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Resultatregnskap

Belgp i: NOK Note 2020 2019
RESULTATREGNSKAP
Inntekter
Salgsinntekt 2,8 6 594 657 000 6430 670 000
Annen driftsinntekt 2,8 336 472 000 304 571 000
Sum inntekter 6 931 129 000 6 735 241 000
K ostnader
Varekostnad 34 1 474 009 000 1 392 650 000
L annskostnad 5,16 4 106 582 000 4 129 080 000
Avskrivning pavarige driftsmidler og immaterielle eiendeler 9,10 361 943 000 366 032 000
Annen driftskostnad 56,8,1 935 941 000 883 550 000
0,13
Sum kostnader 6 878 475 000 6771312000
Driftsresultat 52 654 000 -36 071 000
Finansinntekter og finanskostnader
Annen renteinntekt 7 1423 000 2 370 000
Annen finansinntekt 921 000 84 000
Sum finansinntekter 2 344 000 2454 000
Rentekostnad til foretak i samme konsern 58 355 000 73063 000
Annen rentekostnad 60 000 59 000
Annen finanskostnad 7 1056 000 190 000
Sum finanskostnhader 59 471 000 73312000
Netto finans -57 127 000 -70 858 000
Ordinaart resultat for skattekostnad 15,19 -4 473 000 -106 929 000
Ordinaxt resultat etter skattekostnad 15,19 -4 473 000 -106 929 000
Arsresultat 15,19 -4 473 000 -106 929 000
Overfaringer og disponeringer
Overfaringer til/fraannen egenkapital 15 -4 472 000 -106 929 000
Sum overfaringer og disponeringer 15 -4 472 000 -106 929 000
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Balanse
Belgp i: NOK Note 2020 2019
BALANSE - EIENDELER
Anleggsmidler
Immaterielle eiendeler
Forskning og utvikling 32 000 979 000
Sum immaterielle eiendeler 9 32000 979 000
Varigedriftsmidler
Tomter, bygninger og annen fast eilendom 10 5016 826 000 5206 179 000
Maskiner og anlegg 10 441 072 000 422 425 000
Driftd @sare, inventar, verktgy, kontormaskiner og lignende 10 301 045 000 349 298 000
Sum varige driftsmidler 10 5 758 943 000 5977 902 000
Finansielle anleggsmidler
Lan til foretak i samme konsern 12 82985 000 104 855 000
Investeringer i aksier og andeler 11 326 185 000 303 232 000
Andre fordringer 16 585 778 000 461 694 000
Sum finansielle anleggsmidler 11,12, 994 948 000 869 781 000
16
Sum anleggsmidler 9,10,1 6 753 923 000 6 848 662 000
1,121
6
Omlgpsmidler
Varer
Varer 4 2299 000 1751 000
Sum varer 2299 000 1751 000
Fordringer
Kundefordringer 13 44 316 000 46 953 000
Andre fordringer 13 31157 000 39944 000
Konsernfordringer 13 152 239 000 148 059 000
Sum fordringer 13 227 712 000 234 956 000
Bankinnskudd, kontanter og lignende
Bankinnskudd, kontanter og lignende 14 139 687 000 134 523 000
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Balanse
Belgp i: NOK Note 2020 2019
Sum bankinnskudd, kontanter og lignende 14 139 687 000 134 523 000
Sum omlgpsmidler 4,131 369 698 000 371 230 000
4
SUM EIENDELER 49,10, 7123621 000 7219892 000
11,12,
13,14,
16
BALANSE - EGENKAPITAL OG GJELD
Egenkapital
Innskutt egenkapital
Selskapskapital 15 100 000 100 000
Annen innskutt egenkapital 15 943 962 000 948 434 000
Sum innskutt egenkapital 15 944 062 000 948 534 000
Sum egenkapital 15 944 062 000 948 534 000
Gjeld
Langsiktig gjeld
Andre avsetninger for forpliktel ser 17 95 209 000 85347 000
Sum avsetninger for forpliktelser 95 209 000 85 347 000
Annen langsiktig gjeld
Langsiktig konserngjeld 12 3711427 000 3978074 000
@vrig langsiktig gjeld 12 10 018 000 0
Sum annen langsiktig gjeld 12 3721 445 000 3978074 000
Sum langsiktig gjeld 12,17 3816 654 000 4063 421 000
Kortsiktig gjeld
Leverandargjeld 18 171 610 000 139 005 000
Skyldige offentlige avgifter 14 274 367 000 283275000
Kortsiktig konserngjeld 18 1273 620 000 1289 962 000
Annen kortsiktig gjeld 18 643 310 000 495 695 000
Sum kortsiktig gjeld 14,18 2 362 907 000 2207937 000
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Balanse
Belgp i: NOK Note 2020 2019
sum gjeld 12,14, 6 179 561 000 6 271 358 000
17,18,
23
SUM EGENKAPITAL OG GJELD 12,14, 7 123 623 000 7 219 892 000
15,17,
18,19,
23
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o Eo SYKEHUSET @STFOLD

Arsberetning 2020 for Sykehuset @stfold HF

Innledning

Sykehuset @stfold HF (S@) eies av Helse Sar-@st RHF (HS@) og ble stiftet 5. desember 2001. S@s
verdigrunnlag er forankret i HS@s visjon som er gode og likeverdige helsetjienester til alle som trenger
det, ndr de trenger det.

Hovedoppgavene til S@ er pasientbehandling, forskning, undervisning av helsepersonell og opplering
av pasienter og pargrende. S@ har alle de vanlige spesialitetene for somatiske omradesykehus og
leverer spesialisthelsetjenester innen psykisk helsevern og tverrfaglig spesialisert rusbehandling
(TSB).

S@s nedslagsfelt var per 31.12 2020 en befolkning pa ca. 318 650 innbyggere. Dette inkluderer alle
kommunene i opptaksomradet, fra 01.01.2020 er dette: Aremark, Fredrikstad, Halden, Hvaler, Indre
@stfold, Marker, Moss, Rakkestad, Rade, Sarpsborg, Skiptvet, Vestby og Viler.

Den kliniske virksomheten i S@ er organisert i 5 klinikker (medisin, kirurgi, akuttmedisin, kvinne-barn
og psykisk helsevern og rusbehandling). Kreftavdelingen, avdeling for bildediagnostikk og senter for
laboratoriemedisin er organisert utenfor klinikkstrukturen og rapporterer direkte til administrerende
direkter. | tillegg kommer sentrale stabsfunksjoner som er organisert under fagdirekter,
prosessdirektgr, gkonomidirektgr, HR-direktgr og kommunikasjonssjef. Driftstjenestene er samlet i
divisjon for facility management (FM).

Foretaket ledes av en daglig leder (administrerende direkter} og et styre bestaende av atte
medlemmer, hvorav tre velges blant de ansatte. Fra 01.01.21 (vedtatt i foretaksmgte 17.12.21} er
styret utvidet med tre medlemmer, hvorav ett ansattvalgt.

Per 31.12.2020 hadde S@ 4 852,35 arsverk (fast manedslgnn} og omsetningen var 7 mrd. kroner.

Maloppnéelsen er tilfredsstillende pa flere kvalitetsindikatorer i 2020, men S@ star fortsatt overfor
mange ulgste oppgaver. Det ma arbeides aktivt med lgsninger for a sikre full maloppnaelse av eiers
oppdrag i 2021 — de viktigste omradene er; gkonomisk resultat, antall korridorpasienter, prioritering
av psykisk helsevern og TSB (prioriteringsregelen}, og ventetider/etterslep (passert planlagt tid}.

Tilstrgmningen til S@ har i 2020 ligget lavere enn tidligere ar, noe som i hovedsak skyldes
koronapandemien. Det var en samlet reduksjon pa ca. 8 % i tilstrgmningen til somatisk akuttmottak i
2020 sammenliknet med 2019, med en manedlig variasjon fra -19 % i mars/april til -1,6 % i juni.
Beleggsprosenten har dermed ligget lavere gjennom hele pandemien, samlet fra 71 til 86 %.

Malet om ingen korridorpasienter (somatikk) er ikke oppnadd, selv om andelen er redusert fra 2,06
% i 2019 til 0,53 % i 2020. Reduksjonen i andel korridorpasienter har ogsa sammenheng med bruk av
midlertidige dobbeltrom og en redusert tilstrgmning av akuttpasienter pa varen/noe reduksjon i
elektiv virksomhet i samme periode pga. koronapandemien. Midlertidig somatisk avlastningsenhet i
S@ Moss med 20 degnsenger ble ikke viderefart i 2020. Det er en hovedutfordring for S@ & Igse de
eksisterende kapasitetsproblemene med hensyn til degnplasser. Det er derfor igangsatt to prosjekter
for a Ipse denne utfordringen - Kapasitetsgkning somatikk pd kort sikt Sykehuset @stfold (2020-2025)
og Dimensjonering og kapasitetsutvikiing pad lang sikt (2025-2040).

17.06.2022 kl 14:11 Brgnngysundregistrene Side 6 av 56



EE- Brgnngysundregistrene Arsregnskap regnskapséaret 2020 for 983971768

o Eo SYKEHUSET @STFOLD

Resultater og maloppnaelse 2020

S@ har et negativt regnskapsmessig resultat i 2020 pa 4,5 mill. kroner. Det var budsjettert med et
underskudd pa 78 mill. kroner, det vil si et positivt avvik pa 73,5 mill. kroner i forhold til budsjett. Da
pandemien traff ble pasienttilstremningen til sykehuset redusert, noe som medfarte fall i
aktivitetsbaserte inntekter. Det har veert nedgang i aktivitet bade for gyeblikkelighjelp-behandling og
planlagt behandling. Utsettelser av planlagte behandlinger har vaert en fglge av kapasitets-
utfordringer i sykehuset og pasientgnskede utsettelser. Samtidig gkte kostnadene til tiltak for gkt
beredskap, smittevernstiltak og bruk av overtid og innleie til 8 erstatte bemanning som var i
karantene eller isolert. Samlet inntektsbortfall for 2020 knyttet til pandemien er beregnet til 101 mill.
kroner. Pkte kostnader er beregnet til 165 mill. kroner hvorav bemanningskostnader utgjorde 82
mill. kroner og 44 mill. kroner gjelder anskaffelse av laboratoriemateriell til testing av covid19-
praver. Det ble ogsa gjort investeringer for til sammen 43 mill. kroner knyttet til pandemien. Av
investeringene utgjar medisinskteknisk utstyr til behandling og overvakning av covid19-pasienter 33
mill. kroner og 10 mill. kroner er bygningsmessige ombygninger for 3 gke sengekapasiteten ved
sykehuset.

Inntektsbortfallet i perioden fra mars til mai ble kompensert fra HS@ i juni med 95 mill. kroner. |
tillegg er det i l@pet av aret gitt en bevilgning pa 251 mill. kroner som er basert pa fordeling etter
regional inntektsmodell.

Ekstramidlene i revidert nasjonalbudsjett ble bevilget for a bidra til at helseforetakene hadde
tilstrekkelig med midler i forbindelse med covid19-pandemien, og ble ikke knyttet til noe spesielt
tidspunkt. Ved utgangen av 2020 er pandemien ikke over og den vil prege helseforetakenes gkonomi
ogsd i kommende &r. S@ har derfor avsatt ubenyttede ekstramidler tildelt i 2020 som uopptjent
inntekt for 3 imgtekomme gkonomiske konsekvenser av pandemien i 2021. Det er overfgrt 80 mill.
kroner hvorav 43 mill. kroner skal benyttes til fremtidige avskrivninger pa investeringer som er
giennomfart direkte knyttet til pandemien.

Sammenlignet med 2019-resultatet har det veert en resultatforbedring pa 102,5 mill. kroner.
Forbedringen er en fglge av reduserte rentekostnader og lavere lgnnsoppgjgr enn forutsatt i
budsjettet.

Innen somatisk virksomhet har det veert en nedgang i aktiviteten malt i DRG-poeng pa 3,3 % i 2020.
Samlet for psykisk helsevern og TSB har veksten i DRG-poeng veert 1,2 %. Innen psykisk helsevern og
TSB males aktiviteten i DRG-poeng kun for polikliniske pasienter mens det for somatikk ogsa
beregnes DRG-poeng for innlagte pasienter.

S@ har hatt en betydelig reduksjon i andel korridorpasienter, fra 2,06 % i 2019 til 0,53 % i 2020 (jf.
siste avsnitt s.1). Handlingsplan for overbelegg er revidert og tiltakene er iverksatt. | tillegg er det
iverksatt planer for hgy aktivitet ved somatisk akuttmottak og dggnomrader. Reduksjonen i andel
korridorpasienter har ogsd sammenheng med en betydelig redusert tilstrgmning av akuttpasienter
pa varen (koronapandemien}, og noe reduksjon i elektiv virksomhet i samme periode.

Ved DPS-Fredrikstad ble det pa bakgrunn av et naert samarbeid mellom analyseavdelingen og
klinikere gjennomfart et eget prosjekt med tanke pa a sikre effektivitet i pasientforlgpet - Fro
kapasitetsstyrt til kvalitetsstyrt pasientforlgp. Det er ogsa gjennomfgrt samhandlingsprosjekt mellom
BUPP Moss og kommunehelsetjenesten med tanke pa a fa til et samarbeid med hensyn til vurdering
av henvisninger (og redusere avslagsprosent). Ved DPS Nordre @stfold har man i samarbeid med
fastlegene fokusert pa kompetanseoverfgring som viktig bidrag til a sikre at pasienter kan ivaretas pa
riktig behandlingsniva.
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o Eo SYKEHUSET @STFOLD

- Timeifarste brev
Andel pasienter som far time i fgrste brev er 73 % i 2020, en forbedring fra 69 % i 2019. Det er store
variasjoner mellom fagomrader — somatikk totalt har 71,8 % (67 % 2019}, klinikk for psykisk
helsevern og rusbehandling 89,8 %. (83 % 2019}. Tiltak falges opp videre.

- Fristbrudd
Tall for andel fristbrudd i 2020 er uferdige og kan ikke sammenlignes med 2019. $@ har stor gkning i
antall polikliniske henvisninger (alle ar fra 2014) og det gjennomferes mange tiltak for & redusere
fristbruddene:

o Daglig giennomgang av ventelister
o Foglge opp fare for fristbrudd neste 30 dager
o Tavlemgter hver 14. dag med gjennomgang og evaluering av tiltak
o Inngaelse av samarbeidsavtaler med avtalespesialister i fylket og private tilbydere
o Organisering og bevissthet rundt planlegging av fremtidig aktivitet
o Bruk av verktgy for oversikt over booking frem i tid
- Ventetid

Gjennomsnittlig ventetid totalt for alle tjenesteomrader i 2020 var 62 dager {(gkning med 1 dag, men
okningen var mindre enn fra 2018-19 hvor gkningen var 3 dager):

Somatikk 64 dager, VOP 56 dager, BUP 51 dager og TSB 22 dager. Da koronapandemien fgrte til
nedstengning varen 2020 gkte ventetidene, men gjennom hgsten er kapasiteten gkt for a ta igjen
etterslepet.

Forbruk av bredspektret antibiotika og sykehusinfeksjoner

Ansvaret for antibiotikastyring er lagt til smittevernavdelingen. | 2020 har avdelingen vaert hardt
belastet med koronarelaterte aktiviteter. Koronapasienter i S@ har blitt overbehandlet med
bredspektrede antibiotika, dette har veert vanskelig & pavirke siden sykdommen var ny og ukjent.
Likevel viser tall fra Nasjonalt kompetansesenter (KAS) at gkningen i bredspektrede antibiotika ved
S@ kun gkte med 0,3 DDD/100 LD, fra 16,97 i 2019 til 17,3 per 2. tertial 2020. S@ er det eneste
helseforetaket i HS@ som i 2019 nadde malet om 30 % reduksjon, og ligger fortsatt kun s vidt under
30 %. Det er en malsetning om at arbeidet mot antibiotikaoverforbruk kan ytterligere styrkes i 2021.

Pakkeforlgp — kreft

Malet er innfridd totalt for alle forlgp i S@, med andel nye pasienter i forlap 78 % (73 % i 2019). Andel
behandlet innen anbefalt forlgpstid er 79 % (nasjonalt mal er 70 %). Det gode resultatet skyldes tett
oppfelging av spesielt «de store» pakkeforlgpene, med effektivisering av ulike deler av forlgpene.
Straleterapi for befolkningen i S@s opptaksomrade utfgres ved OUS og maloppnaelse har i 2020
ligget under 50 %.

Pakkeforlgp — psykisk helsevern

* Andel giennomfgrt innen forlgpstid for utredning barn og unge er 50 % og andel fgrste
evaluering innenfor frist er 53 %

s Andel giennomfert innen forlgpstid for utredning voksne er 62 % og andel fgrste evaluering
innenfor frist er 42 %

s Andel giennomfgrt innen forlgpstid for utredning TSB er 77 % og andel fgrste evaluering innenfor
frister 36 %
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Av etablerte tiltak bar fglgende nevnes:

e Etablert mer effektive oppfelgingsrutiner pa systemniva i klinikken

o Kontinuerlig oppfelging av status over behov for forbedringstiltak

*  Gjennomfgrt oppleering og implementering av monitoreringsverktgy

* Gjennomfegrt anskaffelsesprosess av CheckWare

e FEtablert faggruppe CheckWare som har gijennomfgrt omfattende rydding i type og omfang av
psykologiske tester og utarbeidet plan for oppleering og implementering av tilbakemeldings-
verktgy (CheckWare}

e Utviklet et monitoreringsverktgy som viser daglige oppdaterte pasientlister til behandler,
merkantile og seksjonsleder med oversikt over hvilke pakkeforlgpskoder som er satt og
hvilke frister som er aktuelle. Det er pabegynt et arbeid med & fa pa plass en ny oppdatert
versjon i samarbeid med analyseavdelingen som forventes a veere pa plass i 2021

Faglig kvalitet

Lukket legemiddelsslgyfe sikrer rett medisin til rett pasient til rett tid og verifiseres elektronisk
giennom elektronisk kurve (Metavision}. For a lette arbeidsprosessen rundt skanning av pasientens
armband og medikament jobbes det i regionalt prosjekt 3 fa dette inn via medarbeidernes
smarttelefoner.

Lukket blodslgyfe som skal sikre rett blodprodukt til rett pasient ved hjelp av elektronisk ID-kontroll
og transfusjonsrapportering er ferdig implementert i hele S@ i 2020.

Det har i 2020 ogsa veert et arbeid for a innfgre lukket slgyfe for morsmelk. Dette er en del av
pasientsikkerhets- og effektiviseringslgsningene som leveres fra foretakets HIMSS-program. Lukket
morsmelkslgyfe sikrer at morsmelk med definerte egenskaper gis til rett barn innlagt ved seksjon
nyfgdtintensiv. En lokalt utviklet app for full digital sporing av morsmelk ved seksjonen ble satt i
pilotproduksjon 13.02.21. App-lgsningen er en utvidelse av eksisterende systemlgsning for
morsmelkbank.

Senskadepoliklinikk (opprettet 2019) er viderefart i 2020, pasientene (kreftavdelingen) er sveert
forngyde med tilbudet og samarbeidet internt i sykehuset er godt.

Det har vist seg at fysisk aktivitet og trening er med pa a redusere risikoen for tilbakefall, samt
bremser kreftutviklingen ved spredning av sykdom. S@ har derfor viderefgrt tilbudet om fysisk
aktivitet under behandling {treningsskole for kreftpasienter). Koronapandemien har imidlertid
begrenset dette tilbudet noe.

| forbindelse med koronapandemien er video- og telefonkonsultasjoner tatt i bruk i mye stgrre grad
enn tidligere. Seerlig har psykisk helsevern benyttet seg av denne Iasningen med gode
tilbakemeldinger. S@ har sterre potensiale og har mal om minst 15 % video/telefonkonsultasjoner i
2021.

Fodeavdelingen i S@ er ogsd i 2020 best i landet nar det gjelder & unnga fadselsrifter med et resultat
pa 0,9 % (Medisinsk fedselsregister, Folkehelseinstituttet}.

Forskning og erfaring viser at de fleste alvorlig syke barn og unge har et sterkt gnske om a fa veere
mest mulig hjemme. Barne- og ungdomsklinikken etablerte i 2019 et barnepalliativt team satt
sammen av medarbeidere fra ulike yrkesgrupper i S@. Teamet bidrar til gkt kunnskap og mer
systematisk og god oppfelging av alvorlig syke og dgende barn. Det er gode erfaringer med dette
arbeidet i 2020 og tilbudet skal videreutvikles i 2021 i samarbeid med kreftavdelingens palliative
team.
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Forskning

Forskningsaktiviteten i S@ holder seg godt. 2020 er et rekordar med 128 vitenskapelige artikler der
medarbeidere i S@ har medvirket som forfattere, dette utgjgr en gkning pa 54 % sammenlignet med
2019.

Det er en betydelig skning i kliniske behandlingsstudier (spesielt sker de med akademisk sponsor} i
2020 sammenlignet med 2019. Pr. 31.12.20 pagar det 61 intervensjonsstudier i sykehuset. S@ deltar
ogsa i flere multisenterstudier pa behandling og oppfeélging av pasienter med covid19-infeksjon. Vi
forventer en fortsatt gkning av kliniske behandlingsstudier.

Fem prosjekter ble tildelt regionale forskningsmidler fra HS@, hvorav tre er doktorgradsprosjekter og
to prosjekter fikk strategiske forskningsmidler. Dette er det hgyeste antallet tildelinger fra HS@
sykehuset har oppnadd, og viser at gjennomfoerte tiltak for 3 gke ekstern finansiering av forskning har
veert vellykket.

Fire doktorgrader utgikk fra S@ i 2020. Doktorgradsprosjektene ble giennomfart av medarbeidere
innen ortopedisk avdeling, klinikk for medisin, barne- og ungdomsklinikken, og gre-nese-
halsavdelingen.

innovasjon

S@ er ledende i landet nar det gjelder samarbeid med nzeringslivet for & utvikle, teste og ta i bruk nye
Igsninger og tjenester. | tillegg til S@ er det kun St. Olavs Hospital som har to pagiende
innovasjonspartnerskapsprosjekter med den hensikt a samarbeide med privat neeringsliv om a skape
fremtidens helsetjenester og samtidig bidra til neeringsutvikling.

S@ gnsker & trekke frem innovasjonspartnerskapsprosjektet Nyskapende pasientforlgp. Her utvikles
en fremtidsrettet tjeneste for digital hjemmeoppfelging som en integrert del av pasientforlgpet for
kreftpasienter. Tjenesten utvikles i tett samarbeid med Diffia AS, Sykehuspartner og Helse Ser-@st, og
har siden desember 2020 vaert under utprgving med funksjonalitet for skjema- og
meldingsutveksling, maling av vitale parametere og varslinger til helsepersonell pa rolletelefon ved
avvikende registreringer/malinger. Parallelt med utpraving utvikles ny funksjonalitet for integrert
videokonferanse, integrasjon med Metavision m.m., samt at det tilrettelegges for kjgpsbeslutning og
eventuell bredding i S@ og andre helseforetak i regionen.

| innovasjonspartnerskapsprosjektet Sikker prevetaking og analyse i hijemmet utfgrt av pasient har
S@ invitert nzeringslivet til & inngd innovasjonspartnerskap for & utvikle lgsninger/tjenester som skal
giore det mulig for utvalgte pasienter selv 8 utfgre sikker prgvetaking i hjemmet med tilhgrende
analyse og overfgring av resultater til sykehuset. Prosjektet har prekvalifisert 8 leverandgrer, disse er
invitert til & levere tilbud. Valg av utviklingspartner vil tas varen 2021.

Begge innovasjonspartnerskapsprosjektene har mgtt stor entusiasme og interesse fra andre sykehus,
kommuner og neeringslivsaktgrer, bade i og utenfor Norge. Koronapandemien har ogsa bekreftet
aktualiteten i & fa pa plass slike lgsninger/tjenester.

Det pagar diverse andre sma og store innovasjonsprosjekter i 5@ i tett samarbeid med private
naeringslivsaktgrer. Dette inkluderer blant annet utvikling og testing av mobile applikasjoner, VR
(virtual reality} og maskinleering. Noen av Igsningene er ogsa blitt implementert i 2020, f.eks. app for
lukket morsmelkslgyfe, klinisk metode for prediksjon av medisineffekt for barn og unge med ADHD
og kamera i sykehusets inngangsparti for a avdekke forhgyet kroppstemperatur (smitteverntiltak i
forbindelse med koronapandemien}.
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KT og digitalisering

S@ bidrar fortsatt i regional utvikling og lokal innfgring av nye og oppgraderte IKT-systemer i klinisk
og administrativ drift. S@ falger opp de regionale prosjektene mht. innfgring av standardiserte
kliniske og administrative systemer. Flere lokale initiativ for digitalisering er ogsa gjennomfgrt der
dette har realisert viktige mal. Flere app-er er utviklet (melkebank, blodprgvetaking,
blodtransfusjon}, disse er i bruk/i utprgving pa rolletelefonen til klinikerne. Innenfor det
administrative feltet er HMS-portalen videreutviklet lokalt, samt at det er laget et
eksponeringsregister for de ansatte. Det er gjennomfgrt en videreutvikling av Imatis-lgsningen for &
ivareta koronasenterets behov, samt at prgvesvar synliggjgres i tavlene og varslinger sendes til
medarbeiderne i sykehuset. Det er gjort forarbeid i de kliniske systemene som vil ivareta et stgrre
smittetrykk i samfunnet og gjenspeiler sykehuset beredskaps- og kapasitetsplaner. Det er innfart nye
lgsninger for a ivareta elektronisk rekvirering av koronaprever fra testsenter, legevakt og kommune.
Det er innfgrt to videokonsultasjonslgsninger ved sykehuset, hvor den ene Igsningen har vaert i bruk
siden fgrste halvar, mens lgsning nr. 2 utredes med tanke pa bruk i gruppeterapi innen psykisk
helsevern. Pa grunn av pandemien ble det raskt lagt til rette for hjemmekontorlgsninger for de
ansatte i samarbeid med Sykehuspartner. Foretaket opplever gode gevinster fra dette arbeidet innen
klinisk og driftsmessig maloppnaelse.

Arbeidet med reklassifisering av foretaket til niva 6 pa HIMSS!} skala for digitalisering og ibruktakelse
av IKT i helseforetak (Electronic Medical Record Adoption Model, EMRAM), fortsetter.
Reklassifiseringen er utsatt grunnen pandemien. Arbeidet koordineres med HS@ og Sykehuspartner,
hvor det i 2020 er gjennomfart flere gode samarbeidsmgter.

Regional utvikling og forvaltning av systemportefgljen gir sikkerhet for kvalitets- og driftssikre
lasninger i foretakets produksjon, men gir ogsa utfordringer med hensyn til felles tidsplaner for
oppgraderinger til nye versjoner og innfgring av ny ngdvendig funksjonalitet i flere systemer ved
foretaket.

Samhandliing

Strukturert samarbeid for handtering av covid19-pandemien ble raskt iverksatt. Pandemiradet ble
etablert som et partssammensatt, tidsavgrenset underutvalg med representanter fra kommuner og
sykehus. Pandemiradet bestar av en kommunelege fra hver av S@s regioner, en fastlege,
smittevernoverlege ved S@, fagdirekter S@ (leder) og samhandlingssjef S@ (sekretariat). | tillegg
meter avdelingssjef fra senter for laboratoriemedisin i S@ fast (varamedlemmer er etablert). Radet
har hatt faste ukentlige meter fra mars. Tema er faglig og praktisk samhandling i forbindelse med
pandemien og oppleves som meget nyttig for partnerne i Helsefellesskapet. Referater legges
fortlppende ut pa S@ hjemmeside og sendes samtidig til alle kommuneoverleger, fastleger og
medlemmer av utvalgene i Helsefellesskapet, dette for a sikre at samarbeid, avklaringer,
ansvarsforhold, beslutninger mv. gjgres kjent.

Helsefellesskapet (beskrevet i Nasjonal helse- og sykehusplan 2020-23} ble etablert den 15. oktober.
Regjeringen peker i planen pa at samarbeidsstrukturen i @stfold er en god méate 3 sikre god
samhandling pa. Derfor var det kun sma justeringer i retningslinje 12 som skulle til fgr kravene til et
helsefellesskap var pa plass. Alle retningslinjer, prosedyrer og avtaler er nd oppdatert nar det gjelder
ny struktur, nye navn og nye benevnelser.

1 HIMSS {Health Information and Management Systems Society) er en internasjonal organisasjon som vurderer og rangerer
sykehusenes kliniske IKT-systemer pa en skala fra 0-7. For 3 oppna niva 6 ma sykehusene, i tillegg til grunnleggende
datasystemer som elektronisk pasientjournal, ha systemer som hjelper helsepersonell a ta beslutninger og systemer for
kontroll og varsling.
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Helsefellesskapet har laget forslag til avtale for samarbeid om hvordan sykehus og kommuner skal
samarbeide strukturert om a gi fastleger praksis pa sykehuset for a oppfylle leeringsmal iht. ny
spesialistforskrift (LIS 3-allmenn} og beslutning forventes i februar 2021.

Helsefellesskapet har samarbeidet om vaksinering i forbindelse med sesonginfluensa med mal om
okt vaksinasjonsgrad i befolkningen og blant helsepersonell. Dette ga gode resultater.

Arbeidet med a lage felles, overordnet pasientforlgp for eldre og kronisk syke ble forsinket pga.
pandemien, men er nd i ferd med & gd inn i en praktisk utprgvingsfase.

Stgrre bygg- og eiendomssaker
- Samlokalisering av distriktsbaserte tjenester innenfor psykisk helsevern og rusbehandling og
somatikk i Indre @stfold
S@ arbeider med & samlokalisere alle kliniske funksjoner (totalt 7 virksomheter) i Helsehuset i
Indre @stfold kommune fra juni 2021. Leieavtalen er vurdert opp mot dagens driftsmodell og
er skonomisk beerekraftig pa prosjekt- og helseforetaksniva.

- Fredrikstadklinikken - giennomfaring og finansiering
S@ arbeider ogsa med 3 samlokalisere de distrikisbaserte psykiatriske tjenestene i
Fredrikstad (totalt 6 virksomheter) i eksisterende eiet bygningsmasse i St. Joseph fra og med
2023. Lokalene ma renoveres og tilpasses den nye aktiviteten og det er etablert en
overordnet 10-arig gjennomfgringsplan for vedlikehold og brukertilpasninger.

- Konseptrapport steg 2 for utvidelse av akuttmottaket
S@ har giennomfart en konseptutredning for utvidelse av akuttmottaket og lgsningen legger
til rette for en helhetlig og langsiktig utvikling av akuttfunksjonen. Prosjektet er i
forprosjektfasen og det planlegges 3 ta i bruk nye og ombygde lokaler i 2023.

- Det arbeides med a etablere lokaler for stabs- og stagttefunksjoner i nytt bygg (leieavtale} pa
nabotomten til S@ pa Kalnes. Innflytting er beregnet til mai 2021.

- Kapasitetsgkning somatikk pa kort sikt 2020-2025
Hovedutfordringen for S@ na er 4 lgse de eksisterende kapasitetsproblemene med hensyn til
degnplasser. Utfordringer med overbelegg og midlertidige I#sninger for a lgse problemene
(to-sengsrom, pasienter som ikke ligger pd «moderpost», mv.} ma lgses sa raskt som mulig.
S@ har per i dag en beregnet underdekning pa 60 senger, dette er beregnet & gke til 80
senger i 2025.
Styret har i vedtak desember 2020 bedt om at ombygging av degnomrade med inntil 25
sengeplasser pa Kalnes iverksettes sa raskt som mulig for a bidra til a forbedre situasjonen
med knapphet pa deégnplasser. Erstatningsarealer for aktivitetene som er i dette omradet
utredes videre og legges frem for styret i februar 2021.

Overpreving av Tvistelgsningsnemdas vedtak om fortrinnsrett til defer av stilling

| forbindelse med utlysning av en stilling som spesialsykepleier ved nyfadtintensiven (NFI} ble det
fremmet krav om fortrinnsrett etter arbeidsmiljgloven § 14-3. S@ avslo kravene og la til grunn at
dersom det ble innvilget fortrinnsrett ville dette medfgre vesentlig ulempe for NFl. Ulempen er
begrunnet i at det er behov for en ny sykepleier som kan arbeide 3. hver helg i trad med
arbeidstidsordningen for sykepleiere. Ved innvilgelse av fortrinnsrett for allerede ansatte sykepleiere,
vil NFI ikke fa nadvendig dekning av helgevaktene, da de allerede jobber 3. hver helg. Fire av kravene
ble sendt videre til Tvistelgsningsnemda, som ga medarbeiderne medhold i at de hadde fortrinnsrett
til deler av den utlyste stillingen. S@ ansa det som ngdvendig a overpreve dette vedtaket, og reiste
sak for retten. Hovedforhandling skulle gjennomfgres i tingretten i september, men saken ble avvist.
I mellomtiden hadde det igjen veert utlyst en stilling ved NFI og nye krav om fortrinnsrett ble
fremmet. Ved saksbehandling av kravene viste S@ pa nytt til at fortrinnsrett ville medfgre en
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vesentlig ulempe for NFl og avslo derfor kravene. Kravene ble sendt til Tvistelgsningsnemda, og ved
utvidet nemndsbehandling fikk S@ medhold i at det foreld en vesentlig ulempe. P& bakgrunn av dette
valgte ledelsen a ikke anke rettens avvisning. Imidlertid har fire medarbeidere valgt a overprgve den
utvidede Tvistelgsningsnemdas vedtak og reist sak. Hovedforhandling er berammet til august 2021
for Sarpsborg tingrett.

Som en fglge av at avvisningen ikke ble anket, ble det fgrste vedtaket fra Tvistelgsningsnemda
rettskraftig og S@ har innvilget fortrinnsrett til en av sykepleierne som fremmet krav, i trdd med
vedtaket. | forbindelse med den f@rste saken reiste medarbeiderne motsgksmal med krav om dom
for fast stilling og erstatningskrav. Denne saken var til behandling i Fredrikstad tingrett i februar
2021. Medarbeiderne fikk ikke medhold, men saken er anket.

Styrets virksomhet
Styrets hovedoppgaver er knyttet til helsefaglig kvalitet og tjenesteinnhold, strategi og mal,
organisasjon og ledelse og tilsyn med foretakets virksomhet og drift.

S@ har i 2020 hatt en positiv gkonomisk utvikling sammenlignet med 2019, men er fortsatt i en
situasjon med regnskapsmessig underskudd. Handtering og rapportering av gkonomiske
konsekvenser av covid19 har statt sentralt i 2020, noe som ogsa har preget styrearbeidet. Aktivitets,
kvalitets- og gkonomirapport er behandlet i hvert ordineere styremgte.

Styret har fatt presentert folgende temaer relatert til pasientsikkerhet i 2020:
Styret har i 2020 blitt holdt jevnlig orientert om koronasituasjonen bade i mgter og i e-poster mellom
matene.

Dimensjonering og kapasitetsutvikling pa kort og lang sikt (behov for somatiske dggnsenger,
kapasitet psykisk helsevern, areal til poliklinikk, arbeidsplasser og en fjerde MR-maskin} har veert
gjenstand for diskusjon i flere styremgter og det er behandlet flere saker vedrgrende dette.

| temasak om pasientsikkerhet ble styret gitt en innfgring om psykisk helsevern og en presentasjon
av utfordringsbildet.

I forbindelse med styremgtene i 2020 har ogsa folgende biitt giennomfert/utsatt:

- Megte med Pasient- og brukerombudet i @stfold (arsmelding og dialog)

- Regionale mgter med kommunene og mgte med brukerutvalget i S@ ble ikke gjennomfart i 2020
pga. koronasituasjonen.

| tillegg har styret blitt orientert om resultater og oppfelging av medarbeiderundersgkelsen
ForBedring 2020 og teknisk tilstandsgrad for S@s bygningsportefalje i 2020.

Styret har behandlet sak om arlig giennomgang av styringssystemene og virksomhetsstyringen i S@
og behandlet fglgende saker som gjelder virksomhetsstyring og kontroll:

. HMS arsrapport 2019 og HMS-strategi 2020-2023
. Ledelsens gjennomgaelse av miljgledelsessystemet
. Ledelsens gjennomgaelse (LGG) informasjonssikkerhet

Styret behandler alle rapporter som mottas fra konsernrevisjonen. Pa bakgrunn av rapportene,
utarbeider S@ handlingsplaner som angir tiltak, ansvar og frister.
- Ugnsket variasjon

Konsernrevisjonens gjennomgang avdekket at S{Js styringssystem har svakheter i forhold til &
legge til rette for at ledere pa ulike niva skal imgtekomme vesentlige mal og krav. Styret ved
S@ tok konsernrevisjonens rapport til orientering og ba administrerende direkter
giennomfgre tiltak for forbedring av disse svakhetene. Flere av tiltakene krever langsiktig
arbeid, og det er viktig at tiltakene folges opp videre internt i helseforetaket slik at det sikres
onsket effekt. Konsernrevisjonens oppfglging og giennomgang viser at helseforetaket har
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kommet godt i gang med arbeidet med sitt styringssystem, herunder system for
virksomhetsstyring, og at status pa dette arbeidet rapporteres arlig til styret. De reviderte
enhetene har ikke utarbeidet egne tiltaksplaner med rapportering i ansvarslinjen i
forbedringsarbeidet. Ortopedisk avdeling har ikke ugnsket variasjon i stor grad. Det pagar
forbedringsarbeid for a redusere variasjon i forhold til ventetid fgr operasjon av fraktura colli
femoris (larhalsbrudd). Nevrologisk avdeling har arbeidet systematisk og strukturert med
pasientforlgp for flere diagnoser/pasientgrupper, hvor pasientforlgpet for Multippel Sklerose
ble lagt fram for styret til orientering.

- Tilsyn med somatiske helsetjenester til utlokaliserte pasienter i S@
Fylkesmannen i Oslo og Viken har gjennomfgrt tilsyn ved S@, og avdekket at det ikke sikres at
utlokaliserte pasienter far forsvarlige helsetjenester. Pasientene og deres pargrende blir ikke
systematisk informert om utlokaliseringen og hva dette innebaerer for dem. Det er nedsatt en
arbeidsgruppe som skal utarbeide en handlingsplan med forbedringstiltak. | tillegg etableres
det kontroll- og oppfalgingstiltak i form av strukturerte egenkartlegginger, interne revisjoner,
stikkprgvekontroller og brukerundersgkelser. Kontroller har vist at tiltakene ikke er
tilstrekkelig implementert, hovedsakelig begrunnet med endringer i forhold til handtering av
covid19-pandemi og kohorter pa tvers av dagnomrader og fagomrader. Fylkesmannen
vurderte at arbeidet ma fglges opp videre og at avvikene ikke kunne lukkes. Handlingsplanen
er revidert og oppdatert og tiltakene forsterket i forhold til situasjonen med oppdatert
tilbakemelding til Statsforvalteren februar 2021.

Styret har ogsa behandlet en egen sak om tilsynssaker (fra 2019} i S@:

Fylkesmannen dpnet tilsynssak mot S@ i 50 saker i 2019, mot 33 saker i 2018. | avsluttede saker er
det avdekket lovbrudd i 12 saker, 7 saker er lgst giennom lokal avklaring, 29 saker er avsluttet uten
bemerkning, mens det i 2 saker er gitt rad og veiledning.

Revidert virksomhetsstrategi for S@ 2021-2024 ble vedtatt av styret 26.05.20. Denne skal gi tydelig
retning for valg og prioriteringer og vise sammenhengen mellom faglige mal og rammene lagt i
skonomisk langtidsplan. Dokumentet er en oppfalging av virksomhetsstrategi vedtatt i styremgte
20.05.19, tilpasset til skonomisk langtidsplan 2021-2024 og med mindre justeringer etter innspill og
drofting i sykehusledermeatet. Pga. koronasituasjonen ble prosessen med revisjon av strategien
mindre omfattende enn planlagt.

Styret har etter fullmakt fra Helse Sgr-@st avhendet eiendom i Eidsberg kommune. Midler fra salg av
eiendommene skal benyttes til investeringer i trdd med Helse Sgr-@sts retningslinjer.

Styret har vedtatt erkleering om ledernes ansettelsesvilkér. Den arlige gjennomgangen av instrukser
for styret og administrerende direktgr er utsatt til 22. mars 2021.

Styret i S@ har avholdt 10 mgter i 2020, hvorav to er ekstra (elektroniske} meter. 3 ordinzere mater
er avholdt som fysiske mgter, gvrige er gjennomfgrt elektronisk. | mai ble det gjennomfgrt
styreseminar dagen fer ordinart styremgte. Temaer her var S@ 2020, framskriving og
funksjonsfordeling (FM), fag og utvikling, skonomi, HR og prosess. Evaluering av administrerende
direktgr og egenevaluering (styret} er ikke gjennomfegrt i 2020.

Det ble gjennomfart felles foretaksmate og styresamling for alle helseforetaksstyrene i Helse Sor-@st
26. februar 2020. | foretaksmatet for S@ ble det oppnevnt ny styreleder og to nye eieroppnevnte
styremedlemmer (to medlemmer tradte ut av styret}. Det er ogsa gjennomfegrt foretaksmgter 26.
mars, 28. april, 18. mai, 25. juni og 17. desember 2020. | det siste matet ble styret i S@ utvidet med
tre nye medlemmer — to eieroppnevnte og ett ansattvalgt medlem.

Alle referater fra brukerutvalget i S og protokollene fra styremgte i Helse Spr-@st legges frem for
styret. Samarbeidet med brukerutvalget er et viktig bidrag for a skape enda bedre helsetjenester til
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alle som trenger det. Styrets arlige fellesmgte med brukerutvalget ble ikke gjennomfart i 2020
grunnet koronapandemien.

Personalforhold, HMS og miljgrapportering

Medarbeidere

Per 31.12.2020 hadde S@ 4 852,35 &rsverk (fast m&nedslgnn) fordelt p& 5 730 personer. Andelen
kvinner var ca. 77 %, det samme som aret fgr. Gjennomsnittlig arsverksforbruk i 2020 var 5 350
mot 5 156 2019, det vil 5i 194 flere enn aret far.

Fordeling av yrkesgrupper 2020
5350 brutto drsverk

Ap-

u 1 Agmstrason/Lede se = 10 Amibuansepersonetl = 11 Forskning /Utdanning
2 Fagertrettege - Inger = 3 Leger =2 Psykologer
85 Sykepieier 2 6 Helsefagar be-der/hjelpepierer w 7 Cragnostisk personeil

= 9 Di ftg1akn persone:

Sykehuset @stfold er en inkluderende arbeidslivsbedrift og signerte ny I1A-avtale i 2019. Sykefraveeret
i 2020 ble 8,1 %, hvorav korttidsfravaer utgjorde 2,9 %. Det totale sykefraveeret har okt med 0,5
prosentpoeng fra aret fer, tilsvarende for korttidsfraveeret er gkningen ogsa 0,5 prosentpoeng.
Resultatene i januar og februar var klart bedre sammenlignet med de siste arenes resultater. Den
kraftige gkningen kan relateres til utfordringer i forbindelse med koronapandemien, med blant annet
mange medarbeidere i karantene og lav terskel for 8 matte bli hjemme.

S@ har arbeidet systematisk med naerveersarbeid og reduksjon av sykefraveeret, NAV og
bedriftshelsetjenesten har veert naturlige samarbeidspartnere. Det arbeides aktivt med a
implementere jobbkvalifiseringsprogrammet springbrettmetodikken, der det farste kullet med 7
arbeidstreningsplasser fordelt p4 5 enheter startet opp 01.11.2020. S har ogsa en enhet med i
bransjeprogrammet Der skoen trykker for helseforetakene, dette er i regi av HS@.

Undersgkelsen ForBedring — en nasjonal undersgkelse for a kartlegge ulike sider av arbeidsmiljget og
pasientsikkerhetskulturen — ble gjennomfart ogsa i 2020. Pa grunn av koronapandemien ble det ikke
sendt ut paminnelser, svarprosenten endte derfor pa 65% (80 % i 2019). Til tross for dette er det
avholdt tilbakemeldingsmeter i enhetene, men i en noe tilpasset form i forhold til
samles/starrelsen pa grupper. Resultatet har blitt diskutert og tiltak er registrerti egen
handlingsplan. Et trygt arbeidsmiljg gjor det mulig for medarbeidere a gi pasientene sikkerhet mot
utilsiktet skade. Slike skader er belastende for arbeidsmiljget og den enkelte medarbeider, og S@ har
derfor fokus pa at pasientsikkerhet og HMS sees i sammenheng. Resultatene for 2020 er like gode
eller bedre enn referansen (HS@ 2019) pa alle omrader. Pa sparsmalet om toppleders rolle i
pasientsikkerhetsarbeidet scorer S@ hele 7 prosentpoeng bedre enn referansen som er HS@ 2019.

10
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HMS

S@s HMS-strategi rulleres arlig med nye forbedringstiltak knyttet til internkontroll og HMS-system. Et
prioritert HMS-mal er sykefravaer pa maks. 7 % for sykehuset totalt. Forebygging og handtering av
trusler og vold fra pasienter, pargrende og andre mot medarbeidere er et prioritert innsatsomrade.
Dette pga. den helsebelastning eksponering for vold og trusler medfgrer, jf. arbeidsmiljglovens krav i
§ 4-3 om at arbeidsgiver sa langt det er mulig skal beskytte medarbeider mot vold, trusler og
uheldige belastninger som fglge av kontakt med andre, og strengere regelverk i forskrift for utfgrelse
av arbeid (§ 23A) fra 2017. Videre har gkningen i antall registrerte hendelser og gkning i hendelsenes
alvorlighetsgrad bidratt til gkt innsats.

Totalt antall hendelser mht. vold, trusler og utagering i 2020 var 1762 mot 2167 i 2019, en nedgang

pa 19 %:

1577 (89,5 %) hendelser er registrert innen klinikk for psykisk helsevern og rusbehandling, hvorav
1319 (74,9 %} hendelser i psykiatrisk avdeling d@gn. En nedgang fra totalt 1973 hendelser og 91,2
% av totalt antall hendelser i 2019. For andre enheter innen psykisk helsevern og rusbehandling
har antall hendelser samlet gkt med 69 (36,5 %).

e 155 (8,8 %} hendelser er registrert innen somatikk hvorav 34 (1,9 %} i prehospital avdeling
(ambulansetjenesten}. En gkning fra 139 hendelser og 6,4 % av totalt antall hendelser i 2019.

* 30 (1,7 %} hendelser er registrert i ikke-medisinske tjenester inkludert vektertjenesten (teknisk
avdeling} i 2020. En nedgang fra 52 hendelser og 2,4 % av totalt antall hendelser i 2019.

En nedgang i antall hendelser med 465 (26 %)} i psykiatrisk avdeling dggn kan skyldes enkeltpasienter
innlagt i avdelingen over tid, hvor det i perioder kan vaere daglig utageringer knyttet til en pasient,
samt naturlige variasjoner. Utviklingen fglges tertialvis med gjennomgang av alvorlige hendelser.
Gjennom administrerende direktars vedtak var det fra 2019 et krav om at alle kliniske og ikke-kliniske
enheter minimum skal oppdatere kartlegging og/eller risikovurdering arlig med ngdvendige
forebyggende tiltak.

Arbeidsmiljgloven stiller krav om at mal og tiltak for det systematiske HMS-arbeidet skal veere
dokumentert i elektronisk handlingsplan pa alle nivaer i virksomheten. Per januar 2021 har 99 % av
alle enheter (206 av 208} i S@ dokumentert aktivitet i handlingsplan. Enheter som ikke har
dokumentert aktivitet er fulgt opp.

Det var totalt 101 registrerte yrkesskader p4 medarbeidere i 2020 mot 87 i 2019, en gkning pa 16 %.
Yrkesskader i 2020 fordeler seg med 20 innen psykisk helsevern, 61 innen somatiske enheter (hvorav
6 i prehospital avdeling}, 14 i FM/senter for laboratoriemedisin/staber. Av disse er 16 meldt inn i
forhold til yrkesskade covid19 som var ny fra 01.03.20 (6 i psykisk helsevern og 10 i somatikk}.

1 2020 ble Sykehuset @stfold resertifisert etter ISO 14001 (miljgledelsessystem) og fikk fornyet
sertifikatet for en 3-ars periode.

Sykehusets overordnede miljgmal er & redusere CO2-utslippet med 1 % arlig. Maloppnaelse i 2020
var en reduksjon pa 4,7 % og inkluderer CO2-utslipp fra energiforbruket fra bestemte bygg,
pasienttransport og ansattes bruk av egen bil til og fra jobb. Over halvparten av CO2-utslippet i det
overordnede miljgmalet kommer fra det virkelige energiforbruket i sykehuset. De milde
vintermanedene i 2020 medfgrte et forholdsvis lavt energiforbruk og dermed et forholdsvis lavt CO2-
utslipp.

S@s leide og eide arealer, inkludert boliger, hadde i 2020 et samlet beregnet energiforbruk avlest i
energiovervakingssystemet EQS pa 42 574 MWh mot ca. 45 792 MWh i 2019 (faktisk forbruk, ikke
temperaturkorrigert}. Samlet energiforbruk for $@ Kalnes, S@ Moss, St. Joseph og Asebraten viste en
reduksjon fra 2019 til 2020 pa -0,72 % (temperaturkorrigert). 1 2020 var fokus rettet mot
driftsoptimalisering av energiprosesser.
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S@ produserte 1 409 tonn avfall i 2020, inkludert 201 tonn smittefarlig avfall. Smittefarlig avfall ble
redusert med 10 % (23 tonn) fra 2019. Det er stort fokus pa denne avfallsfraksjonen og sykehuset har
klart a snu den stadig gkende trenden i mengde smittefarlig avfall. Til tross for pandemisituasjonen,
holdt mengde smittefarlig avfall seg stabilt varen 2020 (pasientbelegget kraftig redusert}. |
september-november kom pandemipasienter i tillegg til normal aktivitet, dette ga en gkning i
smittefarlig avfall. Mengde annet avfall i 2020 ble redusert med 2 % (18 tonn} til 1 208 tonn.

Likestilling og diskriminering
Per 31.12.2020 er det totalt 213 lederstillinger i S med 64 % kvinneandel, en gkning pa 1 % fra aret
for. Kjgnnsfordelingen blant ledere fordeler seg slik:

Kvinner Menn
Antall % Antall %
Administrerende direktgr 1 100 %
Direktgrer og klinikksjefer 4 44 % 5 56 %
Avdelingssjefer 24 44 % 30 56%
Seksjonsledere 107 72% 42 28%

S har som mal & veere en arbeidsplass hvor det ikke forekommer diskriminering pa grunn av nedsatt
funksjonsevne. S@ har individuell tilrettelegging av arbeidsplass og arbeidsoppgaver for
arbeidstakere med nedsatt funksjonsevne. Sykehuset arbeider aktivt for a utforme og tilrettelegge de
fysiske forholdene slik at virksomhetens tilbud kan benyttes av flest mulig. Det nye sykehuset pa
Kalnes er universelt utformet, det er lagt vekt pa god tilgjengelighet til alle steder i bygget.

Mal og utfordringer 2021
Budsjettet for 2021 legger opp til et gkonomisk resultat i balanse. Det er en bedring pa 58 mill.
kroner sammenlignet med forutsetningene i ekonomisk langtidsplan (@LP) 2021-2024 og en
resultatforbedring pa 78 mill. kroner i forhold til budsjett 2020. Endret resultatmal er en fglge av
forventet lavere rentekostnader samt lavere lennsoppgjgr i 2020 enn budsjettert. Budsjett 2021 er
innrettet mot 3 ivareta forventede krav og mal i Oppdrag og bestilling for 2021 fra HS@ som vil vaere:

e Redusere ungdvendig venting og variasjon i kapasitetsutnyttelsen

e Prioritere psykisk helsevern og tverrfaglig spesialisert rusbehandling

e Bedre kvalitet og pasientsikkerhet

e Teknologi og digitalisering

o Ressursutnyttelse og samordning

Malene i Regional utviklingsplan 2035 skal understgttes:
e Bedre helse i befolkningen, med sammenhengende innsats fra forebygging til spesialiserte
helsetjenester
o Kvalitet i pasientbehandlingen og gode brukererfaringer
® Godt arbeidsmiljg for ansatte, utvikling av kompetanse og mer tid til pasientbehandling
e Barekraftige helsetjenester for samfunnet

| tillegg skal budsjettet understgtte maloppnaelse for prioriterte omrader i S@s virksomhetsstrategi. |
budsjettforslaget er det lagt til rette for gkt satsning innen fglgende omrader:

o (kte vedlikeholdsmidler til anbefalt niva

e @kt bemanning i degnomrade 8

o @kt produktivitet innen alle omrader

o Viderefgrt hgy aktivitet i innovasjonsprosjekter
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| styresak 65-20 Mal og budsjett 2021 for Sykehuset @stfold heter det videre at:

1

> w

Styret legger til grunn at budsjettet er i trdd med nasjonale fgringer, overordnede
prioriteringer fra Helse Ser-@st RHF og Sykehuset @stfolds egne malsettinger og
prioriteringer.

Styret vedtar budsjett 2021 for Sykehuset @stfold med styringsmal om et skonomisk resultat
i balanse.

Styret tar investeringsbudsjettet for 2021 til orientering.

Styret tar fordelingen av budsjettrammer per klinikk/avdeling til orientering.

Styret gir administrerende direktar fullmakt til 3 foreta eventuelle budsjettkorrigeringer
gjennom aret, blant annet som fglge av endrede DRG-indekser, nye bevilgninger eller
foringer/styrevedtak fra Helse Sgr-@st RHF.

Omstillingsomrader ble for 2021 definert innenfor fglgende omrader:

Aktivitetsvekst innen alle omrader for 3 ivareta befolkningsvekst i opptaksomradet, samt
ytterligere vekst innen omrader hvor kapasiteten ikke er tilfredsstillende ift. ventetider,
fristbudd og hgy andel passert planlagt tid. Aktivitetsveksten skal skje gjennom gkt
produktivitet.

Bedre kvaliteten ved a redusere sykehusinfeksjoner og feilmedisinering med effekt pa
reduserte liggetider.

Velge rimeligste alternativ av medikamenter og behandlingshjelpemidler.

Fglge opp at alle innkjgp gjennomferes iht. inngatte avtaler.

Redusere kostnader til pasientreiser gjennom forbedret logistikk.

Bedret ressursstyring for a redusere bruk av overtid og innleie gjennom program for
ressursstyring, bemanning og ledelse.

Mal og styringsparametere er ytterligere konkretisert i Oppdrag og bestilling for 2021 og fglgende
nye dokumenter skal legges til grunn for utvikling av tjenesten:

Nasjonale:

Meld. St. 15 (2019 — 2020} Ogsa vi nar det blir krevet - Veteraner i var tid

Meld. St. 24 (2019 — 2020} Vi skal alle dg en dag. Men alle andre dager skal vi leve
Meld. St. 11 (2020 — 2021} Kvalitet og pasientsikkerhet 2019

Regjeringens handlingsplan for forebygging av selvmord 2020-2025

Demensplan 2025

Sammen om aktive liv. Handlingsplan for fysisk aktivitet 2020-2029

Nasjonal handlingsplan for kliniske studier (2021-2025})

Nasjonal alkoholstrategi 2020-2025

Vi — de pargrende. Regjeringens pargrendestrategi og handlingsplan.
Strategidokumentet Spesialisthelsetjenester til den samiske befolkningen

Regionale:

Regional delstrategi pasientsikkerhet og kvalitetsforbedring (RHF-styresak 009-2021}
Delstrategi teknologiomradet (RHF-styresak 049-2020})

Pkonomisk langtidsplan 2021-2024 (RHF-styresak 060-2020}

Rammeverk for virksomhetsstyring i Helse Spr-@st (RHF-styresak 107-2020}
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Resultat, investeringer, finansiering og likviditet

Omsetningen for Sykehuset @stfold var pa 7 milliarder kroner i 2020 og resultatet ble et underskudd
pa 4,5 mill. kroner. Forbruk av driftskredittrammen per 31.12.2020 er 1,136 mill. kroner av en total
kredittramme pa 11.858 mill. kroner.

Sykehuset @stfold hadde per 31. desember 2020 en kortsiktig gjeld pa 38 % i forhold til total gjeld.

Totalkapitalen var ved utgangen av aret 7,1 milliarder kroner. Egenkapitalandelen utgjorde 14 % per
31. desember 2020.

Disponering av arsresultat
Regnskapet avlegges under forutsetning om fortsatt drift og er avlagt etter regnskapsloven.
Arets resultat for Sykehuset @stfold HF ble et underskudd pa 4,5 mill. kroner.

Styret foreslar at arets underskudd disponeres som falger:

Fra annen egenkapital 4,5 mill. kroner

Oppsummering

Styret vil framheve at sykehuset har nddd mange viktige styringsmal i 2020, til tross for at @ (i likhet
med gvrige helseforetak) har hatt store utfordringer knyttet til koronapandemien. 11. mars 2020
(uke 11} erkleerte Verdens Helseorganisasjon utbruddet av covid19 (koronavirus) som en pandemi. To
dager senere ble det innfart nasjonale tiltak som innebar at sykehusdriften ble lagt vesentlig om.
Formalet var 3 forberede sykehusene pa a handtere en stor tilstrgmning av pasienter som ville ha
behov for behandling pga. koronavirus, herunder en hgy andel intensivpasienter. Sykehuset
reduserte midlertidig elektiv drift til et minimum og la planer for a handtere situasjonen, startet
opplzering og ombygginger og bestilte medisinsk teknisk utstyr. Mot sommeren ble driften
normalisert og arbeidet startet med a ta inn igjen de etterslepene som hadde oppstatt i
pasientbehandlingen. Den fgrste interne evalueringen av pandemihandteringen viser at sykehuset i
det store og hele mgtte utfordringene pa en solid og god mate.

Styret vil framheve at sykehuset har nddd viktige styringsmal i 2020 til tross for koronapandemien.
S@ har hatt en positiv gkonomisk utvikling sammenlignet med 2019 og tilpassing av driften til
skonomiske rammer har statt sentralt gjennom aret. Dette har ogsa preget styrearbeidet

— aktivitets-, kvalitets- og gkonomirapport er behandlet i hvert styremgte. Det arbeides aktivt med
tiltak for a serge for at regnskapsresultatet i 2021 blir i trad med forutsetningene, dette er helt
ngdvendig for a sikre gkonomisk handlefrihet til bl.a. 4 gjgre ngdvendige investeringer.

Mulighetene som ligger i moderne teknologi, infrastruktur og ny/oppdatert bygningsmasse gir gode
forutsetninger for 8 mgte en fremtid preget av flere og eldre pasienter med langvarige, kroniske
lidelser. Dette ma skje gjennom god samhandling med brukerne, primeerhelsetjenesten og
medarbeiderne i S@. En forutsetning for & na de fastsatte mélene, er god styring og ledelse. Styret vil
i 2021 ha stor oppmerksomhet pa disse problemstillingene, spesielt med tanke pa de utfordringene
S@ har nar det gjelder kapasitet — bade innenfor somatikk og psykisk helsevern. En bedring av
kapasiteten —ikke bare med hensyn til degnbehandling, men ogsa polikliniske tjenester —er
avgjgrende for a na de malene som er satt, bade nar det gjelder skonomisk handlingsrom og faglig
kvalitet.

S skal ogsé i 2021 vektlegge pasientsikkerhet og kvalitet i behandlingen; ventetider/passert planlagt
tid, prioriteringsregelen, tvangsbruk, antall korridor- og utskrivningsklare pasienter, utlokaliserte
pasienter, redusert bruk av bredspektret antibiotika og redusering av ugnsket variasjon.
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Forskning, innovasjon og bruk av nye arbeidsformer {teknologi, brukerstyring}, samarbeid om de
pasientene som trenger det mest og mer tid til pasientrettet arbeid for klinikerne er andre viktige
omrader som vil kreve oppmerksombhet, i tillegg til a sikre en drift i samsvar med de gkonomiske
rammene som er gitt.

Det har veert gjennomfart et sveert godt arbeid i 2020. Koronapandemien har gitt betydelige
utfordringer, i tillegg til giennomfa@ring av ulike tiltak knyttet til kapasitet, bemanning og
ressursstyring.

Styret vil uttrykke en spesiell takk for innsatsen i 2020. Den pagaende koronapandemien har vist at
hele organisasjonen — administrerende direktgr, ledere og medarbeidere — er i stand til 3 takle store
utfordringer og levere et godt driftsmessig resultat med god kvalitet. Styret vil ogsa bergmme
administrerende direkter for god involvering av tillitsvalgte og medarbeidere pa alle nivaer tidlig i
pandemien, dette har bidratt til at man har kunnet opprettholde driften uten for store konsekvenser
for pasientene.

Styret bekrefter at regnskapet for 2020 er avlagt under forutsetning om fortsatt drift.

Sarpsborg, 22. mars 2021

Torbjgrn Almlid Petter Brelin Carl-Morten Gjeldnes
styrets leder styrets nestleder

Maren Kyllingstad Groseim Borge Tvedt
Wenche Charlotte Hansen  Marius Bjarndalen Britt Fritzman
Anita Talasen Granli Tone Lie Nilsen

Hege Gjessing
adm. direktar

Dokumentet er elektronisk signert
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Til foretaksmate i Sykehuset @stfold HF
Uavhengig revisors beretning

Uttalelse om revisjonen av drsregnskapet

Konklusjon

Vi har revidert Sykehuset @stfold HFs Arsregnskap som bestr av balanse per 31. desember 2020,
resultatregnskap og kontantstremoppstilling for regnskapséret avsluttet per denne datoen og noter til
&rsregnskapet, herunder et sammendrag av viktige regnskapsprinsipper.

Etter var mening er det medfplgende arsregnskapet avgitt i samsvar med lov og forskrifter og gir et
rettvisende bilde av selskapets finansielle stilling per 31. desember 2020, og av dets resultater og
kontantstremmer for regnskapséret avsluttet per denne datoen i samsvar med regnskapslovens regler
og god regnskapsskikk i Norge.

Grunnlag for konklusjonen

Vi har gjennomfert revisjonen i samsvar med lov, forskrift og god revisjonsskikk i Norge, herunder de
internasjonale revisjonsstandardene International Standards on Auditing (ISA-ene). Vare oppgaver og
plikter i henhold til disse standardene er beskrevet i Revisors oppgaver og plikter ved revisjon av
Arsregnskapet. Vi er uavhengige av selskapet slik det kreves i lov og forskrift, og har overholdt vire
pvrige etiske forpliktelser i samsvar med disse kravene. Etter var oppfatning er innhentet
revisjonsbevis tilstrekkelig og hensiktsmessig som grunnlag for var konklusjon.

Ourig informasjon

Ledelsen er ansvarlig for gvrig informasjon. @vrig informasjon omfatter informasjon i rsrapporten
bortsett fra Arsregnskapet og den tilhgrende revisjonsberetningen.

Var uttalelse om revisjonen av &rsregnskapet delkker ikke gvrig informasjon, og vi attesterer ikke den
gvrige informasjonen.

I forbindelse med revisjonen av rsregnskapet er det var oppgave 4 lese pvrig informasjon med det
formaAl & vurdere hvorvidt det foreligger vesentlig inkonsistens mellom evrig informasjon og
&rsregnskapet, kunnskap vi har opparbeidet oss under revisjonen, eller hvorvidt den tilsynelatende
inneholder vesentlig feilinformasjon.

Dersom vi konkluderer med at den pvrige informasjonen inneholder vesentlig feilinformasjon er vi
péilagt 4 rapportere det. Vi har ingenting 4 rapportere i s& henseende.

Styrets og daglig leders ansvar for drsregnskapet

Styret og daglig leder (ledelsen) er ansvarlig for 4 utarbeide drsregnskapet i samsvar med lov og
forskrifter, herunder for at det gir et rettvisende bilde i samsvar med regnskapslovens regler og god
regnskapsskikk i Norge. Ledelsen er ogsé ansvarlig for slik internkontroll som den finner nedvendig
for & kunne utarbeide et Arsregnskap som ikke inneholder vesentlig feilinformasjon, verken som folge
av misligheter eller utilsiktede feil.

PricewaterhouseCoopers AS, Kalnesveien 5, 1712 Gralum
T: 02316, org. no.: 987 009 713 MVA, www.pwe.no
Statsautoriserte revisorer, medlemmer av Den norske Revisorforening og auioriseri regnskapsfererselskap
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Ved utarbeidelsen av arsregnskapet ma ledelsen ta standpunkt til selskapets evne til fortsatt drift og
opplyse om forhold av betydning for fortsatt drift. Forutsetningen om fortsatt drift skal legges til grunn
for Arsregnskapet sé lenge det ikke er sannsynlig at virksomheten vil bli avviklet.

Revisors oppgaver og plikter ved revisjonen av arsregnskapet

Vart mal med revisjonen er 4 oppnd betryggende sikkerhet for at rsregnskapet som helhet ikke
inneholder vesentlig feilinformasjon, verken som felge av misligheter eller utilsiktede feil, og 4 avgi en
revisjonsberetning som inneholder var konklusjon. Betryggende sikkerhet er en hoy grad av sikkerhet,
men ingen garanti for at en revisjon utfert i samsvar med lov, forskrift og god revisjonsskikk i Norge,
herunder ISA-ene, alltid vil avdekke vesentlig feilinformasjon som eksisterer. Feilinformasjon kan
oppsté som folge av misligheter eller utilsiktede feil. Feilinformasjon blir vurdert som vesentlig dersom
den enkeltvis eller samlet med rimelighet kan forventes & pévirke gkonomiske beslutninger som
brukerne foretar basert pa Arsregnskapet.

For videre beskrivelse av revisors oppgaver og plikter vises det til:
https://revisorforeningen.no/revisjonsberetninger

Uttalelse om andre lovmessige krav

Konklusjon om arsberetningen

Basert pa var revisjon av arsregnskapet som beskrevet ovenfor, mener vi at opplysningene i
arsberetningen om arsregnskapet, forutsetningen om fortsatt drift og forslaget til resultatdisponering
er konsistente med arsregnskapet og i samsvar med lov og forskrifter.

Konklusjon om registrering og dokumentasjon

Basert pa var revisjon av arsregnskapet som beskrevet ovenfor, og kontrollhandlinger vi har funnet
npdvendig 1 henhold til internasjonal standard for attestasjonsoppdrag (ISAE) 3000
«Attestasjonsoppdrag som ikke er revisjon eller forenklet revisorkontroll av historisk finansiell
informasjon», mener vi at ledelsen har oppfylt sin plikt til & sprge for ordentlig og oversiktlig
registrering og dokumentasjon av selskapets regnskapsopplysninger i samsvar med lov og god
bokferingsskikk i Norge.

Sarpsborg, 22. mars 2021
PricewaterhouseCoopers AS

Jan Erik Rothe
Statsautorisert revisor
{elektronisk signert)

(2)
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Arsregnskap
Resultatregnskap 01.01 - 31.12

Sykehuset @stfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

Note 2020 2019
DRIFTSINNTEKTER OG DRIFTSKOSTNADER
Basisramme 238 4 180 267 4 085 248
Aktivitetsbasert inntekt 2 2404 390 2345422
Annen driftsinntekt 28 336 472 304 571
Sum driftsinntekter 1 6931129 6 735 241
Kjep av helsetienester 3 561 602 577 385
Varekostnad 4 812 407 815 265
Lenn og annen personalkostnad 516 4 106 582 4 129 080
Ordinzere avskrivninger 9,10 361943 366 032
Annen driftskostnad 5,6,8,10,13 935 941 883 550
Sum driftskostnader 1 6878 474 6771312
Driftsresultat 52 654 -36 072
FINANSINNTEKTER OG FINANSKOSTNADER
Finansinntekt 712 2344 2455
Finanskostnad 712 59 470 73312
Netto finansposter -57 126 -70 857
ARSRESULTAT (-underskudd) 1519 4472 -106 928
Disponering
Overfaringer fra annen egenkapital 15 4472 106 928
Sum overferinger 4 472 106 928
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Arsregnskap
Balanse per 31.12

Sykehuset @stfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

Note 2020 2019
EIENDELER
Anleggsmidler
Immatrielle eiendeler
Immaterielle eiendeler 9 32 979
Sum immaterielle eiendeler 32 979
Varige driftsmidler
Tomter, bygninger og annen fast eiendom 10 4849 771 5179 996
Medisinskteknisk utstyr, Inventar, transportmidler og lignende 10 742 117 771723
Anlegg under utfarelse 10 67 055 26 183
Sum varige driftsmidler 5758 944 5977 902
Finansielle anleggsmidler
Langsiktig fordring (Inven2) 12 667 0
Egenkapitalinnskudd i KLP 11 326 185 303 232
Langsiktige fordringer 12 82319 104 855
Pensjonsmidler 16 585778 461 694
Sum finansielle anleggsmidler 994 948 869 781
Sum anleggsmidler 6753924 6 848 662
Omlepsmidler
Varer 4 2299 1751
Sum varer 2299 1751
Fordringer
Fordringer 13 227713 234 956
Sum fordringer 227713 234 956
Bankinnskudd og kontanter 14 139 687 134 523
Sum omlepsmidler 369 699 371 230
SUM EIENDELER 7123 623 7219 892
EGENKAPITAL OG GJELD
Egenkapital
Innskutt egenkapital
Foretakskapital 15 100 100
Annen innskutt egenkapital 15 2086717 2086 717
Sum innskutt egenkapital 2086817 2 086 817
Opptjent egenkapital
Annen egenkapital -1 142 755 -1 138 283
Sum opptjent egenkapital 15,19 -1 142 755 -1 138 283
Sum egenkapital 944 062 948 534
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Arsregnskap

Balanse per 31.12

Sykehuset @stfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

Note 2020 2019
Gjeld
Avsetning for forpliktelser
Andre avsetninger for forpliktelser 17 95 209 85 347
Sum avsetninger for forpliktelser 95 209 85 347
Annen langsiktig gjeld
Konsemgjeld 12 3711427 3978074
Annen langsiktig gjeld 12 10 018 0
Sum annen langsiktig gjeld 3721 445 3978 074
Kortsiktig gjeld
Skyldige offentlige avgifter 14 274 367 283 275
Annen kortsiktig gjeld 14,18,23 2088 540 1924 662
Sum kortsiktig gjeld 2 362 907 2 207 937
Sum gjeld 6179 562 6271 358
SUM EGENKAPITAL OG GJELD 7123623 7 219 892
Sarpsborg 22.03.2021
Torbjgrn Almlid Petter Brelin Carl-Morten Gjeldnes
styrets leder styrets nestleder
Maren Kyllingstad Gro Seim Barge Tvedt
Wenche Charlotte Hansen Marius Bjarndalen Britt Fritzman
Anita Taldsen Granli Tone Lie Nilsen
Hege Gjessing
adm. direktar
Dokumentet er elektronisk signert
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Arsregnskap
Kontantstremoppstilling

Sykehuset @stfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
KONTANTSTREMMER FRA OPERASJONELLE AKTIVITETER:
Arsresultat (-underskudd) -4 472 -106 928
Tap/gevinst ved avgang anleggsmidler 2781 -23 873
Ordinzere avskrivninger 361943 366 032
Endring i omlepsmidler -259 922 -341 655
Endring i kortsiktig gjeld 154 971 174 447
Endring i pensjoner -124 084 -55 672
Inntektsfart investeringstilskudd -2844 -2 991
Netto kontantstremmer fra operasjonelle akfiviteter 128 272 9 360
KONTANTSTRSMMER FRA INVESTERINGSAKTIVITETER:
Innbetalinger ved salg av driftsmidler 22030 50 025
Utbetalinger ved kjgp av driftsmidler -166 849 -51 763
Egenkapitalinnskudd i KLP -22 953 -22 464
Netto kontantstrem fra investeringsakdiviteter 167 772 -24 201
KONTANTSTRZMMER FRA FINANSIERINGSAKTIVITETER:
Netto endring langsiktig gjeld 22507 23764
Utbetaling {-innbetaling) av investeringstilskudd 9430 -2 968
Langsiktig fordring (Inven2) -667
Endring gvrige langsiklige forpliktelser 13 393 2735
Netto kontantstrem fra finansieringsaktiviteter 44 663 23 530
Netto endring i likviditetsheholdning 5164 8 689
Likviditetsbeholdning pr 01.01.2020 134 523 125834
Beholdning av bankinnskudd og kontanter pr 31.12.2020 139 687 134 523
Ubenyttet trekkramme 31.12.2020 722 244 218 740
Likviditetsreserve 31.12.2020 861 931 353 263
Innvilget trekkramme 31.12.2020 1 858 000 1394 000
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Regnskapsprinsipper 2020 - Sykehuset Ostfold HF

Generelt om regnskapet

Arsregnskapet er avlagt i samsvar med regnskapsloven og god regnskapsskikk.

De regionale helseforetakene ble stiftet med basis i helseforetaksloven i forbindelse med at staten
overtok ansvaret for spesialisthelsetjenesten fra fylkeskommunene. Staten overferte
formuesposisjonene knyttet til spesialisthelsetjenesten i helseregionene est og ser til navaerende Helse
Ser-Gst RHF 1. januar 2002. Virksomheten er regulert av lov om helseforetak m.m.
Virksomhetsoverferingene skjedde som tingsinnskudd, og virkelig verdi ble lagt til grunn.

Helse Ser RHF og Helse @st RHF fusjonerte til Helse Ser-@st RHF med regnskapsmessig virkning pr.
1.1.2007.

I forbindelse med sykehusreformen utarbeidet uavhengige tekniske miljeer hesten 2001 takster for
bygg og tomter basert pa gjenanskaffelsesverdi. 1 gjenanskaffelsesverdien ble det tatt hensyn til slit og
elde, teknisk og funksjonell standard etc. Ogsa for andre anleggsmidler ble gjenanskaffelseskost
beregnet. Tilsvarende ble gjennomfert i 2003/2004 i tilknytning til overferingen av rusomsorgen.

I forbindelse med avleggelsen av regnskapet for 2002 ble det diskutert om foreliggende takster burde
nedjusteres i forhold til forventninger om nivaet pa fremtidige kontantstremmer (bevilgninger). Basert
pa verdier fastsatt av davarende Helsedepartementet ble regnskapet for 2002 avlagt med forelepig
apningsbalanse der verdiene pa bygg var lavere enn takstverdiene. Ved regnskapsavleggelsen for 2003
ble apningsbalansen verdsatt til gjenanskaffelsesverdi, dvs. tilsvarende takstene utarbeidet hesten
2001. Dette ble basert pa at helseforetakene er non-profit-virksomheter der eier har stilt krav om
resultatmessig balanse i driften, men ikke krav til avkastning pa innskutt kapital, og at bruksverdi
dermed representerer virkelig verdi for anleggsmidler. Det ble samtidig gjort fradrag for overferte
anleggsmidler der det per 1.1.2002 var kjent at disse ikke ville vere i bruk, eller kun ville veaere i bruk
en begrenset periode.

Sykehuset Gstfold HF har avhendet mye av den eldre bygningsmassen i forbindelse med byggingen av
nytt sykehus. Dette har implisitt medfert at ovenstaende ikke lenger er en like aktuell problemstilling.

Det folger av Helseforetakslovens §§ 31- 33 at det er restriksjoner med hensyn til foretakets muligheter
til & avhende faste eiendommer, avhende sykehusvirksomhet, samt mulighet for opptak av lan,
garantier og pantstillelser.

Vurderings- og Klassifiseringsprinsipper

Virksomhetsoverdragelser

Virksomhetsoverdragelsen mellom foretak i Helse Ser-@st bokferes etter regnskapsmessig kontinuitet.
Nettoeffekten av bokferte verdier av overferte eiendeler og forpliktelser knyttet til overfert virksomhet
feres som et tingsuttak i form av en kapitalnedsettelse i avgivende helseforetak, og et tingsinnskudd i
mottakende helseforetak.

Generelt om inntektsferings— og kostnadsferingsprinsipper

Inntektsforings- og kostnadsferingsprinsippene bygger pa de grunnleggende regnskapsprinsippene
om transaksjon, opptjening, sammenstilling og forsiktighet. I den grad regnskapet inneholder
usikre poster bygger disse pa beste estimat, basert pa tilgjengelig informasjon pa balansedagen.
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Prinsipper for inntektsfering
Driftsinntektene til helseforetakene kan deles i tre: Fast grunnfinansiering (basis) fra eier,
aktivitetsbaserte inntekter og andre driftsinntekter.

Grunnfinansiering

Grunnfinansieringen bestar av basisramme drift. Grunnfinansieringen tildeles foretakene fra Helse Ser-
Ost RHF som fast bevilgning til drift og investering i foretaket. Grunnfinansieringen er normalt et
driftstilskudd uten bestemte vilkar som gis nermest uvavhengig av aktivitet for a opprettholde en
kapasitet som er tilstrekkelig for det sykehusomrade et helseforetak er ansvarlig for. Dette tilsier
normalt sett at grunnfinansieringen inntektsferes i sin helhet innenfor det aret bevilgningen gis.
Gjennom Revidert nasjonalbudsjett 2020 ble Helse Ser @st tildelt en ekstra basisbevilgningen for a
sikre at helseforetakene har tilstrekkelig med midler til 4 bekjempe Covid-19 pandemien. Den ekstra
bevilgningen er vurdert a ikke veere tidsbegrenset, og ved utgangen av 2020 kan pandemien ikke sies a
vaere under kontroll. Den delen av ekstrabevilgning som per desember ikke er benyttet til dette
formalet har Helse Ser @st derfor besluttet & avsette som utsatt inntekt i balansen for & imetekomme
negative ekonomiske effekter av pandemien i 2021. Avsetningens sterrelse er begrenset av bade
forventet ekstra bevilgning i 2021 knyttet til bekjempelse av pandemien, samt konkrete vurderinger
knyttet til tilherende pandemikostmader i 2021.

Aktivitetsbaserte inntekter

Aktivitetsbaserte inntekter bestér av ISF-inntekter (ISF = innsatsstyrt finansiering), polikliniske
inntekter (refusjoner fra HELFO og egenandeler), gjestepasientinntekter, inntekter fra
selvbetalende pasienter og salg av laboratorie- og rentgentjenester. Oppferte ISF-inntekter er
basert pa koding i Norsk Pasient Register (NPR). Det er noe usikkerhet med hensyn til
kvaliteten pa kodingen. Dette gjelder alle regioner og ikke spesielt innen Helse Ser-@st.
Gjennomganger har vist at det forekommer bade positive og negative avvik.

Det er fokus i helseforetakene pa betydningen av riktig koding for & fa vist korrekte
inntektstall. Gjestepasientoppgjer feres brutto, dvs. kostnadsfering for kjep av
helsetjenester med tilherende ISF-refusjon innen somatisk virksomhet, og inntektsfering for
salg av helsetjenester. ISF inntekter og poliklinikkinntekter inntektsfores i den perioden
aktiviteten er utfert.

Andre inntekter

Andre inntekter tilknyttet kjernevirksomheten er inntekter fra apotek og fra kommuner knyttet til
utskrivningsklare pasienter. I tillegg har helseforetakene salgsinntekter fra kantine, leieinntekter fra
personalboliger og inntekter fra parkering. Andre inntekter inntektsferes i den perioden varen/tjenesten
er levert.

Itillegg gis det sremerkede statstilskudd. @remerkede tilskudd inntektsfares nar aktivitetene
giennomferes, og i takt med kostnadene som er knyttet til gjennomferingen av de aktiviteter som
tilskuddet er knyttet til. Disse tilskuddene kan overferes til fremtidige ar.

Prinsipper for kostnadsfering
Utgifter sammenstilles med og kostnadsferes samtidig med de inntekter utgiftene kan henferes til.
Utgifter som ikke kan henferes direkte til inntekter, kostnadsferes nar de péleper.

Klassifisering av balanseposter

Cmlepsmidler og kortsiktig gjeld omfatter poster som forfaller til betaling innen ett ar etter
anskaffelsestidspunktet. @vrige poster er klassifisert som anleggsmidler/langsiktig gjeld.
Omlepsmidler vurderes til laveste av anskaffelseskost og virkelig verdi. Kortsiktig gjeld
balanseferes til nominelt belep pa opptakstidspunktet. Anleggsmidler vurderes til
anskaffelseskost pa anskaffelsestidspunktet og avskrives lineert over forventet brukstid.
Anleggsmidler nedskrives dersom de ikke lenger vil veere i bruk. Langsiktig gjeld balanseferes
til nominelt belep pa etableringstidspunktet. Ferste ars avdrag pa langsiktig gjeld vises
sammen med evrig langsiktig gjeld.
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Varige driftsmidler

Varige driftsmidler balanseferes til anskaffelseskost og avskrives over driftsmidlets forventede levetid.
Et driftsmiddel anses som varig dersom det har en ekonomisk levetid pa over tre ar samt en kostpris pa
over kr 100.000,-. Driftsmidler avskrives fra det tidspunkt de tas i bruk. Dersom gjenvinnbart belep av
driftsmidlet er lavere enn balansefert verdi foretas en nedskrivning til gjenvinnbart belep. Gjenvinnbart
belep er det heyeste av netto salgsverdi og verdi i bruk.

Kostnader forbundet med periodisk vedlikehold og reparasjoner pa produksjonsutstyr, periodiseres.
Kostnader forbundet med normalt vedlikehold og reparasjoner blir lepende kostnadsfert. Utgifter ved
sterre utskiftninger og fornyelser som eker driftsmidlenes levetid vesentlig, balanseferes. Driftsmidler
som erstattes, kostnadsferes.

Renter som knytter seg til anlegg under oppfering blir aktivert som en del av kostprisen.

Immaterielle eiendeler, herunder forskning og utvikling

Utgifter til utvikling balanseferes i den grad det kan identifiseres en fremtidig ekonomisk fordel
knyttet til utvikling av identifiserbare immaterielle eiendeler. I motsatt fall kostnadsferes slike utgifter
lepende. Balansefert utvikling avskrives linezrt over den ekonomiske levetiden. Utgifter til forskning
kostnadsferes lepende. Andre immaterielle eiendeler som forventes a gi fremtidige inntekter
balanseferes og avskrives over ekonomisk levetid.

Usikre forpliktelser

Dersom det etter foretakets oppfatning er sannsynlig at en usikker forpliktelse vil komme til oppgjer,
og verdien av oppgjeret kan estimeres palitelig, kostnadsfares forpliktelsen i resultatregnskapet og tas
inn som en avsetning for forpliktelser i balansen.

Egenkapitalinnskudd i KLP
Egenkapitalinnskudd er balansefort til akkumulert kost. Arlig endring er lik rets innbetaling.

Pensjoner

Regnskapsfering av pensjonskostnader skjer i samsvar med Norsk Regnskapsstandard, NRS 6
pensjonskostnader. Selskapets pensjonsforpliktelser, bade sikret og usikret, beregnes

som den diskonterte verdi av de fremtidige pensjonsytelser som anses palept pa
balansedagen. Det forutsettes at arbeidstakerne opparbeider sine pensjonsrettigheter

linezert over den yrkesaktive perioden.

Pensjonsmidlene er vurdert til virkelig verdi og fratrukket i netto pensjonsforpliktelse i balansen.
Eventuell overfinansiering balanseferes i den grad overfinansieringen kan utnyttes eller tilbakebetales.
Den enkelte pensjonsordning vurderes for seg, men verdi av overfinansiering i en ordning og
underfinansiering i andre ordninger nettoferes i balansen safremt pensjonsmidlene kan overferes
mellom ordningene. Netto pensjonsmidler presenteres som andre langsiktige fordringer, mens netto
pensjonsforpliktelser presenteres som avsetning for forpliktelser.

Endringer i forpliktelsen og pensjonsmidlene som skyldes endringer i og avvik mot
beregningsforutsetningene (estimatendringer), fordeles over antatt gjennomsnittlig gjenvarende
opptjeningstid for den del av avvikene som overstiger 10 % av det sterste av brutto
pensjonsforpliktelser eller pensjonsmidler.
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Det er gjort en endring i NRS 6 Pensjonskostnader sem pavirker regnskapsfering av planendringer.
Det er besluttet at eventuelle planendringsgevinster som oppstar i forbindelse med ubetingede
planendringer, na kan benyttes til & redusere ninnregnede estimatavvik. Dette er et likestilt alternativ
med resultatforing av slike gevinster, og er et valg av regnskapsprinsipp som ma anvendes konsistent
for alle ordninger og fra periode til periode. Endringene fremkommer i NRS 6 punkt 56. Endringen trer
i kraft for regnskapsar som starter 1. januar 2020 eller senere, men det var tillatt & ta i bruk de nye
reglene ogsa for 2019 regnskapet. Helse Ser-@st valgte a tidligimplementere endringen i NRS 6 med
virkning for 2019 og har dermed endret sitt tidligere prinsipp med direkte resultatfering. Dette
innebaerer at planendringer i 2020 som medferer gevinst reduserer eventuelle ninnregnede kostnader
ved tidligere perioders pensjonsepptjening som er tilknyttet den samme ordningen. Dersom det ikke er
uinnregnede kostnader resultatferes gevinsten direkte. @vrige planendringer innregnes i
resultatregnskapet umiddelbart.

Periodens netto pensjonskostnad er inkludert i lenn og sosiale kestnader, og bestar av periodens
pensjonsopptjening, rentekostnad péa den beregnede pensjonsforpliktelsen, forventet avkastning av
pensjonsmidlene, resultatfert virkning av endringer i estimater og pensjonsplaner, resultatfert virkning
av avvik mellom faktisk og forventet avkastning, samt periodisert arbeidsgiveravgift.

Arbeidstakers andel av pensjonspremien er kommet til fradrag i lennskostnaden.

Fordringer

Kundefordringer og andre fordringer er oppfert i balansen til palydende etter fradrag for avsetning til
forventet tap. Avsetning til tap gjeres pa grunnlag av individuelle vurderinger av de enkelte
fordringene. I tillegg gjeres det for evrige kundefordringer en uspesifisert avsetning for a dekke antatt
tap.

Varebeholdninger

Lager av innkjepte varer er verdsatt til laveste av anskaffelseskost og virkelig verdi. Varelageret
nedskrives dersom virkelig verdi er lavere enn anskaffelseskost. Reservedeler klassifiseres som
varelager.

Valuta
Pengeposter i utenlandsk valuta er vurdert til kursen ved regnskapsarets slutt.

Kontantstremoppstilling
Kontantstremeppstillingen er utarbeidet etter indirekte metode. Likviditetsbeholdningen bestar av
bundne midler og bankkenti utenfor kensernkentoordningen.

Konsernkontoordning
Gjeld pa konsemkontoen er klassifisert som kortsiktig gjeld mot Helse Ser-@st RHF i regnskapet.
Renteinntekter- /kostnader er behandlet som konserninterne renter i regnskapet.

Endringer i regnskapsprinsipp og feil i tidligere perioder
Virkningen av endringer i regnskapsprinsipp og korrigering av feil i tidligere perioder er fert direkte
mot egenkapitalen. Det er ingen endringer i regnskapsprinsipper for 2020.

Skatt
Sykehusets virksomhet er ikke skattepliktig,

Leieavtaler

Helseforetak har anledning til a innga finansielle leiekontrakter, jf. Helseforetaksloven § 33 og
vedtektene til Helse Ser-@st RHF § 12.

De finansielle leieavtalene er balansefort til kostpris og som langsiktig gjeld, og avskrives over
eiendelens levetid, fordelt pa de ulike delkomponentene.
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Arsregnskap
Note 1 - Virksomhetsomrader

Sykehuset @stfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
Driftsinntekter pr virksomhetsomrade
Somatiske tjenester 4 850 247 4 816 861
Psykisk helsevern VOP 1 046 561 1055793
Psykisk helsevern BUP 263340 258124
Tverrfaglig spesialisert behandling for rusmisbrukere 202 963 198 167
Annet 468 018 406 296
Driftsinntekter pr virksomhetsomrade 6931129 6 735 241
Driftskostnader pr virksomhetsomrade
Somatiske tjenester -4 988 583 -4 843 905
Psykisk helsevern VOP -1 049 259 -1 055 605
Psykisk helsevern BUP -256 639 -260 486
Tverrfaglig spesialisert behandling for rusmisbrukere -193 179 -201 120
Annet -380 814 -410 197
Driftskostnader pr virksomhetsomrade 5878 474 -6 771 312
Driftsinntekter fordelt pa geografi
Pasienter hiemmeharende i Helse Ser-@st RHF sitt opptaksomrade 6899 445 6 696 851
Pasienter hjemmeherende i resten av landet 14 942 21468
Pasienter hjemmeharende i utlandet 16 741 16 922
Driftsinntekter fordelt pa geografi 6931129 6 735241
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Note 2 - Inntekter

Sykehuset @stfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
DRIFTSINNTEKTER
Basisramme
Basisramme 4180 267 4 085 248
Basisramme 4190 267 4 085 248
Akfivitetsbasert inntekt
Behandling av egne pasienter i egen region 1) 1874 297 1854 281
Behandling av pasienter internt i egen region 51 458 45630
Behandling av egne pasienter i andre regioner 2) 9481 10 555
Behandling av andre pasienteri egen region 3) 14 842 18 292
Poliklinikk, laboratorie og radiologi 420 993 372897
Utskrivningsklare pasienter 7994 16 923
Andre akfivitetsbaserte inntekter 25224 26 845
Aktivitetsbasert inntekt 2404 390 2345422
Annen driftsinntekt
Kvalitetshbasert finansiering 28726 27 258
@remerkede tilskudd til andre formal 96 956 8047
Inntektsfering av investeringstilskudd 4) 2944 2991
Andre driftsinntekter 207 846 266 274
Annen driftsinntekt 336 472 304 571
Sum driftsinntekter 6931129 6 73524
1) ISF inntekter (DRG-refusjon) for diagnoestikk og behandling i egen helseregion av pasienter

innenfor Helse Ser-@st RHF sitt "sprge for"-ansvar
2) ISF inntekter (DRG-refusjon) for diagnostikk og behandling i andre helseregioner av pasienter
innenfor Helse Sgr-@st RHF sitt "sarge for"-ansvar
3) Inntekter for diagnostikk og behandling av pasienter tilherende andre regionale helseforetak (gjestepasienter)
4) Inntektsfaring av del av balansefert investeringstilskudd
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Arsregnskap
Note 2 - Inntekter forts.

Sykehuset @stfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
Akfivitetstall
Akfivitetstall somatikk
Antall DRG poeng iht. "sarge for" ansvaret 78 084 79 856
Antall DRG poeng iht. eieransvaret 71957 74 446
Antall inntektsgivende polikliniske konsultasjoner 276 336 278109
Akfivitetstall psykisk helsevern for barn og unge
Antall utskrevne pasienter fra degnbehandling 258 251
Antall inntektsgivende polikliniske konsultasjoner 42219 41 385
Antall ISF-poeng iht eieransvar 13 860 13778
Aktivitetstall psykisk helsevern for voksne
Antall utskrevne pasienter fra degnbehandling 2714 2778
Antall inntektsgivende polikliniske konsultasjoner 65 046 71422
Antall ISF-poeng iht eieransvar 11 314 11 488
Aktivitetstall tverrfaglig spesialisert behandling for rusmisbrukere
Antall utskrevne pasienter fra degnbehandling 554 546
Antall inntektsgivende polikliniske konsultasjoner 32 806 32711
Antall ISF-poeng iht eieransvar 4 895 4545

Aktiviteten innen somatikk er delvis finansiert med basisbevilgning og delvis med inntekter koblet til
behandlingsaktivitet. Ved sammenligning av foretakenes inntekter over tid ma det hensyntas at
andelen av inntektene som er koblet il behandlingsaktivitet og basisramme kan variere.

DRG-systemet klassifiserer sykehusopphold i grupper som er medisinsk og ressursmessig tilnaemmet homogene.
Inntektene i DRG-systemet er i 2020 satt til 50 % av full DRG-pris, det vil si kr 22.904 per DRG poeng.

Aktivitetstallene inkluderer ikke aktivitet finansiert av Raskere tilbake og eventuelt andre sremerkede midler/seerskilt finansiering.
Aktivitetstallene bestar ogsa av pasienter behandlet hos private.

Fra og med 2017 er den aktivitetsbaserte finansieringen av poliklinisk psykisk helsevern og poliklinisk tverrfaglig spesialisert rusbehandling
overfart til ISF-ordningen. | antall polikliniske konsultasjener for TSB og PHY for 2020 inngér ogsa de konsultasjonene som er finansiert
gjennom ISF {(antall DRG-poeng).

| forbindelse med koronautbruddet fikk Sykehuset @stfold HF tildelt ekstra basisramme pa 261,1 millioner kroner, samt gremerket tilskudd
pa 87 4 millioner kroner for a dekke gkte kostnader og tapte aktivitetsbaserte inntekter.
Av dette er 80 millioner kroner avsatt som utsatt inntekt per 31.12.20 for & imatekomme skonomiske konsekvenser av pandemien i 2021.

Hovedérsaken fil redusert aktivitet sammenlignet med 2019 skyldes nedstenging av samfunnet grunnet koronautbruddet.
Sykehuset @stfold HF anslar at akfivitetsnedgangen i antall DRG-poeng og antall konsultasjoner var pa 5 %.
Sterst nedgang i aktivitet var i manedene mars og april.
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Arsregnskap
Note 3 - Kjop av helsetjenester

Sykehuset @stfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
KJ@P AV HELSETJENESTER
Kjep av offentlige helsetjenester somatikk ekstemt 27 390 28716
Kjep av offentlige helsetjenester somatikk intemt i foretaksgruppen 381 466 383 209
Kjep av private helsetjenester somatikk 43 681 40 781
Kjep av offentlige helsetjenester psykiatri eksternt 4 068 5295
Kjep av offentlige helsetjenester psykiatri internt i foretaksgruppen 30 358 33289
Kjep av private helsetjenester psykiatri 13 236 15492
Kjep av offentlige helsetjenester rus eksternt 1149 488
Kjep av offentlige helsetjenester rus internt i foretaksgruppen 2449 2709
Kjep av private helsetjenester rus 2927 5662
Kjep av helsetjenester utland 4 095 2889
Sum gjestepasientkostnader 510 820 518 530
Innleie av helsepersonell fra vikarbyra 46 384 48 136
Kjep fra Luftambulansen ANS 40 70
Kjep av andre ambulansetjenester 621 561
Andre Kjop av helsetjenester 3738 10 088
Sum kjep av andre helsetjenester 50 782 58 855
Sum kjep av helsetjenester 561 602 577 385
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Note 4 - Varer

Sykehuset @stfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
VAREBEHOLDNING*
Annet medisinsk forbruksmateriell (eget bruk) 2299 1751
Sum lager fil eget bruk 2299 1751
Sum varebeholdning 2299 1751
Anskaffelseskost 2299 1751
Bokfert verdi 31.12.2020 2299 1751
VAREKOSTNAD
Legemidler 517 124 482 157
Medisinske forbruksvarer 350 092 291453
Andre varekostnader til eget forbruk 44 925 41 201
Innkjapte varer for videresalg 265 454
Sum varekostnad 912 407 815 265

*Varebeholdningen i Sykehuset @stiold relaterer seq til sentralt forsyningslager for foretaksgruppen
Senter for laboratoriemedisin har hatt betydelige kosthader til forbruksmateriell til analyser av koronatester.

Ved utbruddet av pandemien i mars 2020 ba Helsedirektoratet Helse Ser-@st RHF gjennomfare nadvendige anskaffelser av
smittevernutstyr til hele spesialisthelsetienesten og kemmunehelsetjenesten, samt legemidler til spesialisthelsetjenesten knyttet

til koronautbruddet. Kostnader forbundet med disse anskaffelsene ble belastet Helsedirektoratet og smittevernutstyr og legemidier
ble stilt til helseforetakenes disposisjon uten krav om gkonomisk vederlag.
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Note 5 - Lennskostnad, antall ansatte, godtgjerelser mm.

Sykehuset @stfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
L@NNSKCSTNADER
Lennskosthader 3249948 3056128
Arbeidsgiveravgift 430887 432 587
Pensjonskostnader inkl arbeidsgiveravgift 395 554 601248
Andre ytelser 30191 39118
Sum lenn og andre personalkostnader 4 106 582 4129 080
Gjennomsnittlig antall ansatte 7039 6983
Gjennomshnittlig antall rsverk 5350 5155
{Tall i kroner)
Lenn til ledende ansatte

Tjeneste- Ansettelses-
Navn Tittel Lenn Pensjon Sum periode periode
Hege Gjessing Administrerende direktar 1776430 332744 2109174 hele aret hele aret
Helge Stene-Johansen Fagdirektor 1 508 862 220 204 1729 066 hele aret hele aret
Trond Smogeli FM-direktar 1591768 328 903 1920671 hele aret hele aret
Marianne Wik @konomidirektar 1365345 247 431 1612776 hele aret hele aret
Liv Marit Sundstal Prosessdirektar 1357630 240 449 1 598 079 hele aret hele aret
Gaute Storas HR-direktar 925 569 346 836 1272405 fom01.03 fom 01.03
Irene Dahl Andersen Klinikksjef 1475020 272418 1 747 436 hele aret hele aret
Volker Moraeus Solyga Klinikksjef 1779138 216630 1 995 769 hele aret hele aret
Eirin Paulsen Klinikksjef 1451488 229234 1 680 723 hele aret hele aret
Tore Krogstad Klinikksjef 746704 161412 908116  tom 31.04 tom 31.04
Tom Nordby Klinikksjef 2084736 205 588 2380324 fom01.05 hele aret
Anne-Kathrine Palacios  Avdelingssjef 1102 200 209 853 1312053 hele aret hele aret
Andreas Stensvold Avdelingssjef 1510318 244755 1755073 hele aret hele aret
Eivind Reitan Avdelingssjef 1330865 207 502 1 538 367 hele aret hele aret
Bjarn Ragnar Hadal Avdelingssjef 919 000 159024 1078 024 hele aret hele aret
Nina Bghn Kristiansen HR-direktar kst. 1112638 240 856 1353 494 tom 28.02 hele aret
22 037712 3953837 25 991 549
Tilleggsopplysninger pensjonsavtale ledende ansatte
Alle ledende ansatt i foretaket har kun ordinaere pensjonsavtaler pa lik linje med alle ansatte.
Det er ikke gitt lan/sikkerhetsstillelse til adm.dir/styreleder eller andre nzerstaende parter
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Arsregnskap

Note 5 - Lennskostnad, antall ansatte, godtgjerelser mm. forts.
Sykehuset @stfold HF

{Alle tall i kroner)

Godtgjerelse til styrets medlemmer

Tjeneste-
Navn Tittel Styrehonorar Lenhn Sum periode
Torbjarn Almlid Styrelecler 222190 4230 226420 fom 26.02
Nils Fredrik Wislaff Styreleder 37757 257 38014 tom 25.02
Petter Brelin Styrets nestleder 181 084 181 084 hele aret
Carl-Morten Gjeldnes Styremediem 113 207 113 207 fom 26.02
Gro Seim Styremedlem 131 567 971 132538 hele aret
Maren Kyllingstad Styremediem 113 207 113 207 fom 26.02
Ketil Solbakke Styremedlem 18 871 95 18 966 tom 25.02
Nina Tangnees Grenvold Styremedlem 18871 18871 tom 25.02
Martin Andreas Hauslo Styremedlem og ansatt 131 567 576174 707 741 hele aret
Anne-Karin Rime Styremedlem og ansatt 131 567 351502 483 069 hele aret
Anita Taladsen Granli Styremedlem og ansatt 131 567 586 589 718 156 hele aret
1231455 1519818 2751273
2020 2019
{Tall i kroner)
Revisjonshonorar fordeler seg pa felgende tjenestekategorier:
Lovpalagt revisjon 323 500 483 000
Andre attestasjonstjenester 20000 23000
Sum godtgjerelse til revisor 343 500 486 000
For & handtere de gkonomiske konsekvensene av koronautbruddst vedtok Stortingeti revidert nasjonalbudsjett en reduksjon i satsen
for arbeidsgiveravgift med 4%-poeng for 3. termin i 2020.
For Sykehuset @stfold HF har dette utgjort en reduksjon i arbeidsgiveravgiften pa 25,5 millioner kroner.
Det har veert ca. 70 manedsverk ekstra knyttet il beredskap og andre aktiviteter knyttet til korona. Dette gjelder forsterket bemanning pa
degnomrader som er stilt il disposisjon for covid-19 pasienter, smittevemstiltak knyttet il innslippskontroll og okt bemanning pa laboratoriet
og i akuttmottaket. | tillegg har det vaert hovt forbruk av vikarer og bruk av overtid i forbindelse med koronarelatert fravaer.
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Note 6 - Andre driftskostnader

Sykehuset @stfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
Transport av pasienter 129 337 137 347
Bygninger og kontoriokaler inkl. energi og forsikring 90 232 97 665
Kjep og leie av medisinskteknisk utstyr, IKT, inventar mv. 97 870 64 241
Konsulenttienester 12 899 12424
Annen ekstern tieneste 441 207 417 133
Reparasjon, vedlikehold og service 83170 71903
Kontor og kommunikasjonskostnader 19 818 17 674
Kostnader forbundet med transportmidier 11 505 12038
Reisekostnader 7358 15311
Forsikringskostnader 2394 2107
Pasientskadeerstatning 1370 1316
@rige driftskostnader 38 682 34 391
Andre driftskostnader 935 941 883 550
Koronautbruddet har fart til akning pa en del driftskostnader, blant annet skte kostnader til anskaffelse av
medisinsteknisk utstyr og smittevemstiltak knyttet til innslippskontroll.
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Note 7 - Finansinntekter- og kostnader

Sykehuset @stfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
Finansinntekter
Andre renteinntekter 1423 2370
Andre finansinntekter (agio) 921 84
Finansinntekter 2344 2455
Finanskostnader
Konseminteme rentekostnader 58 355 73 063
Andre rentekostnader 60 59
Andre finanskostnader {(disagio) 1056 190
Finanskostnader 59 470 73312
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Note 8 - Forskning og utvikling

Sykehuset gstfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
Inntekter
Bremerket tilskudd fra eier til forskning 6013 5024
Andre inntekter til forskning 18191 28 713
Basisramme til forskning 48 559 49 451
Sum inntekter til forskning 72763 83 188
Gremerkede tilskudd fra eier til utvikling 3150
Basisramme til utvikling 8101 9436
Sum inntekter til utvikling 11251 9 436
Sum inntekter til forskning og utvikling 84014 92 624
Kostnader til forskning
Somatikk 67 324 75 388
Psykisk helsevemn 5439 7 800
Sum kostnader til forskning 72763 83 188
Kostnader til utvikling
Somatikk 11251 9 436
Sum kostnader til utvikling 11251 9 436
Sum kostnader forskning og utvikling 84014 92 624
Ant avlagte doktorgrader 4 4
Ant publiserte artikler 128 76
Ant arsverk forskning 61,07 64,53
Ant arsverk utvikling 6,85 5,85
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Note 9 - Immaterielle driftsmidler

Sykehuset gstfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

Sum
Immatrielle
elendeler
Anskaffelseskost 31.12.2019 16 375
Tilgang 9
Anskaffelseskost 31.12.2020 16 383
Akkumulerte avskrivninger 31.12.2019 -15 395
Arets avskrivning -956
Akkumulerte avskrivninger 31.12.2020 -16 351
Balansefart verdi 31.12.2020 32
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Note 10 - Varige driftsmidler

Sykehuset @stfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

Tomter og Anlegg under T Sum varige
boliger r utfarelse teknisk utstyr og annet drif i
Anskaffelseskost 31.12.2019 735101 5 846 559 26183 927 609 664 538 8 199 989
Tilgang 52 -10 155 805 10 993 166 840
Tilgang fra anlegg under utferelse 16 524 -114 932 97 289 1120 o]
Avgang ved salg 24811 24811
Utrangering -16 181 -5278 -21459
Anskaffelseskost 31.12.2020 735154 5 838 262 67 055 1008 716 671 373 8 320 560
Akkumulerte avskrivninger 31.12.2018 -1401 664 -505 184 -315 239 -2222088
Arets ordinaere avskrivning -221 980 -78 641 -60 366 -360 987
Akkumulerte avskrivninger ved utrangering 16 181 5278 21459
Akkumulerte avskrivninger 31.12.2020 -1623 644 -567 644 -370 328 -2 561616
Balansefort verdi 31.12.2020 735 154 4214 618 67 055 441 072 301 045 5758944
Helseforetaket benvytter linesere avskrivninger for alle varige driftsmidler.
Den ekonomiske levetiden for driftsmidlene er beregnet tit
Bygninger 10-60 &r
Medisinteknisk utstyr 3-15ar
Annet utstyr, inventar, transportmidler, etc. 3-10ar
Personalboliger og tomter avskrives ikke
op j oo Arlig leiebelop Varighet (ar)
Bygninger 37 261 0-12 &r
Medisinsk-teknisk utstyr 4278 0-54ar
Transportmidler og annet 29083 0-5ar
Bokfert verdi Estmert leiebelop Arlige Varighet
Finansielle leieavtaler 31.12.2020 Neste ar 2til5ar utover 5 ar avskrivninger kontrakt (&r)
Ambulanser 10 077 2550 7527 0 2748 4 &r
Finansiell leasing er i balansen klassifisert som annen langsiktig gjeld
Sykehuset @stfokd HF har foretatt investeringer knyttet til koronautbruddet. Dette er | hovedsak medisinskteknisk utstyr, samt investeringer for tirettelegaing
av fysiske arealer. Totalt er det investert 43,9 millioner kroner fil dette formélet
Det er avsatt, av den fildelte basisrammen for 2020, midler til & dekke ekte fremtidige avskrivningskostnader.
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Note 11 - Egenkapitalinnskudd i KLP
Sykehuset @stfold HF

(Alle tall i NOK 1000)

Disposisjonsretten til medlemsinnskudd KLP er begrenset. Verdien av tilskuddet vil farst kunne bli utbetalt dersom
foretaket gar ut av KLP (slik KLP er organisert p.t.). Ved en eventuell omdanning eller annen omorganisering av KLP
antas det at medlemmene far tildelt aksjer.

2020 2019
Egenkapitalinnskudd i KLP 326 185 303 232
Arsregnskap
Note 12 - Finansielle anleggsmidler og gjeld
Sykehuset @stfold HF
{Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
Finansielle anleggsmidler
Lan til foretak i samme foretaksgruppe 82 097 104 634
Langsiktig fordring (Inven2) 667 0
Andre langsiktige fordringer 221 221
Sum finansielle anleggsmidler 82 985 104 855
Langsiktig gjeld
Langsiktig gjeld til foretak i samme gruppe 3711427 3978074
Annen langsiktig gjeld 10018 0
Sum langsiktig gjeld 3721445 3978074
Langsiktig gjeld til Helse Ser-@st RHF behandles som ordinzert rentebeerende 1an.
Rentesatsene har for 1. halvar 2020 vaert 1,65 %, mens det for 2. halvar 2020 har vaert 0,45 %.
Lanet gjelder i sin helhet finansieringen av nytt sykehus i @stfold, og er et [3n fra Helse Ser-@st RHF.
Annen langsiktig gjeld er finansiell leasing av ambulanser.
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Note 13 - Kundefordringer og andre fordringer

Sykehuset @stfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
Fordringer
Kundefordringer 44 316 46 953
Fordringer pa foretak i foretaksgruppen Helse Sar-@st 152 239 148 059
Opptjente inntekter {inkl. pasienter under behandling) 5620 11642
@rige kortsiktige fordringer 25537 28 302
Fordringer 227713 234 956
Avsetning for tap pa fordringer 31.12.2020
Avsetning for tap pa kundefordringer 1.1.2020 -3272 -1339
Arets endring i avsetning til tap pa krav -264 -1933
Avsetning for tap pa fordringer 31.12.2020 -3 538 -3272
Arets konstanterte tap
Arets konstanterte tap 1027 4 415
Kundefordringer palydende 31.12.2020
lkke forfalte fordringer 42 087 45484
Forfalte fordringer 1-30 dager 23 14
Forfalte fordringer 30-60 dager 192 41
Forfalte fordringer 60-90 dager 2015 1414
Kundefordringer palydende 31.12.2020 44 316 46 953
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Note 14 - Kontanter og bankinnskudd

Sykehuset @stfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019

Innestaende skattetrekksmidler 139 557 134 340
Sum bundne bankinnskudd 139 557 134 340
Bankinnskudd og kontanter som ikke er bundet 130 183
Sum bankinnskudd og kontanter 139 687 134 523
Skyldig skattetrekk pr 31.12.2020 er 139,86 mill. krener.
Sykehuset @stfold HF har en kredittramme pa 1 858 mill. kroner tilknyttet konsernkontoordningen.
Av trekkrammen er det benyttet 1 135,8 mill. kroner.
Trekk pa konsernkontoordning er klassifisert som kortsiktig gjeld i Helse Ser-@st RHF og i foretaksgruppen.
Arsregnskap
Note 15 - Egenkapital
Sykehuset Ostfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

Annen

Foretaks- innshkutt Annen Total
kapital egenkapital egenkapital Egenkapital

EGENKAPITAL 31.12.2019 100 2086 717 -1 138 283 948 534
Arets underskudd -4 472 4472
Egenkapital 31.12.2020 100 2086 717 -1 142 755 944 062
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Note 16 - Pensjoner

Sykehuset @stfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

Pensjonsordningen

Sykehuset @stfold HF har pensjonsordninger som omfatter i alt 20003 personer, hvorav 6269 er yrkesaktive,

8000 er oppsatte og 5734 er pensjonister. Ordningene gir rett til definerte fremtidige ytelser etter sluttlannprinsippet. Disse er

i hovedsak avhengig av antall opptjeningsar, stilingsfaktor og lennsniva ved nadd pensjonsalder. Pensjonsytelsene samordnes

med folketrygdens ytelser. Foretakets pensjonsansvar i forhold til den ordinzere tariffestede tjenestepensjonsordningen er dekket

gjennom pensjonsordningene. Felles kommunal pensjonsordning, pensjonsordningen for sykehusleger og pensjonsordningen for

sykepleiere | Kommunal Landspensjonskasse.

I tillegg til den ordinzere tjienestepensjonsordningen kommer ytelser i form av Avtalefestet pensjon (AFP) til aldersgruppen 62 til og med 66 ar.
AFP etter 65 ar er dekket med tilskudd og utjevnet pa risikofellesskapet i den enkelte "multiemployer plan".

2020 2019
Pensjonsforpliktelse
Brutto palepte pensjonsforpliktelse 12686 760 11 153 292
Pensjonsmidler -10 804 257 -10 367 046
Netto pensjonsforpliktelse 1 882 503 786 246
Arbeidsgiveravgift pa netto pensjonsforpliktelse 265 433 110 861
Ikke resultatfart tap/(gev) av estimat- og planavvik inkl. aga 2733713 -1358800
Netto pensjonsmidler inkl. arbeidsgiveravgift -585 778 -461 694
Spesifikasjon av pensjonskostnad
Naverdi av opptjente pensjonsrettigheter i aret 440 942 466 404
Rentekostnad pa pensjonsforpliktelsen 262 686 304 487
Arets brutto pensjonskostnad 703 628 770 891
Forventet avkastning pa pensjonsmidler -395 608 -414 178
Administrasjonskostnad 24 350 23717
Netto pensjonskostnad inkl. adm. kost 33231 380 432
Aga netto pensjonskostnad inkl. adm. kost 43 796 53 641
Resultatfart aktuarielt tap/(gevinst) 10 957 96 182
Resultatfart aga av aktuarielt tap/(gevinst) 8430 19 984
Resultatfart planendring Y] 51 009
Arets netto pensjonskostnad 395 554 601 248
Pensjosnmidler - premiefond
Brutto pensjonsmidler inkluderer premiefond med falgende belep og bevegelser i lapet av regnskapsaret:
Premiefond 01.01.2020 308 919 284 823
Tilfarte premiefond 69 076 78 497
Uttak fra premiefond -90 200 -54 400
Saldo per 31.12.2020 287 795 308 919
Zkonomiske forutsetninger
Diskonteringsrente 1,70 23
Forventet avkastning pa pensjonsmidler 3.1 38
Arlig lannsregulering 225 2,25
Arets pensjonsregulering 1,24 1,24
Regulering av folketrygdens grunnbelgp 2 2
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Arsregnskap
Note 16 - Pensjoner forts.

Sykehuset @stfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

Pensjonskostnaden for 2020 er basert pa forutsetninger i veiledning om pensjonsforpliktelser utarbeidet av Norsk regnskapsstiftelse.
Det er utarbeidet et beste estimat for pensjonsforpliktelser pr. 31.12.2020 basert pa de gkonomiske forutsetningene som er

angitt for 2020. Basert pa avkastningen i pensjonskassene for 2020 er det ogsa vist et beste estimat for

pensjonsmidlene pr. 31.12.2020. Pensjonsordningen tilfredsstiller kravene i Lov om offentlig tjenestepensjon

Demografiske forutsethinger
Med hensyn pa dedelighet og ufarhet mv. er det i beregningene benyttet forutsetninger som i pensjonskassens

forsikringstekniske beregningsgrunnlag.

KV2020 KV2019

Anvendt dedelighetstariff K2013BE K2013BE

Anvendt ufaretabell, KLP ufgretariff KU2020 KU2019

Forventet uttakshyppighet AFP 15-46% 15-46%

Frivillig avgang for sykepleiere (i %}

Alderi ar <20 2025 28-30 3140 41-49 50-55 »55
Sykepleiere 25,00 15,00 10,00 6,00 4,00 3,00 0,00
Frivillig avgang for sykehusleger og fellesordning {i %}

Alderi ar <24 2429 30-39 4049 50-55 >55
Sykehusleger og fellesordning 25,00 15,00 7,50 5,00 3,00 0,00
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Note 17 - Andre avsetninger for forpliktelser

Sykehuset @stfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
Tariffestet utdanningspermmisjon 59 388 56 012
Investeringsfilskudd 35821 29 335
Sum avsetning for forpliktelser 95 209 85 347
Avsetning for overlegepermisjoner omfatter 481 overlege- og psykologspesialistarsverk.
Uttakstilbayeligheten er satt til 58,87 % for overlegestillingene og 36,07 % for psykologspesialister
Overordnede leger og spesialister i Sykehuset @stiold HF har avtalefestet rett til fire maneders studiepermisjon hvert femte ar.
Under permisjonen mottar overlegene og spesialistene lann. Lennen kostnadsferes og avsettes som en langsikfig forpliktelse etter
hvert som retten opparbeides. Uttakstilbayeligheten kan variere mellom foretak i Helse Ser-@st og internt mellom de enkelte
avdelinger i foretakene.
Arsregnskap
Note 18 - Kortsiktig gjeld
Sykehuset @stfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
Annen kortsiktig gjeld
Leverandwargjeld 171 610 139 005
Kortsiktig gjeld til foretak i foretaksgruppen Helse Sor-Ost 1273620 1289 962
Palapte feriepenger 368 780 348 511
Palopte lannskostnader 102 647 65101
Annen kortsiktig gjeld 171 883 82 083
Annen kortsiktig gjeld 2088 540 1924 662
Av de fildelte gkte basismidlene er det overfart 80 millioner kroner til 2021, for & dekke kostnader knyttet til pandemien i 2021.
Dette er klassifisert som kortsiktig gjeld i regnskapet.
Arsregnskap
Note 19 - Eiers styringsmal
Sykehuset Ostfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
Arsresultat (-underskudd) -4 472 -106 928
Resultatkrav fra HOD -78 000 -129 000
Avvik fra resultatkrav 73 528 22072
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Note 20 - Foretakets transaksjoner med naerstaende parter
Sykehuset @stfold HF

Helseforetaket er 100 prosent eiet av Helse Sgr-@st RHF.
Kjep og salg skjer i hovedsak mellom offentlige helseinstitusjoner som alle er underlagt Helse- og omsorgsdepartementet.

Transaksjoner med andre helseforetak er i hovedsak knyttet til oppgjer for gjestepasienter. Det vil si pasienter bosatt i eget
opptaksomrade og som pa grunn av midlertidig opphold, fritt sykehusvalg, manglende kompetanse eller kapasietet i eget foretak
far behandling i et annet helseforetak innen regionen, i annen region eller private sykehus i var eller andre helseregioner har
aviale med.

Utover dette er det ordinaere kjgp av medikamenter fra Sykehusapotekene HF, ordinaere kjgp av medisinsk forbruksmateriell
fra den regionale leverandgren Forsyningssenteret, og kjgp av IKT- og HR tienester av den regionale tjenesteleverandgren
Sykehuspartner HF. Forsyningssenteret er en avdeling innunder Helse Saer-&st RHF.

Det er gjennomfert en kartlegging og dokumentasjon av styremedlemmer og ledende ansattes verv som kan tenkes & komme
i konflikt med relasjoner foretakene har til andre akterer.

Ingen ledende ansatte, styremedlemmer eller familiemedlemmer av disse har roller, ansvar og/eller verv som kan tenkes &
komme i konflikt med relasjoner foretaket har til andre aktarer.
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Note 21 - Erklzeering om fastsettelse av lenn og godtgjerelse til ledende

ansatte
Sykehuset @stfold HF

Erklaering om ledernes ansettelsesvilkar
Som ledende ansatte i Sykehuset @stfold HF {S@) defineres personer i fplgende stillinger:

. administrerende direktgr
. klinikksjefer
. avdelingssjefer som rapporterer til administrerende direkter

. stabsdirektgrer som er representert i sykehusledermstet

Retningslinjer for godtgjarelse tif ledende ansatte for 2020

Det er lagt til grunn at statens retningslinjer for lederlgnn skal fplges. Styret har fastsatt felgende retningslinjer for godtgjerelse til ledende

ansatte i Sykehuset @stfold HF gjeldende for 2020:

Hovedprinsipper for fastsettelse av godtgjprelsesordninger

Det er styrets ansvar 3 fastsette retningslinjer for godtgjerelse til ledende ansatte.

Godtgjarelse til administrerende direkter fastsettes av styret.

Lederlgnningene i S@ skal veere konkurransedyktige, men ikke lgnnsledende sammenlignet med andre helseforetak.
Styret skal bidra til moderasjon i godtgjgrelsen til ledende ansatte.

Hovedelementet i en godtgjgrelsesordning ber veere den faste grunnignnen.

Ordningene skal utformes slik at det ikke oppstar urimelig godtgjerelse pa grunn av eksterne forhold som

ledelsen ikke kan pavirke.

Styret skal ha en oversikt over den totale verdien av den enkelte leders avtalte godtgjgrelse og redegjpre for

denne pa en lett tilgjengelig mate i drsregnskapet.

Den samlede godtgjerelsen skal ses under ett nar styret vurderer denne i forhold til statens retningslinjer.

Styret ma pase at godtgjerelsesordningene ikke gir uheldige virkninger for foretaket eller svekker foretakets omdpmme.
Ledende ansatte skal ikke ha seerskilt godtgjgrelse for styrevervi andre helseforetak i det samme regionale helseforetak.

Avtaler inngatt for ikrafttreden av disse retningslinjene kan opprettholdes.

Variabel ipnn

Eventuell variabel Ipnn skal bygge pa felgende prinsipper:

Det skal veere en klar sammenheng mellom de mal som ligger til grunn for den variable Ignnen og foretakets mal.
Variabel lpnn ma veere basert pa objektive, definerbare og malbare kriterier som lederen kan pavirke. Flere relevante
malekriterier ber legges til grunn.

En ordning med variabel Ipnn skal veare transparent og klart forstaelig. Ved redegjgrelse for ordningen er det vesentlig

3 4 belyst forventet og potensiell maksimal utbetaling for hver enkelt deltager i programmet.

Ordningen skal veaere tidsbegrenset.

Samlet oppnaelig variabel lgnn, dvs. hva som maksimalt kan opptjenes det enkelte ar, ber ikke overstige 50 % av fastignn,

med mindre szerskilte hensyn tilsier det.

Pensjonsytelser

Pensjonsvilkar for ledende ansatte skal vazre pa linje med andre ansattes vilkar i foretaket.

Pensjonsgrunnlaget for alderspensjon skal ikke overstige maksimalgrensen i de skattefavoriserte kollektive
pensjonsordningene i Norge {p.t. 12G).

Ved avtaler om ytelsespensjon skal det tas hensyn til ev. ytelsespensjon som er opptjent fra andre stillinger.

Samlet pensjonsutbetaling b@r ikke overstige 66 % av lgnn opp til 12G.

Nar en leder ikke lenger er ansatt i foretaket skal detikke lenger pdlppe pensjonskostnader ut over hva som fglger av en

ev. skattefavorisert ytelsesordning.
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Note 21 - Erklaring om fastsettelse av lenn og godtgjerelse til ledende
ansatte forts.

Sykehuset @stfold HF

Sluttvederlag

. | forhdndsavtaler hvor virksomhetens gverste leder fraskriver seg bestemmelsene om oppsigelsesvern i arbeidsmiljgloven
kan det avtales sluttvederlagi overensstemmelse med arbeidsmiljploven § 15-16 {2). Sluttvederlag ber ikke benyttes
nar lederen har tatt initiativ til oppsigelsen.

. Sluttvederlag og lenn | oppsigelsestiden bar i sum ikke overstige 12 manedslgnner.

. Ved ansettelse i ny stilling eller ved inntekt fra naaringsvirksomhet som vedkommende er aktiv eier av, bgr sluttvederlaget
reduseres med et forholdsmessig belgp beregnet pa grunnlag av den nye arsinntekten. Reduksjon kan farst skje etter at
vanlig oppsigelsestid for stillingen er ute.

. Sluttvederlaget kan holdes tilbake hvis vilkdrene for avskjed foreligger, eller hvis det i perioden hvor det ytes sluttvederlag
oppdages uregelmessigheter eller forsgmmelser som kan lede til erstatningsansvar eller at vedkommende blir tiltalt
for lovbrudd.

. For pvrige ledende ansatte kan det ikke inngas forhdndsavtale om sluttvederlag hvor kompensasjon ved fratredelse er
endelig fastsatt. Det kan i stedet inngds forhdndsavtale om rimelig sluttvederlag som far virkning dersom den ansatte

ikke bestrider oppsigelsen. For slikt sluttvederlag vil ovennevnte retningslinjer gjelde tilsvarende.

Redegjarelse for lederipnnspolitikken i 2020
Retningslinjene gjeldende for 2020 er tilsvarende retningslinjene for 2019. Styret har ikke registrert avvik mellom den enkelte

leders avtale og retningslinjene i 2020. S@ har i 2020 opprettholdt konkurransedyktige Ignnsvilkar for ledende ansatte.

Ny Klinikksjef i kirurgisk klinikk tiltradte stillingen den 01.0.5.2020. Den fastsatte drslgnnen er en viderefgring av vedkommendes
tidligere samlede Ignn som avdelingssjef og ligger dermed en god del hgyere sammenlignet med tidligere stillingsinnehavers

Ipnnsniva.

Lennstillegg for gvrige ledende ansatte er fastsatt administrativt av administrerende direktpr etter feringer om gkonomisk ramme
fra styreleder. Lonnsjustering for ledende ansatte ble i 2020 holdt innenfor en ramme pd 1,7 % og tilsvarende ramme ble ogsa
benyttet for ledere som er unntatt Ignnsregulering iht. overenskomst, dvs. gvrige avdelingssjefer og ansatte som er arbeidsgivers

representanter i Ipnnsforhandlinger.

Retningsfinjer for lénn og annen godtgjarelse til ledend. i Syket @stfold HF {SP) gjeldende for 2021

Format

Retningslinjene angir hva som skal veere styrende for foretaket ved fastsettelse av Ipnn og annen godtgjgrelse til ledende ansatte
i 5@, dvs. personer i fplgende stillinger: administrerende direkter, klinikksjefer, avdelingssjefer som rapporterer til adm. direkter

og stabsdirekterer som er representerti sykehusledermstet.

Definisjoner
. Med godtgjerelsesordning menes ett eller flere av fplgende elementer: fastlgnn, variabel lgnn {bonus el. lignende),
annen godtgjerelse {naturalytelser og lignende), pensjonsytelser og sluttvederlag.
. Sluttvederlag omfatter her kompensasjoner i tilknytning til fratredelse og kan inneholde etterlgnn, arbeidsfrie

perioder, andre finansielle ytelser og naturalytelser.

Hovedprinsipper for fastsettelse av godtgjerelsesordninger
. Det er styrets ansvar 3 fastsette retningslinjer for godtgjerelse til ledende ansatte.

Godtgjgrelse til administrerende direktgr fastsettes av styret.

. Lederlgnningene i 5@ skal veere konkurransedyktige, men ikke lpnnsledende sammenlignet med andre helseforetak.
. Styret skal bidra til moderasjon i godtgjerelsen til ledende ansatte.

. Hovedelementet i en godtgjgrelsesordning ber veere den faste grunnignnen.

. Ordningene skal utformes slik at det ikke oppstar urimelig godtgjgrelse pa grunn av eksterne forhold som

ledelsen ikke kan pavirke.
. Styret skal ha en oversikt over den totale verdien av den enkelte leders avtalte godtgjerelse og redegjare for

denne pa en lett tilgjengelig mate i drsregnskapet.

. Den samlede godtgjgrelsen skal ses under ett ndr styret vurderer denne i forhold til statens retningslinjer.

. Styret ma pdse at godtgjerelsesordningene ikke gir uheldige virkninger for foretaket eller svekker foretakets omdgmme.
. Ledende ansatte skal ikke ha seerskilt godtgjerelse for styreverv i andre helseforetak i det samme regionale helseforetak.
. Avtaler inngatt far ikrafttreden av disse retningslinjene kan opprettholdes.
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Note 21 - Erklaring om fastsettelse av lenn og godtgjerelse til ledende

ansatte forts.
Sykehuset @stfold HF

Variabel ipnn
Eventuell variabel Ipnn skal bygge pa felgende prinsipper:

Det skal veere en klar sammenheng mellom de mal som ligger til grunn for den variable Ignnen og foretakets mal.
Variabel lpnn ma veere basert pa objektive, definerbare og malbare kriterier som lederen kan pavirke. Flere relevante

malekriterier ber legges til grunn.
En ordning med variabel Ipnn skal veare transparent og klart forstaelig. Ved redegjgrelse for ordningen er det vesentlig

3 4 belyst forventet og potensiell maksimal utbetaling for hver enkelt deltager i programmet.
Ordningen skal veaere tidsbegrenset.
Samlet oppnaelig variabel lgnn, dvs. hva som maksimalt kan opptjenes det enkelte ar, ber ikke overstige 50 % av fastignn,

med mindre szerskilte hensyn tilsier det.

Pensjonsytelser

Pensjonsvilkar for ledende ansatte skal vazre pa linje med andre ansattes vilkar i foretaket.

Pensjonsgrunnlaget for alderspensjon skal ikke overstige maksimalgrensen i de skattefavoriserte kollektive
pensjonsordningene i Norge {p.t. 12G).

Ved avtaler om ytelsespensjon skal det tas hensyn til ev. ytelsespensjon som er opptjent fra andre stillinger.

Samlet pensjonsutbetaling b@r ikke overstige 66 % av lgnn opp til 12G.

Nar en leder ikke lenger er ansatt i foretaket skal detikke lenger pdlppe pensjonskostnader ut over hva som fglger av en

ev. skattefavorisert ytelsesordning.

Siuttvedertag

| forhdndsavtaler hvor virksomhetens gverste leder fraskriver seg bestemmelsene om oppsigelsesvern i arbeidsmiljgloven
kan det avtales sluttvederlag i overensstemmelse med arbeidsmiljgloven § 15-16 {2). Sluttvederlag ber ikke benyttes
nar lederen har tatt initiativ til oppsigelsen.

Sluttvederlag og I@nn i oppsigelsestiden bar i sum ikke overstige 12 manedslgnner.

Ved ansettelse i ny stilling eller ved inntekt fra naaringsvirksomhet som vedkommende er aktiv eier av, bgr sluttvederlaget

reduseres med et forholdsmessig belpp beregnet pa grunnlag av den nye drsinntekten. Reduksjon kan ferst skje etter at

vanlig oppsigelsestid for stillingen er ute.

Sluttvederlaget kan holdes tilbake hvis vilkdrene for avskjed foreligger, eller hvis det i perioden hvor det ytes sluttvederlag

oppdages uregelmessigheter eller forspmmelser som kan lede til erstatningsansvar eller at vedkommende blir tiltalt
for lovbrudd.

For pvrige ledende ansatte kan det ikke inngds forhandsavtale om sluttvederlag hvor kompensasjon ved fratredelse er
endelig fastsatt. Det kan i stedet inngas forhdndsavtale om rimelig sluttvederlag som far virkning dersom den ansatte

ikke bestrider oppsigelsen. For slikt sluttvederlag vil ovennevnte retningslinjer gjelde tilsvarende.
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Note 22 - Pantstillelser og garantiansvar
Sykehuset @stfold HF

Det foreligger ingen pantstillelser eller garantiansvar i foretaket.

Arsregnskap

Note 23 - Betingede utfall
Sykehuset @stfold HF

Det er pr. 31.12.2020 gjort to avsetninger pa til sammen 1,25 millioner kroner for mulige
erstatningsansvar i Sykehuset @sfold HF.

Arsregnskap
Note 24 - Universiteter og heyskolers rettigheter til
arealer i helseforetaket

Sykehuset @stfold HF

Foretaket har avtale med Hegskolen i @stfold. Avtalen omhandler ikke rettigheter til
arealer i helseforetaket.

Arsregnskap
Note 25 - Fortsatt drift
Sykehuset @stfold HF

Styret bekrefter at regnskapet for 2020 er avlagt under forutsetning om fortsatt drift.

Utbruddet av COVID-19 (koronavirus) ble i 2020 erklaert som en pandemi av Verdens Helseorganisasjon. Det var medio
mars 2020 et raskt gkende antall personer som testet positivt pa korona-virus i Norge og mange ansatte ved sykehuset var
i karantene. Basert pa dette og utviklingen i andre land ble sykehusdriften lagt vesentlig om fra midten av uke 11 i 2020.
Formalet var & forberede sykehuset pa & héndtere en stor tilstremning av pasienter som trengte behandling pga
konoravirus, herunder et stort forventet omfang av pasienter som ville ha behov for intensivbehandling. Tiltakene som ble
giennomfert for & forberede og senere handtere en situasjon med et betydelig antall konora-smittede pasienter fikk stor
betydning for maloppnaelsen pa mange omrader. Den gkonomiske situasjonen i 2020 for Sykehuset @istfold HF har derfor
blitt betydelig pavirket. Det forventes ogsa at den gkonomiske situasjonen for 2021 vil bli pavirket i betydelig grad.

Fra &rsskiftet og fram til regnskapet avlegges er det ikke inntruffet andre forhold av vesentlig betydning som det ikke er tatt
hensyn til i regnskapet.
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