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Inledning

Néamnderna ska enligt kommunallagen se till att verksamheten bedrivs i
enlighet med de mdl och riktlinjer som fullmédktige har bestimt och i
enlighet med de foreskrifter som géller for verksamheten. Namnderna ska
ocksa se till att den interna kontrollen é&r tillrdcklig och att verksamheten
bedrivs pé ett tillfredsstdllande sétt, bdde 1 den egna verksamheten och i
verksamhet som limnats dver till ndgon annan. Ndmnderna har ddrmed
ansvar for att utforma och organisera den interna kontrollen och skapa
effektiva system for uppfoljning.

Den interna kontrollen &r en stidndigt pdgdende process som utfors av namnd,
forvaltningsledning och medarbetare. Den interna kontrollen ska vara
utformad for att med rimlig grad av sdkerhet kunna uppna att

e Verksamheten dr andamalsenlig och effektiv

¢ Information om verksamhet och ekonomi &r tillforlitlig

e Lagar, forordningar och styrdokument f6ljs

Genom en tillrdcklig intern kontroll skapas forutséttningar for att upptiacka
och forebygga oonskade hindelser i verksamheten och sékra tillgangar,
forhindra forluster och oegentligheter.

Utgéngspunkten for ndmndernas arbete med intern kontroll dr Stockholms
stads gemensamma struktur for arbetet med den interna kontrollen som
omfattar alla ndmnder och f6ljs upp pa alla nivder i organisationen. Syftet ér
att kommunstyrelsen ska kunna utdva sin uppsiktsplikt dver ndmndernas
arbete. For att tillimpa systematiken finns stadens regler for ekonomisk
forvaltning for ndmndernas arbete med den interna kontrollen. For att
tydliggdra systematiken har stadsledningskontoret utfirdat
tillaimpningsanvisningar. For att sdkerstilla den gemensamma strukturen
sker dokumentation och uppf6ljning av den interna kontrollen i ILS-webb.

Enligt stadens Regler for ekonomisk forvaltning och
tillaimpningsanvisningar for nimndernas interna kontroll ska nimnden ha ett
system for intern kontroll med dvergripande riktlinjer, regler och
anvisningar for att uppritthalla en god internkontroll. Syftet med system for
internkontroll &r att sikerstilla att
e Verksamheten bedrivs i enlighet med de mal och riktlinjer som
fullméktige har bestdmt.
e Lagar, avtal och andra for ndmnden géllande regler, foreskrifter och
beslut {0ljs.
e Anskaffningen och anvindningen av resurser dr effektiv och
dndamalsenlig.
e Stadens tillgangar skyddas.
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e Redovisningen och uppfoljningen av verksamhet och ekonomi &r
rittvisande, tillforlitlig och andamalsenlig.

e Sidkerheten i verksamheternas rutiner och IT-system ar
tillfredsstéllande.

I det foljande presenteras Sodermalms stadsdelsndmnds system for
internkontroll som omfattar ansvarsfordelning och organisering av den
interna kontrollen, hur processen for arbetet med intern kontroll ser ut,
rapporteringsrutiner och vilka riktlinjer, regler och anvisningar som styr
ndmndens verksamhet.
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Namndens system for internkontroll

Inom ndmndens verksamhetsomraden finns en médngd olika lagar, riktlinjer,
regler, system, processer och rutiner. Det samlade regelverket och
organisationen av ndmndens verksamhet utgor sammantaget det interna
kontrollsystemet. Systemet dr huvudsakligen integrerat i verksamhetens
ordinarie arbets- och ledningsprocesser. Ddrmed dr alla i organisationen,
savil den politiska ledningen som forvaltningsledningen och alla
medarbetare, involverade 1 arbetet med den interna kontrollen.

Den interna kontrollen utgdrs av processer vars syften ér att sikerstilla att
forvaltningens mal uppnés. En forutséttning for en tillrdcklig intern kontroll
ar en tydlig delegation av ansvar och befogenheter i organisationen. For att
fa ett vil fungerande arbete med internkontrollen fodras ett tydligt och
regelbundet informationsflode mellan medarbetare och ledning.
Kommunikation édr darfor en viktig del i den interna kontrollen. Medarbetare
behover information om uppdrag, ansvar, forutséttningar och rutiner.
Ledningen behdver information for att kunna styra, besluta, folja upp och
vid behov omprioritera. Genom att ha bra och fungerande rutiner och
kontroller kan fel och brister upptéckas i ett tidigt skede och forhindra
allvarliga konsekvenser och oegentligheter i verksamheten.

Ansvarsfordelning och organisering

Intern kontroll dr en process dédr nimnd, forvaltningsledning och 6vrig
personal samverkar for att med rimlig grad av sékerhet uppna malen for den
interna kontrollen. Den interna kontrollen utfors ddrmed i hela
organisationen och ndmnd, stadsdelsdirektor, avdelningschefer,
enhetschefer, andra chefer och medarbetare har alla ansvar for och dr en del
av den interna kontrollen pé olika sétt. Nedan redogors for namndens
ansvarsfordelning.

Stadsdelsnamnden

Néamnden ansvarar for att ett system for intern kontroll upprittas och i
samband med verksamhetsplanen beslutar nimnden om system for intern
kontroll. Naimnden beslutar ocksé, i samband med verksamhetsplanen, om
en vésentlighets- och riskanalys (VoR) och en (IKP) utifrdn den genomforda
VoR:en.

I samband med tertialrapport 2 delrapporterar ndmnden resultatet av
ndmndens interna kontroll till kommunstyrelsen.

I samband med verksamhetsberittelsen foljer nimnden upp och bedomer
om den interna kontrollen &r tillricklig, delvis tillrdcklig eller otillracklig.
Némnden forsékrar sig om att internkontrollplanen (IKP) genomfors och vid
behov vidtas atgérder som sdkerstiller att den interna kontrollen &r
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tillrdcklig. Vid misstanke om brott av formogenhetsrattslig karaktir vidtar
ndmnden utan oskéligt drojsmal atgérder.

Stadsdelsdirektor

Stadsdelsdirektoren leder arbetet med den interna kontrollen och ser till att
detta gors pa ett sé effektivt sitt som mdjligt. Stadsdelsdirektoren ser till att
en VoR genomfors och dokumenteras och med denna som underlag
upprittas forslag till nimndens IKP.

Stadsdelsdirektoren rapporterar till nimnden om hur IKP genomf6rs, hur
den interna kontrollen fungerar samt foreslar nimnden nédvéndiga atgirder
for att sdkerstélla att den interna kontrollen &r tillracklig. Detta sker minst
tvd gdnger per ar i samband med tertialrapport

2 och verksambhetsberéttelsen.

Stadsdelsdirektdren informerar omgaende ndmnden och revisionskontoret
om det hos forvaltningen uppdagas forhallanden som medfor misstanke om
att brott av formogenhetsrittslig karaktér foreligger. Stadsdelsdirektoren ser
ocksa till att nimnden och revisionskontoret informeras om de atgérder som
vidtas.

Avdelningschef

Avdelningschef ansvarar for den interna kontrollen inom sitt
ansvarsomrade. Avdelningschef ser till att det finns kontroller i
handlaggningsrutiner som sékerstéller att lagar, forordningar,
stadsovergripande regler och anvisningar med mera &r kénda hos
medarbetarna och foljs.

Avdelningschef ser till att enheterna genomfor VoR och ansvarar for
upprittandet av avdelningens VoR inklusive dtgédrder och IKP.
Avdelningens VoR dr underlag till namndens VoR och dokumenteras i ILS
webb.

Avdelningschef ansvarar for att de beslutade kontrollerna enligt
avdelningens VoR och ndmndens plan for intern kontroll genomfors.
Avdelningschefen ansvarar ocksa for att beslut om justeringar i ndmndens
VoR och IKP som péaverkar avdelningens planer, aterkopplas till
verksamheterna och justeras i avdelningsplanerna sa de gar i linje med
ndmndformuleringar. Avdelningschef ansvarar for att resultaten frén
granskningarna dokumenteras och att atgérder vidtas vid behov.
Avdelningschef ansvarar ocksa for att tgirder i VoR genomfors och f6ljs
upp.

Avdelningsschef ansvarar for att ta emot dterkoppling fran nimndens VoR
och IKP och genomfora eventuella justeringar i avdelningens VoR och IKP.
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Enhetschef

Enhetschef ansvar for den interna kontrollen inom sin enhet. Det innebér att
utforma anvisningar och handlédggningsrutiner som sékerstéller att lagar och
forordningar, stadsovergripande regler och anvisningar samt méal och
uppdrag dr kidnda hos medarbetarna och foljs.

Enhetschef ser till att medarbetarna har forstielse for vad tillrdcklig intern
kontroll innebér 1 verksamheten, skapar forutsattningar for ett arbetsklimat som
framjar tillrdcklig intern kontroll, verkar for att de arbetssétt som anvénds
bidrar till tillrdcklig intern kontroll och rapporterar brister och avvikelser i
enlighet med ndmndens system for intern kontroll.

Utifrén forvaltningens anvisningar och tidplan analyserar enhetschef
tillsammans med sina medarbetare vilka risker som finns inom den egna
verksamheten och upprittar/reviderar sin VoR. Planeringen av den interna
kontrollen ska inga i den arliga verksamhetsplaneringen.

Utifrdn VoR ansvarar enhetschef for att upprétta en IKP och for att planera
och dokumentera kontrollerna/uppfdljningarna och eventuella brister som
behover tgirdas. Atgirder i VoR ska foljas upp regelbundet. Vid avvikelser
i den interna kontrollen vidtar enhetschef atgérder och rapporterar brister till
avdelningschef.

Enhetschef ansvarar for att ta emot dterkoppling frén ndmndens VoR och
IKP och genomfora eventuella justeringar i enhetens VoR och IKP.

Medarbetarna

Alla medarbetare har ansvar for att folja de mal, lagar, forordningar,
stadsovergripande regler och anvisningar med mera som géller for
verksamheten for att uppnd en siker och effektiv verksambhet.

Alla medarbetare ansvarar for att bidra aktivt med sin kompetens i arbetet
med intern kontroll och for att rapportera brister och avvikelser omedelbart
till ndrmast overordnad chef.

Stadsdelsdirektorens stab och kansli

Stadsdelsdirektdrens stab och kansli ansvarar for att planera, samordna och
utveckla arbetet med intern kontroll. I det ingar att upprétta anvisningar till
avdelningarna respektive enheterna som tydliggor hur arbetet ska gé till.

Stadsdelsdirektorens stab och kansli ansvarar for att i samband med
verksamhetsplanen ta fram forslag till nimndens system for intern kontroll,
sammanstélla nimndens VoR och ta fram forslag till nimndens IKP.
Konkret gar framtagandet av nimndens VoR och IKP till sé att stab och
kansli sammanstéller forslag till nimndens VoR utifrdn de identifierade
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vésentliga processerna och tillhorande o6nskade hdndelser/risker som
avdelningarna lyfter med foljande utgangspunkter:

e kritiska eller forvaltningsgemensamma processer med risk for
allvarliga oonskade hdndelser med riskvérde 9 och 6ver eller dér
konsekvensen dr allvarlig eller mycket allvarlig.

e kommunfullmédktiges prioriterade omraden/processer

e fOrvaltningsgemensamma processer som vi fatt anmérkningar pa och
rekommendationer av frén revisorer

For samtliga KF’s mél for verksamhetsomradet

identifieras vdsentliga processer. Processer dér risker inte redovisas har
risker inte kunnat identifieras eller sa har de ett lagre riskvérde dn 9 eller s&
vérderas konsekvensen som forsumbar, lindrig eller kinnbar och redovisas
da istéllet pd avdelningsniva.

Nér nimndens VoR och IKP &r beslutad dterkopplar stab och kansli de
eventuella forandringar som avdelningarna behdver ta stillning till, och
komplettera sin avdelnings VoR utifrdn. Stab och kansli ser ocks4 till att
ndmndgemensamma processer dr nedskickade till berdrda avdelningar.
Samordnare inom forvaltningen involveras i detta, t.ex. miljosamordnare,
informationssikerhetssamordnare osv.

Stadsdelsdirektorens stab och kansli ansvarar for samordningen av
forvaltningens yttrande over revisionens drsrapport.

Stadsdelsdirektorens stab och kansli sammanstiller forvaltningens
uppfoljningsrapport for IKP som rapporteras till nimnden i samband med
tertialrapport 2 och verksamhetsberittelsen.

Process for arbetet med intern kontroll

Arbetet med intern kontroll &r kopplat till stadens integrerade
ledningssystem (ILS) och arbetet foljer stadens arshjul for planering och
uppfoljning. Namndens process med att ta fram en VoR samt IKP och
uppfoljningen av denna utgors arligen av dterkommande aktiviteter dir
internkontrollarbetet planeras, genomfors och analyseras och dterkopplas
enligt nedanstdende process.

Néamnden fattar Revidering

Visentlighets- beslut om VoR, I?"“E“’l,l och Rapport av system
- IK-plan och forbattrings- till
och riskanalys rem 6 toird smnd och
(VoR) system 1ot atgarder namnaen anvisningar

intern kontroll
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Arbetet med vasentlighets- och riskanalysen

VoR:en utgor grunden for arbetet med intern kontroll. Den ér ett viktigt
verktyg som anvénds for att identifiera och ge underlag for att hantera och
motverka odnskade hdndelser. Syftet med VoR:en ér att foregripa en
oonskad hdndelse innan den intréffar genom kontrollaktiviteter och/eller
omarbeta processer och arbetssitt, det vill sdga arbeta framétblickande och
forebyggande. Syftet dr ocksa att 0ka forutsittningarna att “’rétt” omraden
kontrolleras.

I VoR identifieras de processer som ér visentliga for att na
kommunfullmiktiges mal och de oonskade hindelser som kan uppstéd om
processerna inte fungerar. I VoR:en uppskattas vésentlighetsgraden
(konsekvenserna) och risken (sannolikheten) for att oonskade héndelser
intrdffar. Analysen syftar till att identifiera mdjliga felkéllor i verksamhetens
arbete, bedoma sannolikheten for att felen uppstar, bedoma vilka
konsekvenser felet skulle kunna ha samt prioritera vilka risker
verksamheterna behdver arbeta med for att sdkerstilla att felen inte uppstér.

VoR:en genomfors i foljande fem steg:

1. Identifiering av processer och arbetssitt

I det forsta steget identifieras och beskrivs de viktigaste processerna och
arbetssitten for att uppna KF:s mal for verksamhetsomradet och bedriva
verksamheten resurseffektivt och enligt regelverk och rutiner. Det ska finnas
processer och arbetssitt kopplade till respektive mal.

En process ér ett systematiskt arbetsflode som beskriver vad som ska goras
och kan innehélla ett eller flera arbetssétt. Arbetssitt 4r en metod for att
genomfora en process.

Utifrén enheternas och avdelningarnas analyser, forra arets VoR, stadens
budget och kommunfullméktiges prioriterade omrédden/processer,
omvarldsanalys och interna och externa granskningar av verksamheten (t.ex.
revisionsrapporter inkl. rekommendationer) identifierar forvaltningen de
vésentligaste processerna och arbetssitten.

2. Beskrivning av systematiska kontroller

I ndsta steg identifieras och dokumenteras de systematiska kontroller som
anvinds i processen for att motverka att oonskade hindelser intréffar.
Systematiska kontroller dr kontroller som utfors som en del i det ordinarie
arbetet och syftar till att motverka oonskade hindelser och att sikerstélla att
arbete sker enligt géllande regelverk och rutiner.
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Niér processerna och arbetssétten samt systematiska kontrollerna ar
beskrivna identifieras oonskade hindelser som kan uppsta om processen inte
fungerar. En odnskad héndelse dr en avvikelse som kan uppsté nér en
process inte fungerar. En oonskad héndelse har negativ paverkan pé
verksamheten och kan ha paverkan pad méluppfyllelsen.

4. Vardering av oonskade hidndelser — sannolikhet och konsekvens

For de odnskade hdandelserna som identifierats gors en sannolikhets- och
konsekvensbeddmning. I analysen bedoms sannolikheten for att oonskade
héndelser kan intréffa och vilka konsekvenser de skulle kunna fa.

Riskerna for att nagot negativt kan intrdffa &r som storst om regler eller
rutinbeskrivningar &r otydliga eller saknas vilket kan ge utrymme for egna
tolkningar i allt for vid bemirkelse. Exempelvis om samtliga moment 1
kénsliga handldggningsrutiner utfors av en och samma person kan riskerna
oka markant. Ett effektivt “signalsystem” som &r av stor betydelse for
internkontrollsystemet dr rapporter om lex Sarah, klagomal och synpunkter
samt rapporterade incidenter i stadens incidentrapporteringssystem IA.

For att bedoma odnskade héndelser bedoms sannolikhet och konsekvens pé

en skala 1 —5.
Sannolikhet Konsekvens
“ 5 | Mycket sannolikt Myclket allvarlig
4 | Sannolikt Allvarlig
3 | Majlig Kannbar
2 | Mindre sannolikt Lindrig
— 1 | Osannolikt Forsumbar
Sannolikhet Konsekvens
1 Osannolik Forsumbar
Sannolikheten for att den o6nskade Konsekvensen ar obetydlig for
héndelsen intréffar ar praktiskt taget verksamheten
obefintlig
2 Mindre sannolik Lindrig
Sannolikheten for att den oonskade Konsekvensen ér liten for
hindelsen intraffar ar liten verksamheten
3 Mojlig Kéinnbar
Sannolikheten for att den o6nskade Konsekvensen ar pataglig for
héndelsen intréffar ar majlig verksamheten
4 Sannolik Allvarlig
Sannolikheten for att den oonskade Konsekvensen ér betydande for
héndelsen intréffar ar trolig verksamheten
5 Mycket sannolik Mycket allvarlig
Sannolikheten for att den o6nskade Konsekvensen dr skadlig for
héndelsen intréffar ar mycket trolig verksamheten
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Produkten av sannolikheten och konsekvensen ger ett riskvirde. Exempelvis
om sannolikheten dr 4 och konsekvensen ér 3 ger det ett riskvirde om 12,
det vill sdga det dr sannolikt att den odonskade hdndelsen intraffar och det
kommer bli kdnnbart for verksamheten nir det intrdffar. Riskvérdet anger
den odnskade héndelsens storlek i relation till andra identifierade oonskade
héndelser.

5. Hantering av o6nskade handelser

Utifran vérderingen av de oonskade hindelserna
tas beslut om hur dessa ska hanteras och vilka av
dem som ska ingé i IKP och vilka som ska lyftas
upp till nimndniva. Odnskade hindelser med
riskvirde 12 eller hogre ska alltid tas med till
IKP.

Vid behov ska atgérder anges for att minska
sannolikhet och konsekvens for en odnskad hiindelse. Atgirder anges alltid
for oonskade hiindelser med riskvirde 9 eller hogre. Atgirderna ska
genomforas under éret.

Riskmatris

Virderingen av oonskade hdndelser
utmynnar i en riskmatris i ILS-webb.
Alla oonskade hidndelser finns
numrerade i riskmatrisen utifrin det
e bedémda riskvirdet.

000 000 00
. 000 000
900 000
o
1 2 3 4

Konsekvens

Sannolikhet

Under riskmatrisen finns de odnskade hindelserna numrerade i en tabell
enligt exemplet nedan och dér framgar den oonskade hdandelsens bedomda
sannolikhet och konsekvens, totala riskviarde (RV) samt om den oonskade
hindelsen ska hanteras i nimndens internkontrollplan (IKP). De odnskade
hindelser som har valts ut for att hanteras 1 interkontrollplanen &r markerade
med en stjirna.
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Process Arbetssatt Oodnskad handelse IKP
Uppratta Uppratta Klienten far inte Nej, endast VoR
férandringsplaner i férandringsplan tillrackliga insatser for
arenden gallande (IB del 4) att komma vidare till

ekonomiskt bistand.

tillsammans med
klienten.

egen forsorjning.

Foérskollararledd
undervisning i
forskolan.

Sakerstalla
forskolararledd
undervisning i
forskolan.

Om det finns for fa
legitimerade
forskollarare i
barngruppen kan det
innebara att barnen
inte far kunskap och
kompetenser som de
har ratt till enligt
skollagen och
forskolans laroplan.

Nej, endast VoR

Forhandsbeddémning
ar av anmalningar
géllande barn och
ungdomar.

Beddma enligt
SolL om
utredning
behéver
pabdrjas eller
inte inom 14
dagar.

Att
férhandsbeddémningar
och
skyddsbedémningar
inte genomfdrs inom
lagstadgad tid vilket
medfér en risk att ett
barn kan fara illa.

Ja




Internkontrollplanen

IKP tas fram utifran VoR:en. I IKP planeras och dokumenteras vilka

Dnr; SOD 2021/997
Sida 13 (23)

kontroller som ska goras av de systematiska kontrollerna. Syftet r att
beddoma hur vil de systematiska kontrollerna fungerar. Kontrollaktiviteterna
utgdr en del av det underlag nimnden behover for att bedoma om den
interna kontrollen &r tillracklig.

Av den firdiga IKP:n framgéar f6ljande
e Kommunfullméktiges mal for verksamhetsomradet

e Processer
e Arbetssitt

e Systematiska kontroller
e (onskade hiandelser
e Kontrollaktiviteter

Ansvarig for kontrollaktiviteten dokumenteras i ILS-webb, den ansvarige

syns inte i rapport till ndmnd.

Enheternas IKP dokumenteras i en Excel-mall och avdelningarnas och
ndmndens IKP dokumenteras i ILS-webb.

Némndens IKP beslutas i samband med verksamhetsplanen.

IKP presenteras pa foljande sitt i ILS-webb.

1.4. I Stockholm far ménniskor i behov av stod insatser i tid priglade
av hog kvalitet, evidens och rittssikerhet

Process

Arbetssatt

Systematisk kontroll

Oodnskad handelse

Kontrollaktivitet

Forhandsbedémningar
av anmalningar
géllande barn och
ungdomar.

Beddma
enligt SoL
om
utredning
behover
pabdrjas
eller inte
inom 14
dagar.

Bitrddande enhetschef
foljer dagligen upp
arbetet och
kontrollerar vid varje
stallningstagande om
att inleda utredning
samt stmmer
regelbundet av med
handlaggare om
tidsgransen.

Hur dokumenteras
kontrollen?

Kontroll dokumenteras
i Excel-fil.

Vilken funktion
kontrollerar?
Enhetschef

Nar utfors kontrollen?
Bitradande enhetschef
foljer dagligen upp
arbetet och
kontrollerar vid varje
stallningstagande om
att inleda utredning
samt stdmmer

Att
férhandsbeddmningar
och
skyddsbedémningar
inte genomfdrs inom
lagstadgad tid vilket
medfér en risk att ett
barn kan fara illa.

Kontroll av att
uppfoljning sker.
Beskrivning:
Enhetschef
kontrollerar att
bitrddande enhetschef
dagligen foljer upp
férhandsbeddémningar
sker inom 14 dagar.
Veckovis uppfdljning
med bitradande
enhetschef samt
stickprov gors under
areti
statistikuppfdljningen.
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Process Arbetssatt | Systematisk kontroll | Odnskad hiandelse Kontrollaktivitet

regelbundet av med
handlaggarna om
tidsgransen.
Bitrddande enhetschef
rapporterar till
enhetschef en gang i
veckan. Enhetschef
gor varje vecka
stickprovskontroll och
registrerar kontroll i
Excel-fil som skrivs
under och lamnas till
avdelningschef.

Genomférande och rapportering av kontroller

De kontroller som finns angivna i IKP genomfors

I6pande. Utifran bedomt behov sker kontrollerna exempelvis veckovis,
ménadsvis eller halvirsvis. Metoder for uppfoljning kan exempelvis besta
av stickprovskontroller, sjilvrapportering och verksamhetsuppfoljningar.
Kontrollerna dokumenteras och avrapporteras senast 1
verksamhetsberittelsen.

Dessutom avrapporteras fortlopande de planerade dtgdrderna som
identifierats 1 VoR:en for att minska oonskade héndelser. Enheternas
atgirder dokumenteras i faststdlld Excel-mall och atgérder kopplade till
avdelningarnas och nimndens VoR dokumenteras regelbundet i ILS-webb i
respektive avdelnings VoR och i ndmndens VoR dir riskvérdet dr 9 eller
hogre. Denna uppfoljning rapporteras inte i nimndens tertialrapport 2 eller i
verksamhetsberittelsen men anvinds for intern uppfoljning, ldrande och
som underlag for systematiskt kvalitetsarbete och riskhantering.

Forbattringsarbete och atgarder

Vid avvikelser ska atgérder for forbattringsarbete tas fram av den som ér
ansvarig for processen/arbetssitten/systematiska kontrollen. Det kan
innebira att uppritta eller revidera rutiner, informera eller ge medarbetare
okad kompetens eller vidta andra ldmpliga atgérder.

Nya och kvarstdende avvikelser tas upp i nésta ars VoR och ingér eventuellt
ater 1 IKP.

Uppfdljning och rapportering

I samband med tertialrapport 2 delrapporterar ndmnden hur det interna
kontrollarbetet har fortlopt med fokus pé vésentliga avvikelser samt de
atgirder som vidtagits for att hantera avvikelserna. Dokumentation gors
i ndmndens drende.

I samband med verksamhetsberittelsen foljer nimnden upp och rapporterar
det interna kontrollarbetet under aret. Resultatet av alla genomforda
kontrollaktiviteter i IKP dokumenteras och analyseras. Vid eventuella
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avvikelser beskrivs vidtagna atgirder. Namnden ska beddma om den interna
kontrollen under éret varit tillrdcklig, delvis tillrdcklig eller otillracklig.
Grunden for nimndens bedomning ska framgé. Dokumentation gors i
ndmndens drende och i uppfoljningsrapporten i ILS-webb som bildggs
ndmndens verksamhetsberittelse.

Vid bedomning av den interna kontrollen beaktar och resonerar
forvaltningen/nimnden kring olika parametrar sdsom verksamhetens
operativa arbete, genomforda granskningar av externa aktdrer och
uppfoljning av den egna interna kontrollen. Det handlar om exempelvis
tydliga ansvar och befogenheter i organisationen, att uppfoljning och analys
av atgdrder i VoR:en har genomforts, att uppfoljning och analys av
kontrollaktiviteterna i IKP har genomforts och att avvikelser som iakttagits
har hanterats.

Revidering av system for intern kontroll

I samband med verksamhetsplaneringen gor forvaltningen en dversyn av
ndmndens system for intern kontroll och eventuella forslag pd fordndringar i
systemet. Systemet fOr intern kontroll beslutas arligen i samband med
verksamhetsplanen.

Riktlinjer, regler och anvisningar

Forutom att nimndens verksamhet styrs av nationella lagar och forordningar
har Stockholms stad utfirdat stadsdvergripande styrdokument och nimnden
fattat beslut om lokala styrdokument. En sammanstillning 6ver dokumenten
aterfinns nedan.

Sammanstallning over stadsovergripande styrdokument
Staden redovisar i budget 2022 vilka stadsovergripande styrdokument som
géller. Dessa dokument giller dven for S6dermalms stadsdelsndmnd.

Omréade | Styrdokument Antagen | Beslutsdatum | Diarienummer
av Utlatande

Overgripande styrdokument

Stockholms stads budget KF KF 2021-11 KS 2021/1072
Inkluderar foljande bilagor

- Investeringsstrategi

- Regler for ekonomisk
forvaltning

- Stadens ledning och
styrning

- Fastighets- och lokalpolicy
for kommunkoncernen

Stockholms

stad

Reglementen for KF KS:2020-03- KS 2020/443
kommunstyrelsen och 23

ndmnder

Vision 2040 - Mgjligheternas | KF 2020-06-15 KS 2019/483
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Stockholm
Riktlinjer for lokalt KF 2015-10-19 171-1405/2015,
utvecklingsarbete 319-858/2014
Riktlinjer for arbetet med KF 2018-06-11 2018/000069
nationella minoriteters
rittigheter
Strategi for romsk KF 2018-06-11 2018/000070
inkludering 2018-2022
Program for ett jamstéallt KF 2017-12-11 434-21/2017
Stockholm 2018-2022 2017:256
Program for lika réttigheter KF 2017-11-27 171-116/2017
och mojligheter oavsett 2017:237
sexuell ldggning,
konsidentitet eller
konsuttryck 2018-2022
Program for barnets KF 2017-12-11 171-1526/2016
rittigheter och inflytande i 2017:254
Stockholms stad 2018-2022
Program for tillgéinglighet KF 2018-05-28 2016/001831
och delaktighet for personer
med funktions-nedséttning
2018-2023
Riktlinjer avseende KF 2021-05-21 KS 2020/410
forenings- och kulturstod -
demokrativillkor
Riktlinjer avseende KF 2021-05-21 KS 2020/415
lokalupplételser —
demokrativillkor

Barn, ungdom och utbildning
Revidering av regler for KF 2019-01-28 KS 2018/1451
intagning och plats i forskola
och pedagogisk omsorg i
Stockholms stad
Riktlinjer for 6vergangar KF 2013-10-14 322-90/2013
mellan forskola och skola i
Stockholms stad
Riktlinjer for barnsdkerhet i KF 2018-06-11 2017/002058
Stockholms stads
kommunala forskolor
Riktlinjer for barnomsorg p& | KF 2018-01-29 171-803/2017
obekvdm arbetstid 2017:266
IT-strategi for ett béttre KF 2011-05-02 031-2674/2010
larande 2011:59
Skolprogram for Stockholms | KF 2018-02-19 2017/001435
stads forskolor och skolor
Riktlinjer for samverkan KF 2010-06-21 325-2740/2009
mellan skola och socialtjénst 2010:60
for barn/ungdomar som far
illa eller riskerar att fara illa
Riktlinjer for KF 2014-01-27 325-577/2013
familjehemsvard for barn och
ungdom
Riktlinjer for handlédggning KF 2020-11-02 KS 2020/255

och dokumentation av
drenden géllande barn och
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unga inom inom individ och
familjeomsorgen

Riktlinjer for familjerétt,
faderskap och forédldraskap,
vardnad, boende och
umgéinge samt adoption

2020-02-01

KS 2020/20

Samordnad
grundskoleplanering i
Stockholm, SAMS—
planeringsinriktning 2017

KS

2019-06-19

KS 2019/541

Ensamkommande barn och
ungdomar - Riktlinjer for
handldggning av drenden
géllande ensamkommande
barn och ungdomar

2011-03-14

333-1354/2010

Overenskommelse mellan
kommunerna i Stockholms
l&n och Region Stockholm
om uppdrag och samverkan
avseende
ungdomsmottagningarna i
ldnet

2020-11-30

KS 2020/829

Ekonomi

Forsakringspolicy for
Stockholms stad

2004-03-01

009-4489/2003
2004:22

Finanspolicy for
kommunkoncernen
Stockholms stad

2012-12-17

113-1325/2012
(Kfs 2013:04)

Placeringspolicy for
Stockholms stads
samforvaltade
donationsstiftelser

KS/EKU

2017-06-21

189-973/2017

Riktlinjer for resultat-
utjimningsreserv

2013-12-02

113-1294/2013

Information — kommunikation

Kommunikationsprogram for
Stockholms stad 2017— 2022

2017-10-02

179-2103/2016

Utomhusreklam pa stadens
mark — etiska riktlinjer

g

2018-06-11

2017/002028

Policy for Stockholms
stads konton 1 sociala
medier

2020-05-04

KS 2018/1303

Infrastruktur och stadsutveckling

Framkomlighetsstrategi for
Stockholm 2030

— Strategi for offentliga rum
2018-2021 (en del av
Framkomlighetsstrategin)

2013-01-28

2018-06-11

314-1226/2012
2012:143

KS 2018/749

Riktlinjer for bostads-
forsorjningen 2021-2024

g

2020-11-30

KS2020/791

Revidering av foreskrifter for
avfallshantering for
Stockholms kommun

2019-11-04

KS 2019/1047

Avfallsplan for Stockholm
2021-2024

2021-03-22

KS 2019/1714
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Trafiksdkerhetsprogram for KF 2010-11-08 314-1099/2010/
Stockholms stad, del 2, 2010:113
inriktning, mél och atgarder
2010-2020
Oversiktsplan for KF 2018-02-19 2017/001867
Stockholms stad
Strategi for okad cykling i KF 2014-06-16 329-49/2014
Stockholms stad
Program for City, Norrmalm | KF 2018-05-28 KS 2018/402
och Ostermalm
Internationellt arbete
Internationell strategi for KF 2016-12-12 171-482/2016
Stockholms stad
Stockholms stads EU-Policy | KF 2016-12-12 171-1890/2015
IT och telefoni
Nytt IT-program for KF 2013-04-29 031-786/2012
Stockholms stad (ett program 2013:46
for digital fornyelse 2013-
2018)
Strategi for Stockholm som KF 2017-04-03 171-908/2016
smart och uppkopplad stad
Kris- och sakerhetsfragor
Stockholms stads sdkerhets- | KF 2020-03-23 KS 2019/1543
program 2020-2023
Stadens arbete mot KF 2016-05-16 155-943/2015
valdsbejakande extremism —
riktlinjer till Stockholms
stads trygghets- och
sdkerhetsprogram
Overgripande samverkans- KF 2019-11-04 KS 2019/656
Overenskommelse
mellan Stockholms stad och
Polisregion Stockholm
Idrott, kultur och fritid
Idrottspolitiskt program for KF 2018-06-11 KS 2018/228
Stockholms stad 2018-2022
Biblioteksplan for KF 2016-11-07 145-646/2016
Stockholms bibliotek 2016-
2020
Kulturstrategiskt program for | KF 2021-05-31 KS 2020/1109
Stockholms stad
Kulturvision 2030 KF 2012-06-11 328-1850/2011
2012:91
Stockholms stads strategi for | KF 2018-06-11 2017/001764
det rorliga friluftslivet 2018-
2022
Stockholms stads filmstrategi | KF 2017-05-15 171-1711/2015
Miljé
Miljoprogram for KF 2020-05-25 KS 2019/1040

Stockholm 2020-2023
inkluderar underliggande
styrdokument:

— Atgirdsprogram buller
Stockholms stad 2019-2023
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enligt forordning (2004:675) | KF 2019-05-06 KS 2019/145
om omgivningsbuller
— Stockholms stads
handlingsplan for god KF 2015-03-09 304-253/2014
vattenstatus
— Plan for Stockholms KS 2016-05-04 303-945/2014
stads klimat-
anpassningsarbete
— Klimathandlingsplan 2020- | KF 2020-05-25 KS 2019/1041
2023 - For ett fossilfritt
och klimatpositivt
Stockholm 2040
— Stockholm stads KF 2020-04-20 KS 2019/1510
kemikalieplan 2020-2023
— Stockholms stads
handlingsplan for minskad KF 2020-01-27 KS2019/710
spridning av mikro-plast
2020-2024
— Riktlinjer for fornybar KF 2014-06-16 | 310-1382/2013
energi i stadens egna
fastigheter
_ Handlingsplan for KF 2020-11-30 KS 2020/931
biologisk mangfald i
Stockholms stad
Strategi for fossilbréanslefritt | KF 2018-10-01 2018/000015
Stockholm 2030
Program for Hallbar KF 2017-01-30 123-1481/2016
Stadsutveckling
Norra Djurgardsstaden visar
vigen mot en héllbar framtid
Gronare Stockholm, KF 2017-02-13 171-1292/2016
Riktlinjer for planering,
genomforande och
forvaltning av stadens parker
och naturomréden
Dagvattenstrategi - KF 2015-03-09 315-1075/2002
Stockholms vig till en 2015:18
hallbar dagvatten-hantering
Fordonsstrategi for kommun- | KF 2017-03-20 129-1092/2016
koncernen Stockholms stad 2017:59
Strategi for god, hélsosam KF 2019-05-27 KS 2018/430
och klimatsmart mat

Naringsliv, arbetsmarknad och omvérld
Stockholms stads program KF 2016-11-07 171-1710/2015
for evenemang
Riktlinjer for idéburet KF 2017-11-27 171-84/2017
offentligt partnerskap (I0OP) 2017:240
Stockholms stads KF 2020-05-25 KS 2019/273

niringslivspolicy
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Personalpolitik

Reviderad Personalpolicy
for Stockholms
stad

KF

2019-12-16

KS 2019/988

ROkfri arbetstid 1 Stockholms
stads verksamheter

2010-04-12

219-1255/2009
2010:43

Riktlinjer om mutor och
representation

2015-12-02

160-1416/2015

Socialtjanst

Stockholms stads program
for stod till anhoriga 2021-
2024

2021-06-14

2020/923

Stockholms stads program
mot hemloshet 2020-2025

2021-05-05

2020/353

Stockholms stads program
mot vald i ndra relationer,
hedersrelaterat vald och
fortryck, prostitution,
maénniskohandel for sexuella
dndamal samt sexuellt vald
oberoende relationer 2021-
2025

2021-06-02

2020/924

Stockholms stads strategi
2019-2022 for att minska
risken for att barn, unga och
unga vuxna ska dras in i
kriminalitet

2020-06-15

KS 2019/1507

Handldggning av
egenavgifter for vuxna i hem
for vard eller boende (HVB)
familjehem m.m. Riktlinjer

2004-01-19

325-2794/2003

Riktlinjer for
kontaktverksamhet enligt
SoL, LSS och LVU

KS

2008
reviderade
2015-11

3.1.1-581/2015

Overenskommelse om
samverkan kring personer
med missbruk/beroende

KS

2017-01-18

154-1131/2016

Riktlinjer for budget- och
skuldradgivning

2018-05-28

2017/001651

Riktlinjer for handlédggning
av dodsboérenden

2018-01-29

150-1652/2017
2018:3

Overenskommelse om
samverkan kring vuxna med
psykisk sjukdom-
/funktionsnedséttning

KS

2012-08-22

326-570/2012

Overenskommelse om
samverkan kring personer
med missbruk/beroende

KS

2017-01-18

154-1131/2016

Riktlinjer serveringstillstdnd

2016-03-21

KS 2017:37

Riktlinjer for lex sarah

2013-06

325-1033/2012

Stockholms stads program
for alkohol-, narkotika-,
dopnings- och
tobakspolitiken 2018-2021
(Program for ANDT-
politiken)

affafia

2018-06-11

2017/002048
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Riktlinjer for vuxna med
missbruks-/beroendeproblem

KF

2013-06-12

325-1789/2010

Riktlinjer for utredning,
dokumentation m.m. inom
stadens socialpsykiatri

KF

2012-03-15

325-1788/2010

Riktlinjer for handlédggning
av forsoks- och tréanings-
lagenheter

2014-01-14

325-1787/2010

Riktlinjer for handlédggning
av ekonomiskt bistdnd

2017-10-16

150-2129/2016
2017:222

Riktlinjer for drendeansvar
mellan stadsdelsndmnderna
inom individ- och
familjeomsorgen, omsorgen
om é&ldre personer och
personer med
funktionsnedséttning

2017-02-13

152-1057/2016

Riktlinjer for tobaks- och
folkolstillsyn samt for
kontroll av vissa receptfria
lakemedel

2014-05-26

329-1800/2013

Riktlinjer for vald i ndra
relationer

2014-03-24

325-679/2013

Styrning och uppféljning

Program for
kvalitetsutveckling

2017-01-30

174-742/2016

Innovationsstrategi for
Stockholms stad

2015-11-02

138-903/2015

Upphandling

Program for upphandling och
inkdp

2020-08-31

KS 2019/799

Riktlinjer for
direktupphandling

KS

2014-06-18

125-845/2014

Aldreomsorg

Principer och metoder for
uppfoljning och styrning
inom &dldreomsorgen

2017-06-12

Dnr 152-
2128/2016

Mat- och maltidspolicy
for dldreomsorgen
i Stockholms stad

2019-09-30

KS 2019/415

Riktlinjer for handléggning
inom socialtjénstens
dldreomsorg

2021-04-12

KS 2020/1362

Gemensam véardegrund for
dldreomsorg i Stockholms
stad

2011-03-14

327-1325/2010
2011:35

Strategi for en édldrevinlig
stad

2018-05-28

2017/001979

Overenskommelse mellan
Stockholms léns landsting
och kommunerna i
Stockholms 14n om
utveckling av samverkan vid
utskrivning frén sluten hélso-
och sjukvard

2018-01-29

111-1102/2017
2018:4

Regional dverenskommelse

2019-12-02

KS 2019/1039
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om samverkan
vid utskrivning
frén sluten hélso- och
sjukvard i Stockholms
lan
Overenskommelse KF 2020-11-30 KS 2020/973

mellan Region Stockholm
och kommunerna

i Stockholms lén géllande IT-
stod inom
forvaltningsobjektet
”Samverkan vid
véardovergéngar” infor

nytt IT-stod for utskrivning
fran sluten hélso- och
sjukvard

Stod och

service till personer med funktionsnedsattning

Overenskommelse mellan
Stockholms léns landsting
och Stockholms stad om
hilso- och sjukvéardsansvar
for dldre samt personer med
fysisk funktions-nedséttning,
utvecklingsstorning eller
autismspektrums-tillstand
samt for personer med
forvirvad hjarnskada eller
annan kognitiv svikt

KF

2010-02-22

327-2157/2009
2010:16

Riktlinjer KFB — kommunalt
bostadsbidrag for personer
med funktionsnedsittning

2016-12-12

151-1933/2015

Riktlinjer for medfoljare till
semesterresor utomlands

2016

3.1.1-847/2015

Stockholms stads
avgiftssystem for insatser
enligt SoL till personer med
funktionsnedsittning under
65 &r

2010-10-29

113-2157/2010

Riktlinjer for riksfardtjénst

2017-11-06

151-673/2017
2017:228

Reviderade riktlinjer for
ledsagning och
ledsagarservice samt
riktlinjer for handlaggning av
insatser enligt LSS (lagen om
stod och service till vissa
funktionshindrade) och
bistand enligt SoL
(socialtjanstlagen) till barn,
ungdomar och vuxna med
funktions-nedséttning

2018-06-11

KS 2018/585
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System for intern kontroll | SDN Beslutas arligen | SOD 2021/967
som bilaga till
VP, senast
2021-12-16
Ledningssystem for SDN 2017-12-14 1073-2017-
systematiskt kvalitetsarbete 1.2.1.
inom socialtjénsten
Sodermalms SDN
stadsdelsndmnds Reviderad T1
handlingsplan mot 2021-05-27
valdsbejakande extremism SOD 2021/481
2021
Klimat- och SDN Beslutas arligen | SOD 2021/967
miljohandlingsplan som bilaga till
VP, senast
2021-12-16
Lokal handlingsplan i SDN Beslut i
enlighet med Stockholms samband med SOD 2020/452
stads strategi for att minska T2 2020-09-24
risken for att barn, unga
och unga vuxna dras in i Revideras i SOD 2021/967
kriminalitet 2020 — 2022 samband med
VP 2022 2021-
12-16
Plan for upphandling 2022 | SDN Beslut i SOD 2021/967
samband VP
2022
2021-12-16
Kompetensforsorjnings- SDN Beslutas arligen | SOD 2021/967
plan 2022 som bilaga till
VP, senast
2021-12-16
Delegationsordning SDN 2017-10-26 Beslutad SOD
2020/253,
reviderad
SOD 2020/485
Rutiner for foreningsbidrag | SDN 2017-08-24 803-2017-1.1.
Rutiner for SDN 2019-02-26 435-2018-1.2.1.

medborgarforslag
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