Uppfoljning — 2025

KommunStyrelSeNuaeeeeeeeeeeeeeeeiiiiiiiiiiiiiicicessesssssssssssssssssssssssssssssssssssssass 4
Kultur- och fritidSnAmMNAen ......cccceeeeeiicccssscsssnneneecccsssssssnsssesscsssnne 9
Miljo- och stadsbyggnadsnimnden ........cccooocvvnneeeneccccssscsnnssssecccsens 14
SOCIAINAMNACN....cuuuuuneennrriiiiiiiiicnnnnriicccssssssnssssneecssssssssssssssssssssssssssns 18
TekniSka NAMNAEN ...cuuveeeeiiiicisssssssnnnnreeccsssssssssssssscsssssssssssssssssssssssssses 28
UtbhildningSNAMNAEN ......eeeeeerieiciiniiccsnnnrnecccssssssnssssssscsssssssssssssssssssns 34

OverformyndarnAmMnaen............eeeeeserercressesesesesesesessssesesesesesesasssens 39



? DANDERYDS
KOMMUN

Uppfoljning Intern kontroll 2025

Kommunstyrelsen



Innehallsforteckning

BaKZrund.....uueeeeiiiiiiiiiiiisnnnnniiicccssssssnssnnecccsssssssnssssssscsssssssssssssssssssssssesdd

Sammanfattande bedﬁmning .............................................................4
Kommungemensamma KONrOLIET .........c.oooiiiiiiiiiiiieieeiiee et 4

NAmMndspecifika KONIOIIET .........cooouiiiiiiiieieeeie et e 2



Kommunstyrelsen - Bakgrund

Kommunfullméktige beslutade den 3 mars 2020 om ett nytt intern kontrollreglemente 2020-03-02 § 25. KS
2019/0328. Reglementet fastslar att kommunstyrelsen har det 6vergripande ansvaret for att se till att en god
intern kontroll upprétthalls i den kommunala verksamheten. Ndmnderna har det yttersta ansvaret for den
interna kontrollen inom sina respektive verksamhetsomraden. Resultatet av uppféljningen ska skriftligen
rapporteras till nimnden och kommunstyrelsen.

Sammanfattande bedomning

Kommunledningskontorets beddmning dr att den interna kontrollen i huvudsak har uppfyllts under 2025.
Resultatet av de kommungemensamma kontrollerna visar att samtliga kontroller har genomf6rts och att tva
moment visar pd avvikelser. Den forsta avvikelsen géller att det saknas genomforandebeslut for tva
investeringsprojekt vars budget 6verstiger 15 miljoner kronor. V4 Morby Centrum beslutade projektbudget ar
60 miljoner kronor och Tekniska ndmnden prognostiserar den totala projektutgiften till 14,9 miljoner kronor.
Investeringsprojektet Beldggning 2025 beslutade projektbudget &r 26 miljoner kronor och utfallet 2025 blev
dven 26 miljoner kronor. Fran och med 2026 Gvergér beldggning till ett arligt anslag. Det betyder att det inte
langre behovs ndgot genomforande beslut av kommunstyrelsen. Kontrollmomentet har fétt en rod
beddmning.

Den andra avvikelsen géller kontroller i drendehanteringssystemet. Denna har bedémts ha ett antal mindre
avvikelser (och fatt gul bedomning). Ovriga tre kontrollmoment har inga vésentliga avvikelser och har darfor
beddmts som grona.

Resultatet av de nimndspecifika kontrollerna visar att tva kontroller &r uppfyllda utan anmérkning. Den
tredje avseende diarieforing har identifierat flera mindre brister och har darfér bedomts som gul.

Kommungemensamma kontroller

Personaladministrativa rutiner

Kontroll Resultat Mal Kommentar

Kontroll av personliga utlagg. 170 | - Totalt pa kommunen
kontrollerades 114 personliga
utlagg.

For kommunstyrelsen

kontrollerades 17 utlagg. | 16
kontroller stamde underlaget
Odverens med inldmnat kvitto, |
ett fall saknades ett inlamnat

kvitto.
Attestregler
Kontroll Resultat Mal Kommentar
Kontroll av fértroendekansliga 73 @ Totalt pd kommunen
poster. kontrollerades 396 verifikationer

varav samtliga blev godkanda.

Hos kommunstyrelsen
kontrollerades 73 verifikationer
varav samtliga blev godkanda.




Delegeringsprocessen

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroller i
arendehanteringssystemet och
anmalda beslut till ndmnd.

5

Total pad kommunen
kontrollerades 25 arenden.

For kommunstyrelsen
kontrollerades 5 arenden dar
samtliga hade mindre avvikelser
i form av otydliga rubriker och
felaktiga hanvisningar till
delegation.

Avtalsuppfoljning

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroller i avtalssystemet.

4 ®

Totalt pa kommunen
kontrollerades 23 avtal, varav
samtliga beddmdes som
godkanda

Pa kommunstyrelsen
kontrollerades fyra avtal som
alla bedémdes som godkanda.

Investeringar

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroll av beslut i W3D3.

4N

For kommunen som helhet
kontrollerades 4 beslut om
investeringar. Varav tva
saknade genomférandebesilut.

Pa kommunstyrelsen
kontrollerades 4 beslut varav tva
saknade genomférandebeslut.

Kontroll i W3D3.

o®

Inga slutredovisningar har
rapporterats under perioden i
kommunen.

Uppfoljning av kommunstyrelsens nimndspecifika kontroller

Betalningsuppgifter till leverantérer

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroll i syfte att uppna
minimerad risk for att leverantor
med oegentligheter skapas i
affarssystemet, samt att
betalningsfiler inte innehaller
avvikande betalningar.

A®

Kontroller av nyupplagda
leverantdrer samt andring av
betalningsuppgifter pa befintliga
leverantérer har genomforts.
Resultatet visar att samtliga
betalningsuppgifter
Overensstdmmer med
Bankgirocentralen och/eller
faktura.




Festvaningens intikter

Kontroll Resultat Mal Kommentar

Kontroll av att festvaningens 25 @ Totalt har 25 fakturor

externa kundfakturor kontrollerats, en hade en mindre

overensstammer med avvikelse avseende moms, men

avtal/prislista samtliga dvriga déverensstamde
med gallande prislista.

Diarieforing
Kontroll Resultat Mal Kommentar
Kontroll av att 20 20 stickprov har gjorts av
kommunstyrelsens handlingar arendets sokbarhet baserat pa
registreras enligt regelverket och . . -
W2 arendemening, dess riktighet,
ar sokbara.

nyckelord, tydlighet, stavning
och likande faktorer. Dessutom
granskat om arendet foljer
relevant regelverk. Resultatet av

granskningen visade att det i
vissa handlingar fanns mindre
brister, men dessa bedémdes
inte ha stor paverkan pa
soOkbarhet.
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Kultur- och fritidsnimnden - Bakgrund

Kommunfullméktige beslutade den 3 mars 2020 om ett nytt internkontrollreglemente 2020-03-02 § 25. KS
2019/0328. Reglementet fastslar att kommunstyrelsen har det 6vergripande ansvaret for att se till att en god
intern kontroll upprétthélls i den kommunala verksamheten. Ndmnderna har det yttersta ansvaret for den
interna kontrollen inom sina respektive verksamhetsomraden. Resultatet av uppfoljningen ska skriftligen

rapporteras till nimnden och kommunstyrelsen.

Sammanfattande bedomning

Kultur- och fritidsndmndens sammanfattande bedomning &r att den interna kontrollen ar uppfylld.

Resultatet av de kommungemensamma kontrollerna visar att samtliga kontroller &r uppfyllda utan

anmarkning.

Resultatet av de naimndspecifika kontrollerna visar att tva kontroller ar uppfyllda utan anmérkning samt att

en kontroll ar delvis uppfylld.

Kontrollen som ér delvis uppfylld avser det systematiska brandskyddsarbetet (SBA). I samband med
kontrollen framkom att det rdder en viss osédkerhet betrdffande ansvar samt tillgang till systemstod for
genomforande av verksamhetens egenkontroll i de idrottshallar/aula som Overtagits inom det kommunala
skolomradet. Fragan utreds vidare av Trygg och Sik.

Kommungemensamma kontroller

Personaladministrativa rutiner

Kontroll Resultat Mal Kommentar
Kontroll av personliga utlagg. 19 o Totalt pa kommunen kontrollerades 114
personliga utlagg.
For kultur- och fritidsnamnden kontrollerades
19 utlagg dar registrerat belopp stamde
overens med inlamnat kvitto.
Attestregler
Riskanalys Riskvarde | Mal Utférande
Kontroll av fértroendekansliga 42® Totalt pa kommunen kontrollerades 396
poster. verifikationer varav samtliga blev godkanda.
For kultur- och fritidsnamnden kontrollerades
42 verifikationer varav samtliga blev godkanda.
Delegeringsprocessen
Kontroll Resultat Mal Kommentar
Kontroller i 5 o Total pa kommunen kontrollerades 25
arendehanteringssystemet och arenden.
anmalda beslut till namnd. For kultur- och fritidsnamnden kontrollerades 5
arenden dar inget hade avvikelser.




Avtalsuppfoljning

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroller i avtalssystemet.

20

Totalt pa kommunen kontrollerades 23 avtal,
varav samtliga bedémdes som godkanda.

Pa kultur- och fritidsnamnden kontrollerades
tva avtal som alla bedémdes som godkanda.

Investeringar

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroll av beslut i W3D3.

o®

For kommunen som helhet kontrollerades 4
beslut om investeringar. Varav tva saknade
genomférandebeslut.

Pa kultur- och fritidsnamnden fanns inga
genomférandebeslut som foll inom ramen for
kontrollen under perioden.

Kontroll i W3D3.

0®

Inga slutredovisningar har rapporterats under
perioden i kommunen.

Namndspecifika kontroller

Foreningsbidrag

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroll av inrapporterade
deltagar- och aktivitetstillfallen.

o®

Som del av arbetet mot valfardsbrottslighet
genomfordes kontroller av bidragsgrundande
deltagar- och aktivitetstillfallen.

Kontroll av procentuell forandring av antal
deltagartillfallen jamfort foregaende ar som
respektive férening rapporterat.

Urvalet avsag samtliga foreningar som erhallit
bidrag 2024 (28) och 2025 (29). Antalet
deltagartillfallen avsag vad som inrapporterats
och som utgjort grund fér utbetalning av
bidrag.

Den genomsnittliga férandringen for samtliga
var 1 procents 6kning.

De 10 féreningar som avvek +/-20 procent
eller mer kontaktades for djupare analys. 8 av
dessa inkom med skriftlig analys. 1 hade inte
ansokt om bidrag for 2025. 1 aterkom inte med
svar trots ytterligare paminnelse. Sarskild
uppfoljning kommer att ske av féreningen.

28 ®

Kontroll av avtal deltagartillféllen i férhallande
till antal aktivitetstillfallen som respektive
férening rapporterat.

Beddmning har skett om antal rapporterade
deltagartillfallen i férhallande till antalet
aktivitetstillfallen ar rimligt med hansyn till
idrottens beskaffenhet.




Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Totalt analyserades samtliga 28 féreningar
som rapporterat saval deltagartillfallen som
aktivitetstillfallen. Inga orimligheter noterades.

Systematiskt brandskyddsarbete

Kontroll Resultat | Mal Kommentar
Kontroll att verksamheterna har 4 Samtliga 5 enheter har ingatt i kontrollen.
ett organl_serat och Kontrollen har omfattat:
systematiserat
brandskyddsarbete. e brandskydds- och utrymmesorganisation
e dokumenterat brandskyddsarbete
e anstélldas utbildning i brandskydd
e kunskap om hur brandskyddet fungerar
Av de 5 genomforda kontrollerna blev 4
godkanda.
Kontrollen for idrottshallar/aula blev ej godkand da
det visade sig rada osakerhet betraffande ansvar
samt tillgang till systemstod for genomférande av
verksamhetens egenkontroll i de idrottshallar/aula
som Overtagits inom det kommunala skolomradet.
Fragan utreds vidare av Trygg och Sak.
Uthyrning av lokaler
Kontroll Resultat | Mal Kommentar
Kontroll av prislista och 43 o Kontrollen har omfattat att underséka om prislista i
taxekategorier i bokningssystem dverensstammer med beslut av
bokningssystem. kommunfullmaktige.
Samtliga 43 beslutade avgifter kontrollerades i
bokningssystemet. Samtliga 43 var inlagda.
62 @ Kontroll har omfattat att undersdka om korrekt

taxekategori tilldmpas vid fakturering.

En fullstandig kontroll av juni manads
faktureringslista har genomférts dar samtliga 62
kunder kontrollerades. Samtliga 62 kunder hade
fakturerats enligt korrekt taxekategori.
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Miljo- och stadsbyggnadsndmnden - Bakgrund

Kommunfullméktige beslutade den 3 mars 2020 om ett nytt intern kontrollreglemente 2020-03-02 § 25. KS
2019/0328. Reglementet fastslar att kommunstyrelsen har det 6vergripande ansvaret for att se till att en god
intern kontroll upprétthélls i den kommunala verksamheten. Ndmnderna har det yttersta ansvaret for den
interna kontrollen inom sina respektive verksamhetsomraden. Resultatet av uppfoljningen ska skriftligen
rapporteras till nimnden och kommunstyrelsen.

Sammanfattande bedomning

Bedomning ér att den interna kontrollen ar uppfylld. Resultatet av de kommungemensamma kontrollerna
visar att samtliga kontroller utom en &r uppfylld utan anmérkning. Vid kontroll av delegeringsprocessen
uppticktes tre mindre avvikelser i form av saknat datum eller fel datum. Resultatet av de ndmndspecifika
kontrollerna visar att samtliga kontroller &r uppfyllda.

Kommungemensamma kontroller

Personaladministrativa rutiner

Kontroll Resultat Mal Kommentar

Kontroll av personliga utlagg. 4@ Totalt paA kommunen
kontrollerades 114 personliga
utlagg.

For miljé- och
stadsbyggnadsnamnden.
kontrollerades 4 utlagg dar
registrerat belopp stdmde
Overens med inlamnat kvitto.

Attestregler
Kontroll Resultat Mal Kommentar
Kontroll av fértroendekansliga o ® Totalt pa kommunen
poster. kontrollerades 396 verifikationer
varav samtliga blev godkanda.
Hos milj6- och
stadsbyggnadsnamnden
kontrollerades 9 verifikationer
varav samtliga blev godkanda
Delegeringsprocessen
Kontroll Resultat Mal Kommentar
Kontroller i 5 Total pa kommunen
arendehanteringssystemet och kontrollerades 25 drenden.
anmalda beslut till nd&mnd.
For miljé- och
stadsbyggnadsnamnden
kontrollerades 5 drenden dar 3
hade mindre avvikelser i form av
saknat datum eller fel datum.




Avtalsuppfoljning

Kontroll Resultat Mal Kommentar
Kontroller i avtalssystemet. 2 ® Totalt pa kommunen
kontrollerades 23 avtal, varav
samtliga bedémdes som
godkanda
P& miljo- och
stadsbyggnadsnamnden
kontrollerades tva avtal som alla
beddmdes som godkanda
Investeringar
Kontroll Resultat Mal Kommentar
Kontroll av beslut i W3D3. 0 ® For kommunen som helhet
kontrollerades 4 beslut om
investeringar. Varav tva
saknade genomférandebeslut.
Pa miljo- och
stadsbyggnadsnamnden fanns
inga beslut som f6ll inom ramen
for kontrollen under perioden.
Kontroll i W3D3. 0 o Inga slutredovisningar har
rapporterats under perioden i
kommunen.
Namndspecifika kontroller
Fakturering (intékter)
Kontroll Resultat Mal Kommentar
Kontrollera att hela o Stickprov pa alla avdelningar har
faktureringskedjan haller gjorts. En mindre avvikelse ar
(sarskild rutin pa respektive funnen och korrigerad.
avdelning).
Bisyssla
Kontroll Resultat Mal Kommentar
Kontroll av att alla medarbetare ® Alla medarbetare har rapporterat

har rapporterat bisyssla.

bisyssla i december 2025, samt i
medarbetarsamtal och vid
nyanstallning.
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Socialnamnden - Bakgrund

Kommunfullméktige beslutade den 3 mars 2020 om ett nytt intern kontrollreglemente 2020-03-02 § 25. KS
2019/0328. Reglementet fastslar att kommunstyrelsen har det 6vergripande ansvaret for att se till att en god
intern kontroll upprétthélls i den kommunala verksamheten. Ndmnderna har det yttersta ansvaret for den
interna kontrollen inom sina respektive verksamhetsomraden. Resultatet av uppfoljningen ska skriftligen
rapporteras till nimnden och kommunstyrelsen.

Sammanfattande bedomning

Beddmning ér att den intern kontrollen ar uppfylld.

Resultatet av de kommungemensamma kontrollerna som foljts upp av kommunledningskontoret visar att tre
kontrollmoment bedoms som uppfyllda. Ett kontrollmoment visar mindre avvikelser och tva kontrollmoment

har inte kunnat granskas.

Avseende de forvaltningsspecifika kontrollmomenten kan det konstateras att 11 kontrollmoment ar att
betrakta som uppfyllda i forhallande till malet, 5 kontrollmoment beddms visa pa mindre avvikelser och

avseende 4 kontrollmoment visas avvikelser som avviker fran malet.

Kommungemensamma kontroller

Personaladministrativa rutiner

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroll av personliga utlagg.

37 ®

Totalt pa kommunen
kontrollerades 114 personliga
utldgg varav inget av dessa
hade godkanda kvitton dar
registrerat belopp stdmde
Odverens med inldmnat kvitto.

For socialndamnden

kontrollerades 37 utlagg. Av
dessa fanns totalt 3 avvikelser.
Tva utlagg saknade kvitto och
for ett stamde inte ersatt belopp
Overens med kvitto.

Attestregler

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroll av fértroendekansliga
poster.

ge @

Totalt pa kommunen
kontrollerades 396 verifikationer
varav samtliga blev godkanda.

Hos socialnamnden
kontrollerades 86 verifikationer
varav samtliga blev godkanda.

Delegeringsprocessen

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroller i
arendehanteringssystemet och
anmalda beslut till namnd.

5

Total pad kommunen
kontrollerades 25 arenden.




Kontroll

Resultat

Mmal

Kommentar

For socialnamnden
kontrollerades 5 arenden dar
samtliga hade mindre avvikelser
i form av fel diarienummer, sen
diariefdring och saknad
hanvisning till delegation.

Avtalsuppfoljning

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroller i avtalssystemet.

4 ®

Totalt pA kommunen
kontrollerades 23 avtal, varav
samtliga bedémdes som
godkanda

P4 socialnamnden
kontrollerades fyra avtal som
alla bedémdes som godkanda.

Investeringar

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroll av beslut i W3D3.

0 ®

For kommunen som helhet
kontrollerades 4 beslut om
investeringar. Varav tva
saknade genomférandebeslut.

Pa socialnamnden fanns inga
beslut som foll inom ramen for
kontrollen under perioden.

Kontroll i W3D3.

0 ®

Inga slutredovisningar har
rapporterats under perioden i
kommunen.

Namndspecifika kontroller

Familjeavdelningen

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroll av beslut i
verksamhetssystemet.

06 % @

100 %

Kontrollen syftar till att granska
antal insatser som saknar
genomforandeplaner med malet
att samtliga pagaende insatser
ska ha en aktuell
genomférandeplan.

Samtliga pagaende insatser
inom familjeavdelningen har
granskats. Vid
granskningstillfallet rérde det sig
om 92 pagaende insatser. Vid
granskningstillfallet saknade 3
arenden pagaende arenden
genomférandeplaner vilket ger




Kontroll

Resultat

Mmal

Kommentar

ett utfall pa 3 % avvikelse och
saledes 96 % maluppfyllelse.

Kontroll av utredningar i
verksamhetssystemet.

100% @

100 %

Kontrollen syftar till att
sakerstalla att samtliga
utredningar genomfdrs inom
lagstadgad tid.

Under den period som
granskningen for detta moment
genomférdes avslutades totalt
22 stycken utredningar.
Samtliga av dessa hade
genomférts inom lagstadgad tid
och ger darmed ett utfall pa 100
% maluppfyllelse.

Kontroll av
forhandsbedémningar i
verksamhetssystemet

029% @

100 %

Kontrollen syftar till att
sakerstalla att samtliga
forhandsbedémningar avslutas
inom lagstadgad tid.

Under den period som
granskningen for detta moment
genomfordes fanns totalt 134
aktualiseringar. | 11 arenden
Oversteg
férhandsbeddémningarna den
lagstadgade tiden om 14 dagar
vilket ger ett utfall pa 8 %
avvikelse och saledes 92 %
maluppfyllelse.

Vuxenavdelningen

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroll att deklaration har
inhamtats — férsorjningsstod

80 %

100 %

Kontrollen syftar till att
sakerstalla att deklaration alltid
inhdmtas som underlag i
handlaggningsprocessen
avseende forsorjningsstod.

Stickprovskontroller har
genomforts pa 5 arenden per
handlaggare. | 12 av 15 drenden
har deklaration inhadmtats. Vilket
ger ett utfall om 80 %
maluppfyllelse.

Kontroll av utbetalningar
— forsorjningsstod

100 % @

100 %

Kontrollen syftar till att
sékerstalla att den klienter som
erhaller forsorjningsstod far
korrekta utbetalningar i enlighet
med sitt bistdndsbeslut for.

Stickprovskontroller har
genomférts av tre utbetalningar
per manad under 2025. Inga
avvikelser har identifierats vilket




Kontroll

Resultat

Mmal

Kommentar

ger ett utfall pa 100 %
maluppfyllelse.

Kontroll av inhdmning av
underlag i Infotorg
— férsorjningsstdd

03% @

100 %

Kontrollen syftar till att
sakerstalla att samtliga underlag
fér en ansdkan om
forsdrjningsstdd inhamtas i
systemet Infotorg.

Stickprovskontroller har
genomférts pa 5 arenden per
handlaggare. | 14 av 15 arenden
har inhamtning av underlag i
Infotorg genomforts vilket ger ett
utfall om 93 % maluppfyllelse.

Kontroll av FREDA-kortfragor
— forsoérjningsstod

96 % @

100 %

Kontrollen syftar till att
sakerstalla att personer som ar i
behov av stdd utifran vald i nara
relation identifieras genom att
FREDA-kortfragor stalls till
samtliga nya arenden inom 3
manader.

Vid granskningstillfallet har
samtliga da aktuella arenden pa
mottagningsenheten
kontrollerats. | 24 av 25 arenden
hade FREDA-kortfragor stallts
for att identifiera behov av stod
utifrén vald i nara relation. Detta
ger ett utfall pa

Kontroll av genomférandeplaner
— Forsoérjningsstod

s0% W

100 %

Kontrollen syftar till att
sakerstalla att samtliga arenden
har en aktuell
genomférandeplan.

Stickprovskontroller har
genomforts pa 5 arenden per
handlaggare. | 6 av 15 arenden
har aktuella
genomférandeplaner (som inte
ar aldre an 4 manader)
identifierats. Resultatet ger ett
utfall om 40 % maluppfyllelse.

Kontroll av
sekretessmedgivande —
Socialpsykiatri.

69 %

100 %

Kontrollen syftar till att
sékerstalla att ett aktuellt
sekretessmedgivande finns
registrerat i varje arende.

Samtliga aktuella arenden inom
socialpsykiatrin har granskats
vid 4 tillfallen. Utfallet har vid de
4 kontrolltillfallena varierat
mellan 63 %, 71 %, 67 % samt
76 %. Forvaltningen rapporterar




Kontroll

Resultat

Mmal

Kommentar

darfor ett genomsnittligt utfall om
69 %

Kontroll av ASI grundutredning —
beroende.

100 % @

100 %

Kontrollen syftar till att
sakerstalla att en ASI
grundutredning ar genomford i
samtliga nya arenden innan
insats pabodrjas.

Kontroll av samtliga arenden har
genomférts vid 4 tillfallen. Inga
avvikelser ar identifierade och
utfallet &r saledes 100 %.

Kontroll av erlagd kdavgift till
Stockholms bostadsférmedling.

71 %

100 %

Kontrollen syftar till att
sakerstalla att kéavgift till
Stockholms bostadsférmedling
erlaggs.

Samtliga arenden har granskats
vid tva tillfallen. Vid forsta
tillfallet gavs ett utfall pa 65 %
erlagda kdavgifter och vid andra
tillfallet gavs ett utfall pa 78 %
erlagda koavgifter.
Forvaltningen rapporterar det
genomsnittliga utfallet om 71 %.

Kontroll av FREDA-kortfragor —
integration.

65% M

100 %

Kontrollen syftar till att
sakerstalla att personer som ar i
behov av stdd utifran vald i nara
relation identifieras genom att
FREDA-kortfragor stalls till
samtliga vuxna klienter vid tva
tillifallen inom det forsta aret.

Kontroll har genomforts pa
samtliga pagaende arenden vid
4 tilifallen. Utfallet varierar
mellan 42 %, 75 %, 77 %, 67 %.
Forvaltningen rapporterar det
genomsnittliga vardet om 65 %.

Kontroll av aktuella uppdrag —
LSS.

379% M

100 %

Kontrollen syftar till att
sakerstalla att samtliga drenden
har aktuella uppdrag till utforare.

Kontroll av samtliga arenden har
gjorts vid 3 tillfallen. Utfallet
varierar mellan 40 %, 31 % och
39 %. Forvaltningen rapporterar
det genomsnittliga vardet om 37
%.

Kontroll av aktuella
genomférandeplaner — LSS.

56 % M

100 %

Kontrollen syftar till att
sakerstalla arenden har aktuella
genomférandeplaner.




Kontroll

Resultat

Mmal

Kommentar

Stickprovskontroller har
genomforts pa 5 arenden per
handlaggare vid 3 tillfallen.
Utfallet varierar mellan 54 %, 57
% och 57 %. Forvaltningen
rapporterar det genomsnittliga
vardet om 56 %.

Aldreomsorgen

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Arlig uppféljning av
bistandsbeslut.

75 %

100 %

Kontrollen syftar till att
sakerstalla att samtliga drenden
har aktuella bistandsbeslut.

Vid tre tillfallen har férvaltningen
slumpmassigt valt ut 70
bistandsbeslut och granskat
dessa for att sékerstalla om
aktuella bistandsbeslut finns. Vid
granskningstillfallena har utfallet
varierat mellan 72,9 % och 78,6
% aktuella bistandsbeslut.
Forvaltningen rapporterar darfor
ett genomsnittligt utfall om 75 %.

Egen regi

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroll av genomférandeplaner.

88 %

100 %

Kontrollen syftar till att
sakerstalla att samtliga
boende/kunder har en
genomférandeplan som ar
uppdaterad inom de senaste 6
manaderna.

Forvaltningen har vid tva
tillfallen under 2025 granskat
samtliga genomfoérandeplaner
inom vard- och omsorgsboende
samt dagligverksamhet,
personlig assistans och daglig
verksamhet. Vid férsta
granskningstillfallet i mars 2025
fanns totalt 286
genomférandeplaner. Av dessa
var 274 genomférandeplaner
aktuella och uppdaterade under
de senaste 6 manaderna, vilket
ger ett utfall pa 97 %. Vid
granskningstillfallet i oktober
2025 fanns totalt 298
genomfdrandeplaner. Av dessa
var 355 genomférandeplaner
aktuella och uppdaterade under
de senaste 6 manaderna, vilket
ger ett utfall pa 84 %.




Kontroll

Resultat

Mmal

Kommentar

Forvaltningen rapporterar darfor
ett genomsnittligt utfall om 88 %

Kontroll av nattfasta.

0% @

100 %

Kontrollen syftar till att
sakerstalla att samtliga
boende/kunder inte har en
nattfasta som dverstiger 11
timmar.

Forvaltningen har vid tva
tillfallen under 2025 genomfort
matning av nattfasta pa fyra
vard- och omsorgsboenden.
Resultatet presenteras som ett
medelvarde av antalet
nattfastetimmar.

Nattfastematningen for alla vard-
och omsorgsboenden under
april 2025 visar ett medelvarde
pa 12,57 timmar. Matningen
som genomférdes under oktober
2025 visar ett medelvarde pa
11,66 timmar.

Forvaltningen rapporterar
darmed ett genomsnittligt utfall
pa 12,12 timmar. Vilket ger ett
utfall pa 90 %.

Administration

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroll av bakgrundskontroll

100 % @

100 %

Kontrollen syftar till att
sakerstalla att det vid rekrytering
av befattningen
verksamhetskontroller samt
chefer pa samtliga chefsnivaer
g6rs en bakgrundskontroll innan
anstallning.

Kontroll av samtliga
chefsrekryteringar inom
socialférvaltningen har
genomférts. Totalt har 8 chefer
rekryterats under 2025. Av
dessa ar 6 externt rekryterade
och pa samtliga av dessa har
utdkade bakgrundskontroller
genomforts.

Socialforvaltningen har inte
rekryterat nagon med
befattningen
verksamhetskontroller under
2025.

Kontroll av intakter.

100% @

100 %

Kontrollen syftar till att
sakerstalla att omsorgsavgifter




Kontroll

Resultat

Mmal

Kommentar

inom lansdverenskommelsen
faktureras till annan kommun.

Socialférvaltningen har granskat
all fakturering avseende intakter
for omsorgsavgifter inom ramen
for lansGverenskommelsen.
Samtliga stammer med
forvantad intakt.

Kontroll av uppféljningsplan fér
strategiska avtal.

100% @

100 %

Kontrollen syftar till att
sakerstalla att nAmndens
strategiska avtal foljs upp i
enlighet med beslutad
uppfdljningsplan.

Under hosten 2025 har
férvaltningen genomfort
avtalsuppféljning pa alla de avtal
namnden klassificerat som
strategiska. Avtalsuppfoljningen
har skett i enlighet med beslutad
uppféljningsplan. Utfallet ar
saledes 100 %.
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Tekniska ndmnden - Bakgrund

Kommunfullméktige beslutade den 3 mars 2020 om ett nytt intern kontrollreglemente 2020-03-02 § 25. KS
2019/0328. Reglementet fastslar att kommunstyrelsen har det 6vergripande ansvaret for att se till att en god
intern kontroll upprétthélls i den kommunala verksamheten. Ndmnderna har det yttersta ansvaret for den
interna kontrollen inom sina respektive verksamhetsomraden. Resultatet av uppfoljningen ska skriftligen

rapporteras till nimnden och kommunstyrelsen.

Sammanfattande bedomning

Bedomning ér att den intern kontrollen &dr uppfylld. Resultatet av de kommungemensamma kontrollerna visar
att samtliga kontroller dr uppfyllda utan anméirkning. Resultatet av de ndmndspecifika kontrollerna visar att

samtliga kontroller dr uppfyllda utan anmérkning.
Kommungemensamma kontroller

Personaladministrativa rutiner

Kontroll Resultat Mal Kommentar

Kontroll av personliga utlagg. 10® Totalt pA kommunen kontrollerades 114
personliga utlagg.
For tekniska namnden
kontrollerades 10 utlagg dar underlaget
stamde Overens med inldmnat kvitto.

Attestregler

Kontroll Resultat Mal Kommentar

Kontroll av fértroendekansliga 430 Totalt pd kommunen kontrollerades 396

poster. verifikationer varav samtliga blev godkanda.
Hos tekniska namnden kontrollerades 43
verifikationer varav samtliga blev godkanda.

Delegeringsprocessen

Kontroll Resultat Mal Kommentar

Kontroller i 5 o Total pa& kommunen kontrollerades 25

arendehanteringssystemet och arenden.

anmalda beslut till ndmnd.
For tekniska namnden kontrollerades 5
arenden dar 1 hade mindre avvikelser i
form av otydlig rubrik och sen diarief6ring.

Avtalsuppfoljning
Kontroll Resultat Mal Kommentar
Kontroller i avtalssystemet. 5@ Totalt pd kommunen kontrollerades 23

avtal, varav samtliga beddmdes som
godkanda

Pa tekniska namnden kontrollerades fem
avtal som alla beddmdes som godkanda.




Kontroll

Resultat

Mmal

Kommentar

Investeringar

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroll av beslut i W3D3.

o®

Fo6r kommunen som helhet kontrollerades 4
beslut om investeringar. Varav tva saknade
genomférandebeslut.

Pa tekniska nAmnden kontrollerades 2
beslut dar det fanns genomférandebeslut
for samtliga.

Kontroll i W3D3.

o®

Inga slutredovisningar har rapporterats
under perioden i kommunen.

Namndspecifika kontroller

Avtalsuppfoljning

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroller i avtalssystemet.

53 @

53

Under 2025 omfattade tekniska ndmnden
fem strategiska avtal samt tre ovrigt
prioriterade avtal. Inom ramen fér dessa har
samtliga 13 leverantérer genomgatt kontroll.
Totalt har 53 kontroller genomférts, utan
nagra anmarkningar. Granskningen visar att
samtliga granskade leverantérer uppfyller
de stallda kraven avseende ekonomisk
stéllining samt betalning av skatter och
avgifter, i enlighet med kvalificeringskraven
och avtalsvillkoren. Syftet med kontrollen
har varit att sékerstélla att leverantérerna
uppfyller stallda krav under hela
avtalsperioden. Resultatet bekraftar att
uppféljningsarbetet bedrivs pa ett
andamalsenligt satt.

Upphandling

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroll av att

upphandlingsprocessen foljs.

24 ®

24

Under 2025 har totalt 24 kontroller
genomforts av upphandlingar som
overstiger 230 prisbasbelopp. Flera
upphandlingar har féljts upp vid flera
tillfallen under aret. Granskningen har
genomférts mot upphandlingsprocessens
samtliga steg, dar upphandlingschecklistan
anvants som verktyg for att sékerstalla
efterlevnad. Syftet med granskningen har
varit att sdkerstélla att upphandlingar
genomfors i enlighet med faststalld process.
Resultatet visar att samtliga kontrollerade
upphandlingar har genomforts i enlighet
med upphandlingsprocessen.




Kontroll

Resultat

Mmal

Kommentar

Kontrollmomentet bedédms som uppfyllt fér
2025.

Arbetsmiljo

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroll av arbetsplatssakerhet.

101 @

110

Under 2025 har totalt 110 kontroller av
arbetsplatssakerhet genomférts inom
investerings- och reinvesteringsprojekt.
Resultatet visar att 101 av dessa var helt
utan anmarkning. Uppféljningen har
omfattat entreprenérers arbete med
arbetsmiljéplaner, arbetsberedningar samt
den dagliga sékerheten pa
byggarbetsplatsen. Syftet med kontrollen
har varit att sakerstalla att entreprendrer
foljer krav pa arbetsplatssakerhet i enlighet
med gallande arbetsmiljoplaner samt att
uppféljningen genomfoérs pa ett strukturerat
och enhetligt satt. Som stdd i uppfdljningen
har en gemensam checklista tagits fram,
vilken tydliggdr ansvarsférdelningen och
anger vilka delar som ska fljas upp och
dokumenteras.

Avtalsefterlevnad

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroll av uppfdljning av
avtalsefterlevnad genomfors.

166 @

176

Under 2025 har totalt 176 kontroller
genomforts av pagaende ramavtal och
driftentreprenadavtal. Resultatet visar att
166 av dessa var helt utan anmarkning.
Uppféljningen har omfattat entreprendrers
avtalsefterlevnad genom I6pande
granskning av dokumentation fran
driftméten, avstamningar med ansvariga
enheter samt kontroll av att egenkontroller
har levererats och att avtalsmoten
genomforts enligt plan. Syftet med
kontrollen har varit att sakerstélla att
uppfdéljningen sker i enlighet med faststalld
uppféljningsplan. Resultatet visar att
kontrollmomentet ar uppfylit.

Fakturahantering

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroll av fakturaunderlag.

341 @

351

Under 2025 har totalt 351 fakturor
granskats genom stickprov, fordelade 6ver
olika verksamhetsomraden inom tekniska
namndens ansvarsomrade. Granskningen
har genomférts utifran tvd huvudsakliga
kriterier: att fakturan ar tydligt utformad med
relevant information och uppgifter om det
aktuella inkdpet, samt att fakturan
innehaller samtliga obligatoriska uppagifter i
enlighet med bokféringslagen. Syftet med
granskningen har varit att sékerstalla att




Kontroll

Resultat

Mmal

Kommentar

fakturorna uppfyller formella krav och att de
mojliggdr sparbarhet i vad som har
bestallts, levererats och betalats. Resultatet
visar att 351 kontroller har genomférts,
varav 341 fakturor var helt utan
anmarkning. Granskningen indikerar
darmed att fakturahanteringen inom
namndens verksamhetsomraden i
huvudsak fungerar val och féljer gallande
regelverk. Eventuella mindre brister som
har identifierats hanteras inom ramen for
verksamheternas I6pande kvalitetsarbete.
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Utbildningsnamnden - Bakgrund

Kommunfullméktige beslutade den 3 mars 2020 om ett nytt intern kontrollreglemente 2020-03-02 § 25. KS
2019/0328. Reglementet fastslar att kommunstyrelsen har det 6vergripande ansvaret for att se till att en god
intern kontroll upprétthélls i den kommunala verksamheten. Ndmnderna har det yttersta ansvaret for den
interna kontrollen inom sina respektive verksamhetsomraden. Resultatet av uppfoljningen ska skriftligen

rapporteras till nimnden och kommunstyrelsen.

Sammanfattande bedomning

Bedomning ér att den intern kontrollen &dr uppfylld. Resultatet av de kommungemensamma kontrollerna visar
att samtliga kontroller dr uppfyllda utan anméirkning. Resultatet av de ndmndspecifika kontrollerna visar att

samtliga kontroller dr uppfyllda utan anmérkning.
Kommungemensamma kontroller

Personaladministrativa rutiner

Kontroll Resultat Mal Kommentar

Kontroll av personliga utlagg. 2780 Totalt paA kommunen
kontrollerades 114 personliga
utlagg.
For utbildningsndmnden
kontrollerades 27 utlagg dar
samtliga stdmde med inlamnat
kvitto.

Attestregler

Kontroll Resultat Mal Kommentar

Kontroll av fértroendekansliga 96 @ Totalt pa kommunen

poster. kontrollerades 396 verifikationer
varav samtliga blev godkanda.
Hos utbildningsndmnden
kontrollerades 96 verifikationer
varav samtliga blev godkanda.

Delegeringsprocessen

Kontroll Resultat Mal Kommentar

Kontroller i 5 ® Total pa kommunen

arendehanteringssystemet och kontrollerades 25 arenden.

anmalda beslut till namnd.
For utbildningsndmnden
kontrollerades 5 arenden dar tva
hade mindre avvikelser i form av
felaktig registrering och saknad
serie i diarienummer.




Avtalsuppfoljning

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroller i avtalssystemet.

4

Totalt pa kommunen
kontrollerades 23 avtal, varav
samtliga bedémdes som
godkanda

P4 utbildningsndmnden
kontrollerades fyra avtal som
alla bedémdes som godkanda

Investeringar

Kontroll

Resultat

Mal

Kommentar

Kontroll av beslut i W3D3.

0

For kommunen som helhet
kontrollerades 4 beslut om
investeringar. Varav tva
saknade genomférandebeslut.

Pa utbildningsnamnden fanns
inga beslut som f6ll inom ramen
for kontrollen under perioden.

Kontroll i W3D3.

0

Inga slutredovisningar har
rapporterats under perioden i
kommunen.

Niamndspecifika kontroller

Intéktskontroll av interkommunal erséttning

kommuner

Kontroll Resultat Mal Kommentar
Interkommunal ersattning _Inga | Inga avvikelser vad Forskolor och skolor far
avvikelser | galler interkommunal ersattning av andra kommuner
o ersattning fran andra om barn och elever bor i annan

kommun an Danderyd. For att
sakerstalla att kommunala
verksamheter inte far felaktig
ersattning frin andra kommuner,
genomfor bildningsforvaltningen
stickprovskontroller (cirka fem
for forskolan och fem for skolan)
av inkommande ersattningar for
barn och elever som tillhdr
annan hemkommun an
Danderyd.

Bildningsforvaltningen har gjort
avstamningar pa férskolornas
interkommunala ersattningar
manadsvis och har kunnat
konstatera att inga avvikelser
har identifierats. For skolans del
har manadsvisa avstamningar
gjorts for Stockholmselever och
dar har inte heller nagra




Kontroll

Resultat

Mmal

Kommentar

avvikelser noterats. Ersattningar
har betalats in enligt rutin for
bade forskola och skola.

Inkomstuppdatering och kontroll av inkomster vid forskole-

och/eller fritidshemsplats

Kontroll Resultat Mal Kommentar
Inkomstuppdatering ® | Paminnelse om Nar vardnadshavare ansoker
Paminnelse | inkomstuppdatering om plats pa forskola och/eller
om | ska genomféras fritidshem behdéver de uppge sin
inkomstupp aktuella arsinkomst for hushallet
datering dar barnet/barnen ar
genomford folkbokforda. Inkomsten ligger

sedan till grund for berakning av
forskole- och/eller
fritidshemsavgift. Varje ar ska
vardnadshavare uppdatera sin
inkomst sa att ratt forskol-
[fritidshemsavgift utgar. Har man
uppgett en for lag inkomst kan
kommunen debitera hushallet
tre ar tillbaka i tiden.

Paminnelse om
inkomstuppdatering for de som
annu ej har gjort sin arliga
inkomstuppdatering har
genomférts under 2025.
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Overformyndarnimnden - Bakgrund

Kommunfullmiktige beslutade den 3 mars 2020 om ett nytt intern kontrollreglemente 2020-03-02 §
25. KS 2019/0328. Reglementet fastslar att kommunstyrelsen har det Gvergripande ansvaret for att se
till att en god intern kontroll upprétthalls i den kommunala verksamheten. Namnderna har det yttersta
ansvaret for den interna kontrollen inom sina respektive verksamhetsomraden. Resultatet av

uppfoljningen ska skriftligen rapporteras till nimnden och kommunstyrelsen.

Sammanfattande bedomning

Bedomning ér att den intern kontrollen dr uppfylld. Resultatet av de kommungemensamma
kontrollerna visar att samtliga kontroller ar uppfyllda utan anmérkning. Resultatet av de
ndmndspecifika kontrollerna visar att samtliga kontroller ar uppfyllda utan anmérkning.

Kommungemensamma kontroller

Personaladministrativa rutiner

Kontroll Resultat Mal | Kommentar
Kontroll av personliga utlagg. 0 o Totalt paA kommunen
kontrollerades 114 personliga
utlagg.
For 6éverformyndarndmnden
kontrollerades inga utlagg.
Attestregler
Kontroll Resultat Mal | Kommentar
Kontroll av fortroendekansliga poster. 6@ Totalt pa kommunen
kontrollerades 396 verifikationer
varav samtliga blev godkanda.
Hos éverformyndarnamnden
kontrollerades 6 verifikationer
varav samtliga blev godkanda.
Delegeringsprocessen
Kontroll Resultat Mal | Kommentar
Kontroller i arendehanteringssystemet och anmalda o® Totalt pd kommunen
beslut till nAmnd. kontrollerades 25 arenden. Inget
av dessa berdrde
Overférmyndarndmnden.
Avtalsuppfoljning
Kontroll Resultat Mal | Kommentar
Kontroller i avtalssystemet. 2® Totalt pa kommunen

kontrollerades 23 avtal, varav
samtliga bedémdes som
godkanda




Kontroll

Resultat Mal

Kommentar

Pa éverféormyndarnamnden
kontrollerades tva avtal som alla
beddmdes som godkanda.

Investeringar

Kontroll

Resultat Mal

Kommentar

Kontroll av beslut i W3D3.

o®

For kommunen som helhet
kontrollerades 4 beslut om
investeringar. Varav tva
saknade genomférandebeslut.

Pa éverféormyndarndmnden
fanns inga beslut som foll inom
ramen for kontrollen under
perioden.

Kontroll i W3D3.

o®

nga slutredovisningar har
rapporterats under perioden i
kommunen.

Namndspecifika kontroller

Godmanskap/forvaltarskap

Kontroll Resultat Mal Kommentar
Kontroller i avtalssystemet. @ | Att stallforetradare Samtliga stallforetradare har
erbjudits utbildning/ erbjudits utbildning under
tillsynsomradet minst
en gang /ar.
Godmanskap/forvaltarskap
Kontroll Resultat Mal Kommentar
Kontroller i avtalssystemet. ® | Kontrollera att Samtliga stéllféretradare har
stéllféretradarna inte kontrollerats mot
forekommeri belastningsregistret under
belastningsregistret hosten 2025.
eller hos
Kronofogdemyndighet
en.
Arendehandliggning
Kontroll Resultat Mal Kommentar
Kontroller i avtalssystemet. 10 @ | Granskning av att Tio drenden har slumpvis valts

handlaggning pabdrjas
inom utsatt tid samt av
behorig part.

ut fér kontroll av
handlaggningstid och samtliga
arenden har hanterats inom
angivna tider.




Diarieforing

namndens handlingar
registreras enligt
regelverket och ar
sokbara.

Kontroll Resultat Mal Kommentar
Kontroller i avtalssystemet. 10 @ | Kontroll av att Tio handlingar har slumpvis
overformyndar- kontrollerats och samtliga har

registrerats enligt rutin.
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