3.1. Nye bemaerkninger 2018

3.1.1 Ngglekontroller

Ansvarlige: Anne Boll

Deadline: 30. juni 2019 - effektivt kontrolmiljg

31. december 2019 - effektiviseringspotentialer

Observationer og risici

Revisionsbemaerkning

Revisionsopfglgning @

Fra efterdret 2017 er der sket vaesentlige aendringer i det kontrolmiljg, som
er tilrettelagt pa Ispnomradet i kommunen. Ressourcetunge manuelle
opdagende kontroller er i stor udstraekning omlagt til elektroniske
forebyggende kontroller, som er vurderet mere effektive. Derfor er det
vaesentligt, at alle kommunens enheder er omfattet af de tilrettelagte
ngglekontroller.

1.dagskontrol
Vi har i forbindelse med vores test af 1.dags-kontrol konstateret, at seerlige
enheder udelades af datagrundlaget.

Enhederne GRUK og Skt. Anna Gymnasium indgar ikke i kontrolmiljget og er
ikke omfattet af ngglekontrollerne, der er tilrettelagt pa Ignomradet.

Det er efterfglgende oplyst af KS, at enhederne ligeledes ikke indgar i
anormalitets-kontrollen og den faglig Ienkontrol. Dog indgar medarbejdere
med Ignindberetnings-adgang til Opus i den szerlige Ignkontrol.

Vi skal henstille, at ogsa Ignudbetalinger til GRUK og Skt. Annae
Gymnasium indgar i kommunens samlede kontrolmiljg centralt i KS, i
lighed med alle kommunens andre enheder.

KS oplyser, at disse to enheder ikke var en del af samlingen af
administrative opgaver, hvor ressourcer blev flyttet fra forvaltningerne til
KS. Derfor indgar de to enheder ikke i det tilrettelagte kontrolmiljg.

Efter vores opfattelse bgr ressourcer i dette tilfeelde ikke veere afggrende i
forhold til tilrettelzeggelsen af et effektivt kontrolmiljg. Endvidere bgr det
undersgges, om der ikke kan realiseres en effektivisering i de to enheder,
ved at KS overtager Ipnadministrationen, i lighed med alle kommunens
andre enheder.

@konomiforvaltningen er enig i revisionsbemaerkningen vedrgrende
ngglekontroller, men g@r dog opmaerksom pa at de kontroller der er
tilrettelagt i KS, er baseret pa omfattende risikovurderinger som det
kraever forretningskendskab for at foretage. Dette er ikke tilfeldet for de
seerlige enheder, og KS vil derfor understgtte kontrolmiljget omkring de
to enheder i henhold til nedenstdende handlingsplan

Handlingsplan:

e KS fremsender resultaterne af de Igbende kontroller som KS
foretager pa baggrund af rapporttraek i Ignsystemet, dvs.
f@rstedagskontroller og anormalitetskontroller.

e | forbindelse med f@grste udsendelsesrunde beskriver KS kort
hvad data daekker over, og hvad modtagerne skal veere
opmaerksomme pa ved gennemgang af data. KS orienterer
ligeledes om, at kontrolmiljget pa de saerlige enheder bgr
baseres pa konkrete risikovurderinger.

Det er herefter forvaltningernes ansvar at handtere det materiale KS
fremsender.

| kommunikationen med forvaltningerne vil KS derudover understrege, at
det er de lokale ledelsers ansvar at sikre et betryggende kontrolmiljg pa
de seerlige enheder.

De f@rste rapporter fremsendes i Igbet af andet kvartal 2019.

Forvaltningerne og KS vil, foranlediget af bemaerkningen, afsgge
potentialer for et 2endret opgavesnit, herunder
effektiviseringspotentialer.

Afdaekningen forventes afsluttet 2. halvar 2019.




3.2. Viderefgrte bemaerkninger i 2018

3.2.1 Lgnadministration selvejende institutioner

Ansvarlige: Anne Boll

Deadline: 30. juni 2019

Observationer og risici

Revisionsbemaerkning

Revisionsopfglgning @

Vi anfgrte i vores beretning for 2017, at:
Vi skal henstille, at KS far etableret en Ignproces for, at Ignindberetning af
de selvejende institutioner sker pa eget SE-nummer.

Opfolgning i 2018:

Intern Revision har konstateret, at KS har etableret en proces, hvor
Ignkgrslen for de selvejende institutioner er foretaget pa egne SE-numre fra
og med marts maned 2018. Der er et enkelt SE-nummer, som udggr en
kommunal institution som burde vare Ignkgrt ved kommunens SE-nummer.
KS oplyser, at forholdet berigtiges fra indkomstaret 2019.

KS oplyser efterfglgende, at en enkelt selvejende institution fejlagtigt har
vaeret indberettet som en kommunal institution i 2018. Forholdet kan fgrst
berigtiges primo 2019.

Revisionsbemaerkningen viderefgres i 2018 og forventes lukket i 2019.

@konomiforvaltningen er enig i revisionsbemaerkningen vedrgrende
Ignadministration selvejende institutioner.

KS har overflyttet Ignudbetalingerne for 29 selvejende institutioner til
deres egne SE-numre med Ignkgrslen i marts 2018. Forholdet vedr. de 29
selvejende institutioner er Igst.

KS er i februar 2019 blevet gjort opmaerksom pa yderligere én selvejende
institution, Aktivitetshuset Baldersgade, som grundet en fejl i stamdata
hidtil har staet som kommunal i kommunens systemer. Denne institution
overflyttes til Iankgrsel pa eget SE-nummer som led i den daglige drift og
de Igbende tilretninger af oplysninger i KK-org. £ndringerne er pa plads
senest d. 30. juni 2019.

Handleplanen forventes gennemfgrt pr. 30. juni 2019.




3.4. Observationer i gvrigt 2018

Sagsgennemgang

Ansvarlige: Anne Boll

Deadline: Gennemfgrt

Observationer og risici

Revisionsbemaerkning

Revisionsopfglgning

Vi har igen i 2018 udfgrt sagsgennemgang.

| de gennemgaede 149 sager er der konstateret fejl i 8 sager, hvor vi har
konstateret manglende eller ikke fyldestggrende dokumentation i
Ipnsagerne, samt manglende berigtigelse med potentiel gkonomisk
betydning.

Vivurderer, at der er tale om enkeltstaende fejl, som kan henfgres til:

i 1 tilfaelde er der foretaget tastefejl af variabel ydelse — KS

e iltilfeelde er der udbetalt overarbejde efter forkert overenskomst — KS
e i1tilfelde mangler der udarbejdelse af ansaettelsesbrev — KS

o j2tilfelde opfylder kgrselsskema ikke krav fra SKAT — KFF og SUF

e i3 tilfelde mangler indhentelse af eksamensbeviser — BUF, SOF og KS

Pa baggrund af den udfgrte revision er det vores opfattelse, at kvaliteten i
kommunens Ignadministration er forbedret efter implementeringen af de
nye Ignkontroller.

Vores gennemgang viser en fejlmangde pa 5% af de 149 kontrollerede
sager, mens fejl-mangden udger 2% i sager, der kan henfgres til efter
implementeringen af nye Ignkontrol-ler. Det er udelukkende konstateret
enkeltstdende fejl og ingen systematiske fejl.

Lénenhedens egen faglige Ignkontrol viser for juli — december maned 2018
en fejl-mangde pa 5-7% af de kontrollerede sager, mod en tidligere
fejlmaengde pa 18% i 2017 fgr indfgrelsen af nye Ignkontroller.

Kommunens administration er enig i de observerede fejl, og det er paset,
at sagerne er berigtiget.

@konomiforvaltningen er enig i revisionsbemaerkningen vedrgrende
sagsgennemgangen. Intern Revision har paset, at sagerne er berigtiget.

Da der ikke er tale om systematiske fejl, udarbejdes der ikke en
handleplan for omradet.




Resultatlgn

Ansvarlige: Anne Boll

Deadline: 30. juni 2019

Observationer og risici

Revisionsbemaerkning

Revisionsopfglgning

Vi har foretaget en gennemgang af udbetalinger for ansatte pa Igntrin 49-52
af resultatlgn i 50 tilfelde samt engangstilleeg i 7 tilfaelde.

| de gennemgaede sager, har vi observeret fglgende:

1 50 ud af 50 resultatlgnskontrakter indeholder specifikke mal.

Det er positivt, at resultatkontrakterne indeholder specifikke mal for
chefernes indsats, saledes at det er muligt at konstatere, om et mal er
opfyldt eller ikke er opfyldt.

1 11 ud af 50 tilfelde baserer udbetalingerne sig pd en opggrelse af
madlopfyldelsen i resultatignskontrakterne.

Revisionen finder, at resultatlgnskontrakter bgr opggres ved at udregne
malopfyldelsen af de specifikke mal fastsat forud for kontraktperioden, sa
udbetalingen af resultatlgn afspejler de faktiske resultater i Igbet af
kontraktperioden.

1 18 ud af 39 udbetalinger har forvaltningerne begrundet den skgnsmaessige
vurdering skriftligt og daeekkende.

Revisionen finder, at der ved en skgnsmaessig vurdering af resultatlgnnen
ber foreligge en skriftlig og deekkende begrundelse, sa kriterierne for den
udbetalte resultatlgn er gennemskuelige. | de resterende 21 tilfelde, der
kan henfgres til henholdsvis @KF 18 og BIF 3, foreligger der ikke en skriftlig
og fuldt ud deekkende begrundelse for den udbetalte resultatlgn.

| 4 tilfaelde | @KF, er opggrelsen af malopfyldelsen foretaget, men
udbetalingen er ikke i overensstemmelse hermed.

I 8 ud af 50 resultatignskontrakter er der udbetalt det fulde belgb.
Udbetaling af det fulde belgb kan vaere tegn pa uambitigse mal. Ledelsen
bgr ved indgaelse af fremtidige resultatlgnskontrakter veere opmaerksom
herpa. De 8 tilfaelde kan henfgres til @KF, og det bemaerkes, at i 6 ud af de 8
tilfeelde foreligger der desuden ikke en fuldt ud deekkende begrundelse.

1 6 ud af 7 sager er der ogsd i tidligere dr udbetalt engangstillaeg som led i en
bonus-lignende ordning.

De 6 tilfeelde kan henfgres til henholdsvis KFF 4 og BUF 2.
Gennemgangen viser desuden, at der er fejl i datagrundlaget for

registreringen af en-gangstilleeg i kommunen og at indberetningen fra
forvaltningerne pa henholdsvis resultatlgn og engangstillaeg er forskellig.

Pa baggrund af den udfgrte revision er det vores opfattelse, at
forvaltningerne i al veesentlighed anvender veerktgjet resultatlgn
hensigtsmaessigt.

Det er aftalt med BIF, at dokumentationen fremover foreligger pa sagerne
i form af en konkret opggrelse af malopfyldelse i resultatlgnskontrakterne
eller en begrundet skriftligt og deekkende beskrivelse ved skgnsmaessig
vurdering.

@KF har i forbindelse med opggrelse af resultatlgn for 2018 i februar 2019
forbedret dokumentationen i overensstemmelse med ovenstaende.

Endvidere anbefales det, at:

@KF ved indgéelse af fremtidige resultatlgnskontrakter er opmaerksom at
udbetaling af det fulde belgb kan veere tegn pa uambitigse mal.

Hvis et engangstillaeg udbetales som led i en bonuslignende ordning hvert
ar, anbefales det, at ledelsen vurderer, hvorvidt der med fordel kan
udarbejdes en resultatkontrakt, der indeholder specifikke mal for chefens
indsats.

Vi skal anbefale, at der sker en @ndring af indberetningsmuligheden fra
forvaltningerne i serviceportalen pa resultatlgn og engangstillaeg, samt at
KS laver en oprydning af eksisterende registreringer af engangstillaeg.

@konomiforvaltningen er enig i revisionsbemaerkningen vedrgrende
resultatlgn. Efter dialog med Intern Revision har KS aendret
indberetningsmuligheden for forvaltningerne i serviceportalen pa
resultatlgn og engangstillaeg.

KS vil foretage en gennemgang og oprydning i eksisterende registreringer
af engangstilleg.

Handlingsplanen forventes gennemfgrt pr. 30. juni 2019.




Ngglekontroller

Ansvarlige: Anne Boll

Deadline: Gennemfgrt

Observationer og risici

Revisionsbemaerkning

Revisionsopfglgning

Fra efteraret 2017 er der sket vaesentlige &endringer i det kontrolmiljg, som
er tilrettelagt pa Ipnomradet i kommunen. Ressourcetunge manuelle
opdagende kontroller er i stor udstraekning omlagt til elektroniske og
forebyggende kontroller, som er vurderet mere effektive.

Faglig Ionkontrol - fgr og efter Ignkgrslen

Faglig Ionkontrol for I@nk@rsel vedrgrer anszettelser, interne flytninger,
Ignaendringer mv. og udfgres for alle de Ignkgrsler (forudlgnnet,
bagudlgnnet og timelgnnet mv.). Testes manedligt i KS.

Faglig lenkontrol efter Ignkgrsel vedrgrer primaert fratraedelser og udfgres
for alle de lgnkgrsler (forudlgnnet, bagudlgnnet og timelgnnet mv.). Testes
manedligt i KS.

Gennemgangen har omfattet kontrollen udfgrt for maj og juli maned 2018
og har givet anledning til felgende observationer:

Udfordring med at sagsbehandler/system ikke far fejltypen med, hvilket har
betydning for kategoriseringen af Ignkonsekvens ved fejl. Det har betydning
for Power Bl og deres mulighed for at analysere pa data.

Opsamlingen af fejl og behandlingen af fejl pa Ienkontrolforum er ikke
tydeligt dokumenteret i forhold til tiltag — herunder hvorvidt der er tale om
enkeltstaende- eller systemmaessige fejl.

Sagsbehandlerne skal forbedre dokumentationen af de fejl og mangler, der
konstateres i forbindelse med kontrollerne. Dokumentationen er vigtig,
saledes at der kan analyseres pa de konstaterede fejl og mangler.
Dokumentationen for opsamlingen herpa i Lenkontrolforum - herunder
vurderingen af, om der er tale om enkeltstdende eller systematiske fejl og
mangler - skal ligeledes forbedres.

@konomiforvaltningen er enig i revisionsbemaerkningen vedrgrende
ngglekontroller. KS har med overgangen til Serviceportalen sikret, at
samtlige fejl registreres. Registreringerne drgftes pa lgnkontrolsforum,
hvor det vurderes om der er tale om enkeltstaende eller systematiske
fejl. Vurderingen vil fremga af referaterne fra mgderne.

Handlingsplanen er gennemfegrt i februar 2019.




Udbetalingskoder i CICS

Ansvarlige: Anne Boll

Deadline: Gennemfgrt

Observationer og risici

Revisionsbemaerkning

Revisionsopfglgning

| forbindelse med revisionens udfgrelse har vi observeret, at en
straksudbetalingskode DI23 fra kommunens tidligere funktionalitet i KMD-
Ign CICS stadig var aktiv, og vi har bedt KS afdaekke, hvorvidt flere straks-
udbetalingskoder i CICS stadig var aktive.

KS har i samarbejde med KMD afdaekket aktiviteten pa
indberetningsbillederne DI22-DI24, som har givet anledning til:

- 2 adgange slettet, da medarbejdere ikke laengere har arbejdsopgaver med
behov for autorisationen

- 10 adgange i BUF, med adgang til at fglge data fra LARA (Ungdomsskolens
kursus- og undervisningsplanleegningssystem) kommer igennem til
Ipnsystemet.

- 2 adgange i KS til handtering af udbetaling af barselsfondstilskud til
tjenestesteder.

Der er udelukkende sket udbetalinger til tjenestesteder af
barselsfondstilskud, og de 2 medarbejdere i KS er omfattet af den saerlige
Ignkontrol.

KS oplyser, at samtlige medarbejdere med adgang til
indberetningsbillederne fra august 2018 ogsa indgar i den seerlige
I@nkontrol.

Vi skal henstille, at medarbejdere med aktive rettigheder/autorisationer i
CICS fremover indgar i kommunens eksisterende kontrol-miljg.

@konomiforvaltningen er enig i revisionsbemaerkningen vedrgrende
udbetalingskoder i CICS.

Fra august 2018 indgar samtlige medarbejdere med adgang til
indberetningsbillederne i den szrlige lpnkontrol.

Handlingsplanen er gennemfgrt pr. august 2018.




Anciennitet (erfaringsdato)

Ansvarlige: Anne Boll

Deadline: 30. september 2019

Observationer og risici

Revisionsbemaerkning

Revisionsopfglgning

Opfelgning 2018:

Vi har i forbindelse med revisionen i 2018 fulgt op pa udestaende
revisionsbemaerkninger fra 2017, der blandt andet kan henfgres til en
observation omkring anciennitet, der viderefgres som selvstaendig
observation.

KS har gennemfgrt en analyse af anciennitetsberegninger i 200 sager.
Analysen er gennemfgrt pa udvalgte sager med hgj risiko for fejl grundet
kompleksiteten pa overenskomstomradet. Analysen viser, at indsatsen med
styrkelse af kontrolmiljget, uddannelsesindsats i foraret 2017 og gget fokus
pa omradet har mindsket antallet af fejl.

Indsatsen pa omradet viser en klar forbedring.
Dog konkluderer KS i analysen, at omradet fortsat udfordrer, og at KS vil
have et fortsat fokus pa forbedringer af anciennitetsberegninger.

CLP vil i samarbejde med Personalejura og forhandling nedsatte en
arbejdsgruppe i foraret 2019 med formal om udarbejdelse af anbefalinger til
en nemmere og mindre rigidt anciennitetsfastsaettelse. Anbefalingerne vil
blive forelagt IR.

Vi har konstateret, at KS ikke er helt i mal med revisionsbemaerkningen
vedrgrende anciennitet, men vi vurderer, at risici er reduceret til et niveau,
der ikke giver anledning til bemaerkning. Bemaerkningen viderefgres derfor
i 2018 som selvstaendig observation.

Nar CLP fremlaegger anbefalingerne til handteringen af
anciennitetsfastsaettelse for IR, vil IR vurdere, om risiciene i observationen
er afdaekket.

@konomiforvaltningen er enig i revisionsbemaerkningen vedrgrende
anciennitet (erfaringsdato).

Handleplan

CLP vil i samarbejde med Personalejura og forhandling nedsaette en
arbejdsgruppe i foraret 2019 med formal om udarbejdelse af
anbefalinger til en nemmere og mindre rigidt anciennitetsfastsattelse.
Anbefalingerne vil blive forelagt IR.

Handlingsplanen forventes gennemfgrt pr. 30. september 2019.




