Arsrapport 2025
Skane Care AB

Revisionskontoret

Arsrapporten ir ett utkast och inte en offentlig handling fram till dess
att lekmannarevisorn beslutar om sin granskningsrapport 2025.

Arsrapporten har faktakontrollerats av bolaget.
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Revisionskontorets arsrapport

Den kommunala revisionen ar fullméiktiges kontrollinstrument for att granska den
verksamhet som bedrivs i styrelse, ndimnder och kommunala bolag.
Lekmannarevisorernas uppdrag ir definierat i aktiebolagslagen (ABL). Enligt 10 kap. 3
§ ABL ska lekmannarevisorn granska om bolagets verksamhet skéts pa ett
dndamalsenligt och fran ekonomisk synpunkt tillfredsstdllande sitt och om bolagets
interna kontroll ir tillrdcklig. Granskningen ska vara si ingdende och omfattande

som god sed vid detta slag av granskning kriver.

Granskningen av om verksamheten skots pé ett indamalsenligt och fran ekonomisk
synpunkt tillfredsstdllande satt utgar fran dgarens beslut och direktiv samt
ekonomiska ramar for bolaget. Objekt for granskningen ar bolagets styrelse och
verkstillande direktor (VD). Lekmannarevisorn bitrids i granskningsarbetet av

sakkunnigt bitrdde pa Revisionskontoret i Region Skine.

I Revisionskontorets arsrapport ssmmanfattar den kommunala yrkesrevisorn det
gangna arets granskning av bolaget vilket ger lekmannarevisorn underlag for sin
provning. Granskningsinsatsen innebar en grundlaggande granskning av bolaget,

vilken innefattar f6ljande granskningsinsatser:

- Lopande genomgang av styrdokument, budget, ekonomiska rapporter och
protokoll fran bolagsstyrelsens sammantriden

- Regelbundna sammantriden med bolagets ordférande och VD

- Genomgang av aktuella férdjupade granskningar och forstudier som
genomforts under aret

- Analysoch bedomning av granskningsresultat i forhallande till

revisionskriterier
Arsrapporten innehaller #ven sammanfattning av:

- Granskning av bolagets rakenskaper

- Eventuell 6vrig granskning av bolaget

Fordjupade granskningar som gors under aret rapporterasisin helhet i enskilda
rapporter. Alla publikationer finns pad Region Skines revisorers hemsida

https://www.skane.se/politik-och-demokrati/revision/
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https://www.skane.se/politik-och-demokrati/revision/

Sakkunnigt bitrade fran Revisionskontoret har varit Simon Homander, certifierad
kommunal revisor. Det sakkunniga bitradet har provat sitt oberoende med mera i
enlighet med SKYREV:s rekommendation R2 och inte funnit nagot hinder mot att
utfoéra granskningen. George Smidlund, revisionsdirektor och certifierad kommunal

revisor, har kvalitetssikrat rapporten.

Revisionskriterier

Med revisionskriterier avses de bedomningsgrunder som utgor underlag for
revisionens analyser, slutsatser och bedomningar av granskningsresultatet.
Revisionskriterier utgdrs exempelvis av lagstiftning samt mal och andra beslut i
fullmiktige. Nedan anges aktuella revisionskriterier per granskningsomrade som

tillampas i denna rapport.
Intern kontroll:

- Anvisningar for systematisk intern kontroll i Region Skane 2024-2026(RS 2024-
02-08)

Verksamhet och ekonomi:

- 8kap.4 § aktiebolagslagen

- Regionfullméaktiges uppféljning- och rapporteringsanvisningar

- Bolagsordning

- Agardirektiv

- Bolagets styrande dokument

- RSH AB:sanvisningar for bidrag/uppdragsersittning till dotterbolag inom

koncernen och internbudget for Region Skane Holding AB

Bedomningsskala

Nedan anges den bedémningsskala som anvénds for att tydliggora
granskningsresultatet i forhallande till angivna revisionskriterier. Begreppen
(tillracklig, andamalsenlig och tillfredsstillande) &r himtade fran kommunallagens
12:e kapitel dir det anges vad lekmannarevisor ska ta stallning till. Identifierade

avvikelser anges i rapporten som forbdttringsomraden (att atgirda). Vid visentliga
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avvikelser kan lekmannarevisor besluta om att skicka arsrapporten till styrelsen och

VD f6r svar om hur atgirder ska vidtas.

Tillriacklig intern kontroll
Andamalsenlig verksamhet Kriterierna ar i allt visentligt uppfyllda. Ingen/mindre avvikelser

Tillfredsstallande ekonomi

Inte helt tillrdcklig intern kontroll
Inte helt indamalsenlig verksamhet— Kriterierna ir inte helt uppfyllda. Avvikelser forekommer

Inte helt tillfredstdllande ekonomi

Inte tillridcklig intern kontroll
Inte Andamalsenlig verksamhet Kriterierna ar inte uppfyllda. Visentliga avvikelser

Inte tillfredstallande ekonomi

Rikenskaperna bedoms som i allt visentligt rattvisande eller ej riattvisande.
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Sammanfattning

Intern kontroll

Sammanfattningsvis bedoms bolagets interna kontroll som tillracklig.

Bolaget arbetar i enlighet med Region Skanes anvisningar. Bolaget har identifierat och
f6ljt upp risker i enlighet med vald uppf6ljningsmetod. Riskerna har bedomts med lag
risk och har inte bed6mts kriva aktiva hanteringsmetoder. Bolaget har dock inte
inkluderat den enligt Region Skanes instruktion for arlig revidering 2025
obligatoriska risken vilfardsbrott/oegentligheter i sin interna kontroll. Vidare har
genomforda férdjupade granskningar under aret visat pa forbattringsbehov som

bolaget bor beakta.

Verksamhet

Sammanfattningsvis bedoms bolagets styrelse och VD ha bedrivit verksamheten

pa ett indamalsenligt sitt.

Bedomningen grundar sig pa att bolaget under aret har arbetat med samtliga av de tre
prioriterade verksamhetsomradena samt arbetat i enlighet med bolagsordning och

agardirektiv.

Ekonomi

Sammanfattningsvis bedoms bolagets styrelse och VD ha bedrivit verksamheten

pa ett utifran ekonomisk synpunkt tillfredsstillande sitt.

Beddmningen grundar sig pa bolagets rérelseresultat som uppgar till +5,8 miljoner

kronor. Bolaget har dirmed uppnatt sitt avkastningskrav och beslutad budget.

Rakenskaper

Sammanfattningsvis bedoms rikenskaperna i allt viasentligt som rattvisande.
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Bolagets uppdrag

Bolaget ansvarar for foljande omraden:

Skane Cares syfte dr att bedriva vardexportverksamhet, samt export av
konsulttjinster och utbildningstjinster om dessa kan relateras till vdrdomradet.
Affarsidén vilar pa tre ben, planerad vard, utbildning och management

(konsulttjanster) utomlands.

Agardirektivet fortydligar att bolaget har som huvuduppgift att bedriva kommunal
tjansteexport och har dirvid att sirskilt beakta stddjandet av Regionens utveckling av
framfor allt den hégspecialiserade varden och kompetensen. Verksamheten ska
bedrivas och organiseras s& att den utnyttjar situationsanpassad ledig kapacitet och

far dirmed inte negativt paverka Region Skanes grunduppdrag.

Bolagets styrelse har under aret bestatt av John Roslund (ordforande), David
Westlund (vice ordférande), Katarina Jonasson, Bjorn Ekelund och Per Ola Kimblad.

Bolagets externa VD har varit Mikael Rosén.

I 6vrigt hdnvisar vi till bolagets egen arsredovisning.
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Granskning av bolagets interna kontroll

Nedan anges granskade delomraden, bedémningar och iakttagelser fér gransknings-

omradet intern kontroll. Granskade delomraden beddms i férhallande till angivna

revisionskriterier som uppfyllt (ingen eller mindre avvikelse), inte helt uppfyllt

(avvikelser férekommer) eller inte uppfyllt (visentliga avvikelser). Férbattrings-

omraden anges vid avvikelser och avsnittet avslutas med en sammanfattande

beddémning fér granskningsomradet som helhet.

Beslutat risk- och
riskhanteringsplan

Uppfyllt Bolagsstyrelsen har beslutat om riskanalys- och
riskhanteringsplan i samband med
sammantridet 2024-12-17.

Utgar riskerna fran bolagets
uppdrag enligt dgardirektiv

Uppfyllt Riskerna tar sikte pd bolagets uppdrag.

Genomfort uppféljning som
innehaller:
- Resultat genomford
hantering
- Forbdttringsomraden,
vidare hanterings- och
atgardsbehov
- Motivering till slutligt
riskvdrde
- Slutligt riskvdrde

Uppfyllt  Uppfdljning genomférd 2025-12-10.
Uppf6ljningen inkluderar resultat av
genomford hantering, forbattringsomraden,
vidare hanterings- och atgardsbehov och
motivering till slutligt riskvérde.

Har arlig uppf6ljning
rapporterats till
koncernkontoret?

Uppfyllt

Bolagets interna kontroll har granskats fordjupat inom tvd omraden 2025. Nedan

anges titel, bedomning samt iakttagelser och férbattringsomraden.

Granskning av foljsamhet till
offentlighetsprincipen
(rapport 1)

Den sammanfattande bedomningen ar att
Skane Care AB inte helt har en tillricklig intern
kontroll och styrning som sidkerstéller
foljsamhet till offentlighetsprincipen.

Bedémningen grundar sig pa att bolaget inte
helt har rutiner for f6ljsamhet till
offentlighetsprincipen vad géller registrering
och utlimnande av allmén handling i enlighet
med lagar, férordningar och regionala
styrdokument. Stickprovsgranskningen har
visat att bolaget hanterar enklare
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utlimnandedrenden och att rutiner finns for
hantering av mer komplexa drenden. Rutiner
och VD-instruktion tydliggor
ansvarsfordelning vid registrering och
utlamnande samt mandat vid utlaimnande av
sekretessbelagd handling. Av granskningen har
det inte framkommit att bolagsstyrelsen
systematiskt foljer upp bolagets arbete med
foljsamhet till offentlighetsprincipen och
dokumenthantering. Bedémningen ir att i syfte
att sikerstilla en tillricklig uppf6ljning och
kontroll krivs mer systematiska uppf6ljnings-
och kontrollinsatser.

Skane Care AB rekommenderades att:

e Sikerstilla systematisk uppfoljning och
kontroll av arbetet med
dokumenthantering och f6ljsamhet till
offentlighetsprincipen.

o Sidkerstilla att samtliga lagstadgade
styrande dokument beslutas inom
bolaget och i forlingningen att det finns
en foljsamhet till beslutade dokument.

e Tillgodose att bolaget har tydliga
interna rutiner for registrering,
arkivering och utldimnande av allmén
handling (inklusive
sekretessbedomning).

e Beaktarisken for bristande féljsamhet
till offentlighetsprincipen inom bolaget
inom ramen for intern kontroll.

I samband med efterféljande styrelsemdéte efter
granskningens avslut beslutades om atgirder i
linje med rekommendationerna. Exempelvis
har bolaget framtagit en arkivbeskrivning, en
arkivforteckning och inkluderat risken foér
bristande f6ljsamhet till offentlighetsprincipen
iden interna kontrollen.

Granskning av
direktupphandlingar
(rapport 8)

Den sammanfattande bedomningen ar att
Skane Care AB har en tillricklig intern kontroll
som sikerstiller att direktupphandlingar
genomfors i enlighet med lagen om offentlig
upphandling (LOU). Dock konstateras det att
kunskapen om upphandlings-policy och
anvisningar fran Region Skéne ar lag och att
delegation med fordel kan fortydligas.
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o Sidkerstilla att av regionfullmiktige
beslutade policys och andra f6ér bolaget
relevanta dokument dr kinda och f6ljs i
bolaget.

o Sidkerstilla att detibolaget finns ett
tydligt delegerat beslutsfattande
avseende inkdép och upphandlingar.

o Beaktarisker kopplat till inkép och
upphandlingar inom ramen for intern
kontroll.

Bedomning

Sammanfattningsvis bedoms bolagets interna kontroll som tillrdcklig. Beddmningen

grundar sig pa nedanstaende.

Bolaget arbetar i enlighet med Region Skines anvisningar. Bolaget har identifierat och
f6ljt upp risker i enlighet med vald uppféljningsmetod. Riskerna har bedomts med lag
risk och har inte bed6mts kriva aktiva hanteringsmetoder. Bolaget har dock inte
inkluderat den enligt Region Skénes instruktion for arlig revidering 2025
obligatoriska risken vilfiardsbrott/oegentligheteri sin interna kontroll. Vidare har
genomforda férdjupade granskningar under aret visat pa forbattringsbehov som

bolaget bor beakta.
Identifierade forbattringsomraden:

e Inkludera den obligatoriska risken valfardsbrott/oegentligheteri den interna
kontrollen.
e Beaktarekommendationerna fran revisorernas férdjupade granskningar,

rapport1och rapport 8.
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Granskning av bolagets verksamhet

Nedan anges granskade delomraden, bedémningar och iakttagelser fér gransknings-
omradet verksamhet. Granskade delomraden beddms i férhallande till angivna
revisionskriterier som uppfyllt (ingen eller mindre avvikelse), inte helt uppfyllt
(avvikelser forekommer) eller inte uppfyllt (visentliga avvikelser). Férbattrings-
omraden anges vid avvikelser och avsnittet avslutas med en sammanfattande

beddmning fér granskningsomradet som helhet.

Har styrelsen 16pande f6ljt Uppfyllt  Styrelsen har vid samtliga sammantrédden
upp verksamheten under aret fatt information om verksamhetens
utveckling och resultat.

Har bolagets verksamhet Uppfyllt  Bolagets verksamhet har bedrivitsienlighet
bedrivitsienlighet med med bolagsordningen.

bolagsordningen

Har bolagets verksamhet Uppfyllt Bolagets verksamhet har bedrivitsienlighet
bedrivitsienlighet med med dgardirektivet.

dgardirektivet

Harbolaget uppnattdeegna | Uppfyllt Bolaget har bedrivitsienlighet med den

mal som styrelsen beslutat inriktning som anges i affarsplanen och arbetat
om med fokusomraden som affirsplanen anger.
Bedomning

Sammanfattningsvis bedoms bolagets styrelse och VD ha bedrivit verksamheten pa
ett indamalsenligt sitt. Bedomningen grundar sig pa att bolaget under aret har
arbetat med samtliga av de tre prioriterade verksamhetsomradena samt arbetat i

enlighet med bolagsordning och dgardirektiv.
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Granskning av bolagets ekonomi

Nedan anges granskade delomraden, bedémningar och iakttagelser fér
granskningsomradet ekonomi. Granskade delomraden bedéms i férhallande till
angivna revisionskriterier som uppfyllt (ingen eller mindre avvikelse), inte helt
uppfyllt (avvikelser forekommer) eller inte uppfyllt (visentliga avvikelser).
Forbattringsomraden anges vid avvikelser och avsnittet avslutas med en

sammanfattande bedémning fér granskningsomriaden som helhet.

Har styrelsen beslutatomen | Uppfyllt  Styrelsen har beslutat om en budget i samband

budget i enlighet med med sammantradet 2024-12-17. Budgeten dri
moderbolagets enlighet med moderbolagets anvisningar.
anvisningar/beslut

Genomfort uppféljning Uppfyllt  Styrelsen har 16pande f6ljt ekonomin och gjort

en samlad uppf6ljning i samband med
helarsuppf6ljning.

Har vidtagit atgarder Uppfyllt Vésentliga dtgarder for en ekonomiibalans har
inte varit aktuella under ret.

Ar rets ekonomiska resultat Uppfyllt Arets rorelseresultat uppgick till + 5,8 miljoner.
ienlighet med budget

Bedomning

Sammanfattningsvis bedoms bolagets styrelse och VD ha bedrivit verksamheten pa

ett utifran ekonomisk synpunkt tillfredsstdllande sitt.

Beddmningen grundar sig pa bolagets rérelseresultat som uppgar till +5,8 miljoner

kronor. Bolaget har dirmed uppnatt sitt avkastningskrav och beslutad budget.
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Granskning av rakenskaper

Réakenskapsrevisionen har utforts av Forvis Mazars.

Arsbokslut

Sammanfattningsvis bedoms rikenskaperna i allt viasentligt som rattvisande.

I 6vrigt hanvisar vi till den fullstindiga revisionsberittelsen.
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