av inkdpskort och utlagg, samt att sékerstalla en
tillracklig intern kontroll inom granskningsomradet.

Granskning - Intern kontroll i administrativa system och
rutiner kopplat till hantering av passerkort/nycklar till
regionens lokaler

PwC har pa uppdrag av de fértroendevalda revisorerna i Region Vastmanland genomfort en
granskning av intern kontroll i administrativa system och rutiner kopplat till hantering av
passerkort/nycklar till regionens lokaler. Granskningens syfte ar att bedéma om
regionstyrelsen har sdkerstéllt att den interna kontrollen ar tillrécklig kring arbetet med att
hantera passerkort/nycklar inom regionens lokaler.

Utifrdn genomford granskning &r var samlade bedémning att regionstyrelsen inte helt
sakerstallt att den interna kontrollen ar tillracklig kring arbetet med att hantera

passerkort/nycklar inom regionens lokaler.

Revisionsfragor Beddmning

Finns dvergripande riktlinjer/rutiner fér hantering av Ja
passerkort/nycklar i Region Vastmanland?

Sakerstalls efterlevnaden av ovanstaende rutiner, exempelvis Nej
genomférs stickprov och inventeringar?

Finns system och forteckningar kring utlamnande och aterlamnande Delvis
av passerkort/nycklar?

Mot bakgrund av genomférd granskning vill vi rekommendera regionstyrelsen att:

o sdakerstalla att regionens 6vergripande styrande och stodjande dokument sasom
riktlinjer och rutiner implementeras i regionens verksamheter.

o sakerstalla foljsamhet och efterlevnad av regionens évergripande riktlinjer och rutiner
bland annat kring genomférande av den arliga uppfoljningen av nycklar och
passagebehorigheter.

o sdkerstdlla att den padgaende inventeringen av nycklar till regionens lokaler
fardigstalls.

o sakerstdlla att det finns en systematik i hur inventering av nycklar/passerkort skall ga
till, féljas upp och kontrolleras.



o sdakerstélla att regionens overgripande styrande och stédjande dokument omfattas av
var och pa vilket satt registrering av nycklar och passerkort skall hanteras.

Forstudie - lokalplanering for Vastmanlands sjukhus
Kbping

| Region Vastmanland pagar flera stora investeringar i nya vardlokaler. Stora projekt ar
bland annat bygget av ett nytt akutsjukhus i Vasteras samt arbete kring ett nytt sjukhus i
Sala. Landstingsfullméktige godkande 2015 en lokalforsorjningsplan for sjukhuset i Koping.

Programmet uttryckte stora ambitioner for sjukhusets utveckling och innehdll saval en
etappindelning som en projektorganisation. Planen strackte sig fran 2015-2025.

Revisorerna har uppdragit at PwC att genomfdra en forstudie rérande hur
lokalférsorjningsplanen omsatts och hur langt regionen kommit i forhallande till malbilden for
2025.

| férstudien noteras bland annat féljande:

o UtifrAn genomford forstudie kan konstateras att den lokalférsorjningsplan som
fullmaktige 2015 beslutade att anta med ett tiodrigt perspektiv for genomférandet
inte, sju ar senare, ar genomford i ndgon utstrackning.

e Inom ramen for forstudien har vi tagit del av en riskanalys vad galler underhallet i
Kdping, vilken identifierar ett stort antal risker varav flera bedémts vara oacceptabla.
Andra granskningsinsatser fran revisorerna har dven pekat pa att man fran halso-
och sjukvardsverksamheterna identifierat risker kopplade till icke &ndamalsenliga
lokaler ur ett patientsakerhetsperspektiv.

e Var beddmning ar att framfor allt andra storre investeringsbehov identifierats och att
beslut tagits om att genomféra dessa vilket indirekt paverkat genomférandet av
lokalforsorjningsplanen for Képing.

e Vi har inte sett att regionstyrelsen, med ansvar for saval fastighets- som
sjukvardsfragor, berett nagot beslutsarende till fullmaktige att upphéava eller andra
beslutet att anta Lokalférsorjningsplan for Vastmanlands sjukhus Képing. Inte heller
har frdgan om hur lokaler for sjukhusverksamhet i Képing ska se ut framkommit i
mal- och budgetdokument under aren sedan antagandet av planen.

e 14 juni 2022 beslutade regionfullmaktige i Regionplan 2023-25 att ge regionstyrelsen
i uppdrag att “genomfdra en revidering av lokalférsorjningsplan for Vastmanlands
sjukhus Koping”, ett beslut som indikerar att ett omtag vad galler lokalférsorjningen
kommer att tas.

Forstudie rorande sjukhusbyggnation Sala

Region Vastmanland bygger en ny sjukhusbyggnation i Sala. En helt ny vardbyggnad byggs
nu och delar av de befintliga lokalerna byggs om for att klara framtidens vardbehov.
Planeringen har pagatt sedan 2015 och det nya sjukhuset planeras att tas i drift under 2022.
Nybyggnationen uppgar till 10 000 kvm och ombyggnaden till 9 800 kvm. Projektet omfattar
en totalbudget pa 566 mnkr.



Revisorerna har genomfort en forstudie for att fa en bild av nulaget och bedéma behov av en
eventuellt foérdjupad granskning.

| férstudien noteras bland annat féljande:

Projektet har foljt regionens investeringsprocess, som ar uppdelad i sex olika faser
for att sakerstélla investeringen. Forstudien visar pa att det finns underlag for
godkannande/politiska beslut av de faserna i investeringsprocessen som kraver
beslut om nasta steg. Den 2019-04-19 beslutade RF om finansiellt
igangsattningstillstand. Sjukhusbyggnationen beraknas vara klart under hésten 2022,
i enlighet med tidsplanen.

Senaste tertialuppfdljning per 2022-04-30, visade pa att projektet for
sjukhusbyggnationen Sala hade upparbetat 504,7 MSEK, motsvarande 89 % av den
beviljade budgeten. Under 2021 genomfdrdes aven en prognossankning som beror
pa inkopsvinster. Utifrdn den senaste rapporten bedéomer ansvariga det finnas goda
marginaler ekonomiskt for att slutféra projektet inom ramen for bade prognosen och
budgeten.

Projektet foljer den utsatta tidplan, det uppges inte finnas nagon indikation pa nagra
forseningar utan projektet haller tidsplanen med driftsattning under 2022.

Inom projektet finns det bra struktur for uppféljning, det finns ett antal moétesforum dar
regionen har en I6pande dialog med Byggdialog (entreprendéren).

Projektet tillampar tertialuppféljningar och i samband med dessa uppfdljningar tas det
fram en investeringsrapport med information om projektets ekonomi samt en
overgripande bild om projektets framdrift. Detta ar en rapport som regionstyrelsen far
ta del av och som dessutom ligger som underlag for delarsrapport och
arsredovisningen. Utéver denna rapportering sker det inga fler rapporteringar till
regionstyrelsen.

Forstudie Postcovid

PwC har pa uppdrag av regionens fortroendevalda revisorer genomfort en forstudie om
postcovid. Forstudien syftar till att vara en fordjupad risk- och vasentlighetsanalys

inom omradet och att revisorerna ska fa ett underlag for att kunna ta beslut om behov av
eventuell foérdjupad granskning ska genomforas inom omradet.

| forstudien konstateras foljande:

Utifran genomford forstudie kan konstateras att Region Vastmanland likt mer an
halften av landets regioner har haft en sarskild enhet for hantering av patienter med
postcovid. Utredningsenhet post covid aven kallad UPC har vid tid for avveckling
varit igang under ca 18 manader. De har hanterat 6ver 160 remisser och via
patientmaoten traffat ca 65 patienter.

Primarvarden ar basen i varden for patienter med postcovid i Region Vastmanland
och likt 6vriga regioner i Sverige. Nagon resursforstarkning har inte getts till
primarvarden for den har patientgruppen.
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e UPC avvecklades i samrad i Region Vastmanland nar behovet dvs remissflodet
minskade kraftigt under sommaren och hésten 2022. Det finns i nulaget inga
indikationer pa att det ses en okad tillstrémning av dessa patienter till primarvarden.

e Det finns ett arbetssatt i primarvarden, och genom egen erfarenhet, nationell
erfarenhet samt fran andra lander finns en kunskap om denna patientgrupp.

e Merparten av patienterna blir battre over tid, eller helt bra.

e Postcovid har ingen aktiv del i regionens verksamhetsplanering. Arbetet fortgar i
primarvarden.
Vi kan utifrédn styrande dokument inte se att det sker ndgon rapportering om postcovid
forutom i Medicinklinikens arsberattelse for 2022 dar en beskrivning av arbetet vid UPC
finns.

Uppféljande granskning av ekonomistyrning

| den granskning av ekonomistyrning som revisionen genomférde under ar 2020
konstaterades att regionstyrelsen inte helt har sakerstallt en andamalsenlig mal- och
budgetprocess pa regionodvergripande niva. Bedomningen var vidare att regionstyrelsen, i
egenskap av driftnamnd, inte har sakerstallt en helt andamalsenlig ekonomistyrning for
halso- och sjukvardsverksamheterna samt att den interna kontrollen inte &r helt tillracklig.

Pa uppdrag av revisorerna har PwC fatt i uppdrag att genomfora en uppféljande granskning
av regionens ekonomistyrning. Granskningens syfte ar préva om arbetet for att utveckla
verksamheterna samt atgarda konstaterade brister bedrivits pa ett andamalsenligt séatt och
med tillracklig intern kontroll.

Vi bedomer att regionstyrelsen inte helt har vidtagit tillrackliga atgarder med hansyn till
rekommendationer utifran tidigare genomford granskning av ekonomistyrning.

Uppféljande granskning av regionens arbete for att
motverka och hantera hot och vald mot anstéallda och
fortroendevalda

P& uppdrag av Region Vastmanlands revisorer har PwC fatt i uppdrag att genomfora en
uppféljande granskning av regionens arbete for att motverka och hantera hot och vald mot
anstéllda och fortroendevalda. Syftet med granskningen ar att bedéma om regionstyrelsen
bedriver ett andamalsenligt arbete med att férebygga, forhindra och hantera hot och vald
mot anstéllda. Vidare har en kartlaggning genomférts av arbetet géllande de
fortroendevaldas sakerhet och trygghet.

Den sammanfattande beddmningen efter genomférd granskning ar att regionstyrelsen delvis

bedriver ett andamalsenligt arbete med att férebygga, forhindra och hantera hot och vald
mot anstallda.
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Vi bedomer att det delvis har vidtagits tillrackliga atgarder utifran tidigare lamnade
rekommendationer, och vi bedémer att regionstyrelsen delvis har stérkt arbetet med att
forebygga hot och vald i arbetsmiljon.

Utifran de iakttagelser och bedomningar lamnar foljande rekommendationer till styrelsen:

e Se Over atgarder for att starka anméalningsbenagenheten vid intraffade avvikelser och

incidenter.

e Sakerstall att anstallda inom varden far tillracklig utbildning och genomgang av
sakerhetsrutiner gallande hur situationer med hot och/ eller vald ska hanteras. | det
arbetet bor det inga att se 6ver hur regionen kan arbeta for att minska risken for att
anstallda och fortroendevalda blir utsatta for hot via sociala medier.

e Fortsétt det pagaende arbetet med att starka sakerhetskulturen inom regionen.

Uppféljande och fortsatt granskning av
informationsséakerhet och GDPR

PwC har pa uppdrag av Region Vastmanlands revisorer genomfort en uppfoljning och
fortsatt granskning av informationssakerhet och GDPR. Granskningen syftar till att
beddma om regionstyrelsen har sakerstéllt att tidigare identifierade brister kopplat till
informationssakerhetsarbetet har atgardats samt sékerstallt en andamalsenlig
personuppgiftshantering.

Vi beddmer sammantaget att regionstyrelsen inte helt har sakerstallt att tidigare
identifierade brister kopplat till informationssékerhetsarbetet har atgardats. Vidare

bedomer vi att regionstyrelsen ej har sakerstéllt en &ndamalsenlig personuppgiftshantering.

Utifran var uppféljining av tidigare granskning rekommenderas regionstyrelsen att
sékerstélla att:

¢ Region Vastmanlands Organisation for systematiskt sékerhetsarbete 29043-2,
SSO:n, uppdateras och fortydligar Informationsakerhetsradets syfte och ansvar.

e Tydliggora kopplingen mellan ansvar och roll, exempelvis for
informationssakerhetssamordnaren och informationssékerhetsstrategen.

e Fortydliga ansvar och roller i PM3-modellen kopplat till sakerhetsatgarder som
riskanalyser, konsekvensanalyser, handelse- och avvikelseanalyser,
kontinuitetshantering samt sarbarhetsanalyser.

¢ Intensifiera planen med att inféra obligatoriska, regelbundna utbildningsmoment f6r
samtliga medarbetare inom regionen. | sammanhanget bor rutin tas fram for att
sékerstélla genomfdrande av framtagna utbildningar.

e Genomféra projekt med malséattningen att forbattra behorighetshantering i
journalsystemet. Fokusomraden bor vara genomforande av riskanalys vid
behdrighetstilldelning, tydliggora gallringsrutiner samt sékerstalla godtagbar
féljsamhet av interna rutiner inkluderat kontinuerliga stickprov i
patientjournalsystemet.
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Verksamhetsplan 2022 blir en formellt beslutad verksamhetsplan och att
planeradeaktiviteter ar budgeterade.

Metoder och riktlinjer for upphandlingsprocessen tas fram.

Gallande Region Vastmanlands arbete med GDPR rekommenderar vi regionstyrelsen
att sakerstalla att:

Framtagna riktlinjer och policies &r uppdaterade och att kontinuerlig revidering infors,
samt tydlig markning med datum vilket kommer skapa en tydlighet fér medarbetare
och 6ka sparbarhet av andringar.

Utforma fler riktlinjer kopplat till GDPR, exempelvis rutin for konsekvensbeddémning,
for att standardisera regionens arbetssatt.

Tydliggdra hur organisationen ska ta del av styrdokumentationen kring GDPR
Prioritera utbildningsinsatser kring dataskydd.
Framtagande av en registerférteckning av personuppgiftsbehandlingar genomférs.

Det utses lokalt ansvariga inom férvaltningarna for dataskyddsfragor, t.ex. i form av
en roll som dataskyddssamordnare, eller tydliggora for verksamhetschefer om vilket
ansvar de faktiskt har 6ver sina férvaltningar da denna insikt ar lag i dagslaget.

En systematisk internkontroll av verksamheternas dataskyddsarbete aterstartas sa
snart som mgjligt.

Fortsatt Ibpande granskning av nytt akutsjukhus

Under 2022 har en I6pande granskning skett av fragor kopplade till bygget av ett nytt
akutsjukhus. | samband med denna granskning har under aret sarskilt barnrattsperspektivet
belysts. Nedan aterges sammanfattningsvis de iakttagelser som gjorts:

Programmet har en aterkommande rapportering varje tertial i form av tva
delarsrapporter samt en arsrapport som aterrapporteras till regionstyrelsen.
Rapporterna har en enhetlig struktur och omfattar uppféljning av verksamhet,
uppdrag och mal samt ekonomi.

Regionstyrelsen har beslutat om finansiella igdngsattningsbeslut samt genomférande
under ar 2022.

Det ackumulerade utfallet 2022-08 uppgick till 388 mnkr och prognosen uppgar till 6
800 mnkr. Upparbetningsgrad av budget foljer inte fullt ut faststélld plan. Risk foér
Okade kostnader kopplat till omvérldslaget.

Projektet I16per, i huvudsak, enligt faststalld plan, med endast mindre forskjutningar

men inget som paverkar slutlig tidplan i nulaget. Programmet befinner sig dock i ett
valdigt tidigt skede. Risk kopplat till material- och kompetensbrist.
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e | delarsrapport beskrivs olika insatser for att starka professionens involvering och
delaktighet. Detta ar aven beaktat i genomforda riskanalyser, vilka ockas innehaller
atgarder for att starka delaktighet.

e MaAlsattningar och ambitioner finns kring barnperspektivet kopplat till NAV. Detta kan
dock tjana pa okad konkretisering och systematik.

e Samverkan kan starkas mellan NAV - verksamheterna -
hallbarhet/barnrattsspecialisering.

¢ Tydligare dokumentation och analys vid prévningarna av barnets basta avseende
konsekvenser och avvagningar.

Revisorernas verksamhet under 2022

Revisorernas uppdrag och arbetsmodell

Regionen ar en politiskt styrd organisation med ett demokratiskt beslutsfattande. Vart fjarde
ar provas regionfullmaktiges ansvar genom de allmanna valen. Under mandatperioden
provar regionfullmaktige varje ar, i sin roll som medborgarforetradare, ansvarstagandet for
dem som har till uppdrag att genomfora verksamhet pa fullméaktiges uppdrag. Fullméktiges
instrument for granskning och kontroll r de fortroendevalda revisorerna, som granskar
verksamheten och prévar ansvarstagande samt lamnar ett uttalande om detta till fullmaktige.
Revisorerna granskar

e Om verksamheten skots pa ett andamalsenligt och ekonomiskt tillfredsstallande satt
e Om rakenskaperna ar rattvisande
e Om den interna kontrollen ar tillracklig

Revisorerna maste gora aktiva val av granskningsinsatser och detta gors i planerings-
processen. Utgangspunkten i detta ar fullmaktiges mal, dar revisorerna i sin risk- och
vasentlighetsanalys identifierar hinder for att fullmaktiges mal kan uppfyllas. | denna analys
beddms hur allvarliga och troliga dessa handelser ar. En rapport tas fram som underlag for
riskbedomningen. Baserat pa denna analys, tidigare granskningar, revisorernas kannedom
om organisationen mm beslutar revisorerna vilka granskningar som skall genomféras under
varje revisionsar. Obligatoriskt ar att granska delarsbokslutet och arsredovisningen. Varje ar
genomfors forutom dessa tva granskningsinsatser mellan 10-15 6vriga fordjupade
granskningar av verksamheten inom regionen.

I genomfdrandet av granskningarna anvander revisorer i huvudsak de sakkunniga bitrddena
vilka upphandlas. PwC innehar uppdraget som sakkunnigt bitrdde. Granskningarna bygger
pa insamling av tillrackliga och andamalsenliga fakta, iakttagelser, analys och vardering.
Revisorerna har alltid ratt att fa de uppgifter de behdver for att kunna gora sin granskning.
Faktaavstamning (sakgranskning) sker med de granskade for att undvika sakfel och
missforstand.
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Resultatet av granskningarna oéverlamnas till revisorerna som beddmer resultatet och tar
stallning till hur resultatet skall vagas in vid bedémningen i ansvarsfragan. Resultatet
redovisas vanligtvis i en granskningsrapport som tillsammans med revisorernas bedémning
(missiv) oversands till granskad ndmnd/styrelse for yttrande 6ver granskningen, vilka
atgarder som namnden/styrelsen kommer att géra med anledning av det som framkommit i
granskningen.

Revisionsprocessen avslutas med att sammanfatta arets granskningar, analyser och
beddma resultatet och géra en samlad prévning av ansvarstagandet. Revisorerna bedémer
om anmarkning skall riktas och om ansvarsfrihet skall tillstyrkas eller avstyrkas. Den slutliga
ansvarsheddmningen gors av regionfullméktige.

Revisionsmoten och overlaggningar med fullmaktiges presidium och representanter fran
regionstyrelsen och regionledning

Revisorerna har2 haft 9 revisionsméten under 2022. Under aret har éverlaggning med
fullméaktiges presidium skett och representanter fran revisionen har deltagit vid
fullmaktigemoten under 2022.

Traff har under aret skett med regionstyrelsens presidium och regiondirektor.
Revisorerna har medverkat vid PwC:s kundrad for regionrevisorer och den digitala
revisionskonferens for regioner som anordnades av Region Uppsala och SKR. Revisorerna

har aven traffat revisorerna i Region Orebro lan i en gemensam konferens med inbjudna
forelasare samt gemensam planering och erfarenhetsutbyte.

Vasteras 2023-04-05

Hans Strandlund Elisabeth Lof Kenth Erngren
Ordférande 1:e vice ordférande 2:e vice ordforande
Regionens revisorer Regionens revisorer Regionens revisorer
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