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Arsberetning for Sunnaas sykehus HF driftsar 2024

Sunnaas sykehus HF er Norges ledende spesialsykehus innen rehabilitering. Vi
hjelper pasienter som har vaert giennom alvorlig sykdom eller skade, og tilbyr
heyspesialisert behandling. Sykehuset er en del av Helse Ser-Jst og har bade
regionale og nasjonale oppgaver, samt universitetsfunksjoner. Sunnaas er
akkreditert etter internasjonale standarder (CARF) og har gode resultater innen
pasientbehandling, forskning, utdanning og innovasjon.

| motsetning til andre helseforetak i Helse Sar-Jst har Sunnaas ikke et fast
geografisk opptaksomrade. Sykehuset har ansvar for pasienter i regionen, men tar
ogsa imot pasienter fra hele landet. Hvert ar samarbeider vi med rundt 260
kommuner.

Vi tilbyr rehabilitering for pasienter med blant annet ryggmargsskader, multitraumer,
hjerneskader, smerteproblematikk, alvorlige brannskader, nevrologiske sykdommer
og sjeldne diagnoser. Barn og unge er en prioritert gruppe, og flere av vare
programmer har et livslapsperspektiv.

Sunnaas sykehus har 149 sengeplasser og tilbyr bade polikliniske og ambulante
tienester. | 2024 hadde vi:

« 3009 ISF-godkjente utskrivelser fra heldagnsopphold, hvor pasienter under 60
ar sto for 80 % av liggedagnene.

« 10 308 ISF-godkjente polikliniske konsultasjoner, hvorav 34 % ble gjennomfart
via telefon eller video.

| juni 2024 vedtok styret i Helse Ser-@st RHF konseptrapporten for byggetrinn 3 pa
Sunnaas sykehus. Forprosjektet starter i slutten av 2025 og skal sta ferdig tidlig i
2029. Det innebaerer et nybygg med opptil 50 sengeplasser, kliniske stattefunksjoner
og oppgradering av eksisterende lokaler. For a finansiere deler av prosjektet
planlegges salg av to eldre bygg fra 1960-tallet.

Utvalgte nokkeltall 2024 2023
@Jkonomisk resultat i millioner 16,7 19,7
Antall ansatte / arsverk* 799/ 583 800/ 575
Antall pasientsenger 149 153
Antall ISF-poeng ** 6 157 6 209
Antall utskrivelser av inneliggende pasienter 3 009 3133
Antall polikliniske konsultasjoner 10 318 9 398

* Antall ansatte er unike personer med gyldig arbeidsforhold. Arsverk er all arbeidstid som er utbetalt
omgijort til arsverk. Alle som har mottatt lann ligger inne i dette tallet; faste ansatte, vikarer,
engasjement, ansatte i permisjon med lann, utvida arbeidstid leger, timelenn/merarbeid, overtid.
**ISF-poeng er en del av innsatsstyrt finansiering (ISF), som er en aktivitetsbasert finansieringsordning
fra staten til de regionale helseforetakene Poengene brukes til & beregne refusjoner basert pa aktivitet
og behandlinger utfart av helseforetakene.

Hovedrapporteringen skjer i arlig melding som kan leses pa sunnaas.no



Eierforhold og organisasjon

Sunnaas sykehus HF er 100 % eid av Helse Sar-Jst RHF og ble opprettet som eget
helseforetak 5. desember 2001. Hoveddriften er pa Nesodden, med noe virksomhet i
leide lokaler pa Aker i Oslo.

Styret bestar av atte medlemmer:

« Fem eroppnevnt av Helse Sgr-Ost RHF
« Tre ervalgt av og blant de ansatte

Helse Sar-Jst RHF har en styreansvarsforsikring gjennom Gjensidige Forsikring
ASA, som dekker alle helseforetak i regionen. Forsikringssummen er opptil 25
millioner kroner, og den gjelder bade naveerende, tidligere og fremtidige
styremedlemmer samt ledende ansatte.

Sunnaas sykehus har et brukerutvalg med sju medlemmer fra ulike
pasientorganisasjoner. Deres oppgave er a representere pasientene og gi innspill til
sykehuset. Brukerutvalgets arsrapport for 2024 er tilgjengelig pa sunnaas.no.

| tillegg har sykehuset et ungdomsrad med fem medlemmer, som jobber for a bedre
tilbudet for unge pasienter og deres pargrende. Uttalelsene fra bade brukerutvalget
og ungdomsradet inngar i arlig melding 2024.

Pasientbehandling

Brukerundersgkelsen 2024 viser at pasientene er svaert forngyde med tilbudet pa
Sunnaas sykehus. Tilfredsheten har vaert stabil over flere ar, og flere omrader skarer
over 90 %:

Folte du deg trygg under oppholdet? (93 % voksne / 98 % barn)

Ble du godt mottatt ved ankomst? (94 % voksne / 98 % barn)

Er du forngyd med tilbudet du fikk? (92 % voksne / 94 % barn)
Samarbeidet teamet godt med deg om utskrivningen? (91 % voksne)

Ventetiden i 2024 var i gjiennomsnitt 53 dager, en nedgang fra 58,5 dager i 2023. Mot
slutten av aret var ventetiden redusert til 32 dager for utskrevne pasienter og 43
dager for fortsatt ventende, noe som viser at tiltakene har hatt effekt.

Digitale konsultasjoner utgjorde 34 % av alle polikliniske avtaler (10 % via telefon, 24
% via video), godt over malet pa 15 %.

Aktiviteten i 2024 resulterte i 6 157 ISF-poeng, noe som er 336 poeng under budsjett.
Behandling av MEDEVAC-, HELFO- og selvbetalende pasienter opptok 2—3
sengeplasser, noe som reduserte den ordinaere aktiviteten. Eksternt finansierte
behandlinger utgjorde ca. 121 ISF-poeng.

79 % av epikrisene ble sendt innen én dag etter utskrivning, 9 prosentpoeng over
malet pa 70 %.



Forskning og innovasjon

Sunnaas sykehus har et aktivt milja for forskning, utvikling og innovasjon, med bade
nasjonale og internasjonale samarbeidspartnere. | 2024 ble det publisert 60
forskningsartikler, og tre doktorgradsstipendiater disputerte.

Sunnaas Rehabilitation Cluster (SRC) er under etablering for & styrke forsknings-,
innovasjons- og utdanningsaktiviteter i samarbeid med partnere fra akademia,
kommuner, naeringsliv og helsetjenester for & utvikle fremtidens
rehabiliteringsl@gsninger.

Sunnaas er ogsa en utdanningsinstitusjon for alle yrkesgrupper innen tverrfaglig
rehabilitering, inkludert studenter innen tjenestedesign og teknologi. Senter for
teknologi og digitalisering jobber tett med klinikken, forskere, eksterne
innovasjonsmiljger og naeringslivet.

Sykehuset har flere laboratorier som kombinerer klinisk aktivitet, forskning,
innovasjon og utdanning, blant annet:

Bevegelseslaboratoriet

Urodynamisk laboratorium
VR-laboratoriet

» Kiinisk-fysiologisk laboratorium
e Robotlaboratoriet

o Spastisitetsklinikk

o Studio 99

Tabellen under viser forsknings- og utviklingsresultater rapportert til SSB (samme
metode brukes for innovasjon):

Indikatorer Forskning Utvikling Innovasjon
2024 i arsverk 22,0 5,0 3,6
2023 i arsverk 22,4 58 8,6
2024 kostnad i millioner kroner 37,9 9,3 7.4
2023 kostnad i millioner kroner 35,9 8,3 16,2
2024 i andel av driftskostnader 53 % 1.3 % 1,0 %
2023 i andel av driftskostnader 52 % 1,2 % 23%

Bemanning

Sunnaas sykehus HF jobber kontinuerlig med ressurs- og kompetansestyring for a
sikre hgy kvalitet i pasientbehandlingen, gkonomisk handlingsrom og etterlevelse av
lover og avtaler. Malet er & ha riktig bemanning tilpasset kvalitet og pasientsikkerhet.



Dette innebaerer at rett person gjer riktige oppgaver pa en effektiv mate, med fokus
pa standardisering, forenkling og gode verktey. Sykehuset bruker
kompetanseportalen for a stotte strategisk kompetansestyring.

Ansatte og arsverk

| 2024 hadde Sunnaas sykehus 799 ansatte, inkludert bade faste og midlertidige
stillinger. 543 var fast ansatt. Enkelte kategorier, som studenter, styremedlemmer og
eksternt lannede, er ikke med i statistikken. Totalt antall brutto arsverk var 583.

Deltidsstillinger

Blant de faste ansatte jobbet 17 % deltid. Ugnsket deltid utgjer i overkant av 1 % av
fast ansatte.

Sykefraveer

Sykefravaeret i 2024 var 7,9 %, opp fra 7,0 % i 2023. Langtidssykefraveer utgjorde
5,5 %. For a redusere sykefraveeret er det satt i gang flere tiltak, blant annet:

Pilotprosjekt i avdelinger med hgyt fravaer

+ Oppleering av ledere og ansatte
o Tett oppfalging av ansatte
o Tilrettelegging, inkludert hiemmekontor der mulig
« Smittevern og influensavaksinering
» Fokus pa arbeidsmilja
Arbeidsmiljo

Sunnaas sykehus er en faglig sterk og verdibasert arbeidsplass, med fokus pa
utvikling og pasientens beste. Sykehuset har en HMS-handlingsplan og jobber
systematisk med arbeidsmiljg gjennom opplaering, kartlegginger og tett samarbeid
med tillitsvalgte og vernetjenesten.

Vold og trusler

Det var ingen anmeldte vold- eller trusselhendelser i 2024. En arbeidsgruppe jobber
med tiltak for a forebygge slike situasjoner, basert pa anbefalinger fra Helse Sar-Jst.

fForBedring-undersokelsen

84 % av de ansatte svarte pa medarbeiderundersgkelsen ForBedring. Resultatene
viser stabilt gode skarer pa omrader som engasjement, teamarbeid, sikkerhet og
ledelse (alle over 80 %). Sammenlignet med 2023 er det ingen signifikante endringer,
men arbeidsmengde og tempo har hatt en viss nedgang. Alle avdelinger har fulgt opp
undersgkelsen med tiltak.



Samfunnsansvar i spesialisthelsetjenesten

Spesialisthelsetjenesten forvalter store ressurser pa vegne av samfunnet og har et
ansvar for a bruke disse pa en baerekraftig mate. Alle ansatte og samarbeidspartnere
ma folge etiske normer, lover og forskrifter. Helse Sar-Dsts etiske retningslinjer
bygger pa virksomhetens verdier og gjeldende regelverk.

Staten forventer at helseforetakene opptrer ansvarlig, med fokus pa:

o Menneske- og arbeidstakerrettigheter
e Klima- og miljghensyn
o Forebygging av gkonomisk kriminalitet (som korrupsjon og misligheter)

Disse kravene er beskrevet i Eierskapsmeldingen (St.6 2022-2023). Styrene i de
regionale helseforetakene har ogsa vedtatt et rammeverk for samfunnsansvar, som
gir faringer for hvordan dette skal handteres i spesialisthelsetjenesten.

Klima og miljo

Ifalge Verdens helseorganisasjon er klimaendringer den starste helsetrusselen vi
star overfor. Sykehusdrift har et betydelig klimaavtrykk, blant annet gjennom:

o Energiforbruk, vannforbruk og avfallshandtering
e Legemidler og produktinnkjep

o Transport av pasienter, ansatte og leverandgarer
o Bygg og eiendomsdrift

De fire regionale helseforetakene har felles klima- og miljgmal for
spesialisthelsetjenesten. Sunnaas sykehus HF maler sin maloppnaelse gjennom et
regionalt Power Bl-dashboard.

Spesialisthelsetjenestens klima- og miljgmal 2019-2030

Innen 2030 redusere CO,e-utslipp med 40 prosent

Langsiktig mal: Klimangytralt innen 2045
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Utvikling i Sunnaas sykehus HFs klimagassutslipp

Sunnaas sykehus utslipp av klimagasser uttrykkes i CO2-ekvivalenter for scope 1, 2 og 3

2024 2023 2019
Scope 1 15 20 16
Scope 2 880 771 1544
Scope 3 4283 4892 4909

Scope 1: Direkte utslipp (driftsmidler virksomheten har operasjonell kontroll over, f.eks bruk av fossilt brensel).
Scope 2: Indirekte utslipp fra innkjept energi — elektrisitet og fiernvarme/-kjgling.

Scope 3: Andre indirekte utslipp som forekommer oppstrems og nedstrems i selskapets verdikjede.

2019 er valgt som baseline for spesialisthelsetjenestens felles klima- og miljgmal.

Sykehusets starste risiko nar det gjelder klimagassutslipp, forbruk og naturinngrep er
byggetrinn 3. Tiltakene som skal mgte dette utdypes under.

Klimarisiko og beredskap

Klimaendringene skaper utfordringer for bygg og infrastruktur, og sykehuset ma
gjennomfare tilpasset vedlikehold for & unnga alvorlige skader.

Det er viktig & kartlegge risiko og sarbarhet, analysere behov og planlegge
ngdvendige tiltak.

En risikovurdering har identifisert scenarioer som kan pavirke sykehusdriften, men
ingen som direkte truer liv og helse. De starste klimarelaterte risikoene er:

« Bortfall av vann
« Brudd i stramforsyning

For & handtere disse utfordringene har sykehuset:
» Beredskapslager med drikkevann og inngar i Nesodden kommunes
vannforsyningsplan
o Nadstramsaggregat som sikrer drift av prioriterte funksjoner ved strembrudd

Beerekraftig forvaltning av natur

Naturmangfold er grunnlaget for livet pa jorden. FNs naturpanel har dokumentert at
menneskelig aktivitet truer mange gkosystemer. For & redusere denne pavirkningen
skal spesialisthelsetjenesten ta hensyn til miljget, blant annet ved a:

o Begrense utslipp av farlige kjemikalier og medisiner
o Unnga skade pa vegetasjon og naturlige omrader

Sunnaas sykehus har tidligere hatt malet "Utvikling av helsefremmende omgivelser
og naturverdier”. Dette inngar na i et felles klima- og miljgmal om "Baerekraftig
skjotsel av natur". Leverandaren for anleggsgartnerarbeid har implementert tiltak for
a sikre miljgfokus i drift av uteomradene.



| arbeidet med byggetrinn 3 falger Sunnaas sykehus "Standard for klima og miljg i
sykehusprosjekt" og har utviklet en miljgplan med falgende tiltak:

« Nybygget skal ha lang levetid 0g veere designet for & tale klimaendringer. Det
skal ogsa kunne demonteres etter bruk. '

» Mobilitetsplan for redusert bilbruk og bedre tilrettelegging for kollektivtransport
og sykkel.

e Bruk av takflater og overvannshandtering med verktoyet Blagrenn faktor.

» Beskyttelse av salamanderdammen, med vurdering av tiltak for & forbedre
gkologiske forhold.

» Beerekraftig massehandtering, der forurenset grunn handteres forsvarlig.

» Passivhusstandard og lokal energiproduksjon vurderes for & sikre
energieffektivitet.

Forebygging av skonomisk kriminalitet

Helse Ser-Jst har et felles antikorrupsjonsprogram for hele foretaksgruppen, som ble
oppdatert i 2024. Malet er & sikre at arbeidet mot korrupsjon og misligheter er i trad
med verdiene: kvalitet, trygghet og respekt.

En apen og rettferdig arbeidskultur reduserer risikoen for misligheter. Derimot kan
urettferdighet og hayt press fare til gkt risiko. Siden korrupsjon ofte skjer i det skjulte,
er det viktig a ha en varslingskultur der ansatte trygt kan melde fra uten frykt for
sanksjoner.

Sunnaas sykehus falger Helse Sor-@sts rammeverk i dette arbeidet.

Medarbeidere og mangfold

Spesialisthelsetjenesten skal aktivt fremme likestilling og hindre diskriminering basert
pa blant annet kjgnn, etnisitet, religion, funksjonsnedsettelse, seksuell orientering og
kignnsidentitet. Dette gjelder i alle arbeidsprosesser.

Sunnaas sykehus HF jobber systematisk med inkludering og rettferdig behandling,
blant annet innen:

e Rekruttering

» Lonn og arbeidsvilkar

 Karriere- og utviklingsmuligheter

» Beskyttelse mot trakassering og gode varslingsrutiner

Arbeidsmiljgutvalget (AMU) og tillitsvalgte falger opp dette gjennom regelmessige
mgter med ledelsen, deltakelse i utviklingsprosesser, omstillinger og
lannsforhandlinger.

For & redusere diskrimineringsrisikoen benytter sykehuset likestilt rekruttering, der
alle kvalifiserte sgkere vurderes uavhengig av bakgrunn.



| medarbeiderundersgkelsen ForBedring ble diskriminering malt gjennom pastanden

"Jeg kjenner ikke til at noen har blitt utsatt for diskriminering her i Igpet av de siste 12
ménedene". Sykehuset skaret 86 av 100, noe som er litt over gjennomsnittet i Helse

Sar-Jst.

Kjennsfordeling i sykehuset:

Foretaksledergruppen: 56 % kvinner, 44 % menn
Ledere med personalansvar: 75 % kvinner, 25 % menn
Styret: 37 % kvinner, 63 % menn

Hele foretaket: 80 % kvinner, 20 % menn

e o o o

Sunnaas sykehus jobber kontinuerlig med & forbedre likestilling og mangfold i alle
deler av organisasjonen.

Totalt antall Midlertidig Forel_dreg.)ermisjon Antall deltid fast Usnsket deltid
ansatte ansatte uker i snitt ansatte
Kvinner Menn Kvinner Menn Kvinner Menn Kvinner Menn Kvinner Menn
641 158 191 64 19,7 13,1 84 10 8 0

Tabellen viser resultatet av kartlegging av kjsnnsfordeling ansatte, midlertidig ansatte og deiltid ihht
aktivitets og redegjaringsplikten.

Sunnaas kartlegger lgnn annethvert ar. Det ble gjennomfart en kartlegging i 2023,
dokumentert i fjorarets arsberetning.

Det er ingen funn i kartleggingen som tilsier behov for a iverksette tiltak knyttet til
kjsnnsfordeling.

Menneskerettigheter og anstendige arbeidsforhold

Sykehusdrift involverer mange yrkesgrupper og leverandgrkjeder, bade nasjonalt og
internasjonalt. Det finnes en risiko for utnyttelse av sarbare arbeidstakere, seerlig
migrantarbeidere. Hvis helseforetakene ikke stiller krav til arbeidsforhold, kan det fgre
til sosial dumping og undergrave velferdssystemet.

Spesialisthelsetjenesten har derfor et ansvar for & ivareta menneskerettigheter og
sikre anstendige arbeidsforhold, bade i egen drift og i leverandarkjeden.

Apenhetsloven og aktsomhetsvurderinger

Sunnaas sykehus HF er omfattet av apenhetsloven og mé arlig rapportere om
aktsomhetsvurderinger. Dette innebaerer a:

» Kartlegge og vurdere risiko for brudd pa menneskerettigheter og
arbeidsforhold
« Sikre oppfelging bade internt og i leverandgrkjeden



Sykehusinnkjep HF handterer nasjonale og regionale anskaffelser for
helseforetakene i Helse Ser-@st. De gjennomfarer aktsomhetsvurderinger,
identifiserer risikoomrader og iverksetter risikoreduserende tiltak.

| 2024 ble 45,8 % av innkjgpene av varer og tienester gjort utenfor Sykehusinnkjap.
Blant de stgrste samarbeidspartnerne er Sykehuspartner og Oslo
universitetssykehus, som stiller like strenge krav til aktsomhetsvurderinger som
Sunnaas sykehus HF.

Sykehuspartner HF 24 %

Andre forretningsforbindelser 15,3 %
Oslo Universitetssykehus HF 5,1 %
Nesodden kommune 1,3 %

15,3 prosent av innkjgp av varer og tjenester er gjennomfart utenfor Sykehusinnkjep
og utenom de store “kjente” samarbeidsaktgrene. Det er pagaende gjennomgang av
disse forretningsforbindelsene.

Sykehuset utfgrer aktsomhetsvurderinger i trdd med OECDs retningslinjer og
systematikk. For & vurdere og identifisere risiko relatert til samfunnsansvar har
sykehuset benyttet verktayet «ansvarlighetskompasset» som er utviklet av OECD.
For ytterligere informasjon om redegjarelse for apenhetsloven, se Miljg 0og
samfunnsansvar - Helse Sor-@st RHF p3 hjemmesiden til Helse Sar-Jst.

Prioriterte risikoomrgder

Prioriterte risikoomrader for 2024 og risikoreduserende tiltak og aktiviteter er
beskrevet i tabellen nedenfor (apenhetsloven § 5 (1) b). Kartleggingen omfatter
omradene menneskerettigheter, anstendige arbeidsforhold, klima og miljz og
forebygging av skonomisk kriminalitet.

Tema Vesentlig risiko for negativ Risikoreduserende tiltak
konsekvens
Overordnet Spesialisthelsetjenestens Samfunnsansvar arlig tema pa
samfunnsansvar rammeverk for samfunnsansvar | relevante matearenaer som
er ikke godt kjent for ledermater,
medarbeidere i Sunnaas Arbeidsmiljgutvalget, mater
sykehus. tillitsvalgte og Brukerutvalg.

Sunnaas sykehus mangler en
fullstendig oversikt over om sma Kartlegging av alle

og store innkjap, gjeres iht. vare | forretningsforbindelser som er
retningslinjer for benyttet, og som ikke inngar i
anskaffelser/innkjap. foretakets gjeldende avtaleverk,
er pagaende og fortsetter i
2025.
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Menneskerettighet | | Sunnaas sykehus er Forsterke og videreutvikle

er og anstendige matomsorg og renhold systematikk for revisjon og

arbeidsforhold konkurranseutsatt. Dette er kontraktskrav, samt oppfalging
kjente sarbare og utsatte av leverandgrer knyttet til
sektorer. Detter gjelder ogsa samfunnsansvaret i tertialvise
rammeavtale bygg. kontraktsmgter.

Det er installert kortleser for
skanning av HMS-kort for
eksterne handverkere.

Forebygging av Sunnaas sykehus har gjeldende | Antikorrupsjon har veert tema i
pkonomisk retningslinjer for etisk handel, ledermgter. Oppleering fortsetter
kriminalitet og mottak av gaver og med utvidet ledergruppe i 2025:
antikorrupsjon antikorrupsjons-programmet fra - Gijere retningslinjene

HSd. Det er usikkert om disse kjent

retningslinjene er godt nok kjent - Implementere e-

blant ledere og gvrige ansatte. leeringskurs.

De felleseide helseforetakene og tjenesteleverandarene gjennomfarer
aktsomhetsvurderinger for & forebygge og handtere risiko for brudd pa
menneskerettigheter og anstendige arbeidsforhold — bade i egen drift og i
leverandgrkjeden.

Det er etablert faste dialogprosesser mellom helseforetakene og leverandgrene for a
sikre oppfelging og etterlevelse av kravene.

For mer informasjon se nettsidene:

Felleseide helseforetak:

Forside - Sykehusinnkjgp HF {sykehusinnkjop.no)
Forside - Sykehusbyag HF

Forside - Pasientreiser HF

Forside - Luftambulansetienesten HF

Forside - HDO HF

Helseforetak i foretaksgruppen som leverer fellestjenester:
Forside - Sykehuspartner HF
Forside - Sykehusapotekene HF
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Arsregnskapet

Alle tall i millioner NOK 31.12.2024 31.12.2023
Sum eiendeler 807,5 814,8
Sum egenkapital 532,5 515,8
Egenkapitalandel i % 65,90 % 63,30 %
Total driftsinntekter 729 710
Arsresultat 16,7 19,7

@konomisk resultat

Sunnaas sykehus HF oppnadde et gkonomisk resultat pa 16,7 millioner kroner, noe
under budsjettet pa 19 millioner. Hayt sykefraveer og hayere lgnnsvekst enn
budsijettert var blant arsakene til avviket.

Egenkapital og gjeld

« Egenkapital: 532,5 millioner kroner (65,9 % av total kapital)
« Gjeld: 275 millioner kroner (34,1 %), hvorav 98 millioner er gjeld til Helse Sor-
st RHF

Kontantstream og likviditet

« Netto kontantstrem fra drift: -16 millioner i 2024 (mot 10 millioner i 2023)

» Likviditet: 117 millioner pa konsernkonto per 31 12.24, en nedgang pa 44
millioner fra 2023. | tillegg har foretaket en likviditetsreserve pa 273 mill. i form
av tillatt trekkadgang pa kassekreditten.

I regnskapet er konsemnkonto fart som en kortvarig fordring mot Helse Sgr-@st RHF.
Justert for dette ville netto kontantstrem fra finansieringsaktiviteter veert -14,5
millioner, og netto likviditetsendring -43 millioner (i stedet for 0,4 millioner).

Finansiell risiko og andre risikoomrader forbundet med gkonomi

Finansiell risiko

Sunnaas sykehus HF har en hey egenkapitalandel og fremstar som en solid
virksomhet. Per 31.12.24 var det 117 millioner kroner pa konsernkontoen, og
likviditeten ved utgangen av aret vurderes som god.

Sykehusets likviditet blitt svekket de siste arene pa grunn av haye pensjonspremier. |
2024 reduserte dette konsernkontoen med 41 millioner kroner, og trenden ser ut til 3
fortsette. Dette utgjer en risiko for langsiktig likviditetssvekkelse.
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@konomiske risikoomrader

« Ingen tildelte midler til okt aktivitet i 2025, noe som kan fare til svekket resultat

og likviditet fremover.
« @kende sykefravaer og underfinansiert lannsvekst bidrar til skonomiske

utfordringer.
« Dersom gkonomien svekkes over tid, kan det pavirke planene for Byggetrinn
3.
Fortsatt drift

Regnskapet for Sunnaas sykehus HF er avlagt i henhold til regnskapsloven og styret
samt administrerende direktar, bekrefter at forutsetningen om fortsatt drift er til stede.

Helseforetak er regulert av Lov om helseforetak, og konkurs eller gjeldsforhandling
kan ikke apnes i helseforetak, jf. lovens § 5.

Avleggelse av regnskapet

Etter 31. desember 2024 og frem til regnskapet avlegges, har det ikke skjedd
vesentlige hendelser som ikke er tatt hensyn til i regnskapet.

Styret og administrerende direktar er ikke kjent med forhold som pavirker
vurderingen av foretakets akonomiske situasjon, utover det som er beskrevet i
arsberetningen og arsregnskapet.

Takk for innsats og samarbeid

Styret gnsker & bersmme alle medarbeidere for deres innsats og engasjement
gjennom 2024.

Styret og administrerende direktgr gir ogsa honner til ansattes og brukernes
organisasjoner for et positivt og konstruktivt samarbeid.

Fremtidsutsikter og utfordringer

Ettersparselen etter spesialisert rehabilitering forventes & oke i takt med
befolkningsvekst og bedre overlevelse etter alvorlige sykdommer og skader. Flere
pasienter vil leve lenger med komplekse falgetilstander, noe som skaper akt behov
for rehabilitering bade i subakutt fase og senere faser.
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Endringer i pasientbehandlingen

 Flere pasienter behandles poliklinisk, men de som legges inn, har stadig mer
ressurskrevende behov.

« Mangel pa helsepersonell er en utfordring fremover. Sykehuset ma satse pa
teknologiske lgsninger, men disse er ofte kostbare og tidkrevende & utvikle.

Underfinansiering av kompleks rehabilitering

ISF-regelverket for rehabilitering er nesten uendret siden 1997, til tross for store
endringer i behandlingstilbudet. Utdatert regelverk og manglende oppdatering av
ISF-vekter statter ikke opp om dagens behov i spesialisthelsetjenesten.
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Disponering av arsresultatet
Arsresultatet for Sunnaas sykehus HF i 2024 ble 16,7 millioner kroner.

Styret foreslar falgende disponering av arsresultatet:

Overfaringer til annen egenkapital kr 16,7 millioner

Sum overfaringer kr 16,7 millioner

Sum eiendeler pr. 31.12.2024 er kr 807,5 millioner.

Nesodden, 28. mars 2025
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