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Å  r  s  m  e l  d  i  n  g 2010 
 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 10 møter 
og behandlet 89 saker. 
 

Foretaksledelse: Ledergruppen består av 6 medlemmer (se over). Avholdt 24 møter og 
behandlet 139 saker.  
 

Brukerutvalg: Består av 5 medlemmer. Avholdt 5 møter og behandlet  33  saker. 
 

Arbeidsmiljøutvalg: Består av 8 medlemmer. Avholdt  5 møter og behandlet 51 saker. 

Organisasjonen 

Årsverk  
 

Foretaksledelse:         11 
Tillitsvalgte:         2 
Mo i Rana:      424 
Mosjøen:       299 
Sandnessjøen:      357 
Ambulanse:     111 
Totalt:                   1.204 
 

Kvinneandel:             73  % 
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Helgelandssykehuset HF
Helseforetakstyre

Faggrupper på tvers av sykehusenhetene
Psykiatri – Indremedisin – Kirurgi – Føde – Akutt – Røntgen – Laboratorie – Rehabilitering
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Foretaksdirektør
Jan Erik Furunes

Medisinsk direktør/direktørens stedfortreder
Fred A. Mürer

Informasjonssjef/sykepleiefaglig sjef
Randi Erlandsen

Avdelingsdirektør Mo i Rana
Per Martin Knutsen
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Avdelingsdirektør Mosjøen
Venche Abel

Avdelingsdirektør Sandnessjøen
Knut Gullesen
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Klinikk Sandnessjøen
Avdelingssjef

Avdelingsledere

Pasienten
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Hovedfokus:  Fagutvikling er avhengig av en bærekraftig økonomiutvikling. Dette ble fokuset i 
2010 på samme måte som året før, med omfattende tiltaksplaner for å tilpasse aktivitet og 
personell til vedtatte budsjettrammer i Helgelandssykehuset HF. 

Ledelse: Foretaksdirektør Jan Erik Furunes ansatt som administrerende banksjef Helgeland 
Sparebank 29.10.2010, fratrådte 01.03.2011. Ny avdelingsdirektør i Mosjøen: Venche Abel 
tiltrådte 15.05.2010. Ny avdelingsdirektør i Sandnessjøen: Knut Gullesen tiltrådte 01.01.2011. 
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Lokalsykehus og struktur  
Traumebehandling:  Organisering av traumebehandling vedtatt av RHF-styret i desember etter 
at saken ble utsatt i juni. Traumesykehus i Bodø og Tromsø.  Mo i Rana og Sandnessjøen 
uforandret.  
Intensiv: Vedtak i HF-styret og RHF-styret i desember at Mo i Rana skal ha status som nivå 2 
avdeling, Sandnessjøen og Mosjøen nivå 1-avdeling. Implementerting ila 2011. 
Fødselsomsorg:  Nasjonale kvalitetskrav gjort gjeldende gjennom nasjonal veileder. Foreløpig 
HF-plan og regional plan utarbeidet i forkant. Endelig behandling av disse og implementering av 
kvalitetskravene i 2011. 
Kreftkirurgi: Prosedyre for regional funksjonsfordeling av kreftkirurgi ferdigstillet. Operasjoner 
for tykktarmskreft kan fortsatt utføres i Mo i Rana og Sandnessjøen. 

Økonomi:  Helseforetaket drev store deler av året rundt økonomisk balanse. Resultatet ble det 
beste i foretakets historie, men svakt sammenlignet med andre helseforetak i nord. 
Regnskapsresultatet viser et overskudd på 35,5 mill. kr (inklusiv reduserte pensjonskostnader). 
Driftsresultatet viser et underskudd på 1,5 mill. kr (eksklusiv reduserte pensjonskostnader). 
Resultatavviket er på 6,5 mill. kr (styringsmål + 5,0 mill kr). 

Tiltaksplan:  Vedtatt tiltaksplan ble gjennomført i ulike faser. Sandnessjøen ferdigstillelse av 
veggfasade og intern ombygging ifbm samlokalisering av kirurgisk og medisinsk sengepost. 
Mosjøen videreføring av omstillingsprosjektet med ombygging og intern organisasjonsendring. 

Sysselsettings- og omstillingsmidler: Alt brukt av tildelt budsjett og investering. 18 mill. kr 
overført fra 2009, 7,0 mill. kr tildelt i tillegg i 2010 til omstilling Mosjøen. 

Produktivitet:  SINTEF Samdata og Helse Nord RHF-rapporter bekreftet at helseforetaket fort-
satt er det mest kostnadseffektive og produktive i nord, men kostnadsnivået sammenlignet med 
andre helseforetak, har økt mer enn gjennomsnittet i Norge og gjennomsnittet i Helse Nord.  

Pasientrettigheter: Gjennomsnittlig ventetid alle fagområder 2. tertial 72 dager, økning siden 2. 
tertial 2009, nedgang i ventetid for pasienter med rett til prioritert helsehjelp. Nasjonale 
prioriteringsveiledere implementert.    

Kvalitet/risikostyring:  Noe bedring i kvalitetsindikatorer, men måltall ikke nådd. Risikostyring 
implementert i tråd med oppdrag fra Helse Nord. 

Tilsynsrapporter: Tilsyn slagbehandling Mosjøen og pasientansvarlig lege Sandnessjøen uten 
avvik eller merknader. 

Samhandling:  Dialogmøter med alle kommunene. Deltakelse og egen sesjon på samhandlings-
konferanse. Anbefalte vedtekter for Overordnet Samarbeidsorgan (OSO) utarbeidet sammen 
med kommunene. 7 kommuner på Helgeland mottatt 3,6 mill. kr i Samhandlingsmidler . 
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Helsepark: Prosjektet er evaluert i 2010 og konkludert med at Helseparken har hatt en gunstig 
økonomisk effekt både for helseforetaket og Rana kommune. 

Båtambulanse:  Ny avtale om leveranse av ambulansebåttjenester fra 2012 ble signert av 
Helgelandssykehuset og Redningsselskapet i desember. Prosjektet er et stort samhandlings-
prosjekt med kommunene om ambulanse, pasientreise og skyss av helsepersonell. 

Rehabilitering: Omstilling av rehabiliteringsvirksomheten, inkl Helgeland rehabilitering i Sømna 
vedtatt. Intensjonsavtale med Sømna kommune om virksomhetsoverdragelse ifb. kommunalt 
anbud på spesialiserte rehabiliteringstjenester. 

Askesky:  Stengt luftrom i perioder i april – mai pga askesky fra vulkanutbrudd på Island. Tiltak 
med tett regionalt samarbeid og retningslinjer for å kompensere manglende luftambulanse-
transport.  

Media:  Sentralt fokus - Kirurgisak ved Nordlandssykehuset og sommerstenging av psykiatrisk 
rehabiliteringsavdeling i Mo i Rana. 

$���
����

����������
���
����������������
�
��������� %	�
������
����������
�����������	
�����
��������
��
�����������������
������ ��������
�������������������

�� ����


�

������������������
��
�����%�������������������� ������������������
 

Pris for poster: Pris for beste poster ved gjennombruddsprosjekt 1. gangs psykose til 
Psykiatrisk Senter, Mosjøen. 

 

Det niende foretaksåret 

De to sentrale  
utfordringene i det 

8. foretaksåret: 
 

- Fag 
- Økonomi 

Nye og endrede 
oppgaver etter 

foretaksreformen: 
 

- Styresekretariat 
- Regnskapslov 

- Arbeidsgiverrolle 
- Lønnsforhandling  
- Bygg og eiendom  

- Innkjøp 
- Felles IT 

- Gjestepasienter 
- Labprøver 

- Ambulanser 
- Syketransport 

- Beh.hjelpemidler 
- Ruspasienter 

- Høykostmedisin 
- Praksiskonsulent  

- Fødestue BRS 
- Dialyse BRS 
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Pasientaktiviteten  

Helgelandssykehuset HF
Somatikk 2010 2009 Endring 2009 2009 Endring 2010 2009Endring 2010 2009 Endring
Mo i Rana 5 533 5 868 -335 1 610 1 986 -376 27 184 26 457 727 6 507 6 707 -200
Mosjøen 3 858 3 297 561 1 813 1 926 -113 21 001 21 828 -827 3 191 2 986 205
Sandnessjøen 5 531 5 446 85 1 242 1 590 -348 21 614 21 148 466 5 372 5 252 120
Totalt 14 922 14 611 311 4 665 5 502 -837 69 799 69 433 366 15 070 14 945 125
Tallene for Sandnessjøen er inklusiv Brønnøysund og  Sømna - Poliklinikk gyldige kontakter omlagt til I SF-systemet 2010

Poliklinikk
Opphold (Døgn + Dag) Dagkirurgi DRG-poeng

Poliklinikk 
konsultasjoner

Po liklin ikk  m ed  re fu sjo n Polik linik k  m ed  re fus jo n
H elg e lan d ss yk eh u se t H F v ok sn e ba rn  o g u ng d om
P sy k ia tr i 201 0 2 00 9 En d ring 2010 20 09 En dr in g
M o  i R a na 7 19 7 7  12 8 69 3  530 3  1 19 4 11
M o sjø e n 5 31 3 4  54 4 769 1  919 2  1 35 -21 6
S an dne ss jø e n 7 42 5 6  08 0 1  345 4  368 3  4 90 8 78
T o ta lt 1 9 93 5 1 7  75 2 2  183 9  817 8  7 44 1 07 3
T a llene  for  Sand n es s jø en  e r ink lu s iv  B rø nn øys u nd

Helgelandssykehuset HF Undersøkelser Pasientbesøk
Røntgen 2010 2009 Endring 2010 2009 Endring
Mo i Rana 36 493 33 895 2 598 18 951 18 653 298
Mosjøen 15 884 15 322 562 9 782 9 372 410
Sandnessjøen 25 119 22 659 2 460 11 417 10 511 906
Totalt 77 496 71 876 5 620 40 150 38 536 1 614

Helgelandssykehuset HF Analyser
Laboratorie 2010 2009 Endring
Mo i Rana 577 489 578 276 -787
Mosjøen 325 568 290 431 35 137
Sandnessjøen 309 000 310 000 -1 000
Totalt 1 212 057 1 178 707 33 350

Helgelandssykehuset HF Index heldøgn
Somatikk 2010 2009 Endring
Mo i Rana 1,11 1,12 -0,01
Mosjøen 0,77 0,75 0,02
Sandnessjøen 0,86 0,89 -0,03
HF 0,97 1,00 -0,03

Helgelandssykehuset HF Antall
Fødsler 2010 2009 Endring
Mo i Rana 373 387 -14
Mosjøen 57 69 -12
Sandnessjøen 279 265 14
Brønnøysund 35 49 -14
Totalt 744 770 -26
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Det har ikke blitt rapportert om større hendelser i 2010 som har påvirket det ytre miljøet på negativt vis. Energi-
forbruket viser i sum liten endring fra 2009 – om lag 20 GWh inklusiv el., olje og fjernvarme. Økning på enkelte 
områder kompenseres av reduksjon andre steder. Forbruket holdes nede ved hjelp av varmepumper og at tekniske 
anlegg kontrolleres. Enhetene er tilknyttet fjernvarmeanlegg. Matavfall, restavfall, spesialavfall og papp/papir sorteres 
og leveres til avfallsselskap. Smitteavfall leveres til avfallsselskapet (forskriftsmessig emballert) for transport og 
forbrenning. Avfallsmengdene og vannforbruket viser ingen vesentlig endring fra tidligere år. Energi forbruk og 
avfallsmengder følges opp og i 2011 skal Helgelandssykehuset være pilot i Helse Nord for miljøsertifisering etter 
ISO14001. 
 
 

 
Regnskapsresultatet for Helgelandssykehuset HF for 2010 viser et overskudd på kr. 35.814.246. Kr. 257.895 
krediteres mot fond for vurderingsforskjeller og kr. 35.556.351 føres mot egenkapital. Styret bekrefter at 
forutsetningen for fortsatt drift er til stede og at årsregnskapet er utarbeidet under denne forutsetningen. Styret viser 
også til egen årsberetning for 2010. 
 
 
 
 
    

Arbeidsmiljøet 

Årsregnskapet  

Frode Mellemvik, styreleder 
 

Christine Trones, nestleder 
 

Karen Hagland Amundsen 

Turid Hennie Næss 
 

Åshild Nordnes 
 

Per Iver Øksne 
 
 
 

John Aslak Kappfjell 
 

Bjørn Haug 
 

Elsa Enge 

Lisbeth Ann Johansen 
 

Eirik Storø Holand 
 

Fred A. Mürer 
Konst. foretaksdirektør 

 
 

Det ytre miljøet  

IA-bedrift:  Året startet med individuell oppfølging av ledere for 
avdelinger med fravær over 10%, basert på undersøkelse i 2009. 
Rapport utformet og tiltak iverksatt ut fra dette. Fortsatt generelt stort 
fokus på sykefraværsoppfølging, med synlig resultat. 
Røykeforbud:  Det er innført totalt røykeforbud. 
Arbeidsrelaterte skader:  Vold pasienter 7. 

NNoorrggee  
  

UUtteenn  llookkaallssyykkeehhuuss  ––  iinnggeenn  
rreeffoorrmm  

  
HHeellggeellaanndd  

  
RRoobbuusstt  aarrbbeeiiddssddeell iinngg    

FFaaggoommrrååddeerr  
EEkkss::   OOrrttooppeeddii   ––  UUrroollooggii   ––  AAMMBB  

  
SSttøøtttteeffuunnkkssjjoonneerr  

EEkkss::   ØØkkoonnoommii   ––  PPeerrssoonnaall   ––  BBHHMM  
  

MMooddeerrnniisseerr iinngg  oogg  oopppprruussttnniinngg  
  

DDeesseennttrraall iisseerr iinngg  kkoonnttrraa  
sseennttrraall iisseerr iinngg  

Sykefravær gjennomsnitt
2009 2010 Endring Prosent

Mo i Rana 9,9 9,5 -0,3 -3,5
Mosjøen 10,1 7,4 -2,7 -26,7
Sandnessjøen 7,1 6,9 -0,2 -2,7
Ambulanse 6,1 5,6 -0,5 -8,8
Gjennomsnitt 8,7 7,8 -0,9 -10,3

Helgelandssykehus
et HF


