ZARZADZENIE NR 19/2022
Rektora Panstwowej Wyzszej Szkoly Zawodowej w Glogowie
z dnia 15 kwietnia 2022 r.
w sprawie polityki i zasad zarzadzania ryzykiem
w Panstwowej Wyzszej Szkole Zawodowej w Glogowie

Na podstawie art. 23 ust. 1 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym
inauce (Dz. U. z 2018 r., poz. 1668 ze zm.), art. 69 ust. 1 pkt 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009
r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 869, z p6zn. zm.), Komunikatu Nr 23 Ministra
Finanséw z dnia 16 grudnia 2009 roku w sprawie standardow kontroli zarzadczej dla sektora
finans6w publicznych (Dz. Urz. Ministra Finanséw Nr 15, poz. 84), zarzadza si¢, co nastepuje:

Informacje ogolne

1. Zarzadzanie ryzykiem jest elementem kontroli zarzadczej, o ktorej mowa w ustawie
z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych, za ktére odpowiedzialno$¢ ponosi
Rektor Panstwowej Wyzszej Szkoty Zawodowej w Glogowie (zwany dalej: Rektor).

2. Przyjety system zarzadzania ryzykiem oparty jest na standardach kontroli zarzadczej,
okreslonych w komunikacie NR 23 Ministra Finansow z dnia 16 grudnia 2009 r.
w sprawie standardow kontroli zarzadczej dla sektora finansow publicznych
(Dz. Urz. Min. Nr 15, poz. 84).

3. Osobami zarzadzajacymi ryzykiem w Panstwowej Wyzszej Szkole Zawodowej
w Gtogowie (zwanej dalej: PWSZ w Glogowie lub Uczelnig) sa:

1))
2)
3)
4)

5)

kierownicy Pionow,

kierownicy jednostek organizacyjnych i pelnomocnicy Rektora,
kierownicy/menedzerowie projektow strategicznych,

kierownicy  zespotow  odpowiedzialnych za  opracowanie = wnioskoéw
o dofinansowanie — w przypadku pozostatych projektow, ktorych budzet projektu
przekracza kwote 30 000 zt, z wytagczeniem projektow realizowanych wytacznie ze
srodkow Uczelni,

pracownicy zatrudnieni na stanowiskach jednoosobowych.

4. Podstawowe pojecia wykorzystane w procesie zarzadzania ryzykiem:

1)
2)

3)

4)
5)

6)

analiza ryzyka — polega na oszacowaniu istotnosci ryzyka w poszczegdlnych
obszarach dziatalnosci PWSZ w Glogowie;

dziatania naprawcze — dzialania podejmowane ex post w celu zredukowania
skutkow wystagpienia ryzyka poza poziomem akceptacji;

dziatania zaradcze — dzialania podejmowane ex ante, wdrazane w przypadku
identyfikacji ryzyka na nieakceptowalnym poziomie, majace na celu zredukowanie
istotnosci ryzyka do poziomu akceptowalnego; takie dziatania powinny by¢
zaplanowane w czasie z uwzglednieniem kosztow ich wdrozenia 1 utrzymania;
identyfikacja ryzyka — proces wyszukania, rozpoznania i opisania ryzyka,
w wyniku ktérego powstaje lista rodzajow ryzyka;

istotno$¢ ryzyka — iloczyn wartosci punktowej prawdopodobienstwa i skutkow
ryzyka;

kontrola ryzyka — zasady okreslone przez przepisy prawa, procedury, dziatania



ograniczajgce prawdopodobienstwo wystapienia ryzyka i jego skutkoéw;

7) opis ryzyka — dziatanie polegajace na wskazaniu przyczyn powstania ryzyka,
zagrozen i sytuacji jego wystgpienia oraz jego skutkow;

8) priorytet strategiczny — cel/zadanie okreslone w ,,Strategia Rozwoju Panstwowe;j
Wyzszej Szkoty Zawodowej w Glogowie na lata 2019-2023”;

9) przyczyna (powod, determinanta) ryzyka — okoliczno$¢, stan prawny, stan
faktyczny, zaniechanie dziatan i zdarzenia zewng¢trzne 1 wewnetrzne, ktore moga
wywotac¢ ryzyko;

10) rejestr ryzyka — zestawienie zidentyfikowanych form ryzyka wptywajacych na
osigganie celow, realizacj¢ zadan, czy wskazujace przebieg zarzadzania ryzykiem;

11)ryzyko nieakceptowalne — ryzyko zwigzane z wykonywaniem dziatania lub
zaniechania, ktore miato negatywne konsekwencje na osiggni¢cie przyjetych celow
lub realizacje zadan jednostki organizacyjnej;

12)ryzyko operacyjne — ryzyko zwiagzane z wykonywaniem zadan jednostki
organizacyjnej okre§lonych w statucie, regulaminie organizacyjnym i innych
wewnetrznych aktach prawnych, wynikajace z nieodpowiednich lub zawodnych
procedur wewnetrznych, bledow ludzi i systemow lub z przyczyn zewngtrznych;

13) ryzyko projektu — ryzyko zwigzane z realizacja celu/celow projektu, wystepujace
w okresie realizacji;

14)ryzyko strategiczne — ryzyko, ktére moze spowodowaé niezrealizowanie
celu/celéw priorytetow strategicznych;

15)ryzyko zmaterializowane — nastepuje w wyniku wystapienia zdarzenia lub
zaniechania, po ktérym zidentyfikowany zostal negatywny skutek wystapienia
ryzyka;

16) skutki ryzyka — mozliwe konsekwencje dla Uczelni oceniane po uwzglednieniu
stosowanych mechanizméw kontrolnych, takie jak: niekorzystne skutki finansowe,
niekorzystne zdarzenia, opoznienia, strata lub uszczerbek wizerunku;

17) wlasciwy kierownik pionu — dla ryzyka strategicznego jest nim Rektor, dla ryzyka
projektu — Rektor 1 kierownik projektu, dla ryzyka operacyjnego (organizacyjno-
dydaktycznego) — prorektor, dyrektor ztobka, kierownik Dziatu Gospodarczo-
Technicznego, kwestor, pelnomocnik Rektora ds. badan regionalnych, dyrektor
biblioteki, pelnomocnik Rektora ds. ochrony informacji niejawnych, pelnomocnik
Rektora ds. obronnych, pracownik dzialu kadr, pracownik sekcji bhp, rzecznik
Uczelni, pracownik biura Rektora;

18) zagrozenie — potencjalne zdarzenie szkodliwe;

19) zarzadzanie ryzykiem — proces identyfikacji, analizy, oceny 1 okreslenia reakcji na
ryzyko, obejmujacy roOwniez monitorowanie ryzyka oraz okreSlenie poziomu
akceptowalnego.

Zarzadzanie ryzykiem
§1
1. Zarzadzanie ryzykiem to dzialania zmierzajace do obnizenia zidentyfikowanego ryzyka
do poziomu akceptowalnego przez Rektora.



Odpowiedzialno$¢ za zarzadzanie ryzykiem ponosi Rektor oraz osoby podejmujace
decyzje w zakresie petnionych obowiazkéw lub posiadanego pelnomocnictwa.
Zarzadzanie ryzykiem odbywa si¢ poprzez:

1) identyfikacje ryzyka,

2) analize ryzyka,

3) podejmowanie dziatan zaradczych i naprawczych,

4) monitorowanie (kontrolowanie) realizacji dziatan zaradczych i naprawczych.

§2

. W celu zapewnienia odpowiedniej realizacji zadan minimalizacji zidentyfikowanego

ryzyka 1 zapewnienia przejrzystosci wykonywanych czynnos$ci oraz podejmowanych

decyzji w Uczelni, przyjete sa wewngtrzne procedury i instrukcje.

. Prowadzony jest nadzor stuzbowy, ktérego celem jest zapewnienie zgodnych z prawem,

efektywnych 1 terminowych realizacji zadan, obejmujacych:

1) jasne komunikowanie pracownikom: =zakresu ich obowigzkéw, uprawnien
1 odpowiedzialnosci oraz systematycznej oceny pracy,

2) stosowanie si¢ pracownikdéw do procedur i zasad obowigzujacych na Uczelni i w jej
jednostkach organizacyjnych oraz do wymagan i wytycznych przelozonych,

3) zatwierdzenie wynikéw dziatania i akceptacja dokumentow, zapewniajacych
przebieg dziatan zgodny z zatozeniami,

4) wykrywanie i eliminowanie btedéw oraz zapobieganie ich powielaniu.

§3

. Na Uczelni podejmowane sa dziatania zapewniajace ciagtos¢ jej funkcjonowania,

w szczegblnosci poprzez:

1) wilasciwe zaplanowanie urlopow wypoczynkowych,

2) wskazanie o0sOb zastgpujacych kazdego pracownika w przypadku jego
nieobecnosci,

3) powierzanie obowigzkow, przekazywanie uprawnien i pelnomocnictw na okres
nieobecnosci 0sob z kierownictwa Uczelni,

4) wprowadzanie mechanizmow zapobiegajacych utracie danych w systemach
informatyczno-informacyjnych oraz systemie bezpiecznego przechowywania
danych 1 informacji.

W Uczelni wdrazane sa mechanizmy gwarantujace ochrong zasobéw majatkowych,

finansowych 1 informatycznych, przetwarzanych i1 przechowywanych danych. Dostgp

do zasobow jednostki majg wylacznie osoby upowaznione.

W  Uczelni tworzy si¢ mechanizmy rzetelnego 1 pelnego dokumentowania

realizowanych dzialan (operacji) oraz ich zatwierdzania przez upowaznione osoby.

. Uczelnia zapewnia wszystkim pracownikom dostep do informacji niezbednych do

wykonywania przez nich obowigzkow.

§4
Kierownicy komorek organizacyjnych Uczelni, pracownicy komorek jednoosobowych,
biura projektéw 1 pelnomocnicy Rektora sg zobowigzani do biezagcego monitorowania



funkcjonowania kontroli zarzadczej w swoich komorkach organizacyjnych.
2. Monitorowanie funkcjonowania kontroli zarzadczej polega zwlaszcza na:

1) sprawdzaniu stopnia wykonywania zadan,

2) sprawdzaniu przestrzegania przez podlegtych pracownikow obowigzujacych
procedur, instrukcji i zasad,

3) sprawdzaniu poprawnos$ci wykonywania zadan przez podlegtych pracownikow,

4) sprawdzaniu przestrzegania przez pracownikOw obowigzujacych na Uczelni
wartosci etycznych,

5) odkrywaniu przyczyn popetionych btedéw.

3. W przypadku stwierdzenia uchybien kierownicy jednostek organizacyjnych,
pracownicy komorek jednoosobowych, biura projektéw i pelnomocnicy Rektora
obowigzani sg do przekazania informacji koordynatorowi kontroli zarzadczej i podjgcie
dziatan naprawczych.

Identyfikacja ryzyka
§5
Misja Uczelni zostata okreslona w dokumencie ,,Strategia Rozwoju Pafistwowej Wyzszej
Szkoty Zawodowej w Glogowie na lata 2019-2023”.

§6

1. Przy analizowaniu ryzyka nalezy uwzgledni¢ poziom strategiczny, operacyjny
i konkretnego projektu (przedsigwzigcia).

2. Ryzyko strategiczne dotyczy dlugoterminowych celow i priorytetoéw jednostki
zwigzanych ze strategia Uczelni. Ryzyko strategiczne ma wplyw na fundamenty
istnienia oraz funkcjonowania Uczelni.

3. Ryzyko operacyjne napotykane jest przez kierownictwo i pracownikow w toku
realizacji biezacej dzialalno$ci Uczelni w danym roku akademickim i finansowym.

4. Ryzyko projektu i przedsigwzigcia zwigzane jest z procesem zmiany lub projektem
rozwojowym, obejmujacym czynnosci wykonywane jednorazowo lub wyjatkowo.

§7
Polityka zarzadzania ryzykiem obejmuje:

1) identyfikacje ryzyka i jego zrodet,

2) rejestracje ryzyka,

3) analiz¢ ryzyka: (1) oszacowanie prawdopodobiefistwa wystapienia ryzyka,
(2) oszacowanie potencjalnych skutkow wystapienia ryzyka, (3) okreslenie
poziomu istotnosci ryzyka, (4) akceptowalnos¢ lub nie akceptowalnos¢ ryzyka,

4) okreslenie reakcji na ryzyko,

5) realizowanie dzialan zaradczych, a w wyniku materializacji ryzyka
nieakceptowalnego — dziatan naprawczych,

6) dokumentowanie dziatanh podejmowanych w ramach zarzadzania ryzykiem,
np. poprzez sporzadzanie i prowadzenie rejestru ryzyka,

7) monitorowanie i raportowanie zarzadzanie ryzykiem.



1.

§8

Za realizacje polityki zarzadzania ryzykiem odpowiada Rektor, poprzez:

1) ksztattowanie i wdrazanie polityki zarzadzania ryzykiem oraz nadzor nad nia,

2) zdefiniowanie obszarow dzialtania,

3) okreslenie poziomu akceptowalnego ryzyka,

4) oglaszanie 1 wdrazanie procedur zarzadzania ryzykiem, w tym monitorowanie
skutecznosci mechanizmoéow kontroli,

5) wyznaczanie wiascicieli ryzyka.

Rektor moze powierzy¢ odpowiedzialno$¢ za zarzadzanie ryzykiem w okreslonej jego

cze$ci - wskazanej osobie lub osobom.

Do osoby/osob zarzadzajacej ryzykiem nalezy efektywne zarzadzanie ryzykiem,

a zwlaszcza:

1) identyfikowanie i analizowanie ryzyka zwigzanego z osigganiem celow organizacji,
realizacje zadan jednostek lub realizacji projektow, za ktore osoby te odpowiadaja
w zakresie obszarOw swojego dziatania,

2) dokumentowanie w rejestrze ryzyka zidentyfikowanych rodzajow ryzyka,
majacych wptyw na realizacj¢ celow 1 zadan Uczelni,

3) monitorowanie dziatania mechanizméw kontrolnych,

4) okreslenie reakcji na ryzyko w odniesieniu do poszczegdlnych jego rodzajow,

5) projektowanie dziatan zaradczych, celem zredukowania prawdopodobienstwa i/lub
skutkow zagrozenia, wdrazanie tych dziatan oraz monitorowanie skutecznosci ich
realizacji,

6) podejmowanie dzialan naprawczych, celem zredukowania istotnosci ryzyka do
poziomu akceptowalnego dla ryzyka, ktére si¢ zmaterializowalo; wdrazanie tych
dziatan oraz monitorowanie ich skutecznosci,

7) realizowanie planowanych dziatan zaradczych.

Osoby zarzadzajace ryzykiem sg zobowigzane do biezgcego informowania w okresie

14 dni od zaistnienia zdarzenia:

1) faktycznego wystgpienia skutkow ryzyka (ryzyko zmaterializowane),

2) pojawienie si¢ nowego, dotychczas niewykazanego ryzyka, jesli jego poziom
istotnosci jest wysoki lub bardzo wysoki,

3) wzrostu monitorowanego ryzyka do poziomu wysokiej lub bardzo wysokiej
istotnosci,

Informacje takie nalezy kierowac:

1) w zakresie ryzyka strategicznego — do Rektora 1 koordynatora kontroli zarzadczej,

2) w zakresie ryzyka operacyjnego — do kierownikow pionu i koordynatora kontroli
zarzadczej lub do bezposredniego przetozonego,

3) w zakresie projektu — do bezposredniego przetozonego i koordynatora kontroli
zarzadcze;j.

Na poziomie strategicznym za zarzadzanie ryzykiem wspotodpowiadaja: Rektor

1 koordynator kontroli zarzadcze;j.

Na poziomie operacyjnym za zarzadzanie ryzykiem wspolodpowiadaja: Rektor,

prorektor, kierownicy komorek organizacyjnych, pelmomocnicy Rektora 1 inni

pracownicy odpowiedzialni za realizacj¢ konkretnych zadan oraz koordynator kontroli



zarzadczej.

8. Na poziomie projektu za zarzadzanie ryzykiem wspdtodpowiada: Rektor, kierownik
projektu i koordynator kontroli zarzadcze;.
9. Do zadan koordynatora kontroli zarzadczej, w procesie zarzadzana ryzykiem, nalezy:

1)

2)

wspotpraca z Rektorem, prorektorem, kierownikami jednostek organizacyjnych,
pelnomocnikami Rektora i pracownikami odpowiedzialnymi za ryzyko;
sporzadzenie i1 przekazanie Rektorowi, w terminie do 30 listopada sprawozdania
z procesu zarzadzania ryzykiem oraz rekomendacji dotyczacych wprowadzenia
zmian w funkcjonowaniu systemu zarzadzania ryzykiem.

10. Koordynator kontroli zarzadczej celem wykonania zadan moze wystgpowac na pismie
do o0s6b zarzadzajacych o przedktadanie dodatkowych wyjasnien.
11. Wszyscy pracownicy Uczelni:

1)
2)

3)

sa uczestnikami procesu zarzadzania ryzykiem w ramach posiadanych uprawnien
1 zakresu wykonywanych obowiazkdow,

przekazuja do bezposredniego przelozonego informacje o ryzyku zagrazajagcym
realizacji wyznaczonych celow, zadan, projektow,

ponosza odpowiedzialno$¢ za osigganie celow oraz realizacje zadan i projektow
w sposoOb zgodny z prawem, efektywny, skuteczny i terminowy.

§9

Identyfikujac ryzyko wykorzystuje si¢ dotychczasowe doswiadczenia i prognozy na przysziosé.
Informacje, ktére moga wskazywac na obszary potencjalnego ryzyka to m. in.:

1.

1.

1
2)
3)
4)
S)
6)
7)
8)
9)

skargi,

raporty z kontroli,

szkody ubezpieczeniowe,

dzienniki wypadkow,

prognozy finansowe,

opdznienia projektowe 1 programowe,
ryzyko zglaszane przez podobne organizacje,
zmiany oczekiwan w stosunku do jednostki,
doniesienia medialne,

10) regulacje prawne.
11)1 inne zrodia informacji.

§10

Identyfikacji ryzyka w Uczelni dokonuje si¢ raz w roku. W przypadku nowych
projektow lub zadan - przed rozpoczeciem ich realizacji.
2. W przypadku istotnej zmiany warunkéw, w ktorych funkcjonuje jednostka nalezy

dokona¢ ponownej biezacej identyfikacji ryzyka i przedtozy¢ pisemnie koordynatorowi
kontroli zarzadcze;.

§11

Informacja o zidentyfikowanym ryzyku przekazywana jest koordynatorowi kontroli



zarzadczej w formie elektronicznej (na adres: kontrola@pwsz.glogow.p) i/lub

papierowej w ciagu 7 dni od rozpoznania ryzyka.

. Identyfikacje ryzyka weryfikuje koordynator kontroli zarzadczej na Uczelni. Po
zatwierdzeniu przedtozonego ryzyka koordynator przekazuje informacje zwrotng do ich
wlascicieli w ciggu 14 dni.

. Zarzadzajacy ryzykiem koordynuja dziatania i w terminie do 31 pazdziernika
przedktadaja w formie elektronicznej i papierowej Koordynatorowi Uczelnianego
Systemu Kontroli Zarzadczej sprawozdanie zbiorcze z realizacji dotychczasowych
przedsigwziec (zbiorczy rejestr ryzyka).

§12

. Zarzadzanie ryzykiem na poziomie strategicznym polega na realizacji czynnosci,
o ktérych mowa w §7, w odniesieniu do celow ,,Strategii Rozwoju Panstwowej Wyzszej
Szkoly Zawodowej w Glogowie na lata 2019-2023”.

. Zarzadzanie ryzykiem na poziomie strategicznym realizowane jest przez Rektora.
Rejestr ryzyka strategicznego dla poszczegdlnych priorytetow sporzadza Rektor lub
osoba wskazana przez Rektora.

. Rejestr ryzyka strategicznego otrzymuje réwniez koordynator kontroli zarzadcze;.

§13

. Zarzadzanie ryzykiem na poziomie operacyjnym polega na realizacji czynnosci,
o ktérych mowa w §7, w odniesieniu do zadan jednostki okreslonych w statucie,
regulaminie organizacyjnym lub innych przepisach wewngtrznych okreslajacych
zadania jednostek organizacyjnych.

. Identyfikacje 1 analizg ryzyka operacyjnego przeprowadza kazda osoba zarzadzajaca
ryzykiem.

Osoby zarzadzajace ryzykiem na poziomie operacyjnym sporzadzajg rejestr ryzyka
operacyjnego, dla zidentyfikowania jego rodzajéw, mogacych wptywac na realizacje
zadan jednostki. Rejestr jest przekazywany bezposredniemu przetozonemu
1 koordynatorowi kontroli zarzadcze;.

. Za nadzér nad zarzadzaniem ryzykiem na poziomie operacyjnym odpowiadaja
kierownicy piondw 1 osoby wskazane przez Rektora.

. Zbiorczy rejestr ryzyka wedtug wzoru zatacznika nr 1 do zarzadzenia, przekazywany
jest do koordynatora kontroli zarzagdczej z w terminie do 31 pazdziernika danego roku.

§14

Zarzadzanie ryzykiem na poziomie projektu polega na wykonaniu czynnosci, o ktoérych
mowa w §7 w catym okresie realizacji projektu.

Identyfikacje 1 analize ryzyka przeprowadza lider zespotu/kierownik projektu w oparciu
o cele sformutowane w odniesieniu do zadan zawartych w harmonogramie projektu.
Osoba/osoby wymieniane w ust. 2. dokumentuja ryzyko w rejestrze ryzyka
zidentyfikowanego w ciggu 14 dni po jego rozpoznaniu.

W razie wystgpienia sytuacji, ktora zmienia informacje podane w rejestrze ryzyka
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projektu kierownik projektu/menedzer projektu modyfikuje rejestr i przesyta go
elektronicznie i papierowo do ponownej akceptacji Rektora; informacje otrzymuje
réwniez koordynator kontroli zarzadcze;.

5. Za nadzér nad zarzadzaniem ryzykiem na poziomie projektu finansowego odpowiada
kierownik/menedzer projektu i kwestor.

6. Kierownik projektu w terminie do 31 pazdziernika danego roku przekazuje
zatwierdzony rejestr zbiorczy ryzyka projektéw koordynatorowi kontroli zarzadcze;.

Rejestracja ryzyka
§15

1. Identyfikacja ryzyka odbywa si¢ w odniesieniu do celow strategicznych oraz zadan
poszczego6lnych jednostek organizacyjnych i1 projektéw uwzgledniajac wszystkie
obszary dziatalnosci Uczelni.

2. Kolejnos¢ czynnosci wykonywanych w ramach rejestru ryzyka obejmuje: identyfikacje,
analize 1 reakcj¢ na ryzyko.

3. Identyfikacja ryzyka wymaga analizy zagrozen zwigzanych z osiagganiem celow
irealizowaniem wykonywanych zadan wraz z ich wewngtrznymi i zewng¢trznymi
przyczynami oraz mozliwymi scenariuszami rozwoju zdarzen.

4. Kazda osoba =zarzadzajagca ryzykiem dokonuje opisu ryzyka, wskazuje
przyczyny/czynniki powodujace powstanie ryzyka, okoliczno$ci jego wystgpienia,
potencjalne skutki wystgpienia ryzyka i przypisuje do kategorii ryzyka zgodnie z ust.5.

5. W procesie identyfikacji ryzyka nalezy uwzgledni¢ w szczegdlnosci nastepujace
kategorie ryzyka:

1) finansowe,

2) organizacyjne;

3) zasobow ludzkich;

4) infrastruktury 1 systemow informatycznych;
5) bezpieczenstwa informacji;

6) naruszenia danych osobowych;

7) wizerunku;

8) prawne;

9) zewngtrzne;

10) korupcji 1 naduzy¢.

6. Kategorie ryzyka zostaty opisane w tabeli nr 1. List¢ przyktadowych czynnikow ryzyka
w ramach poszczegdlnych kategorii ryzyka przedstawia katalog towarzyszacy
niniejszemu zarzadzeniu.



Tabela 1. Kategorie ryzyka

Rodzaj ryzyka

Opis

Ryzyko finansowe

zwigzane z planowaniem i wydatkowaniem $rodkéw publicznych, uzyskiwanych
z subwencji/dotacji z budzetu panstwa, przychodéw wlasnych i pozostatych
zrddel, finansowaniem projektow badawczych, rozwojowych, dostepnoscia
srodkow publicznych, realizacja zamoéwien publicznych, obowigzkiem zaplaty
kwot pienieznych (tytulem np. odsetek karnych, odszkodowan, kosztow
procesowych, wzrostem kosztoéw planowanych dziatan w tym realizacji projektu,
opdznieniami w realizacji zadan i1 projektow, brakiem $rodkow na realizacje
zadan i projektow, niepowodzeniami projektu, strat, dodatkowych kosztow) dla
PWSZ w Glogowie (tu nalezy okre$li¢ ich wysoko$¢)

Ryzyko organizacyjne

zwiazane z nieadekwatng strukturg organizacyjna, nieprecyzyjnie okreslonymi
zakresami obowigzkow, brakiem formalnie powierzonych obowigzkow,
nieskutecznym systemem przeptywu informacji, nowymi zadaniami i projektami,
brakiem zastepstw, nieskutecznym nadzorem i kontrola, itp.

Ryzyko zasobow zwigzane z niewysterczajacymi kwalifikacjami pracownikéw, zbyt malg liczba
ludzkich 0s6b, doswiadczeniem pracownikow, absencja itp.
Ryzyko infrastruktury | zwigzane ze S$rodkami transportu i laczno$ci, posiadanymi zasobami
systemow materialnymi, zaktocenia w dostawach energii, przerwy w lacznosci
informatycznych telefonicznej, przerwy w dostepie do Internetu i poczty elektronicznej, awarie

systemow informatycznych, itp.

Ryzyko bezpieczenstwa

zwigzane z zagrozeniem utraty poufnosci, integralnosci lub dostepnosci

informacji informacji przetwarzanych w Uczelni
Ryzyko naruszenia zwigzane z zagrozeniem dotyczacym gromadzenia i przetwarzania danych
danych osobowych osobowych z naruszeniem prawa

Ryzyko wizerunku

zwigzane z wizerunkiem PWSZ w Glogowie, spadek reputacji na skutek
niewlasciwego dziatania lub zaniedban pracownikow, nieprawidtowego lub
nieterminowego wydawania decyzji, niewlasciwej realizacji zadan przez
jednostke, itp.

Ryzyko prawne

zwigzane z brakiem regulacji prawnych w danym zakresie, zgodnosci
z przepisami prawa, skutecznos$ci mechanizmoéw kontrolnych, skomplikowanymi
lub niejasnymi przepisami, brakiem lub niedoskonatoscia procedur, czgstymi
zmianami prawa, niejednolitym orzecznictwem, itp.

Ryzyko zewne¢trzne

zwigzane z istniejaca infrastrukturg zewnetrzna, otoczeniem politycznym
i spoteczno-gospodarczym, konkurencja, preferencjami i oczekiwaniem klientow
PWSZ w Glogowie (studenci, kandydaci na studia, uczniowie), partnerow,
przemystu, dziatalno$cia dostawcow, kradzieza, dewastacja mienia, itp.

Ryzyko korupcji i
naduzy¢

zwigzane z zagrozeniami o charakterze korupcjogennym i kumoterskim.

7. W razie istotnej zmiany celow i1 zadan Uczelni lub warunkow zewnetrznych, w ktorych

funkcjonuje Uczelnia, identyfikacja ryzyka jest ponawiana.
8. Etap identyfikacji ryzyka konczy si¢ powstaniem listy zidentyfikowanych rodzajow, za

przygotowanie ktorej odpowiada osoba zarzadzajaca ryzykiem.

§16

1. Zidentyfikowane ryzyko nalezy podda¢ analizie majacej na celu okreslenie
prawdopodobienstwa jego wystgpienia 1 mozliwych skutkéw dla osiggnigcia
zatozonych celow i zadan.

2. Analiza ryzyka moze by¢ dokonywana, w szczeg6lnosci m.in. przy uzyciu
nastepujacych technik:

1) analizy informacji o zaistniatych uprzednio zdarzeniach oraz przypadkach
materializacji ryzyka;

2) analizy wynikow samooceny kontroli zarzadczej;



3) analizy wynikow audytow lub kontroli zewnetrznych 1 wewnetrznych dotyczacych
dziatania poszczeg6lnych jednostek organizacyjnych.

Wiyniki analizy ryzyka ujmuje si¢ w rejestrze ryzyka.

4. W ramach analizy nast¢puje nadanie ryzyku wartosci szacunkowych w przyjetych
skalach jako$ciowo-ilosciowych. Wartosci szacunkowe nalezy okresli¢ zarowno dla
prawdopodobienstwa wystapienia ryzyka, jak i1 jego skutku.

Analize ryzyka przeprowadzaja osoby zarzadzajace ryzykiem.

6. Wyniki uzyskane z analizy ryzyka podlegaja dalszemu badaniu, kwalifikacji
i przegladowi przez osobe¢/osoby zarzadzajace ryzykiem pod katem mozliwosci
ograniczenia ryzyka.

§17
Stopien okreslenia wplywu wystapienia ryzyka
Stopien okreslenia wpltywu wystapienia ryzyka (okreslenia potencjalnych skutkéw) dokonuje
si¢ w oparciu o jakosciowo-ilosciowa ocene, wedtug tabeli 2.

Tabela 2. Stopien okres$lania wptywu wystapienia ryzyka (ocena skutkow ryzyka)

Stopien wplywu

ryzyka (skutek
wystapienia Wplyw ryzyka Wartos¢
ryzyka) punktowa

- rozwigzanie problemu wymaga¢ bedzie pewnego naktadu zasobow
(czasu), jednak nie powoduje trwatej szkody;

niewielki - wywrze minimalny wptyw na wyniki finansowe (nie przekrocza 5 tys. 1
zt);
- nie stanie si¢ wydarzeniem publicznym;
- moze spowodowac sporadyczne zaktocenie w dziatalnosci;
- nie ma ptywu na zgodnos¢ z przepisami prawa
- rozwigzanie problemu wymaga¢ bedzie pewnego naktadu zasobow
(czasu), jednak nie powoduje trwatej szkody;

maly - wywrze maty wptyw na wyniki finansowe (powyzej 5 tys. do 25 tys. z});
- stanie si¢ wydarzeniem publicznym o ograniczonej informacji w 2
mediach lokalnych;

- moze spowodowac niewielkie zaktocenia w dziatalnosci;

- niewielka niezgodno$¢ z procedurami i regulacjami wewnetrznymi

- rozwigzanie problemu wymagaé¢ bedzie umiarkowanego nakladu
zasobow (czasu);

sredni - usuni¢cie skutkow bedzie wymagato czasu; 3
- wywrze wptyw na wyniki finansowe (powyzej 25 tys. do 100 tys. zt);

- skala (ranga) skutkéw bedzie wymagata ich ujawnienia;

- moze stac¢ si¢ wydarzeniem publicznym, pewne informacje pojawig si¢
w mediach lokalnych;

- moze spowodowac¢ zaktocenia w dziatalnosci;

- powazna niezgodnos$¢ z wewngtrznymi procedurami

- rozwigzanie problemu wymagaé bedzie duzego nakladu zasobow
(czasu);

wysoki - kierownictwo szczebla wyzszego bedzie zmuszone do podjgcia decyzji 4
0 sposobie rozwigzania problemu;

- usunigcie skutkow bedzie trudne;

- wywrze istotny wptyw na wyniki finansowe (powyzej 100 tys. zt do 500
tys. zt);

- stanie si¢ waznym wydarzeniem publicznym, pewne informacje pojawia




si¢ w mediach lokalnych i regionalnych; - moze nastapi¢ brak realizacji
kluczowego celu;

- moze powodowaé powazng niezgodno$¢ z zapisami umow

- rozwigzanie problemu wymaga¢ bedzie duzego nakladu zasobow

(czasu);
bardzo wysoki - kierownictwo szczebla wyzszego bedzie zmuszone do podjecia decyzji 5
(katastrofalne) strategicznych;

- skutki beda nieodwracalne a ich wptyw na wyniki finansowe zasadniczy
(powyzej 500 tys. zb);

- ich usuni¢cie bedzie trudne;

- stanie si¢ waznym wydarzeniem publicznym, pewne informacje pojawia
si¢ w mediach regionalnych i krajowych; - moze nastapic¢ brak realizacji
kluczowych celow;

- razaca niezgodno$¢ z przepisami prawa, w tym zagrozenia kara,

§18
Ocena prawdopodobienstwa wystapienia ryzyka
Okreslenie prawdopodobienstwa wystapienia ryzyka nastgpuje w oparciu o jakosciowo-
ilosciowa oceng, wedtug tabeli 3.

Tabela 3. Ocena prawdopodobienstwa wystapienia ryzyka

Prawdopodobienstwo Opis Wartos¢
wystapienia ryzyka punktowa
niskie - zdarzenie wystgpuje sporadycznie;
- nie istnieja czynniki zwigkszajace ryzyko ich zaistnienia;
- skutecznos¢ istniejacych zabezpieczen jest wysoka; 1

- zdarzenie moze wystapic¢ raz na kilka lat;

- prawdopodobienstwo sie okresla na poziomie 0 % do 20 %
male - zdarzenie mato prawdopodobne;

- znane s3 pojedyncze przypadki wystapienia takiego zdarzenia;
- czynniki zwigkszajace ryzyko sg nieznaczne; 2
- skuteczno$¢ istniejacych zabezpieczen jest wysoka (relatywnie
wysoka);

- prawdopodobienstwo si¢ okresla na poziomie 21 % do 40 %.
$rednie - zdarzenie prawdopodobne (catkiem prawdopodobne);

- znane sg pojedyncze przypadki wystapienia takiego zdarzenia;

- istnieja czynniki zwigkszajace ryzyko; 3
- skutecznos¢ istniejacych zabezpieczen jest $rednia;

- prawdopodobienstwo si¢ okresla na poziomie 41 % do 60 %.
wysokie - zdarzenie bardzo prawdopodobne;

- znane s3 przypadki wystapienia takiego zdarzenia; 4
- istniejg czynniki zwigkszajace ryzyko;

- skutecznos¢ istniejacych zabezpieczen jest niska;

- prawdopodobienstwo si¢ okresla na poziomie 61 % do 80 %.
bardzo wysokie - zdarzenie bardzo prawdopodobne i pewne;

- istniejg czynniki zwigkszajace ryzyko;

- skutecznos¢ istniejacych zabezpieczen jest niska lub jest ich brak; 5
- prawdopodobienstwo si¢ okresla na poziomie 81 % do 100%.

§19
Ocena istotnosci ryzyka
1. Okreslenie prawdopodobienstwa i1 skutkow ryzyka pozwala ustali¢ — istotno$¢ danego
rodzaju ryzyka. Jest to iloczyn (wyrazonych punktowo) prawdopodobienstw
wystgpienia danego rodzaju ryzyka i1 potencjalnych skutkow jego wystapienia:



istotnos¢ danego rodzaju ryzyka = prawdopodobienstwo wystgpienia danego rodzaju

ryzyka razy potencjalne skutki wystgpienia tego ryzyka

2. Ustalenie istotno$ci ryzyka umozliwia ocen¢ i kwalifikacje ryzyka.
3. Do oceny istotnosci ryzyka wykorzystuje si¢ czterostopniowg skalg (niskie ryzyko,
srednie ryzyko, wysokie ryzyko, bardzo wysokie ryzyko), zgodnie z tabelg 4, 51 6.

Tabela 4. Klasyfikacja istotnosci rodzajow ryzyka

Istotno$¢ ryzyka

Skala ryzyka

Opis

ryzyko niskie

14

- ryzyko ma nieistotny wptyw na osiaganie celéw i realizacj¢ zadan;
- jest akceptowalne;
- nie wymaga podejmowania dziatan zaradczych;

ryzyko Srednie

5-9

- ryzyko ma umiarkowany wplyw na osigganie celow i realizacj¢
zadan;

- jest akceptowalne;

- nie wymaga podejmowania dziatan zaradczych;

- nalezy je monitorowa¢, mozna rozwazy¢ zastosowanie dziatan
zaradczych i/lub dodatkowych mechanizméw kontroli;

ryzyko istotne

10-15

- ryzyko moze znaczaco wplyna¢ na osigganie celow i realizacje
zadan;

- jest nieakceptowalne;

- wymaga podejmowania dziatan zaradczych;

- nalezy zaplanowac dzialania zaradcze ograniczajgce jego istotnosé
do poziomu akceptowalnego;

ryzyko krytyczne

16-25

- ryzyko stanowi powazne zagrozenie dla osiagnigcia celow
i realizacji zadan w PWSZ w Glogowie;

- jest nieakceptowalne;

- wymaga natychmiastowych dziatan zaradczych;

- nalezy zaplanowac dzialania zaradcze ograniczajace jego istotnosé
do poziomu akceptowalnego;

Tabela 5.Mapa ryzyka (poziom istotno$ci ryzyka)

Skutek ryzyka
bardzo 5 10 15 20 25
wysokie
wysokie 4 8 12 16 20
$rednie 3 6 9 12 15
male 2 4 6 8 10
niewielki 1 2 3 4 5
niskie male Srednie wysokie bardzo
wysokie
Prawdopodobienstwo wystapienia ryzyka

Tabela 6. Ocena istotno$ci ryzyka

Istotno$¢ ryzyka 1-4 59 10-15 16-25
niskie srednie istotne krytyczne
ryzyko ryzyko warunkowo ryzyko istotne - ryzyko krytyczne-

akceptowalne akceptowalne nicakceptowalne nieakceptowalne




1.

§20
Reakcja na ryzyko
Reakcja na ryzyko jest elementem sktadowym polityki zarzadzania ryzykiem. Sposéb
reakcji na ryzyko nalezy okresli¢ w zalezno$ci od poziomu istotnosci ryzyka zgodnie
z tabela 7.

Tabela 7 Reakcja na ryzyko

Reakcja na ryzyko Opis szczegdélowy

brak reakcji w przypadku ryzyka niskiego
(niewymagane) (BR)

akceptowane ryzyka w sytuacji, gdy istnieja trudnosci lub ograniczenia w przeciwdziataniu ryzyku lub

(AR) koszty dziatan zaradczych moga przewyzsza¢ potencjalne niekorzystne skutki
finansowe, wybor takiego sposobu realizacji na ryzyko nieakceptowalne jest
mozliwy tylko w szczegélnych przypadkach, pod warunkiem, Ze zostanie
uzasadniony przez osob¢ zarzadzajaca ryzykiem 1 zaakceptowany przez
wilasciwego Kierownika pionu, o czym informuje on Rektora PWSZ w Glogowie

przeniesienie ryzyka | przeniesienie ryzyka na inng organizacj¢ w catosci lub cze$ci na inng organizacje

(PR)

ograniczenie ryzyka podjecie dziatan zaradczych zmniejszajacych ryzyko i jego skutki; wzmocnienie

(OR) mechanizméw kontrolnych

unikanie ryzyka (UR) | odstapienie od dziatan skutkujacych powstaniu ryzyka nieakceptowalnego

2.

Proces przeciwdziatania skutkom ryzyka polega na:

1) przeanalizowaniu ryzyka i mozliwych scenariuszy rozwoju zdarzen,

2) przeanalizowaniu istniejagcych mechanizméw kontroli pod katem ich skuteczno$ci,

3) zaproponowaniu nowych mechanizmow kontroli i dziatan zaradczych pod katem
ich adekwatno$ci, skutecznos$ci i efektywnosci.

§21
Postepowanie z ryzykiem nieakceptowanym
W  sytuacji zaistnienia ryzyka nieakceptowalnego, nalezy przygotowaé plan
postepowania, ktory powinien obejmowac:
1) opis planowanych dzialan zaradczych/naprawczych ograniczajacych ryzyko;
2) planowany termin wdrozenia sposobu zarzadzania danym ryzykiem;
3) szacowany koszt dziatan zaradczych/naprawczych w relacji z potencjalnymi
negatywnymi skutkami wywotanymi materializacjg ryzyka,
4) ocen¢ wptywu na pozostate obszary dziatalno$ci Uczelni.
Plan postgpowania z ryzykiem nieakceptowalnym przygotowuje osoba zarzadzajaca
tym ryzykiem.
Osoba odpowiadajagca za zarzadzanie ryzykiem nieakceptowalnym sktada
raport/sprawozdanie z zarzadzania ryzykiem nieakceptowalnym koordynatorowi
kontroli zarzadczej w terminie do 10 stycznia roku nastgpnego po zidentyfikowaniu
tego ryzyka.

§22
Monitorowanie ryzyka
Monitorowanie ryzyka jest procesem ciggltym.



2. Osoba zarzadzajaca ryzykiem zobowigzana jest do biezgcego monitorowania poziomu

ryzyka ujgtego w rejestrze ryzyka. Obejmuje ono:

1) dokonywanie na biezaco oceny prawdopodobienstwa wystgpienia ryzyka i jego
skutkow;

2) identyfikacje i analiz¢ nowych rodzajow i przypadkow ryzyka;

3) przeglad stanu realizacji planu postepowania z ryzykiem nieakceptowalnym;

4) ocene¢ funkcjonowania mechanizméw kontrolnych pod katem ich adekwatnosci,
efektywnosci 1 skutecznosci.

§23
Dokumentowanie procesu zarzadzania ryzykiem

1. Dokumentowanie procesu zarzadzania ryzykiem odbywa si¢ poprzez sporzadzanie
w formie elektronicznej 1 w formie papierowej, podpisanej w dwodch egzemplarzach
rejestru ryzyka (jeden egzemplarz w formie papierowej przekazywany jest do Rektora,
drugi do koordynatora kontroli zarzadczej) w ciggu 14 dni od identyfikacji, a rejestr
zbiorczy do 31 pazdziernika danego roku.

2. W przypadku ryzyka, ktore zostalo zidentyfikowane jako ryzyko na poziomie
nieakceptowalnym, osoby zarzadzajace nim zobowigzane sa do natychmiastowego
poinformowaniu o tym kierownika pionu (Rektora i koordynatora kontroli zarzadczej).
Osoby te po potwierdzeniu prawidtowosci identyfikacji ryzyka podejmuja niezwloczne
dzialania zaradcze i1 sporzadzaja sprawozdanie, zgodnie z zalacznikiem w terminie
14 dni od jego identyfikacji.

3. Dokumentacje w formie elektronicznej nalezy przesta¢ na adres e-mail koordynatora
kontroli zarzadczej (kontrola@pwsz.glogow.pl).

§ 24
Informacje koncowe
Osoby zarzadzajace ryzykiem sporzadzaja:
1) rejestr zbiorczy ryzyka w terminie do 31 paZzdziernika danego roku;
2) sprawozdania zarzadzania ryzykiem nieakceptowanym za dany rok do 10 stycznia
roku nastepnego.

Rejestr ryzyka — Excel, zlozony z sze$ciu zatacznikdéw

(1) Rejestr ryzyka strategicznego;

(2) Rejestr ryzyka operacyjnego;

(3) Rejestr ryzyka projektu;

(4) Sprawozdanie z zarzadzania ryzykiem nieakceptowalnym strategicznym,;
(5) Sprawozdanie z zarzadzania ryzykiem nieakceptowalnym operacyjnym;
(6) Sprawozdanie z zarzadzania ryzykiem nieakceptowalnym projektu.
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