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Sammanfattning

EY har pa uppdrag av de fértroendevalda revisorerna genomfort en grundlaggande granskning
av namnderna i Ale kommun. Syftet med granskningen har varit att ge revisorerna underlag
for ansvarsprovningen genom att 6versiktligt granska all verksamhet i enlighet med kommu-
nallagen och God revisionssed. Granskningen omfattar kommunstyrelsen och samtliga namn-
der och har genomférts genom protokollsgranskning, dokumentstudier och namnddialoger
med styrelsens och namndernas presidier. | figuren nedan redovisas granskningens samman-
stéllda bedomning per namnd och styrelsen utifran omradena styrning, uppféljning och intern
kontroll.

Figur 1. Sammanstalld bedomning av kommunens namnder och styrelsen

Styrning Uppféljning Intern kontroll

1

B Antal av styrelse/namnder som sakerstallt, i allt vasentligt eller i huvudsak sakerstallt tillracklig
styrning/uppféljning/kontroll i enlighet med kommunens styrmodell

Antal av styrelse/namnder som delvis eller i viss utstrackning sakerstallt tillrécklig styrning/ upp-
foljning/kontroll i enlighet med kommunens styrmodell

H Antal av styrelse/namnder som inte eller i begréansad utstrackning sékerstallt styrning/ uppfolj-
ning/kontroll i enlighet med kommunens anvisningar

| granskningen har forbattringsomraden identifierats.

Vi rekommenderar kommunstyrelsen att:
Starka malstyrningen genom att formulera grunder for bedomning av maluppfyllelse
Séakerstalla att uppsiktsplikten 6ver bolag uppfylls
Sékerstalla att arbetet med intern kontroll f6ljer kommunens riktlinjer

Vi rekommenderar kultur- och fritidsndmnden, samhéllsbyggnadsnamnden, service-
namnden, socialndmnden, utbildningsndmnden samt 6verférmyndarnamnden att:
Starka malstyrningen genom att formulera grunder for bedémning av maluppfyllelse
Tillse att intern kontrollplan antas i enlighet med riktlinjer

Utover ovan rekommenderar vi aven utbildningsndmnden att:
Stéarka uppféljningen av namndens budget for att sdkerstélla budget i balans
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1. Inledning
1.1. Bakgrund

Enligt kommunallagen 12 kap. 1 § ska revisorerna arligen granska all verksamhet som bedrivs
inom namndernas verksamhetsomraden i den omfattning som foljer av God revisionssed. Sty-
relse och namnders ansvar for verksamheten regleras i kommunallagen 6 kap. 6 8. Dar fram-
gar att namnderna ska se till att verksamheten bedrivs i enlighet med de mal och riktlinjer som
fullmaktige bestamt, att den interna kontrollen ar tillracklig och att verksamheten bedrivs pé ett
i Ovrigt tillfredsstallande sétt.

1.2. Syfte och revisionsfragor

Syftet med den grundlaggande granskningen &r att ge revisorerna underlag fér ansvarsprov-
ningen genom att 6versiktligt granska all verksamhet i enlighet med kommunallagen och God
revisionssed.! Den grundlaggande granskningen syftar till att besvara foljande revisionsfragor:

Har kommunstyrelsen sékerstallt att verksamheten bedrivs i enlighet med de mal och
riktlinjer som fullméaktige bestamt?

Har kommunstyrelsen och ndmnderna sakerstéallt en tillracklig intern kontroll? Det vill
séga i enlighet med kraven i kommunallagen samt kommunens styrmodell.

Har namnden sakerstéllt en tillrécklig uppféljning och rapportering? Det vill séga i
enlighet med kraven i kommunens styrmodell.

Hur paverkar den tillitsbaserade styrningen majligheten att félja upp verksamheten?

1.3. Revisionskriterier

Med revisionskriterier avses beddémningsgrunder som anvands i granskningen som utgangs-
punkt for analys, bedémningar och slutsatser. | denna granskning utgors de huvudsakliga re-
visionskriterierna av:

Kommunallagen 6 kap. 1 §, om kommunstyrelsens ansvar att leda och samordna
kommunens angelagenheter och ha uppsikt 6ver namndernas verksamhet
Kommunallagen 6 kap. 6 8 om namnders ansvar att verksamheten bedrivs i enlighet
med foreskrifter, fullméaktiges mal och riktlinjer samt med tillracklig intern kontroll
Kommunfullméaktiges mal och uppdrag i budget 2021

Vision 2025 Latt att leva och tillhérande strategisk plan

Riktlinjer for intern styrning och kontroll i Ale kommun

Riktlinjer for intern kontroll i Ale kommun

Policy for intern kontroll i Ale kommun

Bakgrunden till granskningen samt metod beskrivs i bilaga 1.
Kommunens styrmodell beskrivs i bilaga 2.

Granskningens kallforteckning aterfinns i bilaga 3.

Resultat av ndmnddialoger beskrivs i bilaga 4.

1 Kommunrevisionen har under 2021 aven genomfoért férdjupade granskningar och granskningar inom
ramen for redovisningsrevisionen som utgdr grund for ansvarsprévningen.
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2. Granskningens utgangspunkter
Avsnittet beskriver granskningens utgangspunkter utifran krav pd kommunstyrelse och namn-
der i kommunens styrmodell samt i kommunallagen.

Foljande ramverk av revisionskriterier bygger pa Ale kommuns styrmodell sdsom den &ar be-
skriven i budget och verksamhetsplan 2021, riktlinjer for intern styrning och kontroll samt policy
for intern kontroll. Vidare bygger ramverket pa kommunstyrelsens och namndernas reglemen-
ten. Ramverket beskriver hur styrelsen och namnderna ska arbeta med styrning, uppfdljning
och intern kontroll. Ramverket ar utgdngspunkten for de avvikelser som redogors for i efterfol-
jande kapitel.

Utifran styrmodellen och anvisningar &r var tolkning att styrelse och namnder ska ha genomfort
foljande for att ha sakerstallt dels att verksamhet och ekonomi styrs och foljs upp utifran de
mal och riktlinjer som fullméaktige bestamt, dels ett tillrackligt internkontrollarbete:

Tillracklig styrning for att leva upp till mal, beslut och féreskrifter
= AL Brutit ned fullmaktiges mal till egna mal
= A2. Maluppfyllelse i arbetet med fullméaktiges mal

Tillracklig uppféljning av verksamhet och ekonomi
* B1. Foljt upp namndens verksamhet och maluppfyllelse I6pande
= B2. Foljt upp namndens ekonomi I6pande
* B3. Foljt upp avvikelser i ekonomi och maluppfyllelse samt vidtagit atgarder for
budget i balans och god maluppfyllelse
= B4. Lopande utdvat uppsikt 6ver namnder och bolag (KS)

Systematiskt arbete med intern kontroll i verksamheten
= C1. Arbetat fram och dokumenterat en riskanalys
= C2. Faststallt en internkontrollplan i enlighet med riktlinjer och policy
= C3. Foljt upp ndmndens arbete med intern kontroll, och rapporterat till kommun-
styrelsen i samband med delars- och arsbokslut
» C4. Granskat innevarande ars interna planer foér styrning och kontroll senast i
december samt utvarderat kommunens arbetssatt for intern kontroll (KS)
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3. Kommunstyrelsen

| kapitlet beskrivs iakttagna avvikelser avseende kommunstyrelsens styrning, uppsikt, uppfolj-
ning samt interna kontroll. Déarefter redogors resultat av dialog med kommunstyrelsens presi-
dium. Kapitlet avslutas med vara bedémningar utifran granskningens revisionskriterier.

3.1. lakttagelser

3.1.1. Styrning

Av utkast till kommunens arsredovisning for 2021 framgar att de tva strategiska malsattning-
arna halsa och valbefinnande samt kunskap och utbildning bedéms ha viss maluppfyllelse.
Det framgar inte pa ett tydligt satt hur bedomningen av maluppfyllelsen for de strategiska mal-
sattningarna har genomforts och vad bedémningen baseras pa. Detta da det inte formulerats
grunder for nar malsattningarna ska anses uppfyllda. Ingen tydlig bedémning sker heller av de
fokusomraden som kopplas till de strategiska malsattningarna. Detsamma galler for kommun-
styrelsens arsredovisning for 2021. Detta sammantaget medfor svarigheter att kunna félja om
kommunfullmaktiges mal omhandertas.

Granskningen visar inte pa nagra évriga avvikelser avseende kommunstyrelsens arbete med
att faststélla verksamhetsplan samt bryta ned och uppfylla kommunfullméktiges strategiska
malsattningar.

3.1.2. Uppfdljning
Kommunstyrelsen har enligt utkast till arsredovisning for 2021 ett 6verskott om cirka 17,5 mnkr,
om kommunens férandring av pensioner undantas?. Overskottet foljer av att centrala medel
for oférutsedda kostnader forblivit outnyttjade under aret.

Av protokoll framgar inte att kommunstyrelsen utévat uppsikt 6ver kommunens bolag, utéver
delarsrapport 2.

Granskningen visar inte pa nagra 6vriga avvikelser avseende lopande uppféljning av kommu-
nens ekonomi och verksamhet samt |6pande uppsikt 6ver ndamnder och bolag.

3.1.3. Intern kontroll
Kommunstyrelsen antog intern kontrollplan for 2021 senare an riktlinjer for intern styrning och
kontroll foreskriver. Planen antogs i januari 2021 men riktlinjerna anger att planen ska antas
senast i december aret innan. Av planen framgar inte till vem granskning ska rapporteras samt
vilka regler, rutiner eller policys som berdrs, vilket riktlinjer for intern styrning och kontroll anger
ska framga av planen.

Kommunstyrelsen har granskat namndernas uppféljning av interna kontrollplaner senare an
vad riktlinjer for intern styrning och kontroll féreskriver. Riktlinjerna anger att kommunstyrelsen
senast i december ska granska innevarande ars planer®. Detta har skett i mars 2022.

2 En pensionsavsattning av engangskaraktar medfor ett kraftigt underskott for kommunstyrelsen.
3 Riktlinjer for intern styrning och kontroll som géller fran 1 januari 2022 anger att granskningen ska ske
senast den 28 februari.
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Vid helarsuppfoljning av kommunstyrelsens interna kontrollplan framgar att en kontroll &ar pa-
gaende med avvikelse och att fyra kontroller ar pagaende.*

| Gvrigt har vi inte noterat ndgon avvikelse avseende arbetet med riskanalys, kontrollplanens
innehall samt utvardering av kommunens arbetssatt for intern kontroll,

3.2. Resultat av dialog med kommunstyrelsens presidium
| avsnittet aterges vasentliga handelser, risker och utmaningar som framkommit vid dialog med
kommunstyrelsens presidium. Ovriga omraden som togs upp i dialog beskrivs i bilaga 4.

Kommunstyrelsen uppger att det finns utmaningar kopplat till personal och kompetens-
forsorjning. Det upplevs finnas behov fér kommunen att arbeta med att skapa attrakti-
vitet for att arbeta i offentlig sektor. Vid dialogen lyfts en framtida utmaning med be-
manning inom aldreomsorg och skola som riskerar krava att personal hyrs in, vilket
leder till hogre kostnader. Vidare framfors att kommunstyrelsen behéver arbeta mer
aktivt med kort- och langtidssjukfranvaro, arbete som blivit uppskjutet under pandemin.
Pandemin har aven okat behovet av ett valfungerande arbetsmiljoarbete, da laget varit
anstrangt till féljd av personalbrist inom exempelvis socialtjansten.

Kommunstyrelsen lyfter att kommunen i dagslaget saknar godkanda detaljplaner som
inkluderar skolfastigheter. Det medfor en risk att kommunen i framtiden kan behdva
hyra in sig i lokaler vilket &r kostsamt. Kommunstyrelsen ar medveten om problemati-
ken och det hanteras. Daremot lyfts att utvecklingsarbetet som pagar kopplat till sam-
hallsbyggnad inte kommit sa langt som 6nskat.

3.3. Var bedémning

Vibeddmer att kommunstyrelsen i huvudsak har sakerstallt att verksamheten bedrivs i enlighet
med de mal och riktlinjer som fullmaktige bestamt. Granskningen visar att tva strategiska mal-
sattningar bedoms uppna viss maluppfyllelse. Det framgar inte pa ett tydligt satt hur kommun-
styrelsen gjort bedémningen att samtliga av kommunfullméaktiges strategiska malsattningar
bedoms uppfyllas. Det ar var bedomning att kommunstyrelsen bor formulera grunder for be-
domning av maluppfyllelse. Detta for att sakerstalla en tydlig styrning avseende malarbetet.

Vi bedémer att kommunstyrelsen i huvudsak har sakerstallt en tillréacklig uppféljning och rap-
portering. Granskningen visar pa ett dverskott mot budget fér kommunstyrelsen 2021. Av pro-
tokoll framgar inte att kommunstyrelsen utévat uppsikt 6ver bolag.

Vi beddmer att kommunstyrelsen delvis har arbetat med intern kontroll i enlighet med kommu-
nens anvisningar. Granskningen visar att kommunstyrelsen i sitt arbete med intern kontroll inte
foljt riktlinjer for intern styrning och kontroll vad galler nar planen antagits, planens innehall
samt nar granskning av ndmndernas interna planer skett.

Utifran granskningens iakttagelser rekommenderar vi kommunstyrelsen att:
Starka malstyrningen genom att formulera grunder for bedomning av maluppfyllelse
Sakerstalla att uppsiktsplikten éver bolag uppfylls
Séakerstalla att arbetet med intern kontroll foljer kommunens riktlinjer

4 Kontrollen till omradet ansékan om bidrag ar pagaende med avvikelse. Kontroller till omradena digitala
moten via Teams, Zoom etc, kompetensforsorjning och verksamhetsutévning ar pagaende.



EYBuiIdinq a better
working world

4. Kultur- och fritidsnamnden

| kapitlet beskrivs iakttagna avvikelser avseende kultur- och fritidsnamndens styrning, uppfolj-
ning samt interna kontroll. Darefter redogors resultat av dialog med namndens presidium. Ka-
pitlet avslutas med vara bedémningar utifrdn granskningens revisionskriterier.

4.1. lakttagelser

4.1.1. Styrning
Av kultur- och fritidsnamndens utkast till arsredovisning for 2021 framgar att uppdraget att
uppratta ny biblioteksplan ar avslutat med avvikelse.® Det framgar inte pa ett tydligt satt hur
namnden gjort bedémningen att samtliga av kommunfullméaktiges strategiska malsattningar
uppfylls. Detta da det inte formulerats grunder for nar malsattningarna ska anses uppfyllda. Vi
noterar aven att namnden till vissa malsattningar faststallt matt med malvarden, till skillnad
fran vissa dvriga namnder.

Granskningen visar inte pa nagra ovriga avvikelser avseende namndens arbete med att fast-
stélla verksamhetsplan samt bryta ned och uppfylla kommunfullméktiges strategiska malsatt-
ningar.

4.1.2. Uppfdljning
Namnden har enligt utkast till arsredovisning for 2021 ett underskott om 1,3 mnkr. Underskottet
ar en foljd av namndens beslut om aterstart av féreningslivet efter pandemin samt feriearbete
for ungdomar i féreningsregi. Besluten och underskottet har enligt protokoll godkants av kom-
munfullmaktige.

Granskningen visar inte pa nagra ovriga avvikelser avseende I6pande uppféljning av namn-
dens ekonomi och verksamhet.

4.1.3. Intern kontroll
Namndens interna kontrollplan for 2021 anger inte ansvarig funktion for fyra kontroller®, vem
granskning ska rapporteras till samt vilka regler, rutiner eller policys som berérs. Samtliga
dessa delar ar sadant som riktlinjer for intern styrning och kontroll anger ska framga av planen.

Vid helarsuppféljning av intern kontroll framgar att en kontroll & pagdende med avvikelse och
att tva ar pagaende.’

| Gvrigt har vi inte noterat ndgon avvikelse avseende arbetet med riskanalys, kontrollplanens
innehall samt uppfdljning och rapportering av intern kontrollplan.

4.2. Resultat av dialog med kultur- och fritidsndmnden
| avsnittet aterges vasentliga handelser, risker och utmaningar som framkommit vid dialog med
namndens presidium. Ovriga omraden som togs upp i dialog beskrivs i bilaga 4.

5 Uppdraget kopplas till malsattningen kunskap och utbildning. Ny plan planeras faststallas under 2022.
6 Det avser kontrollerna kontroll av att delegeringsbeslut rapporteras, underséka 2019 ars anstallningar,
granska l6neutbetalning samt inventera musikinstrument.

7 Kontrollen kopplat till omradet kontroll av I6nehantering &r pagaende med avvikelse. Kontroller kopp-
lade till omradena anstallningsprocess samt verksamhet ar pagaende.

8
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Namnden ser en utmaning kopplat till malstyrning och faststallande av matt. Verksam-
hetsplanen har flertalet matt som ar kvantitativa. Det upplevs finnas behov av att utvar-
dera huruvida det bor inkluderas kvalitativa matt for att inkludera kvalitetsarbetet.
Namnden lyfter att det & en utmaning att antalet barn och unga 6kar i kommunen
samtidigt som ndmndens ekonomi blir allt mer anstrangd. Det sker &ven en minskning
av antalet aktiva i féreningslivet vilket ar en utmaning fér nAmndens verksamhet.
Namnden ser risker kopplat till personallaget. Personalomsattningen har 6kat inom kul-
turskolan och antalet platser har minskat. Under 2021 har sjukfranvaron daremot mins-
kat.

4.3. Var bedomning

Vi beddmer att namnden i huvudsak har sakerstallt att verksamheten bedrivs i enlighet med
de mal och riktlinjer som fullmaktige bestamt. Det framgar inte pa ett tydligt satt hur namnden
gjort bedémningen av maluppfyllelse kommunfullméktiges strategiska malsattningar.

Vi beddémer att namnden i huvudsak har sakerstéllt en tillracklig uppfoljning och rapportering.
Namnden har ett underskott mot budget om 1,3 mnkr fér 2021.

Vi beddmer att namnden delvis har arbetat med intern kontroll i enlighet med kommunens
anvisningar. Det framgar att kontrollplanens innehall inte foljer riktlinjer for intern styrning och
kontroll. Vid uppféljining per helar framgar en kontroll som pagaende med avvikelse och tva
som ar pagaende.

Utifran granskningens iakttagelser rekommenderar vi namnden att:

Starka malstyrningen genom att formulera grunder for bedomning av maluppfyllelse
Tillse att intern kontrollplan antas i enlighet med riktlinjer
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5. Samhallsbyggnadsnamnden

| kapitlet beskrivs iakttagna avvikelser avseende samhallsbyggnadsnamndens styrning, upp-
folining samt interna kontroll. Déarefter redogors for resultat av dialog med ndmndens presi-
dium. Kapitlet avslutas med vara bedémningar utifran granskningens revisionskriterier.

5.1. lakttagelser

5.1.1. Styrning

Av samhallsbyggnadsnamndens utkast till arsredovisning for 2021 framgar att namnden inte
ger en beddémning av maluppfyllelsen fér kommunfullmaktiges strategiska malsattningar kun-
skap och utbildning samt ett Ale. Dartill framgar att sex uppdrag bedéms vara pagaende med
avvikelser samt att tva uppdrag inte ar paborjade.? Det framgar inte pa ett tydligt satt hur namn-
den gjort bedémningen av maluppfyllelse for kommunfullmaktiges strategiska malsattningar.
Detta da det inte formulerats grunder for nar malsattningarna ska anses uppfyllda. Vi noterar
aven att namnden till vissa malsattningar faststallt matt med malvarden, till skillnad fran vissa
ovriga namnder.

Granskningen visar inte pa nagra ovriga avvikelser avseende namndens arbete med att fast-
stalla verksamhetsplan samt bryta ned och uppfylla kommunfullmaktiges strategiska malsatt-
ningar.

5.1.2. Uppfdljning
Samhallsbyggnadsnamndens skattefinansierade verksamhet har enligt utkast till arsredovis-
ning for 2021 ett underskott om 0,1 mnkr, taxefinansierade verksamheten har ett dverskott om
1,6 mnkr. Tidigare delarsrapporter prognostiserade ett storre underskott till foljd av extra en-
gangssatsningar som beviljats mot bakgrund av att kommunen prognostiserade ett Gverskott.

Granskningen visar inte pa nagra ovriga avvikelser avseende I6pande uppféljning av namn-
dens ekonomi och verksamhet.

5.1.3. Intern kontroll
Namndens interna kontrollplan for 2021 anger inte ansvarig funktion for fyra kontroller®, vem
granskning ska rapporteras till samt vilka regler, rutiner eller policys som berdrs. Samtliga
dessa delar ar sddant som riktlinjer for intern styrning och kontroll anger ska framga av planen.

8 Uppdragen att ta fram styrdokument som beskriver processen, att leda och samordna dialogen med
Ovriga sektorer, att ta fram en prioriteringsordning fér framtida utveckling av de fem stationssamhallena,
att ta fram en vision utifran prioriteringsordningen, att sakerstéll plan for finansiering och genomférande
av infrastruktur inom Nodinge fop samt att inventera otrygga busshallplatser och lamna rapport bedéms
vara pagdende med avvikelse. Uppdragen att genomfora évertagandet av vagforeningar och lekplats-
plan bedéms inte vara pabérjade.

9 Det avser kontrollerna av omradena kontrollera att avrop sker enligt korrekt avtal, fakturering har gjorts
enligt géllande taxa och understka nyanstalldas uppfattning om introduktionen.

10
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Vid helarsuppféljning av intern kontroll framgar att tva kontroller &r pdgédende med avvikelse
och att en kontroll inte &r paborjad.*°

| Gvrigt har vi inte noterat ndgon avvikelse avseende arbetet med riskanalys, kontrollplanens
innehall samt uppféljning och rapportering av intern kontrollplan.

5.2. Resultat av dialog med samhallsbyggnadsnamnden
| avsnittet aterges vasentliga handelser, risker och utmaningar som framkommit vid dialog med
namndens presidium. Ovriga omraden som togs upp i dialog beskrivs i bilaga 4.

Namnden uppger att en genomlysning pagar av hela samhallsbyggnadsprocessen. |
genomlysningen ingar bland annat att se dver organisationen utifran kommunens till-
vaxt som okar vilket stéller krav pa organisationen. En foljd av detta &r att det behovs
fler bostader, da befolkningen kommer fordubblas till 2050.

Namnden framfor att det ar en utmaning att organisationen inte vaxt i den utstrackning
som kravs for att kunna mota den okade efterfragan, exempelvis kopplat till bygglov.
Det upplevs vara svart att rekrytera kompetens. Bygglovsverksamheten har haft daliga
varden i flera matningar och namnden arbetar med att atgarda detta. Inom bygglov har
namnden svart att halla tidsbrister vilket leder till minskade intakter. Samtidigt patalas
att den hdga arbetsbelastningen medfor att verksamhetsutveckling nedprioriteras. Att
hantera detta ingar i genomlysningen som pagar.

5.3. Var beddmning

Vi beddmer att namnden i huvudsak har sékerstallt att verksamheten bedrivs i enlighet med
de mal och riktlinjer som fullméaktige bestamt. Granskningen visar dock att namnden saknar
beddomning av maluppfyllelse for tva strategiska malsattningar, att sex uppdrag ar pagaende
med avvikelser samt att tva inte ar paborjade. Det framgar inte pa ett tydligt satt hur namnden
gjort bedomningen av maluppfyllelse for kommunfullmaktiges strategiska malsattningar.

Vi beddmer att nd&mnden i huvudsak har sakerstallt en tillréacklig uppfoljning och rapportering.

Vi beddémer att namnden delvis har arbetat med intern kontroll i enlighet med kommunens
anvisningar. Det framgar att kontrollplanens innehall inte foljer riktlinjer for intern styrning och
kontroll. Vid helarsuppfoljning av intern kontroll framgar tva kontroller som pagaende med av-
vikelse och att en kontroll som inte ar paborjad.

Utifran granskningens iakttagelser rekommenderar vi namnden att:

Starka malstyrningen genom att formulera grunder for bedémning av maluppfyllelse
Tillse att intern kontrollplan antas i enlighet med riktlinjer

10 Kontrollerna som &r pagaende med avvikelse ar kopplat till omradena uppfélining av betalda leveran-
torsfakturor samt kontroll av I6ner. Kontrollerna som ej ar pabérjad ar kopplat till omradet kompetensut-
vecklingsplaner.
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6. Servicenamnden

| kapitlet beskrivs iakttagna avvikelser avseende servicendmndens styrning, uppfoljning samt
interna kontroll. Darefter redogérs for resultat av dialog med nadmndens presidium. Kapitlet
avslutas med vara bedomningar utifrdn granskningens revisionskriterier.

6.1. lakttagelser

6.1.1. Styrning
Av servicenamndens utkast till arsredovisning fér 2021 framgar att sex uppdrag bedéms vara
pagaende med avvikelser samt att tva aktiviteter kopplat till nAmndens mal och uppdrag inte
ar genomforda.'! Det framgar inte pa ett tydligt satt hur namnden gjort bedémningen att sex
av kommunfullméktiges strategiska malsattningar uppfylls. Detta da det inte formulerats grun-
der for nar malsattningarna ska anses uppfyllda. Ingen tydlig bedémning sker heller av de
fokusomraden som kopplas till de strategiska malsattningarna.

Granskningen visar inte pa nagra ovriga avvikelser avseende namndens arbete med att fast-
stalla verksamhetsplan samt bryta ned och uppfylla kommunfullmaktiges strategiska malsatt-
ningar.

6.1.2. Uppfdljning
Servicenamnden har enligt utkast till arsredovisning ett underskott pa 5 tkr.

Granskningen visar inte pa nagra 6vriga avvikelser avseende lépande uppfdljning av namn-
dens ekonomi och verksamhet.

6.1.3. Intern kontroll
Av namndens intern kontrollplan for 2021 framgar inte till vem granskning ska rapporteras samt
vilka regler, rutiner eller policys som berdrs, nagot som riktlinjer for intern styrning och kontroll
anger ska framga av planen. Vid helarsuppfoljning av intern kontroll framgar tva kontroller som
ar pagaende och tva kontroller dar status ej ges.*?

| 6vrigt har vi inte noterat ndgon avvikelse avseende arbetet med riskanalys, kontrollplanens
innehall samt uppféljning och rapportering av intern kontrollplan.

6.2. Resultat av dialog med servicenamnden
| avsnittet aterges vasentliga handelser, risker och utmaningar som framkommit vid dialog med
namndens presidium. Ovriga omraden som togs upp i dialog beskrivs i bilaga 4.

11 Uppdragen att utreda om namndens lokalbestand kan erbjuda lokala arbetsplatser foér allmanheten,
att utreda mdgjligheten till samordnad varudistribution i kommunen, att utreda méjligheter till 3D fastig-
hetsbildning eller byggnation, att se dver effektiviseringsmojligheter inom IT och fordonshantering samt
att samordna arbetet med att skapa “ett Ale” bedoms vara pagaende med avvikelse. Aktiviteter kopplat
till nAmndens mal att sektorn har en utvecklad servicekultur med kansla av sammanhang och helhetssyn
som praglar medarbetare och chefer och namndens uppdrag att skapa struktur fér och genomfér regel-
bunden utvérdering av den tillitsbaserade styrningen bedéms ej vara genomférda.

12 Kontrollerna som ar pagaende avser underhall och lokalférsorjningsprocessen. Kontrollerna som det
ej ges status for avser IT-drift och finansiering av verksamhet.
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Namnden framfor att lokalférsérjningsprocessen tidigare haft vissa brister. Namnden
har i uppdrag att samordna processen och verksamheternas behov. En analys av pro-
cessen sker i samband med att hela samhallsbyggnadsprocessen ses dver. Namnden
har tidigare saknat en underhallsplan utan istallet gjort statusbesiktningar av sina fas-
tigheter.

Namnden uppger att det i dagslaget upplevs saknas utrymme till att gora fler effektivi-
seringar. Namnden har tidigare behovt gora besparingar vilket foranlett att det saknas
medel for ofdrutsedda handelser och kostnader men &ven att det saknas utrymme for
att utveckla verksamheten.

Namnden framfor att de upplever brist pa kockar, projektledare och byggnadsingenjo-
rer.

6.3. Var bedomning

Vi beddmer att namnden i huvudsak har sékerstallt att verksamheten bedrivs i enlighet med
de mal och riktlinjer som fullméaktige bestamt. Granskningen visar att sex uppdrag bedéms
vara pagaende med avvikelser samt tva aktiviteter kopplat till namndens mal och namndens
uppdrag ej vara genomforda. Det framgar inte pa ett tydligt satt hur namnden gjort bedom-
ningen av maluppfyllelse for kommunfullmaktiges strategiska malsattningar.

Vi beddmer att nd&mnden i huvudsak har sakerstallt en tillrécklig uppfoljning och rapportering.

Vi beddémer att namnden i delvis har arbetat med intern kontroll i enlighet med kommunens
anvisningar. Det framgar att kontrollplanens innehall inte foljer riktlinjer for intern styrning och
kontroll. Vid helarsuppféljning av intern kontroll framgar tva kontrollmoment som &r pagaende
och tva kontrollmoment dar status ej ges.

Utifran granskningens iakttagelser rekommenderar vi namnden att:

Starka malstyrningen genom att formulera grunder for bedomning av maluppfyllelse
Tillse att intern kontrollplan antas i enlighet med riktlinjer
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7. Socialnamnden

| kapitlet beskrivs iakttagna avvikelser avseende socialndmndens styrning, uppféljning samt
interna kontroll. Darefter redogérs for resultat av dialog med nadmndens presidium. Kapitlet
avslutas med vara bedomningar utifrdn granskningens revisionskriterier.

7.1. lakttagelser

7.1.1. Styrning
Av socialnamndens utkast till arsredovisning for 2021 bedoémer namnden viss maluppfyllelse
for tva av de strategiska malen. Det framgar inte pa ett tydligt satt hur namnden gjort bedém-
ningen att fyra av kommunfullmaktiges strategiska malsattningar uppfylls. Detta da det inte
formulerats grunder for nar malsattningarna ska anses uppfyllda.

Granskningen visar inte pa nagra ovriga avvikelser avseende namndens arbete med att fast-
stélla verksamhetsplan samt bryta ned och uppfylla kommunfullméktiges strategiska malsatt-
ningar.

7.1.2. Uppfdljning
Namnden har enligt utkast till &rsredovisning for 2021 ett éverskott om cirka 20 mnkr. Over-
skottet foljer framst av statlig ersattning for sjukfranvaro till félid av pandemin samt statliga
stimulansmedel till &ldreomsorgen.

Granskningen visar inte pa nagra 6vriga avvikelser avseende lépande uppfdljning av namn-
dens ekonomi och verksamhet.

7.1.3. Intern kontroll
Namndens interna kontrollplan foér 2021 anger inte ansvarig funktion fér en kontroll*3, vem
granskning ska rapporteras till samt vilka regler, rutiner eller policys som berdrs. Samtliga
dessa delar ar sddant som riktlinjer for intern styrning och kontroll anger ska framga av planen.

Vid helarsuppféljning av intern kontroll framgar en kontroll som &ar avslutad med avvikelse.*

| 6vrigt har vi inte noterat ndgon avvikelse avseende arbetet med riskanalys, kontrollplanens
innehall samt uppféljning och rapportering av intern kontrollplan.

7.2. Resultat av dialog med socialndmnden
| avsnittet aterges vasentliga handelser, risker och utmaningar som framkommit vid dialog med
namndens presidium. Ovriga omraden som togs upp i dialog beskrivs i bilaga 4.

Namnden framfor att en eventuellt ny socialtjanstlag kommer att inneb&ra en utmaning
och ett férandrat arbetssatt for namnden. Det skulle medféra mer frimjande insatser,
vilket kommer paverka planeringen for verksamheten. Dartill patalas att en eventuell
omorganisation av Arbetsformedlingen kommer att paverka namndens verksamhet.
Det uppges finnas en risk att kommunens arbete med arbetsmarknadsinsatser kan
komma att bli fokuserat pa de personer som star langst ifran arbetsmarknaden.

13 For kontrollen kopplat till risk for att lokaler inte uppfyller gallande lagkrav.
14 Det avser kontrollen handlaggning- och drendehanteringsprocessen.
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Namnden uppger att bostadsbrist och lokalbrist &r en utmaning. Den demografiska ut-
vecklingen okar dven behovet av platser pa sarskilt boende och nybyggnation ar nod-
vandigt. Nya boenden inom aldreomsorg och funktionsstod leder delvis till hdgre kost-
nader. Namnden har inte klarlagt huruvida de ska aga eller hyra lokaler och byggnader.
Inom individ- och familjeomsorg lyfter namnden att det finns risk foér 6kade kostnader
pa grund av pandemin som medfor en okad arbetsloshet. Det framfors att det ar en
utmaning att arbeta med ettariga budgetar da namnden arbetar med langsiktiga behov.

7.3. Var bedomning

Vi beddmer att namnden i huvudsak har sakerstallt att verksamheten bedrivs i enlighet med
de mal och riktlinjer som fullmaktige bestamt. Granskningen visar att tva av de strategiska
malsattningarna for 2021 beddéms uppna viss maluppfyllelse. Det framgar inte pa ett tydligt satt
hur namnden gjort bedémningen av maluppfyllelse for kommunfullméaktiges strategiska mal-
séttningar.

Vi bedbmer att namnden i huvudsak har sakerstéallt en tillracklig uppfdljning och rapportering.
Vi noterar att nAmnden har ett 6verskott mot budget fér 2021.

Vi beddmer att namnden delvis har arbetat med intern kontroll i enlighet med kommunens
anvisningar. Det framgar att kontrollplanens innehall inte foljer riktlinjer for intern styrning och
kontroll. Vid helarsuppféljning av intern kontroll framgar en kontroll som ar avslutad med avvi-
kelse.

Utifran granskningens iakttagelser rekommenderar vi namnden att:

Starka malstyrningen genom att formulera grunder for bedomning av maluppfyllelse
Tillse att intern kontrollplan antas i enlighet med riktlinjer
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8. Utbildningsnamnden

| kapitlet beskrivs iakttagna avvikelser avseende utbildningsnamndens styrning, uppféljning
samt interna kontroll. Darefter redogoérs for resultat av dialog med namndens presidium. Ka-
pitlet avslutas med vara bedémningar utifrdn granskningens revisionskriterier.

8.1. lakttagelser

8.1.1. Styrning
Av utbildningsnamndens utkast till arsredovisning for 2021 framgar att namnden inte gor en
bedomning av maluppfyllelse for tre av kommunfullméktiges strategiska malsattningar.®®
Namnden bedomer viss maluppfyllelse for tva av de strategiska malséattningarna.'® Det fram-
gar inte pa ett tydligt satt hur namnden gjort bedémningen av maluppfyllelse for kommunfull-
maktiges strategiska malsattningar. Detta da det inte formulerats grunder for nar malséattning-
arna ska anses uppfylida.

Granskningen visar inte pa nagra ovriga avvikelser avseende namndens arbete med att fast-
stalla verksamhetsplan samt bryta ned och uppfylla kommunfullmaktiges strategiska malsatt-
ningar.

8.1.2. Uppfdljning
Utbildningsnamnden har enligt utkast till arsredovisning for 2021 ett underskott om 6,9 mnkr.
Namnden har tidigare under aret prognostiserat ett dverskott och underskottet upptéacktes sent
under aret. Underskottet beror enligt namnden framst pa ett sent upptackt fel i budgetfilen for
gymnasiets kopta platser, 6kade kostnader kopplat till gymnasiet, 6kade kostnader inom for-
skolan, okade kostnader for semesterloneskulden.

Granskningen visar inte pa nagra ovriga avvikelser avseende I6pande uppféljning av namn-
dens ekonomi och verksamhet.

8.1.3. Intern kontroll
Namndens interna kontrollplan for 2021 innehaller inte ansvarig funktion for en kontroll'’, vem
granskning ska rapporteras till, metod fér kontrollen samt vilka regler, rutiner eller policys som
berors. Samtliga dessa delar ar sadant som riktlinjer for intern styrning och kontroll anger ska
framga av planen.

Vid helarsuppféljning av intern kontroll framgar sex kontroller som pagaende, fyra pagaende
med avvikelse och en férsenad.'®

15 Malséattningarna halsa och valbefinnande, kunskap och utbildning samt hallbart samhéllsbyggande
16 \Viss maluppfyllelse bedéms for de strategiska malsattningarna ett Ale och en arbetsgivare.

17 Det avser kontrollen av omradet att p& sikt sakna kompetens for det vi ska gora.

18 Kontrollerna anstkan om bidrag, arendehanteringsprocessen, personuppgiftshantering, kritiska pro-
cesser, kompetensforsorjning och verksamhetsutévning ar pagaende. Kontrollerna verksamhetsutov-
ning, personuppgiftshantering, delegeringsordningen samt arkivering och diarieforing ar pagaende med
avvikelser. Kontrollen arkivering och diarieforing ar férsenad.
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| Gvrigt har vi inte noterat ndgon avvikelse avseende arbetet med riskanalys, kontrollplanens
innehall samt uppféljning och rapportering av intern kontrollplan.

8.2. Resultat av dialog med utbildningsnamnden
| avsnittet aterges vasentliga handelser, risker och utmaningar som framkommit vid dialog med
namndens presidium. Ovriga omraden som togs upp i dialog beskrivs i bilaga 4.

Namnden lyfter att utveckling av mal- och internkontrollarbete fortsatt pagar. | dagsla-
get far namnden uppfdljning av intern kontrollplan I6pande vid varje sammantrade.
Namnden uppger att de har en utmaning kring kompetensforsérjning och upplever
lararbrist, sarskilt inom forskolan har kommunen lag andel forskolelarare. Med hansyn
till pandemin som medfért sarskild anstréangning inom skolans verksamhet betonas att
ett valfungerande arbetsmiljdarbete ar av vikt. Det bedéms att pandemin kommer ha
langsiktiga effekter pad maendet och elevernas kunskapsresultat. Vidare har pandemin
paverkat arbetet med den nationella digitaliseringsstrategin.

8.3. Var beddmning

Vi beddmer att namnden i huvudsak har sékerstallt att verksamheten bedrivs i enlighet med
de mal och riktlinjer som fullméaktige bestamt. Granskningen visar dock att namnden saknar
beddomning av maluppfyllelse for tre strategiska malséattningar, dartill framgar att namnden be-
domer viss maluppfyllelse till tva av de strategiska malsattningarna. Det framgar inte pa ett
tydligt satt hur namnden gjort beddmningen att en av kommunfullméktiges strategiska malsatt-
ningar bedéms uppfyllas.

Vi bedbmer att namnden delvis har sékerstallt en tillracklig uppféljning och rapportering. Vi
noterar dock att namndens prognos 6ver budgetutfallet andrat sent under aret och att namn-
den for 2021 har ett underskott om 6,9 mnkr.

Vi beddémer att namnden delvis har arbetat med intern kontroll i enlighet med kommunens
anvisningar. Granskningen visar att namndens kontrollplans innehall inte foljer riktlinjer for in-
tern styrning och kontroll. Vid helarsuppfoljning av intern kontroll framgéar sex kontroller som
pagaende, fyra pagdende med avvikelse och en férsenad.

Utifran granskningens iakttagelser rekommenderar vi namnden att:

Starka malstyrningen genom att formulera grunder for bedomning av maluppfyllelse
Starka uppféljningen av namndens budget for att sdkerstélla budget i balans
Tillse att intern kontrollplan antas i enlighet med riktlinjer
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9. Overférmyndarnimnden

| kapitlet beskrivs iakttagnha avvikelser avseende overformyndarnamndens styrning, uppfolj-
ning samt interna kontroll. Kapitlet avslutas med vara bedémningar utifrdn granskningens re-
visionskriterier.

9.1. lakttagelser

9.1.1. Styrning

Av overformyndarnamndens utkast till arsredovisning for 2021 framgar att namnden inte be-
domer maluppfyllelsen for kommunfullmaktiges strategiska malsattning ett Ale. Detta beror
enligt uppgift pa ett misstag i den administrativa handlaggningen. Malet bedéms enligt uppagift
ha viss maluppfyllelse. Tre aktiviteter bedoms vara pagaende med avvikelser.’® Det framgar
inte pa ett tydligt satt hur namnden gjort bedomningen av maluppfyllelse for kommunfullméak-
tiges strategiska malsattningar. Detta da det inte formulerats grunder for nar malsattningarna
ska anses uppfyllda.

Granskningen visar inte pa nagra ovriga avvikelser avseende namndens arbete med att fast-
stélla verksamhetsplan samt bryta ned och uppfylla kommunfullméktiges strategiska malsatt-
ningar.

9.1.2. Uppfdljning
Overférmyndarnamnden har enligt utkast till &rsredovisning for 2021 ett dverskott om 49 tkr.

Granskningen visar inte pa nagra 6vriga avvikelser avseende l6pande uppfdljning av namn-
dens ekonomi och verksamhet.

9.1.3. Intern kontroll
Namndens interna kontrollplan for 2021 anger inte vem granskning ska rapporteras till samt
vilka regler, rutiner eller policys som berdrs, nagot som riktlinjer for intern styrning och kontroll
anger ska framga av planen.

| 6vrigt har vi inte noterat nagon avvikelse avseende arbetet med riskanalys, kontrollplanens
innehall samt uppféljning och rapportering av intern kontrollplan.

9.2. Resultat av dialog med dverformyndarndmnden
| avsnittet aterges vasentliga handelser, risker och utmaningar som framkommit vid dialog med
namndens presidium. Ovriga omraden som togs upp i dialog beskrivs i bilaga 4.

Namnden framfor att en utredning genomforts for eventuellt ny lagstiftning fér dverfor-
myndarverksamheten. Om utredningens férslag blir lagstiftning kommer namndens
verksamhet fa utokade arbetsuppgifter vilket i sin tur kan medféra behov av fler med-
arbetare och tkade kostnader.

19 Aktiviteter kopplat till nAmndens mal méjliggora att fler kommuninvanare stéller upp som stallféretra-
dare, lagre troskel och 6kad benéagenhet att kontakta éverformyndarnamnden samt utékad och férdju-
pad tillsyn av stallféretradare i de delar som ror bevaka ratt och sérja for person.
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Namnden upplever att det blir svarare att hitta stallféretradare till mer komplexa aren-
den. Antalet komplexa &renden Okar. En rekryteringsvag som nu prévas ar att annon-
sera for studenter sdsom socionom- och statsvetarstudenter som kan antas ha viss
insyn i hur sadana arenden kan hanteras. Detta kan aven bidra till en foryngring bland
stallforetradarna.

9.3. Var bedémning

Vi beddmer att namnden i huvudsak har sékerstéllt att verksamheten bedrivs i enlighet med
de mal och riktlinjer som fullméaktige bestamt. Granskningen visar dock att tre aktiviteter be-
doms vara pagaende med avvikelser. Det framgar inte pa ett tydligt satt hur namnden gjort
bedémningen att tva av kommunfullmaktiges strategiska malsattningar uppfylls.

Vi bedémer att namnden i huvudsak har sékerstallt en tillracklig uppféljning och rapportering.

Vi bedémer att namnden delvis har arbetat med intern kontroll i enlighet med kommunens
anvisningar. Det framgar att namndens interna kontrollplan inte féljer riktlinjer for intern styr-
ning och kontroll.

Utifran granskningens iakttagelser rekommenderar vi namnden att:

Starka malstyrningen genom att formulera grunder for bedomning av maluppfyllelse
Tillse att intern kontrollplan antas i enlighet med riktlinjer
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10. Tillitsbaserad styrning

10.1. Hur paverkar den tillitsbaserade styrning mojligheten att folja upp verksamheten?

Ale kommun har under 2020 infort en ny styrmodell med tillitsbaserad styrning. Av dokumentet
styrmodell for Ale kommun framgar att styrmodellen syftar till att omhanderta kommunens
samlade férmaga och kompetens samt skapa en forflyttning fran styrning och kontroll till styr-
ning och koll. Kommunens beskrivning anger att den tillitsbaserade styrningen innebér att det
l6pande under aret ska hallas tillitsdialoger pa olika verksamhetsnivaer, inom forvaltningen
samt mellan politik och férvaltning. Det framfdrs i dialog med flertalet nAmnder att det inte finns
nagon kommungemensam plan fér implementeringen av tillitsbaserad styrning och att det sak-
nas en tydlig gemensam definition av vad det innebar.

| dialoger med namnder och styrelse framgar en bild av att den tillitsbaserade styrningen ger
en positiv inverkan pa mojligheten till kvalitativ verksamhetsuppfoljning. Det upplevs positivt
for politiken och medarbetare att namnder och forvaltning kan diskutera mer kring verksam-
heterna, snarare an att producera och lasa rapporter. Det framgar vidare att politiken upplever
sig fa en battre forstaelse och kunskap om verksamheten, vilket bidrar till battre beslut. For
kommunstyrelsen har styrmodellen bidragit till fler tréaffar med ndmnderna &n tidigare, vilket
bidrar till battre forutsattningar for att utéva uppsikt 6ver ndmnderna. Tidigare motte kommun-
styrelsens arbetsutskott foretradare fran namnderna framst for att hantera stérre avvikelser
kopplat till ekonomi. | dagslaget sker arliga dialoger mellan kommunstyrelsen och namnderna.

Styrmodellen har implementerats pa olika satt inom kommunen. Kultur- och fritidsnamnden
har vid tiden for dialog, i augusti 2021, inte introducerat tillitsdialoger. | dialog med kommun-
styrelsen framférs att kommunen behdver utveckla detta arbetssétt som introducerades under
2020. Utifran lardomarna sedan 2020 kring vad som fungerar val och mindre val har en ny
styrmodell darfor tagits fram for att fa likformighet inom organisationen. Den nya styrmodellen
antogs av kommunfullmaktige i december 2021.

Det framfdrs aven i dialoger att matarbetet ar en utmaning, hur kontroll ska géras utan samma
mangd rapporter som tidigare. Servicendmnden framfor i dialog att det &nnu inte finns syste-
matik for sparbarhet, det fors inga formella protokoll eller anteckningar fran tillitsdialogerna.
Det framfors vara viktigt att dessa moten inte &r beslutsmoten.

10.2. Var bedémning

Var bedémning &r att den tillitsbaserade styrningen delvis forsvagar majligheten att folja upp
verksamheten. Detta da det finns utmaningar kopplat till sparbarhet utifran tillitsdialogerna. Vi
noterar aven férdelar med en 6kad dialog som bidrar till starkt styrning. Vi ser behov av att
kommunen formulerar gemensam struktur och grunder for styrning och uppfdljning.

Det framgar av dialoger att den tillitsbaserade styrningen i huvudsak upplevs vara ett valfun-
gerande arbetssatt som bidrar till mer kunskap om ndmndernas verksamhet. Daremot saknas
det en gemensam struktur for styrningen. En ny styrmodell har antagits for att tydliggora detta.
Det framgar dock risker med arbetssattet kopplat till bristande sparbarhet i styrning och upp-
foljning.
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11. Sammanstalld bedomning per namnd

Nedan sammanstaller vi vara bedomningar per namnd utifrdn granskningens revisionskriterier.

Tabell 1. Sammanstélld beddmning per ndmnd och revisionskriterier.

Styrning Uppféljning Intern kontroll
A2 A2 Cc2 C3 C4

KS R R
KFN R R
SBN R R
SEN R R
SN R R
UN R R
ON R R

= [&]

Kriteriet uppfyllt Delvis uppfyllt Ej uppfyllt Ej tillampbart Rekommendation riktas

Beskrivning av kriterier
Tillracklig styrning for att leva upp till mal, beslut och foreskrifter
* Al. Brutit ned fullméktiges mal till egna mal
* A2. Maluppfyllelse i arbetet med fullmaktiges mal

Tillracklig uppféljning av verksamhet och ekonomi
» B1. Foljt upp namndens verksamhet och maluppfyllelse I6pande
» B2. Foljt upp nédmndens ekonomi I6pande
» B3. Foljt upp avvikelser i ekonomi och maluppfyllelse samt vidtagit atgarder for
budget i balans och god maluppfyllelse
» B4. Lopande utdvat uppsikt 6ver namnder och bolag (KS)

Systematiskt arbete med intern kontroll i verksamheten
= C1. Arbetat fram och dokumenterat en riskanalys
= C2. Faststallt en internkontrollplan i enlighet med riktlinjer och policy
= C3. Foljt upp ndmndens arbete med intern kontroll, och rapporterat till kommun-
styrelsen i samband med delars- och arsbokslut
» C4. Granskat innevarande ars interna planer for styrning och kontroll senast i
december samt utvarderat kommunens arbetssétt for intern kontroll (KS)
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12. Samlad bedomning

Var samlade bedémning ar att kommunstyrelsen och namnderna i huvudsak sakerstallt att
verksamheten bedrivs i enlighet med de mal och riktlinjer som kommunfullméktige bestamt.
Vidare beddmer vi att kommunstyrelsen och namnderna i huvudsak sakerstallt en tillrécklig
uppféljning och rapportering utifrin kommunens styrmodell samt kommunallagen. Daremot
beddmer vi att utbildningsndmnden bor starka sin uppfoljning for att sakerstalla budget i ba-
lans. Dartill beddémer vi att kommunstyrelsen enbart delvis uppfyllt sin uppsiktplikt dver kom-
munens bolag.

Vad galler arbetet med intern kontroll ar var sammanfattande bedémning att kommunstyrelsen
och ndmnderna enbart delvis féljer de anvisningar som finns avseende intern kontroll. Kom-
munstyrelsen och ndmnderna har inte f6ljt kommunens riktlinjer for intern styrning och kontroll
pa ett antal punkter.

Avseende den tillitsbaserade styrningen noterar vi att det saknas en gemensam definition och
struktur for styrningen samt att det finns risker kopplat till bristande sparbarhet i styrning och
uppfoljning.

Vi rekommenderar kommunstyrelsen att:
Starka malstyrningen genom att formulera grunder for bedomning av maluppfyllelse
Séakerstéalla att uppsiktsplikten 6ver bolag uppfylls
Séakerstalla att arbetet med intern kontroll foljer kommunens riktlinjer

Vi rekommenderar kultur- och fritidsndmnden, samhallsbyggnadsnamnden, service-
namnden, socialnamnden, utbildningsndmnden samt 6verformyndarnamnden att:
Starka malstyrningen genom att formulera grunder for bedomning av maluppfyllelse
Tillse att intern kontrollplan antas i enlighet med riktlinjer

Utover ovan rekommenderar vi aven utbildningsndmnden att:
Starka uppféljningen av namndens budget for att sdkerstélla budget i balans

Goteborg den 16 mars 2022

Gabriel Forsberg Lydia’Andersson
Verksamhetsrevisor Verksamhetsrevisor
Ernst & Young AB Ernst & Young AB

Y o
97 /48

Liselott Daun

Certifierad kommunal yrkesrevisor
Kvalitetssakrare

Ernst & Young AB
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Bilaga 1. Bakgrund till granskningen

Kommunrevisionens uppgift ar att ge kommunfullmaktige underlag till den arliga ansvarsprov-
ningen. Enligt kommunallagen 12 kap. ska revisorerna arligen granska all verksamhet som
bedrivs inom namndernas verksamhetsomraden i den omfattning som féljer av God revisions-
sed. Styrelse och ndmnders ansvar fér verksamheten regleras bland annat i kommunallagen.
Dar framgar att namnderna ska se till att verksamheten bedrivs i enlighet med de mal och
riktlinjer som Kommunfullméktige bestamt, att den interna kontrollen ar tillrécklig och att verk-
samheten bedrivs pa ett i Gvrigt tillfredsstallande sétt.

Enligt God revisionssed 2018 ska den grundlaggande granskningen ge underlag for att be-
doéma styrelsens och namndernas styrning, uppféljning och kontroll, sékerhet i redovisnings-
system och rutiner samt maluppfyllelse. Enligt God revisionssed handlar den grundlaggande
granskningen bland annat om fragor avseende hur styrelse och namnder har:

Tolkat mal och uppdrag fran fullméaktige och brutit ned dessa sa att de fungerar som styr-
signaler till verksamheten

Gjort en egen riskanalys

Uppfoljning och rapportering av verksamhetens resultat samt beslut om atgarder vid even-
tuella avvikelser

Ekonomistyrning samt ekonomisk uppféljning och rapportering

Ett systematiskt arbete med sin interna kontroll avseende saval verksamhet som redovis-
ning

Tydliga beslutsunderlag och protokoll?°

I kommunrevisionens revisionsplan 2021 beskrivs utgdngspunkterna for den grundlaggande
granskningen. Granskningen har sin utgdngspunkt i God revisionssed samt risker som fram-
kommit i revisorernas risk- och vasentlighetsanalys 2021.

Avgransning

Granskningen avser verksamhetsar 2021 och avgransas i enlighet med revisionsfragorna.
Granskningen omfattar inte granskning av sakerhet i redovisningssystem. Detta granskar re-
visorerna i lopande granskning som en del av redovisningsrevisionen.

| den grundlaggande granskningen granskas samtliga namnder utifrdn ovan namnda revis-
ionsfragor och revisionskriterier.

Metod och genomférande
Granskningen har genomforts genom ldpande insamling av fakta och iakttagelser. Insamling
sker genom att revisorerna:

Lopande tar del av grundlaggande dokument sdsom mal- och budgetdokument,

ekonomi- och verksamhetsrapporter, delarsrapporter, bokslut och protokoll.
Lopande for en dialog med kommunstyrelse, némnder och tjanstepersoner.

20 Namndernas protokoll lases lopande av de fortroendevalda revisorerna som ansvarar for att patala
otydlighet i protokollen samt att relevanta fragor tas upp till diskussion I6pande under aret. Oversynen
beskrivs inte i denna rapport.
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Bilaga 2. Revisionskriterier
Kommunallagen (2017:725)

Av kommunallagens 6 kap. 1 § framgar att styrelsen ansvarar for att leda och samordna for-
valtningen av kommunens angeldgenheter och ha uppsikt éver namndernas verksamhet.
Kommunstyrelsen ska aven ha uppsikt dver kommunal verksamhet som bedrivs i kommunala
bolag och kommunalférbund som kommun ar medlem i.

Enligt 6 kap 6 8§ kommunallagen har namnderna ansvar for att var och en inom sitt omrade se
till att verksamheten bedrivs i enlighet med de mal och riktlinjer som fullmaktige har bestamt
samt de foreskrifter som galler for verksamheten. Likasa skall namnderna se till att den interna
kontrollen &r tillracklig och att verksamheten bedrivs pa ett dvrigt tillfredstallande satt.

Styrning

Ale kommun har en vision 2025 Latt att leva, dar det framgar 7 punkter. Till vision 2025 ater-
finns en strategisk plan, som pekar ut omraden som ska fokuseras pa och vad som behover
goras. Detta for att arbeta i visionens riktning. Denna strategiska plan har antagits av kom-
munfullméaktige som aven antagit verksamhetsplan med budget 2021-2024. Planen foljs upp
genom verksamhetsdialog. | verksamhetsplanen ingar fokusomraden att folja upp.

Intern kontroll

Ale kommun har en policy for intern kontroll som ar faststalld av kommunfullméktige 2008-02-
25. | policyn framgar att namnderna ansvarar for att verksamheterna bedrivs enligt de mal och
riktlinjer fullmaktige faststallt. Kommunstyrelsen ansvarar for att leda och samordna forvalt-
ningen av kommunens angelagenheter och ha uppsikt dver nAmnders och kommunala bolags
verksamheter.

Dartill har kommunstyrelsen antagit riktlinjer kopplat till intern styrning och kontroll som galler
fran 2014-02-0121. Riktlinjerna anger att COSO-modellen ska utgora utgangspunkt for arbetet
med intern styrning och kontroll. Kommunstyrelsen ansvarar for och utarbetar gemensamma
styrdokument i frdgor som ar kommundévergripande. Namnderna ansvarar for att arbeta fram
tilldampningsregler och anvisningar for sin respektive verksamhet. Namnderna och kommun-
styrelsen ska arligen for nastkommande ar uppratta och faststalla plan fér granskning/uppfolj-
ning av interna styrningen och kontrollen. Detta ska géras i samband med antagande av
namndplan med budget eller senast i december. Uppfdljningen av ndmndernas interna planer
for styrning och kontroll ska redovisas till kommunstyrelse och kommunfullméktige i samband
med delarsrapport och arsredovisning. Kommunstyrelsen ar ansvariga att granska inneva-
rande ars interna planer for styrning och kontroll varje ar, senast i december.

Uppsikt

Kommunstyrelsens reglemente anger att styrelsen ska uttva uppsikt dver dvriga namnders
verksamhet samt 6ver verksamhet som bedrivs i kommunala bolag, stiftelser och kommunal-
forbund vilka kommunen ar medlem i. Det saknas styrdokument fér hur detta ska genomféras.

21 2021-06-08 antogs nya Riktlinjer for intern kontroll i Ale kommun av kommunstyrelsen som galler fran
2022-01-01.

24



EYBuiIdinq a better
working world

Bilaga 3: Kallférteckning

Dialoger med presidium

Kommunstyrelsen 2022-01-17

Kultur- och fritidsnamnden 2021-08-23
Samhallsbyggnadsndmnden 2021-12-
13

Dokument

Ale vision 2025 — Latt att leva

Delarsrapport 1 per april samt 2 per
augusti for kommunstyrelsen och
namnder

Kommunens delarsrapport per april
Kommunens delarsrapport per augusti
Intern kontrollplan 2021 f6r kommun-
styrelsen och namnder

Policy for intern kontroll i Ale kommun

Protokoll fran 2020 och 2021 fér kom-
munstyrelsen, kultur- och fritidsnamn-
den, samhallsbyggnadsnamnden, ser-
vicenamnden, socialndmnden och ut-
bildningsndmnden

Servicendmnden 2021-11-15
Socialndmnden 2021-05-31
Utbildningsndmnden 2021-09-29
Overférmyndarnamnden 2022-02-21

Reglemente fér kommunstyrelsen och
namnder

Riktlinjer for intern kontroll i Ale kom-
mun (giltig fran 2022-01-01)
Riktlinjer intern styrning och kontroll i
Ale kommun (giltig fran 2014-02-01)
Styrmodell for Ale kommun

Verksamhetsplan 2021-2022 fér kom-
munstyrelsen och namnder

Uppféljning av intern kontroll 2021 for
kommunstyrelsen och namnder

Utkast till arsredovisning fér kommun-
styrelsen, namnder och kommunen
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Bilaga 4: Resultat av namnddialoger

| nedan avsnitt beskrivs innehallet i de dialoger som revisionen har haft under aret.

Kommunstyrelsen

Kultur-

Kompetensforsorjning samt arbets-
miljdarbete

Arbetet med samhallsbyggnadspro-
cessen och detaljplaner

Hyra av lokaler ar kostsamt
Tillitsbaserad styrning

Arbetet med intern kontroll

och fritidsnamnden

Utmaning med matt i verksamhets-
planen

Ekonomiska resurser

Minskning av aktiva i foreningslivet
Sjukfranvaro och personalomsatt-
ning

Tillitsbaserad styrning

Arbete med intern kontroll
Barnkonventionen

Samhaéllsbyggnadsndmnden

Arbetet med kunden i fokus
Svarighet att hitta kompetens
Matningar bygglov

Kommunens tillvaxt

Uppféljning och systematiskt kvali-
tetsarbete

Arbetsbelastning och verksamhets-
utveckling

Utmaning tidsfrister bygglov

Arbete med intern kontroll
Tillitsbaserad styrning

Servicendmnden

Lokalférsorjningsprocessen

Medel for oférutsedda handelser
och kostnader

Utrymme att utveckla verksamheten

Utmaning kompetensforsorjning
Tillitsbaserad styrning

Arbete med intern kontroll
Matning av matsvinnet
Barnkonventionen

Socialndmnden

Organisationsforandringar
Utmaning med eventuell ny social-
tjanstlag

Bostads- och lokalbrist

Risk 6kade kostnader inom individ-
och familjeomsorg

Tillitsbaserad styrning

Arbetet med intern kontroll
Barnkonventionen

Utbildningsnamnden

Kompetensforsorjning larare och
férskolelarare

Pandemins paverkan pa medarbe-
tare och elever

Arbete med nationella digitalise-
ringsstrategin

Tillitsbaserad styrning

Arbetet med intern kontroll

Overféormyndarnamnden

Eventuellt ny lagstiftning kan med-
fora 0kade kostnader och fler ar-
betsuppgifter

Arbetet med intern kontroll
Pandemins paverkan
Barnkonventionen

Rekrytering av stéllféretradare
Tillitsbaserad styrning
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