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FORORD

Revisjonsutvalet og internrevisjonen i Helse Vest er begge ledd i a styrke styret si
overvaking av internkontrollen. [ samsvar med gjeldande instruksar utgjer dette
dokumentet den arlege rapporten om utvalet og internrevisjonen sitt arbeid.
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1. REVISJONSUTVALET

1.1 Formal og samansetnad
Revisjonsutvalet er eit underutval av styret i Helse Vest RHF og har eit seerleg ansvar for

a stgtte styret til 4 utgve god verksemdstyring gjennom tilsyn med risikostyring og
internkontroll i fgretaksgruppa.

Revisjonsutvalet hadde i 2020 fglgjande samansetnad:

e Gunnar Berge, leiar
e Olin Johanne Henden
¢ Bente S. Pilskog

1.2 Oppgaver
Revisjonsutvalet skal:

e Fgre tilsyn med at det er etablert risikostyring og internkontroll som kan bidra til &
sikre :
e malretta og kostnadseffektiv bruk av ressursar
e paliteleg styringsinformasjon
o etterleving av regelverk, eigarkrav og eigne vedtekne krav (mellom anna etikk)
¢ oppfolging og leering av feil og avvik rapportert frd interne og eksterne tilsyns-

og kontrollinstansar.

¢ Sja etter at Helse Vest har ein uavhengig og effektiv intern revisjon og ekstern

revisjon.

1.3 Mogte og saker
Revisjonsutvalet har lagt til grunn at internrevisjonen og revisjonsutvalet ved kvart

arsskifte gjer ein gjennomgang av instruksane, og at ei tilrading fra utvalet kan fglgje
samlesaka til styret, saman med sjglve instruksane. Det ligg til styret a fastsette
instruksar for revisjonsutval og internrevisjonen.

12020 gjorde ikkje styret justeringar eller endringar i nokre av instruksane.

Revisjonsutvalet hadde fire ordinaere mgte i 2020. I tillegg vart det halde to
ekstraordinaere mgte for & handsame sak om framtidig organisering av
internrevisjonsarbeidet. I alt handsama revisjonsutvalet 36 saker i 2020. Protokollane
fra utvalet sine mgte vert lagt fram for styret til orientering. Internrevisjonen er
sekreteer for utvalet. Fra administrasjonen i Helse Vest RHF deltek eigardirektgr og
gkonomi- og finansdirektgr fast, med talerett. Administrerande direktgr deltek normalt
pa eitt av mgta i aret. Mgta er opne for andre.
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Utvalet har i Igpet av aret hatt to saker knytt til oppfglging av to tidlegare
internrevisjonsprosjekt og har drgfta oppstart av internrevisjon pa to nye prosjekt.

Som tidlegare ar gjekk ekstern revisor i revisjonsutvalet sitt aprilmgte gjennom
revisjonsmeldinga si ved behandlinga av &rsrekneskapen. Arsrekneskapen for Helse
Vest vart gjennomgatt av konsernrekneskapsjefen i Helse Vest RHF. I utvalet sitt
desembermgte presenterte ekstern revisor resultata fra interimsrevisjonen pa hausten
og planane for arsrevisjonen.

2. INTERNREVISJONEN

2.1 Formal og samansetnad

Internrevisjonen skal pa vegner av styret i Helse Vest RHF overvake og bidra til
forbetringar i fgretaksgruppa si verksemdstyring, risikostyring og internkontroll.
Instruksen vert lagt fram for styret arleg, og vart sist justert ved gjennomgangen i mars
20109.

Internrevisjonen har sidan 2012 hatt tre stillingar. Sjglv med full bemanning er det ei
lita og sarbar eining med ei stort virkefelt, og med ein omfattande revisjonsplan som ligg
til grunn for arbeidet. Etter at ein av medarbeidarane pa slutten av 2019 gjekk over i
anna stilling i RHF-et, starta eininga 2020 med redusert kapasitet.

Etter initiativ fra leiar av revisjonsutvalet avgjorde styret i februar 2020 at ein skulle ga
gjennom organiseringa av internrevisjonsarbeidet i Helse Vest.

[ byrjinga av mars 2020 fratredde leiar stillinga si, med den fglgje at det sidan berre har
vore éin medarbeidar att i internrevisjonen. Dette har resultert i ein arbeidssituasjon
som bade fagleg og arbeidsmessig er sveert krevjande. Situasjonen er blitt ytterlegare
forsterka av coronapandemien, som sidan mars og gjennom det meste av 2020 har gjort
det pakravd med isolert heimekontorordning.

I prosessen med gjennomgang av organiseringa av internrevisjonsarbeidet engasjerte
styret ekstern revisor BDO til a kartleggje dagens situasjon og utarbeide ei vurdering av
fordeler og ulemper ved alternative framtidige organiseringar. Med rapporten deira som
grunnlag vart saka fgrebels behandla av revisjonsutvalet i september. Den vidare
prosessen omfatta eit dialogmgte styreleiar hadde med styreleiarane og AD-ane i
helsefgretaka, fgr saka igjen vart behandla av revisjonsutvalet og deretter endeleg
vedteken av styret i desembermgtet. Styrevedtaket lyder slik:

(NB! Ordlyden er henta frd innstillinga - venter framleis pa protokollen frd Torunn)

1. Revisjonsutvalet gir si tilslutning til at internrevisjonen i Helse Vest blir organisert i
samsvar med tilrddinga i saka.
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2. Ndr det gjeld val av organisasjonsform for den framtidige internrevisjonen, legg
revisjonsutvalet stor vekt pd den eintydige tilbakemeldinga frd helsefgretaka.
Modellen som blir rddd til er noksd lik den ein har hatt, og naer opp til det
alternativet BDO har kalla co-sourcing. Ein slik modell vil vaere basert pd eigne
tilsette og innkjop av tenester.

3. Revisjonsutvalet ber om at det blir sett i verk prosess for tilsetting av ny
internrevisor.

4. Revisjonsutvalet gir stgtte til at det heretter blir lagt stgrre vekt pd d falgje opp
definerte kjerneomrdder over tid.

[ hgve til bemanning og kapasitet ma ein leggje til grunn at noverande
minimumsbemanning vil vare ved 0g i 2021, og at ny leiar av internrevisjonen ikkje kan
tiltre fgr i andre halvar 2021.

[ den utfordrande bemanningssituasjonen ein no er i, er det meir enn nokon gong
avgjerande at internrevisjonen kan supplere eigen kompetanse og kapasitet med
innleidd bistand. Det held vi fram med, men det har vist seg krevjande a fglgje opp
konsulentselskapa for a sikre gode leveransar. Best resultat vert oppnadd nar
oppdragsgjevar fglgjer revisjonsteamet aktivt; dette sikrar erfaringsoverfgring begge
vegar. [ dei to prosjekta som er starta opp pa slutten av 2020, har internrevisjonen i
tillegg knytt til seg fagleg bistand fra ressursar internt i RHF-et i prosjektstyringa.

2.2 Oppgaver

Innan hovudoppgava med stadfestingar er det i 2020 ikkje avslutta nokre nye prosjekt,
dette som fglgje av bemanningssituasjonen. Oppfglging av tidlegare prosjekt er vektlagt,
for a sikre gjennomfgring av vedtekne tiltak. Erfaringa viser at det er ngdvendig a vere
klar overfor bade RHF og HF pa premissane for denne oppfglginga, for a sikre
gjennomfgring av dei tiltaka styret i Helse Vest, og fgretaksstyra, har vedteke.

[ tillegg til stadfestingsoppgava (prosjekta) skal internrevisjonen pa uavhengig og
objektivt vis kunne gje uttalar og rad for a bidra til verdiskaping i fgretaksgruppa. Vidare
skal internrevisjonen vurdere korleis fgretaksgruppa handterer risikoen for mislege
tilhgve. Desse to oppgavene blir i stgrst mulig grad integrert i dei prosjekta revisjonen
gjiennomfgrer.

Sekretariatsfunksjonen for revisjonsutvalet er 0g oppgaver som krev kapasitet gjennom
aret.

Virkeomradet til internrevisjonen er heile fgretaksgruppa, altsa dei fem helsefgretaka og
Helse Vest IKT AS. Internrevisjonen har hgve til 8 gjennomfgre kontrollar i
avtaleinstitusjonar og hja avtalespesialistar innan dei rammene som er sett i gjeldande
avtalar. Dermed femner internrevisjon heilskapen i det som utgjer "sgrgje-for”-ansvaret.
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Internrevisjonen er fagleg uavhengig av linjeorganisasjonen. Den rapporterer
funksjonelt til revisjonsutvalet og styret, og administrativt til administrerande direktgr i
Helse Vest RHF. | trad med internasjonale standardar skal leiar for internrevisjonen
minst arleg stadfeste for styret si uavhengige rolle. Internrevisor vil for 2020 gje uttrykk
for at det ikkje har vore tilfelle der internrevisjonen sin uavhengige posisjon er blitt
utfordra, og seier seg tilfreds med den rolla funksjonen har i fgretaksstrukturen.

Internrevisjonen har jamlege mgte i revisjonsutvalet. I 2020 har det tidvis vore halde
korte kontaktmgte med administrerande direktgr, eigardirektgr og gkonomi- og
finansdirektgr i RHF-et.

2.3 Fagleg fundament og eksterne dialogar

Internrevisjonsfunksjonen utgver virket sitt med basis i lov om helsefgretak og instruks
fastsett av styret i Helse Vest RHF. Vidare blir internrevisjonen utfgrt i samsvar med dei
internasjonale standardane for profesjonell utgving av internrevisjon, slik dei er fastsett
av Institute of Internal Auditors (IIA). Standardane inneheld etiske reglar og krav til
profesjonell utgving av intern revisjon.

Internrevisjonseiningane i dei regionale helsefgretaka har eit tett og godt samarbeid.
Samarbeidet er nyttig, gitt einingane sin likskap i stgrrelse og funksjon. Det har og i

2020 vore samlingar pa leiarniva og med alle medarbeidarane. Internrevisjonen har som
tidlegare ar hatt informasjons- og erfaringsutvekslingsmgte med Riksrevisjonen. I 2020
har alle desse samlingane og mgta vore halde som elektroniske nettmgte, som fglgje av
coronapandemien.

Dialogen med revisjonsfunksjonar i helsefgretaka blir handtert pa ad-hoc basis.

Internrevisjonen i Helse Vest starta i 2019 opp med brukarevalueringar etter
gjennomfgrte revisjonsprosjekt. Det gav eit godt utgangspunkt for vidare utvikling av
tenesta. Denne ordninga vil bli vidarefgrt og for framtidige prosjekt.
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3. INTERNREVISJONSPROSIJEKT 1 2020

3.1 Oppfelging: Avansert oppgaveplanlegging (2019)

Det var ein omfattande gjennomgang som vart
dokumentert i revisjonsrapporten fra januar 2019. Den
etterfglgjande behandlinga i fgretaka indikerte at det

blei sett i gang ein ny giv med & f4 opplegget pa plass. AVANSERT OPPGAVEPLANLEGGING

Heise Vest RHF, januar 2019

Hovudkonklusjon

Hovudkonklusjonen i rapporten var at malet i
styringsdokument 2018 om at planleggingshorisonten
for alle einingar til ein kvar tid skal vere mellom 6 og 9
manader, ikkje sag ut til a ville bli oppfylti
overskodeleg framtid. Det auka risikoen for ikkje a
lukkast med dei store ambisjonane som ligg i Alle

mgter-programmet.

Tilrading

Tilradinga i rapporten var at alle fgretaka intensiverte arbeidet med a innfri
styringskrava for Avansert oppgaveplanlegging.

Oppfelging og avslutning av revisjonen i 2020

Internrevisjonen hadde varen 2020 ei oppfglging blant fgretaka og la fram ei
oppsummering til revisjonsutvalet i juni. Utvalet slutta seg til vurderinga om at fgretaka
hadde fglgt opp tilrddingane i rapporten pa tilfredsstillande vis, og at det ikkje 1ag fare
behov for a gjere meir fra internrevisjonen si side. Revisjonsutvalet viste likevel til RHF-
styret sin faste oversikt over «Saker under arbeid», der dette temaet er fgrt opp. Utvalet
la til grunn at styret vert halde orientert om denne saka og i fortsetjinga.
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3.2 Oppfalging: Internkontroll i helsefgretaka (2019)

Rapporten fra juni 2019 omfatta dei fire ordinaere
helsefgretaka og Apoteka. Fgremalet var d vurdere
korleis helsefgretaka hadde innretta verksemda for a
sikre ei hensiktsmessig oppfglging av "Forskrift om
ledelse og kvalitetsforbedring i helse- og
omsorgstjenesten" og styringssignal fra Helse - og
omsorgsdepartementet.

Internrevisionen
KONTROLL | HELSEFRETAKA
Hi Vest RIIF, mai 2019

Hovudkonklusjon

Revisjonen synte at ny forskrift hadde fgrt til
endringar i internkontrollen, og at det var fokus pa
kvalitetsstyring i leiinga hja fgretaka. Samstundes var
etterlevinga av kvalitetsstyringa varierande. Dette
gjaldt saerleg innan risikovurdering og avvikshandtering, samt evaluering og deling av
informasjon pa tvers i og mellom helsefgretaka.

Tilradingar

Av tilradingane i rapporten kom det fram at «Leiinga sin gjennomgang» burde bli fast
praksis i alle fgretak, ogsa Helse Vest RHF. Resultata fra risikovurderingar bgr bli samla
hja fagretaka, slik at ein far eit totalbilete av risiko innan dei einskilde fgretaka. I
totalbiletet bgr oppfelginga av risiko ga fram.

Vidare blei det fgreslatt at ein i fgretaksgruppa etablerer prosessar som syter for at
analysar av hendingar og forbetringstiltak kan bli delt pa tvers av fgretaka.

Oppfelging og avslutning av revisjonen i 2020

Internrevisjonen hadde varen 2020 ei oppfglging blant fgretaka og la fram ei
oppsummering til revisjonsutvalet i juni. Revisjonsutvalet viste til at fgretaka har
arbeidd grundig med dette temaet. Ein trakk fram betydinga av at fgretaka sitt arbeid
med dette no er sett i system, men understreka og at det er like viktig at alle HF-a held
fram med dette arbeidet i eige fgretak. Revisjonsutvalet slutta seg til vurderinga om at
fgretaka hadde fglgt opp tilradingane i rapporten pa tilfredsstillande vis, og at det ikkje
1ag fore behov for a gjere meir fra internrevisjonen si side.
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3.3 Fleire prosjekt

Administrasjon av pasientar pa ventelister.

Denne revisjonen vart sett i gang i 2019. Fgremalet er 4 undersgkje om fgretaka sine
rutinar og praksis for prioritering og oppfglging av pasientane fgr og saerleg etter at
helsehjelp er starta, sikrar forsvarleg pasientbehandling og unngar uheldige
vridingseffektar.

Bakgrunnen for temaet sin aktualitet er mellom anna at myndigheitene har retta mykje
merksemd mot ventetida fram mot pasienten sin fgrste kontakt med spesialist-
helsetenesta, og i mindre grad pa kva som skjer etterpa. Fglgja kan mellom anna vere at
faretaket gjerne skyv pa so kalla «kontrollar». Dette kan vere pasientar som ikkje lid
noko helsetap av den grunn, men det kan og vere at kronikarar umedyvite vert
nedprioriterte pa bakgrunn av den store merksemda mot ventetida til fgrste
pasientkontakt og at fristbrot ikkje ma farekome. Uansett er det mogleg at dagens
system og praksis kan medfgre uheldige vridingar som bgr vurderast opp imot kravet
om forsvarleg helsehjelp.

Denne revisjonen var planlagt sluttfgrt i 2020. Dette viste seg umogleg som fglgje av
bemanningssituasjonen som er gjort greie for ovanfor.

Nye prosjekt
Som oppfglging av prioriteringsrekkefglgja vedteken av revisjonsutvalet i juni 2020,
starta internrevisjonen arbeidet med a fgrebu dei to prosjekta gvst pa prioriteringslista:

¢ Internrevisjon av bruk av tvang i psykisk helsevern. Prosjektet kom inn i
revisjonsplanen i 2018, som eit gnskje om a fglgje opp den fgrre revisjonen pa
omradet (rapport framlagt hausten 2014). Formalet med prosjektet er a
undersgkje om Helse Vest har gode prosessar som sikrar at bruken av tvang er i
samsvar med regelverk samt med eksterne og interne retningslinjer.
Internrevisjonen varsla at ein i gjennomfgringa av dette prosjektet ville ha behov
for innleie av ekstern kompetanse og kapasitet. Etter gjennomfgringa av
minikonkurranse vart oppdraget tildelt Deloitte AS, og arbeidet starta opp i
desember 2020.

¢ Internrevisjon av gkonomistyring av byggeprosjekt. Prosjektet kom inn i
revisjonsplanen i 2020 etter innspel fra revisjonsutvalet. Formalet med revisjonen
er a undersgkje om helsefgretaka i Helse Vest pa forsvarleg og tilfredsstillande vis
vurderer og handterer gkonomisk risiko i byggeprosjekt som er i gjennomfgrings-
fasen, slik at prosjekta vert gjennomfgrt i samsvar med dei gitte rammene, og
evaluere kva leeringspunkt ein kan hente til framtidige byggeprosjekt i Helse Vest.
Internrevisjonen varsla at ein i gjennomfgringa av dette prosjektet ville ha behov
for innleie av ekstern kompetanse og kapasitet. Etter ein minikonkurranse vart
oppdraget tildelt Deloitte AS, og arbeidet starta opp i desember 2020.
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