ZARZADZENIE NR 198/2011
STAROSTY RACIBORSKIEGO

z dnia 22 grudnia 2011 r.

w sprawie Programu zapewnienia i poprawy jakosci audytu wewnetrznego w Starostwie

Powiatowym w Raciborzu

Na podstawie art. 273 ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009r. o finansach publicznych (Dz. U.
Nr 157, poz. 1240 z p6zn. zm.) w zwiazku z Komunikatem nr 4 Ministra FinansoOw z dnia 20

maja 2011r. w sprawie standardow audytu wewngtrznego dla jednostek sektora finansow

publicznych (Dz. Urz. M. F. Nr 5, poz. 23)

zarzadzam, co nastepuje:

§ 1. Wprowadzam Program zapewnienia ipoprawy jakosci audytu wewnetrznego
w Starostwie Powiatowym w Raciborzu stanowiacy zatacznik do niniejszego zarzadzenia.

§ 2. Wykonanie zarzadzenia powierzam Audytorowi Wewngtrznemu Starostwa
Powiatowego w Raciborzu.

§ 3. Nadzo6r nad przestrzeganiem zarzadzania bedg sprawowat osobiscie.

§ 4. Zarzadzenie wchodzi w zycie zdniem podpisania ipodlega publikacji w Bazie
Rejestrow Urzgdowych - Zarzadzenia Starosty Raciborskiego na stronie internetowej
www.bip.powiatraciborski.pl.

Radca prawny
mgr Lidia Chrzan
Kt-1620
Sekretarz Powiatu Starosta
Beata Banczyk Adam Hajduk
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Zalaczniki binarne

Zalacznik nr 1 do Zarzadzenia Nr 198/2011 z dnia 22 grudnia 2011 r.
program zapewnienia i poprawy jakosci
Zalacznik1.doc

S



Załącznik


do Zarządzenia nr 198/2011

Starosty Raciborskiego z dnia 22.12.2011r.

PROGRAM ZAPEWNIENIA I POPRAWY JAKOŚCI


AUDYTU WEWNĘTRZNEGO W STAROSTWIE POWIATOWYM W RACIBORZU

1. Cel Programu zapewnienia i poprawy jakości.

Celem programu jest umożliwienie dokonania oceny, czy działalność audytu wewnętrznego realizowanego w Starostwie Powiatowym jest zgodna z definicją audytu wewnętrznego, przepisami prawa regulującymi funkcjonowanie audytu wewnętrznego w sektorze finansów publicznych oraz ze standardami oraz czy audytor wewnętrzny stosuje kodeks etyki. Program służy także do oceny wydajności i skuteczności audytu wewnętrznego oraz do identyfikacji możliwości poprawy.

2. Działania audytu wewnętrznego w celu zapewnienia i poprawy jakości

2.1. Organizacja działalności audytu wewnętrznego.

1. W celu odpowiedniego wdrożenia programu jakości audytor wewnętrzny podejmuje wszelkie niezbędne działania organizacyjne, mające na celu zapewnienie funkcjonowania, istotnych z punktu widzenia standardów jakości, mechanizmów kontrolnych umożliwiających osiągnięcie celów. Wdrożenie standardów jakościowych odbywa się poprzez doskonalenie zawodowe i  opracowanie planu szkoleń, doborze środków rzeczowych oraz poprzez przegląd dokumentacji audytowej.

2. Audytor wewnętrzny zobowiązany jest do poszerzania swojej wiedzy, umiejętności oraz kompetencji poprzez ciągły rozwój zawodowy. Sposobem realizacji nałożonego obowiązku jest samokształcenie oraz uczestnictwo w szkoleniach podnoszących poziom kwalifikacji zawodowych. W celu realizacji Standardu 1230 - ciągłego doskonalenia zawodowego audytor wewnętrzny co roku opracowuje informację dotyczącą zapotrzebowania na szkolenia w bieżącym roku kalendarzowym stanowiącą część rocznego planu podnoszenia kwalifikacji pracowników Starostwa Powiatowego w Raciborzu. Na szkolenie zawodowe przeznacza się minimum 5 dni roboczych w roku. Po odbyciu szkolenia audytor wewnętrzny w ankiecie ocenia jego jakość. Ponadto Starosta zapewnia audytorowi wewnętrznemu dostęp do odpowiedniego sprzętu komputerowego.

2.2. Ocena pracy audytora wewnętrznego.

Ocena pracy audytora wewnętrznego odbywa się poprzez oceny wewnętrzne i zewnętrzne. Wewnętrzne i zewnętrzne oceny jakości prac audytu wewnętrznego powinny zostać przeprowadzone z uwzględnieniem:


1. zgodności ze standardami i kodeksem etyki;


2. adekwatności Karty Audytu wewnętrznego w jednostce;


3. zgodności z odpowiednimi przepisami prawa, regulacjami wewnętrznymi;


4. skuteczności ciągłych działań usprawniających;


5. dobrych praktyk zawodowych.


2.2.1. Oceny wewnętrzne.

W skład oceny wewnętrznych wchodzą:

1. bieżące monitorowanie działalności audytu wewnętrznego;


2. okresowe przeglądy przeprowadzane drogą samooceny.


Bieżący monitoring jest integralną częścią codziennego nadzoru, przeglądu i pomiaru działalności audytu wewnętrznego. Jest też nieodłączną częścią codziennych zasad i praktyki zarządzania audytem wewnętrznym. Wykorzystuje procesy, narzędzia i informacje konieczne do oceny zgodności z definicją audytu wewnętrznego i standardami oraz do oceny stosowania kodeksu etyki. 

Bieżące monitorowanie odbywa się z wykorzystaniem  następujących procesów i narzędzi:


1. przeglądu jakości akt bieżących audytu wewnętrznego, przeprowadzonego przez audytora wewnętrznego w celu potwierdzenia kompletności dokumentacji audytowej, dokumentowanego w formie stanowiącej załącznik nr 1 do programu;

2. list sprawdzających,  które po przeprowadzeniu każdego zadania audytowego audytor wewnętrzny wypełnia  i załącza do akt bieżących gromadzonych w związku z realizacją zadań audytowych; lista jest narzędziem oceny jakości wykonywania zadań audytowych oraz zapewnienia, że audyt wewnętrzny odbył się zgodnie z opracowanym schematem procesu audytu i przyjętą przez audyt wewnętrzny jednolitą metodyką; wzór stanowi załącznik nr 2;

3. uzyskania informacji zwrotnej pochodzącej od kierownika jednostki/komórki audytowanej w formie kwestionariusza ankiety poaudytowej, którego celem jest uzyskanie po ukończonym zadaniu audytowym informacji od osób z audytowanej jednostki/komórki na temat jakości pracy audytora wewnętrznego oraz ewentualnych sugestii usprawnień; wykorzystując ankietę audytor wewnętrzny może doskonalić swoją pracę, jak również działać na rzecz dobrego wizerunku audytu wewnętrznego w Starostwie Powiatowym w Raciborzu; wzór kwestionariusza ankiety poaudytowej stanowi załącznik nr 3

Okresowe przeglądy służą do oceny zgodności z definicją audytu wewnętrznego i standardami oraz do oceny stosowania kodeksu etyki. Dokonywane są w drodze corocznej samooceny. Głównym celem stosowania samooceny powinno być uzyskanie informacji na temat obszarów działania audytu wewnętrznego, w którym niezbędne jest podjęcie działań korygujących i/lub naprawczych. Wzór kwestionariusza samooceny audytu wewnętrznego stanowi załącznik nr 4 do programu.


2.2.2. Oceny zewnętrzne.

Oceny zewnętrzne muszą być przeprowadzane co najmniej raz na pięć lat licząc od daty powstania komórki audytu wewnętrznego, przez wykwalifikowaną, niezależną osobę lub zespół spoza Starostwa Powiatowego w Raciborzu, a także w postaci przeglądów partnerskich pomiędzy jednostkami z tego samego sektora. Audytor wewnętrzny  ustala ze Starostą rodzaj kwalifikacji i stopień niezależności osób lub zespołu dokonującego oceny zewnętrznej. Ocena kwalifikacji powinna dotyczyć dwóch obszarów: praktyki audytu wewnętrznego oraz procesu oceny zewnętrznej. Kompetencje mogą wynikać z połączenia doświadczenia i wiedzy teoretycznej. Ocena kompetencji uwzględnia doświadczenie  zdobyte w zależności od wielkości, złożoności, specyfiki i sektora, w którym osoba lub zespół zdobywała doświadczenia. 

3. Sprawozdawczość dotycząca programu zapewnienia i poprawy jakości.

Wyniki oceny zewnętrznej oraz okresowej wewnętrznej oceny w postaci samooceny przekazywane są Staroście po zakończeniu procesu oceny. Wyniki bieżącego monitorowania audytor wewnętrzny przekazuje Staroście wraz ze sprawozdaniem z wykonania planu za rok poprzedni, jednakże jeśli w trakcie bieżącego monitorowania stwierdzone zostanie wystąpienie niezgodności, które mają wpływ na działalność audytu wewnętrznego, audytor wewnętrzny musi ujawnić tę niezgodność Staroście. Stwierdzone niedoskonałości stanowią potencjał do usprawnienia lub naprawy.

Załącznik nr 1


PRZEGLĄD JAKOŚCI AKT BIEŻĄCYCH AUDYTU ZA ROK…………

		Lp.

		Lp.

		Pytanie

		Tak

		Nie

		Uwagi/komentarz



		1.

		

		Czy wydane upoważnienia do przeprowadzenia audytu są zgodne z obowiązującymi uregulowaniami?

		

		

		



		2.

		

		Czy dla wszystkich zadań audytowych stworzono program audytu?

		

		

		



		3.

		

		Czy program audytu zawiera wszystkie elementy wyszczególnione w obowiązujących uregulowaniach, w szczególności:

		

		

		



		

		3.1

		oznaczenie zadania audytowego, ze wskazaniem jego numeru i tematu  

		

		

		



		

		3.2

		cel zadania audytowego

		

		

		



		

		3.3

		istotne ryzyka w obszarze ryzyka objętym zadaniem

		

		

		



		

		3.4

		podmiotowy i przedmiotowy zakres zadania audytowego

		

		

		



		

		3.5

		narzędzia i techniki przeprowadzania zadania

		

		

		



		

		3.6.

		kryteria oceny ustaleń stanu faktycznego

		

		

		



		

		3.7.

		sposób przeprowadzania zadania audytowego

		

		

		



		4.

		

		Czy w uzasadnionych przypadkach dokonywane były zmiany w programach lub elementy wymienione w programie zmieniane były w sprawozdaniach?

		

		

		



		5.

		

		Czy  sporządzano protokoły z narad otwierających i zamykających zadania, jeśli takie miały miejsce?

		

		

		



		6.

		

		Czy w wypadku prowadzenia narad z pracownikami komórki w toku przeprowadzania zadania audytowego sporządzane były protokoły lub inne pisemne dokumenty?

		

		

		



		7.

		

		Czy w toku audytu pracownicy składali w formie pisemnej wyjaśnienia i oświadczenia?

		

		

		



		8.

		

		Czy akta bieżące audytu zawierają notatki z innych czynności podjętych w toku zadania audytowego, w tym zdarzeń, które mają istotne znaczenie dla ustaleń audytu wewnętrznego?

		

		

		



		9.

		

		Czy w toku przeprowadzania zadania audytowego stosowano techniki polegające na:

		

		

		



		

		9.1

		zapoznaniu się z dokumentami służbowymi

		

		

		



		

		9.2

		uzyskiwaniu wyjaśnień i informacji od pracowników jednostki/komórki audytowanej

		

		

		



		

		9.3

		uzyskiwaniu informacji uzupełniających od innych pracowników jednostki/komórki audytowanej

		

		

		



		

		9.4

		obserwacji wykonywanych zadań przez pracowników jednostki/komórki audytowanej

		

		

		



		

		9.5

		przeprowadzaniu oględzin, w przypadku gdy należy zweryfikować stan lub istnienie zasobów jednostki/komórki audytowanej

		

		

		



		

		9.6

		rekonstrukcji wydarzeń lub obliczeń pozwalającą ocenić dokładność i prawidłowość zastosowanych działań oraz wiarygodność wyników

		

		

		



		

		9.7

		sprawdzeniu rzetelności informacji przez porównanie jej z informacją pochodzącą z innego źródła

		

		

		



		

		9.8

		porównaniu określonych zbiorów danych w celu wykrycia operacji nieprawidłowych lub wymagających wyjaśnienia

		

		

		



		

		9.9

		graficznej analizie procesów

		

		

		



		

		9.10

		rozpoznawczym badaniu próbek polegającym na pobieraniu próbek losowych oraz stosowaniu testów

		

		

		



		10.

		

		Czy zestawienia i obliczenia dokonywane na podstawie dokumentów źródłowych przez pracowników jednostki/komórki audytowanej były zatwierdzone przez  kierownika tej komórki lub osobę przez niego upoważnioną?

		

		

		



		11.

		

		Czy sprawozdania z audytu zawierają co najmniej:

		

		

		



		

		11.1

		oznaczenie zadania audytowego

		

		

		



		

		11.2

		datę rozpoczęcia zadania audytowego

		

		

		



		

		11.3

		podmiotowy i przedmiotowy zakres zadania zapewniającego

		

		

		



		

		11.4

		imię i nazwisko audytora wewnętrznego przeprowadzającego zadanie audytowe oraz jego podpis

		

		

		



		

		11.5

		cel przeprowadzania zadania audytowego

		

		

		



		

		11.6

		datę sporządzenia sprawozdania

		

		

		



		

		11.7

		ustalenia stanu faktycznego wraz ze sklasyfikowanymi wynikami ich oceny według kryteriów

		

		

		



		

		11.8

		wskazanie słabości kontroli zarządczej oraz analizę ich przyczyn

		

		

		



		

		11.9

		skutki lub ryzyka wynikające z wskazanych słabości kontroli zarządczej

		

		

		



		

		11.10

		opinię audytora wewnętrznego w sprawie adekwatności, skuteczności i efektywności kontroli zarządczej w obszarze ryzyka objętym zadaniem zapewniającym

		

		

		



		12.

		

		Czy udokumentowano wszystkie etapy przekazania ustaleń i wniosków (sprawozdania z audytu)?

		

		

		



		13.

		

		Czy kierownik jednostki/komórki audytowanej przedstawił harmonogram realizacji uwag i wniosków (zaleceń)?

		

		

		



		14.

		

		Czy w aktach audytu są dokumenty nie związane z przeprowadzonym zadaniem audytowym?

		

		

		



		15.

		

		Czy akta audytu są zaewidencjonowane w spisie akt?

		

		

		





2. Ewentualne wnioski z przeglądu akt audytu:


------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

................................................... 

                                                                                                  (data i podpis audytora wewnętrznego)

Załącznik nr 2

LISTA SPRAWDZAJĄCA DLA AUDYTORA WEWNETRZNEGO


 PO PRZEPROWADZENIU ZADANIA ZAPEWNIAJĄCEGO

Nazwa zadania audytowanego:  


Numer zadania audytowanego:  

		Lp.

		Pytanie

		Tak 

		Nie 

		Uwagi



		1.

		Czy zadanie było realizowane na podstawie imiennego upoważnienia wystawionego przez Starostę?

		

		

		



		2.

		Czy upoważnienie zostało dołączone do akt bieżących zadania ?

		

		

		



		3.

		Czy audytor powiadomił kierownika jednostki/komórki audytowanej o przedmiocie i o czasie trwania zadania?

		

		

		



		4.

		Czy audytor przedstawił kierownikowi jednostki/komórki audytowanej cel, tematykę i zakres audytu ?

		

		

		



		5.

		Czy audytor przeprowadził naradę otwierającą, a


informacja o tym fakcie jest dołączona do akt


bieżących zadania?

		

		

		



		6.

		Czy opracowano program zadania audytowego?

		

		

		



		7.

		Czy opracowany program zadania zawiera wymagane przepisami prawa elementy?

		

		

		



		8.

		Czy ustalono w programie cele i zakres zadania, kryteria oceny, narzędzia i techniki przeprowadzenia zadania?

		

		

		



		9.

		Czy dokonano identyfikacji ryzyk w obszarze objętym badaniem?

		

		

		



		10.

		Czy program zadania audytowego został włączony do akt bieżących?

		

		

		



		11.

		Czy audytor wewnętrzny kończąc realizację zadania przedstawił kierownikowi jednostki/komórki audytowanej sprawozdanie ?

		

		

		



		12.

		Czy audytor poinformował kierownika jednostki/komórki audytowanej o możliwości zgłoszenia na piśmie dodatkowych wyjaśnień lub umotywowanych zastrzeżeń do treści sprawozdania?

		

		

		



		13.

		Czy zgłoszone przez kierownika komórki/jednostki audytowanej wyjaśnienia lub zastrzeżenia do


sprawozdania dołączono do akt bieżących zadania?

		

		

		



		14.

		Czy sprawozdanie końcowe zawiera elementy


wymagane przepisami prawa?

		

		

		



		15.

		Czy sprawozdanie zostało przekazane Staroście?

		

		

		



		16.

		Czy sprawozdanie zostało przekazane kierownikowi jednostki/komórki audytowanej?

		

		

		



		17.

		Czy sprawozdanie dołączono do akt bieżących zadania?

		

		

		



		18.

		Czy wszystkie dokumenty stanowiące akta bieżące zadania posiadają znak sprawy, datę sporządzenia?

		

		

		



		19.

		Czy dokumenty sporządzane przez audytora wewnętrznego zostały przez niego podpisane?

		

		

		





................................................... 

                                                                                                  (data i podpis audytora wewnętrznego) 

Załącznik nr 3

KWESTIONARIUSZ ANKIETY POAUDYTOWEJ


Nazwa zadania audytowego:  


Numer zadania audytowego:  

Proszę o dokonanie oceny jakości pracy audytu wewnętrznego na podstawie właśnie zakończonego zadania audytowego w oparciu o poniższe kryteria. Wyniki ankiety zostaną przeanalizowane pod kątem możliwości ulepszenia i udoskonalenia warsztatu pracy audytora wewnętrznego. Dziękuję bardzo za wypełnienie niniejszej ankiety.

		Zakres prac audytu Standard 2220



		

		Tak

		Nie

		Uwagi



		Czy audytor wewnętrzny poinformował o celu i zakresie zadania na tyle wcześnie, aby zapewnić niezakłóconą współpracę?

		

		

		



		Czy audytor wewnętrzny wyczerpująco wyjaśnił cel i zakres zadania audytowego?

		

		

		



		Czy audytor wewnętrzny uwzględnił Pani/Pana sugestie dotyczące zakresu zadania przed jego rozpoczęciem?

		

		

		





		Organizacja zadania  Standardy 2230, 2400, 2410



		

		Tak

		Nie

		Uwagi



		Czy czas trwania zadania był odpowiedni (nie był zbyt długi lub zbyt krótki)?

		

		

		



		Czy ustalenia dokonane przez audytora wewnętrznego były na bieżąco omawiane?

		

		

		



		Czy spotkania organizowane/inicjowane przez audytora wewnętrznego były odpowiednio wcześniej uzgadniane?

		

		

		



		Czy działalność Pani/Pana jednostki/komórki przebiegała bez istotnych przeszkód, które mogłyby być związane z przeprowadzonym zadaniem audytowym?

		

		

		





		Ocena jakości sprawozdania z przeprowadzonego zadania audytowego Standard 2420



		

		Bardzo dobra

		Dobra

		Średnia

		Słaba

		Uwagi



		Jasność  i zwięzłość sprawozdania (sprawozdane jest logiczne, łatwe do zrozumienia, bez języka technicznego)

		

		

		

		

		



		Precyzja ustaleń audytora wewnętrznego (ustalenia wiernie odzwierciedlają fakty, są wolne od błędów, a informacje rzetelne i bezstronne)

		

		

		

		

		



		Kompletność sprawozdania (niczego istotnego w nim nie brakuje)

		

		

		

		

		



		Terminowość sprawozdania (sprawozdanie dostarczone w czasie umożliwiającym skuteczne podjęcie działań naprawczych)

		

		

		

		

		





		Ogólna ocena zadania audytowego Standard 2130



		

		Tak

		Nie

		Uwagi



		Czy wyniki zadania audytowego przyczynią się do poprawy efektywności i skuteczności zarządzania Pani/Pana jednostką/komórką? (pytanie wyłącznie do kierowników jednostek/komórek audytowanych)

		

		

		





		Ocena  audytora wewnętrznego



		

		Bardzo dobra

		Dobra

		Średnia 

		Słaba

		Uwagi



		Obiektywizm audytora wewnętrznego

		

		

		

		

		                  



		Profesjonalizm audytora wewnętrznego

		

		

		

		

		



		Komunikatywność audytora wewnętrznego

		

		

		

		

		



		Relacje pomiędzy audytorem wewnętrznym oraz Panią/Panem

		

		

		

		

		





		Pytania otwarte




		Czy jest coś co w działaniach audytu wewnętrznego szczególnie się podobało?






		Czy jest coś co w działaniach audytu wewnętrznego szczególnie się nie podobało?






		W jaki sposób audyt wewnętrzny mógłby pomóc Pani/Pana jednostce/komórce?








………………………………………..

   (data i podpis wypełniającego ankietę)


Załącznik nr 4

KWESTIONARIUSZ SAMOOCENY AUDYTU WEWNĘTRZNEGO ZA ROK…………

		Lp.

		Kluczowe procesy

		Kryterium oceny

		Tak

		Nie

		Uwagi/komentarz



		

		ORGANIZACJA I ZARZĄDZANIE



		

		Organizacja i usytuowanie komórki audytu wewnętrznego



		1

		

		audyt wewnętrzny prowadzi osoba zatrudniona w Starostwie Powiatowym w Raciborzu na stanowisku audytora wewnętrznego;

		

		

		



		

		Standard 1000-Cel, uprawnienia i odpowiedzialność



		

		Karta audytu wewnętrznego i inne regulacje wewnętrzne



		2

		

		w jednostce istnieje karta audytu (dokument określający cele, uprawnienia i odpowiedzialność AW);

		

		

		



		3

		

		regulacje wewnętrzne, w sposób  odpowiadający przepisom prawa oraz standardom, określają następujące elementy:

		

		

		



		4

		

		- cel/misję audytu wewnętrznego w jednostce;

		

		

		



		5

		

		- rodzaj zadań, które mogą być wykonywane przez audyt wewnętrzny (zapewniające, doradcze, inne);

		

		

		



		6

		

		- zakres usług zapewniających świadczonych w jednostce;

		

		

		



		7

		

		- rodzaj usług doradczych świadczonych w jednostce;

		

		

		



		8

		

		- zakres przedmiotowy audytu;

		

		

		



		9

		

		- zakres podmiotowy audytu;

		

		

		



		10

		

		- nieangażowanie audytorów wewnętrznych w działalność operacyjną jst;

		

		

		



		11

		

		- prawa i obowiązki audytora wewnętrznego; 

		

		

		



		12

		

		- zapewnienie niezależności audytu wewnętrznego;

		

		

		



		13

		

		role audytorów w procesie zarządzania ryzykiem w jednostce;

		

		

		



		

		Standard 1010-Uznanie definicji AW, kodeksu etyki i Standardów w karcie audytu wewnętrznego



		14

		

		dokument (np. Karta audytu) jest zaakceptowany przez Starostę;

		

		

		



		15

		

		dokument (np. Karta audytu) jest aktualny i cyklicznie przeglądany przez AW;  

		

		

		



		16

		

		wszyscy pracownicy jednostki mają możliwość zapoznania się z treścią dokumentu (np. Kartą audytu);  

		

		

		



		

		Standard 1100-Niezależność i obiektywizm 



		17

		

		Regulamin organizacyjny zawiera przepisy dotyczące utworzenia KAW i miejsca  KAW i AW w strukturze jednostki;

		

		

		



		18

		

		KAW jest wyodrębnioną organizacyjnie w strukturze Starostwa Powiatowego w Raciborzu;

		

		

		



		19

		

		regulacje wewnętrzne zapewniają bezpośrednią podległość AW Staroście (bezpośrednia podległość polega m.in. na możliwości bezpośredniego raportowania (przedkładania sprawozdań) do Starosty, ustalania przez Starostę wynagrodzenia i nagród dla AW, udzielania dla AW urlopów, możliwości bezpośredniego kontaktu AW ze Starostą);

		

		

		



		20

		

		wewnętrzne regulacje zapewniają możliwość badania wszystkich obszarów działalności jednostki;

		

		

		



		21

		

		wewnętrzne regulacje zapewniają AW dostęp do akt, personelu i obiektów fizycznych;

		

		

		



		

		Standard 1110-Niezleżność organizacyjna



		22

		

		AW podlega takiemu szczeblowi zarządzania w strukturze jednostki, który pozwala mu wypełniać jego obowiązki;

		

		

		



		

		Standard 1111-Bezpośrednia współpraca z radą



		23

		

		AW regularnie spotyka się ze Starostą;

		

		

		



		24

		

		w ciągu roku poprzedzającego niniejszą samoocenę działania AW dotyczyły wyłącznie zadań z zakresu audytu wewnętrznego;

		

		

		



		25

		

		AW ma bieżący dostęp do informacji o pojawiających się nowych ryzykach w samorządzie (np. w formie dostępu do narad, dostępu do protokołów z narad, dostępu do informacji o dokonywanych zmianach organizacyjnych, zmianach zakresu kompetencji komórek organizacyjnych);

		

		

		



		26

		

		w przypadku zmian osobowych wyższej kadry zarządzającej, AW organizuje spotkania informacyjne o roli i celu audytu wewnętrznego w jednostce;

		

		

		



		

		Standard 1120-Indywidualny obiektywizm



		27

		

		w wypadku wykonywania innych, niż z zakresu audytu wewnętrznego, zadań przez AW pozwalają one zachować ich obiektywizm i bezstronność;

		

		

		



		

		Standard 1130-Naruszenie niezależności lub obiektywizmu

		



		28

		

		w trakcie realizacji czynności AW nie odmawia się dostępu do danych, personelu i majątku;

		

		

		



		29

		

		Karta  audytu i procedury określają zasady dostępu do danych, personelu i majątku;

		

		

		



		

		Standard 1200-Biegłość i należyta staranność zawodowa


Standard 1210-Biegłość


Standard 1220-Należyta staranność zawodowa



		30

		

		AW poszerza swoje kompetencje poprzez uczestnictwo w szkolnych i pozaszkolnych formach kształcenia;

		

		

		



		31

		

		audyt wewnętrzny realizowany jest przez osobę, która spełnia wymogi określone w ustawie oraz posiada kwalifikacje zawodowe do przeprowadzania audytu wewnętrznego;

		

		

		



		32

		

		AW uwzględnia koszt realizacji zadania zapewniającego i doradczego w porównaniu z potencjalnymi korzyściami;

		

		

		



		

		Standard 1230-Ciągły rozwój zawodowy



		33

		

		AW dokonuje analizy potrzeb szkoleniowych;

		

		

		



		34

		

		plany szkoleniowe w jednostce obejmują AW;

		

		

		



		35

		

		AW poszerza swoją wiedzę, umiejętności oraz kwalifikacje drogą stałego doskonalenia zawodowego;

		

		

		



		36

		

		plany doskonalenia zawodowego zapewniają, iż AW zdobywa wiedzę w wymaganym stopniu w szczególności w obszarach: standardy, procedury i techniki audytu wewnętrznego, badania sprawozdań finansowych, zarządzanie organizacją, wykrywanie oszustw i nadużyć, technologie informatyczne.

		

		

		



		37

		

		dobór dziedzin doskonalenia zawodowego AW wynika z "luki kompetencyjnej" lub z zakresu obszarów, które mają zostać objęte audytem w najbliższym czasie; 

		

		

		



		

		Standard 2040-Zasady i procedury


 2330-Dokumentowanie informacji


2500-Monitorowanie postępów 



		

		Metodyka audytu wewnętrznego (książka/podręcznik procedur)



		38

		

		w jednostce istnieje dokument zawierający zwięzły opis metodyki AW;

		

		

		



		39

		

		dokument określający metodykę audytu wewnętrznego jest aktualny (umożliwia przeprowadzanie audytu wewnętrznego zgodnie z aktualnym stanem prawnym i standardami);  

		

		

		



		40

		

		AW dokonuje okresowej oceny aktualności i adekwatności procedur pod kątem zmieniających się potrzeb AW;

		

		

		



		41

		

		dokument określający metodykę audytu wewnętrznego w sposób praktyczny  opisuje następujące zagadnienia:

		

		

		



		42

		

		- opracowanie rocznego planu audytu;

		

		

		



		43

		

		- opracowanie strategicznego planu audytu;

		

		

		



		44

		

		- przeprowadzanie analizy ryzyka w obszarze ryzyka objętym zadaniem zapewniającym;

		

		

		



		45

		

		- przeprowadzanie zadania zapewniającego;

		

		

		



		46

		

		- system monitorowania wyników audytu;

		

		

		



		47

		

		- przeprowadzanie czynności doradczych;

		

		

		



		48

		

		wszyscy pracownicy komórki audytu zostali zapoznani z treścią dokumentu określającego metodykę audytu wewnętrznego;  

		

		

		



		

		Standard 2000-Zarządzanie audytem wewnętrznym



		49

		

		AW posiada aktualny zakres czynności;

		

		

		



		50

		

		zakres czynności jasno określa zadania z zakresu przeprowadzania audytu wewnętrznego i inne zadania;

		

		

		



		51

		

		AW określa formalnie cele działalności AW w określonej perspektywie rocznej;

		

		

		



		52

		

		AW dokonuje okresowej identyfikacji ryzyk, które mogą negatywnie wpłynąć na realizację zadań AW;

		

		

		



		53

		

		Starosta jest w miarę potrzeb informowany o zagrożeniach, problemach realizacji zadań AW;

		

		

		



		54

		

		Starosta otrzymuje okresowe sprawozdanie  od AW dotyczące stopnia realizacji wyznaczonych zadań;

		

		

		



		

		Standard 1300-Program zapewnienia jakości 


Standard 1310-Program zapewnienia i poprawy jakości


Standard 1312-Oceny zewnętrzne


Standard1320-Sprawozdawczość dotycząca programu zapewnienia i poprawy jakości



		55

		

		opracowany został program zapewnienia i poprawy jakości określający:

		

		

		



		56

		

		- zasady dokonywania bieżącej oceny działalności audytu wewnętrznego;

		

		

		



		57

		

		- zasady dokonywania okresowych przeglądów, prowadzonych drogą samooceny lub przez inne osoby;  

		

		

		



		58

		

		- zasady dokonywania ocen zewnętrznych KAW przeprowadzanych przez wykwalifikowaną osobę lub zespół osób;

		

		

		



		59

		

		następujące elementy programu zapewnienia i poprawy jakości są stosowane w praktyce:

		

		

		



		60

		

		- bieżąca ocena działalności audytu wewnętrznego;

		

		

		



		61

		

		- okresowe przeglądy prowadzone drogą samooceny lub przez inne osoby;  

		

		

		



		62

		

		wyniki stosowanego Programu zapewnienia i poprawy jakości są wykorzystywane do usprawnienia działań KAW;

		

		

		



		63

		

		wyniki analizy realizacji programu jakości były w okresie ocenianym przekazywane Staroście;

		

		

		



		64

		

		akta bieżące zadań audytowych podlegają przeglądowi jakości, co jest dokumentowane;

		

		

		



		65

		

		po każdym zadaniu zapewniającym poproszono audytowanych o wypełnienie kwestionariusz ankiety poaudytowej;

		

		

		



		66

		

		procedury przewidują (program) sposób postępowania w przypadku ujawnienia się braku zgodności z definicją audytu, Kodeksem etyki lub Międzynarodowymi standardami praktyki zawodowej audytu wewnętrznego;

		

		

		



		67

		

		AW używa sformułowania „Przeprowadzony zgodnie z Międzynarodowymi Standardami Profesjonalnej Praktyki Audytu Wewnętrznego” zgodnie z zasadami określonymi w Standardach;

		

		

		



		

		Standard 2020-Informowanie i zatwierdzanie



		68

		

		plany i sprawozdania roczne audytu są przedstawiane oraz akceptowane przez Starostę;

		

		

		



		69

		

		zmiany planu rocznego (rezygnacja i dodanie) są dokumentowane;

		

		

		



		

		PLANOWANIE



		

		Standard 2010-Planowanie



		

		Analiza ryzyka



		70

		

		AW zidentyfikował obszary ryzyka obejmujące swym zakresem wszystkie obszary działalności jednostki;

		

		

		



		71

		

		AW dokonuje corocznego przeglądu i w razie potrzeby dokonuje aktualizacji katalogu zidentyfikowanych obszarów ryzyka;

		

		

		



		72

		

		AW dokonuje szacowania poziomu ryzyka we wszystkich zidentyfikowanych obszarach ryzyka;

		

		

		



		73

		

		proces analizy ryzyka jest udokumentowany w aktach stałych audytu;

		

		

		



		74

		

		w trakcie przeprowadzania analizy ryzyka AW brał pod uwagę:

		

		

		



		75

		

		- cele i zadania jednostki, w tym zadania wynikające z planu działalności oraz ryzyka wpływające na ich realizację;

		

		

		



		76

		

		- system kontroli zarządczej w jednostce;

		

		

		



		77

		

		- wyniki innych audytów lub kontroli, w tym informacje na temat monitoringu wdrożonych zaleceń;

		

		

		



		78

		

		- uwagi Starosty;

		

		

		



		

		Opracowanie i dystrybucja planu audytu



		79

		

		AW przygotował plan audytu biorąc pod uwagę:

		

		

		



		80

		

		- wyniki analizy ryzyka;

		

		

		



		81

		

		- wyniki analizy zasobów osobowych;

		

		

		



		83

		

		- uwagi Starosty;

		

		

		



		84

		

		plan audytu zawiera elementy określone w przepisach prawa oraz został opracowany, podpisany i przekazany zgodnie z trybem określonym w przepisach prawa;

		

		

		



		85

		

		proces opracowania planu audytu jest udokumentowany w aktach stałych audytu;

		

		

		



		86

		

		plan roczny został przedstawiony w terminie podmiotom wskazanym w ustawie;

		

		

		



		87

		

		planując ilość zadań audytowych AW uwzględnił zasoby i pozostałe aktywa na przeprowadzenie zadań poza planem;

		

		

		



		

		Opracowanie i aktualizacja strategicznego planu audytu



		88

		

		Plan strategiczny audytu obejmuje:

		

		

		



		89

		

		- wszystkie zidentyfikowane obszary ryzyka; 

		

		

		



		90

		

		- przyjęty przez AW cykl audytu;

		

		

		



		91

		

		Plan strategiczny audytu określa:

		

		

		



		92

		

		- założenia organizacyjne dotyczące AW, w tym w zakresie składu osobowego, potrzeb szkoleniowych, rzeczowych itp.;

		

		

		



		93

		

		- długoterminowe cele audytu, w tym w zakresie częstotliwości badania poszczególnych obszarów ryzyka, innych priorytetów, itp.;

		

		

		



		94

		

		plan strategiczny audytu został zaakceptowany przez kierownika jednostki;

		

		

		



		95

		

		proces opracowania planu strategicznego audytu jest udokumentowany w aktach stałych audytu;

		

		

		



		

		SPRAWOZDAWCZOŚĆ



		

		Realizacja planu audytu



		96

		

		AW zrealizował wszystkie zadania audytowe ujęte w planie audytu;

		

		

		



		97

		

		realizacja zaplanowanych zadań audytowych była niecelowa lub niemożliwa;

		

		

		



		98

		

		AW  uzgodnił pisemnie z kierownikiem jednostki zakres realizacji planu audytu (zgodnie z trybem i na zasadach określonych w przepisach prawa);

		

		

		



		99

		

		komórka audytu wewnętrznego  zrealizowała Plan audytu w zakresie uzgodnionym z kierownikiem jednostki;

		

		

		



		

		Opracowanie i dystrybucja sprawozdania z wykonania planu audytu



		

		Standard 2060- Składanie sprawozdań kierownictwu wyższego szczebla i radzie



		100

		

		AW opracował sprawozdanie z wykonania planu audytu;

		

		

		



		101

		

		sprawozdanie z wykonania planu audytu zostało opracowane w terminie  określonym w przepisach prawa;

		

		

		



		102

		

		dystrybucja sprawozdania z wykonania planu audytu nastąpiła zgodnie z trybem określonym w przepisach prawa;

		

		

		



		103

		

		sprawozdanie z wykonania planu audytu zawiera wszystkie informacje określone w przepisach prawa;

		

		

		



		104

		

		sprawozdanie z wykonania planu audytu zawiera prawdziwe i rzetelne dane (np. opiera się na rzetelnych danych z bieżącej ewidencji czasu pracy); 

		

		

		



		

		Wykorzystanie dostępnych zasobów 



		

		Standard 2030-Zarządzanie zasobami



		105

		

		AW wykorzystał dostępne zasoby zgodnie z założeniami określonymi w Planie audytu (w zakresie liczby osobodni);

		

		

		



		106

		

		lub w przypadku gdy AW nie wykorzystał dostępnych zasobów zgodnie z założeniami określonymi w planie audytu;

		

		

		



		107

		

		nie wykorzystanie dostępnych zasobów zgodnie z założeniami określonymi w Planie audytu wynikało z obiektywnych i niezależnych  czynników zewnętrznych;

		

		

		



		108

		

		w jednostce funkcjonuje system oceny pracowniczej obejmujący również AW;

		

		

		



		

		REALIZACJA CZYNNOŚCI ZAPEWNIAJĄCYCH

		



		

		Standard 2210-Cele zadania

		



		109

		

		dla wszystkich zadań wykonywanych w okresie ocenianym, oznaczono cele zadania;

		

		

		



		

		Standard 2200-Planowanie zadania



		

		Analiza obszarów objętych czynnościami



		110

		

		AW dokonuje identyfikacji ryzyk w obszarach objętych czynnościami;

		

		

		



		111

		

		AW dokonuje szacowania ryzyk w obszarach objętych czynnościami;

		

		

		



		112

		

		AW w trakcie analizy ryzyka wykorzystuje informacje uzyskane od pracowników i/lub kierownika komórki audytowanej;

		

		

		



		113

		

		AW dokonuje analizy systemów zarządzania i kontroli ustanowionych dla badanego obszaru;

		

		

		



		114

		

		AW ustala kryteria oceny badanego obszaru; 

		

		

		



		115

		

		proces analizy badanych obszarów jest udokumentowany w aktach bieżących poszczególnych zadań;

		

		

		



		

		Opracowanie programu zadania



		116

		

		AW opracowuje do każdego zadania Program zadania;

		

		

		



		117

		

		opracowany przez AW Program zadania zawiera wszystkie wymagane przepisami prawa elementy; 

		

		

		



		118

		

		ustalone w Programie cele zadania wynikają z analizy obszaru objętego czynnościami;

		

		

		



		119

		

		Program zadania został włączony do akt bieżących poszczególnych zadań (plus ewentualnie zmiany);

		

		

		



		

		Realizacja zadania



		120

		

		AW powiadomił kierownika komórki audytowanej o przedmiocie i czasie trwania zadania; 

		

		

		



		121

		

		AW przystępując do realizacji zadania przedstawił komórce audytowanej cel, tematykę i założenia organizacyjne zadania;

		

		

		



		122

		

		AW kończąc realizację zadania przedstawił komórce audytowanej wstępne wyniki;

		

		

		



		123

		

		wszystkie ustalenia poczynione przez AW w trakcie przeprowadzania zadania zostały udokumentowane;

		

		

		



		124

		

		zostały osiągnięte cele zadania określone w Programie;

		

		

		



		125

		

		zadanie zrealizowane zostało zgodnie z zakresem określonym w Programie;

		

		

		



		126

		

		wszystkie etapy zadania zostały udokumentowane w aktach bieżących zadania;

		

		

		



		

		Opracowanie i dystrybucja sprawozdania z zadania



		127

		

		Sprawozdanie z przeprowadzonego zadania audytowego zawiera wszystkie elementy wymagane przepisami prawa;

		

		

		



		128

		

		ustalenia stanu faktycznego przedstawione w sprawozdaniu są obiektywne i niezależne;

		

		

		



		129

		

		ustalenia stanu faktycznego przedstawione w sprawozdaniu są klasyfikowane w oparciu o kryterium ich istotności;

		

		

		



		130

		

		zalecenia przedstawione w sprawozdaniu są adekwatne do ustaleń stanu faktycznego; 

		

		

		



		131

		

		sprawozdanie z przeprowadzonego zadania audytowego zostało przekazane odbiorcom zgodnie z określonym zakresem podmiotowym zadania;

		

		

		



		132

		

		sprawozdanie z przeprowadzonego zadania audytowego jest dokładne, obiektywne, jasne, zwięzłe, konstruktywne, kompletne i dostarczone na czas;

		

		

		



		133

		

		proces komunikowania wyników odbywa się zgodnie z zasadami przewidzianymi w przepisach prawa;

		

		

		



		

		Monitoring i czynności sprawdzające 



		

		Standard 2500-Monitorowanie



		134

		

		stan wdrażania zaleceń z audytu wewnętrznego jest monitorowany;

		

		

		



		135

		

		tryb przeprowadzonych czynności monitorujących był adekwatny w stosunku do rodzaju i istotności sformułowanych zaleceń;

		

		

		



		136

		

		informacja na temat  monitorowania wyników audytu jest przekazywana Staroście i kierownikowi komórki/jednostki, w której przeprowadzano audyt;

		

		

		



		137

		

		proces monitorowania wyników audytu jest udokumentowany w aktach bieżących audytu;

		

		

		



		

		REALIZACJA CZYNNOŚCI DORADCZYCH

		



		

		Czynności doradcze

		



		138

		

		czynności doradcze są przeprowadzane na zlecenie Starosty lub w uzgodnieniu z nim;

		

		

		



		139

		

		cel i zakres czynności doradczych jest zgodny z zakresem działania audytu wewnętrznego (w szczególności zakres zadania doradczego nie może prowadzić do przejęcia przez audytora zadań w zakresie zarządzania jednostką);

		

		

		



		140

		

		czynności doradcze są realizowane zgodnie z ustalonym celem i zakresem;

		

		

		



		141

		

		wyniki czynności doradczych odpowiadają ustalonemu celowi i zakresowi zadania;

		

		

		



		142

		

		przebieg czynności doradczych jest udokumentowany stosownie do ich rodzaju;

		

		

		



		143

		

		przeprowadzone zadania doradcze nie wpływają na niezależność i obiektywizm AW;

		

		

		



		144

		

		wiedza uzyskiwana w trakcie wykonywania zadań doradczych jest wykorzystywana do rozpoznania i oceny istotnych ryzyk w jst;

		

		

		





AW-audytor wewnętrzny


KAW-komórka audytu wewnętrznego


Rada-kierujący jednostką

................................................... 

                                                                                                  (data i podpis audytora wewnętrznego) 

� Odpowiedź na pytania otwarte nie jest konieczna jednakże Pani/Pana ocena będzie dla audytorów niezmiernie cenna przy planowaniu innych zadań audytowych.











