MJTEPROTOKOLL

KONTROLLUTVALGET |
VESTRE TOTEN KOMMUNE

Mandag 10. februar 2025 holdt kontrollutvalget mgate i radhuset fra kl. 0900 — 1500.

Som medlemmer mgtte:

Leif Petter Hansen (H), leder

Wenche Aamodt Furuseth (V), nestleder
Odd-Harry Haugen (Frp)

Falgende medlem hadde meldt forfall:
Kjell Borglund (Ap)
Silje Sandsengen (Ap)

Falgende varamedlem magtte:
Rune Strande (Ap), farste vara for Ap/V
(ingen gvrige vara innkalt pga. sent forfall)

Ellers matte:

Fra kommuneadministrasjonen: Kommunedirektgr Bjern Fauchald og Helse og omsorgssjef
Trine Klgvrud (begge matte under sak 9).

Fra Innlandet Revisjon IKS: Oppdragsansvarlig regnskapsrevisor Ingebjgrg Dybdal (sak 7 og 8).
Sekreteer: Kjetil Solbraeekken.

Magteprotokollen er sendt til:
Kommunestyret, ordfarer, varaordfarer, kommunedirektar, kontrollutvalgets medlemmer og
varamedlemmer, Innlandet Revisjon IKS og Oppland Arbeiderblad.

Utvalgsmagtet ble satt kl. 0900 med leder Leif Petter Hansen som mgteleder.
Innkalling og saksliste ble enstemmig godkjent.

Til behandling:
SAK NR. 01/2025 GODKJENNING AV PROTOKOLL FRA M@TE 03.12.2024
Vedtak, enstemmig: Protokoll fra kontrollutvalgets mgte den 03.12.2024 godkjennes.
SAK NR. 02/2025 ARSRAPPORT OG AVREGNING 2024 FRA INNLANDET
REVISJON IKS
Fra behandlingen:
Sekretariatets forslag til vedtak ble enstemmig vedtatt.
Vedtak, enstemmig: Arsrapport 2024 og avregning av total ressursbruk for revisjon for

2024 fra Innlandet Revisjon IKS tas til orientering.




SAK NR. 03/2025

EGENERKLARINGER OM UAVHENGIGHET FRA
INNLANDET REVISJON IKS FOR 2025

Fra behandlingen:

Sekretariatets forslag til vedtak ble enstemmig vedtatt.

Vedtak, enstemmiq:

1. Egenerkleringer om uavhengighet fra Innlandet Revisjon IKS
for 2025 tas til orientering.

2. Egenerklering for oppdragsansvarlig regnskapsrevisor legges
frem i f.m. presentasjon av revisjonsstrategi senere i ar.

SAK NR. 04/2025

KONTROLLUTVALGETS BUDSJETT FOR 2025

Fra behandlingen:
Sekretariatets forslag til vedtak ble enstemmig vedtatt.

Vedtak, enstemmiq:

Kontrollutvalgets budsjett for 2025 med en ramme pa
1 732 000 kroner, vedtatt av kommunestyret den 18.12.2024 (jf.
k.sak 153/2024), tas til orientering.

SAK NR. 05/2025

LANDSOMFATTENDE TILSYN MED NAV-KONTORENES
ANSVAR FOR A IVARETA BARNS BEHOV 2022-2023
(RAPPORT FRA HELSETILSYNET 6/2024)

Fra behandlingen:

Hovedtrekkene i rapporten fra det landsomfattende tilsynet med 68
NAV-kontor i alle landets fylker ble gjennomgatt. Det ble avdekket
lovbrudd ved 58 av 68 NAV-kontorer (85 %). NAV Vestre Toten var
ikke blant de kontrollerte NAV-kontorene.

Sekretariatets forslag til vedtak ble enstemmig vedtatt.

Vedtak, enstemmiq:

1. Helsetilsynets oppsummeringsrapport fra landsomfattende
tilsyn i 2022 og 2023 med NAV-kontorenes ansvar for &
ivareta barns behov tas til orientering.

2. Resultatet fra tilsynet tas med ved senere dialog mellom
kontrollutvalget og NAV Vestre Toten som ledd i utvalgets
arbeid med forvaltningsrevisjon.

SAK NR. 06/2025

LANDSOMFATTENDE TILSYN MED BARNE- OG
AVLASTNINGSBOLIGER 2022-2023 (RAPPORT FRA
HELSETILSYNET 7/2024)

Fra behandlingen:
Hovedtrekkene i rapporten fra det landsomfattende tilsynet med 67
barne- og avlastningsboliger ble gjennomgatt. Det ble avdekket




lovbrudd i 51 av tilsynene (76 %). Vestre Toten kommune var blant
de kontrollerte kommunene.

Sekretariatets forslag til vedtak ble enstemmig vedtatt.

Vedtak, enstemmiq:

Kontrollutvalget tar Helsetilsynets rapport fra landsomfattende
tilsyn i 2022 og 2023 med barne- og avlastningsboliger tas til
orientering.

SAK NR. 07/2025

REVISIJIONSUTTALELSE - FORENKLET
ETTERLEVELSESKONTROLL 2024: ATTESTASJON OG
ANVISNING AV UTBETALINGER PA INNKJZPSOMRADET

Fra behandlingen:

Innlandet Revisjon IKS ved oppdragsansvarlig regnskapsrevisor
Ingebjerg Dybdal presenterte den gjennomfarte kontrollen og svarte
pa sparsmal.

Sekretariatets forslag til vedtak ble enstemmig vedtatt.

Vedtak, enstemmiq:

1. Forenklet etterlevelseskontroll 2024, rettet mot etterlevelse av
bestemmelser om attestasjon og anvisning av utbetalinger pa
innkjgpsomradet, tas til orientering.

2. Kontrollutvalget har merket seg revisors konklusjon om at det
ikke er avdekket forhold som gjar at man har grunn til 4 tro at
kommunen ikke etterlever interne retningslinjer pa omradet.

3. Med bakgrunn i resultatene fra kontrollen iverksettes ingen
ytterligere undersgkelser pa omradet.

4. Kommunedirektaren oppfordres til & falge opp revisjonens
anbefaling om & utarbeide skriftlige rutinebeskrivelser, eller
reglement som beskriver hva som ligger i attestasjons- og
anvisningsfullmakten. Saken felges opp i forbindelse med
behandling av kommunens arsregnskap for 2024.

SAK NR. 08/2025

REGNSKAPSREVISJON: STATUS FOR REVISJON AV
KOMMUNEREGNSKAPET FOR 2024

Fra behandlingen:

Innlandet Revisjon IKS ved oppdragsansvarlig regnskapsrevisor
Ingebjerg Dybdal orienterte om status for arbeidet med revisjon av
kommunens regnskap for 2024.

Sekretariatets forslag til vedtak ble enstemmig vedtatt.

Vedtak, enstemmigq:

Revisors informasjon om status i arbeidet med revisjon av
kommuneregnskapet for 2024 tas til orientering.




SAK NR. 09/2025

HELSE OG OMSORG: PRESENTASJON AV
TJENESTEOMRADET, STYRING OG KONTROLL,
RISIKOVURDERINGER MV.

Fra behandlingen:
Helse og omsorgssjef Trine Klgvrud presenterte tjenesteomradet og
svarte pa spgrsmal innenfor falgende hovedtema:

e Organisering
e Mal- og strategiske satsningsomrader:

o Regionale satsningsomrader, jf. Helsefelleskap og
helseregionsamarbeid (Gjgvik/Hadeland ett av syv
helseregioner i Innlandet Fylke)

o Helse- og omsorgsplanen i Vestre Toten kommune

o Hovedmal (2 stk):

= 1. Utvikle helse- og omsorgstjenester som bidrar til
selvstendighet og mestring hos innbyggerne

= 2: Sikre kvalifisert arbeidskraft til de riktige
oppgavene for ndveaerende og fremtidige behov)

o Strategiske satsningsomrader (6 stk)

o Berekraftmal

e @konomistyring (budsjett, tertialrapportering, manedlig rapportering
til Helse og omsorgssjef, vedtaksoppfalging, oppfalging av
leverandarer)

e Sykefraveer og narvarsarbeid i Helse og omsorg

o Mal: 9,5% (2024: 10,4 % sykefraveer)

e Velferdsteknologi

¢ Internkontroll:

o Ledelse og kvalitetsforbedring (egen sarforskrift innenfor

Helse og omsorg)

Awviksregistrering og -oppfelging, leering og forbedring

Risikovurderinger (2024: 8 omrader risikovurdert

2025: 4 omrader risikovurdert)

Forbedringsarbeid — Lean

Halvarlig revisjon

Leering og forbedring — sgrge for korrigerende tiltak

ende endringsprosesser:

Omistillingstiltak 2025-2026

Prioriterte omrader:
= 1. Oppgavefordeling
= 2. Velferdsteknologi/digitalisering
= 3. Helhetlig pasientforlgp

e Utfordringer i tjenesten:

o @konomi: @kende gap mellom behov og ressurstilgang

o Bemanning: Mangel pa fagfolk

o Endret kompetansebehov: Flere pasienter/brukere med

stgrre og mer sammensatte behov

Kapasitet og gkonomi til 2 omstille og etablere tjenester.

Hayt endringstrykk.

Driften: Sykefraveer

Prioriteringer — nytte, ressurs og alvorlighet

0 00 00 0

e Pdg

o O

O O O O

Kommunedirektgr Bjgrn Fauchald supplerte presentasjonen.

Omforent forslag til vedtak ble enstemmig vedtatt.



Vedtak, enstemmig: 1. Presentasjonen av tjenesteomradet tas til orientering.

2. Med bakgrunn i presentasjonen i mgtet har kontrollutvalget
inntrykk av at kommuneledelsen har god overordnet styring og
kontroll med tjenesteomradet.

3. Kontrollutvalget har notert seg falgende tema til oppfelging
senere:
e Internkontroll - overordnet:
- Awvikshandtering (leering og forbedring)
- Risikovurderinger
e Internkontroll — tjenesteniva:
- Legetjenesten (tjeneste i endring).
e Etterlevelse av lover og regler (risikovurderinger).
Bruk av velferdsteknologi, IT-sikkerhet.
Beredskap og ROS-analyser innenfor Helse og omsorg.
Sykefraveer (sykefraveers- og narveersarbeidet).
Oppfelging av kjap fra private (eks. BPA-ordningen).
Arsrapporteringen (jf. arsrapport 2023, Helse og sosial):
- Fremstilling av sammenhengen mellom mal, delmal,
styringsindikatorer og resultater
(forbedringspotensial?).
- Omtale av internkontrollsystemet, herunder omtale
av system for a falge opp etterlevelse av lover og
regler pa omradet (forbedringspotensial?).

SAK NR. 10/2025 OPPFJLGING AV PLAN FOR FORVALTNINGSREVISION
2024-2027 - VURDERING AV FORUNDERSYKESLSER

Fra behandlingen:

Prioriterte omrader i planen ble drgftet mht. igangsetting av
forundersgkelser.

Omforent forslag til vedtak ble enstemmig vedtatt.

Vedtak, enstemmig: 1. Felgende omrader prioriteres mht. dialog med
tienesteomradeledere:

e NAV Vestre Toten / sosiale tjenester:
Falges opp slik:
Kommunedirektgren/NAV-leder inviteres til & presentere
NAV Vestre Toten med vekt pa de kommunale tjenestene.
I tillegg til en generell presentasjon (organisering,
bemanning, tjenester, gkonomi mv), bes det sarskilt om
orientering innenfor fglgende tema/omrader:
Overordnet styring og kontroll:
o Internkontroll med vekt pa bruk av
kvalitetssystemet Compilo.
o Sykefraveersstatistikk og sykefraveersarbeidet
innenfor tjenesteomradet.
o @konomistyring.




o Risikovurderinger (Hva kan ga galt?, risiko for
lovbrudd etc.)
Tjenesten:

o Samspillet mellom statlig og kommunal del av
NAYV Vestre Toten — to styringslinjer.

o Overordnede mal og strategiske omrader —
sosiale tjenester.

o Statistikk — stgnadslengde og stgnadsomfang
(sammenligning med andre kommuner)

o Sikkerhetsarbeidet i NAV (sikring mot vold og
trusler).

o Oppfalging av unge pa sosialhjelp.

o Skjennsvurderinger og likebehandling i
saksbehandlingen.

o Hvordan arbeides det med «barnefattigdom»?

o Hvordan barns behov ivaretas nar familien sgker
gkonomisk stgnad

Saken falges opp snarlig.

Grunnskolen:
Falges opp slik:
Kommunedirektaren/grunnskolesjefen inviteres til a
presentere grunnskolen i Vestre Toten kommune.
I tillegg til en generell presentasjon (organisering,
bemanning, tjenester, gkonomi mv), bes det serskilt om
orientering innenfor fglgende tema/omrader:
Overordnet styring:
o Internkontroll med vekt pa bruk av
kvalitetssystemet Compilo.
o Sykefraversstatistikk og sykefraveersarbeidet
innenfor tjenesteomradet.
o @konomistyring.
o Risikovurderinger (Hva kan ga galt?, risiko for
lovbrudd etc.)

Presentasjonen bes for gvrig om a ta utgangspunkt i
kvalitetsmelding for grunnskolen 2023/2024.

Saken falges opp i lgpet av farste halvar 2025.

2. Folgende omrade prioriteres mht. forundersgkelser:

@konomistyring i Vestre Toten kommune

Falges opp slik: Innlandet Revisjon IKS bes om a
gjennomfare en forundersgkelse der formalet er 8 komme
med forslag til innfallsvinkler og problemstillinger til en
eventuell forvaltningsrevisjon pa omradet.

SAK NR. 11/2025

ARSPLAN 2025 FOR KONTROLLUTVALGET

Vedtak, enstemmigq:

Kontrollutvalgets arsplan for 2025 tas til orientering.




SAK NR. 12/2025

PROTOKOLL FRA KOMMUNESTYRETS M@TE 19.12.2024

Fra behandlingen:

Saksliste og vedtak fra meatet ble referert.

Vedtak, enstemmiq:

Protokoll fra kommunestyrets mgte den 19.12.2024 tas til
orientering.

SAK NR. 13/2025

PROTOKOLL FRA KOMMUNESTYRETS M@TE 30.01.2025

Fra behandlingen:

Saksliste og vedtak fra meatet ble referert.

Vedtak, enstemmiq:

Protokoll fra kommunestyrets mgte den 30.01.2025 tas til
orientering.

SAK NR. 14/2025

APEN POST

Fra behandlingen:
Ingen saker ble tatt opp.

Raufoss, 10. februar 2025.

RETT UTSKRIFT:
Raufoss, 10. februar 2025.

Kookt Glothe~—

leder

Leif Petter Hansen

Kjetil Solbreekken
utvalgssekretaer

TIL INFORMASJON / OPPFZLGING

Mgteplan 2025 — Kontrollutvalget:

Mandag 10.02.2025 k.
Mandag 24.03.2025 k.
Mandag 28.04.2025 k.
Mandag 02.06.2025 k.
Mandag 01.09.2025 k.
Mandag 20.10.2025 k.
Mandag 08.12.2025 k.

Bestilte oppdrag fra Innlandet Revisjon
IKS (forvaltningsrevisjon mv):
0900 )
0900 e (ingen)
0900 : ‘e - }
0900 Oppfolging av tidligere revisjonsrapporter:
0900 e (ingen)
0900
0900




