Zarzadzenie Nr WA 0.0050.51.2020
Burmistrza Lomianek
z dnia 12 marca 2020 roku

w sprawie organizacji i zasad funkcjonowania kontroli zarzadczej

Na podstawie art. 69 ust. 1 pkt 2 i 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach
publicznych (t.j. Dz. U. z 2019, poz. 869 ze zm.) oraz art. 30 ust. 1 ustawy z dnia 8 marca
1990 r. o samorzadzie gminnym (Dz.U. z 2019 r. poz. 506 ze zm.) zarzadzam,

co nastepuje:

§1.

1. Wprowadza si¢ w Urzedzie Miejskim w Lomiankach obowigzek prowadzenia kontroli
zarzadczej, ktorej celem jest zapewnienie, w szczegdlnosci:

1) zgodnosci dziatania z obowigzujagcymi przepisami prawa oraz procedurami wewnetrznymi,
2) skutecznosci 1 efektywnosci dziatania,

3) wiarygodnosci sprawozdan, w tym sprawozdan finansowych,

4) ochrony wszystkich rodzajow zasobow,

5) przestrzegania i promowania wartosci etycznych i zasad etycznego postepowania,

6) efektywno$ci 1 skutecznosci przeplywu informacji, jej pozyskania, przetwarzania
1 archiwizowania,

7) zarzadzania ryzykiem.

§2.
1. Kontrole zarzadcza w Urzgdzie Miejskim w Lomiankach (zwanym dalej Urzedem),
stanowi ogo6t dzialan podejmowanych dla zapewnienia realizacji celow i zadan gminy
W sposob zgodny z prawem, efektywny, oszczedny, adekwatny, skuteczny i terminowy,
we wszystkich aspektach jego funkcjonowania i warunkach dziatania.
2. Kontrola zarzadcza jest narzedziem zarzadzania i1 stuzy samoocenie Urzgdu Miejskiego

w Lomiankach pod katem realizacji wyznaczonych celow i zadan.

§3.
1. Zobowigzuje si¢ naczelnikow/kierownikoéw komorek organizacyjnych Urzedu
oraz pracownikOw na samodzielnych stanowiskach, zgodnie z podzialem kompetenc;ji

wynikajacym z Regulaminu Organizacyjnego Urzedu Miejskiego w Lomiankach,



do wykonywania kontroli zarzadczej, w tym zarzadzania ryzykiem w odniesieniu
do realizowanych celow i zadan.

2. Pracownicy Urzedu uczestniczg w funkcjonowaniu kontroli zarzadczej poprzez wihasciwe
wykonywanie powierzonych im obowiazkow, uprawnien i odpowiedzialnosci.

4. Za koordynowanie zadan zwigzanych z funkcjonowaniem systemu kontroli zarzadcze;j
w Urzedzie odpowiada Sekretarz Gminy.

5. Na system kontroli zarzadczej sktada si¢ cato$¢ regulacji zewnetrznych i wewnetrznych
obowigzujacych w Urzedzie, a takze czynnos$ci kontrolne obejmujace: samokontrole zadan
wykonywanych na kazdym stanowisku pracy, kontrole funkcjonalng 1 kontrole

instytucjonalna.

§ 4.

1. System kontroli zarzadczej w Urzedzie powinien by¢ spojny, jednolity oraz zgodny
z wydanymi przez Ministra Finanséw standardami obejmujacymi:

1) funkcjonowanie §rodowiska wewnetrznego;

2) okreslenie celow realizowanych zadan oraz zarzadzanie ryzykiem;

3) tworzenie i funkcjonowanie mechanizméw kontroli;

4) efektywng komunikacje 1 informacj¢ zewngtrzng i wewngtrzna;

5) monitorowanie i oceng.

2. Naczelnicy/kierownicy komoérek organizacyjnych Urzedu zapewniajg skutecznos$¢ kontroli
zarzadczej poprzez realizacj¢ ustalonych procedur, mechanizmoéw organizacyjnych
uwzgledniajacych standardy kontroli zarzadczej oraz ogdlnie obowigzujacych przepiséw

prawa.

§5.

Srodowisko wewnetrzne w Urzedzie powinno odzwierciedlaé postawe oraz rzeczywiste
dzialania w odniesieniu do znaczenia kontroli zarzadczej, wpltywa¢ na $wiadomosé
pracownikow, zapewnia¢ dyscypling i struktur¢ organizacyjng umozliwiajacg realizacje
aktualnych celoéw i1 zadan oraz opierac si¢ na nast¢pujacych zasadach:

1) naczelnicy/kierownicy komoérek organizacyjnych Urzedu wspieraja 1 promuja
przestrzeganie warto$ci etycznych, dajac dobry przykltad codziennym postepowaniem
1 podejmowanymi decyzjami,

2) pracownicy Urzedu sa $wiadomi warto$ci etycznych, przestrzegaja obowigzkow

pracownika samorzadowego podczas wykonywania powierzonych im zadah oraz zasad



postgpowania okreslonych w Kodeksie etyki pracownikéw Urzedu. Swiadomie stosuja zasady
unikania konfliktu intereséw,

3) zapewnienie kompetencji zawodowych nast¢puje poprzez wdrozenie 1 przestrzeganie
rozwigzan dotyczacych zatrudniania i rozwoju pracownikéw, majgce na celu zapewnienie
zasobow kadrowych posiadajacych wiedze, umiejetnosci i do§wiadczenie pozwalajace na
skuteczne 1 efektywne wykonywanie zadan. Pracownicy maja zapewniony rozwoj
kwalifikacji zawodowych,

4) struktura organizacyjna dostosowana jest do osiggania optymalnych celow Urzedu
- okreslona jest wewnetrznymi aktami normatywnymi. W Urzedzie, w szczego6lnosci
Regulaminem Organizacyjnym Urzedu Miejskiego w Lomiankach okreslajacym zakres
zadan, uprawnien i odpowiedzialno$ci poszczegdlnych komoérek organizacyjnych. Zakres
podlegtosci pracownikow jest udokumentowany w sposéb przejrzysty 1 spojny, zapewniajacy
rozdzielenie funkcji decyzyjnych, kontrolnych 1 operacyjnych. Zakresy obowigzkow
uprawnien 1 odpowiedzialnosci s3 okreslone indywidualnie dla kazdego pracownika
i aktualizowane na biezaco oraz sg spdjne z opisami stanowisk pracy,

5) delegowanie uprawnien nastgpuje poprzez okreslenie precyzyjnych zakresow tych
uprawnien. Zakres uprawnien delegowanych pracownikowi jest odpowiedni do wagi
podejmowanych decyzji, stopnia ich skomplikowania i ryzyka z nimi zwigzanego. Przyjecie
delegowanych uprawnien przez pracownikow Urzedu nastgpuje w formie pisemnej i jest

potwierdzone podpisem.

§ 6.

1. Misja Urzedu jest realizacja zadan publicznych ukierunkowanych na wszechstronny rozwoj
Gminy Lomianki oraz zaspokajanie zbiorowych i1 indywidualnych potrzeb mieszkancow.

2. Cele 1 zadania wyznaczane przez naczelnikow/kierownikow powinny by¢ spojne z misja
Urzedu.

3. Urzad dokonuje hierarchizacji celow i zadan.

4.Zarzadzanie ryzykiem realizowane jest przez naczelnikow/kierownikow komorek
organizacyjnych Urzedu oraz pracownikow na samodzielnych stanowiskach i ma ono na celu
zwigkszenie prawdopodobienstwa osiggni¢cia wyznaczonych celow i1 skutecznej realizacji
zadan Gminy Lomianki.

5.Za identyfikacje ryzyka w odniesieniu do zadan realizowanych przez komorki
organizacyjne Urzedu odpowiadaja naczelnicy/kierownicy komorek organizacyjnych Urzedu

oraz pracownicy na samodzielnych stanowiskach.



6. Identyfikacja ryzyka jest dokonywana raz w roku i odnosi si¢ do kluczowych celow i zadan
Urzedu.

7. Zidentyfikowane ryzyka s3 poddawane analizie majacej na celu okreslenie
prawdopodobienstwa wystapienia danego ryzyka i mozliwych jego skutkow.

8. W stosunku do kazdego istotnego poziomu ryzyka sa okreslane rodzaje reakcji oraz
dzialania, ktore sg podejmowane w celu zmniejszenia ryzyka do poziomu akceptowalnego.

9. Dane zwigzane z zarzadzaniem ryzykiem w Urzedzie sg przedmiotem analizy zbiorczej
prowadzonej przez Audytora Wewnetrznego 1 stuzg podejmowaniu dziatan korygujacych
i doskonalgcych.

10. Naczelnicy/kierownicy komorek organizacyjnych Urzgedu w ramach kontroli zarzadczej
dbaja o minimalizowanie ryzyka niewykonania lub nienalezytego wykonania obowigzkow
majacych wptyw w szczegolnosci, na:

1) uszczuplenie wptywow naleznych,

2) dokonanie wydatku powodujacego przekroczenie kwoty wydatkéw ustalonej w planie
finansowym jednostki,

3) zaciaggnigcie zobowigzania bez upowaznienia okreslonego w uchwale budzetowej, planie
finansowym jednostki lub w odrgbnym imiennym upowaznieniu albo przekroczenie zakresu
tego upowaznienia,

4) niewykonanie w terminie zobowigzania, w tym obowigzku zwrotu podatku, nadptaty lub
nienaleznie optacanych sktadek na ubezpieczenie spoteczne lub zdrowotne,

5) udzielenie zamdéwienia publicznego wykonawcy, ktéry nie zostal wybrany w trybie
okreslonym w przepisach o zamowieniach publicznych,

6) zawarcie umowy W sprawie zamodwienia publicznego z naruszeniem przepisow
o zamowieniach publicznych dotyczacych formy pisemnej umowy, okresu, na ktory umowa
moze by¢ zawarta lub terminu jej zawarcia,

7) niewylaczenie z postgpowania o udzielenie zamdwienia publicznego osoby podlegajace;j
wytaczeniu z takiego postepowania na podstawie przepisOw o zamoOwieniach publicznych,

8) uniewaznienia postgpowania o udzielenie zamowienia publicznego z naruszeniem
przepisow o zamodwieniach publicznych okreslajacych przestanki uniewaznienia tego
postgpowania,

9) dokonanie, w zakresie gospodarki finansowej lub w postepowaniu o udzielenie
zamoOwienia publicznego czynno$ci naruszajacej dyscypling finansow publicznych przez

osobe nieupowazniong do wykonania tej czynnosci,



10) dziatanie lub zaniechanie skutkujace zaplata ze $rodkéw publicznych kary, grzywny
lub optaty stanowiacej sankcj¢ finansowa, do ktorych stosuje si¢ przepisy o postgpowaniu

egzekucyjnym w administracji.

§7.

1. W ramach systemu kontroli zarzadczej funkcjonuja mechanizmy kontroli dostosowane
do potrzeb Urzedu.

2. Mechanizmy kontroli zarzadczej, sg ujete w funkcjonujacej w Urzedzie procedurze
zapewniajace] wlasciwg realizacje zadan, minimalizacj¢ ryzyk, a takze transparentnos$¢
wykonywanych czynnosci i podejmowanych decyzji, w szczeg6lnosci odnoszace si¢
do operacji finansowych i gospodarczych, a takze innych znaczacych zdarzen.

3. Nadzorowanie jest funkcja kierowania bgdaca integralng czgscig ogdtu dziatan zarzadczych
wykonywanych przez naczelnikéw/kierownikéw komoérek organizacyjnych Urzedu, ktorych
celem jest zapewnienie zgodnego z prawem, oszcz¢dnego, efektywnego i1 skutecznego
dzialania.

4. W Urzedzie prowadzony jest wlasciwy nadzér w ramach hierarchii stuzbowej obejmujacy:
jasne komunikowanie obowigzkéw, zadan 1 odpowiedzialnosci pracownikowi, udzielanie
wsparcia merytorycznego, biezace kontrolowanie jakosci i poprawnosci podejmowanych
dziatah oraz systematyczng oceng pracy.

5. W Urzedzie zapewnione sg odpowiednie mechanizmy wykorzystujace w szczegodlnosci
wyniki analizy ryzyka oraz zasady delegowania uprawnien, zastepstw, ktorych celem jest
utrzymanie, w kazdym czasie i okolicznosciach, ciggtosci dziatania, w szczegdlno$ci operacji
finansowych i gospodarczych.

6. Dostep do zasoboéw finansowych, materialnych i informacyjnych Urzedu maja wytacznie
upowaznione osoby na podstawie odpowiednich dokumentow.

7. Mechanizmy kontroli dotyczace operacji finansowych i1 gospodarczych realizowanych
przez Urzad sa regulowane odrgbnymi procedurami zapewniajacymi ich rzetelnosc,
dokumentowanie 1 rejestrowanie, a takze zatwierdzanie przez osoby upowaznione
do autoryzacji operacji finansowych. Kluczowe obowigzki pracownikow Urzedu
uprawnionych do zatwierdzania operacji finansowych sg rozdzielone tak, aby zapewni¢
wiarygodno$¢ i petng ich weryfikacje.

8. Mechanizmy kontroli systemow informatycznych funkcjonujacych w Urzedzie, ktore

ograniczaja lub wykrywaja nieuprawniony dostep do zasoboéw informatycznych, regulowane



sa odrgbnymi procedurami, majacymi na celu ochron¢ przed nieautoryzowanymi zmianami,
utratg lub ujawnieniem danych.

9. W Urzedzie funkcjonuja mechanizmy kontroli instytucjonalnej, funkcjonalnej oraz
samokontroli.

10. Kontrola instytucjonalna prowadzona jest przez wyodrebniong, powolang do tego celu
komorke organizacyjng oraz zewngtrzne instytucje kontroli.

11. Kontrola funkcjonalna wykonywana jest przez osoby na stanowiskach kierowniczych i ma
na celu zapewnienie, ze:

1) dziatania podleglych im jednostek 1 komorek organizacyjnych pozostaja w zgodzie
z przepisami prawa, procedurami wewnetrznymi oraz ze standardami kontroli zarzadcze;j,

2) sprawozdania sg wiarygodne, a dane i informacje publikowane lub udostepniane sg
dokladne i aktualne,

3) plany, programy, zamierzenia i cele jednostek i komoérek organizacyjnych sg osiggane,

4) podejmowane dziatania sg realizowane skutecznie i1 efektywnie,

5) zasoby sa uzywane oszczednie 1 w sposob przynoszacy pozytek, a jako§¢ wykonywanych
ushug stale doskonalona,

6) zasoby informatyczne, systemy, dane i informacje sg dostatecznie zabezpieczone,

7) zadania sg przypisane pracownikom stosownie do posiadanych przez nich kwalifikacji
i cech osobistych,

8) zakresy czynnos$ci pracownikow 1 udzielone im upowaznienia sg na biezgco aktualizowane,
9) funkcje decyzyjne, kontrolne i operacyjne sg rozdzielone,

10) ryzyka zwigzane z realizacja zadan sg na biezaco identyfikowane i monitorowane w celu

ciaglej poprawy skutecznosci i efektywnos$ci dziatania.

§ 8.

1. Urzad zapewnia pracownikom dost¢p do informacji niezbednych do wykonywania
komunikacji zar6wno wewngtrznej, jak i zewngtrzne;.

2. System komunikacji wewnetrznej zapewnia skuteczne przekazywanie informacji w obregbie
struktury organizacyjnej Urzgdu. System ten oparty jest na wykorzystaniu réznorodnych
kanatéw informacyjnych, takich jak: sieci wewngtrznej Internet, bezposrednich kontaktow,
systemu dekretacji dokumentow, narad.

3. W celu zapewnienia efektywnej komunikacji zewngtrznej realizowanej pomigdzy Urzedem
a jednostkami podleglymi 1 nadzorowanymi oraz pomie¢dzy Urzgdem a podmiotami

zewnetrznymi, funkcjonuje system oparty na wykorzystaniu roznorodnych kanatow



informacyjnych: stron www, Biuletynu Informacji Publicznej, korespondencji tradycyjnej

oraz prowadzonej droga elektroniczna.

§9.

1. System kontroli zarzadczej w Urzedzie podlega biezacemu monitorowaniu i ocenie w celu
zidentyfikowania ewentualnych problemow.

2. Monitorowanie i ocena wykonywana jest odpowiednio przez naczelnikéw/kierownikow
komorek organizacyjnych Urzedu.

3. Audytor wewnetrzny realizujgc zadania w oparciu o roczny plan audytow, na podstawie
ustawy o finansach publicznych oraz procedur wewnetrznych regulujacych zasady
prowadzenia audytu wewnetrznego, prowadzi obiektywna, niezalezng ocen¢ adekwatnosci,
skutecznosci 1 efektywnosci kontroli zarzadczej w badanych obszarach.

4. Referat Kontroli Wewnetrznej realizujac zadania kontrolne dokonuje sprawdzenia
funkcjonowania kontroli zarzadczej, w szczegolnosci systemu kontroli finansowej w Urzedzie
poprzez oceng zgodnosci dziatania z przepisami prawa oraz procedurami wewnetrznymi.

5. Zarzadzajacy komorka organizacyjng w ramach wykonywania biezacych obowigzkow
przetozonego, przy pomocy pracownikdéw, monitoruja skuteczno$¢ systemu kontroli
zarzadczej 1 jego poszczegdlnych elementdw oraz rozwiazuja na biezaco zidentyfikowane

problemy.

§ 10.
1. System zarzadzania ryzykiem w Urzedzie realizowany jest na poziomie komorek
organizacyjnych Urzedu.
2. Zarzadzanie ryzykiem obejmuje rozpoznawanie i analiz¢ zewnetrznych oraz wewngtrznych
ryzyk zagrazajacych realizacji wyznaczonych celow.
3. System zarzadzania ryzykiem obejmuje nastepujaca sekwencje¢ zachodzacych po sobie
czynnosci:
1) okreslenie celéw i zadan komorek organizacyjnych Urzedu,
2) identyfikacj¢ ryzyka;
3) analiz¢ i ocen¢ wystepujacych ryzyk;
4) prowadzenie biezgcego monitorowania i reagowanie na ryzyko poprzez — tolerowanie

1 wlgczenie mechanizmow kontrolnych, przeniesienie, wycofanie si¢.



§11
1. Metodami przeciwdzialania ryzyka sg:

1) kontrolowanie 1 ograniczanie ryzyka poprzez stosowanie mechanizméw kontroli
zarzadczej lub wprowadzanie dodatkowych procedur kontrolnych w danym procesie;

2) przeniesienie ryzyka- przekazanie ryzyka podmiotowi zewngtrznemu np. w drodze
ubezpieczenia si¢ od ryzyka;

3) zakonczenie dziatan obarczonych ryzykiem- wycofanie si¢ z danego rodzaju dziatalnosci;

4) tolerowanie ryzyka- Swiadome podjecie ryzyka przy niskiej istotnosci.

2. Podstawowym rodzajem reakcji na ryzyko w Urzgdzie Miejskim jest kontrolowanie

1 ograniczanie ryzyka.

3. W celu ustalenia metody przeciwdziatania ryzyku nalezy przeanalizowac:

1) przyczyny (zrodia) ryzyka i mozliwe scenariusze rozwoju zdarzen;

2) istniejace mechanizmy kontrolne stosowane w celu ograniczenia lub uniknigcia tego
ryzyka;

3) skuteczno$¢ istniejacych mechanizméw kontroli tj. zakres w jakim przeciwdzialaja

ryzyku, a poprzez to ulatwiajg realizacj¢ ustalonych celow i zadan;

4) relacje kosztow wdrozenia dziatan, ktore stanowityby odpowiedz na ryzyko oraz korzysci
uzyskanych z tych dziatan, gdyz koszty podejmowanych dziatan nie powinny by¢ wyzsze niz

spodziewane korzysci z tych dziatan.

§12.
1. Identyfikacja ryzyka polega na ustaleniu mozliwosci wystapienia okreslonych zdarzen,
ktére beda miaty wplyw na realizacj¢ poszczegolnych celow i zadan.
2. Podczas identyfikacji ryzyka nalezy przeanalizowac:
1) cele 1 zadania ustalone w planach i programach oraz projektach i1 zadaniach realizowanych
w toku biezacej dzialalnosci,
2) zagrozenia zwigzane z osigganiem celow i realizowaniem zadan wraz z ich wewnetrznymi
1 zewngtrznymi przyczynami oraz mozliwymi scenariuszami rozwoju zdarzen.
3. Ustala si¢ nastepujace obszary ryzyka:
1) ryzyko finansowe, w tym zwigzane z planowaniem dochodéw 1 wydatkow,
gospodarowaniem S$rodkami publicznymi, udzielaniem zamowien publicznych, zlecaniem
zadan publicznych, realizacja projektow unijnych,
2) ryzyko dotyczace zasobow ludzkich zwigzane z zatrudnianiem pracownikow, ich

kwalifikacjami, kompetencjami itd.,



3) ryzyko dziatalno$ci zwigzane z organizacja pracy i podejmowaniem decyzji, naruszeniem
przepisow prawa, funkcjonowaniem kontroli wewng¢trznej, przeptywem informacji,
wykorzystaniem systemow informatycznych itd.,

4) ryzyko zewngtrzne dotyczace miedzy innymi infrastruktury (baza lokalowa, wyposazenie,

srodki tacznosci, $rodki transportu), czynniki ekonomiczne, zmiana przepisOw prawa.

§ 13.

1. Ocena ryzyka polega na okresleniu prawdopodobiefistwa wystapienia ryzyka i jego skutku
a nastgpnie ustaleniu istotnos$ci ryzyka.

2. Istotno$¢ ryzyka wyrazona jest jako iloczyn (okreslonych punktowo) prawdopodobienstwa
wystgpienia ryzyka oraz jego potencjalnych skutkow.

3. okreslenie istotnosci ryzyka pozwala na dokonanie oceny i hierarchizacj¢ ryzyka
tj. uporzadkowanie zidentyfikowanych i oszacowanych rodzajow ryzyka ze wzgledu na ich
znaczenie w zalezno$ci od stopnia, w jakim dane ryzyko zagraza realizacji zadan i celow
gminy.

4. Do oceny istotnos$ci ryzyka stosuje si¢ skalg obejmujaca nastepujace poziomy:

1) ryzyko wysokie- powaznie wptywa na dziatalno$¢ gminy; uniemozliwia realizacj¢ zadan
1 celow; rodzi straty finansowe; wymaga podjecia natychmiastowych dziatan naprawczych
(ryzyko o wysokim wplywie oraz wysokim i $rednim prawdopodobienstwie; ryzyko
o $rednim wplywie i wysokim prawdopodobienstwie);

2) ryzyko srednie — potencjalnie wptywa na dzialalno$¢ gminy; jest zagrozeniem dla realizacji
zadan 1 celow; zagraza powstaniem strat finansowych; wymaga ustawicznego sprawdzania
1 monitorowania oraz wprowadzania stosownych dzialan (ryzyko o $rednim wplywie oraz
niskim prawdopodobienstwie; ryzyko o srednim wptywie i wysokim prawdopodobienstwie);
3) ryzyko niskie — nie ma wplywu na dziatalno$¢ Starostwa; nie umozliwia realizacji zadan
1 osiggania celow; wymaga monitorowania i w miar¢ potrzeby sprawdzania; (ryzyko o niskim
wplywie oraz $rednim i niskim prawdopodobienstwie).

5. Ryzykiem akceptowalnym jest ryzyko o poziomie istotnosci niskim.

6. Ryzyko o poziomie istotnosci srednim 1 wysokim przekracza akceptowalny poziom ryzyka
1 wymaga ustalenia oraz podjecia dzialan ograniczajgcych to ryzyko poprzez zmniejszenie

jego skutku lub prawdopodobienstwa wystapienia ryzyka.



§ 14.

1. Okreslenie prawdopodobienstwa wystgpienia ryzyka polega na ustaleniu przewidywalnej
czestotliwos$ci wystepowania zdarzenia objetego ryzykiem w trakcie roku.

2. Do okreslenia prawdopodobienstwa wystapienia ryzyka stosowany jest opis jakosciowy
przy zastosowaniu skali ocen:

1) prawdopodobienstwo wysokie — gdy ryzyko wystapi wielokrotnie w ciggu roku; ryzyko
z prawdopodobienstwem wysokim przyjmuje warto$¢ 3;

2) prawdopodobienstwo $rednie — gdy ryzyko wystapi kilkakrotnie w ciggu roku; ryzyko
z prawdopodobienstwem $rednim przyjmuje wartos$¢ 2;

3) prawdopodobienstwo niskie — gdy ryzyko wystagpi raz w ciggu roku; ryzyko
z prawdopodobienstwem niskim przyjmuje wartos¢ 1.

3. Okreslenie wpltywu wystgpienia ryzyka polega na ustaleniu przewidywanych skutkoéw jakie
bedzie mialo wystgpienie zdarzenia objgtego ryzykiem dla realizacji zadan i1 osiggania
zaplanowanych celow; uwzglednia si¢ przy tym w szczego6lnosci konsekwencje prawne,
finansowe 1 organizacyjne zaistniatego zdarzenia oraz jego wplyw na wizerunek gminy
1 bezpieczenstwo pracownikow.

4. Do okre$lenia wptywu ryzyka uzywany jest opis jakosciowy przy zastosowaniu skali ocen:
1) wysokie skutki — powazny wplyw na realizacj¢ zadania (zagrozenie terminu jego realizacji)
1 osiggniecie celu; powazne konsekwencje prawne, zagrozenie bezpieczenstwa pracownikow,
powazne straty finansowe, powazny wplyw na wizerunek gminy, ryzyko ze skutkiem
wysokim przyjmuje wartos¢ 3,

2) $rednie skutki - $redni wptyw na realizacj¢ zadania (zagrozenie terminu jego realizacji)
1 osiggniecie celu; umiarkowane konsekwencje prawne, niewielkie zagrozenie bezpieczenstwa
pracownikow, $rednie straty finansowe, $redni wplyw na wizerunek gminy, ryzyko
ze skutkiem $rednim przyjmuje wartos¢ 2,

3) mate skutki — maly wplyw na realizacj¢ zadania i1 osiggniecie celu, brak skutkow
prawnych, matly skutek finansowy, brak wptywu na bezpieczenstwo pracownikoéw, niewielki

wplyw na wizerunek gminy, ryzyko ze skutkiem niskim przyjmuje warto$¢ 1.

§ 15.

1. Na podstawie dokonanej identyfikacji i1 oceny ryzyka oraz okreSlenia metody
przeciwdziatania ryzyku, naczelnicy wydziatow, kierownicy i samodzielne stanowiska

opracowuja ,,Rejestr ryzyka”, wedtug wzoru okreslonego w zataczniku Nr 1 do zarzadzenia.
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2. Naczelnicy/kierownicy komorek organizacyjnych oraz pracownicy na samodzielnych
stanowiskach Urzedu sktadaja Burmistrzowi Lomianek do dnia 31 stycznia rejestr ryzyka na

dany rok.

§ 16.
1. Samoocena i informacja o stanie kontroli zarzadczej:
1) Ocena systemu kontroli zarzadczej jest dokonywana w drodze samooceny. Samoocena
kontroli zarzadczej jest czynnos$cig, w ktorej dokonywana jest analiza funkcjonowania
kontroli zarzadczej w celu uzyskania racjonalnego potwierdzenia, ze funkcjonuje ona
w sposob dajacy zapewnienie realizacji celow i1 zadan zgodnie z prawem, efektywnie,
oszczednie 1 terminowo. Samoocena powinna by¢ udokumentowana.
2) Samoocena kontroli zarzadczej przeprowadzana jest przez naczelnikoéw/kierownikow
komorek organizacyjnych oraz pracownicy na samodzielnych stanowiskach Urzedu
3) Samoocen¢ przeprowadza si¢ przy zachowaniu zasad rzetelnosci i bezstronnosci
dokonywanych ocen, poprzez odniesienie si¢ do istniejacych dowodow funkcjonujacego
systemu kontroli zarzadcze;.
4) Naczelnik/kierownik komorki organizacyjnej oraz pracownik na samodzielnym stanowisku
decyduje, ktore pytania kwestionariusza samooceny dotyczg dziatania danej komorki. Wzor
kwestionariusza stanowi zatacznik Nr 2 do niniejszego zarzadzenia.
5) Samooceng za rok poprzedni przeprowadza si¢ do 15 stycznia kazdego roku.
6)Na podstawie otrzymanych wynikOw samooceny naczelnik/kierownik komorki
organizacyjnej Urzedu przeprowadza analiz¢ kontroli zarzadczej, ktora moze wskazywac,
ze funkcjonuje ona w sposob:
a) dajacy zapewnienie,
b) dajacy zapewnienie z zastrzezeniami,
c¢) nie dajacy zapewnienia realizacji celow i zadan w sposob zgodny z prawem, efektywny,
oszczedny 1 terminowy.
7) Analiza samooceny opiera si¢ na weryfikacji odpowiedzi twierdzacych udzielonych przez
wypetniajacych kwestionariusz, o ktérym mowa w ust.4, wedlug przyjetej trzystopniowej
skali ocen:
a) negatywna - od 0,00 do 49,99% - wyrazne i niedostateczne przestrzeganie standardéw
kontroli zarzadczej, wskazujace na wystepowanie nieprawidlowosci. Wymaga bezzwloczne;j

reakcji (wdrozenia dziatan korygujacych) ze strony naczelnika/kierownika komorki
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organizacyjnej Urzgdu. Kontrola zarzadcza nie daje nalezytego zapewnienia realizacji celow
i zadan w sposob zgodny z prawem, efektywny, oszczedny i terminowy;

b) pozytywna z zastrzezeniami - od 50% do 74,99% - dostateczne 1 dobre przestrzeganie
standardow kontroli zarzadczej, wystepowanie nielicznych zastrzezen. Dzialania korygujace
1 usprawniajace kontrolg zarzadcza powinny nastapi¢ w czasie ustalonym przez kierownika
komorki organizacyjnej Urzgdu. Kontrola zarzadcza daje z zastrzezeniami zapewnienie
realizacji celow i zadan w sposob zgodny z prawem, efektywny, oszczgdny i terminowy;

¢) pozytywna - od 75% do 100% - bardzo dobre wypetnianie standardow kontroli zarzadczej,
minimalny poziom, mato istotnych uchybien dotyczacych skutecznosci kontroli zarzadcze;.
Wdrozenie usprawnien zalezy od decyzji kierownika komorki organizacyjnej Urzedu.

Kontrola zarzadcza daje zapewnienie nalezytego funkcjonowania.

§17.
Zidentyfikowane stabosci stwierdzone w samoocenie funkcjonowania kontroli zarzadczej,
wraz z opisem proponowanych dzialan zwigkszajacych skuteczno$é, efektywnos¢
1 adekwatno$¢ funkcjonowania kontroli zarzadczej nalezy wskaza¢ w informacji o stanie

kontroli zarzadczej, o ktorej mowa w § 19.

§ 18.
W celu potwierdzenia przeprowadzenia analizy funkcjonowania kontroli zarzadczej
oraz poinformowania, ze kontrola zarzadcza zapewnia realizacj¢ celow i1 zadan w sposéb
zgodny z prawem, efektywny, oszczgdny i1 terminowy naczelnik/kierownik komorki
organizacyjnej oraz pracownik na podzielnym stanowisku sklada "Informacj¢ o stanie
kontroli zarzadczej" na formularzu, ktérego wzor stanowi zatgcznik Nr 3 do niniejszego

zarzadzenia.

§19.
Informacj¢ o stanie kontroli zarzadczej naczelnik/kierownik komorki organizacyjnej
oraz pracownicy na samodzielnych stanowiskach przekazuja do Sekretarza w wersji

elektronicznej do 15 lutego kazdego roku nastepujacego po roku, ktérego informacja dotyczy.
§ 20.

Sekretarz Gminy przygotowuje raport oceny funkcjonowania kontroli zarzadczej w Urzedzie

Miejskim w Lomiankach zawierajacy wyniki samooceny kontroli zarzadczej wraz
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ze zbiorczym zestawieniem informacji o stanie kontroli zarzadczej, ktory przekazuje
Burmistrzowi Lomianek do konca lutego roku nastepujacego po roku, ktory jest objety

raportem.

§ 21.
Raport  oceny  funkcjonowania  kontroli  zarzadczej oraz  zlozone  przez
naczelnikéw/kierownikow oraz pracownikdw na samodzielnych stanowiskach informacje
o stanie kontroli zarzadczej sa gromadzone i udostepniane w Wydziale Administracyjno-
Organizacyjnym. Kopi¢ raportu o stanie kontroli zarzadczej jest przekazywana
do wiadomosci Audytora Wewnegtrznego, ktory korzysta z raportu przy przeprowadzaniu

audytow wewnetrznych.

§ 22.
W zwiagzku z obowigzkiem zapewnienie funkcjonowania adekwatnej, skutecznej i efektywnej
kontroli zarzadczej kierownicy jednostek organizacyjnych w Gminie Lomianki w terminie do
15 marca za rok poprzedni, sktadajg Burmistrzowi Lomianek o$wiadczenie (zgodnie

z zalacznikiem nr 5).

§ 23.
Wykonanie zarzadzenia powierza si¢ naczelnikom/kierownikom komorek organizacyjnych

Urzedu oraz kierownikom jednostek organizacyjnych w zakresie opisanym w § 21.

§ 24.

Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podjecia.

§ 25.
Traci moc Zarzadzenie Nr WA0.0050.113.2019 Burmistrza Lomianek z dnia 15 maja 2019
roku 1 Zarzadzenie WAQO.0050.147.2019 Burmistrza L.omianek z dnia 27 czerwca 2019 roku.

Burmistrz tomianek
W;}omfa Zotropla Fodfral

[podpisano elektronicznie]
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Zatacznik nr 1

do Zarzadzenia nr WA0.0050.51.2020
Burmistrza Lomianek

z dnia 12 marca 2020 r.

Identyfikacja ryzyka Analiza ryzyka Reakcja na ryzyko
.~ | DZIALA
Lp OBSZAR OPIS P R'ﬁgé)s(%l;?g 0 %(PILTYI;VU ISESZTYN]?:C NIA DZIALANIA | WLASCICIEL
RYZYKA | RYZYKA | WyorapiENIA | RYZYKA @X5) POll)EJET PLANOWANE RYZYKA
1 2 3 4 5 6 7 8 9

Zadanie nr 1

Zadanie nr 2

Zadanie nr 3
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Zatacznik nr 2

do Zarzadzenia nr WA0.0050.51.2020

Burmistrza L.omianek
7 dnia 12marca 2020 r.

KWESTIONARIUSZ SAMOOCENY

wyszczegolnienie

tak/
nie

1/0

SRODOWISKO WEWNETRZNE

Przestrzeganie wartosci etycznych

Czy wdrozono dokument zawierajacy kodeks etyki lub zasady etycznego postepowania

obowigzujacy w jednostce?

Czy zapewniono zapoznanie si¢ z dokumentem zawierajacym zasady etycznego

" postepowania przez wszystkich pracownikow jednostki?

. [Czy ustalono zasady promowania wtasciwych zachowan etycznych?

Czy ustalono zasady, z ktorych wynika, ze w kazdym ujawnionym przypadku naruszenia

" lobowiazujacych zasad etycznych zostanie wszczete postepowanie dyscyplinarne?

Czy okreslono zasady wylaczenia pracownika, w kazdym przypadku wystgpienia

okolicznosci mogacych mie¢ wptyw na obiektywizm przy realizacji zadan?

Czy okreslono zasady eliminujgce dyskryminacje pracownikow?

Czy okreslono zasady eliminujgce dyskryminacje klientow?

Kompetencje zawodowe

1.2.1.

Czy wszystkie stanowiska pracy posiadaja ustalone wymagania kwalifikacyjne, w ktorych
zawarto co najmniej informacje¢ o niezb¢dnym wyksztalceniu, pozadanym stazu pracy oraz
inne konieczne wymagania kwalifikacyjne?

1.2.2.

Czy ustalono zasady naboru na wolne stanowiska pracy?

1.2.3.

Czy istnieje system podnoszenia kwalifikacji zawodowych pracownikdw?

1.2.4.

Czy istnieje system okresowej oceny pracownikow?

1.2.5.

Czy istnieje polityka awansowania pracownikow?

1.2.6.

Czy ustalono zasady wynagradzania pracownikow?

1.2.7.

Czy w budzecie zabezpieczono $rodki na podnoszenie kwalifikacji przez pracownikow?

1.2.8.

Czy istnieje system weryfikacji potrzeb szkoleniowych w jednostce?

1.2.9.

Czy istnieje okresowa sprawozdawczo$¢ z realizacji systemu podnoszenia kwalifikacji
racownikow jednostki?

1.3.

Struktura organizacyjna

1.3.1.

Czy struktura organizacyjna jednostki jest dostosowana do aktualnych celow i zadan?

1.3.2.

Czy w kazdym przypadku istotnej zmiany i trwalej zmiany zakresu zadan istnieje obowigzek|
dokonania zmian struktury organizacyjnej?

1.3.3.

Czy okreslono zadania wszystkich komorek organizacyjnych?

15




1.34.

Czy wskazano osoby odpowiedzialne za aktualizacj¢ zadan jednostki i poszczegdlnych
lkomorek organizacyjnych?

1.3.5.

Czy wskazano zakres uprawnien i odpowiedzialnosci poszczegodlnych komorek
organizacyjnych?

1.3.6.

Czy ustalono zasady nadzoru nad jednostkami podporzadkowanymi?

1.3.7.

Czy ustalono zakres podleglosci pracownikow?

1.3.8.

Czy pracownicy posiadaja pisemne zakresy czynnosci?

1.3.9.

Czy ustalono zasady wspoldziatania komorek organizacyjnych przy realizacji zadan
wspolnych?

1.3.10.

Czy istnieja mechanizmy weryfikacji efektywnosci pracy?

1.4.

Delegowanie uprawnien

1.4.1.

Czy upowaznienia do zatatwiania spraw przekazywane sg na mozliwie najnizszy poziom
organizacji?

1.4.2.

Czy powierzenie uprawnien pracownikom nastepuje w formie pisemne;j?

1.4.3.

Czy istnieje obowigzek wygaszania indywidualnych upowaznien w kazdym przypadkul
Zmiany organu upowazniajgcego?

1.44.

Czy w kazdym upowaznieniu zawarto klauzule pozwalajgca na natychmiastowe cofnigcie
upowaznienia?

1.4.5.

Czy monitoruje si¢ sposob korzystania przez pracownikoéw z powierzonych uprawnien?

1.4.6.

Czy istnieje procedura zlecania zadan jednostki podmiotom zewngtrznym?

pkt 1

CELE I ZARZADZANIE RYZYKIEM

2.1.

Misja

2.1.1.

Czy okreslono misje w postaci krotkiego syntetycznego opisu celu istnienia?

2.1.2.

Czy ustalona misja jednostki odnosi si¢ do jej fundamentalnych zadan?

2.2.

OKkreSlenie celow i zadan, monitorowanie i ocena ich realizacji

2.2.1.

Czy istnieje obowiazek sporzadzania planu dziatania jednostki na okres co najmniej jednego
roku, zawierajacego cele i zadania jednostki?

2.2.2.

Czy najwyzsze kierownictwo ustala cele strategiczne jednostki?

2.2.3.

Czy cele operacyjne jednostki wynikaja(sa powigzane) z celow strategicznych?

2.24.

Czy w planie dziatania wskazano zadania priorytetowe?

2.25.

Czy zapewniono spojnos¢ planu dziatania jednostki z planami dzialania jednostek
organizacyjnych i nadzorowanych?

2.2.6.

Czy zapewniono zapoznanie si¢ wszystkich pracownikoéw z planem dziatania?

2.2.7.

Czy zapewniono $rodki finansowe na pelng i terminowa realizacje zadan ujetych w planie?

2.2.8.

Czy wskazano podmioty odpowiedzialne za realizacj¢ poszczegdlnych zadan?

2.2.9.

Czy okreslono mierniki pozwalajgce oceni¢ poziom realizacji celow, w tym zgodno$¢ z
rawem, skuteczno$¢, efektywnos$¢ i oszczednos¢ realizacji zadan?

2.2.10.

Czy wskazano osoby odpowiedzialne za monitorowanie poziomu osiggni¢cia wyznaczonych
celow?

2.2.11.

Czy zapewniono dost¢p do danych umozliwiajacych pomiar poziomu osiggnigcia celow?

2.3.

Identyfikacja ryzyka

2.3.1.

Czy istnieje obowigzek identyfikacji ryzyka w jednostce co najmniej raz w roku?
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2.3.2.

Czy istnieje obowigzek odniesienia zidentyfikowanego ryzyka do poszczegdlnych celow i
zadan jednostki?

2.3.3.

Czy jednostki organizacyjne i nadzorowane sg zobowigzane do identyfikacji ryzyka?

2.34.

Czy jednostki organizacyjne i nadzorowane sg zobowigzane do przekazania informacji o
zarzadzaniu ryzykiem?

Czy w przypadku istotnej zmiany warunkow przeprowadza si¢ ponowng identyfikacje

2.3.5. ryzyka?
2.4. |Analiza ryzyka
2.4.1. |Czy przyjeto jednolitg metodg analizy ryzyka?
2.4.2. (Czy ustalono kryteria oceny poziomu ryzyka?
2.4.3. (Czy w przypadku, gdy jest to mozliwe, skutki wystapienia ryzyka ustala sie wartosciowo?
2.4.4. (Czy dokonuje si¢ hierarchizacji ryzyk?
2.4.5. Czy istnieje zasada, Ze poziom ryzyka akceptowalnego ustala kierownik jednostki?
2.4.6. |Czy zarzadzanie ryzykiem jest udokumentowane?
2.5. |Reakcja na ryzyko
2.5.1. (Czy sposéb reakcji na ryzyko zatwierdza kierownik jednostki?
259 Czy zostaly zaplanowane i wdrozone odpowiednie dziatania w stosunku do kazdego ryzyka,
" ktore nie moze by¢ przez jednostke zaakceptowane?
253 Czy w stosunku do ryzyk, do ktorych jednostka podejmuje dziatania, zostaty wdrozone
7" lodpowiednie mechanizmy kontrolne?
2.5.4. (Czy mechanizmy kontrolne podlegaja okresowej ocenie i weryfikacji?
pkt 2
3. MECHANIZMY KONTROLI
3.1. Dokumentowanie systemu kontroli zarzadczej
Czy procedury wewnetrzne, instrukcje, wytyczne, dokumenty okreSlajace zakres
3.1.1. lobowigzkow, uprawnien i odpowiedzialno$ci pracownikéw i inne dokumenty wewngtrzne
stanowigce dokumentacje systemu kontroli zarzadczej sporzadzono w formie pisemne;j?
310 Czy dokumentacja systemu kontroli jest kompletna, rzetelna i aktualna i przekazana do
" Istosowania pracownikom?
313 Czy kazdy pracownik ma dostep do procedur kontroli zarzadczej w zakresie niezbednym do
7" prawidlowej realizacji zadan?
314 Czy ustalono tryb uaktualniania procedur na rzecz sprawnego i skutecznego systemu kontroli
"7 |zarzadczej?
Czy ustalono tryb przekazywania informacji o aktualizacji procedur systemu kontroli
3.1.5. . . oy .
zarzadczej do wszystkich pracownikow korzystajacych z procedur?
3.2. Nadzér
3.2.1. |Czy zapewniono rejestracje wszystkich spraw wplywajacych?
3.2.2. (Czy ustalono terminy zalatwiania poszczegolnych rodzajow spraw?
3.2.3. (Czy ustanowiono nadzor nad terminowos$cia zatatwiania spraw?
3.2.4. Czy istnieje system weryfikacji zgodno$ci z prawem rozstrzyganych spraw?
375 Czy istnieje nadzor nad realizacjg zadan wykonywanych przez poszczegdlnych
7 pracownikow?
Czy opracowano zasady okresowego wewngtrznego monitorowania realizacji zadan
3.2.6. joperacyjnych pod wzgledem zgodnosci z prawem, terminowosci, efektywnosci i

oszczednosci
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3.2.7.

Czy dokumentuje si¢ fakt przeprowadzania kontroli wewngtrznych w  jednostkach
organizacyjnych / nadzorowanych?

3.3.

Ciaglos$¢ dzialalnoS$ci

3.3.1.

Czy istniejg mechanizmy zapewniajgce ciaglos¢ dziatalnosci jednostki, w szczegoInosci
dotyczace bezpieczenstwa fizycznego?

3.3.2.

Czy ustalono zasady zastepstwa pracownikow w czasie ich nieobecnos$ci?

3.3.3.

Czy zidentyfikowano pracownikow, ktorzy z uwagi na swoja szczegdlng wiedze,
doswiadczenie lub umiejetnosci posiadaja kluczowe znaczenie dla prawidlowej dziatalnosci
jednostki oraz ktdrych odej$cie powaznie zagrozitoby osigganiu celow jednostki?

3.3.4.

Czy opracowano plan dziatalno$ci jednostki w przypadku wystapienia klesk zywiotowych,
zagrozenia dla srodowiska lub innych nadzwyczajnych okoliczno$ci?

3.4.

Ochrona zasobow

3.4.1.

Czy istnieje system ochrony fizycznej obiektu i mienia?

3.4.2.

Czy dostep pracownikow do siedziby, obiektow i pomieszczen poza godzinami pracy jest
ograniczony i kontrolowany?

3.4.3.

Czy pomieszczenia o istotnym znaczeniu sg odpowiednio chronione za pomocg zabezpieczen
technicznych a dostep do nich ograniczony tylko do uprawnionych pracownikow i
[kontrolowany?

3.4.4.

Czy sposob ograniczenia dostepu do budynkow obiektow i pomieszczen oraz ich ochrony jest
okresowo oceniany i ulepszany?

3.4.5.

Czy opracowano zasady korzystania z mienia jednostki?

3.4.6.

Czy istniejg zasady okresowej kontroli zabezpieczen?

3.4.7.

Czy istnieje system ochrony przeciwpozarowej?

3.4.8.

Czy istniejg pisemne procedury przeprowadzania okresowej inwentaryzacji w drodze spisu z
natury?

3.4.9.

Czy ustalono zasady gospodarki kasowe;j?

3.4.10.

Czy wprowadzono odpowiedzialno$¢ materialng pracownikow za powierzone mienie?

3.4.11.

Czy ustalono obowigzek komisyjnego oceniania przydatnosci mienia jednostki?

3.4.12.

Czy przekazanie zbednego sprzetu nastepuje wytacznie na zasadach okreslonych w
rzepisach prawa?

3.4.13.

Czy ustalono obowigzek komisyjnej likwidacji zuzytego mienia?

3.5.

Szczegbélowe mechanizmy kontroli dotyczace operacji finansowych i gospodarczych

3.5.1.

Czy jednostka posiada opracowang pisemng polityke rachunkowos$ci?

3.5.2.

Czy kazda operacja finansowa jest rzetelnie udokumentowana?

3.5.3.

Czy kazdy dowod ksiggowy jest opisany zgodnie z zasadami okreslonymi w ustawie o
rachunkowosci i polityce rachunkowos$ci?

3.5.4.

Czy kazda operacja finansowa i gospodarcza jest zarejestrowana zgodnie z jej rzeczywistym
rzebiegiem?

3.5.5.

Czy procedury kontroli zarzgdczej zapewniajg ujecie w ewidencji ksiggowej wylgcznie
zatwierdzonych operacji gospodarczych?

3.5.6.

Czy istnieje rejestr faktur?

3.5.7.

Czy procedury zapewniajg okresowg analize zapisow ksiegowych?

3.5.8.

Czy system ksiegowy posiada zabezpieczenia przez dokonywaniem zmian w zapisach?

3.5.9.

Czy system ksiegowy zapewnia ciagglos¢ zapisow ksiegowych?
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3.5.10.

Czy zapewniono rozdziat kluczowych obowigzkow, tzn. rozdzielono pomi¢dzy réznych
pracownikow zadania dotyczace zatwierdzania i rejestrowania operacji gospodarczych oraz
dokonywania ptatnosci

3.5.11.

Czy zapewniono terminowe sporzadzanie sprawozdan budzetowych i finansowych?

3.5.12

Czy zapewniono zgodnos$¢ sporzgdzanych sprawozdan finansowych i budzetowych z

“lewidencja ksiegowa?

3.5.13.

Czy zapewniono udzial w planowaniu budzetu wszystkim jednostkom i komdérkom
organizacyjnym realizujgcym zadania finansowane z budzetu?

3.5.14.

Czy zasady planowania budzetu gwarantujg zabezpieczenie srodkoéw finansowych na peng i
terminowg realizacje obowigzkowych zadan wtasnych?

3.5.15.

Czy opracowano obiektywne kryteria przyznawania poszczegodlnych rodzajow dotacji?

3.5.16

Czy poziom dochoddéw ustalono zgodnie z zasadg ostroznosci, na podstawie wiarygodnych

"lzatozen i1 sprawdzalnych informacji?

3.5.17.

Czy dochody z poszczegolnych zrodet podlegajg biezacej kontroli w zakresie wysokosci i
terminowos$ci wptywu?

3.5.18.

Czy ustalono zasady udzielania ulg w sptacie naleznoS$ci, poprzez umorzenie naleznosci,
roztozenie na raty lub odroczenie terminu platno$ci naleznosci?

3.5.19.

Czy przekazywanie dotacji nastepuje zawsze na pisemny wniosek komorki merytorycznej?

3.5.20.

Czy zlecanie zadan organizacjom pozytku publicznego i innym podmiotom nastepuje
wylacznie na podstawie ustawy o dziatalnosci pozytku publicznego i wolontariacie?

3.5.21.

Czy przeprowadza si¢ kontrole celowos$ci wykorzystania sSrodkéw pochodzacych z dotacji?

3.5.22.

Czy wszystkie inwestycje podlegajg stalemu nadzorowi przez pracownika jednostki
osiadajacego odpowiednie kwalifikacje lub przez upowazniony podmiot zewnetrzny?

3.5.23.

Czy prowadzi si¢ kontrolg kazdego etapu inwestycji?

3.5.24.

Czy odbior robot, na kazdym etapie realizacji potwierdza si¢ protokotem odbioru?

3.5.25.

Czy opracowano wewnetrzng procedurg zakupu dostaw, zlecania ustug i robot budowlanych,
do ktorych niestosuje si¢ przepiséw ustawy Prawo zamowien publicznych?

3.5.26.

Czy procedura jw. przewiduje zapewnienie konkurencyjnego trybu nabywania débr, ustug lub
robot budowlanych?

3.6.

Mechanizmy kontroli dotyczace systemow informatycznych

3.6.1.

Czy istniejg procedury bezpieczenstwa systemow informatycznych?

3.6.2.

Czy istniejg procedury okreslajgce zasady korzystania z zasobow informatycznych, w tym
zasady przydzielania i cofania dostepu do poszczegdlnych zasobow?

3.6.3.

Czy opracowano zasady korzystania przez pracownikow z Internetu?

3.6.4.

Czy zapewniono obowigzek okresowej zmiany haset dostepu do sieci informatycznej?

3.6.5.

Czy ograniczono mozliwo$¢ samodzielnego instalowania programdéw na stacjach roboczych?

3.6.6.

Czy zapewniono sporzadzanie kopii zapasowych danych zapisanych na dyskach sieciowych?

3.6.7.

Czy zapewniono bezpieczenstwo fizyczne i logiczne dostepu do zasobow informatycznych?

3.6.8.

Czy w przypadku wycofania z uzytkowania komputeréw, dyskow, nosnikow itp. lub zmianyj
ich przeznaczenia, usuwa si¢ z nich wrazliwe dane i aplikacje?

3.6.9.

Czy zapewniono ochrong antywirusowg systemow informatycznych?

pkt 3

INFORMACJA I KOMUNIKACJA

4.1.

Biezaca informacja

4.1.1.

Czy istnieje system informowania o dziatalno$ci jednostki?
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4.1.2.

Czy jednostka posiada stron¢ Biuletynu Informacji Publicznej?

4.1.3.

Czy w Biuletynie Informacji Publicznej zamieszczono wszystkie informacje wymagane
rzepisami prawa?

4.1.4.

Czy aktualizuje si¢ informacje umieszczane w Biuletynie Informacji Publiczne;j?

4.1.5.

Czy istnieje obowigzek potwierdzania informacji przekazywanych na zewnatrz przez
wszystkie podmioty sporzadzajace informacje czastkowe?

4.1.6.

Czy istniejg procedury zapewniajace bezpieczenstwo informacji?

4.1.7.

Czy pracownicy ponosza odpowiedzialnos$¢ za poufno$¢ informacji pozyskanych w ramach
wykonywania obowigzkow stuzbowych?

4.1.8.

Czy informacj¢ przekazuje wyltacznie pracownik do tego upowazniony?

4.1.9.

Czy informacje podlegajace ochronie posiadajg odpowiednie zabezpieczenie?

4.1.10.

Czy istniejg zasady sporzadzania, gromadzenia i udostgpniania informacji niejawnych?

4.1.11.

Czy zbiory danych osobowych sg zgtoszone do Gtéwnego Inspektora Danych Osobowych
oraz okreslono zasady gromadzenia, przetwarzania i udostgpniania tych danych?

4.1.12.

Czy istnieje procedura zapewniajgca sporzadzania i oglaszania obowigzkowych sprawozdan?

4.2,

Komunikacja wewnetrzna

4.2.1.

Czy ustalono zasady przekazywania informacji wewnatrz jednostki?

4.2.2.

Czy ustalono obowigzek pisemnego potwierdzania zapoznania si¢ z okreslonymi
dokumentami (rodzajami dokumentow)?

4.2.3.

Czy opracowano rozdzielniki grup istotnych dokumentow, zapewniajace dotarcie informacji
do wszystkich zainteresowanych jednostek (komorek organizacyjnych, pracownikow)?

4.2.4.

Czy w kazdym przypadku, gdy jest to mozliwe ze wzglgedu na charakter informacji,
umozliwiono pracownikom przekazywanie jej bezposrednio na inne stanowisko pracy
(rowniez w innej komoérce organizacyjnej)?

4.2.5.

Czy kazdy pracownik ma dostep do wszystkich informacji niezbednych do realizacji zadan?

4.2.6.

Czy zobowigzano pracownikéw do uruchamiania niezwlocznie po rozpoczeciu pracy poczty
elektronicznej (lub innego stosowanego w jednostce komunikatora) oraz systematycznego
sprawdzania poczty?

4.3.

Komunikacja zewnetrzna

4.3.1.

Czy opracowano procedure¢ udostepniania informacji publicznej?

4.3.2.

Czy opracowano zasady komunikacji z podmiotami zewnetrznymi, z ktorymi jednostka
realizuje zadania wspolne?

4.3.3.

Czy ustalono tryb wystepowania do wlasciwych podmiotéw o udzielanie wyjasnien,
wytycznych, interpretacji itp.?

4.3.4.

Czy zapewniono mozliwo$¢ komunikacji w formie elektronicznej z jednostkg?

4.3.5.

Czy jednostka w wyrazny sposob komunikuje zewn¢trznym podmiotom, jakie maja
uprawnienia i obowiazki w zakresie, w ktorym jednostka prowadzi dziatalno$¢ oraz jaki jest
dla nich sposéb komunikacji?

4.3.6.

Czy zapewniono rejestracj¢ wszystkich wplywajacych i wychodzacych pism (spraw,
informacji)?

4.3.7.

Czy w kazdym przypadku, gdy wymagajg tego przepisy prawa zapewniono potwierdzanie
odbioru informacji?

pkt 4

MONITOROWANIE I OCENA

5.1.

Monitorowanie systemu kontroli zarzadczej
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5.1.1.

Czy kadra kierownicza monitoruje na biezaco skutecznos¢ systemu kontroli zarzadczej?

5.1.2.

Czy istnieje obowigzek systematycznego sprawdzania kompletno$ci procedur kontroli
zarzadczej?

5.1.3.

Czy monitoruje si¢ wdrazanie zalecen Referatu Kontroli Wewnetrznej oraz rekomendacji
IAudytora Wewnetrznego?

5.2.

Samoocena

5.2.1.

Czy w procesie samooceny uczestnicza wszyscy pracownicy?

5.2.2.

Czy wyniki samooceny poddawane sg dalszej analizie na rzecz poprawy stanu kontroli
zarzadczej?

5.3.

Audyt wewnetrzny

5.3.1.

Czy dziatania Audytora Wewngtrznego sg pomocne w usprawnieniu systemu kontroli
zarzadczej?

5.3.2.

samorzadu terytorialnego sa pomocne w procesie zarzadzania ryzykiem?

Czy dotychczasowe dziatania na rzecz wdrazania systemu zarzgdzania ryzykiem w jednostce

5.4.

Uzyskanie zapewnienia o stanie kontroli zarzadczej

5.4.1.

przedstawionej w rocznej Informacji o stanie kontroli zarzagdczej?

Czy przyjeto udokumentowany system dziatan na rzecz wykorzystania wynikow samooceny

5.4.2.

Czy wyniki monitorowania realizacji celow i zadan, wyniki stanu kontroli zarzadczej

sa wykorzystywane w procesie na rzecz podniesienia poziomu stanu kontroli zarzadcze;j?

przeprowadzonej na podstawie samooceny oraz wyniki przeprowadzonych kontroli 1 audytow

pkt 5
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Zatgcznik Nr 3

do Zarzadzenia Nr WA0.0050.51.2020
Burmistrza Lomianek

z dnia 12 marca 2020 roku

Nazwa jednostki / JST

Informacja o stanie kontroli zarzadczej

Jako osoba odpowiedzialna za funkcjonowanie adekwatnej, skutecznej i efektywnej kontroli
zarzadczej, tj. dzialan podejmowanych dla zapewnienia realizacji celow i1 zadan w sposdb
zgodny z prawem, efektywny, oszczgdny i terminowy, a w szczegdlnosci:

= zgodnosci dziatalnosci z przepisami prawa oraz procedurami wewnetrznymi,

= skutecznosci i efektywnosci dzialania,

= wiarygodnosci sprawozdan,

= ochrony zasobow,

= przestrzegania i promowania zasad etycznego post¢gpowania,

= efektywnosci 1 skutecznos$ci przeptywu informac;ji,

= zarzadzania ryzykiem,
informuj¢, ze w oparciu o samoocen¢, dokonano oceny stanu kontroli zarzadczej w roku
........ , ktora uzyskata wynik na poziomie ................./......%

a w poszczegolnych standardach przedstawia si¢ nastepujaco:

1.SRODOWISKO WEWNETRZNE Ocena:..........ceeeveuneeneneeeen%
Zidentyfikowane Stabosci:

2. CELE I ZARZADZANIE RYZYKIEM Ocena................... [evevrunnnnns %
Zidentyfikowane Stabosci:

3. MECHANIZMY KONTROLI Ocena:..........cc........ [eveeiusanann %
Zidentyfikowane Stabosci:

4. INFORMACJA I KOMUNIKACJA Ocena................... /N %

Zidentyfikowane Stabosci:
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5. MONITOROWANIE I OCENA Ocena................... [oviiiiiiin, %
Zidentyfikowane Stabosci:

W zwigzku z wystepujacymi stabosciami podejmuje si¢ dzialania zwigkszajace skutecznose,

efektywnos¢ 1 adekwatnos¢ funkcjonowania kontroli zarzadczej w nastgpujacym zakresie:
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Zatacznik Nr 4

do Zarzadzenia Nr WA0.0050.51.2020
Burmistrza Lomianek

z dnia 12 marca 2020 roku

RAPORT Z PRZEGLADU RYZYK

| INFORMACJA NA TEMAT BRAKU ZAGROZEN PRZY REALIZACJI CELOW I ZADAN

Informuje, ze w okresie roku w nadzorowanym przeze mnie obszarze dziatalnosci :

e nie wystapity ryzyka wskazane w aktualnym Rejestrze ryzyka,

e nie zmienit si¢ poziom istotnosci zidentyfikowanych zagrozen,

e nie zidentyfikowano nowych ryzyk, ktore nie byly ujete w Rejestrze ryzyka
1 poprzez swoje wystgpienie moglyby zagrozi¢ realizacji celéw i zadan gminy,

e zostaly zrealizowane zaplanowane cele i zadania.

Niniejszy raport opiera si¢ na mojej ocenie i informacjach dost¢pnych w czasie jego
sporzadzania, pochodzacych z :

e biezacego monitoringu ( planu pracy, nadzoru kierowniczego, Rejestru ryzyka
itp.),

e kontroli wewnetrznych,

e kontroli zewnetrznych,

e innych zrodet i informacji ( wymieni¢ jakich......................o *)

DZIALANIE/ PROCES W JAKIM WYSTEPUJA ZAGROZENIA , INFORMACJA O PODJETYCH
DZIALANIACH

Informuje, Ze w okresie .................... roku w nadzorowanym przeze mnie obszarze
dziatalnosci wystgpity nastgpujace ryzyka*:
[ ] TAK [ ] NIE
1. Niezrealizowane zadanie
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d) proponowane dzialania:

Ryzyko w sposdb powazny zagraza realizacji celow i zadan gminy:

[ ] TAK [ ] NIE

2. Niezrealizowane zadanie :

Ryzyko w sposdb powazny zagraza realizacji celéw i1 zadan gminy:

[ ] TAK [ ] NIE

PROPOZYCJE AKTUALIZACJI LUB ZGLOSZENIA NOWYCH RYZYK
ZIDENTYFIKOWANYCH W NADZOROWANYM OBSZARZE DZIALANIA (nalezy ztozy¢
na wzorze Rejestru ryzyka )

[ ] TAK [ ] NIE

EFEKTY DZIALAN ELIMINUJACYCH, PODJETYCH W PRZYPADKU RYZYK, KTORE
WYSTAPILY W POPRZEDNIM OKRESIE SPRAWOZDAWCZYM ( czy podjete dzialania
przynosza spodziewane efekty, czy sa wystarczajace, czy w ogole istnieje koniecznosé
podejmowania jakichkolwiek dziatan?

[ ] TAK [ ] NIE

Wystarczajace, dziatania beda rowniez podejmowane w biezgcym roku.

‘ DZIALANIE / PROCES W JAKIM WYSTEPUJE MOZLIWOSC USPRAWNIENIA

Fomianki, dnia .............ooooeiiiinn
podpis naczelnika/kierownika
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Zatacznik Nr 5

do Zarzadzenia Nr WA0O.0050.51.2020
Burmistrza L.omianek

z dnia 12 marca 2020 roku

Oswiadczenie o stanie kontroli zarzadczej
zarok ..........

Ja nizej podpisany

(imi¢ i nazwisko)

jako kierownik jednostki:

(podac nazwe kierujqcej jednostki)

w zakresie przydzielonych mi uprawnien oswiadczam, iz:

posiadam wystarczajagcg pewno$S¢/ wystarczajacg pewnos¢ z zastrzezeniami', iz zasoby
przydzielone do realizacji zadan i podzadan jednostki, okreslonych w sprawozdaniu z
wykonania planu finansowego za rok ........... zostaly wykorzystane w zamierzonych celach 1
zgodnie z zasadg dobrego zarzagdzania finansowego? oraz, ze procedury kontroli zarzadczej sa
ustanowione, funkcjonuje efektywnie 1 zapewniajg realizacje operacji gospodarczych zgodnie
z prawem 1 wewnetrznymi regulacjami oraz zasadami etycznego postgpowania.

Zastrzezenia dotycza nastepujacych obszarow dziatalnosci jednostki®:

Powyzsze o$wiadczenie opiera si¢ na mojej ocenie oraz informacjach, ktére pochodza z:
biezacej kontroli wewngtrznej/samooceny / pracy audytu wewnetrznego / instytucjonalnej
kontroli / wynikow kontroli zewn¢trznych’.

Oswiadczam, ze nie posiadam informacji, ktore nie zostaty umieszczone w sprawozdaniach z
funkcjonowania kontroli zarzadczej, a ktére mogloby negatywnie wptywaé na obraz sytuacji
jednostki.

(miejscowos¢, data)

(podpis i pieczec)

1) Niepotrzebne skreslic.

2) Zasada dobrego zarzadzania finansowego odnosi si¢ do oszczgdnosci, efektywnosci i skutecznosci. Oszczednos¢ oznacza,
iz zasoby wykorzystywane do realizacji zadan muszg by¢ dostgpne w odpowiednim czasie, odpowiedniej ilosci oraz jakosci
oraz po najlepszych cenach. Efektywno$¢ oznacza realizacj¢ pomigdzy wykorzystanymi zasobami, a osiagnigtymi efektami.
Skutecznos$¢ oznacza realizacje zatozonych zadan i celéw przy wykorzystaniu dostgpnych zasobow.

3) Kierownik jednostki moze doda¢ zastrzezenia, jezeli maja one istotny wptyw na o$wiadczenie o stanie kontroli zarzadczej.
4) Samoocena odzwierciedla oceng kierownictwa w zakresie zgodnos$ci kontroli zarzadczej ze standardami w okresie
objetym sprawozdaniem z funkcjonowania kontroli zarzadcze;j.
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