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Arsregnskap regnskapsaret 2020 for 983975259

Resultatregnskap

Belgp i: NOK Note 2020 2019
RESULTATREGNSKAP

Inntekter

Basisramme 3219 483 000 3140549 000
Aktivitetsbasert inntekt 1 858 060 000 1 859 550 000
Annen driftsinntekt 2 346 782 000 297 062 000
Sum inntekter 5424 325 000 5297 161 000
K ostnader

Kjap av helsetjenester 3 428 162 000 420 652 000
Varekostnad 4 681 961 000 626 659 000
Lgnn og annen personalkostnad 5 3234 135 000 3320112000
Ordinaare avskrivninger 9,10 175 064 000 176 901 000
Annen driftskostnad 6 681 315 000 630 143 000
Sum kostnader 5200 637 000 5174 467 000
Driftsresultat 223 688 000 122 694 000
Finansinntekter og finanskostnader

Finansinntekt 7 11 074 000 18 905 000
Sum finansinntekter 11 074 000 18 905 000
Finanskostnad 7 11 769 000 8 654 000
Sum finanskostnader 11 769 000 8 654 000
Netto finans -695 000 10 251 000
Ordinaat resultat for skattekostnad 222 993 000 132 945 000
Ordinart resultat etter skattekostnad 222 993 000 132 945 000
Arsresultat 222993 000 132945 000
Overfaringer og disponeringer

Overfert til annen egenkapital 222993 000 132945 000
Sum overfaringer og disponeringer 222 993 000 132 945 000
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Arsregnskap regnskapsaret 2020 for 983975259

Balanse

Belgp i: NOK Note 2020 2019
BALANSE - EIENDELER

Anleggsmidler

Immaterielle eiendeler

Immaterielle eilendeler 9 86 000 233000
Sum immaterielle eilendeler 86 000 233000
Varigedriftsmidler

Tomter, bygninger og annen fast eilendom 10 2285132000 2375322000
Anlegg under utferelse 10 2008 967 000 1295 367 000
Medisinsk teknisk utstyr 10 367 382 000 382 279 000
Sum varige driftsmidler 4 661 481 000 4052 968 000
Finansielle anleggsmidler

Investeringer i andre aksjer og andeler 11 259 899 000 241 095 000
Andre finansielle anleggsmidler 12 275048 000 500 889 000
Pensjonsmidler 16 443 751 000 337 791 000
Sum finansielle anleggsmidler 978 698 000 1079 775000
Sum anleggsmidler 5 640 265 000 5132976 000
Omlgpsmidler

Varer

Varer 4 9199 000 8309 000
Sum varer 9199 000 8 309 000
Fordringer

Fordringer 13 759 234 000 391 644 000
Sum fordringer 759 234 000 391 644 000
Bankinnskudd, kontanter og lignende

Bankinnskudd 14 121 007 000 120 078 000
Sum bankinnskudd, kontanter og lignende 121 007 000 120 078 000
Sum omlgpsmidler 889 440 000 520 031 000
SUM EIENDELER 6 529 705 000 5653 007 000
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Balanse

Belgp i: NOK Note 2020 2019
BALANSE - EGENKAPITAL OG GJELD

Egenkapital

Innskutt egenkapital

Foretakskapital 100 000 100 000
Annen egenkapital 1 077 955 000 854 963 000
Annen innskutt egenkapital 2117138000 2117138000
Sum innskutt egenkapital 3195193 000 2972201000
Sum egenkapital 3195193000 2972201 000
Gjed

Langsiktig gjeld

Andre avsetninger for forpliktel ser 17 127 207 000 92 796 000
Sum avsetninger for forpliktelser 127 207 000 92 796 000
Annen langsiktig gjeld

@vrig langsiktig gjeld 12 2173257000 1588 543 000
Sum annen langsiktig gjeld 2173257000 1588 543 000
Sum langsiktig gjeld 2 300 464 000 1681 339 000
Kortsiktig gjeld

Skyldig offentlige avgifter 226 035 000 240 968 000
Annen kortsiktig gjeld 18 808 011 000 758 498 000
Sum kortsiktig gjeld 1 034 046 000 999 466 000
Sum gjeld 3334510 000 2680 805 000
SUM EGENKAPITAL OG GJELD 6 529 703 000 5 653 006 000
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1921 Styrets draberstning 2020 o3 srsregnskap 2020 - 1010421 Styrets i 2020 og & 2020 : Styrats 2020

Sykehuset i Vestfold HF

ARSBERETNING 2020

Sykehuset i Vestfold HF (SiV) er et helseforetak eid av Helse Sar-@st RHF (HS@), og
gir spesialisthelsetjenester primaert til befolkningen i Vestfold. Sykehuset har drift i egne
og leide lokaler flere steder i Vestfold, med Tensberg som helseforetakets faglige og
administrative tyngdepunkt.

Sykehuset har ogsa oppgaver innen oppleering av helsepersonell, forskning og utdanning
samt opplaering av pasienter og pargrende.

SiV har ogsd ansvar for en nasjonale tjeneste og enkelte regionale oppgaver. Nasjonal
kompetansetjeneste for aldring og helse (NKAH) som er sykehusets eneste nasjonale
tieneste, driver kompetanseutvikling og forskning og spredning av denne nasjonalt og
internasjonalt. Senter for sykelig overvekt i Helse Sgr-@st har regionalt ansvar for
behandling av pasienter med sykelig overvekt med felgesykdommer. Glenne regionale
senter for autisme har som ansvar 3 tilby spesialiserte tjenester til mennesker med
autismespekterforstyrrelser. Klinikk fysikalsk medisin og rehabilitering i Stavern har et
ledende kompetansemiljg t tverrfaglig spesialisert rehabilitering og fysikalsk medisin.

Redegjgrelse for foretakets utsikter

Styret og administrerende direktgr legger fortsatt drift til grunn ved avleggelsen av
arsregnskapet. Foretaket har over ar hatt god faglig utvikling og voksende aktivitet. Den
gkonomiske utviklingen har gjennom flere 8r vaert god. Foretaket fikk i Statsbudsjettet
for 2015 midler til Tensbergprosjektet. Prosjektet best3r av 2 bygg. Et psykiatribygg
som ble tatt i bruk i mai 2019, og et somatisk bygg som etter planen tas i bruk ultimo
2021. Foretaket har siden 2015 gkt sitt overskudd &r for ar for § mgte hgyere rente- og
avskrivningskostnader nar foretaket tar i bruk disse byggene. Koronapandemien gjorde
at det skonomiske resultatet for 2020 ikke lar seg sammenligne med verken tidligere ar
eller budsjett. Foretaket hadde budsjettert med et overskudd p& 100 mill kr noe som var
omtrent pd samme niva som resultatet for 2019,

Korcnapandemien for8rsaket bade lavere variable inntekter (ved at mye av den normale
aktiviteten bde ble stoppet fra foretakets side og ved at fzerre pasienter spkte seg til
sykehuset) og hgyere kostnader. 1 regnskap er kostnadsekningen relativt moderat fra
2019 noe som skyldes vesentlig lavere pensjonskastnader i 2020 (177 millioner kroner
som ogsa er trukket fra i inntektsbevilgningen). Samtidig ble foretaket grunnet koronaen
tildelt vesentlig mer midler enn forutsatt i budsjettet. Samlet ga dette et overskudd pa
223 mill kr. Det store positive budsjettavviket ble ogsa pdvirket av at !gnnsoppgjoret ble
lavere enn budsjettert.

Utbruddet av koronapandemien slo til for alvor i Norge medio mars 2020. Det medfarte
at foretaket hadde vesentlige budsjettavvik | samtlige av de 10 siste manedene av 2020.
Situasjonen stabiliserte seg noe i annet halvar, men i pandemien gjar at det i januar
2021 fortsatt er mindre pasienttilstramming og hgyere kostnader. Foretaket styrer delvis
etter et budsjett upavirket av koronapandemien for & kunne ha mulighet til & komme
tilbake til en aktivitet og kostnader som gjenspeiler Stortingets bevilgninger eksklusive
ekstraordinaere koronamidler. Det gjenstar 3 se hvordan sykdomsbilde i Norge vil bli
etter koronaen, og om det innebaerer en endring i behovet for og etterspgrselen etter
spesialisthelsetjenester i Norge.
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Pasientbehandling: Et 4r preget av koronapandemien

2020 var et spesielt r der pandemien p& mange mater la feringer for
pasientbehandlingen ved SiV. Faringer bade i form av nedstenging av elektiv virksomhet,
avergang til digitale medium for kontakt ogsd med pasienter og pargrende, avbestillinger
fra pasienter begrunnet i koronafrykt, avlyste kontakter fra foretakets side grunnet
ansatte i karantene mm, men ogsa balanseringen av opprettholdelse av smittevernregler
og samtidig gke aktivitet utover full aktivitet for A ta igjen etterslepet som szerlig oppstod
i perioden mars-mai.

I tr3d med «Oppdrag og bestilling 2020» og ogsd under hdndteringen av pandemien
fortsatte SiV utviklingen med & vri somatisk pasientbehandling fra deégnbehandling til
dagbehandling, og videre fra dagbehandling til poliklinisk behandling. Malet et & behandle
pasientene best mulig pa lavest mulig ressursniv3. I 2020 reduserte somatikken antall
dogninnleggelser med 6,8%, mens antall dagopphold gkte med 1,7%. Poliklinikkene var
sterkest bergrt av nedstenging av planlagt aktivitet og polikliniske konsultasjoner ble
redusert med 4,7% (11895 faerre konsultasjoner).

For somatikk utgjgr daghehandling en stadig gkende andel av aktivitet ved SiV (10%).
Poliklinisk aktivitet utgjar den stgrste aktiviteten ved foretaket med 79% for somatikk og
vel 98% far psykisk helsevern og rusbehandling malt i antall pasientkontakter,

Samlet var det 83862 enkeltindivider ved somatikken i SiV i 2020. Dette er 1200 feerre
enkeltindivider sammenlignet med 8ret far. Disse stod for 299900 sykehusopphald, ned
13000 fra 2019,

Innenfor psykisk helsevern og rusbehandling var det 11800 enkeltindivider som fikk
behandling i 2020, Antallet polikliniske konsultasjoner var tilnaermet uendret fra 3ret far.

Samhandlingsreformen og forberedelse til Helsefelleskap i Vestfold

Reformen ble for somatiske pasienter iverksatt fra 1. januar 2012. Reformen medfgrte
fra starten i 2012 endringer i finansieringen for at kommunene skulle ta imot pasienter
pa det tidspunkt hvor de blir utskrivningsklare fra sykehus. For SiV innebar denne
omleggingen en varige reduksjon i rammeinntekten pa 25,7 millioner kroner. Disse
midlene ble overfart til kommunene. Fra 2019 reformen ble utvidet til ogsa 8 gjelde
pasienter innenfor psykisk helsevern og rushehandling. Det medforte et nytt uttrekk fra
SiV, denne gang pa 7,3 millioner kroner. Kommunene har heller ikke i 2020 klart 3 ta
imot alle utskrivningsklare pasienter til avtalt tid, slik at denne pasientkategorien til tider
har opptatt et betydelig antall senger pd SiV. Foretakets inntekt pd dette belgp seg i
2020 til 10,3 millicner kroner

Midler til drift av Byeblikkelig Hjelp Dggntilbud (@HD) ble fra 2016 overfart fra
helseforetakene til kommunene. Slike enheter, med til sammen 29 senger, er na etablert
for samtlige kommuner, Det er usikkert hvilken netto gkonomisk konsekvens denne
endringen har gitt for helseforetak og kommuner. Utnyttelsen av sengene varierer
mellom enhetene, og det usikkert i hvor stor grad de avlaster sykehuset slik intensjonen
var. Det er etablert et Faglig Forum for @HD i Vestfold for a videreutvikle tilbudet.

Kommunene deltok aktivt i 2018 og 2019 i arbeidet med utviklingsplan for sykehuset.
Det er etablert et felles overordnet utfordringsbilde mellom SivV og kemmunene om en
nedvendig utvikling av et mer integrert helsevesen pa tvers av dagens forvaltnings-
nivder. Bade i enkeltprosjekter og i arbeidet med realiseringen av «Nasjonal helse- og
sykehusplan», blir samarbeidet med kommunene stadig tettere. Nasjonal helse- og
sykehusplan forutsetter at helseforetakene og kommunene etablerer «Helsefellesskap»
der det defineres samarbeid pa tre ulike nivder; Faglige samarbeidsutvalg (Fagpersoner
innen utvalgte omrader), strategisk samarbeidsutvalg (administrativ ledelse) og
partnerskapsmagte (politisk/administrativ toppledelse). En arbeidsgruppe bestdende av
representanter fra SiV og kommuner har i 2020 utarbeidet et omforent mandat for
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Helsefelleskap i Vestfald, partnerskapsmgte er etablert og forslag til mandat er under
politisk behandling i kommuner.

Det er i 2020 arbeidet med to hovedprosjekter i samhandlingen mellom SiV og de 6
kommunene i SiV sitt opptaksomrade {gamle Vestfold fylke).

- Multisyke
- Barn og ungdom som star i fare for & utvikle psykisk sykdom eller avhengighet.

Det er en erkjennelse i samhandlingsarbeidet at dette er 2 viktige omrader som hverken
sykehus eller kommuner kan |gse uten et tettere samarbeid.

Koranapandemien har i 2020 pavirket samhandlingsarbeidet. Smittevernregler har
vanskeliggjort fysiske mgter, og de to store prosjektene har derfor ikke hatt gnsket
pregresjon gjennom 2020. Det er imidlertid etablert et godt samarbeid omkring
pandemien mellom kommuner og sykehuset, Det er avholdt regelmessige mater mellem
ledelse i SiV og kommunalsjefnivd hver annen uke for felles forstdelse av utfordringsbilde
og samordning av tiltak. Kompetansebroen er benyttet til deling av smittevernprosedyrer
og SiV sin smittevernseksjon har veert fysisk i alle kommuner for bistand i opplaering i
smittevernsarbeid.

Pasienttilfredshet
Nasjonalt kunnskapssenter for helsetjenesten {Kunnskapssenteret) publiserte i 2020 en
fullstendig nasjonal undersgkelse om pasienterfaringer ved somatiske sykehus. Verdien
angir andel av de spurte som er forngyd ved SiV (skala fra 0 - 100).
s Informasjon: 71 (ned fra 73 i 2015, Norge 72)
Legene: 72 (ned fra 76 i 2015, Norge 74)
Organisering: 63 (ned fra 66 i 2015, Norge 66)
Pargrende: 74 (ned fra 77 i 2015, Norge 75)
Pleieperson.: 65 (ned fra 66 i 2015, Norge 74)
Standard: 71 (ned fra 73 i 2015, Norge 71)
Utskrivning: 57 (samme som i 2015, Norge 60)
Ventetid: 77 (opp fra 67 i 2015, Norge 67)
Samhandling: 65 (ned fra 66 i 2015, Norge 62)

I publiseringen skriver man at «Sammenligning med 2015 og tidligere ars undersgkelser
ma tolkes med forsiktighet pga endringer i datainnsamling og analyser». Man konstaterer
ogsé at landet som helhet har lavere tilfredshet p3 seks av de ni indikatorene. Se ogsa
avsnittet om pasientsikkerhet og kvalitet nedenfor.

I 2019 publiserte Folkehelseinstituttet for ferste gang en undersgkelse om foresattes
erfaringer med poliklinikker i psykisk helsevern for barn og unge.

Foresattes erfaringer med barne- og ungdomspsykiatriske poliklinikker méler pa
spgrsmal som grupperes til fem indikatorer. SiV sine resultater pé disse er:

» Ventetid (best i landet)

e Erfaringer (fjerde best i landet)

e Utbytte (femte best i landet)

» Forneydhet (tredje best i landet)

+ Endring (tredje best i landet)

Indikatorscoren er beregnet som gjennomsnitt av de enkelte spgrsmalene som inngar i
hver indikator.

SiV har over tid arbeidet med 3 utvikle sin egen lokale undersgkelse om
pasienterfaringer. L@sningen s3 langt er tungvinn for pasienten og svarprosenten er helt
nede i 3%. Som ledd i arbeidet med 3 realisere foretakets strategiske satsingsomrade 1
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«Kvalitet og pasientsikkerhet», arbeides det med & utvikle ny lgsning for a felge
pasientenes erfaringer med foretakets tilbud.

Som en parallell til malinger om pasienttilfredshet publiserte Falkehelseinstituttet i 2019
en undersokelse om hvordan fastleger vurderer distriktspsykiatriske sentre (DPS}).
Svarene fra fastlegen er oppsummert med score pd en skala fra 0 til 100 hvor 100 er
best, pa syv ulike indikatorer:

« Bemanning: 44 (Nasjonalt snitt 44)
« Kompetanse: 56 (Nasjonalt snitt 55)
e Veiledning: 41 (Nasjonalt snitt 32}
« Henvisninger: 49 (Nasjonalt snitt 46)
o Epikriser: 55 (Nasjonalt snitt 55)
» Ventetid: 50 (Nasjonalt snitt 43)
« Akutt situasjoner: 55 (Nasjonalt snitt 51)

SiV har forbedring pa alle omr3dene, og scarer nd hayere enn eller likt med
landsgjennomsnittet pd alle syv omradene.

Forskning og innovasjon

Forskning ved SiV er farst og fremst knyttet til pa5|entnaere problemstlllmger og kI|n|sk
praksis ved sykehuset. Pasientnaer forskning er viktig for 3 f3 ny kunnskap som pd kort
eller lang sikt kan gi en bedre helsetjeneste, og bidra til medisinsk utvikling. I tillegg er
et godt og bredt forskningsmilje viktig for fag- og kompetanseutvikling, noe som igjen er
viktig for rekruttering av fagpersoner til sykehuset.

Styret har pd styremgtene gjennom aret fatt en orientering om forskning ag innovasjon
fra ulike forskere i foretaket. De fleste pdg@ende forskningsprosjekter ved sykehuset har
etablert et samarbeid med akademiske miljger nasjonalt og/eller internasjonalt. Et av de
styrkede forskningsomradene for sykehuset er knyttet til antibiotikaresistens.

SiVs systematiske satsning pa forsknlng gjennom flere &r ser foretaket na resultater av.
Forsknmgsaktlwteten har de siste drene vaert hoy sammenlignet med andre helseforetak
| Norge basert pd NIFU-poeng i den arlige forskningsrapperteringen til Helse- og
omsorgsdepartementet (HOD). Forelgpig resultater fra forskningsrapporteringen i 2020
viser at forskningsaktiviteten ved SiV fortsatt er hgy. Forskere ved SiV publiserte mer
enn 150 vitenskapelig artikler i 2020, og over 15% er niva 2 artikler. I tillegg avla 4
forskere sin doktorgrad i 2020.

SiV sin forsknings og |nnovas_|onsstrateg| legger vekt pd klinisk forskning og
samhandllngsforskmng Malet fra SiV sitt oppdrag og bestillerdokument 2020 om arllg
akmng pa 5% av pasienter som deltar i klinisk forsknlng, sammenlignet med foregadende
&r, er oppfylt. Sykehuset jobber systematisk med & ske prosentandelen av budsjettet til
finansiering av forskning. Sykehuset @nsker spesielt 3 styrke den eksterne finansieringen
av forskningsprosjektene den kommende tiden.

Den strateg|ske satsningen pa innovasjon ved SiV er ﬂkende PrOSJektene fokuserer
spesielt pd tjenesteinnovasjon og bruk av ny teknologi for & mgte bade brukernes og
sykehusets behov for gkt kvalitet og mer brukersentrerte tjenester. Nytt i 2020 er
utviklingen av virtuelt hjemmesykehus for barn og digital hjemmeoppfglging for personer
med KOLS med innovasjonsmidler fra Helse Ser-@st og Stiftelsen Dam.

Pasientsikkerhet og kvalitet

Ledelse av pasientsikkerhet og kvalitet handler om 3 bygge en kultur, sikre kompetanse
og utvikle systemer som understgtter en helse- og omsorgstjeneste der kvaliteten pé
tjenestene gjenspeiler seg i ansattes atferd. Det er arbeidet | flere 3r med
implementering av tiltak i forbmdelse med Pasmntsnkkerhetsprogrammet og foretaket
har hatt egen programledelse for d falge de enkelte innsatsomradene:
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» Redusere pasientskader
« Bygge varige strukturer for pasientsikkerhet
e Forbedre pasientsikkerhetskulturen i helsetjenesten

I forbindelse med foretakets budsjett- og strategikonferanse i 2018 ble det besluttet seks
strategiske innsatsomrader for SiV. De seks innsatsomradene er:

Pasientsikkerhet og kvalitet

Produksjons-, prasess- og ressursplanlegging og styring
Organisasjonsutvikling

Ledelses- og lederutvikling

Kompetanse

Medarbeidere

oUhkwNE=

Innsatsomrddene 2 - 6 skal alle stgtte opp under innsatsomrade 1, Pasientsikkerhet og
kvalitet.

Pa budsjett- og strategikonferansen j 2019 ble arbeidet med innsatsomr3de 1 forankret,
og ansvar for innsatsomrade 1 med utvikling av handlingsplan for pasientsikkerhet og
kvalitet 2019 - 2023 ble tillagt fagdirekter og direkter for forskning og innovasjon. [
lopet av 2019 ble handlingsplanen for pasientsikkerhet og kvalitet vedtatt.

Planen skal sikre at nasjonale og lokale mal om mailrettet og samardnet innsats for
trygge og sikre tjenester nas i SiV. Planen skal som et minimum bidra til at SiV oppnar
krav i Oppdrag og Bestilling (OBD) samt méalsettinger i Utviklingsplanen for Siv 2018-
2035, Planen er ikke uttemmende, men det er gjort en prioritering av mange gode og
ngdvendige tiltak.

Milsettingen for innsatsomradet er at SiV skal sikre at god pasientbehandling og god
pasientopplevelse erfares fra farste mate. SiV skal bygge en kvalitetskultur, der det
legges til rette for 8 gjare ting riktig ferste gang, og dermed oppnd maksimal
helsegevinst og unnga ungdig skade. @kt bruk av presisjonsmedisin vil bidra til dette.
Kvalitetsforbedring skal skje gjennom en kontinuerlig prosess, bade pa system-, gruppe-
og individniva. SiV arbeider aktivt for at brukerstemmen skal bli tydeligere inn i dette.

Lederansvaret for pasientsikkerhet og kvalitet er tydeliggjort | Forskrift om ledelse og
kvalitetsforbedring i helse- og omsorgstjenesten. Planen legger derfor stor vekt pa leders
rolle i dette arbeidet.

SiV har utviklet egen modell for pasientfortgp, SiV-metoden, og denne er godt forankret i
store deler av organisasjonen. Ved bruk av SiV-metoden kan foretaket identifisere
risikoomrader for pasientsikkerhet og kvalitet.

I prosessen etter budsjett- og strategikonferansen i 2019 har foretaket tatt utgangspunkt
i nasjonal handlingsplan for pasientsikkerhet og kvalitetsforbedring, men ogs8 viderefart
de elementer som har fremkommet som viktige for SiV ogsa i prosesser fgr denne
konferansen. I ledergruppens sak 82/19 fra 7. mai 2019 ble utkast til plan lagt fram. I
mote kom det flere innspill til forbedringer og endringer. 1 tiden etter dette metet er
disse innspillene forsgkt tatt inn i vedtatt strategi.

I planen er det gitt fgringer for ledelse og kultur, kompetanse, nasjonale satsinger og
systemer og strukturer med anbefalinger om lokale tiltak rettet mot hvert av disse
omradene. Videre er det konkretisert innsatsomrade for 2019 og 2020 med felles
innsatsomrade «Trygg utskriving». For 2021 vil viktigste satsingsomrade veere «Trygg
innskriving».

I tillegg utfordrer handlingsplan til minst 1 lokalt forbedringsomrade &rlig som kliniske
enheter velger ut selv, og som skal forankres og rapporteres i lederlinjen.
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Inntrykket er at bevisstheten pa en mer proaktiv, forebyggende arbeidsform har fatt
fotfeste. Engasjementet for & arbeide systematisk med forbedringsarbeid er i gkende
grad etablert som en kultur ute i de ulike fagmiljgene ved sykehuset. Foretaket har blant
annet g]ennom de siste 8rene utviklet en risikotavle til daglig bruk ute ved de somatiske
avdelinger for 8 identifisere og forebygge ugnskede pasienthendelser - risikomater.
Arbeidet med denne metodikken er ogsd videreutviklet og benyttet inn i «Klinikk psykisk
helse og rusbehandling» og «Klinikk fysikalsk medisin og rehabilitering».

Alle avvik i pasientbehandlingen meldes i eget avvikssystem. Sykehuset gnsker fortsatt 3
bedre meldekulturen, og har de senere rene sett en gkning i meldte avvik fra ansatte,
Antallet meldte pasienthendelser viser i 2020 en marginal nedgang sammenlignet med
2019, Antallet meldte hendelser med betydellg skade er i samme periode redusert.
Samtidig er antallet hendelser med pafﬂlgende forslag til bedret kvalitet gkt. Det er
etablert kvalitetsgrupper og utvalg pa alle niva, slik at ugnskede hendelser benyttes til
Iaenng og forbedring av virksomheten. Sykehuset publiserer informasjon om hendelsene
pa internett i form av statlstlkk aver meldte pa5|enthendelser og temameldinger.
Milsetningen er at det skal pavirke mtern‘t til sterre grad av apenhet og lzering, og &
synliggjere at upnskede hendelser tas pé alvor og dermed bidra til stgrre grad av tillit.
Erfaringen med publiseringen sa langt er gode.

Som de siste 8rene har pasaentforlapsarbeldet ogsa i 2020 vaert et satsingsomrade ved
sykehuset. Det har vaert arbeidet videre med 3 fa forlgpseiere og forlﬂpskoordmatorer pd
plass for alle kreftsforlgpene. Videre har det veert arbeidet mye med 3 innfgre nye pakke-
og pasientforlgp innenfor psykisk helsevern og tverrfaglig spesialisert rushehandling.
Arbeidet med kreftpakkeforlgpene har bidratt til endret ag forbedret logistikk for flere av
forlgpene. Samtidig er arbeidet krevende, og sykehuset har satset betydelige ressurser
gjennom gkt bemanning for 3 styrke innfgringen.

Kvalitetsindikatorer knyttet til ventetider, epikrisetider og fristbrudd s8 vel som ugnskede
hendelser i form av fall, feilmedisinering og sykehusinfeksjoner er innarbeidet i alle
lederavtaler med spesifikke mél. Det er oppdatert/etablert skriftlige prasedyrer for
{egemiddelhdndtering, herunder prosedyrer for evaluering, kontroll og vurdering av
risikoforhold. Prevalensundersgkelsene knyttet til sykehusinfeksjoner er gjennomfart fire
ganger og det er innfgrt Igpende insidensregistrering av sykehusinfeksjoner (NOIS).
Arbeidet med 3 felge opp resultater fra Nasjonalt kvalitetsindikator system og Helseatlas
for kvalitet intensiveres i 2021.

Andelen saker som har fatt medhold i Norsk Pasientskade Erstatning (NPE) i 2020 var p§
landsbasis 24% (opp tre prosentpoeng fra 2019). Andelen saker med medhold for
pasienter behandlet ved SiV var i samme periode 17% (opp fra 16% | 2019) Sykehuset
har bevisst arbeidet for at pa5|enter som utsettes for ugnskede hendelser fér informasjon
om ordningen slik foretaket er palagt. I gkonomimodellen til HS@ er budsjettet for
erstatninger delt mellom helseforetakene og det regionale helseforetaket. SiV har
egenandel pa alle erstatninger opp til kr. 100.000,-. I 2020 var kostnaden for foretaket
for disse egenandelene 1,5 millioner kroner (1,2 millioner kroner i 2019). Totale
erstatninger vedtatt i NPE for SiV i 2020 var 32,8 mill kr (22,8 mill kri 2019).

Klassifiseringen av hendelser er laget med utgangspunkt i nasjonale anbefalinger fra
Kunnskapssenteret.

Brukermedvirkning
SiV har Iagt Helse Ser-@sts 13 prinsipper for brukermedvirkning til grunn for arbeidet pd
systemnlva

Brukermedvnrknlng foregar pa8 mange arenaer i foretaket, bde gjennom formelle
strukturer pa systemniva, f.eks, bru kerutvalget og ungdomsradet, i fora der bruker-
utvalgets medlemmer er representert, og pa tieneste- og individniva, Arbeidet med 3 ut-
vikle «pasientens helsetjeneste» og med & utvikle pasienttilbudet og pasientenes
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deltagelse som avgjgrende viktige ressurser i eget liv, utfordrer sykehus- og
profesjonskulturene. Dette er og vil veere kontinuerlige prosesser i uoverskuelig framtid.

Pasienter og brukere er i stadig sterkere grad invalvert | prosjekter, arbeidsgrupper og
egne forlgp.

Brukerutvalget er et radgivende organ for SiVs styre og administrerende direkter | saker
som gjelder tilbudet til brukere, pasienter og pargrende. Utvalget har dtte medlemmer
som er oppnevnt av foretakets styre etter forslag fra bruker-organisasjoner.
Medlemmene i brukerutvalget var i 2020 rekruttert fra Funksjonshemmedes
Fellesorganisasjon {3), Samarbeidsforumet av funksjonshemmedes organisasjoner (SAFQ
-NFU og NHF) {2), Pensjonistforbundet (1), Kreftforeningen (1) og Norsk
Revmatikerforbunds ungdomsgruppe (BURG).

Leder og nestleder deltar p8 styremgter og styreseminarer med talerett, og har mgterett
i hovedkvalitetsutvalget. Brukerutvalget har oppnevnt representanter til kvalitets-
utvalgene i hver kiinikk. Utvalgslederen sitter ogsa i programstyret for «OU-
programmet» (SiVs omstillingsprogram i forbindelse med endret og/eller ny bygnings-
masse), i pasientsikkerhetsutvalget og nestleder sitter i klinisk etikkomite. Utvalgets
gvrige medlemmer er involvert i pakkeforlgp og prosjekter, basert p8 kompetanse ag
interesse for det aktuelle forlgpet. Administrerende direkter er til stede i brukerutvalgets
meter, og tar der imat innspill og synspunkter, samt legger fram og redegjer for aktuelle
saker.

Brukerutvalget holdt fem mgter i 2020, Da Norge | mars innfgrte strenge tiltak grunnet
pandemi, ble to mgter avlyst, men utvalget ble fartlepende orientert om foretakets
handtering av koronapandemien, som naturlig ogsd har vaert et gjennomgdende tema i
alle magtene | 2020. I tillegg har viktige temaer vaert kontaktlegeordningen,
kompetansebank og brukermedvirkning, e-mestring, samt OU-prosessen i forbindelse
med endret eller ny bygningsmasse i Tgnsberg,

SiV har ansatt en brukerr@dgiver i 60 % stilling. Bruker8dgiveren skal utvikle foretakats
evne og vilje til § involvere pasienter og brukere pa system-, tjeneste- og individniva.

Brukerrdgiveren har i 2020 blant annet vaert engasjert i arbeidet med & fa
brukerperspektivet inn i OU-programmets arbeid med etablering av kreftsenter. Her har
brukerr%dgiveren vaert sentral, blant annet ved & intervjue pasienter og utarbeide en
innsiktsrapport, Brukerrddgiveren har ledet en av arbeidsgruppene i prosjektet, og har
levert forslag til organisering av stattetilbud til alvorlig syke pasienter. Det er ogsa holdt
samarbeidsmgter med brukerorganisasjoner, formidlet brukerrepresentanter fra
Kompetansebanken til forskjellige prosjekt og arbeidsgrupper, utviklet verktgy- og
metodebeskrivelser for brukermedvirkning, bade i kvalitetssystem og pa nytt intranett,
samt holdt innlegg om brukermedvirkning for nyansatte, LIS-er og trainee-sykepleiere.

For 8 sikre brukerutvalgets rolle som sentral premissgiver og akter for arbeidet med
brukermedvirkning i tjenesteutviklingen pa alle nivaer og | prosjekter, arbeidsgrupper og
planprosesser, skal langt flere enn brukerutvalgets medlemmer involveres. Det er likevel
vesentlig at system og regi for brukermedvirkning er forankret i brukerutvalget, og at
nedenstdende prinsipper legges til grunn for brukermedvirkning i Siv:

» Representasjon i rad og utvalg som skal fordeles mellom brukerutvalgets med-
lemmer, og besluttes i brukerutvalgsmgte.

+ Brukerutvalget legger til grunn at utvalgets medlemmer er rddgivende for
administrerende direktar med hensyn til rekruttering av brukerrepresentanter i
prosjekter, paneler, grupper, utredninger og lignende.

» Brukerutvalget legger til grunn at bade brukere som vil tilby sin
brukerkompetanse og ledere/ansatte i SiV som ettersper brukermedvirkning, skal
rekrutteres gjennom Kompetansebanken. Kompetansebanken skal til enhver tid
ha oversikt over hvem som gnsker 8 vaere med i banken. Kompetansebanken skal
tilby brukere som etterspgrres fra foretakets organisasjon.
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» Det ma legges til grunn og til rette for at Kompetansebanken er «sentral» for
bruker-medvirkningen, og at det ikke etableres eller viderefgres alternative veier
til medvirkning i SiV.

« Dette betyr at bade interne etterspgrsel etter brukere skal ga til brukerbanken, og
at organisasjoner og enkeltpersoner som ansker 8 veere med 8 styrke bruker-
maedvirkningen i SiV, henvises til brukerbanken

SiV skal ogs§ ha et ungdomsrad som skal bidra til a sikre god bruker-medvirkning ved
foretaket, pa ungdoms premisser. Ungdomsradet skal fremme synspunkter og saker som
kan bidra til  forbedre pasienttilbudet for unge brukere. Radet skal ha medlemmer i
alderen 13-26 &r.

I SiV har ikke ungdomsradet fungert tilfredsstillende. B3de formal, innhold,
arbeidsformer, representativitet, rekruttering og administrativ tilrettelegging er satt p3
dagsorden for 2021.

I perioden 2020-2021 har medlemmene vaert rekruttert fra blant annet Barn- og
Ungdoms revmatikergruppe Vestfold, Ungdom og Autismeforeningen i Norge, MS
foreningen, unge med paregrendeerfaring.

Ungdomsridet hadde 4 mater i 2020. Ogsé her har &ret vaert preget av pagaende
koronapandemi. Ungdomsradet har vaert opptatt av ungdemshelse, pakkefarlgn psykisk
helse og rus hos barn og unge, tilbud til ungdom med spiseforstyrrelser som trenger
innleggelser i psykiatrien, samt kompetansebank og brukermedvirkning i SiV.

Arbeidsmiljo

Et godt arbeidsmiljg har stor betydning for medarbeidernes trivsel og derigjennom
kvalitet og resultater innenfor pasientbehandlingen og annen drift. Ledere har et saerlig
ansvar for videreutvikling av arbeidsmiljget gjennom egne medarbeidere, kankretisert i
lederavtaler og tilhgrende dokumenter. Videre har alle medarbeidere et medansvar for
sitt arbeidsmiljg.

Den nasjonale medarbeiderunderspkelse ForBedring som ble iverksatt for alle sykehus i
2018 er viderefert, Undersgkelsen gjentas arlig og gjgr det mulig 8 sammenligne
utviklingen &r for ar. Resultatene av Forbedring behandles i styret. Undersgkelsen i 2020
viser at det generelt er god jobbtilfredshet, men paviser ogsé variasjoner i
organisasjonen og omrader som krever spesiell appmerksomhet i oppfelgingsarbeidet.
Det legges stor vekt pa at oppfalgingen av undersgkelsen skjer i den enkelte seksjon.

HAMU (Hovedarbeidsmiljsutvalget) og AMU-ene i klinikk/divisjon fungerer godt.
Strukturen med ett havedarbeidsmiljsutvalg og 7 klinikkarbeidsmiljoutvalg har bidratt til
8 understatte malet om at HMS-relaterte utfordringer skal Igses i linjen, pa lavest mulig
nivd og s3 tidlig som mulig, I 2020 har arbeidet med tematikk knyttet til vold og trusler
overfor helsepersonell vaert viderefgrt fra aret for. 1 tillegg har det mye dreid seg am
ansattes forhold og sikkerhet under pandemien.

Sykefravaer

SiV's sykefraveer for 2020 ble 7,7%, en vekst pa 0,3% fra 2019. Veksten kan med stor
sannsynlighet tilskrives koronapandemien og kravet om at alle med noe som helst
sykdomstegn skal vaere hjemme. SiV falger i all hovedsak utviklingen | sammenlignbare
foretak og er av de som har hatt lavest vekst dette 8ret. Det er et kontinuerlig mal a
redusere sykefravaeret. Foretaket har et omfattende, forutsighart system for oppfelging
av sykmeldte basert p& nasjonale krav og fgringer.

SiV er tilsluttet avtalen om «Inkluderende arbeidsliv» (IA) og har tett og godt samarbeid
med NAVs arbeidslivssenter, som nylig ble formalisert gjennom en egen
samarbeidsavtale. IA-avtalens bransjeprogram for sykehusene anbefaler at metodikken
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«Der skoen trykker» blir tatt | bruk. Det er en malrettet, systematisk og langsiktig
metodikk for 8 redusere og forebygge sykefravaer gjennom tiltak for 3 bedre
arbeidsmiljget. SiV vil bygge opp kompetanse og ta det i bruk i 2021. Foretakets
bedriftshelsetjeneste styrker organisasjonen i oppfelgingen av IA-malene generelt og
sykefravaersarbeidet spesielt. Alle oppfalgingstiltak blir vurdert og justert for & sikre at de
er kunnskapsbasert og virkningsfulle.

Likestilling

I helsefaretaket skal det vaere full likestilling mellom kvinner og menn, Det skal ikke
forekomme forskjellsbehandling grunnet kjgnn i saker som for eksempel! lgnn,
karriereutvikling eller rekruttering. Alle former for trakassering anses som uakseptabelt.
SiV tolererer ikke noen form for diskriminering mot sine ansatte. Alle ansatte har krav pa
rettferdighet og lik behandling. Ansvaret for likestilling og likeverd er forankret i ledelsen
av foretaket og i samspillet mellom partene.

Av medarbeiderne i SiV er 76% kvinner. Direktgrens ledergruppe er sammensatt av 31%
kvinner og 69% menn og utgjer toppledelsen. I gvrige lederstillinger er kvinnene i
flertall.

Arbeidstidsordninger i sykehuset falger av de ulike stillinger, og er vavhengig av kjgnn.
Andelen ansatte som jobber deltid er heyere blant kvinner enn blant menn.

Diskriminering

Diskrimineringslovens formal er 8 fremme likestilling, sikre like muligheter og rettigheter
og & hindre forskjellsbehandling p& grunn av kjgnn, nasjonalt og etnisk opphav, religion
og livssyn, hudfarge, politisk syn, medlemskap i arbeidstakerorganisasjon, seksuell
legning, nedsatt funksjonsevne og alder.

SiV arbeider aktivt, malrettet og planmessig for & fremme Diskrimineringslovens formal
innenfor foretakets virksomhet, Aktivitetene omfatter blant annet rekruttering, lanns- og
arbeidsvilkar, forfremmelse, utviklingsmuligheter og beskyttelse mot trakassering.
Foretaket har som mal 3 vacre en arbeidsplass hvor det ikke forekommer diskriminering
av noe slag.

Helse, Miljo og Sikkerhet (HMS) ~ avvik og ugnskede hendelser

Bade avvik (mangel pd oppfyllelse av krav i lov, forskrift og styrende dokumentasjon) og
ugnskede hendelser (en hendelse, situasjon eller vedvarende forhold som ikke er gnsket
eller tilsiktet) meldes i et felles meldesystem ved foretaket.

Formdlet med systemet for avvik/ugnskede hendelser, er 8 bidra til kentinuerlig leering
og forbedring. Registrering og handtering av avvik skal fare til positive konsekvenser for
den enkeltes arbeidshverdag og foretaket som helhet.

Alle meldte HMS relaterte hendelser skal falges opp av ledelsen | samarbeid med
medarbeiderne for iverksetting av risikoreduserende tiltak for kontinuerlig kvalitetssikring
av tjenesten og trygge arbeidsplasser.

1 2020 ble det totalt meldt 1972 hendelser relatert til HMS-omradet ved foretaket.
Hendelsene fordelte seg med 712 hendelser med ansatte, og 1260 hendelser meldt som
andre avvik/HMS relaterte hendelser. Totalt medfgrte 32 av de meldte hendelsene en
fravaersskade (minst 1 fraveersdag utover skadedagen). Dette er marginalt faarre enn
2019,
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Miljoledelse - Ytre miljo

Foretakets hovedmiljgma3l tar utgangspunkt i Norges miljemal som omfatter kutt i utslipp
av klimagasser (omregnet til CO2) med 40% innen 2030 sammenlignet med 1990.
Sykehuset hadde i 2020 et beregnet CO2-utslipp pd 13.252 tonn, noe som er en
nedgang fra 2019 pad 1.073 tonn. Klimaregnskapet har inkludert flere faktorer (bl.a.
anestesigasser) sammenlignet med 2019 noe som kompliserer sammenligningen.

Flere av postene i klimaregnskapet 2020 sett opp mot 2019, er redusert betraktelig pa
visse omrader, andre er mer stabile. Nedenfor oppsummeres noen utvalgte.
e Matsvinn er redusert med 5% fra 82 tonn i 2019 til 78 tonn i 2020.
Plastavfall er stabilt fra 70 tonn i 2019 til 68 tonn i 2020.
Papp/papiravfall er redusert med 20 tonn fra 2019 til 2020.
Restavfall er redusert med 12 tann fra 2019 til 2020.
Risikoavfall er redusert med 6 tonn fra 2019 til 2020
Utenlands flyreiser er redusert med 85%
Tjenestekigring med egen bil er redusert med 26%.

Pericdisk revision med DNV GL:

Foretaket hadde i januar 2020 periodisk revisjon etter ISO 14001:2015, og fikk totalt 28
funn. Fem av disse ble vurdert som mindre avvik (kategori 2) samt 16 abservasjoner og
7 forbedringsforslag. Alle funn er fulgt opp av HMS-radgiver i samr8d med fagansvarlige,
og lukket i henhold til forespeilet tidspunkt i handllngsplanen DNV-GL erfarte mange
motiverte og miljgbevisste ledere og medarbeidere pa ulike nivder i organisasjonen, og
konkluderte med at det jobbes gedt innenfor dette omradet.

Internrevi M i3

I 2020 ble det gJennomfﬁrt |nternrews_|on i HMS og miljg hvor revisjonstema var
handtering av legemiddelavfall fra pasient til sluttleverandgr.

Gjennom internrevisjon vurderes vare samsvarforpliktelser og oppfalgingen av interne
prosedyrer relatert til HMS og ytre miljg. Revisjonen viser at flere rutiner og prosedyrer
ikke samsvarer og at avfalishdndteringen av Iegemldler bgr revideres etter nye funn.
REVLS]Onen tydeliggjer hvor viktig samarbeid internt p& sykehuset og med leverandgr ma
vaere for 8 kontinuerlig h&ndtere endringer. Resultatene og oppfelging av revisjonen er
forelagt HAMU.

Kvalitetssikring ved bruk av internrevisjonsmetodikk
I 2020 ble det gjennomfart 3 internrevisjoner og 2 kartlegginger for & utrede «trygg
utskriving». Falgende revisjoner ble gjennomfart:

- Blodtransfusjon

- Forskning

- Ytre miljg og HMS

Aktivitet i 2020 er pavirket av koronapandemien da fagressurser i kvalitetsenheten er
benyttet som ressurser inn mot pandemi ag derigjennom hatt mindre tilgjengelig tid til
kvalitetssikring ved bruk av internrevisjonsmetodikk. Revisjonene ender opp i en
handlingsplan som lukker eventuelle funn. Ansvar for lukking ligger i lederlinjen.
Gjennom internrevisjon evalueres oppfglgingen av interne prosedyrer relatert til HMS og
ytre miljo. Revisjonen viser at foretaket har motiverte medarbeidere og ledere, og at
arbeidet med HMS og miljg vurderes til 8 vaere godt implementert.

g@konomiske resultater for 2020

Det er helt ngdvendig for SiV & drive med overskudd da foretakets behov for & investere
er hgyere enn den kontantstrgmmen eier tilfgrer foretaket. Det har ogsd veert ngdvendig
fordi nye bygg gir ekte rente- og avskrivningskostnader. Nytt psykiatribygqg ble tatt i bruk
i mai 2019 og aktivert med 730 millioner kroner, og nytt somatisk byag skal etter planen
overtas ultimo 2021 og vil ventelig aktiveres med drgye 2,3 milliarder kroner. For a mote
disse okte kostnadene la foretaket i budsjettet for 2015 en langsiktig plan for 8 ake sitt
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overskudd. Foretakets behov for overskudd framkommer derfor bdde som folge av behov
for investeringsmidler, og for 8 ha en resultatbuffer for 8 mgte hpyere kostnader som
falge av Tgnsbergprosjektet.

Koronapandemien gjgr at det skonomiske resultatet i 2020 ikke kan vurderes i forhold til
gkonomisk langtidsplan som inkluderte lgsninger pd utfordringene beskrevet ovenfor. Pa
bakgrunn av den gkonomiske utviklingen far koronapandemien inntraff, og ogs3 i
perioder av resten av 8ret justert for ekstraordinzere inntekter og kostnader, er
vurderingen at foretaket minst ville ha oppnddd det budsjetterte resultatet pg 100
millioner kroner for 2020. Foretaket skal derfor vaere godt rustet tii 8 mpte de
gkonomiske utfordringene knyttet til 3 ta i bruk nytt somatisk bygg i 2021.

Inkludert alle effektene av koronapandemien ble det gkonomiske resultatet for 2020 klart
bedre enn budsjett. Det skyldes ekstratildelinger til dekning av kostnader og

inntektstap, redusert arbeidsgiveravgift i mai og juni, kortere arbeidsgiverperiode for
korona-fravaer, lavere gjestepasientkostnader og lennsoppgjgret. Prinsipiell har foretaket
i 2020 fatt eksterne gkonomiske fordeler p3 tre ulike mater:

s 10% lavere arbeidsgiveravgift til alle organisasjoner i mai og juni 19,4 mill kr
e Statlig kompensasjon for lavere variabel inntekt mars-mai 83,0 mill kr
= Bevilgning i revidert nasjonalbudsjett til HS@ 197,9 mill kr

Denne summen pd 300 millioner kroner skal sammenlignes beregnet samlet effekt av
koronapandemien pd 254 millioner kroner. Basert pa de direkte henfgrebare inntektene
og beregnet bortfall av inntekt og skt kostnad knytte til koronapandemien, er det
overfart 48 millioner kroner til dekning av effekter av koronapandemien i 2021. Dette
anses 3 veere ubenyttede midler av tildelingen til hdndteringen av koronapandemien, og i
stedet benyttes til samme formal | 2021.

Det har vaert nadvendig for foretaket § anskaffe mer utstyr for 3 forberede et eventuelt
stort antall inneliggende koronapasienter. Inntekter tilsvarende disse ekstraordinzere
koronainvesteringene (ca. 21 mill kr) er overfgrt til utsatt inntekt for dekning av
framtidige avskrivingskostnader. Til tross for overfgring av disse 48+21 = 69 millioner
kroner, har SiV et overskudd p3 223 millioner kroner sorn er 123 millioner kroner hgyere
enn budsjett.

Av de totale brutto investeringene pd 789 millioner kroner i 2020 utgjor
Tensbergprosjektet (se nedenfer) 693 millioner kroner. Prosjektet, inkl. IKT, er
indeksregulert per 2020-kroner til en ramme pa ca. 3,3 milliarder kroner. Av dette
finansieres 70% gjennom &rlige I&nebevilgninger i statsbudsjettet, og 30% av eier. Som
en del av HS@ sin gkonomimodell for & finansiere bl,a. denne type store byggeprosjekter,
holder eier &rlig tilbake draye 100 millioner kroner i likviditet fra SiV. Fra oppstarten til
avslutningen av Tgnsbergprosjektet holder derfor eier marginalt mindre likviditet enn det
prosjektet tilfgres.

Investeringer i medisinsk teknisk utstyr og bygningsmassen generelt anses 8 vaere pa et
tilfredsstillende niva med den tildeling foretaket far av likviditet fra eier til investeringer
og det overskuddshivdet foretaket har, justert for den ekstraordinaere delen av resultat
som bygges opp for & mete nye kostnader som kommer som fglge av
Tensbergprosjektet.

Foretakets rentebazrende gjeld er i sin helhet mot HS@. Siv hadde per 31. desember
2020 en bevilget driftskreditt p& 637 millioner kroner, en kreditt som ikke var benyttet
ved utgangen av 8ret. I tillegg til driftskreditten har Siv [&n knyttet til bl.a. byggetrinn 6,
TSB-bygg pa Skjerve, ny helikopterlandingsplass pa nytt P-hus og det p3g3ende
Tensbergprosjektet pa til sammen 2.173 millioner kroner,

Kontantstremsanalysen viser en gkning i beholdningen av likvide midler pa 0,9 millioner
kroner. Det er eksklusiv endring pé kassekreditt/innestdende pd konto som klassifiseres
som kortsiktig gjeld til HS@.
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SiV er ikke direkte eksponert for endringer i valutakurser, men er eksponert indirekte
gjennom bruk av utenlandske leverandgrer og norske leverandgrer som har varierende
grad av import. Finansieringen av Tonsbergprosjektet skjer b3de med gkt 18n og
redusert mellomvaerende (til gode) mot HS@. Begge disse forholdene er rentebzerende
og vil gi SIV en starre renterisiko enn tidligere. Realgkonomisk er det lanegkningen pa i
overkant av 2 milliarder kroner som utgjgr gkningen i risikoen da SiV ikke aker sitt
mellomvaerende til gode mot HS@ ved at det regionale foretaket 3rlig holder midler
tilbake fra helseforetakene sine. SiV’s rentebaerende gjeld (2.145 millioner kroner av en
total langsiktig gjeld p3 2.173 millioner kroner) er vesentlig starre enn summen av
foretakets rentebzerende utlan til HS@ (275 millioner kroner) og innestdende pa bank
(121 millioner kroner) For & redusere renterisikoen knyttet til skende gJeId har Siv
bundet renten pa lanet knyitet til nytt psyklatrlbygg og resterende gjeld pa byggetrinn 6
pa til sammen 691 millioner kroner, i fem 8r fra 1. juli 2019. I farste halvar av 2020 var
den bundne renta lavere enn den variable, mens situasjonen var omvendt i annet haivar
Av den rentebzerende gjelden utgjsr byggeldnet 1.452 millioner kroner. Renter pa denne
delen legges til byggeprosjektkostnaden og aktiveres.

Risika for at motparter ikke har gkonomisk evne til 3 oppfylle sine forpliktelser anses lav,
da det historisk har veert relativt lite tap pa fordringer.

Styret er tilfreds med de gkonomiske resultatene foretaket har hatt de siste arene I
budsjettet for 2021 er det forutsatt videre god drift, men med betydelig fokus pa
omstilling i forbindelse med innflytting i nytt bygg i Ispet av siste kvartal. Dette sammen
med den pigdende koronapandemien gir SiV utfordringer, men styret forventer til tross
for dette, at det pkonomiske resultatet blir i tr8d med det budsjetterte null-resultatet.

Foretakets framtidsutsikter

I trdd med styrevedtak i HS@ skal SiV forholde seg til en samlet kontantstrsm. Det betyr
at de siste ars overskudd kan brukes til investeringer. SiV har gkt overskuddet de siste
3rene for 3 mgte de gkte rente- og avskrivningskostnadene som Tansbergprosjektet gir.
Overskuddene fra driften i 2020 og tidligere 3r, gir SiV grunnlag til a gjore viktige og
riktige investeringer medisinsk utstyr og bygg. Nivaet pd overskuddet i budsjettet
bestemmes ut fra en vurdering av behovet for driftsmidler i forhold til behovet for
investeringsmidler ut fra malet om en baerekraftig skonomisk utvikling. Derfor vil
budsjettert overskudd variere fra ar til ar.

Som forklart ovenfor er Tensbergprosjektet arsaken til at Siv i noen &r nd har hatt
gkende og relativt store overskudd. Den utviklingen stopper i 2021 da kostnader knyttet
til oppleering, flytting og organisasjonsutvikling gjer at det budsjetterte gkonomiske
resultatet i 2021 er null kroner. Faretaket har opparbeidet en investeringsbuffer som gjar
at et nullresultat er forenlig med en baerekraftig skonomisk utvikling slik det framgdr av
@LP 2021-2025.

Styret konstaterer med tilfredshet at den baerekraftige gkonomiske utwklmgen ikke er til
hinder for pasientsikkerhet og kvalitet. Foretaket har mange forbedringsomrader, men
kommer generelt godt ut av kvalitetsmessige sammenligninger med @vrige sykehus i
HSd@.

SiV har pr 31. desember 2020 en samlet brutto pensjonsforpliktelse pa 10.889 millioner
kroner mot 9.512 millioner kroner pr 31. desember 2019, mens netto
pensjonsforpliktelse er pa henholdsvis 1.627 millioner kroner mot 684 millioner kroner,
Pensjonsforpliktelsene vil p8virke SiVs framtidige likviditet i form av innbetalinger til
pensjonsordninger. Per 31. desember 2020 utgjer ikke resultatfart estimat- og
planendringer 2.300 millioner kroner mot 1.118 millioner krener pr 31. desember 2019.
Framtidige resultatfgringer vil redusere egenkapitalen tilsvarende.
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Foretaket har de siste drene kunnet bruke mer lederkraft pd andre omrider enn gkonomi
og har fortsatt offensive planer for § bedre pasientsikkerhet og kvalitet. Grepene som er
gjort innenfor styring, ledelse og organisering gjer foretaket godt rustet til & forbedre
disse andre omradene av driften pd samme vis som pkonomien er forbedret

Koronapandemien nevnt foran i ﬁ\rsberetning er en usikkerhetsfaktor for den videre
utviklingen av foretaket. P& kort sikt vil det fortsatt vaere effekter knyttet b3de bruk av
ressurser til sikring av at smittede pasienter kommer inn i sykehuset slik foretaket har
planlagt for, testing, isolering og vakthold til sykehusets innganger. Hvilke og i hvor lang
tid kostnader knyttet til dette vil fortsette er det knyttet usikkerhet til. I tillegg er antall

henvisninger (inkl. kreftpasienter) og gyeblikkelig hjelp tilfeller redusert. Det er
utfordrende 8 vurdere hvordan dette vil utvikle seg i Srene som kommer.

Styret takker medarbeiderne ved SiV for innsatsen og fleksibiliteten i et spesielt ar for
spesialisthelsetjenesten, og forventer fortsatt stor innsats og engasjement for 8 gi
Vestfolds befolkning mer og stadig bedre spesialisthelsetjenester.

Resultatdisponering

SIV hadde i 2020 et overskudd pa 223 millioner kroner. Dette disponeres som falger:

e
Sum disponert:

k

ital: 223 millioner kroner
223 millioner kroner

Total egenkapital utgijer etter dette 3.195 millioner kroner. Fri egenkapital er positiv,

Tonsberg 17. mars 2021

Per Christian Voss
(styreleder)

Hans August Hansen

Jonas Slordahl Skjzerpe

Lise Nordahl
(ansattrepresentant)

Anne Biering
(nestleder)

Guro Winsvold

Ellen Holtan Folkestad
(ansattrepresentant)

Geir Tollefsen
(ansattrepresentant)

Charlotte Haug

Elisabeth Longva

Nina Christin Clausen
(ansattrepresentant)

v
(adm.dir.)
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Arsregnskap
Resultatregnskap 01.01 - 31.12

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall | NOK 1000)

Note 2020 2018
DRIFTSINNTEKTER OG DRIFTSKOSTNADER
Basisramme 2 3219483 3140 549
Aktivitetsbasert inntekt 2 1858 060 1 859 550
Annen driftsinniekt 2 346 782 207 062
Sum driftsinntekter 1 5424 325 § 297 161
Kjep av helsetienester 3 428 162 420 652
Varekostnad 4 681 961 626 659
Lenn og annen personalkestnad 5 3234135 3320 112
Ordinsere avskrivninger 9,10 175 064 176 €01
Annen driftskostnad 3 681 316 630 143
Sum driftskostnader 5 200 637 5174 468
Driftsrasultat 223 687 122 693
FINANSINNTEKTER OG FINANSKOSTNADER
Finansinntekt 7 11074 18 905
Finanskostnad 7 11 769 8654
Netto finansposter -895 10 251
ARSRESULTAT 15 222 993 132 945
OVERFORINGER
QOverfaringer tilifra annen egenkapital -222 993 -132 945
Sum overferinger 15 -222 993 =132 945
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Arsregnskap
Balanse per 31.12
Sykehuset i Vestfold HF
(Alls tall i NOK 1800}

Note 2020 2019
EIENDELER
Anleggsmidier
Immatrielle eiendeler
imm atariele shndalar 9 86 233
$Sum immaterielle elondeler 88 233
Varige driftsmidler
Tomter, bygninger og annen fast eiendom 10 2285132 2375322
Medisinskteknisk utstyr, Inventar, transportmidier og lignende 10 367 382 382279
Arlegyg under utierelse 10 2008 567 1205387
Sum varige driftamidler 46681481 4052 968
Finansielle anleggamidler
Investeringer i andra aksjer og andeler Rk 269899 241095
Andre finansiells anleggsmidter 12 275048 500 889
Pansjonsmidier 16 443 751 337 791
Sum finansielle anleggsmidier 976 697 19079775
Sum anleggsmidier 5640 264 5132975
Omlopsmidler
Varer 4 9199 8209
Fardringer
Fordringer 13 759 234 391 644
Sum fordringer 759234 391 644
Bankinnskudd, kontanter o.1. 14 121 007 120 076
Sum 889 440 520031
SUM EIENDELER 6 529 704 5653 008
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EGENKAPITAL OG GJELD
Egenkapital
Innskutt egenkapital
Foretakskapital 100 100
Annen innskult i 2117138 2147 138
Suim g 15 2117 230 2117 238
Opptjent egenkapital
Annen egenkapital 1077 955 854 863
Bum o 15 1077 955 854 963
Sum eg 3195194 2972 201
Gleld
Avsetning for forpliktelser
Andre inger for forpli 17 127 207 92 796
Sum for forpliki 127 207 92 796
Annen langsiktig gjeld
@vrig langsiktig gjeld 12 2173 257 1588 543
Sum annen langsiktig gjofd 2173 257 1 508 543
Kortsiktig gjeld
Skyldige offentlige avgifter 226 035 240 968
Annan Kortsiklig gield 18 808011 758 498
Sum kortsiktlg gjeld 1034 046 999 466
Sum gleld 3334 510 2 680 805
SUM EGENKAPITAL 0G GJELD 6529704 5 653 008
Per Christian Voss Anne Biering Charlotte Haug
(styreleder) (nestleder)
Hans August Hansen Guro Winsvoll Elisabeth Longva
Jonas Slerdahl Skjzerpe Ellen Holtan Folkestad Nina Christin Clausen

{ansattrepresentant) (ansattrepresentant)

Lise Nordahl Geir Tollefsen Stein Kinserdal
(ansattrepresentant) (ansattrepresentant) (adm.dir.)
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Arsregnskap
Kontantstramoppstilling
Sykehuset i Vestfold HF
{Alle tall i NOK 1000)
2020 2019

KONTANTSTROMMER FRA OPERASJONELLE AKTIVITETER:

Arsresultat 222 993 132945
Tap/gevinst ved avgang anleggsmidler 1436 613
Qrdinaere avskrivninger 175 064 176 801
Endring | omlgpsmidier -368 480 135617
Endring i kortsiktig gjeid -16 594 -15373
Endring langsiktig fordring -97 058 -85 052
Forskjell mellom kostnadsfart pensjon og inn-/utbetalinger i =105 960 -80 295
Endring avrige langsiklige forpliktelser 1647 3714

ti i ilskudd 32 764 4932
Netto kontantstrammer fra operasjonelle aktivitet =154 189 282775

KONTANTSTROMMER FRA INVESTERINGSAKTIMITETER:

Innbetalinger ved salg av driftsmidler 3017 1642
Utbetalinger ved kjap av driftsmidler -788 783 -820 236
Kortsiktig gjeld anlegg under utferelse 51174 25297
Utbetalinger ved kjap av andre finansielle eiendeler -18 804 -18 520
Netto om fra i ingsaktivl -752 497 -911 17

KONTANTSTROMMER FRA FINANSIERINGSAKTIVITETER:

Innbetalinger ved applak av ny langsiktig gjeld 862 723 €79 245
Utbetalinger ved nedbetaling av langsiktig gjeld -55 108 -44 886
Netto kontantstram fra ieri ivil 907 615 634 357
Netto endring i likviditetsbehaldning 920 5314
Likviditetsbeholdning pr81.01. 120 078 114 764
Beholdning av og lignende pr 31.12 121 007 120 078

14.07.2022 kl 14:12 Brgnngysundregistrene Side 20 av 80



EE- Brgnngysundregistrene Arsregnskap regnskapsaret 2020 for 983975259

19/21 Styrels drsbereining 2020 og drsregnskap 2020 - 21010421 Styrets 2020 0g 2020 : med noter 2020

Regnskapsprinsipper

Generelt om regnskapet
rsregnskapet 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 fylkeskammunene. Staten overfarte
formuesposisjonene knyttet til spesialisthelsetjenesten i daveerende Helse Sgr RHF og Helse
@st RHF 1. januar 2002. Virksomheten er regulert av lov om helseforetak m.m.
Virksomhetsoverfgringene skjedde som tingsinnskudd og virkelig verdi ble lagt til grunn.

HeIs;:O%gr RHF og Helse @st RHF fusjonerte til Helse Sar-@st RHF med regnskapsmessig virkning
1.1 .

| forbindelse med sykehusreformen utarbeidet uavhengige tekniske miljger hasten 2001
takster for bng og tomter basert pd gjenanskaffelsesverdi. | gjenanskaffelsesverdien ble det
tatt hensyn til slit og elde, teknisk og funksjonell standard etc. For andre anleggsmidler ble
ogsd fgjenanskaffelseskost beregnet. Tilsvarende ble gjennomfert i 2003/2004 i tilknytning til
overf@ringen av rusomsorgen.

| forbindelse med avleggelsen av regnskapet for 2002 ble det diskutert om foreliggende takster
burde nedjusteres i forhold til forventninger om niviet pa fremtidige kontantstrgmmer
(bevilgninger). Basert pd verdier fastsatt av davaerende Helsedepartementet ble regnskapet for
2002 avlagt med forelepig pningsbalanse der verdiene pa bygg var lavere enn takstverdiene.
Ved regnskapsavleggelsen for 2003 ble pningsbalansen verdsatt til gjenanskaffelsesverdi, dvs.
tilsvarende takstene utarbeidet hgsten 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 ré innskutt kapital, og at bruksverdi dermed representerer virkelig verdi for
anleggsmidier. Det ble samtidig gjort fradrag for overfarte anleggsmidler der det per 1.1.2002
¥ar kjeént at disse ikke ville veere 1 bruk elter kun ville vazre i bruk en begrenset periode i
remtiden.

Det falger av Helseforetakslovens § 31- 33 at det er restriksjoner med hensyn til foretakets
muligheter til 3 avhende faste elendommer, avhende sykehusvirksomhet samt mulighet for
opptak av |3n, garantier og pantstillelser.

Vurderings- og klassifiseringsprinsipper

Virksomhetsoverdragelser

Virksomhetsoverdragelser mellom foretak i Helse S@r-@st bokfgres etter regnskapsmessig
kontinuitet. Nettoeffekten av bokfgrte verdier av overfgrte eiendeler og forpliktelser knyttet til
overfert virksomhet fgres som et tingsuttak i form av en kapitalnedsettelse i avgivende
helseforetak, og et tingsinnskudd i mottakende helseforetak.

Generelt om inntekts— og kostnadsfgringsprinsipper

Inntekts- og kostnadsfaringsprinsippene bygger pa de grunnh;ggende regnskapsprinsippene
om transaksjon, opptjening, sammenstilling og forsiktighet. | den grad regnskapet inneholder
usikre poster, bygger disse pa beste estimat, basert pd tilgjengelig informasjon p3
balansedagen.

Prinsipper for inntektsfgring

Driftsinntektene til helseforetakene kan deles i tre: Fast grunnfinansiering (basis) fra eier,
aktivitetsbaserte inntekter og andre driftsinntekter. Inntekter fra Helse- og
omsorgsdepartementet som gar via det regionale helseforetaket er bruttofgrt i Helse Sgr-@st
RHF.

Grunnfinansiering

Grunnfinansieringen bestir av basisramme drift. Grunnfinansieringen tildeles foretakene fra
Helse Sor-@st RHF som fast bevilﬁning til drift og investering i foretaket. Grunnfinansieringen
er normalt et driftstilskudd uten bestemte vilkar som gis naermest uavhengig av aktivitetfor 3
opprettholde en kapasitet som er tilstrekkelig for det sykehusomrade et helseforetak er
ansvarlig for. Dette tilsier normalt sett at grunnfinansieringen inntektsfares i sin helhet
innenfor det dret bevilgningen gis.
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Gjennom Revidert nasjonalbudsjett 2020 ble Helse Sar @st tildelt en ekstra basishevilgningen
for a sikre at helseforetakene har tilstrekkelig med midler til 3 bekjempe Covid-19 pandemien.
Den ekstra bevilgningen er vurdert & ikke veere tidshegrenset, og ved utgangen av 2020 kan
pandemien ikke sies d veere under kontroll. Den delen av ekstrabevilgning som per desember
ikke er benyttet til dette formalet har Helse Sar (st derfor besluttet 3 avsette som utsatt
inntekt i balansen for @ imgtekomme negative gkonomiske effekter av pandemien i 2021.
Avsetningens stgrrelse er begrenset av bade forventet ekstra bevilgning i 2021 knyttet til
bekjempelse av pandemien, samt konkrete vurderinger knyttet til tilhgrende
pandemikostnader i 2021

Aktivitetsbaserte inntekter
Aktivitetsbaserte inntekter bestar i all hovedsak av ISF (ISF = innsatsstyrt finansiering),
olikliniske inntekter (refusjoner fra HELFO og egenandeler), giestepasientinntekter, inntekter
ra selvbetalende pasienter og salg av laboratorie- og rentgentjenester. Oppfarte ISF-
refusjoner er basert pa kcdinF i Norsk Pasientregister [NPR). Det er fokus i helseforetakene pa
betydningen av riktig koding for 4 fa vist korrekte inntektstall. Gjestepasientoppgjer fares
brutto, dvs. kostnadsfaring for kj@p av helsetjenester med tilhgrende ISF innen somatisk
virksomhet, og inntektsfgring for salg av helsetjenester. ISF-refusjoner og poliklinikkinntekter
inntektsfares i den pericden aktiviteten er utfort.

Andre inntekter

Andre inntekter tilknyttet kjernevirksomheten er inntekter fra apotekene og fra kommuner
knyttet til utskrivningsklare pasienter. I tillegg har helseforetakene salgsinntekter fra kantine
og leieinntekter fra personalbaliger. Andre inntekter inntektsfgres i den perioden
varen/tjenesten er levert.

I'tillegg mottas det gremerkede statstilskudd. @remerkede tilskudd inntektsfgres nar
aktivitetene gjennomfgres og i takt med kostnadene som er knyttet til giennomfaringen av de
aktiviteter som tilskuddet er knyttet til. Disse tilskuddene kan overfgres til fremtidige ar.

Prinsipper for kostnadsfaring
Utgifter sammenstilles med og kostnadsfares samtidig med de inntekter utgiftene kan
henfgres til. Utgifter som ikke kan henfgres direkte til inntekter, kostnadsferes nar de palaper.

Klassifisering av balanseposter

Omlgpsmidler og kortsiktig gjeld omfatter poster som forfaller til betaling innen ett &r etter
anskaffelsestidspunktet. ngrige poster er klassifisert som anle?gsmidler angsiktig gjeld.
Omligpsmidler vurderes til laveste av anskaffelseskost og virkelig verdi. Kortsiktig Field
balansefgres til nominelt belgp pd opptakstidspunktet. Anleggsmidler vurderes ti
anskaffelseskost pa anskaffelsestidspunktet og avskrives linezert over forventet brukstid.
Anleggsmidler nedskrives dersom de ikke lenger vil vaere i bruk. Langsiktig gjeld batansefares til
nominelt belgp pa etableringstidspunktet. F@rste ars avdrag pa langsiktig gjeld vises sammen
med @vrig langsiktig gjeld.

Varige driftsmidler

Varige driftsmidler balansefgres til anskaffelseskost og avskrives over driftsmidlets forventede
levetid. Et driftsmiddel anses som varig dersom det har en gkonomisk levetid pa over tre ar
samt en kostpris gé over kr. 100.000,-. Driftsmidler avskrives fra det tidspunkt de tas i bruk.
Dersom gjenvinnbart belgp av driftsmidlet er lavere enn balansefgrt verdi foretas en
neddskrit;mil?g til gienvinnbart belgp. Gjenvinnbart belgp er det hpyeste av netto salgsverdi og
verdi i bruk.

Tomter avskrives ikke da disse anses 3 ha ubegrenset gkonomisk levetid.

Utgifter forbundet med periodisk vedlikehold og reparasjoner pd produksjonsutstyr,
periodiseres. Utgifter forbundet med normalt vedlikehold og reparasjoner blir lppende
kostnadsfart. Utgifter ved stgrre utskiftninger og fornyelser som gker driftsmidlenes levetid
vesentlig, balansefgres. Driftsmidler som erstattes, kostnadsfgres. Renter som knytter seg til
anlegg under oppfgring blir aktivert som en del av kostprisen.

Immaterieile eiendeler, herunder forskning og utvikling

Utgifter til utvikling balansefgres i den grad det kan identifiseres en fremtidig gkonomisk fordel
knyttet til utvikling av identifiserbare immaterielle eiendeler. | motsatt fall kostnadsfares slike
utgifter Iarende. Balansefgrt utvikling avskrives linezrt over den gkonomiske levetiden.
Utgifter til forskning og innovasjon kostnadsfares lgpende. Andre immaterielle eiendeler som
forventes 3 gi fremtidige inntekter balansefgres og avskrives over gkonomisk levetid.
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Usikre forpliktelser
Dersom det etter selskapets oppfatning er sannsynlig at en usikker forpliktelse vil komme til

Opp%l r, og verdien av oppgjgret kan estimeres Pélitetlﬁ, kostnadsfgres forpliktelsen i
resultatregnskapet og tas inn som en avsetning for forpliktelser i balansen.
Investeringstilskudd avsettes i balansen og inntektsfgres i takt med avskrivningene pa den
tilhgrende investeringen.

Datterselskap

Med datterselskap menes annet foretak der helseforetaket normalt har en eierandel pa over
50 %, hvor investeringen er av langvarig og strategisk karakter og hvor helseforetaket har
bestemmende innflytelse. Datterselskap vurderes etter kostmetoden i foretakets regnskap.
Investeringen er vurdert til anskaffelseskost med mindre nedskrivning har veert ngdvendig. Det
faretas nedskrivning til virkelig verdi ndr det oppstar verdifall som skyldes drsaker som ikke kan
antas & vaere forbigdende og det mé anses ngdvendig etter god regnskapsskikk. Nedskrivninger
reverseres nar grunnlaget for nedskrivning ikke lenger er til stede.

Behandling av felleskontrollerte virksomheter

Med felleskontrollert virksomhet (joint venture) menes virksomhet hvor deltakerne sammen
har felles kontroll. Ingen deltaker alene har bestemmende innfiytelse, men sammen har man
besternmende innflytelse. Samarbeidet m3 vaere regulert i en samarbeidsavtale som hjemler
felles kontroll, og deltakelsen mi ikke vaere midlertidig. Helse Sor-@st vurderer

fellesliontrol lert virksomhet etter egenkapitalmetoden i morselskapets og foretaksgruppens
regnskap.

Tilknyttede selskap

Med tilknyttet seiskap menes et selskap hvor investor har betydelig innflytelse uten at det
foreligger et konsernforhold eller felles kontrollert virksomhet {joint venture). Betydelig
innflytelse anses normalt 3 foreligge nar investor har 20 % til 50 % av stemmeberettiget kapital
i et selskap. Tilsvarende gjelder dersom to eller flere konsernselskap har en slik innflytelse over
et annet selskap. Investering i tilknyttet selskap vurderes etter egenkapitalmetoden i
morselskapets og foretaksgruppens regnskap.

Egenkapitalinnskudd pensjonskasser
Egenkapitalinnskudd i KLP og andre pensjonskasser er verdsatt til anskaffelseskost.

Pensjoner

Regnskapsfgring av pensjonskostnader skjer i samsvar med Norsk Regnskapsstandard, NRS 6
Pensjonskostnader. Selskapets pensjonsforpliktelser, bide sikret og usikret, beregnes som den
diskonterte verdi av de fremtidige pensjonsytelser som anses palgpt pa balansedagen. Det
forutsettes at arbeidstakerne apparbeider sine pensjonsrettigheter lineaert over den
yrkesaktive perioden.

Pensjonsmidlene er vurdert til virkelig verdi og fratrukket i netto pensjonsforpliktelse i
balansen. Eventuell averfinansiering balansefgres 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 nettofgres i balansen
sifremt pensjonsmidlene kan overfgres 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
gjenvaerende opptjeningstid for den del av avvikene som overstiger 10 % av det st@rste av
brutto pensjonsforpliktelser eller pensjonsmidler.

Det er gjort en endring i NRS 6 Pensonskostnader som pavirker regnskapsfgring av
planendringer. Det er besluttet at eventuelle planendringsgevinster som oppstar i forbindelse
med ubetingede planendringer, nd kan benyttes til i redusere uinnregnede estimatavvik,
Dette er et likestilt alternativ med resultatfgring av slike gevinster, og er et valg av
regnskapsprinsipp som ma anvendes konsistent for alle ordninger og fra periode til
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periode. Endringene fremkommer i NRS 6 punkt 56. Endringen trer i kraft for regnskapsér som
starter 1. Januar 2020 eller senere, men det er tillatt 3 ta i bruk de nye reglene ogsa for 2019
regnskapet. Helse Sgr-@st har valgt & tidligimplementere endringen i NRS 6 med virkning for
2019 og har dermed endret sitt tidligere prinsipp med direkte resultatfgring. Dette innebaerer
at planendringer i 2019 som medf@rer gevinst reduserer eventuelle uinnregnede kostnader
ved tidligere perioders pensjonsopptjening som er tilknyttet den samme ordningen. Dersom
det ikke er vinnregnede kostnader resultatfgres gevinsten direkte. @vrige planendringer
innregnes i resultatregnskapet umiddelbart.

Periodens netto pensjonskostnad er inkludert i #nn og sosiale kostnader og bestar av
periodens pensjonsopptjening, rentekostnad pa den beregnede pensjonsforpliktelsen,
forventet avkastning av pensjonsmidlene, resultatfart 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,

Konsolideringsprinsipper

Regnskapet for foretaksgruppen omfatter morselskapet Helse Sor-@st RHF og alle

underliggende helseforetak. Regnskapet for foretaksgruppen er utarbeidet som om gruppen

var én gkonomisk enhet. Transaksjoner og mellomvarende mellom foretakene i gruppen er

gliTi?en. Allcle bevilgninger fra Helse- og omsorgsdepartementet resultatferes via det regionale
elseforetaket.

Fordringer

Kundefordringer og andre fordringer er oppfart i balansen til palydende etter fradrag for
avsetning til forventet tap. Avsetning til tap gjgres pa grunnlag av individuelle vurderinger av
de enkelte fordringene. | tillegg gj@res det for gvrige kundefordringer en uspesifisert avsetning
for & dekke antatt tap.

Varebeholdninger

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

Valuta
Pengeposteri utenlandsk valuta er vurdert til kursen ved regnskapsarets slutt,

Kontantstrgmoppstilling

Kontantstromoppstillingen er utarbeidet etter indirekte metode. Trekk pa
konsernkontoordninFen er klassifisert som kortsiktig gjeld, og Eresentert paegenlinjei
kontantstrgsmoppstillingen. Likviditetsheholdningen bestar av bundne midler og bankkonti
utenfor konsernkontoordningen.

Konsernkontoordning

Helseforetakenes innskudd og gjeld pa konsernkontoen er klassifisert som kortsiktig
fordring/gjeld mot Helse Sgr-@st RHF. Foretaksgruppens netto innskudd i
konsernkantoordningen er klassifisert som omlgpsmidler. Renteinntekter- /kostnader er
behandlet som kanserninterne renter i helseforetaket.

Endringer i regnskapsprinsipp og feil i tidligere perioder

Virkningen av endringer i regnskapsprinsipp og korrigering av feil i tidligere perioder er fort
direkte mot egenkapitalen.

Tilsvarende er enkelte tall i noter og balanseoppstilling endret.

Sikringshokfaring

Helse Sgr-@st handler finansielle kontrakter (sikringsinstrument} p& Nord Pool for & redusere
risikoeksponeringen i farhold til varierende strgmpris (sikringsobjekt).

Helse Sgr-@st benytter seg av sikringsbokfgring ved at endringen i verdien p3
sikringsinstrumentet og sikringsobjektet utligner hverandre.
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Skatt

Foretakets virksamhet, sykehusdrift, er ikke skattepliktig. Skatteberegning som fremkommeri
regnskapet til foretaksgruppen knytter seg til skattepliktig virksamhet i datterdatter foretak,
samt publikumsdelen av Sykehusapotekenes virksomhet.

Skattekostnaden omfatter bade periodens betalbare skatt og endring i utsatt skatt/
skattefordel. Betalbar skatt beregnes p3 grunnlag av arets skattemessige resultat. Utsatt skatt/
skattefordel beregnes pa grunnlag av midlertidige forskjeller mellom regnskapsmessige og
skattemessige verdier, samt skattevirkninger av underskudd til fremfgring. Utsatt skattefordel
er bare balansefgrti den grad det er sannsynlig at fordelen vil bli realisert i fremtiden.

Leieavtaler

Helsefaoretak har anledning til & inngd finansielle leiekontrakter, jf. Helseforetakstoven § 33 og
vedtektene til Helse S@r-@st RHF

§ 12. De finansielle leieavtalene er balansefert til kostpris og som langsiktig gjeld, og avskrives
over eiendelens levetid, fordelt pd de ulike delkomponentene.

Neytral merverdiavgift

Gjennom Stortingets behandling av Prop. 1 5 (2016-2017) for Helse- og omsorgsdepartementet
ble det fra 1.januar 2017 innfert en ordning med ngytral merverdiavgiit for helseforetakene.
Ordningen innebarer at helseforetakene fgr komﬂensert merverdiavgiftsutgifter pd en rekke
varer og tjenester som inngdr i driften av virksomheten.
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Arsregnskap
Note 1 - Virksomhetsomrader
Sykehuset i Vestfold HF
{Alle tall i NCK 1000)

2020 2019
Driftsi pr virk h Al
Somatiske tjienester 3830807 3596 031
Psykisk helsavemn VOP 856 405 932 944
Psykisk helsevern BUP 249 332 262 563
Tverrfaglig spesialisert behandling for rusmisbrukere 236 390 232176
Annst 251 380 253 446
Drifts pr virk h ] 5424 325 5297 161
Driftsk pr virh bt .
Somatiske tjenesier -3 6728323 -3 582 575
Psykisk halsevern VOP -821089 -865 825
Psykisk helsevem BUP -239 050 -244 207
Tvemfaglig spesialisert behandling for rusmisbrukere -226 642 -233 344
Annet -241 024 =236 517
Driftsk der pr virk h dde -5 200 637 -5174 468
Oriftsinntekter fordelt pa geagrafi
Pasienter hjemmeharende i Helse Sar-@st RHF sitt opptaksamr 5404 756 5273485
Pasienter hjemmehgrende i resten av landet 14 750 14778
Pasienter hiemmehprende i utlandet 4819 8 898
Driftsinntekter fordelt pa geografi 5424325 5297 161
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Arsregnskap
Note 2 - Inntekter
Sykehuset | Vestiold HF
(Alle Lsl | NOK 1000)

2020 2018
DRFTSINNTEKTER
Baslaramms
Basisramme 3 210 463 3 140 548
Bsglamme 3218 483 2140 548
Axthvitaisbasert inntakt
Banandiing av eQne pasianlar Lagan region 1) 1 467 087 1474047
Behanding av pasienter [nfami | egen ragion 81400 05018
Beharciing av agna pasiants: | andre regoner 2 8040 7537
Behanding sv andre pasianlar | 534n repion 3) 13800 13858
Poliuinik, lWhoriorie og redickop 247188 240103
Ulskrivning skiare pasiensar 10317 12 568
Antre phivistibaserte Inolekler 1921 15518
Adtivilsmbaanrt Inntakt 1358 080 1 860 550
Anran detfainntahL
Kwvalitelabasart inansiering 22131 21303
Dresvoriuca (iakucd Ul wlns Sormil Was2 $3 458
Inniskiefaring av investednasliskudd 4) 1908 E
ANare Befrunasairt 233 414 221532
Ao drifinsieet ez w001
Sum sieiftsirniohior B 42¢ 326 5 207 181
1HISF Innlekier o ogr o L halsorsglon av pasenler

innantor Helae Sor-Bst RHF st "wprge for"-ansvar
2)IF Inntekler (DRG-rahutjr} far diaghontick o behanding i sndra haiseregianer v pasieniar
innenfor Hals Ser-@6. RHF i “sorge for-anear
3) Wrkeitt for diagnosti of bahanding av paskenier fiharends andrs regionale helceforelak {gjeslepasierrer)

ol I HF W farelzk i Heloe Sar-2iel RHF skminari
Axpmrnin 2020 018
Anttvitstatall omailhk
Aniall DR poeng iv "srpa Ior” anevarel 50030 62404
Anlah DRG powng il svoransvaret 500 62437
Anlal nnigkisgivenda poBcinisks Kanaullasjonar 240547 250 535

Axtvitntatnll paykisk helaavem for bam og unge

Anias uiwitens pasieniar (ra dgrbzhanding 67 %
Antad Inleklogivende polkiniske konsullagjaner 45428 48474
Anlall I5F-poeng Ihl slernaar 18886 10228

Akttt payhish heisoveen dor vpkans

Ants] uakravna paierter fra dagnoshanding 1583 2088
Anipl wttigrente polkinike honeesgortht 0112 76 508
Anlal [SF-poang ih1 eeransar 1748 11858

Axtvitiaiall tventaglig spesialisert bohandiing for rusmisbrukers

Antsl ulskrevne pasienier Ira dagnbehanding 478 480
Antul innlekisgivends poikiniske kohaullesjonsr 24248 w782
Antal ISF-poang ih sieransvr 3464 3556
Aklndiolen innen samahikk of mad ing og ed inni L]

J Ved i aver id ma del hensynizs 3t
whowen 2 e kol

DRG-syaleme! Kasciliserer sykehusopphakd | grupper som or medisinek o ressursmessig inammei homagehe:
Innlekiane | DR &yMamel ori 2020 sat i 50 % av iul DRG-pris, det i i kr 21377 per DRG posng

Ayihilalcialens hastér oged 2v pasienter behandiel hua privale

feslar dm Iideles fareiakena fra Helae Sar-@6t RHF som fael bevigning
1 dfl og investeting | foralaket Grunninanmieringen er nomal &1 dritsiikudd Uten bestemle i som gis nermesl uavhengip av
akiel for 4 apprefihokl = en kapastet som er lisirakkelig for dul sykenusamrade et heiuctoretak er ansvarlg for Dene tisisr normalt

ati sl ixin halhet innanfor det s Glennom Revidert nasi jat 2020 the-

Helse Sar @s ikdel an ekelra ingen for & wire al Wieirekicslin mad midler 11 3 bekiempe cavid-19 pandemian
Den eksiva wurden & ke g ved U 2020 kan pandemien ki siss & veery urder kanirol)

Oan delan av ekgirabevigning som per desemiver Kite er benyitat H detls formslel har Hele Sar sl darlor beelullel & avsetie son Utsat
Inetek i balar i negalive Z 2021 ingens stewelse er begronsal av bhda
forvaniet ekalra beviging i 2021 kel 1 ien, sam! kankrele e ket i

pandemikacinadsr 1 2021

| Syhehusel i Vestlok HF [idal ekshia baaisramme pd 1979 mikioner kraner semi sremerkel
lkebausdd p B3 miliorer kroner for & dekke Lapte aktidsiabasarie innlakier

Sykenusel i Vewlfold har giennam ived mnedig wrderl hva sam har veed effskien av Covd-19 pé ISFdnntekdene Dolls har ven
Tapportert il HEE RHE. Maveds inippet fof wurdesvgen har vonrt on fanslaeiring om ai farsle vy ha oppnidd sine budeuiens
resufiler darsom delia var forCawd-19 panwaonem Sambet ol Uigj6r heregnst affekl b4 IGF wrvaeider al forelakel har iapt oo 126 mil
faroner innen somatik og ca B il kianer INer PHV og TSB Dete Uig)ar om lag 8.5 % av farelaketa 1SF-riekler 2016

Ml i anis polkiiniska kanauftassner var dei en nedgeng pé ca 4% linen somaticken, mena paykick hetsevern og TSB sambel hadde
omirant like mange som 2019 Mange joner har vis lekfon, amriig i per
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Arsregnskap
Note 3 - Kjop av helsetjenester
Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall | NOK 1000)

2020 2019
KJOP AV HELSETJENESTER
Kjdp av offentlige helsetjenester somatikk eksternt 34 257 30977
Kjep av offentlige helsetjenester somatikk internt i foretaksgruppen 305 162 296 537
Kjop av private helsetjenester somatikk 35 380 39919
Kjap av offentlige helsetjenester psykiatri eksternt 5 D09 3005
Kjep av tlige helsetjenaster psykiatri internt i gruppen 17 407 14422
Kjep av private halsetjenester psykiatri 1806 3023
Kjep av aoffentlige helsetjenester rus ekstemnt 1013 1277
Kigp av offentlige helsetjenester rus intemt i foretaksgruppen 3653 2671
Kj2p av private helsetjenester rus 156 1363
Kigp av helsetjenester utland 3159 2388
Sum giestapaslentkostnader 407 023 395 581
Innteie av helsepersonell fra vikarbyra 8 906 9341
Andre kjap av helsetjenester 12 233 15 730
Sum kjap av andre helsetjenester 21139 25071
Sum kjap av helsetjenester 428 162 420 652
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Arsregnskap
Note 4 - Varer
Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
Annet medisinsk forbruksmateriell {eget bruk) 6 500 6397
Andre varebeholdninger (eget bruk) 2688 1912
Sum lager til eget bruk 9199 8 309
Sum by a 9199 8 309
Ar f st 9189 8 209
Bokfort verdi 31.12 9190 8 308
VAREKOSTNAD
Legemidler 4086 257 362 791
Medisinske forbruksvarer 234 288 221334
Andre varekostnader til eget forbruk 41503 42 889
Innkj@pte varer for videresalg -85 -356
Sum varekostnad 681 961 626 659

Ved utbruddet av pandemien i mars 2020 ba Helsedirektoratet Helse Ser-@st RHF gjennomfare nedvendige anskaffelser av
smitlevernutstyr til hele spesialisthelsetjenasten og kommunahelsetjenesten, samt | idler til spesiali: jenesten knyttet fil

karonautbruddet. Kostnader forbundet med disse anskaf e ble I yatet og smittevernutstyr og legemidler ble stilt
1il helseforetakenes disposisjon uten krav om okonomisk vederiag.

{ den ferste pericden av pandemien ble varene i hovedsak “push allokert" fra felleslageret uten bestilling eller fakturering.
Fra mai ble gradvis mer og mer lagt inn pa Forsyningssenteret til kr. 0,-.
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Arsregnskap
Note 5 - Lennskostn,, antall ansatte, godtgjerelser mm.
Sykehuset i Vestfold HF
(Alle Lall | NOK 1060}
2020 2018
LONNSKOSTNADER
Lennskostnader 2 542 805 2436904
Arbeidsgiveravgifl 350 970 353 3u2
nk| 318322 493101
Andre ytolser 24030 96 625
Bumn lann bg andra parsonaliostnader 3234135 3320 112
Gjennomanitilig anlall ansatie 531 5272
Gjehnomshittig antall Areverk 4188 4123
For 4 handters ds i av vedtak Startinget i revidert nasjonalbudsicti en reduksjon | satsen for arbeidsgivaravgift med 4%-posng
for 3. termin § 2020. For Sykehuset | Vestold HF har dette utgjart en reduksjon | arbeidsgiveravpiften ps 22.8 MNOK
(Tall i kroner)
Lonn til fedende arnsatts
Andra Tienaale- Anseticlees-
Navn Tittel Lann Pensjon Qadigjerelser Sum perlode pericdo
Slain Kinserdal Adm dir 1868 106 250 358 19182 2137 488 2020 112007
Roger Glennesiad @x.dir 4 548 310 280 400 17e14 1647 411 2020 162063
Jem lacobsen Direlter 1223735 237 328 18488 1479552 2020 15,7 2002-
Jon Anders Tekvam Fagdirektar 1497 420 210763 15023 1732 208 2020 151986
$lr Vodold Hammer Klinikksjef 1402 740 332013 4804 1820 657 2020 012012
Jostein Todal Direktar 1429 586 328 880 15272 1774738 2020 2492014~
Long Axsheim Holtsnd  Klinikkajef 1351 069 254778 14504 1620 349 2020 401985
Jergen Einerkjeer Kiinikkajef 1174 630 228741 5245 1408 674 2020 11 2000-
Inger Maland Buena Klinlkksjef 1611562 266824 5284 118 10 2020 203 1907
Henning Merland Klinlkicsjof 1450 563 200 508 4004 1754 385 2020 206 2016-
GrE Aasland Klinikksjef 1131 628 254 350 18463 1404 49 2020 172018-
Benle Kmuas HR dirakier 1363 342 275513 14 851 1673 708 2020 112018
Heary Dallager Klinikksjef 1233753 249713 4904 1438 370 2020 17.6. 1906~
Tarje Haug Toknolngidirektzr 1485 178 349835 40 1877422 2020 14,8 2017-
Mads Bjerke Kl Komnunikasjonsdir. 533 958 184 148 14 504 1042 840 2020 218 2019-
20 835 680 4013 649 205 570 24 B54 BO7
Tilteggscpplysningar pansjonsavials ladende ansatte
Alle ledende ansalle har standard jenestepensjon
Det erike gitt kil adm. di eller andre parler
Vielsar fre arvdes foratsi
Godigjareise til styrets medlemnmer ]
Annen Tienaste- Annan
Navn Thitel Styrahonorar Lenn godigjerelse Sum periada Lann godtgiereise
Prer Chrislian Voss Slyraleder 263 000 ao@ 269 308 2020 13210 0
Anne Biefing Neslleder 164 COD 184 000 262-31 12
Charlotia J Haug Slyremediem 134000 134 000 2020
Hans August Hansen Slyremedlem 134 00D 134 000 2020
Guro Winavoll Slyremediem 67 000 47000 2683112
Lise Nordahl Ansati repr 134 00D 632 848 4904 771 850 2020
Trand Hugo Haukeba  Ansatt repr 134 000 1350 162 978 1485 145 2020
Geir Tollelsen Ansalt repr 134 000 482 492 4004 21366 2020
Kari Marta Satvik Ansatt rope.van 5170 684 706 5 067 664 933 2020
1180 170 3150 313 16148 4355 632 e
(Tall | kroner)
it fordaler seg pa falgende b 2020 2010
Lovpalagt revisjon 252 349 220529
Andre ljmnoster wenfor rovision 20200 143509
Sum godigjerelse l revisor 281 549 304 098
Hanorar lil revigor | henhnld bl inngatie avtaje 200 000 200030
SpesHikasjon av andre tjeneatar utanfer revisjon
Kantrohanalingar Tansbargprosjekist [ 143 500
Prosjekikontroll Tansber gprosjekt ap biatand mva leisavialer 20 200 0
Spesifkosjon ov andre Hensater utenfor raviajon 28 200 143 500
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- — Brgnngysundregistrene Arsregnskap regnskapsaret 2020 for 983975259

1921 Styreis 2020 og 2020 - 21/01042-1 Styrots. 2020 09 2020: med noter 2020

Arsregnskap
Note 6 - Andre driftskostnader

Sykehuset i Vestfold HF
{Alle tail | NOK 1000)

2020 2019
Transport av pasientsr 41092 36898
Bygninger og kontoriokaler inkl energi og forsikring 80 780 83 585
Kjop og leie av medisinskteknisk utstyr, IKT, inventar mv. 80108 62217
Konsulenttjenestar 24 345 13403
Annen ekstern tjeneste 312 308 274 670
Reparasjon vadIiikehold og service 59 552 68 569
Kontor og kommunikasjonskostnader 23361 24111
Kostnader forbundet med transportmidier 9617 a742
Reisskostnader 7793 17 053
Forsikringskostnader 2536 2113
Pasientskadeerstatning 1494 1 248
PDvrige driftskostnader 38 332 47 534
Andre driftskostnader 681 315 630 143
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== Brgnngysundregistrene Arsregnskap regnskapséaret 2020 for 983975259

T2 Styrata krsbarsining 2020 0g Arsmgnskap 2020 - 21/01042-1 Styrats 2020 0g 2020 : A med noter 2020
Arsregnskap
Note 7 - Finansinntekter- og kostnader
Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NOK 1000)
2020 2019
Finansinntekter
Konseminteme renteinntekter 9519 16 455
Andre renteinntekter 1345 2226
Andre finansinntekter 210 224
Finansinntekter 11074 18905
Finanskostnader
Konseminteme rentekostnader 11399 8 253
Andre rentekostnader 100 98
Andre finanskostnader 270 303
Finanskostnader 11 769 8 654
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10421 Styrets drsberemning 2020 o drsregnskap 2020 - 21/01042-1 Styrels ing 2020 og 2020 : med neter 2020

Arsregnskap
Note 8 - Forskning og utvikling

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
BAremerket tilskudd fra eier til forskning 11163 9260
Andre inntekter til forskning 16727 12 965
Sum inntekter til forskning 27 890 22224
Andre inntekter til utvikling 43 260 37 340
Sum inntekter til utvikiing 43 260 37 340
Sum Inntekter til forskning og utvikling 71150 59 565
Kostnader (il forskning :
- somatikk 43 855 40 453
- psykisk helsevern 23627 48 145
-TSB 1722 2279
- annet 10 662 10 290
Sum kostnader til forskning 79 866 101 168
Kostnader til utvikling :
- somatikk 2980 2156
- psykisk helsevern 22 165 20 928
- annet 204 0
Sum kostnader til utvikling 25 349 23084
Sum kostnader Forskning og utvikling 105 215 124 252
Ant aviagte doktorgrader 4 5
Ant publiserte artikler 157 164
Ant arsverk forskning 59 82
Ant arsverk utvikling 23 20
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1921 Styreis i 2020 og & 2020 - 1 Styrets

ing 2620 og

mad noter 2020

Arsregnskap
Note 9 - Immaterielle driftsmidler

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NOK 1000}

Sum

EDB Immatrielle

2020 programvare siendeler
Anskaffelseskost 1.1 25 482 25 482
Apningsbalanse karrigert 25 482 25 482
Anskaffelseskost 31.12.20 25 482 25 482
Akkumulerte avskrivninger 1.1 -25 249 -25 249
Akkumlerte avskrivnigner korrigert -25 249 -25 249
Arets avskrivning -147 -147
Akkumulerte avskrivninger 31.12.20 -25 396 -25 396
Bokfert verdi 31.12.20 86 86
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Brgnngysundregistrene Arsregnskap regnskapsaret 2020 for 983975259

18/21 Styrets érsberetning 2020 og srsregnskap 2020 - 212010421 Styrots 2020 09 2020 ; med noter 2020
Arsregnskap
Note 10 - Varige driftsmidler
Sykehuset i Vestfold HF
{Alle tall iNOK 1000)
Tomter og Anlegyg under Medisinsk- Transporimnidl. Sum verige
2020 baoliger i taknisk utstyr og annat
Arpxaietsesiosi 1 77 730 4176758 1286 367 634832 298716 5483403
Tilgang ekslem 4280 747 877 32 542 14 084 788783
Thgang fra anleqq under utfarelse 10140 -24278 12321 1816 0
Utrangering -25933 11458 37 301
ifiseril -3 -36 0
Anskaffelseskost 31.12.20 770 4191274 2008 967 653 667 03158 7234795
ARk 11 0 -1 879166 0 -381 917 -169 353 -2 430 435
i Q -1 873166 0 -381 917 -169 353 -2 430 435
Arets avskriviing 104704 -46 987 23227 174917
AKk Avskrivning ved avgang ekslam 25400 6638 32028
Abk avakrvningor reklassitsering -1 1 0
Akkumulerte avakriviingart,12.20 0 -1983 871 0 -403 502 -185 941 -2573314
Bokfert verdi 31.12.20 77 730 2 207 403 2008 967 250 165 117217 4661481
1) harav balansetsrte |inekostnader 23 540 29 540
Qpsrasjonell leasingf leloavtaler Arlig \eiabelop  Varighet fir)
i Vestiold HF 33115 118
Bygamger 33115
Sykehuset i Veslfold HF 8788 13
Medisinsk-teknisk utatyr ares
Synohusat | Vestiold HF 9 g2d 35
Transportmidier og annet 9829
Akk.verdi Akk.vardi Total kostnads-  Plan tidspunkt
spros)ekter 2020 2018 ramma
Tensbergprosjektet - forprosjekt 212 707 212707 212707 2017
Tensbergprosjektet - hovedprosjekt 2 499 388 1806 028 2 982 293 2022
Sum 2712095 2018 735 3195 000
L benytter lineaere far alle varige driRgmi Den iske levetiden for driftsmi ar beregnet til:
* Bygninger “10-80
* Megiginteknisk utstyr 415
* Annet utstr, inventar, lransporimidier, etc 315
* Personalboliger Avskrives ikke
* Tomter Avskrives ikke
* Kunst Avskrives ikke
Leasingfieieavialer medisingk teknisk uistyr gjelder PET-skanner som leies av Norsk isi Lei gjelder lo m 1.6.2023

Investeringer knynet il Covid-19 ulgjer 17 660 tnak. Tilskudd 1l dette utgjar 25 809 tnok hvorav 637 (nek er innlekisfort sam utsatt inntakt i 2020,
Resterande belop er balansen sr 25 171 inok
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== Brgnngysundregistrene Arsregnskap regnskapsaret 2020 for 983975259

1% Siyrois i ing 2020 og & 2020 - 11010421 Styrots 2020 og 2020 : med nofer 2020
Arsregnskap
Note 11 - Eierandel i datter- og tilkn. foretak
Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall | NOK 1000)
Disposisjonsretten til innskudd KLP er begrenset, Verdien av tilskuddet vil farst kunne bli utbetalt dersam
foretaket gér ut av KLP (slik KLP er organisert p.t.). Ved en eventuell omdanning eller annen omorganisering av KLP
antas det at medlemmene fér titdelt aksjer.
Total Total
Investeringer i andre aksjer og andeler 2020 2019
Egenkapitalinnskudd i pensjonskasser/KLP 2590 899 241 095
Sum investeringer i andre aksjer og andel 250 899 241 095
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18/21 Styrata drsbarstning 2020 ag drsregnakap 2020 - 21/01042-1 Styrers i 2020 0g 2020 : mad nater 2020

Arsregnskap
Note 12 - Finansielle anleggsmidler og gjeld

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall | NOK 1000)

2020 2019

Finansielle anleggsmidler

Lén og fordringer til foretak i samme foretaksgruppe 275048 500 889
Sum fi ielle anleggsmidi 275048 500 839
Langsiktig gjeld

Langsiktig gjeld til foretak | samme gruppe 2173 257 1 588 543
Sum langsiktig gjeld 2173 257 1 588 543
Herav langsiktig gjeld som farfaller senere enn 5 &r 418 061 473 168

Byggeldn og byggeldnsrenter er inkludert i langsiktig gjeld, men ikke | bel@pat som forfaller senere enn 5 ar.
| 2020 utgjorde byggelan og byggelansrenter 1451,6 mill. kr. mens tilsvarende belep i 2019 var 811,8 mill.kr.
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== Brgnngysundregistrene Arsregnskap regnskapséaret 2020 for 983975259

W21 Siyrels & 2020 og 2020 - 23/01042-1 Siyrels 2020 og 2020 med noter 2020

Arsregnskap
Note 13 - Kundefordringer og andre fordringer
Sykehuset i Vestfold HF
{Alle tall | NOK 1000)

2020 2019
Fordringer
Kundefardringer 28 323 28 210
Fordringer pd foretak i foretaksgruppen Helse Sar-@st 71120 348 564
Opptjente inntekter (inkl pasientar under behandl.) 88715 6 905
Bvrige kortsiktige fordringer 10745 7 966
Fordringer 759234 391 844
Avsetning for tap pa fordringer 31.12
Avsetning for tap pa kundefordringer 1.1. -17 896 -14 669
Arets endring i avsetning til tap pa krav 434 -3228
Avsetning for tap pa fordringer 31.12 =17 462 -17 896
Arats konstanterte tap
Arsts konstanterte tap 5907 3323
Kundefordringer palydende 31.12
Ikke forfalte fardringer 12807 8 466
Forfalte fordringer 1-30 dager 822 1068
Forfalte fordringer 30-60 dager 636 3899
Forfalte fordringer 60-90 dager 338 2274
Forfalte fordringer cver 90 dager 13630 12111
K ger palydende 31.12 28 323 27 818
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—— Brgnngysundregistrene Arsregnskap regnskapsaret 2020 for 983975259

13/21 Siyrats ng 2020 og 19 2020 - Siyreta 2020 og & 2020 : med noter 2020

Arsregnskap
Note 14 - Kontanter og bankinnskudd

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NCK 1000}

2020 2019

dende skattetrekksmid 120718 119 781
Andre bundne konti 83 a3
Sum bundne bankinnskudd 120 302 119 865
Bankinnskudd og kontanter som ikke er bundet 205 213
Sum og 121 007 120 078

Sykehuset i Vestfald HF har en kredittramme pa 637 mill. kroner tilknyttet konsemkontoordningen.
Av trekkrammen er det banyttet 0 mill. kroner.

Trekk pa kansemkontoordning er kiassifisert som kortsiktig gjeld i Helsa Sar-@st RHF og i foretaksgruppen.
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== Brgnngysundregistrene Arsregnskap regnskapséaret 2020 for 983975259

15/21 Styrels irsbarelning 2020 og dtsregnskep 2020 - 2101042-1 Styrets ing 2020 g 2020 mead notar 2020
Arsregnskap
Note 15 - Egenkapital
Sykehuset i Vestfold HF
{Alle tall i NOK 1000)
Annen
Foretaks- innshutt Annen Total
kapital agenkapital egenkapital Egenkapital
EGENKAPITAL 31.12,19
Inngaende balanse 1.1 100 2117 138 722018 2839 256
Arels resultat 132 945 132945
Egenkapital 31.12.19 100 2117 138 854 963 2972201
Annen
Foretaks- innskutt Annen Total
kapltal egenkapital agenkaplital Egenkapital

EGENKAPITAL 31.12,20
Inngaende balanse 1.1 100 2117138 854 963 2072201
Apningsbalanse korrigert 100 2117 138 854 963 2972201
Arets resultat 222993 222 993
Egenkapital 31.12.20 140 2117 138 1077 955 3195194
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EE- Brgnngysundregistrene Arsregnskap regnskapsaret 2020 for 983975259

18/21 Styreta drsbuereining 2020 op drsregnskap 2020 - 21010421 Styreis 20200g. 2020 : Med hoter 2020
Arsregnskap
Note 16 - Pensjoner
Syksehuset i Vestfold HF
{Aule Lall | NOK 1000)
2020 2019

Sykehuset i Vestiold HF har pensjonsordninger som omiatier | alt 15181 personer, hvorav 4801 ef yrkesakdive,

5048 e oppsalte og 4212 er pensi Ordni gir rett il fremticiga ylalser stter shittiennprinsippet. Disse er
| hovedzak avhenge av amall opptieningsAr, stillingsfakdor og kennsniva ved nidd ji i
med ytelser. Forelaksts ji i forheld fil den ordineare tariffestede tienestepensjonsordningen er dekiet
glemom Felles X i for g i i for
i L i SPK, Akershus 1 Oslo AS
| tikegy til den ordinzere tienestepensionsordningen kammer ytelser i form av Avtatefestet pensjon (AFF) til aldersgriippen 82 il og med 66 &,
AFP alter 85 &r er dekket med titskudd op uljevnel pd risi | dem enkelte plan”,
Pansjonaforplikiokes
Brutto pilepte pensionsfarphkieise 10888 814 9511738
8201773 482020
Notto pensjonaforpliktelas 1620841 93 506
bé nalta 229285 08374
|kke resullatfert Lapiigev) av estimat- og planavvik inid ag -2 200 018 -1 157 811
Netto i inld 443 751 EE
Herav halansefart netto pensjonsmidier ink apa 443751 7701
Spenlfikeajon av ponsjonskosinad
Naverdi av oppljente pens|onsretigheter | Arat 381052 388 062
el b panios 223 781 258 631
‘Arsts brutto pensforskasinad 584 842 ©47 683
Fotvenlet avkaslning p& pensjonsmidier -338 T44. -352 040
Adminisirasjonskostnad 10863 20 062
Notto panajonskostnad Ink) acm kost 267 962 315610
Aga netto pansjonskesinad inkl adm koat 35 288 44 502
Resultatfort akluarielt tap/{gavinst) 6203 6730
Resultalfert aga av akiuariel tap/{gevinat) 8779 10200
30054
Arets natto 318 322 493 101
Pansjonemidier - premiafond
Eritto pensjonsmidier inkiuderer premiefond med falgende belap og bovegalser i lopet av regnskapséret:
Pramiefend 01 01 300 787 276 754
Tilferte premisfond 80 103 69 443
Uttah fra; -75 600 -45 400
Salda pur 31,12, 285 300 300 797
Dkenomiske fotutsetniiger
Diskorteringsrenle 17 23
Farvenlet avkasining pd pensjonsmidler A 328
Jriig tanraragulering 2325 225
Arets persionsregulering 124 1.24
Regulering av folkeliygdens grunnbelap 20 20
Pansjonskostnaden for 2020 er basart p& i veiledning om i utarbsidet av Norsk regnekapsslifteise
Det ef utafbeidel ot besle e5Umat for pansjonsforpiikielsar pr. 31,12 2020 hasert pd de akonomiske forutsetningene som er
angitt for 2020, Bzsert pa avkastningen i pensjonskassene for 2020 ar del ogsa vist el baste estimat for
) pr 31122020 e i i iller kravene i Lav om offenillig tjenestepensjon
Demografiske forutsatninger
Med haneyn pé dedellghet og uferhet mv. er deti benytlet il am |
fersikringsiskniske beregringsgrunnlag.
2020 2010
Anvendt dediighetstebell K2013BE K2013BE
Forventet uttakshyppighet AFP 15-46% 16-42,5%
Frivillig avgang for sykepkiare (1 %)
Alderi ar <20 20-25 26-30 -4 41-49 60-55 >55
Sykepleiere 25,00 15,00 40,00 600 4,00 3,00 0,00
Frivilllg avgeng for ayhehusicger og fellesordning (i %)
Adder & <24 2429 030 4040 50-55 >56
Sykshuslager og fellesordning 25,00 16,00 7.60 5,00 3.00 0,00
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== Brgnngysundregistrene Arsregnskap regnskapsaret 2020 for 983975259

1821 Styrefs drsberaining 2010 og rsregnskag 2020 - 2110421 Styrers 2020 0g 2020: med nater 2020
Arsregnskap
Note 17 - Andre avsetninger for forpliktelser
Sykehuset i Vestfold HF
{(Alle tall i NOK 1000)
2020 2019
Tariffestet utdanningspermisjon B0 913 79 266
Invasteringstilskuda 46 294 13 830
Sum avsetning for forpliktelser 127 207 92 796
A ing for gepermisj omfatter 435 overlege- og psykologspesialistd k.
Uttakstitbeyeligheten er satttil 80 % for overlegestillingene og 80 % far psykologspesialister
Qverordnede leger og spesialister i Sykehuset i Vesffold HF har avtalefestet rett til fire maneders studiepermision hvert femte &r.
Under permisjonen mottar avarlegene og spesialistene lann. Lennen kostnadsferes og avsettes som en langsiktig forpliktelse etter
hvert som retten opparbeides. Uttakstilbeyeligheten kan variere mellom foretak i Helse Ser-@st og internt mellom de enkelte
avdelinger i foretakene.
Investeringstilskudd inkluderer 25 171 tnok som relaterer seg til tilskudd til investeringer som falge av Govid-19.
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10/21 Styrets drsberstning 2620 og Sreregnshkep 2020 - 21010421 Styrets 2020 o & 020 ; imed noter 2020

Arsregnskap
Note 18 - Kortsiktig gjeld
Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
Annen kortsiktig gjeld
Leverandargjeld 154 931 185 936
Kortsiktig gjeld til foretak i foretaksgruppen Helse Sar-@st 114 757 149 471
Pélapte feriepenger 290 618 278 724
Palepte lpnnskostnader 83 471 48973
Annen korisiklig gjeld 164 234 95 394
Annen kortsiktig gjeld 808 011 756 498
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- Brgnngysundregistrene Arsregnskap regnskapséaret 2020 for 983975259

1921 Styrets drsbereining 2020 ag drsregnskap 2020 - 21/01042-1 Styrets

2020 og &

madt patar 2020

Arsregnskap

Note 19 - Eiers styringsmal
Sykehuset i Vestfold HF

(Alle tall | NOK 1000)

2020 2019
Arsresultat 222 993 132 945
Resuiltat jf skonomiske krav fra HOD 222 993 132 945
Resultatkrav fra HOD 100 000 1056 000
Avvik fra resultatkrav 122 993 27 945
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e Brgnngysundregistrene Arsregnskap regnskapsaret 2020 for 983975259

19/21 Styrers drsburetning 3020 og drsregnsiap 2020 - 21/01042-1 Styrcts 2020 og 2020 ; med nater 2020

Arsregnskap
Note 20 - Foretakets transaksjoner med narstaende parter

Sykehuset i Vestfold HF

Sykehuset i Vestfold HF er 100 % eid av Helse Spr-@st RHF.

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

Sykehuset i Vestfold HF sitt kjgp fra andre innen dette omradet utgjorde 326,2 mill kroner i
2020 mot 313,6 mill kroner i 2019. Tilsvarende salg utgjorde 114,2 mill kroner i 2020 mot
117,3 mill kroner i 2019.

Utover dette er det ordinzre kjgp av medikamenter fra Sykehusapotekene HF, ordinzere
kj@p av medisinsk forbruksmateriell fra den regionale teverandaren Forsyningssenteret, og
kigp av IKT- og HR tjenester av den regionale tjenesteleverandgren Sykehuspartner.
Forsyningssenteret er en avdeling i Sykehuspartner som er et eget foretak innunder Helse
Sgr-@st RHF. Videre selger Sykehuset i Vestfold middagsporsjoner til Vestre Viken HF.

Det er gjennomfgrt en kartlegging og dokumentasjon av styremedlemmers og ledende
ansattes verv som kan tenkes 8 komme i konflikt med relasjoner foretakene har til andre
akterer,

Ingen ledende ansatte/styremedlem i Sykehuset Vestfold HF har roller, ansvar og/eller verv
som kan tenkes a komme i konflikt med relasjoner foretaket har til andre akterer.
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Brgnngysundregistrene Arsregnskap regnskapséaret 2020 for 983975259

1921 Styrats drabaraining 2020 og Arsregnakap 2020 - 21/01042-1 Siyrels & 2026 0g 2020 mad nofer 2020
Arsregnskap 2020
Note vedr. erklaering om ledernes ansettelsesvilkar 2020
Sykehuset | Vestfold HF
Sykehuset | Vestfold HF definerer personer i stillingene administrerende direkter, stabsdirekter ag klinikksjef
som ledende ansatte. Sykehuset | Vestfold HF fzlger retningslinjer for ansettelsesvilkar for ledere i statlige fore-
tak og selskaper, fastsatt | henhold til notat fra HOD 17. mars 2015, hvor hovedprinsippet er at:
Lederlanningene i selskaper med helt eller delvis statlig eierskap skal vare konkurransedyktige, men
ikke Iannsledende sammenlignet med tilsvarende selskaper. Selskapene skal bidra til moderasjon i le-
deri@nningene.
Styret for Sykehuset i Vestfold HF behandlet i sak 68/11 «Veileder for styrearbeid i helseforetak», som gir ret-
ningslinjer for fastsettelse av lann for ledende ansatte.
Vedtektenes § 8a ble vedtatt endret for Sykehuset | Vestfold HF 10. februar 2012, jir. aksjelovens § 8-16a mad
virkning for regnskapséret 2011.
Sykehuset i Vestfold HF har som maélsetting & tilby ledende ansatte konkurransedyktige arbeidsvilkar. Leder-
lennspolitikken bygger pa vedtatte retningslinjer og er i trdd med prinsipper som beskrevet over,
Lann for ledende ansatte er i hovedsak fast lsnn, men det er ogsa rom for at adm. direkter inngar avtalar om
apptjening av permisjon, bistillinger ved universitet eller halsaforetak og kastnader til pendling.
Redegjerelse for lederlannspolitikken | 2020
Styret i Sykehuset i Vestfold HF mener at lederiannspolitikiken i 2020 har veert i trad med de statlige retningslin-
jene,
Det ble i 2020 gjort justeringer i lsnningene for ledende ansatte i trdd med det totale oppgjeret i foretaket.
Redegjerelse for lederionnspolitikken | 2021
Sykehuset | Vestfold HF vil ogsa i 2021 ha som maélsetting 4 tiloy ledende ansatte konkurransedyktige arbeids-
vilkar.
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Brgnngysundregistrene Arsregnskap regnskapséaret 2020 for 983975259

Arsregnskap
Resultatregnskap 01.01 - 31.12

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

Note 2020 2019
DRIFTSINNTEKTER OG DRIFTSKOSTNADER
Basisramme 2 3219483 3140549
Aktivitetsbasert inntekt 2 1858 060 1 859 550
Annen driftsinntekt 2 346 782 297 062
Sum driftsinntekter 1 5424 325 5 297 161
Kjep av helsetienester 3 428 162 420 652
Varekostnad 4 681 961 626 659
Lenn og annen personalkostnad 5 3234135 3320112
Ordinzere avskrivninger 910 175 064 176 901
Annen driftskostnad 6 681 315 630 143
Sum driftskostnader 5200 637 5174 468
Driftsresultat 223 687 122 693
FINANSINNTEKTER OG FINANSKOSTNADER
Finansinntekt 7 11074 18 905
Finanskostnad 7 11769 8 654
Netto finansposter -695 10 251
ARSRESULTAT 15 222 993 132 945
OVERF2RINGER
Overfgringer tilifra annen egenkapital -222 893 -132 945
Sum overferinger 15 -222 993 132 945
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Arsregnskap
Balanse per 31.12

Sykehuset i Vestfold HF
{Alle tall | NOK 1000)

Note 2020 2019

EIENDELER
Anleggsmidler
Immatrielle eiendeler
Immaterielle eiendeler 9 86 233
Sum immaterielle eiendeler 86 233
Varige driftsmidler
Tomter, bygninger og annen fast eiendom 10 2285132 2375322
Medisinskteknisk utstyr, Inventar, transportmidler og lignende 10 367 382 382279
Anlegg under utferelse 10 2 008 867 1295 367
Sum varige driftsmidler 4 661 481 4052 968
Finansielle anleggsmidler
Investeringer | andre aksjer og andeler " 258 899 241095
Andre finansielle anleggsmidier 12 275048 500 889
Pensjonsmidler 168 443 791 337791
Sum finansielle anleggsmidler 978 697 1079775
Sum anleggsmidler 5 640 264 5132975
Omlepsmidler
Varer 4 9199 8309
Fordringer
Fordringer 13 759 234 391644
Sum fordringer 759 234 391 644

o.l 14 121 007 120 078
Sum omlapsmidler 889 440 520031
SUM EIENDELER 6 529 704 5 653 006
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EGENKAPITAL OG GJELD

Egenkapital

Innskutt egenkapital

Foretakskapital 100 100
Annen innskutt egenkapital 2117 138 2117138
Sum innskutt egenkapital 15 2117 238 2117 238
Opptjent egenkapital

Annen egenkapital 1077 955 854 963
Sum opptjent egenkapital 15 1 077 955 854 963
Sum &g i 3 195194 2972201
Gjeld

Avsetning for forpliktelser

Andre avsetninger for forpliktelser 17 127 207 92 796
Sum avsetninger for forpliktelser 127 207 92796
Annen langsiktig gjeld

@vrig langsiktig gjeld 12 2173 257 1588 543
Sum annen iktig gjeld 2173 257 1588 543
Kortsiktig gjeld

Skyldige offentlige avgifter 226 035 240968
Annen kKortsiktig gjekd 18 808 011 758498
Sum kortsiktig gjeld 1034 046 999 466
Sum gjeld 3334 510 2 680 805
SUM EGENKAPITAL OG GJELD 6 529 704 5653 006

Per Christian Voss
(styreleder)

Anne Biering
(nestleder)

Hans August Hansen

Guro Winsvoll

Jonas Sldrdahl Skijserpe

Ellen Holtan Folkestad

(ansattrepresentant)
Lise Nordahl Geir Tollefsen
(ansattrepresentant) (ansattrepresentant)

Charlotte Haug

Elisabeth Longva

Nina Christin Clausen
(ansattrepresentant)

Stein Kinserdal
(adm.dir.)
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Arsregnskap

Kontantstremoppstilling

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NOK 1000}

2020 2019
KONTANTSTREMMER FRA OPERASJONELLE AKTIVITETER:
Arsresultat 222 993 132 945
Tap/gevinst ved avgang anleggsmidler 1436 -613
Ordinasre avskrivninger 175 064 176 901
Endring i omlapsmidler -368 480 135617
Endring i kortsiktig gjeld -16 594 -15373
Endring langsiktig fordring -97 059 -95 052
Forskjell mellom kostnadsfart pensjon og inn-/uthetalinger i -105 960 -60 295
Endring evrige langsiktige forpliktelser 1647 3714
Inntektsfart investeringstilskudd 32764 4932
Netto kontantstremmer fra operasjonelle akfiviteter -154 189 282775
KONTANTSTRSMMER FRA INVESTERINGSAKTIVITETER:
Innbetalinger ved salg av driftsmidler 3917 1642
Utbetalinger ved kjgp av driftsmidler -788 783 -920 236
Kortsiktig gjeld anlegg under utforelse 51174 25297
Utbetalinger ved kjgp av andre finansielle eiendeler -18 804 -18 520
Netto kontantstrem fra investeringsaktiviteter -752 497 911 817
KONTANTSTRZMMER FRA FINANSIERINGSAKTIVITETER:
Innbetalinger ved opptak av ny langsiktig gjeld 962 723 679 245
Utbetalinger ved nedbetaling av langsiktig gjeld -55 108 -44 888
Netto kontantstrem fra finansieringsaktiviteter 907 615 634 357
Netto endring i likviditetsheholdning 929 5314
Likviditetsbeholdning pr 01.01. 120 078 114 764
Beholdning av bankinnskudd, kontanter og lignende pr 31.12 121 007 120 078
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Regnskapsprinsipper

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 daveerende Helse S@r RHF og Helse
@st RHF 1. januar 2002. Virksomheten er regulert av lov om helseforetak m.m.
Virksomhetsoverfgringene skjedde som tingsinnskudd og virkelig verdi ble lagt til grunn.

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

| forbindelse med sykehusreformen utarbeidet uavhengige tekniske miljger hgsten 2001
takster for bygg og tomter basert pa gjenanskaffelsesverdi. | gjenanskaffelsesverdien ble det
tatt hensyn til slit og elde, teknisk og funksjonell standard etc. For andre anleggsmidler ble
ogsa gjenanskaffelseskost beregnet. Tilsvarende ble giennomfgrt i 2003/2004 i tilknytning til
overfgringen av rusomsorgen.

| 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 daveerende Helsedepartementet ble regnskapet for
2002 avlagt med forelgpig apningsbalanse der verdiene pa bygg var lavere enn takstverdiene.
Ved regnskapsavleggelsen for 2003 ble apningsbalansen verdsatt til gjenanskaffelsesverdi, dvs.
tilsvarende takstene utarbeidet hasten 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 overfgrte anleggsmidler der det per 1.1.2002
}lar kje(;]t at disse ikke ville veere i bruk eller kun ville veere i bruk en begrenset periode i
remtiden.

Det falger 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

Virksomhetsoverdragelser mellom foretak i Helse Ser-@st bokfgres etter regnskapsmessig
kontinuitet. Nettoeffekten av bokfgrte verdier av overfarte eiendeler og forpliktelser knyttet til
overfort virksomhet fgres som et tingsuttak i form av en kapitalnedsettelse i avgivende
helseforetak, og et tingsinnskudd i mottakende helseforetak.

Generelt om inntekts— og kostnadsfgringsprinsipper

Inntekts- og kostnadsfgringsprinsippene bygger pa de grunnleggende regnskapsprinsippene
om transaksjon, opptjening, sammenstilling og forsiktighet. | den grad regnskapet inneholder
usikre poster, bygger disse pa beste estimat, basert pa tilgjengelig informasjon pa
balansedagen.

Prinsipper for inntektsfering

Driftsinntektene til helseforetakene kan deles i tre: Fast grunnfinansiering (basis} fra eier,
aktivitetsbaserte inntekter og andre driftsinntekter. Inntekter fra Helse- og
omsorgsdepartementet som gar via det regionale helseforetaket er bruttofgrt i Helse Ser-@st
RHF.

Grunnfinansiering

Grunnfinansieringen bestar av basisramme drift. Grunnfinansieringen tildeles foretakene fra
Helse Ser-@st RHF som fast bevilgning til drift og investering i foretaket. Grunnfinansieringen
er normalt et driftstilskudd uten %estemte vilkdr som gis neermest uavhengig av aktivitet for &
opprettholde en kapasitet som er tilstrekkelig for det sykehusomrade et helseforetak er
ansvarlig for. Dette tilsier normalt sett at grunnfinansieringen inntektsfgres i sin helhet
innenfor det aret bevilgningen gis.
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Gjennom Revidert nasjonalbudsjett 2020 ble Helse Sar @st tildelt en ekstra basisbevilgningen
for a sikre at helseforetakene har tilstrekkelig med midler til a bekjempe Covid-19 pandemien.
Den ekstra bevilgningen er vurdert 3 ikke vaere tidsbegrenset, og ved utgangen av 2020 kan
pandemien ikke sies a veere under kontroll. Den delen av ekstrabevilgning som per desember
ikke er benyttet til dette formalet har Helse Sar @st derfor besluttet & avsette som utsatt
inntekt i balansen for & imgtekomme negative akonomiske effekter av pandemien i 2021.
Avsetningens stgrrelse er begrenset av bade forventet ekstra bevilgning i 2021 knyttet til
bekjempelse av pandemien, samt konkrete vurderinger knyttet til tilhgrende
pandemikostnaderi 2021

Aktivitetsbaserte inntekter

Aktivitetsbaserte inntekter bestar i all hovedsak av ISF (ISF = innsatsstyrt finansiering},
polikliniske inntekter (refusjoner fra HELFO og egenandeler), gjestepasientinntekter, inntekter
fra selvbetalende pasienter og salg av laboratorie- og r@ntgentjenester. Oppfarte ISF-
refusjoner er basert pa koding i Norsk Pasientregister (NPR}. Det er fokus i helseforetakene pa
betydningen av riktig koding for a fa vist korrekte inntektstall. Gjestepasientoppgjer fares
brutto, dvs. kostnadsfaring%or kigp av helsetjenester med tilhgrende ISF innen somatisk
virksomhet, og inntektsfaring for salg av helsetjenester. I1SF-refusjoner og poliklinikkinntekter
inntektsferes i den perioden aktiviteten er utfert.

Andre inntekter

Andre inntekter tilknyttet kjernevirksomheten er inntekter fra apotekene og fra kommuner
knyttet til utskrivningsklare pasienter. | tillegg har helseforetakene salgsinntekter fra kantine
og leieinntekter fra personalboliger. Andre inntekter inntektsfares i den perioden
varenftjenesten er levert.

| tillegg mottas det gremerkede statstilskudd. @remerkede tilskudd inntektsfgres nar
aktivitetene gjennomfgres og i takt med kostnadene som er knyttet til giennomfgringen av de
aktiviteter som tilskuddet er knyttet til. Disse tilskuddene kan overfgres til fremtidige ar.

Prinsipper for kostnadsfering
Utgifter sammenstilles med og kostnadsfa@res samtidig med de inntekter utgiftene kan
henfgres til. Utgifter som ikke kan henfgres direkte til inntekter, kostnadsfgres nar de palgper.

Klassifisering av balanseposter

Omlgpsmidler og kortsiktig gjeld omfatter poster som forfaller til betaling innen ett ar etter
anskaffelsestidspunktet. Pvrige poster er klassifisert som anleggsmidler/igangsiktig gjeld.
Omlgpsmidler vurderes til laveste av anskaffelseskost og virkelig verdi. Kortsiktig gjeld
balansefgres til nominelt belgp pa opptakstidspunktet. Anleggsmidler vurderes tiF
anskaffelseskost pa anskaffelsestidspunktet og avskrives linezrt over forventet brukstid.
Anleggsmidler nedskrives dersom de ikke lenger vil veaere i bruk. Langsiktig gjeld balansefgres til
nominelt belgp pa etableringstidspunktet. Farste ars avdrag pa langsiktig gjeld vises sammen
med gvrig langsiktig gjeld.

Varige driftsmidler

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

Tomter avskrives ikke da disse anses a ha ubegrenset gkonomisk levetid.

Utgifter forbundet med periodisk vedlikehold og reparasjoner pa produksjonsutstyr,
periodiseres. Utgifter forbundet med normalt vedlikehold og reparasjoner blir lgpende
kostnadsfgrt. Utgifter ved stgrre utskiftninger og fornyelser som gker driftsmidlenes levetid
vesentlig, balansefgres. Driftsmidler som erstattes, kostnadsfgres. Renter som knytter seg til
anlegg under oppfgring blir aktivert som en del av kostprisen.

Immaterielle eiendeler, herunder forskning og utvikling

Utgifter til utvikling balansefgres i den grad det kan identifiseres en fremtidig gkonomisk fordel
knyttet til utvikling av identifiserbare immaterielle eiendeler. | motsatt fall kostnadsfgres slike
utgifter lgpende. Balansefgrt utvikling avskrives linezert over den gkonomiske levetiden.
Utgifter til forskning og innovasjon kostnadsfgres lgpende. Andre immaterielle eiendeler som
forventes a gi fremtidige inntekter balansefgres og avskrives over gkonomisk levetid.
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Usikre forpliktelser

Dersom det etter selskapets oppfatning er sannsynlig at en usikker forpliktelse vil komme til
oppgjer, og verdien av oppgjgret kan estimeres palitelig, kostnadsfgres forpliktelsen i
resultatregnskapet og tas inn som en avsetning for forpliktelser i balansen.
Investeringstilskudd avsettes i balansen og inntektsferes i takt med avskrivningene pa den
tilhgrende investeringen.

Datterselskap

Med datterselskap menes annet foretak der helseforetaket normalt har en eierandel pa over
50 %, hvor investeringen er av langvarig og strategisk karakter og hvor helseforetaket har
bestemmende innflytelse. Datterselskap vurderes etter kostmetoden i foretakets regnskap.
Investeringen er vurdert til anskaffelseskost med mindre nedskrivning har veert ngdvendig. Det
foretas nedskrivning til virkelig verdi nar det oppstar verdifall som skyldes arsaker som ikke kan
antas a veere forbigdende og det ma anses ngdvendig etter god regnskapsskikk. Nedskrivninger
reverseres nar grunnlaget for nedskrivning ikke lenger er til stede.

Behandling av felleskontrollerte virksomheter

Med felleskontrollert virksomhet (joint venture} menes virksomhet hvor deltakerne sammen
har felles kontroll. Ingen deltaker alene har bestemmende innflytelse, men sammen har man
bestemmende innflytelse. Samarbeidet ma veere regulert i en samarbeidsavtale som hjemler
felles kontroll, og deltakelsen m4 ikke vaere midlertidig. Helse Sor-@st vurderer
fellestontrollert virksomhet etter egenkapitalmetoden i morselskapets og foretaksgruppens
regnskap.

Tilknyttede selskap

Med tilknyttet selskap menes et selskap hvor investor har betydelig innflytelse uten at det
foreligger et konsernforhold eller felles kontrollert virksomhet (joint venture). Betydelig
innflytelse anses normalt a foreligge nar investor har 20 % til 50 % av stemmeberettiget kapital
i et selskap. Tilsvarende gjelder dersom to eller flere konsernselskap har en slik innflytelse over
et annet selskap. Investering i tilknyttet selskap vurderes etter egenkapitalmetoden i
morselskapets og foretaksgruppens regnskap.

Egenkapitalinnskudd pensjonskasser
Egenkapitalinnskudd i KLP og andre pensjonskasser er verdsatt til anskaffelseskost.

Pensjoner

Regnskapsfaring 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 palgpt 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 balanseféres 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 nettofgres i balansen
safremt pensjonsmidlene kan overfgres 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
gjenveerende opptjeningstid for den del av avvikene som overstiger 10 % av det stgrste av
brutto pensjonsforpliktelser eller pensjonsmidler.

Det er gjort en endring i NRS & Pensonskostnader som pavirker regnskapsfaring av
planendringer. Det er besluttet at eventuelle planendringsgevinster som oppstar i forbindelse
med ubetingede planendringer, na kan benyttes til a redusere uinnregnede estimatavvik.
Dette er et likestilt alternativ med resultatfgring av slike gevinster, og er et valg av
regnskapsprinsipp som ma anvendes konsistent for alle ordninger og fra periode til
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periode. Endringene fremkommer i NRS 6 punkt 56. Endringen trer i kraft for regnskapsar som
starter 1. Januar 2020 eller senere, men det er tillatt & ta i bruk de nye reglene ogsa for 2019
regnskapet. Helse Ser-@st har valgt 4 tidligimplementere endringen i NRS 6 med virkning for
2019 og har dermed endret sitt tidligere prinsipp med direkte resultatfaring. Dette innebeerer
at planendringer i 2019 som medfgrer gevinst reduserer eventuelle uinnregnede kostnader
ved tidligere perioders pensjonsopptjening 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 Isnn og sosiale kostnader og bestar av
periodens pensjonsopptjening, rentekostnad pa den beregnede pensjonsforpliktelsen,
forventet avkastning av pensjonsmidlene, resultatfgrt virkning av endringer i estimater og
pensjonsplaner, resultatfgrt virkning av avvik mellom faktisk og forventet avkastning, samt
periodisert arbeidsgiveravgift.

Arbeidstakers andel av pensjonspremien er kommet til fradrag i lgnnskostnaden.

Konsolideringsprinsipper

Regnskapet for foretaksgruppen omfatter morselskapet Helse Sar-@st RHF og alle
underliggende helseforetak. Regnskapet for foretaksgruppen er utarbeidet som om gruppen
var én gkonomisk enhet. Transaksjoner og mellomveerende mellom foretakene i gruppen er
eliminert. Alle bevilgninger fra HeIJse- og omsorgsdepartementet resultatfdres via det regionale
helseforetaket.

Fordringer

Kundefordringer og andre fordringer er oppfart i balansen til palydende etter fradrag for
avsetning til forventet tap. Avsetning til tap gjgres pa grunnlag av individuelle vurderinger av
de enkelte fordringene. | tillegg gj@res det for gvrige kundefordringer en uspesifisert avsetning
for & dekke antatt tap.

Varebeholdninger

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

Valuta
Pengeposteri utenlandsk valuta er vurdert til kursen ved regnskapsarets slutt.

Kontantstromoppstilling

Kontantstrgmoppstillingen er utarbeidet etter indirekte metode. Trekk pa
konsernkontoordningen er klassifisert som kortsiktig gjeld, og presentert pa egen linje i
kontantstremoppstillingen. Likviditetsbeholdningen bestar av bundne midler og bankkonti
utenfor konsernkontoordningen.

Konsernkontoordning

Helseforetakenes innskudd og gjeld pa konsernkontoen er klassifisert som kortsiktig
fordring/gjeld mot Helse Ser-@st RHF. Foretaksgruppens netto innskudd i
konsernkontoordningen er klassifisert som omlgpsmidler. Renteinntekter- /kostnader er
behandlet som konserninterne renter i helseforetaket.

Endringer i regnskapsprinsipp og feil i tidligere perioder

Virkningen av endringer i regnskapsprinsipp og korrigering av feil i tidligere perioder er fort
direkte mot egenkapitalen.

Tilsvarende er enkelte tall i noter og balanseoppstilling endret.

Sikringsbokfgring

Helse Sgr-@st handler finansielle kontrakter (sikringsinstrument) pa Nord Pool for & redusere
risikoeksponeringen i forhold til varierende strgmpris (sikringsobjekt}.

Helse Sgr-@Bst benytter seg av sikringsbokfgring ved at endringen i verdien pa

sikringsinstrumentet og sikringsobjektet utligner hverandre.
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Skatt

Foretakets virksomhet, sykehusdrift, er ikke skattepliktig. Skatteberegning som fremkommer i
regnskaiet til foretaksgruppen knytter seg til skattepliktig virksomhet i datterdatter foretak,
samt publikumsdelen av Sykehusapotekenes virksomhet.

Skattekostnaden omfatter bade periodens betalbare skatt og endring i utsatt skatt/
skattefordel. Betalbar skatt beregnes pa grunnlag av arets skattemessige resultat. Utsatt skatt/
skattefordel beregnes pa grunnlag av midlertidige forskjeller mellom regnskapsmessige og
skattemessige verdier, samt skattevirkninger av underskudd til fremfgring. Utsatt skattefordel
er bare balansefgrt i den grad det er sannsynlig at fordelen vil bli realisert i fremtiden.

Leieavtaler

Helseforetak har anledning til a innga finansielle leiekontrakter, jf. Helseforetaksloven § 33 og
vedtektene til Helse S@r—@gst RHF

§ 12. De finansielle leieavtalene er balansefgrt til kostpris og som langsiktig gjeld, og avskrives
over eiendelens levetid, fordelt pa de ulike delkomponentene.

Noytral merverdiavgift

Gjennom Stortingets behandling av Prop. 1 S (2016-2017} for Helse- og omsorgsdepartementet
ble det fra 1.januar 2017 innfgrt en ordning med neytral merverdiavgift for helseforetakene.
Ordningen innebeerer at helseforetakene far kompensert merverdiavgiftsutgifter pa en rekke
varer og tjenester som inngar i driften av virksomheten.
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Arsregnskap
Note 1 - Virksomhetsomrader

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
Driftsinntekter pr virksomhetsomrade
Somatiske tjenester 3830807 3596 031
Psykisk helsevern VOP 856 405 932 944
Psykisk helsevern BUP 249 332 282 563
Tverrfaglig spesialisert behandling for rusmisbrukere 236 390 232176
Annet 251 390 253 446
Driftsinntekter pr virksomhetsomrade 5424 325 5297 161
Driftskostnader pr virksomhetsomrade
Somatiske tjenester -3672833 -3592 575
Psykisk helsevern VOP -821 089 -865 825
Psykisk helsevern BUP -239 050 -244 207
Tverrfaglig spesialisert behandling for rusmisbrukere -226 842 -233 344
Annet -241 024 -238 517
Driftskostnader pr virksomhetsomrade -5 200 637 5174 468
Driftsinntekter fordelt pa geografi
Pasienter hjemmeharende i Helse Sor-@st RHF sitt opptaksomr 5404 756 5273485
Pasienter hjemmeherende i resten av landet 14 750 14778
Pasienter hjemmeharende i ullandet 4 819 8 898
Driftsinntekter fordelt pa geografi 5424 325 5 297 161
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Arsregnskap
Note 2 - Inntekter

Sykehuset i Vestfold HF
{Alle talli NOK 1000}

2020 2013
DRIFTSINNTEKTER
Basismmme
3213483 3140 548

Basismmme 3219483 3120 549
Aktivitelsbaserl inntekt
Behanding av egne pasienter i egen region 1} 1467 097 1474017
Behandiing av pasienter internt | egen region 91466 95918
Behandiing av egne pasienier | andre regioner 2) 8940 7537
Behandiing av andre paskenier | egen region 3} 13800 12 858
Poliinikk, laboratorie og radilogi 247 168 240 103
Utskrvningskiare pasienter 10317 12598
Andre inniekier 19273 15518
Aktivitelsbaserl inntekl 1858060 1859 550
Annen driftsinntekt
Ksallletsoasert finansiering 22131 21303
@remerkede iskudd ti andre formdl 39852 53466
Inntekisfaring av investeringstiiskudd 4} 1385 761
Andre 283414 221532
Annen driftsinntekt 346782 297 062
Sum driltsi 5 424325 5297 161
1) ISF Inntekler (DRG-refusjon) for diagnosti<k og behanding i egen helseregion av pasienier

innenfor Hetse S ar-Bist RHF sitt “sarge for™ansvar
2) ISF inntekter (DRG-tefusjon) for diaghostikk 0g benandiing | andre helsetegioner av pasienter

innenfor Helse Sar-@ist RHF sift “sarge r-ansvar
3} Inniekier for diagnostikk og behandling av pasienter tiharende andre regionale helseforetak (gjestepasknter}
4) Inntekisfaring av del av balansefart investe ringstiskudd
5) Iregnskapet for er salg fra HF til foretak | Heise Sar-@ist RHF elminert
Aktivitetstall 2020 2013
Altivitetstall somatikk
Antall DRG poeng ht. “sarge for* ansvaret 60039 62464
Antall DRG poeng . eieransvaret 58974 62437
Antall innte ktsgivende poliiniske konsutasjoner 240547 250 535
Altivilelstall psykisk helsevem for bam og unge
Antall utskrevne pasientet fra dagnbehanding 67 5
Antall inntektsgivende polkiiniske konsutasjoner 49429 46 474
AniallISF-poeng i gleransvar 16686 16228
Aktivitetstall psykisk helsevem for voksne
Antall utskrevne pasientet fra dagnbehanding 1583 2096
Antall inntekisgvende polisiniske konsutasjoner 78113 78508
Anlall ISF-poeng ht leransvar 1748 11856

tverrtaglig spest for
Antal utskrevne pasienter fra degnbehanding 478 468
Antallinntektsgivende polisiniske konsutasjoner 24246 25782
Antall ISF-poeng int ieransvar 3491 3556
Aktiviteten innen somatick er detvis. finansiert med basisbevigning og deivis med inntekier koblet ti
ved an inntexter over tid mA det hensyntas at
andeien av inntekisne som er koblet 1l behandiingsaktiviietog basisramme kan variere.
DRG-systemet klassiiserer sykehusopphold | grupper som er medisinsk og ressursmessig tinrmet homogene.
Inntektene | DRG-systemet er | 2020 satt ti 50 % av ful DRG-pris, det vilsi kr 21.377 per DRG poeng.
Aklivitetstallene bestar ogsA av pasienter behandet hos private.
bestr av ain tideles Toretakene fra Helse Sar-@st RHF som fast bevigning

tdrit og invesiering iforelaket. ernomalt et uten bestemie kT som gis naermest uavhengig av

aktiviet for & oppretthokde en kapasitetsom e lisirekkelig for det sykehusomrade et helseforetak er ansvarli for. Dette tilsier normatt

seft at grunnfinansieringen inniekisfares isin helhet innenfor det aret beviigningen gis. Gjennom Revidert nasjonabudsjett 2020 ble

Helse Sar Dst tikieh en eksira for & sikre at har tistrekkelg med midler tl & bekjempe covid-19 pandemien.
Den ekstra bevigningen er vurdert & kke veere tidsbegrenset, og ved utgangen av 2020 kan pandemien kke sies & veere under kontrol

Den delen av eksirabevilgning som per desember ke er benytiet til dette formalet har Helse Sar @st derfor besluttet & avsetie som uisatt
inntekt i balansen for & imatekomme negative @konomiske effekier av pandemien i 2021. Avsetningens starrekse er begrenset av bade
forventet ekstra beviigning | 2021 Knytiet il bekjem pelse av pandentien, Samt konkrete vurderinger knyttet i tinarende

pandemikosinader i 2021.

| forbindelse med koronautbrucdet fikk Sykehuset i Vestiold HF tidet ekstra basisramme pa 187,8 millioner kroner samt aremerket
tiiskudd pa B3 milioner kroner for & dekke tapte aktwitetsbaserte inntekter.

Sykehuset | Vestfold har gjennom aret manediio vurdert hva som har vaert efiekten av Cowid-18 pa ISF-inntektene. Dette har vart
rapporiert ti HS® RHF for har vaerten om atforetaket vile ha oppnédd sine budsjetierte
resuttater dersom det ikke var for Covid-19 pandemien. Samlet sett uigjar beregnet effekt pd ISF-inniekier at foretaket har tapt ca 126 mill
krener innen somatikk og ca & mill kroner innen PHY og TSE. Detie ulgjer om lag 8,5 % av forelakets ISF-inntekter i 2019.

Wit i antall polkiniske konsultasjoner var deten nedgang pa ca 4% nnen spmatikken, mens psyisk helsevern bg TSB samiet hadde
omtrent ke mange konsuttasjoner som i 2018. Mange konsutasioner har bt giennomfart via telefon, szerlig | perioen mars tl junis
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Arsregnskap
Note 3 - Kjop av helsetjenester

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
KJ2P AV HELSETJENESTER
Kjep av offentlige helsetjenester somatikk ekstemt 34 257 30977
Kjep av offentlige helsetjenester somatikk intemt i foretaksgruppen 305182 296 537
Kjep av private helsetjenester somatikk 35 380 39919
Kjep av offentlige helsetjenester psykiatri eksternt 5009 3 005
Kjep av offentlige helsetjenester psykiatri internt i foretaksgruppen 17 407 14 422
Kjep av private helsetjenester psykiatri 1 806 3023
Kjep av offentlige helsetjenester rus eksternt 1013 1277
Kjep av offentlige helsetjenester rus internt i foretaksgruppen 3853 2671
Kjep av private helsetjenester rus 156 1363
Kjep av helsetjenester utland 3159 2388
Sum gjestepasientkostnader 407 023 395 581
Innleie av helsepersonell fra vikarbyrd 8 906 9341
Andre kjgp av helsetjenester 12 233 15730
Sum kjep av andre helsetjenester 21139 25071
Sum kjep av helsetjenester 428 162 420 652
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Arsregnskap
Note 4 - Varer

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
Annet medisinsk forbruksmateriell (eget bruk) 6 500 6 397
Andre varebeholdninger (eget bruk) 2699 1912
Sum lager fil eget bruk 9199 8 309
Sum varebeholdning 9199 8 309
Anskaffelseskost 9199 8 309
Bokfert verdi 31.12 9199 8 309
VAREKOSTNAD
Legemidler 406 257 362 791
Medisinske forbruksvarer 234 286 221 334
Andre varekostnader fil eget forbruk 41 503 42 889
Innkjapte varer for videresalg -85 -356
Sum varekostnad 681 961 626 659

Ved utbruddet av pandemien i mars 2020 ba Helsedirektoratet Helse Ser-@st RHF gjennomfare nedvendige anskaffelser av
smittevernutstyr til hele spesialisthelsetienesten og kemmunehelsetjenesten, samt legemidler til spesialisthelsetienesten knyttet il
koronautbruddet. Kostnader forbundet med disse anskaffelsene ble belastet Helsedirektoratet og smittevernutstyr og legemidler ble stilt
til helseforetakenes disposisjon uten krav om gkonomisk vederlag.

| den ferste perioden av pandemien ble varene i hovedsak "push allokert” fra felleslageret uten bestilling eller fakturering.
Fra mai ble gradvis mer og mer lagt inn pa Forsyningssenteret til kr. 0 -.
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Arsregnskap
Note 5 - Lennskostn., antall ansatte, godtgjerelser mm.

Sykehuset i Vestfold HF
{Alle fall i NCK 1000)

2020 2019
LONNSKOSTNADER
Lennskostnader 2542805 2436994
Arbeidsgiveravgft 360970 353 392
P inkl ar 15q] gl 316 322 493 101
Andre ylelser 24039 36 625
Sum lann og andre personalkestnader 3234135 3320112
Gjennomsnitilig antall ansatte 5331 5272
Gjennomsnittlig antall rsverk 4188 4123
For 4 handtere de Bkonomiske konsekvensene av koronautoruddet vedtok i revidert en i satsen for arbeidsg gift med 4%-poeng

for 3. termin i 2020. For Sykehuset i Vestfold HF har dette ulgjort en reduksijon i arbeidsgiveravgifien pa 22,8 MNCK

(Talli kraner)
Lann til ledende ansatte
Andre Tjeneste- Ansettelses-
Navn Tittel Lenn Pensjon Godtgjerelser Sum periode periode
Stein Kinserdal Adm.dir 1868 106 250 358 19182 2137 656 2020 1.1.2007
Roger Gjennesiad 2kdir 1549310 280430 17 611 1847 411 2020 1.5.2003-
Jorn Jacobsen Direktar 1223735 237 328 18 489 1479 552 2020 15.7.2002-
Jon Anders Takvam Fagdirektar 1497420 219783 15023 1732 208 2020 1.5.1993-
Siri Vedeld Hammer Klinikksjef 1492740 332013 4904 1829 657 2020 9.1.2012-
Jostein Todal Direkiar 1429 586 329 880 15272 1774738 2020 24.9.2014-
Lene Aasheim Hoffstad  Klinikksjef 1351069 254776 14 504 1620 349 2020 4.9.1895-
Jorgen Einerkjaer Klinikksjef 1174688 228741 5245 1408 674 2020 1.1.2008-
Inger Meland Buene Klinikksjef 15115392 266 824 5294 1763710 2020 20.3.1997-
Henning Mariand Klinikksjef 1459 583 289 908 4904 1754 395 2020 29.6.2018-
Gro E. Aasland Klinikksjer 1131628 254 358 18 463 1404 449 2020 1.7.2018-
Bente Krauss HR direkter 1383 342 275513 14 851 1673706 2020 1.1.2018-
Henry Dallager Klinikksjer 1233753 249713 4904 1488 370 2020 17.6.1996-
Terje Haug Teknologidirektar 1495178 349 836 32410 1877 424 2020 14.9.2017-
Mads Bjerke Kst. - 833958 194 148 14 504 1042 610 2020 21.8.2019-
20 635 €88 4013 649 205 570 24 854 807
Til il j ledende ansatte
Alle ledende ansatte har standard tienestepensjon
Det er ikke gitt lan/sik ker il adm dirfsty eller andre A parter
Ytelser fra andre foretak
Godtyjarelse til styrets medlemmer i foretaksgruppen
Annen Tjeneste- Annen
Navn Tittel Styrehonorar Lenn godigjerelse Sum periode Lenn godtgjerelse
Per Chrislian Voss Styreleder 263 000 308 263 308 2020 113210 Q
Anne Biering Nestlieder 184 000 184 000 26.2-31.12
Charlotte J. Haug Styremediem 134 000 134 000 2020
Hans August Hansen Styremediem 134 000 134 000 2020
Guro Winsvol| Styremediem 67 000 67 000 266-31.12
Lise Nordahl Ansatt repr. 134 000 632946 4904 771850 2020
Trond Hugo Haukebe Ansatt repr. 134000 1350169 976 1485145 2020
Geir Tollefsen Ansatt repr. 134 000 482 492 4904 621 396 2020
Kari Merete Saltvik Ansatt repr.vara 5170 684 706 5057 634 933 2020
1189170 3150 313 16 149 4 355632 113 210

{Talli kroner}
Revisjonshonorar fordeler seg pa felgende tjenestekategorier: 2020 2019
Lovpalagt revisjon 252 348 220588
Andre tienester utenfor revisjon 29200 143 509
Sum godtgjarelse til revisor 281549 364 098
Honorar il revisori henhold til inngatte aviale 230000 200000
Spesifikasjon av andre tjenester utenfor revisjon
Kontrallhandlinger Tansbergprosjekiet 0 143 509
Prosjekikontroll Tansbergprosjekt og bistand mva leieavialer 29200 0

av andre tjenester utenfor revisjon 29 200 143 509
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Arsregnskap
Note 6 - Andre driftskostnader

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
Transport av pasienter 41 092 36 898
Bygninger og kontoriokaler inkl energi og forsikring 80 780 83 585
Kjep og leie av medisinskteknisk utstyr, IKT, inventar mv. 80 108 62 217
Kensulenttienester 24 345 13 403
Annen ekstern tieneste 312 306 274 670
Reparasjon vedlikehold og service 59 552 58 569
Kontor og kommunikasjonskostnader 23 361 24 111
Kostnader forbundet med transportmidier 9617 8742
Reisekostnader 7793 17 053
Forsikringskostnader 2536 2113
Pasientskadeerstatning 1494 1246
@vrige driftskostnader 38 332 47 534
Andre driftskostnader 681 315 630 143
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Arsregnskap

Note 7 - Finansinntekter- og kostnader

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
Finansinntekter
Konseminteme renteinntekter 9519 16 455
Andre renteinntekter 1345 2226
Andre finansinntekter 210 224
Finansinntekter 11 074 18 905
Finanskostnader
Konseminteme rentekostnader 11 399 8253
Andre rentekostnader 100 98
Andre finanskostnader 270 303
Finanskostnader 11 769 8 654
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Arsregnskap
Note 8 - Forskning og utvikling

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
Bremerket tilskudd fra eier fil forskning 11163 9 2680
Andre inntekter til forskning 16727 12 965
Sum inntekter til forskning 27 890 22 224
Andre inntekter il utvikling 43 260 37 340
Sum inntekter til utvikling 43 260 37 340
Sum inntekter til forskning og utvikling 71150 59 565
Kostnader til forskning :
- somatikk 43 855 40 453
- psykisk helsevem 23627 48 145
-TSB 1722 2279
- annet 10662 10 290
Sum kostnader til forskning 79 866 101 168
Kostnader til utvikling :
- somatikk 2980 2156
- psykisk helsevemn 22165 20 928
- annet 204 0
Sum kostnader til utvikling 25349 23 084
Sum kostnader Forskning og utvikling 105215 124 252
Ant avlagte doktorgrader 4 5
Ant publiserte artikler 157 164
Ant arsverk forskning 59 82
Ant arsverk utvikling 23 20
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Note 9 - Immaterielle driftsmidler

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

Sum

EDB Immatrielle

2020 programvare eiendeler
Anskaffelseskost 1.1 25482 25482
Apningsbalanse korrigert 25 482 25 482
Anskaffelseskost 31.12.20 25 482 25482
Akkumulerte avskrivninger 1.1 -25 249 -25249
Akkumlerte avskrivnigner korrigert -25 249 -25 249
Arets avskrivning -147 -147
Akkumulerte avskrivninger 31.12.20 -25 396 -25 396
Bokfart verdi 31.12.20 86 86
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Note 10 - Varige driftsmidler

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

Tomter og Anlegg under Medisinsk- Transportmidl. Sum varige
2020 boliger Bygninger utferelse  teknisk utstyr og annet driftsmidler
Anskaffelseskost 1.1 77730 4176 758 1295367 634 832 298716 6483403
Tilgang ekstem 4280 737 877 32 542 14084 788783
Tilgang fra anlegg under utferelse 10140 -24 278 12 321 1816 0
Utrangering -25 933 -11458 -37 391
Reklassifisering 96 -96 0
Anskaffelseskost 31.12.20 7730 4191274 2008 967 653 667 303188 7234798
A te avskrivninger 1.1 0 -1879 166 0 -381 917 -169 353 -2 430 435
Akkumlerte avskrivnigner korrigert 0 -1879 166 0 -381917 -169 353 -2 430 435
Arets avskrivning -104 704 -48 987 -23 227 -174 917
Akk. Avskrivning ved avgang ekstern 25 400 6638 32038
Akk.avskrivninger ifser -1 1 0
Akkumulerte avskrivninger 31.12.20 0 -1983871 0 -403 502 -185941 -2573314
Bokfort verdi 31.12.20 77730 2 207 403 2 D08 967 250 165 117 217 4 661481
1) herav balansefarte lanekostnader 29540 29540
Op: 1] leasing/ lek Arlig leiebelop Varighet (ir)
Sykehuset i Vestiold HF 33 115 1-18
Bygninger 33115
Sykehuset i Vestiold HF 8788 1-3
Medisinsk-teknisk utstyr 8788
Sykehuset i Vestfold HF 9829 3-5
Transportmidier og annet 93829

Akk.verdi Akk.verdi Total kostnads-  Plan tidspunkt

Investeringsprosjekter 2020 2019 ramme  ferdigstillelse
Tensbergprosjektet - forprosjekt 212707 212707 212 707 2017
Tensbergprosjektet - hovedprosjekt 2499 388 1806 028 2982 293 2022
Sum 2712085 2018735 3195000
Helseforetaket benytier lineaere avskrivninger for alle varige driftsmi Den iske levetiden for K er il
* Bygninger "10-60
* Medisinteknisk utstyr 415
* Annet utstyr, inventar, transportmidier, etc "3-15
* Personalboliger Avskrives ikke
* Tomter Avskrives ikke
* Kunst Avskrives ikke
Leasing/keleavtaler medisinsk teknisk utstyr gielder PET-skanner som leies av Norsk i y . Leleavtalen glelder t.o.m 1.6.2023

Investeringer knyttet til Covid-19 utgjer 17 660 tnok. Tilskudd til dette utgjer 25 809 tnok hvorav 637 tnok er inntekisfert som utsatt inntekt i 2020
Resterende belep er balansen er 25 171 tnok
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Arsregnskap
Note 11 - Eierandel i datter- og tilkn. foretak

Sykehuset i Vestfold 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.

Total Total
Investeringer i andre aksjer og andeler 2020 2019
Egenkapitalinnskudd i pensjonskasser/KLP 259 899 241 095
Sum investeringer i andre aksjer og andeler 259 899 241 095
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Arsregnskap
Note 12 - Finansielle anleggsmidler og gjeld

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019

Finansielle anleggsmidler

Lan og fordringer til foretak | samme foretaksgruppe 275048 500 889
Sum finansielle anleggsmidler 275048 500 889
Langsiktig gjeld

Langsiktig gjeld til foretak i samme gruppe 2173 257 1588 543
Sum langsiktig gjeld 2173 257 1588 543
Herav langsiktig gjeld som forfaller senere enn 5 ar 418 061 473 169

Byggelan og byggelansrenter er inkludert i langsiktig gjeld, men ikke i belapet som forfaller senere enn 5 &r.
12020 utgjorde byggelan og byggelansrenter 1451,6 mill. kr. mens tilsvarende belgp i 2019 var 811,8 mill.kr.
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Arsregnskap
Note 13 - Kundefordringer og andre fordringer

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
Fordringer
Kundefordringer 28323 28210
Fordringer pa foretak i foretaksgruppen Helse Ser-@st 711291 348 564
Opptjente inntekter {inkl pasienter under behandl.) 8 875 6 905
@rige kortsiktige fordringer 10 745 7 966
Fordringer 759 234 391 644
Avsetning for tap pa fordringer 31.12
Avsetning for tap pa kundefordringer 1.1. -17 896 -14 669
Arets endring i avsetning til tap pa krav 434 -3228
Avsetning for tap pa fordringer 31.12 A7 462 -17 896
Arets konstanterte tap
Arets konstanterte tap 5907 3323
Kundefordringer palydende 31.12
lkke forfalte fordringer 12 897 8 466
Forfalte fordringer 1-30 dager 822 1068
Forfalte fordringer 30-60 dager 636 3899
Forfalte fordringer 60-90 dager 338 2274
Forfalte fordringer over 90 dager 13 630 12 111
Kundefordringer palydende 31.12 28 323 27 818

14.07.2022 kl 14:12 Brgnngysundregistrene Side 69 av 80



- Brgnngysundregistrene Arsregnskap regnskapséaret 2020 for 983975259

Arsregnskap

Note 14 - Kontanter og bankinnskudd

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
Innestaende skattetrekksmidler 120718 119 781
Andre bundne konti 83 83
Sum bundne bankinnskudd 120 802 119 865
Bankinnskudd og kontanter som ikke er bundet 205 213
Sum bankinnskudd og kontanter 121 007 120 078
Sykehuset i Vestfold HF har en kredittramme p& 637 mill. kroner tilknyttet konsemkontoordningen.
Av trekkrammen er det benyttet O mill. kroner.
Trekk pa konsernkontoordning er klassifisert som kortsiklig gjeld i Helse Ser-@st RHF og i foretaksgruppen.
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Arsregnskap
Note 15 - Egenkapital

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

Annen
Foretaks- innskutt Annen Total
kapital egenkapital egenkapital Egenkapital
EGENKAPITAL 31.12.19
Inng&ende balanse 1.1 100 2117 138 722018 2839 256
Arets resultat 132 945 132 945
Egenkapital 31.12.19 100 2117138 854 963 2972201
Annen
Foretaks- innskutt Annen Total
kapital egenkapital egenkapital Egenkapital
EGENKAPITAL 31.12.20
Inngéende balanse 1.1 100 2117 138 854 963 2972201
Apningsbalanse korrigert 100 2117138 854 963 24972201
Arets resultat 222 993 222993
Egenkapital 31.12.20 100 2117138 1077 955 3195194
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Arsregnskap
Note 16 - Pensjoner

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall | NOK 1000)

2020 2019
Sykehuset i Vestfold HF har pensjonsordninger som omfatter i alt 15161 personer, hvorav 4901 er yrkesaktive,
6048 er oppsatte og 4212 er pensjonister. Ordningene gir rett fil definerte idige ylelser efter sl insi Disse er
i hovedsak avhenge av antall a [ og a ved nadd ¥ Pensk
med folketrygdens ylelser. Foretakets pensjonsansvar i forhold til den ordinaere farif ik er dekket
giennom pensjonsordningene. Felles kommunal pensjonsordning, pensjonsordningen for sykehusleger og pensjonsordningen for

iere | Kommunal L K SPK, Akershus inal K og Oslo ikring AS.

| tilegg til den ordinaere tjenestepensjonsordningen kommer ytelser i form av Avtalefestet pensjon (AFP) il aldersgruppen 62 til og med 66 Ar.
AFP etter 85 ar er dekket med tilskudd og utievnet pa risi i den enkelte "multi plan".
Pensjonsforpliktelse
Brutto palepte pensjonsforplikielse 10888614 9511736
Pensjonsmidler 9261773 8828230
Netto pensjonsforpliktelse 1626 841 683 506
Arbeidsgiveravgift pa netto pensjonsforplikielse 229385 96374
|kke resultatfert tapf{gev) av estimat- og planavvik inkl ag -2299976 1117671
Netto te il inkl arbei i it 443 751 -337 791
Herav balansefert netto pensjonsmidler inkl aga 443751 BTN
Spesifikasjon av pensjonskostnad
Naverdi av oppljente pensjonsreftigheter i aret 361052 388 952
Re pa K 2237 268631
Arets brutto pensjonskostnad 584 842 647 593
Forventet avkastning p& pensjonsmidler -336 744 -352 040
Administrasjonskostnad 19863 20062
Netto pensjonskostnad inkl adm.kost 287 962 315616
Aga netto pensjonskostnad inkl adm kost 35288 44 502
Resultatfert aktuarielt tapfgevinst) 6293 78739
Resultatfert aga av aktuarielt tap/(gevinst) 6779 16290
Resultatfert planendring 39954
Arets netto pensj 316 322 493101
Pensjonsmidler - premiefond
Brutto K K inkluderer med felgende belep og bevegelser i lepet av regnskapsaret:
Premiefond 01.01. 300 797 276 754
Tilferte premiefond 80103 69443
Utiak fra premiefond -75 600 45 400
Saldo per 31.12. 285 300 300 797
Dkonomiske forutsetninger
Diskonteringsrente 17 23
Forventet avkastning p& pensjonsmidler 31 38
Aslig |ennsregulering 2,25 225
Arets pensjonsragulering 1,24 1,24
Regulering av folketrygdens grunnbelep 2,0 20

Pensjonskostriaden 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 ekonomiske forutsetningene som er

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

pensjonsmidiene pr. 31.12.2020. Pensjonsordningen tifredsstiller kravene i Lov om offentlig tienestepensjon

Demografiske forutsetninger

Med hensyn pa dedelighet og uferhet mv. er det i benyttet for. somi
ikri i i innlag.
2020 2019
Anvendt dedlighetstabel| K2013BE K2013BE
Forventet uttakshyppighet AFP 15-46% 1542,5%
Frivillig avgang for sykepleiere (i %)
Alderi ar <20 20-25 26-30 3140 4149 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 %)
Aderi ar <24 2429 30-39 40-49 50-55 =55
Sykehusleger og fellesordning 25,00 15,00 7,50 500 3,00 0,00
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Note 17 - Andre avsetninger for forpliktelser

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
Tariffestet utdanningspermmisjon 80913 79 266
Investeringsfilskudd 46 294 13 530
Sum avsetning for forpliktelser 127 207 92 796

Avsetning for overlegepermisjoner omfatter 435 overlege- og psykologspesialistarsverk.

Uttakstilbayeligheten er satt til 80 % for overlegestillingene og 80 % for psykologspesialister

Overordnede leger og spesialister i Sykehuset i Vestfold HF har avialefestet rett til fire maneders studiepermisjon hvert femte ar.
Under permisjonen mottar overlegene og spesialistene lann. Lannen kostnadsferes og avsettes som en langsiktig forpliktelse etter
hvert som retten opparbeides. Uttakstilbayeligheten kan variere mellom foretak i Helse Sar-@st og intemt mellom de enkelte
avdelinger i foretakene.

Investeringstilskudd inkluderer 25 171 tnok som relaterer seg til tilskudd til investeringer som falge av Covid-19.
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Note 18 - Kortsiktig gjeld

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
Annen kortsiktig gjeld
Leverandwargjeld 154 831 185 936
Kortsiktig gjeld til foretak i foretaksgruppen Helse Sar-Bst 114 757 149 471
Palgpte feriepenger 290618 278724
Palopte lannskostnader 83471 48 973
Annen korisiktig gjeld 164 234 95 394
Annen kortsiktig gjeld 808 011 758 498
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Note 19 - Eiers styringsmal

Sykehuset i Vestfold HF
(Alle tall i NOK 1000)

2020 2019
Arsresultat 222993 132 945
Resultat jf skonomiske krav fra HOD 222 993 132 945
Resultatkrav fra HOD 100 000 105 000
Avvik fra resultatkray 122 993 27 945
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Note 20 - Foretakets transaksjoner med naerstiaende parter

Sykehuset i Vestfold HF

Sykehuset i Vestfold HF er 100 % eid av Helse Sgr-@st RHF.

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 eller manglende kompetanse eller kapasitet i eget foretak far behandling i
et annet helseforetak innen regionen, i annen region eller private sykehus var eller andre
helseregioner har avtale med.

Sykehuset i Vestfold HF sitt kjgp fra andre innen dette omradet utgjorde 326,2 mill kroner i
2020 mot 313,6 mill kroner i 2019. Tilsvarende salg utgjorde 114,2 mill kroner i 2020 mot
117,3 mill kroneri 2019.

Utover dette er det ordinaere kjgp av medikamenter fra Sykehusapotekene HF, ordineere
kigp av medisinsk forbruksmateriell fra den regionale leverandgren Forsyningssenteret, og
kjgp av IKT- og HR tjenester av den regionale tjenesteleverandgren Sykehuspartner.
Forsyningssenteret er en avdeling i Sykehuspartner som er et eget foretak innunder Helse
Sgr-@st RHF. Videre selger Sykehuset i Vestfold middagsporsjoner til Vestre Viken HF.

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

Ingen ledende ansatte/styremedlem i Sykehuset Vestfold HF har roller, ansvar og/eller verv
som kan tenkes a komme i konflikt med relasjoner foretaket har til andre aktgrer.
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Arsregnskap 2020

Note vedr. erklzering om ledernes ansettelsesvilkar 2020

Sykehuset i Vestfold HF

Sykehuset i Vestfold HF definerer personer i stillingene administrerende direkier, stabsdirekter og klinikksjef

som ledende ansatte. Sykehuset i Vestfold HF felger retningslinjer for ansettelsesvilkar for ledere i statlige fore-

tak og selskaper, fastsatt i henhold til notat fra HOD 17. mars 2015, hvor hovedprinsippet er at:
Lederlgnningene i selskaper med helt eller delvis statlig eierskap skal vaere konkurransedyktige, men
ikke lgnnsledende sammenlignet med tilsvarende selskaper. Selskapene skal bidra til moderasjon i le-
derlgnningene.

Styret for Sykehuset i Vestfold HF behandlet i sak 68/11 «Veileder for styrearbeid i helseforetak», som gir ret-
ningslinjer for fastsettelse av lenn for ledende ansatte.

Vedtekienes § 8a ble vedtatt endret for Sykehuset i Vestfold HF 10. februar 2012, jfr. aksjelovens § 6-16a med
virkning for regnskapséaret 2011.

Sykehuset | Vestfold HF har som malsetting & tilby ledende ansatte konkurransedyktige arbeidsvilkar. Leder-
lennspolitikken bygger péa vedtatte retningslinjer og er i trad med prinsipper som beskrevet over.

Lenn for ledende ansatte er i hovedsak fast lenn, men det er ogsa rom for at adm. direkter inngar avtaler om
oppljening av permisjon, bistillinger ved universitet eller helseforetak og kostnader til pendling.

Redegjorelse for lederlannspolitikken i 2020

Styret i Sykehuset i Vestfold HF mener at lederignnspolitikken i 2020 har veert i trdd med de statlige retningslin-
jene.

Det ble i 2020 gjort justeringer i lenningene for ledende ansatte i trad med det totale oppgjeret i foretaket.
Redegjarelse for ledsrlannspolitikken i 2021

Sykehuset | Vestfold HF vil ogsa i 2021 ha som malsetting & tilby ledende ansatte konkurransedyktige arbeids-
vilkéar.
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Til foretaksmatet i Sykehuset i Vestfold HF
Uavhengig revisors beretning

Uttalelse om revisjonen av drsregnskapet

Konklusjon

Vi har revidert Sykehuset i Vestfold HFs &rsregnskap som bestar 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 &rsregnskapet 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 vare
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 drsrapporten
bortsett fra drsregnskapet og den tilhgrende revisjonsberetningen.

Var uttalelse om revisjonen av &rsregnskapet delkker ikke gvrig informasjon, og vi attesterer ikke den
pvrige 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
palagt & rapportere det. Vi har ingenting & 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 ogsa ansvarlig for slik internkontroll som den finner ngdvendig
for & kunne utarbeide et Arsregnskap som ikke inneholder vesentlig feilinformasjon, verken som folge
av misligheter eller utilsiktede feil.

PricewaterhouseCoopers AS, Dronning Eufemias gate 71, Postboks 748 Sentrum, NO-0106 Oslo
T: 02316, org. no.: 987 009 713 MVA, www.pwe.no
Statsautoriserte revisorer, medlemmer av Den norske Revisorforening og auiorisert regnskapsfererselskap
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Ved utarbeidelsen av arsregnskapet mé 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 s& lenge det ikke er sannsynlig at virksomheten vil bli avviklet.

Revisors oppgaver og plikter ved revisjonen av arsregnskapet

Vart mal med revisjonen er 4 oppné betryggende sikkerhet for at drsregnskapet som helhet ikke
inneholder vesentlig feilinformasjon, verken som felge av misligheter eller utilsiktede feil, og & avgi en
revisjonsberetning som inneholder var konklusjon. Betryggende sikkerhet er en hey 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 falge av misligheter eller utilsiktede feil. Feilinformasjon blir vurdert som vesentlig dersom
den enkeltvis eller samlet med rimelighet kan forventes 4 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 vir 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 i 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 & sarge for ordentlig og oversiktlig
registrering og dokumentasjon av selskapets regnskapsopplysninger i samsvar med lov og god
bokferingsskikk i Norge.

Oslo, 17. mars 2021
PricewaterhouseCoopers AS

Hans-Christian Berger
Statsautorisert revisor
{elektronisk signert)

16))]
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