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Å  r  s  m  e l  d  i  n  g 2006 
 Helgelandssykehuset HF  – Lengst sør i Helse Nord 

 
 
Helgelandssykehuset HF er et helseforetak som består av sykehusenheter i Mo i Rana, Mosjøen og Sandnessjøen 
med hovedkontor i Mo i Rana. Virksomheten er regulert i vedtekter fastsatt av Helse Nord RHF som eier. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Virksomheten  

Målsettingen 

Helseforetakstyre  
 

Styret består av 11 med-
lemmer (se side 4). 7 opp-
nevnes av Helse Nord 
RHF. 4 velges av ansatte. 
Det ble avholdt 6 møter og 
behandlet 60 saker. 
 

Foretaksledelse: Ledergruppen består av 6 medlemmer (se over). Avholdt 24 møter og 
behandlet 155 saker.  
 

Brukerutvalg: Består av 4 medlemmer. Avholdt 3 møter og behandlet 22 saker. 
 

Arbeidsmiljøutvalg: Består av 8 medlemmer. Avholdt 7 møter og behandlet 84 saker. 

Organisasjonen  

Årsverk  
 

Foretaksledelse:          4 
Tillitsvalgte:         2 
Mo i Rana:      400 
Mosjøen:       270 
Sandnessjøen:      321 
Ambulanse:     100 
Totalt:                   1.097 
 

Kvinneandel:          76,6 % 
 

Det tilstrebes likestilling 
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Helgelandssykehuset HF
Helseforetakstyre

Faggrupper på tvers av sykehusenhetene
Psykiatri – Indremedisin – Kirurgi – Føde – Akutt – Røntgen – Laboratorie – Rehabilitering
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Hovedfokus:  Helgelandssykehuset HF har også i 2006 måttet ha hovedfokus på områdene 
økonomi og struktur. De to tyngste utfordringene har vært kravet til økonomisk balanse og 
omstillingsprosjektet i kirurgi og føde i helseforetaket.   

Folkevalgte:  Helseminister Sylvia Brustad besluttet ved inngangen til året at flertallet i styrene 
skulle være folkevalgte. Nytt styre i Helse Nord RHF og i helseforetaket ble derfor oppnevnt på 
starten av året. 
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Lokalsykehus:  Helse og omsorgsdepartementet oppnevnte en arbeidsgruppe som skulle 
vurdere akuttfunksjonene på lokalsykehusene. Arbeidsgruppen besøkte Mosjøen over to dager 
der de fikk møte foretaksledelse, tillitsvalgte, fagfolk, lokalpolitikere og sykehusaksjonister. 

Omstillingsprosjekt:  Det nye styret i Helse Nord RHF ba om å få en ny vurdering av 
omstillingsprosjektet i kirurgi og føde i Mosjøen. Ny behandling resulterte ikke i endringer og 
flere aksjoner ble iverksatt. Over 5000 mennesker samlet seg rundt sykehuset. 

Akuttmottak:  Det nye Felles Akutt Mottaket (FAM) i Mosjøen sto innflyttingsklart 01.11. Samme 
dato ble omleggingen i kirurgi og føde gjennomført etter et justeringsvedtak i Helse Nord RHF 
like i forkant. Senere ble et nytt justeringsvedtak fattet som økte beredskapsnivået i Mosjøen. 

Ambulanseplan:  Styret i Helse Nord RHF vedtok overtakelse av alle bilambulansene. Dette 
resulterte i 40 nye ansatte i helseforetaket. Andre stikkord var strid om ambulanseflyet i Brønnøy 
og ”Herøygutten”, ny stasjon på Dønna og samlokalisering med brannsstasjonen i Mo i Rana. 

Psykiatriopptrapping:  Det tyngste løftet innen psykiatri dette året har vært opptrappingen i 
antall stillinger på Ytre-Helgeland. Det er fortsatt problemer med å rekruttere nok psykiatere. 
BUP i Sandnessjøen kunne endelig flytte inn i sykehuset. 

Dialysetilbud:  Nytt dialysetilbud ble opprettet i Brønnøysund i tilknytning til fødestua. Dermed 
kan pasienter som trenger behandling flere ganger i uken, slippe lange og ubekvemme reiser til 
nærmeste sykehus. Helseforetaket sparer også på syketransport. 

Journalsak:  Politiets henleggelse av journalsaken ble anket av Datatilsynet. Saken ble avsluttet 
med at helseforetaket fikk 50.000 kroner i bot. Samtidig ble det inngått et forlik med involverte 
ansatte i Mosjøen. Bankfinansierte musematter med informasjonsvettregler ble anskaffet. 
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Sykehusstatistikk:  Helseforetaket fikk på nytt bekreftet sin posisjon som det mest kostnads-
effektive og arbeidsproduktive foretaket i Helse Nord gjennom statistikken fra SINTEF Samdata 
for 2005. Resultatene var om lag på landsgjennomsnittet noe som var svakere enn året før. 

Kostnadsanalyse:  En nærmere analyse av kostnadsveksten i helseforetaket i regi av SINTEF 
Helse konkluderte med to hovedforklaringer: Økte liggetider (utskrivingsklare pasienter spesielt) 
og økte lønnskostnader (overtid, innleie, sykefravær m.m.). 

Kostnadskutt:  Det ble kjørt en lengre prosess hele høsten i helseforetaket for å identifisere 
mulige kostnadskutt. Det var et gjennomgående tema i møter i sentral ledergruppe, lokale 
ledergrupper, foretakstillitsvalgte, lokale tillitsvalgte, ledersamling, faggruppesamling og styret. 

Kuttreaksjoner:  Ulike forslag ble drøftet fra effektivisering til kutt i lokalsykehusfunksjoner. 
Reaksjonene på forslagene var sterke flere steder utenfor helseforetaket. Brønnøy-ordføreren 
tok til orde for boikott av helseforetaket. 

Ressursfordeling:  Ny inntektsfordelingsmodell ble utarbeidet av Helse Nord RHF. Modellen 
ville gitt helseforetaket om lag 50 mill. kr. mer i budsjettramme. Styret i Helse Nord RHF utsatte 
saken mot 2 stemmer. Reaksjonene var derfor sterke i helseforetaket. 

Utstyrinvesteringer:  Den største investeringsbeslutningen dette året var en ny MR-maskin til 
Mosjøen. Samtidig ble helseforetaket pålagt å bruke en betydelig andel av investeringsrammene 
for å skaffe nye ambulanser som en del av overtakelsen. 

Arbeidsmiljø:  Arbeidstilsynet kom med sluttrapporten etter tilsynet med navnet ”God vakt!”. 
Helseforetaket fikk 21 pålegg. Det har vært arbeidet systematisk med å lukke alle påleggene, 
men det gjenstår en god del arbeid også i 2007. 
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Samferdsel: Widerøe opprettet en ny direkteflyforbindelse mellom Brønnøysund og Mo i Rana 
etter påtrykk fra flere hold. Nordland fylkeskommune vedtok en reduksjon i hurtigbåtforbindelsen 
mellom Brønnøysund og Sandnessjøen. 

Diverse:  Miljøvernminister Helen Bjørnøy åpnet fjernvarmeanlegget til sykehuset i Mo i Rana. 
Gunnleiv Birkeland ble ”Årets Helgelending” bl.a. pga. engasjementet for sykehuset i Mosjøen. 

 
 

Det femte foretaksåret 

De to sentrale  
utfordringene i det  

5. foretaksåret: 
 

- Struktur 
- Økonomi 

Nye og endrede 
oppgaver etter 

foretaksreformen: 
 

- Styresekretariat 
- Regnskapslov 

- Arbeidsgiverrolle  
- Lønnsforhandling  
- Gjestepasienter 

- Ambulanser 
- Bygg og eiendom  

- Innkjøp 
- Beh.hjelpemidler 
- Transportkontor 

- Ruspasienter 
- Fødestue BRS 

- Felles IT 
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Pasientaktiviteten  

Helgelandssykehuset HF
Somatikk 2006 2005 Endring 2006 2005 Endring 2006 2005 Endring 2006 2005 Endring
Mo i Rana 6.086 5.567 519 2.048 1.565 483 5.859 5.607 252 25.193 25.648 -455
Mosjøen 3.781 3.578 203 1.612 1.611 1 3.204 3.396 -192 14.361 13.804 557
Sandnessjøen 6.283 5.654 629 1.000 1.019 -19 4.666 4.783 -118 18.726 17.429 1.297
Totalt 16.150 14.799 1.351 4.660 4.195 465 13.729 13.786 -57 58.280 56.881 1.399
Tallene for Sandnessjøen er inklusiv Brønnøysund og  Sømna

Poliklinikk Poliklinikk
Opphold med DRG-refusjon DRG-poeng med RTV-refusjon

Poliklinikk med RTV Poliklinikk med RTV
Helgelandssykehuset HF voksne barn og ungdom
Psykiatri 2006 2005 Endring 2006 2005 Endring
Mo i Rana 5.036 5.040 -4 4.147 4.668 -521
Mosjøen 6.145 6.044 101 2.697 2.607 90
Sandnessjøen 5.109 5.300 -191 2.932 3.161 -229
Totalt 16.290 16.384 -94 9.776 10.436 -660
Tallene for Sandnessjøen er inklusiv Brønnøysund

Helgelandssykehuset HF Undersøkelser Pasientbesøk
Røntgen 2006 2005 Endring 2006 2005 Endring
Mo i Rana 25.767 25.870 -103 18.245 17.076 1.169
Mosjøen 14.851 14.531 320 10.220 10.396 -176
Sandnessjøen 23.031 17.444 5.587 11.057 11.302 -245
Totalt 63.649 57.845 5.804 39.522 38.774 748

Helgelandssykehuset HF Analyser
Laboratorie 2006 2005 Endring
Mo i Rana 527.561 444.106 83.455
Mosjøen 280.751 221.984 58.767
Sandnessjøen 354.446 308.501 45.945
Totalt 1.162.758 974.591 188.167

Helgelandssykehuset HF Pasienttyngde
Somatikk 2006 2005 Endring
Mo i Rana 1,01 0,99 0,02
Mosjøen 0,90 0,91 -0,01
Sandnessjøen 0,85 0,85 0,00
Gjennomsnitt 0,92 0,92 0,00

Helgelandssykehuset HF Antall
Fødsler 2006 2005 Endring
Mo i Rana 326 336 -10
Mosjøen 55 65 -10
Sandnessjøen 307 247 60
Brønnøysund 30 34 -4
Totalt 718 682 36

Norsk Pasientregister Venteliste innleggelser Venteliste dagbehandling Venteliste poliklinikk
Somatikk 2006 2005 Endring 2006 2005 Endring 2006 2005 Endring
Mo i Rana 11 41 -30 10 10 0 1.234 1.153 81
Mosjøen 2 30 -28 3 2 1 1.186 1.194 -8
Sandnessjøen 126 53 73 15 3 12 1.191 882 309
Totalt 139 124 15 28 15 13 3.611 3.229 382
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Det er ikke rapportert om større hendelser i 2006 som har påvirket det ytre miljøet på negativt vis. Energiforbruket er 
noe redusert fra 2005 til 2006 – til ca. 8,7 GWh elektrisitet, ca. 8,7 GWh olje og ca. 2,5 GWh fjernvarme. Forbruket 
holdes nede med varmepumper og tekniske anlegg kontrolleres/vedlikeholdes jevnlig. Det er tatt i bruk et nytt varme-
pumpeanlegg ved psykiatrien i Mosjøen og øvrige tiltak for energiøkonomisering utredes fortløpende.  Mo i Rana, 
Sandnessjøen og Mosjøen er og vil bli tilknyttet fjernvarmeanlegg. Mat-, rest- og spesialavfall samt papp/papir 
sorteres og leveres til avfallsselskap. Smitteavfall autoklaveres før det leveres som restavfall. Fortsatt noe økning i 
avfallsmengdene sammenlignet med 2005. 
 
 
 

 
Regnskapsresultatet for Helgelandssykehuset HF viser et underskudd på kr. 98.699.616 hvorav kr. 88.480.543 føres 
mot udekket tap, kr. 10.331.000 som reduksjon av strukturfondet og kr. 111.927 mot fond for vurderingsforskjeller 
(andel Vefsn Samdriftskjøkken). Styret bekrefter at forutsetningen for fortsatt drift er tilstede og at årsregnskapet er 
utarbeidet under denne forutsetning.  
 
 
    

Arbeidsmiljøet  

Årsregnskapet  

 
Frode Mellemvik, styreleder 

 
 

Christine Trones, nestleder 
 
 

Karen Hagland Amundsen 

 
Turid Hennie Næss 

 
 

Åshild Nordnes 
 
 

Per Iver Øksne 
 
 
 

 
John Aslak Kappfjell 

 
 

Gunnleiv Birkeland 
 
 

George-André Milne 

Lisbeth Ann Johansen 
 
 

Bjørg Riisem Edvardsen 
 
 

Jan Erik Furunes,  
foretaksdirektør 

 

Det ytre miljøet  

IA-bedrift: Helgelandssykehuset HF er med i ordningen Inkluder-
ende Arbeidsliv og det er iverksatt tiltak for å redusere sykefra-
været.  
Røykeforbud:  Det er innført røykeforbud for alle ansatte både i 
bygninger og på helseforetakets eiendom. 
Ulykker:  Ingen meldinger om alvorlige arbeidsrelaterte ulykker. 

Helgeland – en spennende region
• Norges største industrikonsentrasjon
• Norges største fiskeoppdrettsmiljø
• Norges største grottesamling

• Norges nest største isbre
• Norges nest største innsjø
• Nord-Norges høyeste fjell 
• 10 000 øyer og 9 800 km kystlinje

Helgelandssykehuset HF Prosent
Sykefravær 2006 2005 Endring
Mo i Rana 9,2 % 9,0 % 0,2 %
Mosjøen 8,0 % 7,4 % 0,6 %
Sandnessjøen 7,8 % 6,9 % 0,9 %
Totalt 8,4 % 7,9 % 0,6 %


