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Regler for intern styrning och kontroll

1. Introduktion

Mittuniversitetet omfattas av forordningen (2007:603) om intern styrning och kontroll
(FISK) vilket bland annat innebér att larosétet ska ha en process for intern styrning
och kontroll. Processen ska enligt forordningen innehalla f6ljande moment: riskanalys,
dtgirder, uppfoljining och dokumentation. Momenten ska vara vél integrerade i
planering, genomforande och uppfoljning.

Processen ska sikerstalla att myndigheten med rimlig sakerhet fullgér sina uppgifter
och uppnér verksamhetens mal. Mittuniversitetets uppdrag och mal framgér av
larosatets instruktion och regleringsbrev samt andra regeringsbeslut. Processen ska
aven sakerstilla att Mittuniversitetet uppfyller verksamhetskraveni3 §
myndighetsférordningen (2007:515). Detta innebar att verksamheten ska bedrivas:

o effektivt

e enligt gallande réatt

e med god hushallning av statens medel

e med en tillforlitlig och rattvisande redovisning.

Mittuniversitetets ledning ansvarar for att det finns en god intern miljé som skapar
forutsattningar for en vél fungerande process for intern styrning och kontroll. I
anslutning till underskriften i arsredovisningen ska ledningen goéra en bedomning om
processen varit betryggande. Har det funnits brister ska dessa brister redovisas.

Det centrala planeringsinstrumentet for Mittuniversitetet utgors av
verksamhetsplaneringen enligt Mittuniversitetets styrmodell (MIUN 2019/1118).
Verksamhetsplaneringen omsatter och konkretiserar strategin, regleringsbreven,
budget- och personalfdrutsattningar, riskanalys, omvérldsanalys, intern- och
externrevisionens granskningsatgarder samt andra vervaganden.

Verksamhetsplaneringen utgor pa sa vis ett nav for sammankoppling av olika typer
av verksamhetsforutsattningar och integrerar arbetet med intern styrning och
kontroll. Aven Mittuniversitets kvalitetssystem for utbildning pa grund-, avancerad
och forskarniva (MIUN 2018/1820) utgor en viktig forutsattning for den interna
styrningen och kontrollen.

Beslutade riskanalyser utgor en del av underlaget till de uppdrag som finns i
Mittuniversitetets verksamhetsplan och budget samt Mittuniversitetets aktivitetsplan och
intern fordelning av medel i enlighet med nedanstaende figur.
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Mittuniversitetets arbete med intern styrning och kontroll utgar fran
universitetsstyrelsen och granskas fortlopande av Riksrevisionen och av universitetets
internrevision.

2. Processen

2.1 Riskanalys

En vél fungerande process for intern styrning och kontroll ska ha en riskhantering
som sadkerstaller att myndigheten har kontroll 6ver riskerna i verksamheten samt
forebygga korruption, otillborlig paverkan, bedrageri och andra oegentligheter.

Riskanalys sker enligt Mittuniversitetets styrmodell (MIUN 2019/1118) pa tva nivaer.
Strategiska risker dvs. vdsentliga risker som identifieras utifran FISK och operativa
risker som identifierats utifrdn externa krav men éven egna uppsatta mal.

Strategiska- och operativa risker grupperas i 6vergripande riskomraden. Inom varje
riskomrade konkretiseras bakomliggande orsaker. Riskerna varderas och bedoms
utifran fyra nivéer: 1ag risk (gron), medelhog risk (gul), hog risk (orange) och mycket
hog risk (rod). Riskvérdet for varje risk bestams av bedomningen for sannolikheten
respektive konsekvensen av den aktuella risken. Definitionen f6r varje niva pa
sannolikhet respektive konsekvens aterfinns i den s kallade riskvarderingen
("fargmatrisen”), se bilaga Matris Riskvirdering. Dér framkommer dven
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bedomningsgrunderna (dvs. niva pa sannolikhet respektive konsekvens) for var och
en av riskomradena.

Kommande ars riskanalyser bygger pa uppfoljning av féregadende ars riskanalyser,
omvaérldsanalys, styrelsens och ledningens input samt sammanstéllning av de
utmaningar som identifierats i verksamheten i samband med
verksamhetsplaneringsprocessen.

2.1.1 Strategiska risker

Enligt 3 § FISK ska Mittuniversitetet genomfora en riskanalys for att identifiera
omstandigheter som kan utgora en visentlig risk for att myndigheten inte ska kunna
fullgdra sina uppgifter, uppna verksamhetens mal och uppfylla kraveni3 §
myndighetsférordningen (2007:515). Riskanalysen ska beakta savél externa och
interna faktorer som pa olika satt kan @ventyra verksamheten. Enligt
Ekonomistyrningsverkets (ESV) foreskrifter ska dven Mittuniversitetet vid behov
uppdatera genomford riskanalys for att sdkerstilla att den omfattar aktuella
omstandigheter som utgor en vasentlig risk.

Vart tredje ar sedan 2015, genomfors institutions- och avdelningsvisa riskanalyser for
att identifiera vasentliga risker utifran krav i myndighetsférordning samt andra
externa krav (ex. hogskolelag och forordning), i samband med
verksamhetsplaneringsarbetet. De institutions- och avdelningsvisa riskanalyserna
sammanstélls och prioriteras pa fakultets- respektive forvaltningsniva. Riskanalyserna
fran fakultet och forvaltning sammanstélls sedan till en riskanalys som utgor underlag
for overgripande riskanalys i Mittuniversitetets ledningsrad. De underliggande
riskanalyserna hanteras inom respektive organisatorisk enhet.

Ovriga ar genomfors en dvergripande riskanalys dér véasentliga risker utifran krav i
myndighetsférordning samt andra externa krav (ex. hogskolelag och férordning)
identifieras, varderas och hanteras.

Inspel till de strategiska riskerna ar dven den arliga omvérldsanalys som lyfts for
diskussion pa styrelsemotet i september. De strategiska riskerna beslutas av styrelsen i
december. Som en del av den arliga riskanalysen gors en bedomning av om
foregaende ars risker kvarstér, och om riskvardet for dessa i sa fall fordandrats.
Dérutover gors en bedémning av om det tillkommit nya risker. Inspel hdamtas fran
andra genomforda riskanalyser ddr vasentliga risker identifierats.

2.1.2 Operativa risker

Varje ar, sedan 2018, identifieras i verksamhetsplaneringsprocessen risker utifran krav
i myndighetsforordningen samt andra externa krav och Mittuniversitetets egna mal,
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sa kallade operativa risker. Utgdngspunkt for de operativa riskerna ar bland annat
Mittuniversitetets strategi (MIUN 2018/1006). De operativa riskerna beslutas av rektor.

Som en del av den arliga riskanalysen kopplat till operativa riskerna gors en
beddémning av om foregaende ars risker kvarstar, och om riskvérdet for dessa i sa fall
forandrats. Darutover gors en bedomning av om det tillkommit nya risker.

2.1.3 Ovriga risker

Forutom analyser kopplade till strategiska och operativa risker genomfors andra
riskanalyser vid Mittuniversitetet. Det kan bland annat handla om risk — och
konsekvensanalyser kopplade till organisationsforandringar och
informationssiakerhet. Om en vasentlig risk utifran krav i myndighetsférordning samt
andra externa krav identifieras (ex. hogskolelag och férordning) ska risken
rapporteras skriftligt eller muntligt till fakultetsledning respektive
forvaltningsledning som i sin tur bedémer om risken ska rapporteras till
universitetsledningen.

2.2 Atgéarder

2.2.1 Atgirder utifran riskanalys

Enligt 4 § FISK ska Mittuniversitetet, med ledning av riskanalysen, vidta atgarder som
dr nodvandiga for att myndigheten med rimlig sakerhet ska kunna fullgora sina
uppgifter, uppné verksamhetens mél och uppfylla kraveni3 §
myndighetsférordningen (2007:515).

En sammanstéllning av identifierade risker, atgarder, tidsramar samt ansvariga
beslutas arligen.

Styrelsen fattar beslut om strategiska risker och atgarder och rektor om de operativa.
Atgérderna beslutas i samverkan med verksamheten.

2.2.2 Kontrollaktiviteter

Kontrollaktiviteterna ar I6pande atgarder och rutiner som utarbetas for att fel ska
upptdckas, atgdardas och dven forebyggas i savél organisationsstruktur som rutiner.
Exempel pa kontrollaktiviteter vid Mittuniversitetet &r: behorighetskontroller,
kontroller av bisysslor, dualitet vid godkdnnande av betalningar, attestordningar,
kontroller for att upptédcka plagiat, regler for antagningsordning m.m.

Kontrollatgarderna och riskanalyser garanterar dock inte att samtliga oegentligheter
kan upptackas och forebyggas. Tips fran medarbetare och medborgare, tillfalligheter,
byte av medarbetare och nya rutiner kan resultera att oegentligheterna upptacks.
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Internrevisionen kan upptiacka oegentligheter &ven om det inte 4r den huvudsakliga
inriktning som internrevisionens granskning brukar ha. Om risk for korruption,
otillborlig paverkan, bedrageri och andra oegentligheter identifieras ska detta
rapporteras till ansvarig chef enligt avsnitt 3 Ansvar.

2.3 Uppfoljining

Det ar ledningen som ansvarar for att processen fungerar pa ett betygryggande satt
och beddmning om processen varit betryggande sker som tidigare ndmns i anslutning
till underskriften i arsredovisningen. For att ledningen ska kunna ta stillning till om
processen varit betryggande tar universitetsledningens stab, i samband med
uppréttande av arsredovisning, fram ett underlag for betryggandet. I underlaget
framgar bland annat riskbedémningar och riskhantering, kontrollaktiviteter samt
iakttagelser som ldmnats vid extern- och internrevision beaktas.

For att den interna styrningen och kontrollen ska vara betryggande ar det viktigt att
arbetet har samordnas i s& hog grad som mojligt, samt att processen samordnas i
ordinarie planerings- och uppfoljningsarbete.

2.3.1 Strategiska risker

Enligt 5 § FISK ska den interna styrningen och kontrollen systematiskt och
regelbundet foljas upp och bedémas. Uppfoljning av de strategiska riskerna sker tva
ganger per ar, i samband med verksamhetsdialoger samt vid arbetet med
framtagande av verksamhetsplanen. Vid dialogerna diskuteras vad som genomforts
inom respektive riskomrade/aktivitet och om vidtagna atgarder fungerat pa avsett
sdtt. Aven virderingen av risknivaerna (sannolikhet och konsekvens) diskuteras.

Vid sidan av den arliga uppfoljningen till styrelsen i december sker kortfattade
uppfdljningar av vidtagna atgarder utifran ett vasentlighets- och avvikelseperspektiv
vid styrelsemétet i maj och september. Forvaltningschef ansvarar tillsammans med
internrevisor for urvalet infor rapporteringen.

2.3.2 Operativa risker

De operativa riskerna f6ljs upp under aret i verksamheten i samband med
verksamhetsdialogerna samt arligen, och rapporteras vid behov till
universitetsstyrelsen. I likhet med uppfoljning av de strategiska riskerna
dokumenteras och diskuteras vid dialogerna vad som genomforts inom respektive
riskomrade/aktivitet, hur atgdrderna fungerat samt viarderingen av risknivaerna.

2.3.3 Kontrollaktiviteter

Uppfoljning av kontrolleraktiviteterna sker 16pande i verksamheten och rapporteras
vid behov till styrelsen eller arligen i arsredovisningen.
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2.4 Dokumentation

Enligt 6 § FISK ska riskanalysen och de atgarder som vidtas med anledning av
analysen ska dokumenteras i den utstrackning som dr nédvandig for myndighetens
uppfodljning och bedomning av om den interna styrningen och kontrollen ar
betryggande.

Strategiska risker dokumenteras i diariet som ett eget beslutsarende fran
universitetsstyrelsen men dven som en del av Mittuniversitetets verksamhetsplan och
budget. Mittuniversitetets operativa risker finns dokumenterade som en del av
Mittuniversitetets aktivitetsplan och intern férdelning av medel.

Minnesanteckningar fran styrelsemoten i maj och september géllande uppfoljning av
strategiska riskerna finns i diariet och pa medarbetarportalen. Av uppfoljningen
framgar vidtagna atgarder och eventuell justering av riskvardering.

Minnesanteckningar fran verksamhetsdialogerna dar uppfdljning av strategiska- och
operativa risker lyfts finns i diariet samt sparas hos berérda parter.

3. Ansvar

Mittuniversitetets arbetsordning (MIUN 2019/657) klargor bland annat vilka olika
ansvarsomraden som olika nivaer och funktioner inom léroséatet har. Arbetsordningen
beskriver tillsammans med Mittuniversitets besluts- och delegationsordning (MIUN
2019/657) hur larosétet ar organiserat och hur beslut fattas. Nedan framgéar ett antal
funktioner som har ett ansvar kopplat till intern styrning och kontroll.

Ansvarig person inom universitetsledningen ar skyldig att vidta dtgarder inom sina
respektive ansvarsomraden om en risk intréffar eller om fel uppstar. Overordnad niva
ar alltid skyldig att vidta atgarder om inte underliggande chefsniva genomfor
atgdrder vid aterkommande eller allvarliga regeldvertradelse. Vid sddana situationer
ska kommunikation ske mellan de olika chefsnivderna.

Prefekt eller avdelningschef som far information om regeldvertradelser eller risk for
negativa handelser ska rapportera skriftligt eller muntligt till fakultetsledning
respektive forvaltningsledning i de fall regelovertrddelse bedoms som allvarlig eller
aterkommande. I de fall medarbetare pé institution eller avdelning har information
om regelovertradelse, ska detta rapporteras till prefekt respektive avdelningschef. I de
fall medarbetare bedomer att det 4r nodvéndigt ska 6verordnad chef kontaktas.

Chefer och medarbetare har mojlighet att kontakta forvaltningschef for radgivande
samtal i de fall det befaras allvarliga eller aterkommande regelovertradelse.
Universitetsledningens stab ar ett stod i processen att undersoka regelovertradelse
samt med att foresla atgarder, d.v.s. som ett stod till ansvarig chef.
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Ansvarig Ansvar

Universitetsstyrelsen Mittuniversitetets hogsta beslutande organ har det évergripande
ansvaret fOr att det finns en process for intern styrning och kontroll
som fungerar pa ett betryggande sitt. Det &r styrelsens ansvar att
verksamheten bedrivs rittssakert, effektivt, redovisas pa ett
tillforlitligt och réattvisande sétt samt att myndigheten hushallar vél
med statens medel.

Revisionsutskott Radgivande organ till styrelsen med uppdrag att bereda fragor som
rOr intern styrning och kontroll, t.ex. Riksrevisionens och
internrevisionens granskningar samt universitetets riskanalys.

Internrevisor Bistar universitetsledningen genom att granska och lamna
rekommendationer till forbattringar av processen for intern styrning
och kontroll.

Rektor Ansvarar under universitetsstyrelsen for arbetet med att sdkerstalla
att larosatet har en god intern styrning och kontroll som genomsyrar
hela verksamheten. Rektor ansvarar for beredning av
universitetsstyrelsens beslut kring intern styrning och kontroll samt
att det finns lampliga stodfunktioner och system for att sakerstalla
och att folja upp arbetet inom omréadet.

Forvaltningschef Har det operativa ansvaret for arbetet med intern styrning och
kontroll inom Mittuniversitetet Férvaltningschef ansvarar dven for
att forvaltningens verksamhet och processer bedrivs enligt gallande
regelverk och med en betryggande intern styrning och kontroll.

Dekan Ansvarar for att fakultetens verksamhet bedrivs enligt géllande
regelverk och med en betryggande intern styrning och kontroll.

Prefekt/Avdelningschef | Ansvarar for att institutionens/avdelningens verksamhet bedrivs
enligt gillande regelverk och med en betryggande intern styrning
och kontroll.

Universitetsledningens | Bereder, utifran forvaltningschefens uppdrag, det
stab universitetsgemensamma arbetet med intern styrning och kontroll.
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4. Dialog mellan nivaer

Processen for intern styrning och kontroll forutsétter att de olika delarna
kommunicerar med varandra samt att det finns en kommunikation mellan ledning
och medarbetare. Det ar dven viktigt att arbetet samordnas i sa hog grad som mojligt
for hela universitetet, samt att intern styrning och kontroll ingar i ordinarie
planerings- och uppfoljningsarbete.

Enligt Mittuniversitetets styrmodell (MIUN 2019/1118) genomfors
verksamhetsdialoger tva ganger per ar. Vid verksamhetsdialogerna ska strategiska —
och operativa risker lyftas samt atgdrder med anledning av internrevisionens och
Riksrevisionens granskningar. Vid dialogen ska d@ven eventuella befarade eller
uppkomna negativa handelser/regelovertradelser inom fakultetens/férvaltningens
ansvarsomrade rapporteras till universitetsledning. Universitetsledningen kan ocksa i
sin tur ta upp signaler som inkommit, avseende befarade negativa
hédndelser/regelovertradelser. Vid dialogen lyfts dven goda exempel som bor
synliggoras eller vidareutvecklas.
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5. Bilaga matris riskvardering

4 Allvarlig
Konsekvensen r allvarlig

och kan innebéra att Miuns
uppdrag inte kan utféras.

3 Kannbar

Konsekvensen &r kdnnbar
och kan innebéra att delar av
Miuns uppdrag inte kan
fullfdljas.

2 Lindrig

Konsekvensen &r lindrig,
men dventyrar sannolikt
inte Miuns uppdrag.

1 Forsumbar
Konsekvensen ar
férsumbar och har
obetydlig paverkan pa
Miuns uppdrag.

1 Osannolik

Det finns inga tecken pa att
handelsen kommer att
intraffa

2 Liten sannolikhet
Det finns enstaka eller tvetydiga

att intréffa

tecken pd att hdndelsen kommer tecken pa att hindelsen

»
>

Sannolikhet

3 Pataglig sannolikhet
Det finns flera och tydliga

4 Mycket stor sannolikhet
Handelsen kommer att

intraffa férr eller senare
kommer att intréffa
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