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1. Sammanfattande analys

Syftet med denna granskning har varit att genom att granska en
enskild basenhet se om hélso- och sjukvardsndmnden sédkerstéllt en
tillracklig styrning, uppfoljning och kontroll inom sitt verksam-
hetsomréde.

Tidigare granskningar visar att det pd en dvergripande niva inom
landstinget saknas en tillrackligt god styrning, uppfoljning och kon-
troll over att verksamheterna f6ljer gillande regler.

Av granskningen framgar att basenheten laboratoriemedicin har ett
val utvecklat ledningssystem. Vi bedomer att basenheten i allt vi-
sentligt foljer de regler och rutiner som giller for verksamheten. Vi
bedomer dock att hélso- och sjukvardsndmnden kan forbéttra sin
styrning, uppfoljning och kontroll av att verksamheten foljer dessa
regler. Exempel pd detta &r att basenheten saknar skriftliga rutiner
for flera styrande aktiviteter. Var granskning visar att basenheten
arbetar utifran informella rutiner vid verksamhetsplanering och
budgetarbete. Basenheten saknar dven rutiner for att terkoppla
resultatet 1 arsrapporten till personalen.

Var granskning visar att basenhetens ekonomiadministrativa rutiner
1 allt vésentligt dr tillfredstdllande men att det finns forbéttringsom-
rdden. Vdra stickprov av attestering av Ionelistor samt behdrigheter
till administrativa system visar att den interna kontrollen inom des-
sa omraden bor forbattras.

Vér granskning av patientsidkerhetsarbetet visar att laboratorieme-
dicin har béttre statistik &n landstinget i genomsnitt men att basen-
heten dnda inte helt uppfyller landstingets mélsittningar.

1.1. Rekommendationer

Vi rekommenderar hélso- och sjukvardsnimnden att sdkerstilla att
basenheten laboratoriemedicin har faststéllda rutiner f6r verksam-
hetsplanering och budget.

Vi rekommenderar d&ven ndmnden att sikerstdlla att basenheten ser
Over hanteringen av attestering av lonelistor och behorigheter till
administrativa system.
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2. Bakgrund

Landstingets revisorer har i sin granskningsplan for 4r 2013 beslu-
tat att 1 en s.k. ’pilot” genomfdra en granskning av styrning och
kontroll pa en enskild basenhet. Syftet med granskningen var att
samlat kontrollera om en basenhet lever upp till de krav som lands-
tingets regelverk stéller pa verksamheten. Granskningen har 1 forsta
hand varit avgrinsad till det ekonomiadministrativa omradet.

2.1. Revisionsfragor

Den 6vergripande revisionsfrdgan som granskningen ska besvara
var om ansvarig ndmnd sdkerstillt att en enskild basenhet foljer de
regler och rutiner som géller for verksamheten.

2.2. Metod

For att svara pd den 6vergripande revisionsfrdgan har revisionskon-
toret tagit fram ett granskningsprogram med ett antal underliggande
revisionsfragor. Fragorna i1 granskningsprogrammet berér omride-
na verksamhetsstyrning, ekonomistyrning, ekonomiadministrativa
rutiner och patientsikerhet.

2.3. Avgransning
Granskningen géller basenheten laboratoriemedicin.

2.4. Revisionskriterier

Granskningen utgar frdn kommunallagens 6 kap 7 § om nimndens
ansvar.

Vi utgér fran landstingets regelverk och den dokumentation som
finns 1 landstingets ledningssystem. Detta dr 1 huvudsak regler och
riktlinjer som géller inom det ekonomiadministrativa omradet.

3. Beskrivning av verksamheten

Organisatioriskt tillhor basenheten laboratoriemedicin verksam-
hetsomradet regionvard. Basenheten 4r indelad 1 fem avdelningar
for olika specialiteter: klinisk kemi, klinisk patologi, klinisk
genetik, klinisk mikrobiologi samt klinisk immunologi och transfu-
sionsmedicin. Basenheten driver vdvnadsinréttning och ansvarar
for driften av biobankscentrum, biobanken VL och vardhygien. Det
finns ocksd en enhet for verksamhetsstod.

Basenheten har drygt 400 drsanstillda och personalkostnaderna
inklusive kop av verksamhet dr de storsta kostnadsposterna. Under
ar 2013 var basenhetens nettokostnader 115 miljoner kronor. Under
aret salde enheten verksamhet till bade interna och externa kunder
for 157 miljoner kronor.
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4. Resultat av granskningen

4.1. Verksamhetsstyrning

Kontrollfraga

Ja/Nej

Viar kommentar

1. Har verksamhetschefen faststillt
en rutin for hur basenheten ska
arbeta med verksamhetsplane-

Enligt uppgift arbetar basenheten efter in-
formella (muntliga) rutiner.

ring?

2. Har verksamhetschefen faststéllt Enligt uppgift arbetar basenheten efter
rutiner i syfte att samordna muntliga rutiner som syftar till att integrera
verksamhetsplanering och bud- verksamhetsplanering och budgetarbete.
getarbete?

3. Ar verksamhetsplanen upprittad | Delvis | Produktionsplan saknas.

1 enlighet med planeringsanvis-
ningar?

4. Innehéller verksamhetsplanen Delvis | Uppfoljningsindikatorerna &r i varierad
matbara mal? grad mitbara.

5. Ariverksamhetsplanen konkre- | Delvis | Aktiviteterna har koppling till uppféljnings-
ta aktiviteter kopplade till ma- indikatorer men dr 1 vissa fall allt for vagt
len? formulerade

6. Ar det i verksamhetsplanen tyd-
liggjort vem som har ansvar att
genomfora aktiviteter?

7. Har verksamhetschefen i drsrap- | Delvis | Verksamhetschefen har drsrapporten kom-
porten f6ljt upp mal och aktivi- menterat alla indikatorer och aktiviteter. En
teter som beslutats 1 verksam- komplikation &r att det i flera fall saknas
hetsplanen? mitbara mdl eller aktiviteter. Detta medfor

att det dr svért att virdera det redovisade
resultatet. En annan komplikation ar att det
for delar av redovisningen 1 arsrapporten
inte framgar om verksamhetschefen avser
resultat 1 forhallande till uppf6ljningsindi-
kator eller genomford aktivitet.

8. Har verksamhetschefen faststéllt Enligt uppgift arbetar basenheten efter in-
rutiner for att aterkoppla resulta- formella (muntliga) rutiner.
tet 1 drsrapporten till personalen?

9. Har verksamhetschefen rappor-

terat resultatet 1 drsrapporten till
verksamhetsomrideschet?
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4.2. Ekonomistyrning

Kontrollfraga

Ja/Nej

1. Har verksamhetschefen bedrivit
verksamheten inom tilldelad
budgetram?

Viar kommentar

2. Har verksamhetschefen med
hjilp av ménadsrapporter {oljt
upp basenhetens ekonomiska
resultat?

Budgeterade nettokostnader édr 113,4 miljo-
ner kronor. For r 2013 redovisar verksam-
heten ett underskott mot budget med 1,2
miljoner eller 1%.

3. Vid ekonomiska avvikelser, har
verksamhetschefen vidtagit at-
gérder 1 syfte att uppna budget i
balans?

Det finns dokumenterade ekonomiska rap-
porter for varje rapportmanad. De manatli-
ga rapporterna beskriver det ekonomiska
utfallet jamfort med budget och det finns
ocksa matt pa produktionen. Férutom ma-
natliga rapporter stimmer controllern och
verksamhetschefen av ekonomin en géng i
veckan. Forutom siffermaterial finns det en
sammanfattande bedomning med en pro-
gnos for aret. Prognoserna stimmer val
med det faktiska utfallet for & helaret.

Delvis

4. Har verksamhetschefen rappor-
terat om ekonomiskt resultat till
verksamhetsomradeschef?

Enligt uppgift fran controller beror en del
av underskottet pa att budgeterade intikter
fran Alf-forskning baseras pa ett historiskt
underlag som inte stimmer overens med
dagens dndrade forutséttningar.

Aven personalkostnaderna redovisar under-
skott och i manadsrapporten for augusti kan
vi se att verksamheten har pabdrjat en over-
syn av bemanningsnivan. Verksamheten
berdknar ocksa att forséljning till Irland
kommer igang till hosten. I den ekonomiska
rapporteringen kan vi ocksa se att avtalet
blev klart i september.

Manadsrapporterna kommuniceras med
verksamhetsomrideschefen. VO-omrade
regionvard har verksamhet och ekonomi
som stdende punkter pd moten med led-
ningsgruppen.
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4.3. Ekonomiadministrativa rutiner
Kontrollfraga Ja/Nej Viar kommentar
1. Overensstimmer beslutade at- I det stickprov vi genomfort har samtliga
testrittigheter med registrerade registrerade attestrattigheter varit korrekta.
attestrittigheter i det administra-
tiva systemet invoice manager
(IM)?
- Stickprov
2. Overensstimmer beslutade at- I det stickprov vi genomfort har samtliga
testrattigheter med registrerade registrerade attestrittigheter varit korrekta.
attestrittigheter i det administra-
tiva systemet Personec?
- Stickprov
3. Ar lonelistor korrekt signerade? Enligt regelverket ska ansvarig chef skriva
- Stickprov ut I6nelistan och gora en kontroll av att:
- personen arbetar pa enheten
- alla medarbetare finns med
- beloppen ér rimliga
- kostnadsstillet ar rétt.
Av vart stickprov framgér att samtliga en-
heter/kliniker inte skriver ut och signerar
l6nelistorna. Det dr ddrmed inte dokumen-
terat att ansvarig chef utfort denna kontroll.
4. Ar reseriikningar korrekt atteste- I vart stickprov ar samtliga reserdkningar
rade? korrekt attesterade.
- Stickprov
5. Foljer basenheten landstingets Vi har utgétt fran reglerna i det gamla re-
regler och riktlinjer for repre- gelverket fran 2009.
sentation?
- Stickprov
6. Har verksamhetschefen siker- Landstinget har pa en 6vergripande niva

stéllt att medarbetare som slutat
sin anstdllning vid basenheten
inte har behdrighet till Lotus
Notes?

ingen mojlighet att folja upp vilka system
och behdrigheter enskilda medarbetare har
tillgang till. Det dr darfor upp till respektive
chef att bevaka och rapportera forandringar
1 anstéllningar till informatikenheten. Vart
stickprov visar att néra hilften av de perso-
ner som slutat vid basenheten under éret
fortfarande hade en aktiv e-postadress 1
Lotus Notes vid granskningstillfallet. I
denna berdkning har vi rdknat bort de per-
soner som slutat vid basenheten med fort-
satt sin anstillning vid en annan enhet inom
landstinget.

2

VASTERBOTTENS
LANS LANDSTING

LANDSTINGSREVISIONEN

Sidan 7 av 10




7.

Har verksamhetschefen siker- Delvis | Stickprovet visar att fyra av de personer

stdllt att medarbetare som slutat som slutat vid basenheten under aret hade
sin anstéllning vid basenheten kvar sin behdrighet i SYSteam Cross. Tre
inte har behdrighet till SY Steam av dessa har dock fortfarande anstéllning
Cross? inom landstinget. Det dr dock oklart om de

tre personerna som bytt avdelning har en
korrekt behorighet efter basenhetsbytet.

8. Har verksamhetschefen siker- Delvis | Stickprovet visar att en av de som slutat vid
stéllt att medarbetare som slutat basenheten under aret har kvar sin behorig-
sin anstéllning vid basenheten het att mottagningsattestera i fakturahanter-
inte har behdrighet till Invoice ingssystemet. Eftersom det dr mgjligt att
Manager? missa ett avslut bedomer vi att rutinerna

behdver forbéttras for att kvalitetssidkra
processen kring avslut av behorigheter i
systemen.

9. Finns en eller flera arkivredogo- Totalt finns 8 stycken arkivredogdrare inom

rare utsedda inom basenheten? basenheten.

10.

Handlingsplanen ér faststdlld av verksam-
hetschefen.

Finns dokumenterad handlings-
plan f6r brand?

11.

Finns ett eller flera brandombud
utsedda inom basenheten?

Totalt finns 12 stycken brandombud inom
basenheten. Vilka som dr ombud framgér
av basenhetens kvalitetshandbok Brand-
skydd.

12.

Finns en skriftlig férdelning av
arbetsmiljouppgifter?

Verksamhetschefen har skriftligen fordelat
arbetsmiljouppgifter till avdelningschefer
och medicinska chefer.

2
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4.4. Patientsakerhet

Kontrollfraga

Ja/Nej

1. Klarar basenheten landstingets
mal om att alla journaler ska
vara signerade inom 14 dagar?

Var kommentar

Vi har genomfort stickprov vid tva tillfallen
under hosten ar 2014. Vid det forsta tillfallet
den 13 augusti fanns inga osignerade an-
teckningar vid basenheten. Vid nésta mattill-
félle den 5 november hade basenheten tre
osignerade anteckningar av totalt 2093
stycken. Detta ligger under genomsnittet for
landstinget.

2. Har basenheten dokumenterade
avbrottsplaner?

Delvis

3. Har basenheten utsedda avvikel-
seutredare?

Basenheten har ett 20-tal IT-system. For tva
av dessa saknas upprittade avbrottsplaner.
Plan finns enligt bitrddande verksamhets-
chef for att dtgirda detta under ar 2014.

Vi har i samband med granskningen inte
analyserat innehéllet i avbrottsplanerna.
Daremot har vi kontrollerat om planerna ér
formellt faststdllda och reviderade. Av 19
avbrottsplaner var tre vid granskningstillfal-
let inte faststéllda och fem var inte revidera-
de enligt tidplanen. Ytterligare tva avbrotts-
planer saknade dokumentation om faststil-
landetidpunkt och revideringstid. Summerat
innebdr detta att det finns formella brister 1
ungefidr hilften av avbrottsdokumentationen.

Enligt uppgift fran bitrddande verksamhets-
chef har basenheten minst en utsedd avvi-
kelseutredare vid varje avdelning inom bas-
enheten.

4. Har basenheten en handlingsplan
for risk- och avvikelsehantering?

Basenheten har ett lokalt handlingsprogram
for sin risk- och avvikelsehantering. Den
senaste upplagan ar enligt dokumentet fast-
stdlld av verksamhetschefen den 25 juni ar
2013. Dokumentet ar giltigt tills vidare.

5. Foljer basenheten landstingets
riktlinjer vad giller tid frén rap-
porterad till utredd avvikelse?

Delvis

Av landstingets riktlinjer for avvikelsehan-
tering framgdr att utredningar alltid ska pa-
borjas inom 14 dagar efter inrapportering.
Atgirder ska direfter normalt genomforas
inom tvad ménader.

Statistik pa landstingsovergripande niva
visar att 80 procent av landstingets verk-
samheter klarar malet om att paborja avvi-
kelseutredning inom 14 dagar. Basenheten
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for laboratoriemedicin klarar malet till 90
procent enligt statistik per den 6 november
2013.

6. Har basenheten minst en lokal Ja Laboratoriemedicin har en utsedd lokal pati-
patientsidkerhetssamordnare? entsdkerhetssamordnare.
7. Har utsedda patientsdkerhets- Delvis | Uppdraget dr muntligt kommunicerat och

samordnare formellt beslutade
uppdrag?

utgar frn landstingets generella riktlinjer
for uppdraget.

Enligt den lokala patientsdkerhetssamordna-
ren som relativt nyligen patagit sig uppdra-
get som patientsdkerhetssamordnare ar
tjédnstens utformning under upparbetande.
Det finns exempelvis ingen specifik tid av-
satt for arbetet med uppdraget och hur ater-
rapporteringen ska goras till basenhetens
ledning &r dnnu inte fastlagt.

Umea den 20 mars 2014

Jonas Hansson, Monika Norlin, Susanne Hellqvist, Eva R. Moe och

Richard Norberg
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