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Styresak 80-2024 Mandat for funksjons- og oppgavefordeling i

Helgelandssykehuset

Styret i Helgelandssykehuset HF inviteres til a fatte fglgende vedtak:

Styret tar foretaksprotokollen av 30. august 2024 til etterretning.

Styret vedtar mandat for funksjons- og oppgavefordeling i Helgelandssykehuset.
Styret vedtar kommunikasjonsplanen.

Styret tar til etterretning saksfremlegget med de gkonomiske beregninger som ligger
som forutsetning for arbeidet som skal gjennomfgres i mandatet.
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Saksfremlegg

Bakgrunn

Styret i Helse Nord RHF behandlet styresak 82-2024 «Helgelandssykehuset, fremtidig struktur» i
styremgtet 19. juni 2024. Saken pekte pa endringer lokalt-, regionalt og nasjonalt de siste arene,
Helgelandssykehuset HFs krevende driftssituasjon, de detaljerte vedtakene i styresak 137-2019
«Helgelandssykehuset 2025 — struktur og lokalisering», og Helse Nords behov for omstilling. | trad
med styrets vedtak ble Helse Nord RHF i foretaksmgtet med Helse- og omsorgsdepartementet den 3.
juli 2024 gitt et justert vedtak om Helgelandssykehuset HFs struktur. Vedtaket apnet for et stgrre
handlingsrom for Helse Nord RHF og Helgelandssykehuset HF med hensyn pa fordeling og
organisering av funksjonene, utover de somatiske akuttfunksjonene.

Foretaksmgte i Helgelandssykehuset 30. august 2024 viste til at Helgelandssykehuset HF lenge har
statt i en uavklart situasjon med hensyn til fremtidig tjenestetilbud. For 8 komme videre og bidra til
stgrre sikkerhet for pasienter, ansatte og rekrutteringsmuligheter i tillegg til skonomi, understrekte
foretaksmgtet viktigheten av at Helgelandssykehuset HF na fortsetter arbeidet for 8 omstille og
utvikle tilbudet for framtiden. Foretaksmgtet viste for gvrig til sak 5 fra protokoll fra foretaksmgtet i
Helse Nord RHF 3. juli 2024.

Styret i Helgelandssykehuset skal i denne saken behandle forslag til mandat og kommunikasjonsplan
for den videre behandling av oppdraget som er gitt av Helse Nord.

Helgelandssykehuset barekraft er fgrende for det oppdraget foretaket har fatt. | dette
saksfremlegget legger administrerende direktgr frem en analyse av bareevnen.



Likviditetssituasjonen og beregnet omstillingsutfordring legger grunnlaget for det oppdraget som na
gis av styret til administrasjonen og er presisert i forslag til mandat (vedlegg 1, pkt 3.4 og 5).

@konomisk baerekraft

Foretakets omstillingsbehov defineres gjennom baereevnen vist i baerekraftsanalyse for de
kommende arene.

Baerekraftsanalysen er basert pa baerekraftsanalyse fra styresak 34-2024 “Innspill til plan 2025-2028,
inkludert rullering investeringsplan — Oppdatert baerekraftsanalyse”. Den gkonomiske prognosen for
2024 er anfgrt virksomhetsrapport pr juni og juli 2024 (styresak 70-2024). Bzaerekraftsanalysen er
oppdatert med nye kjente endringer for kostnader og inntekter, vist i tabell under:

Bzerekraftsanalyse HSYK HF (mill kr) 2024 2025 2026 2027 2028
Vedtatt basisramme 2024 1869,6 18696 18696 1869,6 1869,6
Styrkning HF estimat 7,2 14,4 21,5 21,5
Styrket sykehusgkonomi RNB 24 13,1 13,1 13,1 13,1 13,1
Oppdatering inntektsmodeller -14,6 -14,6 -14,6 -14,6
Kapitalkompensasjon

@vrig ramme 18,3 18,3 18,3 18,3 18,3
Kvalitetsbasert finansiering 10,4 10,4 10,4 10,4 10,4
ISF og andre inntekter 749,4 749,4 749,4 749,4 749,4
Sum driftsinntekter 26608 26534 26606 2667,7 26677
Budsjetterte driftskostnader, ekskl avskrivninger 2591,2 2591,2 2591,2 2591,2 2591,2
Kostnad HN IKT 110,3 121,3 124,8 128,3 128,3
OU - Utviklingsprosjekt 9,10,11 5,0

Funksjon og oppgavefordeling - omstillingskostnad 5,0

@kte leiekostnader ambulansestasjoner 4,0 4,0 4,0 4,0
DMS Sgr-Helgeland (ekslusive Intermediaere senger) 18,0 18,0 18,0 18,0 18,0
Medisinerstudenter 1,0 2,0 2,0 2,0
Styrkning ngdvendig vedlikehold 10,0 10,0 10,0 10,0
Andre prioriteringer og kostnadsgkninger 2,0 4,0 6,0
Sum driftskostnader ekskl. avskrivninger 27245 27505 2752,0 27575 27595
Sum avskrivninger 54,4 59,1 63,3 63,7 63,6
Netto rente -13,1 -7,4 -3,9 0,6 3,7
Totale kostnader 27658 28022 28114 28218 2826,7
Pkonomisk Resultat -105,0 -148,9 -150,8 -154,1 -158,0
Vedtatt resultatkrav 47,0 47,0 47,0 47,0 47,0
Awvik fra resultatkrav, fgr effekter av vedtatte tiltak -152,0 -195,9 -197,8 -201,1 -205,0
Tiltaksplan

Tiltaksplan (Heldrseffekt/planlagte tiltak) 25,0 25,0 25,0 25,0
Sum effekter tiltaksplan 25,0 25,0 25,0 25,0
Avvik fra resultatkravy, etter effekt av tiltak -152,0 -170,9 -172,8 -176,1 -180,0

Tabellen over viser et resultat for 2024 likt prognosen pr. juli med 105,0 mill. kr. i underskudd, 152,0
mill. kr. darligere enn det som er resultatkravet. Baerekraftsanalysen viser en omstillingsutfordring
for 2025 pa 170,9 mill. kr. f@r nye tiltak.



Kostnadsendringer i forbindelse med funksjon og oppgavefordeling er ikke tatt med i denne
beregningen. Avviket fra resultatkravet for 2025 i baerekraftsanalysen over, viser et
omstillingsbehov pa 170,9 mill.kr. Eventuelt gkte kostnader i forbindelse med funksjon og
oppgavefordeling som gkt tilbud innen rehabilitering, utvidet tilbud innen psykisk helse eller gkte
prehospitale kostnader innen pasienttransport og gkt ambulanseberedskap, vil gi et gkt
omstillingsbehov.

Nedenfor beskrives naermere de endringer i inntekter og kostnader som er lagt inn i
baerekraftsmodellen.

Endringer inntekter

Endringene i inntektene er basert pa Helse Nord sin framskrivning av basisramme fra «Budsjettbrev
2 — budsjett 2025-2028». Foretaket far en generell styrking, men blir giennom oppdatering av
inntektsmodeller trukket 14,6 mill.kr.

Kostnadsendringer

Budsjettforslag fra Helse Nord IKT viser en gkning i kostnadene fra 2024 til 2025 med 11,0 mill.kr. |
denne summen ligger justering av kostnader mellom foretakene og en generell realgkning pa
kostnadene med 10,0%. Det forventes ogsa en gkning i arene fremover, men ikke i denne
stgrrelsen.

For OU — Utviklingsprosjekt 9,10,11 er det for 2024 brukt 5,0 mill.kr.

| forbindelse med gjennomfgring av funksjons- og oppgavefordeling forventes det en
omstillingskostnad i forbindelse med organisasjonsutvikling og endringer pa bygg som er forelgpig
estimert til 5,0 mill.kr.

DMS Sgr-Helgeland inngar i foretakets ordinzere klinikkstruktur fra 1.7.2024. Denne organisatoriske
endringen vil ikke ha en direkte pavirkning pa baerekraften, men det forventes at man gjennom ny
organisering kan oppna driftsmessige og kostnadsmessige effekter i form av gkt lokal
pasientbehandling. En utvidelse med intermedizersenger er forelgpig ikke planlagt og er ikke
hensyntatt i baerekraftsanalysen.

Foretaket har flere gamle og uhensiktsmessige ambulansestasjoner. For tiden er det i Mosjgen utlyst
konkurranse pa leie av ambulansestasjon. Forelgpig estimert gkte kostnader i forbindelse med
leie av ambulansestasjoner er pa 4,0 mill.kr.

Foretaket har stort etterslep i vedlikeholdskostnadene, noe som har medfgrt gkte
investeringskostnader og leiekostnader. For a unnga ytterligere brekkasjer og vedlikeholdsetterslep
onsker foretaket & gke vedlikeholdskostnadene med 10,0 mill. kr.

Helgelandssykehuset har fatt i oppdrag fra UIT om & etablere desentralisert medisinerutdanning for
6. ar. Det er forventet utviklingskostnader for 2025 med 1,0 mill.kr og fra og med 2026 vil tiltaket gi
gkte kostnader med 2,0 mill. kr. pr ar. Helgelandssykehuset har sgkt om styrking av budsjettet i
forbindelse med behandlingen av gkonomisk langtidsplan i Helse Nord, og ma i pavente av et
eventuelt positivt svar legge inn kostnader i egen baerekraftsanalyse.

Andre prioriteringer og styrkninger er en generell avsetning pa kostnadsgkninger som foretaket
erfaringsmessig far i arene fremover.



Avskrivning
Framskrivning av avskrivninger er basert pa tildelte investeringsmidler for de neste arene og
overordnet plan for benyttelse av disse investeringene.

Rente
Endring renter er basert pa en likviditetsutvikling fgr nye tiltak.

Tiltaksplan

Tiltaksplan for 2024, med revidert tiltaksplan har over ar og sa langt for 2024 gitt lav effekt. |
virksomhetsrapport 7-2024 (styresak 70-2024 vedlegg 2) er tiltakseffekten pa totalt 21%. Det
forventes likevel noe gkt effekt av revidert tiltaksplan som er under effektuering og at de gvrige
tiltakene som er satt i gang i Igpet av 2024 vil gi en overgangseffekt inn i 2025. Dette er estimert til
25,0 mill.kr.

Arsverksreduksjon utgjgr 69% av den totale tiltakspakken. Plan for bemanningsreduksjon er fordelt
bade i administrasjonen, stgtteenheter og i klinisk drift. Arsverksreduksjon har 10% effekt hittil i ar.
Arsverksreduksjon i administrasjonen er gjennomfgrt og forventet effekt kommer med virkning fra
1. september 2024. For a sgrge for redusert arsverksforbruk i klinisk drift skal arbeidet med analyser
vedrgrende forsterkede tiltak styrkes. Lgsningsstrategier kan vaere fleksibel bruk av senger pa tvers
av lokalisasjoner, harmonisering av bemanning, reduksjon av kapasitet, benytte lokale
stordriftsfordeler pa tvers av avdelinger.

Likviditet

Foretakets likviditet forverres basert pa den gkonomiske situasjonen. Likviditeten er pa 140,0 mill.kr
ved utgangen av juli maned. Med den styringsfarten vi har i dag vil likviditeten forverre seg betydelig
og uten tilfgrsel av ekstra midler vil sannsynligvis foretakets likviditet veere brukt opp i slutten av
2025. | Igpet av 2026 vil sannsynligvis ogsa kassekreditten veere brukt opp.

Fremskrivning av likviditet vises i tabellen under. Likviditeten med dagens styringsfart vises i bla
strek. Likviditeten vil vaere i 0 ved slutten av 2025. | Igpet av 2026 vil ogsa kassekreditten vaere brukt
opp. Alternativ likviditets beregning er vist i lysebla linje, med en forutsetning at foretaket greier a
forbedre resultatet med gkt tiltakseffekt pa 50%, fra 2025 og i arene fremover.

Likviditets fremskrivning (tall i mill.)
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Administrerende direktgrs vurdering
Likviditetssituasjonen og beregnet omstillingsutfordring legger grunnlaget for det oppdraget som na
gis av styret til administrasjonen og er presisert i forslag til mandat (vedlegg 1, pkt 3.4 og 5).

Omistillingsutfordringen er beregnet til 170,9 mill. kr.

Helgelandssykehuset star i en alvorlig gkonomisk situasjon og arbeidet med oppdraget fra eier er en
viktig del av Igsningsstrategien.

Sandnessjgen, den 4. september 2024

Lena Nielsen
Administrerende direktgr

Vedlegg:
1. 20240830 Foretaksmgte Helgelandssykehuset HF protokoll med vedlegg.
2. Mandat for funksjons- og oppgavefordeling i Helgelandssykehuset.
3. Kommunikasjonsplan.
4. Helgelandssykehuset HF drgftingsprotokoll 04.09.2024.



