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Styret i Helse Nord IKT HF
Adm. direktgr i Helse Nord IKT HF
Revisor i Helse Nord IKT HF

Deres ref.: Var ref.: Saksbehandler/dir.tlf.: Sted/Dato:
2020/1459 Tina Eitran, 915 79 783 Bodg, 13.5.2021

Foretaksmgte, den 20. mai 2021 - innkalling, Helse Nord IKT HF

Under henvisning til bestemmelsene i Lov om helseforetak m. m. (helseforetaksloven)
kapittel 5 Foretaksmgtet §§ 16, 17, 18 og 19, samt stiftelsesprotokoll for Helse Nord IKT HF
§ 10, innkalles til foretaksmgte i Helse Nord IKT HF pa torsdag, den 20. mai 2021 - KL
09.00.

Mgtet avvikles som et felles foretaksmgte for helseforetakene i Helse Nord. Mgtet avholdes
som video/telefonmgte pr Teams. Oppkoblingsinformasjon sendes i egen e-post.

Til behandling foreligger fglgende saker:

Sak 5-2021 Godkjenning av innkalling

Sak 6-2021 Godkjenning av saksliste

Sak 7-2021 Valg av representant til & underskrive protokollen sammen med
mgteleder

Sak 8-2021 Arlig melding 2020

Sak 9-2021 Godkjenning av arsregnskap og styrets beretning 2020, herunder
disponering av resultat

Sak 10-2021 Godkjenning av revisors godtgjgrelse

Med henvisning til helseforetakslovens § 17 gjgres spesielt oppmerksom pa at styreleder og
daglig leder skal veere til stede i foretaksmgtet. Ved forfall skal det utpekes stedfortreder.
Fullmakt legges frem ved mgtestart.

Vennlig hilsen

Renate Larsen /s/ Cecilie Daae /s/

styreleder adm. direktgr

Postadresse: Besgksadresse: TIf.: 7551 29 00 www.helse-nord.no

Helse Nord RHF Sjggata 10 postmottak@helse-nord.no

8038 BOD@ 8006 BOD@ Org.nr.: 883 658 752
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Vedlegg: Sak 8-2021  Arlig melding 2020
Sak 9-2021 Godkjenning av drsregnskap og styrets beretning 2020,
herunder disponering av resultat
Sak 10-2021 Godkjenning av revisors godtgjgrelse

Kopi: Riksrevisjonen, Postboks 8130 Dep, 0032 Oslo
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HELSE NORD

Mgtedato: 20. mai 2021
Arkivnr.: Saksbeh/tlf: Sted/Dato:
Ingvild Dokmo/97097269 Bodg 13.5.2021

Foretaksmgtesak 8-2021  Arlig melding 2020, Helse Nord IKT HF

Det vises til styresak 20-2021 Arlig melding 2020 Helse Nord IKT HF (styremgte Helse
Nord IKT HF 19. mars 2021) og styresak 29-2021 Arlig melding 2020 (styremgte Helse
Nord RHF 24. mars 2020).

Med bakgrunn i HF-styrets vedtak 17. mars 2021 og RHF-styrets vedtak 24. mars 2021
legges Arlig melding 2020 for Helse Nord IKT HF frem for foretaksmgtet til godkjenning.

Foretaksmgtet inviteres til 4 fatte fglgende vedtak:

Foretaksmgtet vedtar Arlig melding 2020 for Helse Nord IKT HF.

Bodg, den 13. mai 2021

Cecilie Daae
adm. direktgr

Vedlegg: Arlig melding 2020 for Helse Nord IKT HF



3.0 Pasientens

Pasientene ma gis god informasjon om kontaktlegeordningen.

i i a i a FIN, UNN, . .
RHF el s 1 Registrere andel pasienter som far kgntaktlege innen fagomrader Arlig melding
. a hvor behovet for kontaktlege er szerlig stort, f.eksempel kreft og NLSH, HSYK
alle tjenesteomrader _—
habilitering.
3.0 Pasientens . . s 2
X Gjennomfgre tiltak med mal om a styrke helsepersonells FIN, UNN, . .
RHF helsetjeneste — felles for 2 L ) N o Arlig melding
R N kompetanse i involvering og opplaering av voksne pargrende NLSH, HSYK
alle tienesteomrader
RHF aol P::swntetns felles f 3 Gjennomfgre tiltak med mél om & styrke helsepersonells FIN, UNN, Arlig meldin
© se‘ Jeneste ? esfor kompetanse i samisk sprak og kulturforstaelse NLSH, HSYK E g
alle tienesteomrader
Utvikle rutiner for gode overganger fra barn til voksen i sykehus
3.0 Pasientens innenfor minst tre fagomrader. Ungdomsradene skal involveres i FIN, UNN
RHF helsetjeneste — felles for 4 dette arbeidet. «Prinsipper for gode overganger» utviklet av NLSI,-I HSY,K Arlig melding
alle tienesteomrader ungdomsradene i Helse Nord, bgr tas hensyn til i utarbeidelsen av ’
rutinene.
3.0 Pasientens T‘? |_bruk sar_nvalgsverktoyene son_] er publls‘ert p_a helsenorge.no i
. klinisk praksis. UNN skal lede arbeidet med a utvikle en mal for FIN, UNN, . .
RHF helsetjeneste — felles for 5 ) ) i Arlig melding
. a evaluering av samvalgsverktgy i samarbeid med de andre NLSH, HSYK
alle tjenesteomrader
helseforetakene.
. Gjennomsnittlig ventetid skal reduseres sammenliknet med 2019. .
3.0 Pasientens o o . . Virksomhetsrapport,
ODHoD |helsetieneste — felles for 6 Utgar. Gjennomsnittlig ventetid skal vaere under 50 dager innen FIN, UNN, tertialrapport og Arli
alle t';nesteomréder utgangen av 2021. Selv om madlet ble tatt ut ifm. justert NLSH, HSYK mF:eFI)din 8 Arllg
) oppdragsdokument 2020, skal det rapporteres pd resultatet for 2020. 8
3.0 Pasientens Vurdere utvikling i bruk av behandlingshjelpemidler for & korrigere
RHE h;alset'eneste _felles for 8 ugnsket variasjon og definere gnsket utvikling med gkt FIN, UNN, | Tertialrapporter og
. ! a hjemmebehandling. Vurdere behov for kompetanse og eventuelle | NLSH, HSYK Arlig melding
alle tjenesteomrader . ) .
organisatoriske endringer.
Overholde en stgrre andel av pasientavtalene sammenliknet med
3.0 Pasient 2019 rt planlagt tid) utgar. Overholde minst 95 pst.
a.5|en ens : (passert planlagt ti )_u gér. Overholde minst 95 ps av_ FIN, UNN, | Tertialrapporter og
OD HoD |helsetjeneste — felles for 9 pasientavtalene sammenlignet med 2019 (passert planlagt tid) . .
A N ; . o NLSH, HSYK Arlig melding
alle tjenesteomrader innen utgangen av 2021. Selv om mdlet ble tatt ut ifm. justert
oppdragsdokument 2020, skal det rapporteres pa resultatet for 2020.
@Pke andelen planlagte episoder med tildelt time de neste 6
3.0 Pasientens maéneder i andre halvar 2020 sammenliknet med andre halvar 2019, FIN. UNN
OD HoD |helsetjeneste — felles for 10 malt ved indikatoren planleggingshorisont, tidligere stilt krav om at NI_Sll-l HSV’K Arlig melding
alle tjenesteomrader det skal vaere en planleggingshorisont for bemanning og !
timetildeling ved poliklinikkene p& minst 6 maneder gjelder fortsatt.
Det skal vaere hgyere vekst i aktivitet og kostnader innen psykisk
helsevern og TSB enn for somatikk pa regionniva.
3.0 Pasient istri iatri i
al5|en ens DISIrIkFSp?ykIatrlSkE sentré og psykisk helsevern for barn og unge FIN, UNN, | Virksomhetsrapport
OD HoD |helsetjeneste —felles for 11 skal prioriteres innen psykisk helsevern. Innen 2021 skal . .
A N A - i . NLSH, HSYK |  og Arlig melding
alle tjenesteomrader giennomsnittlig ventetid veaere lavere enn 40 dager for psykisk
helsevern voksne, lavere enn 35 dager for psykisk helsevern barn og
unge og lavere enn 30 dager for TSB.
3.0 Pasientens
FIN, UNN, | Virk: het: rt
OD HoD |helsetjeneste — felles for 12 Ikke ha korridorpasienter. " scm, € sra;?po
i NLSH, HSYK |  og Arlig melding
alle tienesteomrader
. Innfgre, i samarbeid med kommunene, bedre rutiner for avklaring
3.0 Pasientens . " . . .
OD HoD | helsetieneste felles for 13 av hjelpebehov hos barn og unge. Disse rutinene skal innrettes i FIN, UNN, Arlie meldin
I trdd med anbefalinger fra Helsedirektoratet, som tentativt vil NLSH, HSYK 3 8

alle tjenesteomrader

foreligge varen 2020 (utsettes hvis anbefaling ikke kommer).




3.0 Pasientens

Gjennomfgre tiltak som har dokumentert effekt pa
kapasitetsutnyttelse og ungdvendig venting innen poliklinisk
behandling. Det legges til grunn at disse tiltakene gjennomfgres for
all poliklinisk behandling, med mindre szerskilte forhold tilsier noe
annet. Det tas et generelt forbehold om at beredskapsarbeidet kan
forsinke eller forstyrre giennomfgringen av tiltakene. Tiltakene skal
bl.a. inkludere:

OD-Tillegg ) ) | . an FIN, UNN, o, .
20 helsetjeneste — felles for 14 obhnfgring og bruk av digitale skjemaer og verktgy for a innhente NLSH, HSYK Arlig melding
alle tienesteomrader ngdvendig informasjon fra pasientene fgr oppmgte til time. !
offa i bruk video- og telefonkonsultasjoner med sikte pa
opprettholde omfanget av slike konsultasjoner etter hvert som
aktiviteten normaliseres.
oBruke digitale skjemaer, video— og telefonkonsultasjon og digital
hjemmeoppfglging for minst 30% av alle polikliniske konsultasjoner
i 3. tertial.
3.0 Pasientens
i lan for & innfgre Parki Net i 5
RHF  |helsetjeneste - felles for 15 |Vtarbeide en plan fordinnfre ParkinsonNet innen utgangenav |\ oy Arlig melding
. N aret, med sikte pa innfgring innen 30. juni 2021.
alle tienesteomrader
3.0 Pasientens SANO o
RHF helsetjeneste — felles for 16 Planlegge oppstart av legemiddelleveranser til Helgelandssykehuset HSYK E Arlig melding
alle tjenesteomrader
3.0 Pasientens
Utvikle mal for & evaluere bruk av samvalgsverktgy i samarbeid med . .
RHF helsetjeneste — felles for 17 8 v UNN Arlig melding
A . de andre helseforetakene.
alle tienesteomrader
. Utvikle en informasjonsstrategi for a formidle hvilke tjenester som
3.0 Pasientens . . Tr
Foretaks- X ytes til befolkningen og tilreisende ved Longyearbyen sykehus, . .
helsetjeneste — felles for 18 . ) ) o UNN Arlig melding
protokoll . a herunder ogsa betalingsordningene for de ulike tjenestemottakerne
alle tjenesteomrader .
innen 31.12.2021.
RHE 3.1 Sikre god pasient- og 1 Minimum 100 nye behandlingsbeskrivelser skal publiseres pa FIN, UNN, | Virksomhetsrapport
brukermedvirkning foretakets nettside. NLSH, HSYK og Arlig melding
Andel pakkeforlgp gjennomfgrt innenfor standard forlgpstid for FIN. UNN
OD HoD |3.2 Somatikk 1 hver av de 26 kreftformene skal vaere minst 70 pst. Variasjonen NLSII-I HSY’K Arlig melding
mellom helseforetakene skal reduseres. .
RHF  |3.2 Somatikk 2 Innfgre pakkeforlgp for hjerneslag del 2 FIN, UNN, Arlig meldin
: P plorhi 8 NLSH, HSYK g g
. Forberede innfgring av screening for tarmkreft i henhold til fgringer | FIN, UNN, . .
RHF  |3.2 Somatikk 4 Arl Id
omati i regionalt prosjekt. NLSH, HSYK rlig meiding
. Minst 70 pst. av epikrisene er sendt innen 1 dag etter utskrivning fra | FIN, UNN, | Virksomhetsrapport
ODHoD |3.25 tikk 5
° omati somatisk helsetjeneste. NLSH, HSYK og Arlig melding
OD-Tillegg ) f¢|ge .opp. kompetanse-. og ressursbehov dokumentert i rapporten FIN, UNN, . .
20 3.2 Somatikk 6 Endring i fadepopulasjon og konsekvenser for bemanning og NLSH. HSYK Arlig melding
finansieringssystem" i utvikling av fgdeinstitusjonene. !
. . . FIN, HSYK, . .
RHF 3.2 Somatikk 7 Andel av meniskopererte over 50 ar ved skal vaere lavere enn 35%. UNN Arlig melding
. Antall acromionreseksjoner i 2020 skal vaere lavere enn 50 per . .
RHF 3.2S tikk 8 NLSH, FIN Arl Id
omati 100 000 innbyggere i opptaksomradet. S
Delta i ny vurdering av intensivtilbudet ved Kirkenes sykehus, for &
oD-Till . L s
illegg 3.2 Somatikk 9 5|kre. at kI|n|klI<en har reS§urser og kompetér\se til a.behandle FIN, UNN Arlig melding
20 respiratorpasienter som ikke kan sendes videre. Frist for
vurderingen er 1. oktober.
33 Psyk|45k helsgvgrn og Andgl pakkeforlgp gijennomfgrt innen fle"ﬂpStld for utredning i FIN, UNN, | Virksomhetsrapport
OD HoD |tverrfaglig spesialisert 1 psykisk helsevern barn og unge og psykisk helsevern voksne skal . .
X . NLSH, HSYK |  og Arlig melding
rusbehandling (TSB) vaere minst 80 pst.
33 PSVkI?k helsgvgrn og Am%elv pvakkeforlwp.gjennomfwrt for evaluering av b.ehandlmg i FIN, UNN, | Virksomhetsrapport
OD HoD |tverrfaglig spesialisert 2 poliklinikk for psykisk helsevern barn og unge, psykisk helsevern . .
K ) NLSH, HSYK og Arlig melding
rusbehandling (TSB) voksne og TSB skal vaere minst 80 pst.
oD HoD 3.3 Pr:ykll45k hels@frnﬂog s Andel ;.)akl:lelfourI:p gjetn;\ohmfzr; |nnTesan0;prstldhfrta akvslluttet o FIN, UNN, | Virksomhetsrapport
verrfaglig ﬁpe5|a isel avrusning til pdbegynt behandling i dggnenhet skal vaere mins NLSH, HSYK | og Arlig melding
rusbehandling (TSB) 60 pst.
0D HoD 3.3 P;yk;fk helsve\i.ernrtog 4 Minst 50 pst. av epikrisene er sendt innen 1 dag etter utskrivning fra | FIN, UNN, | Virksomhetsrapport
verriaglig spesialise psykisk helsevern for voksne og TSB. NLSH, HSYK og Arlig melding

rusbehandling (TSB)




3.3 Psykisk helsevern og

OD HoD |tverrfagli calisert Antall pasienter med tvangsmiddelvedtak i psykisk helsevern FIN, UNN, Arlig meldin
verraglig s(pesla s€ (dggnbehandling) skal reduseres i 2020. NLSH, HSYK e e
rusbehandling (TSB)
0D HoD 3'3 F:Vk;_Sk helsIE\II-ernrtog Implementere tverrfaglige oppsgkende behandlingsteam innen FIN, UNN, Arlig meldin
verriaglie s.pesla s psykisk helsevern der det er befolkningsmessig grunnlag for det. NLSH, HSYK 8 8
rusbehandling (TSB)
0D HoD t3\.’3rPr:yklli5k helsiev"ernrtog Legge til rette for at flere metoder innen psykisk helsevern og TSB FIN, UNN, Arlig meldin
erraglie s-pes alise blir vurdert i systemet for Nye metoder. NLSH, HSYK E g
rusbehandling (TSB)
Legge funnene i SINTEFs fgrste rapport for evaluering av
) 3.3 Psykisk helsevern og pakk.efor|¢pene |Ipsyk|.sk helse og.rus til grfmn forwdere}thkImg av
OD-Tillegg X . arbeidet med registrering og tekniske Igsninger knyttet til FIN, UNN, . .
tverrfaglig spesialisert Arlig melding
20 X pakkeforlgpene, samt sgrge for at brukerrepresentanter og NLSH, HSYK
rusbehandling (TSB) A . R N .
erfaringskonsulenter involveres i forbedringsarbeidet og
implementeringen av pakkeforlgpene.
-~ |3'4 Sam:;ndllng "TEdt Rapportere pa innhold og samhandling med inngatte FIN, UNN, | Tertialrapporter og
everandgrer av private . T oo Aop .
X : samarbeidsavtaler med avtalespesialister tertialvis. NLSH, HSYK Arlig melding
helsetienester
Sgrge for at eldre pasienter og pasienter med hjelpebehov sikres
ambulansetjeneste/pasienttransport pa dag- og ettermiddagstid slik
4.0 Kvalitet i at de ikke sendes hjem om natten. Dette kan innebaere a gke FIN, UNN, . .
OD HoD . . i . . . ) Arlig melding
pasientbehandlingen transportkapasitet pa dag- og ettermiddagstid. Unntak kan gjgres NLSH, HSYK
hvis pasienten selv gnsker & reise hjem, et slikt gnske skal
dokumenteres.
Pase at sykehusene ikke bruker fastlegene til administrativt arbeid
som naturlig bgr tilligge sykehusene. Dette gjelder blant annet
fglgende administrative oppgaver: Videre henvisning til
undersgkelser og kontroller basert pa funn og vurderinger gjort av
spesialisthelsetjenesten. Rekvisisjoner pa bildediagnostikk eller
laboratorieanalyser som ledd i sykehusets vurderinger. Rekvirering
4.0 Kvalitet i av pasientreiser til og fra undersgkelser i sykehus. Sykemeldinger for| FIN, UNN, . .
0D HoD ) . i 8 .q) A A H Arlig melding
pasientbehandlingen sykehusopphold og den fgrste tiden etterpa, frem til neste kontroll | NLSH, HSYK
hos fastlege eller ny vurdering hos spesialist, hvis det er indikasjon
for det. Resept pa nye legemidler, ved endret dosering og ved skifte
av legemidler. Vanskelig tilgjengelige medikamenter gis med ved
utskrivning for de fgrste dagene. Legeforeningens "Anbefalinger om
samarbeid mellom fastleger og sykehus" bgr legges til grunn for
samarbeidet med fastlegene.
4.0 Kvalitet i Alle akuttsykehus skal ha breddekompetanse innenfor behandling | FIN, UNN, . .
0D HoD ) . B Arlig melding
pasientbehandlingen av eldre, og alle store akuttsykehus skal ha spesialist i geriatri. NLSH, HSYK
Etablere et regionalt barnepalliativt team som skal veilede de lokale
barneavdelingene og ha ansvar for helseregionens kompetanse,
tilbud og kvalitet innen barnepalliasjon, i samsvar med Nasjonal
4.0 Kvalitet i faglig retningslinje for palliasjon til barn og unge. Helse Nord sitt
0D HoD ) . BIPHEMEI FElIER] ElmEEEE: UNN Arlig melding
pasientbehandlingen barnepalliative team ma ha tilgang til samisk sprak og
kulturkompetanse og skal bista de andre helseregionenes
barnepalliative team ved behov for samisk sprak og
kulturkompetanse.
Innfgre nye rutiner for risikostyring i trad med oppdaterte regionale
RHF 4.1 Kvalitetsutvikling ¢ ,y_ yring PP 8 Alle Arlig melding
retningslinjer.
. - | samsvar med Regional utviklingsplan 2035 delta i arbeidet med SN I, . .
RHF 4.1 Kvalitetsutvikling o . . . L UNN, NLSH, Arlig melding
utviklingen av en strategi for legemiddelforsyningen i regionen. -
| samarbeid med helseforetakene gjennomfgre planlagt SANO, FIN,
RHF 4.1 Kvalitetsutvikling ressursopptrapping i henhold til opprinnelig opptrappingsplan for | UNN, NLSH, Arlig melding
klinisk farmasi vedtatt i Helse Nord RHFs styre 15.6.2016. HSYK
| samsvar med Regional utviklingsplan etablere lokale SANO, FIN,
RHF 4.1 Kvalitetsutvikling ressursgrupper for samisk sprak og kultur. Ressursgruppene skal UNN, NLSH, Arlig melding
vaere en ressurs for samiske pasienter og ansatte HSYK

Arbeidet er pabegynt, og nye retningslinjer vil innarbeides 1.halvar 2021.



@ke bruken av simulering for kompetanseheving og samarbeide

FIN, UNN, . _
OD HoD |4.1 Kvalitetsutvikling 5 med andre helseforetak om utvikling og deling av opplegg for NLSH. HSYK Arlig melding
simulering. !
Samarbeide med Folkehelseinstituttet om gjennomfgring av FIN. UNN
OD HoD |4.1 Kvalitetsutvikling 6 kontinuerlige PasOppundersgkelser blant pasienter i NLSI’-{ HSY’K Arlig melding
dggnbehandling i psykisk helsevern og TSB. !
. o Delta i QI Nord - Forbedringsutdanning med 10 deltakere per kull, o .
RHF 4.1 Kvalitetsutvikling 7 . HSYK, FIN Arlig melding
totalt 20 per ar.
Tilby 10 pl kull pd QI N - F i ing til n
RHF |41 Kvalitetsutvikling 8 ly7 A0 e ) ol e (e e NLSH Arlig melding
Helgelandssykehuset.
Tilby 10 pl kull pa QI Nord - Forbedri tdanning til n
RHF  |4.1 Kvalitetsutvikling 9 ilby 10 plasser per kull pa QI Nord - Forbedringsutdanning i UNN Arlig melding
Finnmarkssykehuset.
I samarbeid med de regionale sykehusapotekforetakene etablere en
RHF 4.1 Kvalitetsutvikling 10 hensiktsmessig styrings-/samarbeidsmodell for a na felles SANO Arlig melding
tr iske mal for apotekutsalgene.
. . Andel somatiske pasientopphold med pasientskade, malt med FIN, UNN, . .
D HoD |(4.3P kkerh 1 Arl |
ObHo 3 Pasientsikkerhet metoden GTT, skal reduseres sammenliknet med aret for. NLSH, HSYK rlig melding
. . Andel legemiddellister som er samstemt inn (i DIPS FIN, UNN, . .
RHF 4.3 Pasientsikkerhet 2 Arlig meldin
medikamentmodul) skal vaere mer enn 90 %. NLSH, HSYK e e
30 pst. reduksjon i samlet forbruk av bredspektrede antibiotika i
i . i 4 i FIN, UNN N
OD HoD |4.4 Smittevern 1 2020 sar.nr.ne.nllkne.t med .2012 2.020 ersiste ar?t for Handlingsplan , UNN, Arlig melding
mot antibiotikaresistens i helsetjenesten og malepunkt for NLSH, HSYK
planperioden.
HNIKT sin overordnede beredskapsplan har veert lagt til grunn for handtering av
) X . D19.8 A
OD-Tillegg ; ol e sk ssellanan e sl 6l ) ) smltteverns.utfordrlnge.ne tllkny.tt.et covi 9 eredskapsplanen dekker behm{et som er osttatt,
4.4 Smittevern 2 N R i ) Alle Arlig melding men det er ikke utarbeidet spesifikke scenario planer, som for eksempel for smitte/ pandemi. Det er
20 smittespredning under covid-19-pandemien. i . . . .
utarbeidet en egen prosedyre for handtering av bekreftet smitte hos eget personell i HN IKT.
Beredskapsplanen revideres arlig, og vil bli revidert ila 2021.
Gjennom HIS-prosjektet og MoDi-programmet er det plan for & levere kapabiliteter for a sikre IKT-
Utarbeide en tiltaksplan, og iverksette ngdvendig tiltak, som sikrer X systemer og tjenester. HIS har 3-6 mnd forsinkelse grunnet COVID-19. Det er ogsa planmessig
4.5 Personvern og ) ) . Tertialrapporter og . R L . ) h .
RHF informasionssikkerhet 1 at helseforetakenes IKT-systemene og teknologiske sikkerhetstiltak Alle Arlig meldin oppfelging av sarbarheter og risiko i IKT-infrastrukturen. Tiltaksplanen ble besluttet i ledergruppen i
4 bidrar til a forebygge og avdekke dataangrep. E e HNIKT i desember 2020. Planen vil oppdateres i trad med fgringer som gis i oppdragsdokumentet for
2021.
BrieEEETpae) dablae reape e peeEg femavia I-_IN IKT hari e.gen. V|.rksomhet innfgrt to-faktor alftentl.serlnggjenr?om mobilt .kontor Igsningen og for
S . . fierntilgang via Citrix og MS Teams. To-faktor er i dag ikke helhetlig integrert i alle tjenester og
4.5 Personvern og faktor autentisering for tilgang til . n o N . . ) .
RHF : . . 3 X . . . Alle Arlig melding applikasjoner. Det arbeides med a etablere oversikt over eksponerte tjenester som m a sikres med to-
informasjonssikkerhet helseopplysninger/personopplysninger. Datatilsynets anbefalinger o o X
. faktor. HN IKT deltar i regionalt autentiseringsprosjekt.
skal legges til grunn.
4.5 Personvern og Etabl.ere formell(? rutert?r O PO T ol slklrer B dataansvar!lg . . Dette er giennomfgrt og foretakenes informasjonssikkerhetsansvarlige har i FRIS-mgte 8.12.2020 gitt
RHF . . . 4 godkjenner endringer i infrastrukturen som pavirker dataansvarliges Alle Arlig melding L L X .
informasjonssikkerhet N sin tilslutning til at rutinen kan iverksettes som beskrevet.
ansvarsomrade.
Foretaks- |4.5 Personvern og 5 I samarbeid med Norsk Helsenett SF/HelseCERT, & innga HNIKT Arlie meldin Det er i 2020 inngatt samarbeidsavtaler med NSM/NorCERT knyttet til VDI-nettverket. Det er planlagt
protokoll |informasjonssikkerhet samarbeidsavtaler med NSM/NorCERT knyttet til VDI-nettverket. g g 5 sensorer hvorav 3 na er i produksjon.
Arlig rapportere oppdatert oversikt over antall pasientsenger,
enerom med eget bad/WC og kontakt- og luftsmitteisolater. FIN, UNN, . .
RHF  |4.8 Beredska 1 Arlig meldin
P Kompetansesenter i smittevern Helse Nord har utarbeidet en NLSH, HSYK 8 8
regional mal for dette
Utvikle planverk for systematiske samhandlingsgvelser med
Foretaks- i - i i &
4.8 Beredskap 2 samt!lge b?redskaps og redningsaktgrer i Longyearbyen og a UNN Arlig melding
protokoll prioritere a trene eget personell og gve dette planverket ved
Longyearbven sykehus.
Foretaks- |5.0 Samhandling med Innrette.samarbelfi rr:ed kommunene i trad me.d mal og rammer FIN, UNN, ) )
. . 1 fastsatt i NHSP og i trad med avtale mellom regjeringen og KS av 23. Arlig melding
protokoll |primarhelsetjenesten A . NLSH, HSYK
oktober 2019 om innfgring av helsefellesskap
Foretaks- |5.0 Samhandling med 2 Sette konkrete mal for kompetansedeling sammen med FIN, UNN, Arlie meldin
protokoll |primarhelsetjenesten kommunene i helsefellesskapene NLSH, HSYK o ¥
Foretaks- |5.0 Samhandling med 3 Gi innspill til neste nasjonale helse- og sykehusplan sammen med FIN, UNN, Arlie meldin
protokoll |primarhelsetjenesten kommunene i helsefellesskapet. NLSH, HSYK 8 8
5.0 Samhandling med Gjennomfgre tiltak for & ivareta samhandling om samiske pasienter | FIN, UNN, . .
RHF ) [ 4 i o “¢, ' = ® Arlig melding
primarhelsetjenesten it e. NLSH, HSYK




5.0 Samhandling med

| samarbeid med kommunene fa péa plass fglgetjeneste for gravide
og fpdende, i trdd med Helsedirektoratets nasjonale veileder Et
trygt fedetilbud. Kvalitetskrav til fgdselsomsorgen. Veilederen
legger til grunn et behov for en dggnkontinuerlig vaktberedskap og
fglgetjeneste der det er halvannen times reisevei til fadestedet.

FIN, UNN,

0D HoD 5 Arlig meldi
° primarhelsetjenesten Dette er en veiledende grense og ma beregnes ut fra faktisk NLSH, HSYK rlig meicing
bosettingsmgnster, ikke beliggenhet av kommunesenteret. Det vises
til Helsedirektoratets oppdrag om & belyse hva endringer i
kompleksitet i fgdselsomsorgen betyr for bemanning og
finansieringssystem med frist 1. mars 2020.
Implementere minst ett felles tiltak for medisinsk
5.0 samhandling med avstandsoppfwlgnlngsom tidligere har veert pilotert med gode FIN, UNN, o ;
RHF X X 6 resultater i samarbeid med kommunene og med stgtte av Helse Arlig melding
primarhelsetjenesten o NLSH, HSYK
Nord IKT og de andre helseforetakene i regionen.
Nordlandssvkehuset HF skal koordinere arbeidet.
Videreutvikle tjenestetilbudet til stormottakere av helsetjenester
X h li i i i i FIN, UNN N
RHF 5 QSam and .Ing med 7 (somatikk, psykisk helseve.rn og rus) i samarbe-ld med kommunene , UNN, Arlig melding
primarhelsetjenesten og andre helseforetak. Universitetssykehuset i Nord-Norge HF skal [ NLSH, HSYK
koordinere arbeidet.
Nedsette en arbeidsgruppe med kommunene pa Varangerhalvgya
T for 4 . .
Foretaks- |5.0 Samhandling med og én.a kommlfne or a. utrede hvilke y_tterll_gere ; ;
X . 8 spesialisthelsetjenestetilbud som kan tilbys i Vadsg, herunder FIN Arlig melding
protokoll |primarhelsetjenesten N i .
rgntgen/ultralyd. Utredningen skal gijennomfgres innen 31. 12.
2021.
7.1Sikre gode
RHF arbeidsfogrhold 1 Etablere regionalt nettverk for ledelse og lederutvikling UNN Arlig melding
Foretaks- |7.2 Tilstrekkelig kvalifisert Vurdere a ta i bruk traineeordninger i sitt arbeid for & na malene i . . wette_vu.rd.eres gjenr.wm det regionale prosjektet rela_tert_tll inkluderingsdugnaden. Siste innspill var &
1 X . Alle Arlig melding fa en juridisk vurdering av hvordan dette skulle praktisk giennomfgres, ref AML og
protokoll |personell inkluderingsdugnaden. L o
kvalifikasionsprinsippet.
Antall lerlinger bade i helsefag og i andre leerefag som er relevante i
Foretaks- |7.2 Tilstrekkelig kvalifisert 2 sykehus gkes i Igpet av planperioden 2020-2023. Arbeidet med a Alle Arlig meldin Helse Nord IKT opprettholder satsningen pa laerlinger og vil til enhver tid ligge pa mellom 5-10
protokoll |personell gke antallet helsefagarbeiderlarlinger med minimum 20% innen g g lzerlinger i HNIKT
utgangen av 2023 skal prioriteres.
7.2 Tilstrekkelig kvalifisert Utarbeide og styrebehandle handlingsplan innen 1.5.2021 for . . HN IKT fortsetter samarbeidet med lokale tiltaksbedrifter og jobbspesialistene i NAV, og vil legge frem
RHF 4 ; Alle Arlig melding ) - L
personell Inkluderingsdugnaden. handlingsplan for styret i henhold til frist.
7.2 Tilstrekkelig kvalifisert Etablere tverrfaglig team for bemanningsplanlegging og . . HN IKT inkluderer bemanningsplanlegging og kompetansebehov i pagaende arbeid med
RHF 5 - Alle Arlig melding ) ) R .
personell framskriving av kompetansebehov. kompetansestrategi som vil ferdigstilles i 1.halvar 2021.
7.2 Tilstrekkelig kvalifisert
RHF I — 1 6 Delta i arbeidet med revidering av strategisk kompetanseplan. Alle Arlig melding Helse Nord IKT vil delta i dette arbeidet pa forespgrsel fra RHF.
RHE 7.2 Tilstrekkelig kvalifisert 7 | samsvar med Regional utviklingsplan 2035 utrede strategier for a Alle Arlie meldin Tiltak for a rekruttere ansatte med samisk sprak og kulturfprstaelse inngar i arbeidet med
personell beholde og rekruttere ansatte med samisk sprak og kulturforstaelse g g kompetansestrategi som vil ferdigstilles i 1.halvar 2021.
Etablere en ordning for ALIS' (leger i spesialisering i allmennmedisin)
Foretaks- |7.2 Tilstrekkelig kvalifisert .sykehusprak5|sfor a oppna‘f?stsatte leeringsmal. Det_fo_rutsett»es FIN, UNN, ) ;
8 ikke opprettelse av egne stillinger, og det bes om at tilgjengelige Arlig melding
protokoll |personell o ) NLSH, HSYK
ressurser benyttes. Avvikling av sykehuspraksis skal avtales med
samarbeidende kommuner.
7.2 Tilstrekkelig kvalifisert Dette arbeidet er stilt i bero fra RHF sin side. Vi fortsetter vart arbeid| FIN, UNN, . h
RHF 10 ) X : o N Arlig melding
personell med lokale tiltaksbedrifter og jobbspesialistene i NAV. NLSH, HSYK
7.2 Tilstrekkelig kvalifisert
RHF I — e 11 Etablere Akutt- og mottaksmedisin som spesialitet. NLSH, UNN Arlig melding
X . . Opprette et opplaeringskontor for helsefaglaerlinger og andre
Foretaks- |7.2 Tilstrekkelig kvalifisert
g 12 relevante laerefag. Helseforetak kan samarbeide om UNN, HSYK Arlig melding
protokoll |personell X ) .
opplaeringskontorene der det er hensiktsmessig.
RHE 7.2 Tilstrekkelig kvalifisert 13 Etabllere regio?al koordineringsenhet for helsefaglig simulering og UNN Arlig melding
personell ferdighetstrening.
7.4 Helse, miljg o Andel enheter med godt sikkerhetsklima i et helseforetak skal vaere . .
ODHoD | 1o og 1 X . e ' fmat v Alle Arlig melding For HN IKT samlet har 79.8 % godt sikkerhetsklima basert pa data fra forBedring 2020.
sikkerhet (HMS) minst 75 pst. innen utgangen av 2023.
7.4 Helse, miljg o Delta i utarbeidelse og implementering av felles retningslinjer for A
RHF X 1o og 2 X ' u, ! s lngey ! Alle Arlig melding HNIKT har meldt inn representant til denne arbeidsgruppa og arbeidet er igangsatt.
sikkerhet (HMS) varsling i Helse Nord under ledelse av RHF-et
7.4 Helse, miljg o o
RHF o og 3 Etablere regionalt nettverk for sykefraveaersoppfglging HSYK Arlig melding

sikkerhet (HMS)




8.0 Forskning og

Innga eller revidere avtaler med universitetene i regionen, i trad

Det er inngatt avtale med UiT om deltakelse som partner, sammen med UNN, i Senter for

RHF innovasion med ny rammeavtale som Helse Nord RHF har inngétt i oktober Alle Arlig melding Forskningsdrevet Innovasjon innen maskinlzering. Initiativet er i denne omgang ikke direkte knyttet til
g 2019 RHFs inngdtte rammeavtale.
) SANO, FIN,
8.0 Forskning og . . . . . . R 1 .
RHF . . Samarbeide med nzeringslivet om innovative Igsninger. UNN, NLSH, Arlig melding
Innovasjon
HSYK
OD-Tillegg |8.0 Forskning og Legge .tl| rett.e forat aIIéVltensk?pellge artikler som utgar fra SANO, FIN, o ;
19 N forskningsmidler utlyst i det regionale helseforetaket fra og med UNN, NLSH, Arlig melding
! 1.1.2021 skal veere dpent tilgiengelige HSYK
. Bruke innovasjonsverktgyet Induct for a registrere og utvikle SANO, FIN,
8.0 Forskning og . X . 2 Arli i
RHF innovasion innovasjonsprosjekter. Det skal rapporteres pa UNN, NLSH, Arlig melding
y innovasjonsindikatorene definert av HOD HSYK
.0 Forskni Antall klinisk handli tudier skal gk L1202 FIN, UNN n
0D HoD §0 ors. ning og nta ny.e iniske behandlingsstudier skal gkes med 5 pst. i 2020 , UNN, Arlig melding
innovasjon sammenliknet med 2018. NLSH, HSYK
RHE .8.0 Forskning og Stimulere til tjeneastein.novasjon: Medisinsk avs'tandsoppftalging er FIN, UNN, Arlig melding
innovasjon et aktuelt felt for a utvikle og ta i bruk nye Igsninger. NLSH, HSYK
8.0 Forskning og Prioritere en gkt andel egne midler til forskning i 2021, for d bidra til | SANO, FIN, . .
RHF X . P . . Arlig melding
innovasjon a innfri at ressursbruken til forskning skal gkes NLSH, HSYK
. UNN skal gke sin ressursbruk til forskning i 2021, for & bidra til &
8.0 Forskning og s o . . . . R n
RHF innovasion komme pd niva med sammenlignbare universitetssykehus (jf NIFUs UNN Arlig melding
! statistikk)
Med utgangspunkt i UNNs artikkelregister utvikle rutiner for
RHF 9.2 Anskaffelsesomradet g 19 . & . . . Alle Arlig melding HN IKT inngar som del i felles regional gruppe for CLW-forvaltning.
forvaltning av felles regionalt avtaleregister pa lagerfgrt sortiment
jop i CLW i 202 j %. i iCL 1l ill. i 2018 til
Vieg i A A e el e Ay i Tertialrannortere lz\(r)];igl varekjgp i CLW i 2020 utgjorde 76%. Omsetningen i CLW har gkt fra 13,5 mill. i 2018 til 66 mill. i
RHF 9.2 Anskaffelsesomradet varegrupper gjennom innkjgpssystemet ClockWork veere: Varekjgp Alle X 2 . g ' . L X .
. . Arlig melding Andelen tjenestekjgp i CLW er fortsatt marginal. HN IKT vurderer hvordan det kan tilrettelegges for
90% og tjenestekjgp 50% i X
konsulentkigp for & gke denne andelen.
D — " - N
) el?a med k|ln|Si.<, teknisk eller merkantl.lt personell |_a||e.re|evante e epasierey |k e ey
RHF 9.2 Anskaffelsesomradet nasjonale og regionale anskaffelsesprosjekt, eller aktivt gi fullmakt Alle Arlig meldin
til andre foretak a ivareta deres interesser. g g
Utarbeide en ansvars-/interessematrise i trdd med
RHF 9.2 Anskaffelsesomradet kategor.lstrukturen, s?m synliggjor ansv.arsfordellrlg o8 . Alle Arlig melding Dette utfgres som ledd i regionalt anskaffelsesprosjekt.
beslutningsstuktur pa anskaffelsesomradet. Arbeidet skal utfgres i
samarbeid med Sykehusinnkigp og helseforetakene.
. Planlegge mottak og implementeing av alle nasjonale og regionale Tertialrapporter og
RHF 9.2 Anskaffelsesomradet Alle
avtaler; i samarbeid med Sykehusinnkjgp HF. Arlig melding Utfgres der det er aktuelt.
RHE 9.2 Anskaffelsesomradet Utarbeide oversikt over foretakets samlede avtaleportefglje innen Alle 2. tertial og Arlig :NI IK'I;\‘haLe\r;.ar:/taldep:rtefﬁlje o$ StHI har.i? focelalen el sanpaieensloviie ke ol ien sl
: 1.9.20 Arbeidet skal gjgres i samarbeid med Sykehusinnkjgp HF. melding €lse Nord. Vihar derfor en samlet oversikt.
Tertialrapporter o
RHF 9.2 Anskaffelsesomradet Redusere omfang diverseordrer i innkjgpssystemet. NLSH . PP . €
Arlig melding
Leveranser inkl. SLA mellom helseforetakene og Helse Nord IKT HF HN IKT og helseforetakene er enige om & benytte SSA-D. Det gjennstar noen fa punkter ved utgangen
RHF |10.0Teknologi > om netse € Alle Arlig melding g °r enig y & P gang
skal veaere formalisert skriftlig og signert av begge parter. av 2020 fgr avtalene er ferdigstilt.
) ek g e el e s ysia o e el ) ) HN IKT tieltar med ett.erspurt kompetanse..PerJa?uar 2021Ipagarvurder|nger av h‘VI”(E ytterl}gére .
RHF 10.0 Teknologi kreftbehandlin Alle Arlig melding fagomrader som skal involveres fra HN IKT i det videre prosjektet. Fglges opp fra Tjenesteutvikling i
S samarbeid med SESI.
i Helseforetakene skal delta i arbeidet med utarbeidelse av . . Det forbe.redes fo.r oppsﬂtart av regloﬂnalt arbeid om skystratlegl. Qvng arbeid med regional .
RHF 10.0 Teknologi i ) Alle Arlig melding teknologiplan er ikke pastartet enna. Det antas deltakelse i arbeidet fra avdelingens medarbeidere
teknologiplan for Helse Nord. Arbeidet ledes av Helse Nord RHF. X i
som er allokert regionalt arkitekturkontor.
Betalingsforpliktelser i SLA ma skille mellom kostnader besluttet av | tidligere IKT-budsjetter er kostnader som er palagt av eier til dels synliggjort. Etter fredigstilling av
RHF 10.0 Teknologi eier og kostnader for tjenester og bestillinger direkte fra Alle Arlig melding regnskapet for 2020 vil det bli satt opp en oversikt over en fordeling mellom HN RHF og HF-ene for
helseforetakene. 2020.
Innenfor rammen av digitale innbyggertjenester skal HN IKT bidrar med prosjektledere og tekniske ressurser. Prosjektet er omfattende for HN IKT, og har
RHF 10.0 Teknologi dokumentdeling via kjeernejournal realiseres i Helse Nord. Alle Arlig melding hgy prioritet. Gjennom hgst 2020 ble flere utfordringer Igst, mens enkelte enna er i arbeid, herunder

Helseforetakene skal aktivt prioritere og delta i arbeidet.

testmiljg.




Helse Nord IKT HF og helseforetakene skal innen 1.12.2020 (frist
utgér) i

fellesskap utrede en hensiktsmessig modell for tjenesteprising der
eventuelt prinsippene for avkortning, som eneste sanksjonsmiddel

Arbeidet ble startet opp primo 2020. | henhold til revidert oppdragsdokument for 2020 ble

RHF 10.0 Teknologi ved sviktende leveranser, skal gé frem. Alle Arlig melding . L ) B N R
) . K . B . opprinnelig frist som var 1.12.2020 endret til "om ngdvendig ferdigstilles i 2021".
Arbeidet skal tilpasses covid- 19 situasjonen og om ngdvendig
ferdigstilles i
2021. Det skal for 2020 ikke brukes gkonomiske sanksjoner mellom
Helse Nord IKT og andre helseforetak i regionen.
. . . FIN, UNN, . .
OD HoD |10.0 Teknologi @ke bruk av skjermtolking. Arlig melding
NLSH, HSYK
OD-Tillegg . Innfgre Igsninger for digital hjemmeoppfglging som kan redusere FIN, UNN, T .
10.0 Teknol Arl |

20 D —— behovet for polikliniske kontroller. NLSH, HSYK rligmelding
Oppdatere tilstand pé hele bygningsmassen ved bruk av Multimap. |
i i isk ti - a j FIN, UNN N

RHF 11.0 Bygg og kapasitet tillegg til teknisk tilstand skal tomt- og omradeforhold,funkslonell , UNN, Arlig melding
egnethet og strukturelle egenskaper vurderes. Frist for NLSH, HSYK
giennomfgring 1. juni (frist utgdr).
Engasjere ekstern revisor til & giennomga kontrollrutiner

RHF 11.0 Bygg og kapasitet knyttet til Nye Hammerfest sykehus i trad med brev av FIN Arlig melding
10.7.18.

107 107 107 107 107 107 27
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Mgtedato: 20. mai 2021
Arkivnr.: Saksbeh/tlf: Sted/Dato:
Jan-Petter Monsen, 75 51 29 00 Bodg, 13.5.2021

Foretaksmgtesak 9-2021 GodKkjenning av darsregnskap og styrets
beretning 2020, herunder disponering av

resultat

Det vises til styremgte i Helse Nord IKT HF, den 19. mars 2021 og styremgte i Helse
Nord RHF, den 24. mars 2021 (jf. styresak 27-2021 Godkjenning av drsregnskap og
styrets beretning 2020 - herunder disponering av resultat).

Erkleering om ledernes ansettelsesvilkar

[ henhold til foretakets vedtekter med henvisning til allmennaksjeloven § 6-16a har
styret utarbeidet en erkleering om fastsettelse av Ignn og annen godtgjgrelse til daglig
leder og andre ledende ansatte i selskapet.

Erkleeringen er inntatt i note 6 til arsregnskapet. Erklaeringen skal behandles pa
tilsvarende vis som angitt i allmennaksjeloven §6-16a i foretaksmgtet som avholdes i
Helse Nord IKT HF innen utgangen av juni hvert ar. Det vises til allmennaksjeloven § 5-6
tredje ledd.

Fremlagte arsregnskap og styrets beretning 2020 for Helse Nord IKT HF foreslas
godkjent av foretaksmgtet.

Foretaksmgtet i Helse Nord IKT HF inviteres til a fatte fglgende vedtak:

1. Det fremlagte arsoppgjgr med resultatregnskap, balanse og styrets beretning,
inkludert kontantstrgm og noter, samt disponering av resultat fastsettes som Helse
Nord IKT HFs regnskap for 2020.

2. Foretaksmgtet gir sin tilslutning til styrets retningslinjer for lederlgnnsfastsettelse.

Bodg, den 13. mai 2021

Cecilie Daae
adm. direktgr

Vedlegg:
1. Styrets beretning
2. Arsregnskap med noter
3. Revisjonsberetning
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Opplysninger om arten av vircksomheten og hvor vicksombheten drives

Helse Nord [KT HF ble stiftet 23.11.2016. Gjennom en fisjon av Helse Nord RHT ble
eiendeler, gjeld og ansatte overdratt til Helse Nord TKT HIF 1.1.2017. Helse Mord IKT har
siden 2006 veert en egen avdeling i Helse Nord RHF. Virksomheten er regulert av lov om
helseforetak mom.

Helse Nord TKT har hovedkontor i Tromse, og har i tillegg kontorer pd felgende ti steder i
Nord-Norge: Bode, Harstad, Narvik, Hammerfest, Kirkenes, Sandnessjaen, Mosjeen, Mo i
Rana, Stokmarknes og Gravdal.

Helse Nord IKT HF er 100% eid av Helse Nord RHT

Helse Nord TKT har som hovedformal a levere [KT-tjenesier til helseforetakene i
foretaksgruppen i Helse Nord, men leverer 0gsd tjenester i et begrenset omfang til
virksomheter utenfor Helse Nord.

Redegjorelse for forutsetningen om fortsatd drift

I drsregnskapet er forutsetningen om fortsatt drifi lagt til grunn da det etter styrets oppfatning
ikke er forhold som tilsier noe annet. Det vises 1 denne sammenheng til § 5 i
helseforetaksloven som fastslir at helseforetak ikke kan slas konkurs.

Virksombeten i 2020
Helse Nord TKT har i 2020 hait {ire strategiske hovedomrider, disse er:
1. Stabil og sikker arbeidsflate
2. Brukertilfredshet
3. Lase regionale systembehov
4. Kostnadseffektiviiet

I 2020 matte Helse Nord IKT hidndtere raskt endrede behov gjennom den
verdensomspennende koronapandemien.

Stabil og sikker arbeidsflate

A sikre at IKT-systemene er tilgjengelig i trdid med de avtaler som er inngitt med
helseforetakene, er Helse Mord TKT sin primaroppgave. En omfattende og kompleks
infrastrukiur og en stor applikasjonsporiefolje gjer dette til en krevende oppgave, som krever
hey kompetanse og gode arbeidsprosesser. @kende trusler knyitet til informasjonssikkerhet
har preget 2020, og uifordrer organisasjonen til ekt fokus pd sikkerhet. T 2020 har
oppbyggingen av en forbedret sikkerhetsplattform hatt everste prioritet. Dette har blant annet
medfert etablering et sikkerhets- og operasjonssenter i samarbeid med Norsk Helsenett,
utbyiting av brannmurer, etablering av sikker lagring, etablering av nettverk aksess kontroll
pa Kremer brygge, teknisk plaitform for privilegerie tilganger, etablering av Windows 10 og
en vesentlig reduksjon i antall sirbare enheter. Koronasituasjonen forsterket behovet for
informasjonssikkerhet og det ble gjennomfort en rekke tiltak i forbindelse med beredskap
knyitet til pandemien.

For 4 kunne hindtere raskt endrede behov hos helseforetakene 1 forbindelse med pandemien
ble det gjennomfisrt en rekke hasteprosjekter. Forbedret kapasitet pd hjemmekontor, gjennom
kapasitetsekninger og uirulling av mobilt konior, forsterkning av eksisterende
samhandlingslasning (Skype for business) og etablering av forbedret samhandlingslasning

{ Teams), etablering av beredskapslasning for telefoni og hindtering av foretaksspesifikke
bestillinger er noen av hastetiltakene som ble gjennomfert.
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Til tross for ekende informasjonssikkerhetsutfordringer og raskt endrede behov har
tilgjengeligheten pa KT systemene gjennom 2020 veert god og innenfor de avtalte kravene.

Brukertilfredshet
Helse Nord TKT har i 2020 gjennomfart fortlepende brukerundersekelser og disse viser god
brukertilfredshet.

Undersekelsen indikerer at det er god kompetanse i var brukerstette. 1 2020 har det vaert 16 %
flere henvendelser til brukerstette enn 1 2019, Til tross for delte er kvalitetsparameterne
knytiet til svartid og lasningsgrad opprettholdt.

2019 2020 Endring
Totalt antall henvendelser 92008 109452 + 15,9 %
Andel telefonhenvendelser B4 UG BG4 % 1]
~Andel besvart innen 64 % G5 % " 1%
1.mlmutt
Andel henvendeiser gst | 77 % 77 % 0
farstelinje

Det har vaert utfordrende & mote en ekt etierspersel etter lokale bestillinger i Felles innboks og
til tross for ekt kapasitet knyttet til & hindtere dette har mdloppndelse innenfor detie omridet
ikke veert tilfredsstillende.

Lase regionale systembehowv

Helse Nord har fortsatt heye ambisjoner for digitalisering av regionen. Gjennom programmet
FRESK iregiav Helse Nord RHF, skal elektronisk kurve- og medikasjonslasning etableres
og ny versjon av pasientjournal DIPS Arena innfares. Videre er lesninger for selvinnsjekk ved
sykehusene innfert. Regionale innferingslep knytiet til DIPS Arena og elektronisk kurve har i
2020 blitt noe forsinket. Elektronisk kurve ble rullet ut ved UNN, Harstad, men utfordringer
knyttet til svartider med applikasjonen medfarte at videre utrulling ble stoppet. Helse Nord
IKT bidrar med ressurser for 4 sikre videre utrulling, bade gjennom forbedring av applikasjon
og forhold knytiet til lokal infrastrukiur. I tillegg jobbes det med & forbedre og videreutvikle
digitale pasienttjenester gjennom Helse Nord RHF sitt prosjeki — Digitale innbyggertjenester.
Det er lansert flere tjenester innenfor omradet innbyggertjenester i lopet av 2020. Eksempelvis
er digital dialog, videokonsuliasjon, etablert og dokumentdeling i kjerngjournal er under
utpraving/pilot. Helse Nord IKT deltar med fagressurser til bide FRESK og Digitale
innbyggertjenester og disse ressursene er en vesentlig del av utviklingskapasiteten til
virksomheten.

HN IKT leverer ogsd innovasjon i form av nyutviklede lasninger skreddersydd for lokale
behov. Eksempler pd detie er samarbeidet med Nordlandssykehuset om a etablere en web
basert applikasjon for stette til individuell jobbstaiie (IPS) og samarbeidet med
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Universitetssykehuset i Nord Norge med 4 videreutvikle verkioy for virksomhetsstyring
giennom lesninger knyttet drshjul og dialogavtaler.

Kostnadseffektivitet

Helse Nord [KT skal levere lasninger til helseforetakene som bidrar til eki
kostnadsefTektivitet. [ tillegg er kostnadsefTektivitet ogsd et mal for Helse Nord IKT.

Det gjennomfares nd arlige kostnadssammenligning for IKT i helseregionene i regi
Dirckioratet for e-helse. Tallene er fra rapporten fra 2020 som er basert pd tall frem til 2019,
Tallene indikerer at Helse Nord bruker mindre enn snitiet i helseregionene pa [KT.
Hovedresultatene fremgdr av tabellen under.

Andel av IKT utgifter av samlede driftskostnader (%)

& 56
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= : a7
15 432

. i 3,8
3
2
1
0

2014 2016 2017 2012 2019

B Helse Mord B Snitt Helseregionene

Forskning og utvikling
Helse Nord TKT har ikke egne forsknings- og utviklingsaktiviteter ut over det som vedrerer
utvikling av IKT-lesninger til bruk i leveranse av tjenester til kundene.

Annet
Helse Nord IKT hadde 1 2020 gjennomsnittlig 315 drsverk mot 293 drsverk 12019 —en
ekning pa 22 arsverk.

Sentrale drsaker til veksten:
- Styrking av informasjonssikkerhetsomradet
- Ltablering av drifi og forvalining ved innfring av elekironisk kurve
- Ressursbehov i prosjekter knyitet til arkitekiur, prosjekiledelse og integrasjon
- Brukersteiie som falge av hasteinnferie tjenester/lesninger i forbindelse til
Koronasituasjonen

Det er ikke tegnet forsikring for styrets medlemmer eller administrerende direkter for mulig
ansvar overfor foretaket og tredjepersoner.
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Redegjorelse for drsregnskapet
Liter styrets oppfatning gir drsregnskapet en retivisende oversiki over utviklingen og resultatet
av foretakets virksomhet og stilling.

Sentrale risiko og usikkerhetsfaktorer

Helse Nord TKT finansieres 1 all hovedsak drifien gjennom avitaler med de evrige
helseforetakene i Helse Nord. Aktivitetsniva og inntekier er et resultat av prioriteringer i
oppdragsdokumentet fra Helse Nord RHF og tjeneste- og oppdragsavialer med
helseforetakene.

Investeringer finansieres gjennom trekkrettighet 1 konsernkontoordningen 1 Helse Nord etier
avtale med Helse Nord RHF. Arlig investeringsnivi baserer seg pd investeringsramme vedtatt
av Helse Nord RHF. Helse Nord TKT har en irekkramme i konsernkontoordningen pd 640
millioner kr. Per 31.12.2020 var 320,8 millioner kr av trekkrammen ubenytiet. Detie er en
reduksjon i ubenytiet ramme pad 8,2 millioner i forhold til 2019,

Helse Nord TKT har per 31.12.20 en samlet brutto pensjonsforpliktelse pd 301 millioner
kroner. Netto pensjonsmidler er 249 millioner kr, slik at netto pensjonsforplikielse er pd 52
millioner kr. I irid med regnskapsloven og norsk regnskapsstandard er det per 31.12.2020 kr
8 millioner i negative estimat- og planendringer som ikke er resultatfisrt.

Markeds-, krediit- og likviditetsrisikoen vurderes samlet sett som lav.

Okonomisk drifi

De samlede drifisinntektene var i 2020 pa 672.7 millioner kr, mens drifiskostnadene uigjorde
663,60 millioner kr. Drifisresultatet ble da 9,1 millioner kr. Finanskostnadene (netto) uigjorde
4,1 millioner kr. Detie ga et drsresuliat (overskudd) pa 5,0 millioner kr. Resultatkravet fra eier
var balanse. Det vil si at Helse Nord IKT hadde et positivt avvik pd 5,0 millioner kr i forhold
til resultatkravet i 2020.

Invesieringer
I 2020 har prosjektinvesteringene (balansefirie utgifier) i hovedsak vaert knyitet til folgende
sterre utviklingsprosjekter:

Helhetlig informasjonssikkerhet

Fremtidig hindtering av operativsystem (innfaring Windows 10)

Ny infrastrukiur datasenter disaster recovery (DSDR)

Fremtidig operativsystem (innfaring Windows 10)

Migreringspakke 4 — flyiting av journal- og radiologisystemer til sentralt kjsremilje

WVidere ble HN IKT tildelt ekte investeringsrammer fra Helse Nord RHT for 4 gjennomfore
ekstraordinzere investeringer som falge av koronasituasjonen. Dette gjaldt etablering av ny
klientplattform - virtuell arbeidsflate (VDI) og styrking av infrastruktur og sikkerhet knyttet
til eksisterende hjemmekontorlasninger.

I alt uigjorde prosjektinvesieringene (balansefaric utgifier) 70,1 millioner.

Det ble videre investert 37,2 millioner i erstaining/fornyelse (reinvestering) og utvidelse av
eksisterende TKT- infrastrukiur i 2020.

I oktober 2020 ble det inngatt en 4-drig avtale om finansiell leie av infrastruktur for
databaseplattform (Oracle-database). Infrastrukturen stir i HN IKTs datasentre. Den
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finansielle leieavialen ble balansefort som investering i desember 2020. Balansefort belap
utgjorde 34,3 millioner.

Inkludert finansiell leicaviale investerte HN IKT for 141.6 millioner 1 2020,

Helse Nord TKT har kjept opp anlege fra Helse Nord RHF i 2020. Dette er
prosjekiinvesteringer i regi av Helse Nord RHE som overdras/selges til Helse Nord IKT nar
prosjektet er avsluttet. Anleggene balanseferes og avskrives hos Helse Nord IKT. Oppkjepet i
2020 utgjorde 6,9 millioner kr.

Helse, miljo og sikkerhet
Helse Nord TKT har i 2020 hait eit mete 1 Arbeidsmiljsuivalget. Det har i forbindelse med
koronasituasjonen vart hyppige meter med hovedverneombud og de tillitsvalgie.

Det ble i februar 2020 gjennomfert en medarbeiderundersekelse «ForBedring 2020 der
Helse Nord TKT hadde en deltakelse pa 85%. Resultatet fra undersekelsen viser som tidligere
ar at ansatte i Helse Nord TKT har hey motivasjon og stor arbeidsglede, er stolt av
arbeidsplassen sin og opplever et godi sosialt samspill. Det fysiske arbeidsmiljset har bliti
betydelig bedre. I tillegg meldes det om at Helse Nord IKT har heyt fokus pd hendelser, avvik
og feil som virker inn pd kvaliteten og pasientsikkerheten. De ansatte melder om at de fortsatt
opplever hay arbeidsbelasining og at det er for lite tilgjengelige ressurser og hjelpemidler.
Lederundersekelsen tyder pd at heyt arbeidspress og stort kontrollspenn har gitt et generelt
darligere resuliat enn tidligere dr. Pa grunn av koronasituasjonen har det 1 2020 veert ferre
krav til tiltaksplaner og oppfalging av undersekelsen enn normalt. Det har som i 2019, vaert et
spesielt fokus pa psykososialt arbeidsmilje, herunder varsling og varslingsrutiner.

I oktober ble det gjennomfert en egen arbeidsmiljoundersekelse i forbindelse med bruk av
hjemmekontor som falge koronasituasjonen. Kartleggingens fokus var hvordan
medarbeiderne opplevde det psykososiale og organisatoriske arbeidsmiljeet pa hjemmekontor.
Undersekelsen viser at hjemmekontor si langt har fungert bra for flertallet av respondentene,
men det gis ogsd tilbakemelding pa at hvis hjemmekontorordningen trekker ut i tid, 53 vil
trivselen gé ned.

Helse Nord TKT har et mal om at sykefravaeret ikke skal overstige 5% (2,5% for
langtidsfravaer =16 dager og 2,5% for koritidsfraveer <16 dager). Sykefravaret i Helse Mord
IKT war i 2020 pa 4,62% som er en nedgang fra 5,1% 12019. Egenmeldt fraveer for 2020
utgjar 1,35%, noe som er sveert lavt. Legemeldt langtidsfraveer (=16 dager) er pa 2,832% for
2020, som er noe over malet. Det ser ut til at bruk av hjemmekonior har hatt en positiv effekt
pa egenmeldt korttidsfraveer.

Foretaket har etablert system for avviksrapportering pa omradet helse, milje og sikkerhet
(HMS). [ 2020 har det vaert registrert 11 avvik innen HMS-omradet. Av disse gjaldi ti
informasjonssikkerhetsomradet og ett helse/milje.

Likestilling, diskriminering og tilgjengelighet

Styret 1 Helse Nord IKT HF har 1 2020 bestitt av 4 menn og 4 kvinner. Ledergruppen har i
2020 bestitt av 8 menn og 3 kvinner. Av alle ansatte er 79 % menn og 21% kvinner som er
omirent det samme som i 2019, Blant avdelingslederne er det ingen kvinner, mens 20% av
scksjons-/enhetsledere er kvinner, som er det samme som i 2009,

Helse Nord TKT har et enske om at arbeidsstyrken skal gjenspeile

befolkningssammensetningen generelt, bide ndr det gjelder kjenn og kulturelt mangfold, og
tilsetter den best kvalifiserte sekeren til stillinger uavhengig av kjenn og etnisitet. Foretaket
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vurderer det som viktig & ha bredde i arbeidsstyrken og vil foretrekke kvinner 1 stillinger
innenfor mannsdominerte seksjoner, nér andre kvalifikasjoner ellers er like.

Helse Nord TKT tilrettelegger for tilsatic med redusert funksjonsevne. Helse Nord TKT har
nye lokaler 1 Tromse og Harstad som er universelt utformet, slik at de er tilgjengelig biade for
besakende og ansatte med redusert funksjonsevne.

Helse Nord TKT tilstreber at kvinner og menn som utferer samme arbeid eller arbeid av lik
verdi, skal ha lik lenn. Tabellen under viser stillingsgruppene som brukes i Helse Nord IKT.
Disse fordeler seg pd forskjellige avdelinger og seksjoner, med ulike arbeidsoppgaver og

ansvarsomrider.

Lennsoversikt

Stillingsgruppe

Antall kvinner

Gj.snitt lenn

Antall menn

Gj.snitt lonn

Konsulent

12

495 084.-

49

480 8§22,

Seniorkonsulent

26

554 230,-

105

581 775,-

Ridgiver

16

621 610,-

53

657 462,

Seniorridgiver

762 992,-

20

78S 883.-

Seksjonsleder

815 078,-

13

R09 227.-

Fadselspermisjoner:

Kvinner 2

Menn T

Midlertidig ansatte:

Ansettelsesform

Kvinner

Menn

Vikar ved fadselspermisjon 0

LEngasjement

o

Yire miljo

Helse Nord KT er sertifisert etter ISO14001:2015. Planlagt revisjon 1 2020 ble utsatt pa
grunn av koronasituasjonen, og gjennomfares 1 2021.

Helse Nord IKT péavirker i liten grad det ytre milje. Det er foretakets mélsetting & fremsta som
en miljevennlig virksomhet. Energiforbruket er knyitet til oppvarming, belysning og drift.

Samfunnsansvar

Som offentlig virksomhet er Helse Nord TKT seg bevisst samfunnsansvaret dette innebeerer.
Nye felles etiske retningslinjer for Helse Nord ble iverksatt i februar 2019, Retningslinjene
omhandler en rekke forhold som vil ivareta viktige aspeki ved virt samfunnsansvar som:

¥ Helse Nord verdigrunnlag; kvalitet, trygghet og respekt
¥ TFokus p godt arbeidsmilje med nulltoleranse for diskriminering, mobbing og

trakassering

Integritet og lojalitet
Warsling av kritikkverdige forhold bla lovbrudd og korrupsjon

SSENEN

Yiringsfrihet
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Generelt ansvar for forvalining av samfunnets ressurser

Miljapolitikk, hvor Helse Nord IKT bla er sertifisert av Det Norske Veritas.
Anskaffelser og innkjep i trid med anskafTelsesregelverket

Forbud mot 4 ta imot gaver eller andre fordeler.

Rekruttering i samsvar med WHOs internasjonale retningslinjer for etisk rekruttering

SSESENENEY

I tillegg til de etiske retningslinjene har Helse Nord [KT egne interne regelverk pd ekonomi,
HE og anskafTelser som presiserer og uldyper overnevnte forhold samtidig som de inneholder
kontroll- og oppfalgingstiltak som for eksempel forebygger korrupsjon, mislighold mv. Helse
MNord TKT har 1 2020 ikke avdekket kritikkverdige forhold pa noen av disse omridene, og det
er ikke rettet anklager eller mottatt varsler av noen art.

Redegjorelse som gir grunnlag for d vardere foretakets fremiidige nivikling

Helse Nord TKT vil viderefiare arbeidet med & utvikle IKT-plattformene og TKT-tjenestene for
4 understaite virksomheten ved sykehusene i1 regionen. Detie vil skje i samarbeid med eier og
de evrige helseforetakene og i samsvar nasjonale og regionale oppdrag.

Malet er & tilby kostnadsefTektive og lesninger av hey kvalitet som dekker sykehusenes behov
for IKT-tjenester og som ivaretar informasjonssikkerheten pd en god méte.

Det ekonomiske grunnlaget for virksomheten vil vaere {jeneste- og oppdragsavialene med
helseforetakene i regionen.

Resultaidisponering
Styret foresldr at drsresultaiet 1 2020 pa 5,0 millioner kr legges til egenkapitalen.

Tromsa, 19, mars 2021

Lrik M. Hansen Hanne Frayshov Tone Lise Jacobsen
Konstituert styreleder Styremedlem Styremedlem
Jan-Magnar Kirkerud Bjern Nilsen Oddne Rasmussen Trude Slettli
Styremedlem Styremedlem Styremedlem Styremedlem
Oddbjern Schei
Adm. direkter
]
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Arsregnskap 2020

NOTE

16

Resultatregnskap
{Belep i 1.000 NOK)
DRIFTSINNTEKTER OG DRIFTSKOSTMADER

Annen driftsinnbekt
Sum driftsinntekter

Lann og annen personalkostnad
Ordineere avskrivninger
Medskrivninger

Annen driftskosinad

Sum driftskostnader

Driftsresultat

FINANSINNTEKTER OG FINANSKOSTHNADER
Finansinnlekl

Annen linanskosinad

Metto finansresultat

ARSRESULTAT
OVERFERINGER

Owverfart Lilffra annen egenkapilal
Sum owverferinger

« %« HELSE NORD IKT
L ]

2020 2018
G672 B0 B4E 041
672 B0 646 041
230 113 217 480
146 312 152 T84
0 11 047
286 546 202 739
663 571 634 D20
3109 12 021
] 125
-4 205 -7 850
-4 131 -T 725
4 978 4 296
4 978 4 296
4 G978 4 296
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Balanse pr 31. desember

{Belep i 1.000 NOK)

NOTE EIENDELER 2020 2019
Anleggsmidler
Immaterielle driftsmidler
10 Immaterielle siendelar 254 451 299 421
10 Prosjekl under ulvikling 25 186 14 876
Sum immaterielle eiendeler 279 637 314 297

Varige driftsmidler
Medisinskieknisk ulstyr, irvenlar, ransportmidler og

10 lignende 148 778 146 266
10 Anlegy under utferelse 34 316
Sum varige driftsmidler 183 095 146 266

Finansielle anleggsmidler

12 Inwveslering | andre aksjer og andealer A 673 3151

13 Andre inansielle anleggsmidier 5444 ¥ 236

T Pensjonsmidler 386 206
Sum finansielle anleggsmidler 9 504 10 582
Sum anleggsmidler 472 236 471 156
Omlepsmidler
Fordringer

19  Fordringer pa selskap | samme konsem 44 742 1981

14 Ewrige lordringer 66 068 51 604
Sum fordringer 110 810 71 405

15 Bankinnskudd, kontanter o.l. 9 357 7 B43
Sum omlepsmidler 120 167 T9 248
SUM EIENDELER 592 403 550 404
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Balanse pr 31. desember

{Belep i 1.000 NOK)

NOTE EGENKAPITAL OG GJELD 2020 2019

Egenkapital
Innskutt egenkapital

16  Forelakskapital 50 000 50 D00
Sum innskutt egenkapital 50 000 20 D00
Opptjent egenkapital

16 Annen egenkapital 18 138 13 160
Sum opptjent egenkapital 18 138 13 160
Sum egenkapital 68 138 63 160
Gjeld
Awsetning for forpliktelser

7 Pensjonsiorpliklelsar 47T 202 48 545
Sum avsetninger for forpliktelser 47 802 49 545

Annen langsiktig gjeld

18 Bwrig langsiklig gjeld 3 36 1]
Sum annen langsiktig gjeld 34 36 1]
Sum langs. forpliktelser og annen lang. gjeld B2 218 49 545
Kortsiktig gjeld
Skyldige offentige avgifler 14 786 12 587

19 Korisiklig gjeld bl selskap i samme konsemn A5 466 375 660

18 Annen korlsiklig gjeld 71 795 48 452
Sum kortsiktig gjeld 442 47 437 639
Sum gjeld 524 265 487 243
SUM EGENKAPITAL OG GJELD 592 403 550 404

Tromsa, 19 mars 2021

Erik M.Hansen Hanre Frayshov Tone Lise Jacobsen
Konstiluerl styreleder Styremedlem Shyremediem
Jan-Magnar Kirkerud Bjem Milsen Oddne Rasmussan
Shyremediem Slyremediam Shyremedien
Trude Slatth Oddbjem Schesi

Shyremediem Adm. direkior
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Kontantstremoppstilling

(Belop i 1.000 NOK)

2020 2013
NOTE HKONTANTSTREMMER FRA OPERASJONELLE AKTIVITETER:
16 Arsresullal fer skaltekostnad 4 978 4 256
10 Ordingsre avskrivninger 146 312 152 754
10 Nedskrivninger varige driftsmidler 0 11 047
23 Endring i omlapsmidier -39 405 G0 138
23 Endring i korisiklig gjeld 4 348 -114 096
Forskjell mellom kosinadsierd pensjon og inn-fulbetalinger i
T pensjonsordringer -1 BZ3 2 183
Metto kontantstremmer fra operasjonelle aktiviteter 114 410 116 321
KONTANTSTREMMER FRA INVESTERINGSAKTIVITETER:
10 Innbelalinger ved salg av driftsrmidler L1 L1
10 Utbetalinger ved kjop av driftsmidler -148 481 -107 803
12 Utbetalinger ved kjap av linansielle eiendaler -5Z3 -7 722
Innbetalinger vad salg av linansielle eendalar 1782
Hetto kontantstrem fra investeringsaktiviteter =147 211 -115 525
KONTANTSTREMMER FRA FINANSIERINGSAKTIVITETER:
18 Innbelalinger ved opplak av ny langsiklig gjeld J4 316
MHetto kontantstrem fra finansieringsaktiviteter 34 316
1 Metlo endring i likviditelsbehaldning 1515 785
1 Likviditelsbeholdning pr 01.01. T B43 T 048
111519 Beholdning av bankinnskudd, kontanter og lignende pr 31.12. 9 358 T B43
Bankinnskudd ferl opp som gjeld mol RHF -319 1689 -310 991
Sum bankinnskudd, kontanter og lignende pr 31.12. -308 811 -303 148
Ubenytietl rekkramme | konsernkontoordningen 320 831 328 009
Likviditetsreserve pr 31.12 320 831 329 D03
Inmwilgel rekkramme i konsemkonioordningan pr 31.12 G40 D00 640 000

Likviditelsreserve bestar av ubsanyllel drltskredittramme og bankinnskudd som
ikke er bundel.
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Note 1 Regnskapsprinsipper

Grunnleggende prinsipper - vurdering og klassifisering

Arsregnskapet bestar av resultatregnskap, balanse, konfantstremoppstilling og notecpplysninger, og er avlagt | samsvar med
regnskapslov og god regnskapsskikk | Morge gjeldende pr 31. desember 2020. Notene er felgelig en integrert del av
arsregnskapet.

Arsregnzskapet er basert pa de grunnleggende prinsipper om historisk kost, sammenlignbarhet, fortsatt drift, kengruens og
forsiklighet. Transaksjoner regnskapsferes til verdien av vederlaget pa transaksjonstidspunktet. Inntekier resultatferes nar
de er oppljent og kostnader sammenstilles med oppljente inntekter. Regnskapsprinsippene uldypes nedenfor. Mar fakliske
tall ikke er filgjengelige pa tidspunkt for regnskapsavieggelsen, tilsier god regnskapsskikk at ledelsen beregner et best mulig
estimat for bruk i resultatregnskap og balanse. Det kan fremkomme avvik mellom estimerte og fakliske tall.

Eiendeler/gjeld som knytter seq il varekretslepet og poster som forfaller til betaling innen ett ar etter balansedagen, er
klassifisert som omlepsmidlenkortsiktig gjeld. Vurdering av omlepsmidlerkorisiktig gjeld skjer til lavestethayeste verdi av
anskaffelseskost og virkelig verdi. Virkelig verdi er definert som antatt fremfidig salgspris redusert med forveniede
salgskostnader. Andre eiendeler er klassifisert som anleggsmidler. Vurdering av anleggsmidler skjer til anskaffelseskost.
Anleggsmidler som forringes avskrives. Dersom det finner sted en verdiendring som ikke er forbigaende, foretas en
nedskrivning av anleggsmidiet.

Vied anvendelse av regnskapsprinsipper og presentasjon av transaksjoner og andre forhold, legges det veki pa ekonomiske
realiteter, ikke bare juridisk form. Betingede tap som er sannsynlige og kvantifiserbare, kostnadsferes. Tallene i notene er
avstemt mot selskapels resultat- og balanse.

Andre generelle forhold

Helse Mord IKT HF bile stifiet 23.11.2016 som ledd i en fisjon i Helse Nord RHF. Eiendeler og gjeld ble overdratt fil det nye
foretaket per 1.1.2017. Fer dette wvar Helse Nord IKT en avdeling i Helse Nord RHF. Virksomhaten er regulert av lov om
helseforetak m.m.

Virksomhetsoverfaringen har skjedd som et tingsinnskudd og transaksjonsprinsippet er lagt til grunn. Dette innebaerer at
virkelige verdier pr. owverdragelsestidspunktet er lagt til grunn for verdsettelsen av innskutte eiendeler.

Helseforetakene er non-profit-virksomheter. Eier har stilt krav om resultatmessig balanse i driften, men ikke krav &l
avkastning pa innskutt kapital. Bruksverdi representerer derfor virkelig verdi for anleggsmidier.

Det felger av Helseforetakslovens § 31- 33 at det er restriksjoner med hensyn til foretakets muligheter il 2 avhende faste
eiendommer, avhende sykehusvirksomhet samt mulighet for opptak av lan, garantier og pantstllelser.

Alle belap i resultat, balanse, kontantstrem og noter er oppgitt i 1 000 NOK hwis ikke annet er oppgitt.

Regnskapsprinsipper for vesentlige regnskapsposter

Inntektsferingstidspunkt

Inntekt resultatferes nar den er opptjent. Inntektsfering skjer felgelig nomalt pa leveringstidspunkiet ved salg av varer og
fjenester. Driftsinniekiene er fratrukket merverdiavgift, mbatter, bonuser og fakiurere frakikosinader.

Kostnadsferingstidspunkt | sammenstilling
Utgifier sammenstilles med og kostnadsfares samfidig med de inntekier uigifiene kan henferes fil. Wgifter som ikke kan
henfares direkie fil inntekter, kosinadsfares nar de paleper.

Andre driftsinntekter (-kostnader)
‘Vesentlige inntekier og kostnader som ikke har sammenheng med den ordinare virksomheten, klassifiseres som andre
driftsinntekber og -kosinader.

Immaterielle eiendeler
Utgifier forbundet med forskning og utvikling kostnadsferes lepende. Andre immatenelle eiendaler som forventes a gi
fremiidige inntekier akfiveres. Avskrivminger beregnes lineari over eiendelenes akonomiske levelid.

Varige driftemidler

‘Yarige driftsmidler feres i balansen til anskaffelseskost. fratrukket akkumulerte av- og nedskrivninger. Dersom den virkelige
verdien av et driftsmiddel er lavere enn bokfert verdi, og dette skyldes arsaker som ikke antas a vaere forbigaende, skrives
driftsmidlet ned il virkelig verdi.

Utgifier forbundet med normalt vedlikehold og reparasjoner blir leapende kostnadsfart

Utgifier ved steme utskiftninger og fornyelser som eker drifismidlenes levetid vesentlig. akfiveres. Driftsmidler som erstatbes,
kosinadsferes. Et driftsmiddel anses som vang dersom det har en viss ekonomisk levetid, samt en vesentlig kostpris. Renter

som knytter seq il anlegg under oppfaring blir aklivert som en del av kosiprisen.
Leieavtaler
Leieavialer vurderes som operasjonell eller inansiell leasing etter en konkret vurdering.

Avskrivninger

Ordinare avskrivminger er beregnet linesrt over driftsmidlienes skonomiske levetid med ulgangspunkt i historisk kostpris.
Tilsvarende prinsipper legges til grunn for immaterielle eiendeler. Avskrivningene er klassifisert som ordinaere
driftskostnader.
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Finansielle eiendeler

Behandling av felleskontrollerte virksomheter

Med felleskontrollert virksomhet (joint venture) menes virksomhet hvor deltakeme sammen har felles kontroll
Felleskonirollert virksomhet er enten felleskonirollert drift aller felles kontrollert selskap. Ingen deltaker alene har
besternmende innflytelse, men man har sammen bestemmende innflylelse. Samarbeidet ma vaere regulert i en
samarbeidsaviale som hjemiler felles kontroll, og deltakelsen ma ikke vare midlertidig.

Dwet er i prinsippet to metoder for regnskapsmessig behandling av deliakelse i felleskontrollert virksomhet;
egenkapitalmetoden og bruttometoden. Kostmeloden kan unniaksvis benylies ved midlerlidig deltlakelse, eller dersom det
ikke utarbeides konsermregnskap. | Helse Nord vurderes felleskontrollert virksombet etter egenkapitalmetoden i

selskapsregnskapet og i konsemregnskapet.

Valuta

Transaksjoner i utenlandsk valuta omregnes fil kursen pa transaksjonstidspunkiet. Pengeposter i utenlandsk valuta
omregnes il norske kroner ved a benytie balansedagens kurs. lkke-pengeposter som males il historisk kurs wtirykd i
utenlandsk valuta, omregnes til norske kroner ved a benytie valutakursen pa fransaksjonstidspunktet. Ikke-pengaposter som
males fil virkelig verdi uttrykt i uvienlandsk valuta, omregnes til valuiakursen fastsatt pa maletidspunktet. Valutakursendringer
resultatferes lepende | regnskapsperioden under andre finansposter.

Finansplasseringer

Andre investeringer i aksjer og andeler, klassifisert som anleggsmidler, vurderes il laveste av kostpris og virkelig verdi.
Investernger i aksjer og andeler, klassifisert som omlapsmidler, vurderes til laveste av gjennomsnittlig anskaffelseskost og
markedsverdi

Varelager og varekostnad

Beholdninger av varer vurdares il det laveste av giennomsnittskostnad og antatt salgspris. Kostpris for innkjepte varer er
anskaffelseskost. Arets varekostnad bestar av kostpris brukie/solgie varer med tillegg av nedskrivning | samsvar med god
regnskapsskikk pr. arsslutt.

Fordringer
Fordringer er oppfert til palydenda med fradrag for forventede tap.

Pensjonsforpliklelser og pensjonskostnad

Selskapet har pensjonsordninger som gir de ansatte rett til avialte fremitidige pensjonsytelser, kalt yielsesplaner.
Pensjonsforpliktelser beregnes etter linesr oppijening pa basis av forutsetninger om antall oppljeningsar, diskonteringsrente,
fremiidig avkasining pa pensjonsmidler, fremtidig regulering av lenn, pensjoner og ybelser fra folketrygden og akiuarmessige
forutsetninger om dedelighet, frivillig avgang, osv. Pensjonsmidiene vurderes til virkelig verdi. Metto pensjonsforplikielse
bestar av brutio pensjonsforpliktelse fratrukket virkelig verdi av pensjonsmidler. MNetto pensjonsforplikielser pa
underfinansierte ordninger er balansefart som langsiktig rentefr gjeld, mens netio pensjonsmidler pa overfinansierte
ordninger er balansefart som langsiklig rentefr fordring dersom det er sannsynlig at overfinansieringen kan utnyttes.

Endringer i forplikielsen som skyldes endringer i pensjonsplanene, eller estimatavvik, fordeles over antatt gjennomsnittlig
gienvarende opptjeningstid hvis avvikene overstiger 10% av brutio pensjonsforpliktelse/pensjonsmidler.

Netio pensjonskosinad, som er brutio pensjonskostnad fratrukket estimert avkasining pa pensjonsmidlene, korrigert for
fordelt virkning av endringer i estimaler og pensjonsplaner, klassifiseres som ordinzer driftskosinad, og er presentert sammen
med lann og andre ylelser.

Skatt
Helse Nord IKT HF driver ikke skatieplikiig virksomhet, og det er derfor ikke foretaft noen skatteberegning

Kontantstremoppstilling

Kontanistremoppstillingen er utarbeidet etter den indirekte metoden. Kontanter og kontantekvivalenter omiatiter kontanter,
bankinnskudd og andre kortsiktige, likvide plasseringer som umiddelbart og med uvesentlig kursrisiko kan komverteres il
kjenie kontantbelep og med forfallsdato kortere enn tre maneder fra anskaffelsesdato.

Konsernregnskap

Regnskapet til Helse Mord IKT HF inngar i konsemregnskapet fil Helse Nord. Riegnskapet til Helse Nord IKT HF kan lasies
ned fra wwe helsenordikt. no, konsermregnskapet til Helse Nord kan lastes ned fra www_helse-nord.no.
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Driftsinntekter per kunde
2020 2019

Helse Mord RHF 74025 48 414
Finnmarkssykehusel 68 050 65212
Universitelssykehusel Nord-Nomge 288 699 286 243
Mordlandssykehuset 155 688 158 548
Helgelandssykahuseal 62 285 G0 967
Sykehusapotekel Jaa 2044
Andre” 16 042 23612
Sum driftsinntekter 672 680] 646 041

"Under Andre inngar innlekler fra Sykehusinnkjep HF, Morsk helsenetl SF, andre helselorelak
mv. Skningen i innlekler fra Helse Nord RHF ma ses i sammenheng med lillak knyttel il

Koronasituasjonen

Note 3 Inntekter

Driftsinntekter fordelt pa type aktivitet

2020 | 2019
Basisramme® o 1]
Annen driftsinniekt
Forvallning og drift av IKT- ljenester™ 567 145 534 975
Oppdrag, ubvikling og annet 105 535 111 066
Sum driftsinntekier 672 680| 646 041

"Halse Nord IKT mollar ikke basismidlier. Innteklene lakiureres kundene atter aviale

"Inkludert avskrivningskosinader

Note 4 Kjop av helsetjenester
Helse Mord IKT HF har ikke kjapt helsetjenaster | 2020.
Note 5 Varer

Healse Mord IKT HF har ikke egel varelager.
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Mote 6 Lenn og andre godtgjerelser

2000 2018
Lanringer A1 BEA| 182 A58
Arbeidsgresravgift 13563 13317
Pensonsiosinader inkd arb awgifl 2T B34 26 B4
Andre yiolser 32 5243
Balansefer lern cgne ansatie 15884 12779
Sum lann- og personalkostnader 30 T3] 21T 480
Som ded av den gen fie bt kken fira regj 11 forbindelze med COVID- 19-pandemien, bio

arbeidsgrvermgifisaisen redusert med 4 prosentenhebor i 3. iermin (mai-puni). For Helse Nond IKT HF
ulggorde detie 1,5 mill. kroner i redusest arbeidsgrrerangifl.

Ilt = HELSE NORD IKT

-

Giennamsnitthn antall ansatie kv | 30
Giennamsnittin antall Sreverk 3] 43
Weclser fra andre
Lenn il administerencnde dircktor (i 1 000 kroner) foretak i
forctaksgruppen |
A Pensjon g
Mavn Tittel Lann Pensjon . Sum T = An. Lann anidre
Oy Schei | Acim. direkdar I 15771 Az 1] 1o10] olod-51.98) 00013113
Adm. dircktar har ingen aviale om ettedenn.
Wielser fra andre
Lenm til ledemnde personcl (i 1 /000 kroner) forctak i
forctaksgruppen
Fensjon g
Havm Tittel Lann Pensjon m. Sum Tgﬂb An.nll:l:hu-l Lann amidre
i |pettgf |
Tom Roberl Ehvebu isoodm, drckbar 1281 262 [] 1552 0L0-F02 00102
Frrank Fredriksen Admiisiosonssel 946 183 14 1143 01013102 01013112
Anders Heydalsvik Ao, leder ljenesieutakling 1178 254 12 1445 01.01-31.12) 01013112
Sigurd From A, leder ljenesieprodulesion 1167 o 5 1483 0L01-31.02) 00013112
Morten saksen A, leler kundeadelng a7 185 7 1088 01.01-31.02)  09.01-31.12
Adm.direkiar og ledende personell har ordireere: persjonshetingelser via KLP og har ingen aviale om tilleggspensjon.
Skyrehonorar 2020 2019
Samiet honorar til styrels medlemmer m o2 FEd]
Honorar til styneleder 200 45
Yiclser fra andre
Godigjercise til styrets medicmmer foretak i
fomctaksgruppen
Styre. Andre Tieneste: Honorar Andre
Mavn Tittel i Lmn udtai. Sum : =m _&
Kjersti Launtrsen Styreloder 135 135 01.01-31.08
Eric M. Harmen Koretituen shyrelades 65 B5 093112
Erilc M. Harman Nestiodes a7 &7 01.01-31.08
Bjom Milsen Styremesdiem i i 013112 1045 H
Trude Sicilh Styremediem 110 110 0013112
Hanne Freyshoy Styremediom 21 i1 01.01-31.12
Jaan-Magnar Kirkerud Syremediem LFd 805 5 31 0.01-31.12
Oxdidne Rasmussen Shyremediem 121 L] 5 il 013112
Tone Lise Jacohsoen Syremediem 1 632 5 =] 01.01-31.12
Sum 1 02 2102 18] 3113] 1
Rendakonad
2020 2019
Lowpdilagt rervesjon 134 15
Andre i ulcnior revisjon 53
Sum honoranor 147 158
Haonorar bl revesor 1 henhald bl inngalt aviale 108 E]
Revigonshononrr er eleddusy menvendongift.
Hanorar il revisor i henbold Bl inngdlt aviale gielder for BOO AS
9
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Erklzring om ledernes ansetl:elseswlkér
Hedze Mord IKT HF definerer persones i stilingene adm. dinch im. dircklar, sk 00 adm . P

Redegjerelse for lederlennspolitiklen | 2020
Lenn og godiggereise &l adm. dinckier er bebondlet og fsisalt av styret | styresak 078200200

Lann og godigiereise for evrige ledende ansatie: er st v sdminesterende direkdar.

Hetse Mord IKT HF har i 220 hatt som mélseting & by kedende ansatie konismansedyidge arbedswvilicir. Lededanrspolitiidosn i del foregdende: regnskaps:ar bar bygoet pa de
SNTETC prirsipper Som besknevet nedenior.

Lanningens §l ledende personedl ble | 20020 s som feiger:

Adm. direkisar i . 1 530 543 6l kr. 1 556 BET liksvarer 1.7 %
Wiseacm. dircier i or. 1 245 000 6l kr. 1 267 410 liksvarer 1.8 %
Aomielingsieder jenesicproduksion i or. 1 135 000 6l kr. 1 155 430 liksvarer 1.8 %
Aomdelingsleder ljenesicutviding i bor. 1 105 000 6l kr. 1 124 850 liksvarer 1.8 %
Apededingsioder kundeavdoling i for. 872 000 til for. BET G5 lillsvarer 1,8 %

HSSHOns) firaa lor. 9200 D00 il fer. 936 G50 liksvarer 1.8 %

Lenrsjusteringen til ledengruppen gislder fra 0000200
Styret i Helse: Mord IKT HF mener o lesnnspolitikken | 2000 ko vaer i irdd med de statlige reningslinjene.

Retningslinjer for 2021
Till grunn for Helse Moed IKT HF retningsimger gger blant annet g | li for dervilkdr for leden | siatige foretak og selskaper (fastsatt av Naenngs- og
fiskendeparemeniet. med wirkning fra 131‘3}15ﬁmmﬂatw kel =kl wepre: konk tyklige, men ikdoe | dedende: sammenlignel med

lilsvanende solskapenforetak. Foretaket skal Bedra til moderaesjion i lededamningene.

Easiseiteler oy basishenn

Vied fsixetivise av basizlann skal falgends irilener legges 6 grnn:

-L-'mtmldrwllhhe“mdgu‘u'dt

=1 =tllinger
Fhenlﬁmni:n'qulind‘nldﬂdemd:gkmmhs-

Tiodser vuderes med uigangspunkt | va som er behovet for ulevelsen av sillingen, dog begrenset G 3 gjelde:
forelakets beglemmelse:

« Circki P — i herihold l lov og "
= Eventuell arvisshonnement

Videre vundenss firmabil basert pé behow og som en del aw de olale leonseal kirene.

Penspnsardning
Ledende ansatie skal veere omiatied av offentip fenesiepenson pd bk pe med andne ansaties vk | foretaket. Ded wl = giennom ondnees lesning § KLP. Ded er fdor andedning &l
& inngd aviale om pensjon ul over ordneere wilkar gennom KLP.

Slutvederiag

Wed fastseticise av shittvededag geider felgende prinsipper:

= Aytale om shattwedersg kan inngds for nnil 12mh:-mhll-n

= Til frdrag i sluttvesderiag kommer andne nnickier oppehdeed | peroden.

Shmmpmmm@mmmd*mummmmmmm 4 al den ledend ma avshutie: st
arerticisesiorhold og fratre sin stiling umiddelbant. Aviale om shitvederag er aw ol den ledende: drver seq b 1 om oppgel
Variabie jorciser aller sevckilie =om kommes i Bl basislenn

Dl finmes iidee vanable clementer | selskapeis godigjereise 8 ledende anstie.
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Note 7 Pensjon

Pensjonsiorpliktelse 31122020 31.12.2018
Brutlo pélapte pensponaforplikielse 300 ras 244 614
Pensjonsmidler -248 56 -2 o
MNetto pensjionsforplitelse 52 248 A1 848
Arbeidsgiveravgilt pd netto pensjonsforpliktelze 3642 2|y
Ikke resultatfent tapd (gev) av sstimat- of planavvik inkl aga -8 375 4 574
Metto balanseferl lerpliktelse inkl arbeidsgiveravgill 47 516 49 339
herav balangefart netto pensjonsforplikielser inkl sga AT 902 A9 545
herav balansafart netto pensjionsmedier inkl aga -386 -206
Spesifikasjon av pensjonskostnad 2020 209
MNiverd av oppliente pensjonsrathgheter | red 26 845 26 893
Hentekosinad pd pensjonsborplikelsen 6 219 6 623
Arels brulto pensjonskostnad 33 04| 33 517
Forventet aviastning pd pensjonsmadier -4 1M - ra
Administrasjonskostnad 1 207 1139
MNetto pensjonskostnad nkl. adm. kost 26 100 26 8¥5
Aga nelto pensjonskosinad inkl. adm_kost 1632 1873
Resultatfart aktuanelt tap (gewnst) o1 83
Resultatfent aga av akiuanelt tap (gevinst) 11 10
Arels netlo pensjonskostnad 27 834 28 841
Andre pensjonskosinader |

S pensjonskosinader 27 834] 28 B4
Spesifikasjon av premiefomd [ Zoz0 | 2018 |
Saldo pr 1.1 4 52 J 818
Tifart premiefond 3113 3 236
Littak fra premiefond -fed -2 082
Saldo pr 31.12 { 306 4 872
Bronomiske forutsetninger 2020 2039
Deskontenngsrente 1.70 % 230 %
Forventet avkasining pd pensjonsmadier 3.10% 3,80 %
Arlig lennsregulenng 225 % 275 %
Regubsnng av folketrygdens grunnbelap 200 % 200 %
Pensjonsregulenng 1.24 % 1.24 %
Antall aktrve personer med i ordningsn 316 296
Antall oppsatte personer med | ordningsn 183 164
Antall pensjoner med | ordningen 3 27

Foretaket har en ybelseshasert fenestepensjonsordning | KLFP. Denne pensjionsordningen tilfredssstller kravens | Lov om offentlg tenestepensjon.

"
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Yielsesbaserle pensjonsordninger

Foretaket har en offentlig kollektiv pensjonsordning (sikrede penajoner) for sine ansatte, som gir en bestemt framitidig pensjonsytelse basert pd antall
opptjeningsar og lennsnivaet ved pensjonsalder. Pensjonsytelsene samondnes med folketrygdens ylelser. Pensjonsordningen dekker alderspensjon,
ufarepensjon of barmepensjon.

Opptjeningstiden for full slderspensjon er 30 &r. Sammen med folketryden gir full oppljening en alderspensjon pd omknng 66 % av slutiann. Det
opptjenes ikke pensjon for lenn over 12 G (folketrygdens gronnbelap), det vl si at det er et tak pd 12 G.

Pensjonskostnaden for 2000 er basert pd forutsetninger | velledning om pensjonsforplidelser utarbesdet av Morsk regnskapestifielze. Det er ularbeidet
et beste estimat for pensjonsforpliktelser pr. 31122020 basert pé de ekonomeske forutsetningense som er angitt per 31.12.2020. Basert pd
avkastningen | KLP for 2020 er det ogsd vist et beste estimat for pensjonsmidiens pr. 3112 2000,

ke forutsetninger 3.12.2020| 31.12.2018
Anvendt dadelighetstabed K 2013 BE| K 2013 BE
Anvendt ufarafrekvens KLU0 K 2015 BE
Forventet ultakshyppighet AFF 15425%] 15425%
Friwillig avgang i sykepleierordningen (i %)
Alder {1 &r) = 20 20-25 26-30 3140 41-48 o0 =04
Aoegang (1 %) 25 15 10 & 4 3 0
Frinwill i fellesordni i %
Alder {i &r) <24 24-29 30-30 4049 50-55 =55
Awgang {i %] 25 15 75 5 E] [1]

AFP-

Foretaket har i tillegg bl ordinger offentky Yenestepensjon ogsd avialefestet faridspensjon (AFFP) etter reglene for offenthy sektor. Ordmngen er 100%
egenfinansernt av foretakens, men blir administrert av KLF. Siden offentlig AFP er telt integrent med ordingr enestepension, inngar forplitetsen for
AFP zom del av beregningen av pensjonsfonpliktelsen.

Resultatierte estimatavvik

| samsvar med god regnskapsskikk, benytter Helse Mord reglene om “komdor og fordeling over gjenvaerende oppljeningstid ved behandling av
eshmatavwik knyttet td pensponsordningen. Estmataveik utover “komdoren™ resultatfares med 1/12-cel.

12
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2020 2019
Bygninger og konlorokaler inkl energi og brensel 24 620 20 B63
Kjap og leie av ulslyr, maskiner rmv. 6 223 5340
Reparasjon, vedlikehold og service 4 BIT 4 488
Fonsulentijenasber 41 652 38 256
Annen ekslem enesle 24 852 17 218
Konlor- og kommunikasjonskosinader 29 674 27 T94
Kostnader forbundel med ransporirmidier 95 BS
Reisekosinader 2 802 7142
Forsikringskosinader 253 ar
Pasientskadearslatning
Ehvrige drillskosinader 151 399 131 451
Sum 286 546 2527318
Note 9 Finansposter

2020 2018
Konserminleme renteinnbekler 5 125
Sum finansinntekter 75 125

2020 20139
Konseminterma renlekosinader 4 105 T E14
Andre rentekosinader 100 35
Sum 4 205 7 850

13
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Note 10 Immaterielle eiendeler og varige driftsmidler

* Leieavlaler for ulike lokaler har forskjellig ullepsdato - fra 2021 til 2035
Halsa Nord IKT har i lillegg lepende avialer med helselorelakene | Helse Nord om vededagsiri leie av lokaler. Disse

avlalene leper Gl de sies opp.

Halse Mord IKT HF har ingen langsiklige byggeprosjeklar.

14

Lisenser og Prosjekl under
Immaterielle eiendeler prograrmvare ulwikling Sum
Anskalfelseskost 1.1 658 B35 14 876 673 711
Tilgang 54 170 54 170
Tilgang virksomhelsoverdragelse 5012 5012
Avgang -
Fra prosjekl under ubvikling 43 BG0 {43 BEO) -
Anskallelsoskost 31.12 707 707 25 186 732 693
Akk avskrivninger 31.12 453 256 453 256
Balansefert verdi 31.12 254 451 25 186 279 83T
Arets ordinare avskrivninger 93 B42 93 847
Arets nedskrivninger -
Levetid 5-8 ar
Avskrivningsplan liresser
Transporimidler,
annel inventar | Anlegg under
| Varige driftsmidler o ubshyr ulfarelse Sum
Anskallelseskost 1.1 385 402 - 385 402
Tilgang 53 083 34 316 87 399
Tilgang virksomhelsoverdragelse 18900 1 900
Avgang -
Anskalfelseskost 31.12 450 385 34 316 484 701
Akk avskrivninger 31.12 301 606 301 BDB&
Balansefert verdi 31.12 148 779 34 316 183 095
Arets ordinare avskrivninger 52 470 - 52 470
Arets nedskrivninger -
Levetider 3-10 ar
Avskrivningsplan lirnesser
Transpor-
midlar, annet
imeentar og
Finansielle leieavtaler ulstyr
Bokfert verdi 31.12.20 3 316
Arlige avskrivninger
Estimer leiebelep nesle ar 9727
Estimert leiebelap 2 kil 5 ar 25 B54
Estimer leiebelep ulover 5 ar
Varighel (ar) 4
Transporl-
midler, annel
imeeniar og
Leieavtaler | Bygninger ulslyr
Leiebelep 21 469 o
Warighet” Inntil 2035 2021
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Note 11 Eierandeler i datterforetak, fellesk. virksomhet og tilknyttet selskap

Helse Nord IKT HF har ingen eierandeler i datierforetak, felleskontrollert virksombet eller tilknyttet selskap

Note 12 Investeringer i aksjer og andeler

31.12.2020 31.12.2019
Egenkapitalinnskudd KLP ELTE] 3151

Egenkapitalinnskudd KLP

Som gjensidig selskap har KLP dekket hoveddelen av sitt egenkapitalbehov gjennom egenkapitalinnskudd fra kundene. Bortsett fra det
oppsamiede egenkapitalinnskudd finnes det egenkapital | form av et egenkapitalfond. Egenkapitalfondet er sakalt oppljent egenkapital.
Det samlede egenkapitalinnskuddet i KLP kan endre seq noe fra ar til &r selv om det verken er tapt egenkapital eller innbetalt nye
egenkapitalinnskuedd. Dersom en kunde fiytter sin pensjonsordning fra KLP il en annen pensjonsinnretning, vil kundens andel av
egenkapitalinnskueddet bli filbakebetalt. Dette er den eneste situasjon der kunden faktisk kan disponere sitt egenkapitalinnskodd.

Note 13 Andre finansielle anleggsmidiler

3122020 | 31122018
Langsikiig fordring Sykehusinnkjep HF 5444 T 236

Note 14 Kundefordringer og andre fordringer

IAZ2020 | 31122019 |

Kundefordringer 730 450
Andre kortsiktige fordringer 65 338 51154
Sum 66 068 51 604
Aldersfordeling kundefordringer
31122020 | 31122018

Ikcke forfalte fordringer 730 450
Forfalte fordringer 1-30 dager

Forfalie fordringer 30-60 dager

Forfalie fordringer &0-90 dager
Forfalie fordringer over 90 dager
Kundefordringer palydende pr. 31.12. 730] 450

Helse Nord IKT HF har ikke avsatt for tap pa fordringer i 2020.

Helse Nord IKT HF har ingen fordringer med forfall senere enn et ar
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Note 15 Kontanter og bankinnskudd

31.12.2020 | 31.12.2019 |
Skattetrekksmidler 9 357 7 843
Andre bundne konti
Sum bunde kontanter og bankinnskudd 9 357 7843
Bankinnskudd og kontanter som ikke er bundet
Surn kontanter og bankinnskudd 9 357 7 843

Trekk pa konsemkontoordningen er klassifisert som kortsiktig gjeld.

Note 16 Egenkapital
Foretaks- | Annen egen- Total
e e kapital
Egenkapital 31.12.2019 50 000 13160 63160
Arets resultat | 4978 4 978
Egenkapital 31.12.2020 50 000) 18 138] 68 138)

Innskutt egenkapital pa 50 millioner kr er kapitalen som ble fitfert | forbindelse med stifielsen av selskapet 23.11.2016.

Note 17 Avsetninger for forpliktelser

Helse Nord IKT HF har ingen avsetninger for forpliktelser.

Note 18 Gjeld og obligasjoner

Annen kortsiklig gjeld bestar av:

31.12.2020 | 31122019 |
Leverandergjeld 28 503 19 388
Palept lann a 268| 7184
Feriepenger 22132 20 082
Palapte kostnader 2702 2 800
Sum 71795 49 452)
Helse Nord IKT HF har ingen gjeld med forfall senere enn ett ar
Annen langsiktig gjeld bestar av:

31.12.2020 | 31.12.2019
Annen langsiktig gjeld" 34 316]
Sum 34 318] 1]

“Gjelder finansiell keie av infrastrukiur for databaseplattform

Note 19 Mellomvarende med selskap i samme foretaksgruppe

Kortsiktige fordringer 31.12.2020 | 31.12.2019 |
Helse Nord RHF 38 809 19 530
Finnmarkssykehuset HF ] ]
UNN HF 3957 ]
Nordlandssykehusat HF ] ]
Helgelandssykehuset HF 1649 ]
Sykehusapotok Mord HF 26 271
Sum 44 742] 19 801
Kortsiktig gjeld 31.12.2020 | 31.12.2019 |
Helse Nord RHE 346 766 351 961
Finnmarkssykehuset HF 3518| 3045
UNN HF 862 13 247
Nordlandssykehusat HF 4307 5120
Helgelandssykehuset HF 10 2 286
Sykehusapotek Mord HF 1 0
Sum 355 466] 375 660

Alle Helseforetakene i Helse Mord er med i en konsemkontoordning i DnB og formelt er alle innskuddens i denne ordningen eid av
Helse Nord RHF. | arsregnskapet er derfor alle innskudd og trekk pa kondi som er med i konsermkontoordningen satt som

mellomvarende med Helse Mord RHF.
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Note 20 Narstaende parter

Foretakets nerstiende er definert | regnskapslovens § 7-30b og regnskapsforskrifiens § 7-30b-1. Vesentlige transaksjoner med naerstaende
parter framgar i denne og andre noter | Arsregnskapet.

‘telser til ledende ansatie er omtalt | note &, og mellomvarende med konsemselskaper er omialt i note 17 og 18.

Foretaket mottar det vesentligste av inmtekier fra foretakens | Helse Mord som vederlag for IKT-tjenester. Det vises her til note 2.

Kjap fra foretakene | Helse Nord gjelder i hovedsak dekning av lisens- og forvaliningskostnader, samt owertakelse av kostnader og
driftsmidler/anlegg fra Helse Mord RHF. Videre kommer vedarlag fior drift av datasenter (UNN) og kj@p av lenns- og regnskapijenaster (MLSH).
Totalt uigjer kjep fra foretakene | Helse Mord 32,6 millioner kr i 2020.

Foretaket har gjennomfart en karfegging og dokumentasjon av styremedliemmers og ledende ansattes very som kan tenkes & komme i konflikt
med relasjoner foretakene har til andre akierer. Helseregionen er blant annet underlagt lov om offentiige anskafielser. | foretaket er det stablert
rutiner som skal bidra til 3 sikre at ansatte som er ansvarlig for, eller har innflyttelse pa inngaelse av vesentlige innkjeps- ogleller salgsavialer
ikke sitter med werv eller han andre relasjoner il leveranderer eller kunder mv som kan tenkes 4 komme i konflikt deres rolle | foretakens. Det
er etablert gjiennomgaende rutiner og retningslinjer for kartlegging. vurderinger, dokumentasjon mv av dette i foretaket

Note 21 Universitetet og hoyskolers rettigheter til arealer i helseforetak

Helse Nord IKT HF sine kokaler benyttes ikke av universitet eller hayskola.

Note 22 Garantiforpliktelser

Helse Nord IKT HF har ikke stit noen garantiforplikielser for andre.

Note 23 Sammenslatte poster i kontantstremoppstillingen

2020 2019

Endring i varelager

Endring i fordring pa selskap i samme konsam -4 941 53 635
Endring i @vrige fordringer =14 464 6 503
Sum endning i omlepsmidler -39 405 60 138
Endring i skyldige offentlige avgifter 2198 1634
Endring i kortsiktig gjeld til selskap i samme konsem -20 193 -82 900
Endring i annen kortsikiig gjeld 22343 -32 830
Sum endring i korsiktig gjeld 4 348 =114 096

Note 24 Forskning og utvikling

Helse Nord IKT HF driver ikke forskning og utvikling.

Note 25 Skatt

Helse Mond IKT HF driver ikke skatteplikfin virkksomhat.

Note 26 Betingede utfall

Helse Nord IKT HF er ikke kjent med andre forhold, herunder retissaker, potensielle offentlige palegg eller lignende som har vesentlig
innvirkning p& regnskapet for helseforetaket ut over de avsetninger som er foretatt | regnskapet per 31.12_2020.
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Postboks 77

8001 Boda
Uavhengig revisors beretning
Til foretaksmgtet i Helse Nord IKT HF
Uttalelse om revisjonen av arsregnskapet
Konklusjon
Vi har revidert arsregnskapet til Helse Nord IKT HF.
Arsregnskapet bestar av: Etter var mening:
e Balanse per 31. desember 2020 Er arsregnskapet avgitt i samsvar med lov og
e Resultatregnskap for 2020 forskrifter og gir et rettvisende bilde av
e Kontantstremoppstilling for selskapets finansielle stilling per 31. desember
regnskapsaret avsluttet per 31. 2020, og av dets resultater og kontantstrgmmer
desember 2020 for regnskapsaret avsluttet per denne datoen i
o Noter til drsregnskapet, herunder et samsvar med regnskapslovens regler og god
sammendrag av viktige regnskapsskikk i Norge.

regnskapsprinsipper.

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 avrige etiske forpliktelser i samsvar med disse kravene. Etter var oppfatning er
innhentet revisjonsbevis tilstrekkelig og hensiktsmessig som grunnlag for var konklusjon.

Annen informasjon

Ledelsen er ansvarlig for annen informasjon. Annen informasjon bestar av arsberetningen.

Var uttalelse om revisjonen av arsregnskapet dekker ikke annen informasjon, og vi attesterer ikke
den andre informasjonen.

| forbindelse med revisjonen av arsregnskapet er det var oppgave a lese annen informasjon
identifisert ovenfor med det formal a vurdere hvorvidt det foreligger vesentlig inkonsistens mellom
annen informasjon og arsregnskapet, kunnskap vi har opparbeidet oss under revisjonen, eller
hvorvidt den tilsynelatende inneholder vesentlig feilinformasjon.

Dersom vi, pa bakgrunn av arbeidet vi har utfart, konkluderer med at disse andre opplysningene
inneholder vesentlig feilinformasjon, er vi palagt a uttale oss om dette. Vi har ingenting a

rapportere i sa henseende.

Styret og daglig leders ansvar for arsregnskapet

Styret og daglig leder (ledelsen) er ansvarlig for a utarbeide arsregnskapet 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 intern kontroll som den finner nadvendig
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for & kunne utarbeide et arsregnskap som ikke inneholder vesentlig feilinformasjon, verken som
folge av misligheter eller utilsiktede feil.

Ved utarbeidelsen av arsregnskapet ma ledelsen ta standpunkt til selskapets evne til fortsatt drift
og opplyse om forhold av betydning for fortsatt drift. Forutsetningen om fortsatt drift skal legges til
grunn for arsregnskapet sa lenge det ikke er sannsynlig at virksomheten vil bli avviklet.

Revisors oppgaver og plikter ved revisjonen av arsregnskapet

Vart mal er a oppna betryggende sikkerhet for at arsregnskapet som helhet ikke inneholder
vesentlig feilinformasjon, verken som falge av misligheter eller utilsiktede feil, og a avgi en
revisjonsberetning som inneholder var konklusjon. Betryggende sikkerhet er en hgy 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 oppsta som fglge av misligheter eller utilsiktede feil. Feilinformasjon blir
vurdert som vesentlig dersom den enkeltvis eller samlet med rimelighet kan forventes a pavirke
gkonomiske beslutninger som brukerne foretar basert pa arsregnskapet.

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

Uttalelse om andre lovmessige krav

Konklusjon om arsberetningen

Basert pa var revisjon av arsregnskapet som beskrevet ovenfor, mener vi at opplysningene i
arsberetningen om arsregnskapet, forutsetningen om fortsatt drift og forslaget til anvendelse av
overskuddet 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
nedvendig 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 & sgrge for ordentlig og oversiktlig
registrering og dokumentasjon av selskapets regnskapsopplysninger i samsvar med lov og god
bokfaringsskikk i Norge.

BDO AS

Havard Edvardsen
statsautorisert revisor
(elektronisk signert)
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Mgtedato: 20. mai 2021
Arkivnr.: Saksbeh/tlf: Sted/Dato:
Jan-Petter Monsen, 7551 29 00 Bodg, 13.5.2021

Foretaksmgtesak 10-2021 Godkjenning av revisors godtgjgrelse

Det vises til styremgte i Helse Nord IKT HF, den 19. mars 2021 og styremgte i Helse
Nord RHF, den 24. mars 2021 (jf. styresak 27-2021 Godkjenning av drsregnskap og
styrets beretning 2020 - herunder disponering av resultat).

Revisjonshonorar for 2020 foreslas fastsatt til:

Lovpalagt revisjon kr 134 000,-
Andre tjenester utenfor revisjon kr 53 000,-
SUM kr 187 000,-

Foretaksmgtet i Helse Nord IKT HF inviteres til a fatte fglgende vedtak:

Revisjonshonorar 2020 fastsettes i henhold til mottatte fakturaer til:

Lovpalagt revisjon kr 134 000,-
Andre tjenester utenfor revisjon kr 53 000,-
SUM kr 187 000,-

Bodg, den 13. mai 2021

Cecilie Daae
adm. direktgr
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