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Sakliste:

Opne saker
Sak 33/25 B Godkjenning av innkalling og dagsorden
Sak 34/25 B Protokoll frå styremøte i Helse Vest IKT AS 12.06.2025
Sak 35/25 O Administrerande direktør si orientering
Sak 36/25 B Rapport frå verksemda august 2025
Sak 37/25 B Internkontroll, leiing og kvalitetsforbetring
Sak 38/25 O Status budsjett 2026
Sak 39/25 D Påloggingsløysingar
Sak 40/25 D Telefoniløysingar

Lukka saker
Sak 41/25 O Nasjonal anskaffing Microsoft

Sak 42/25 Eventuelt

Opne saker

Sak 33/25 B Godkjenning av innkalling og dagsorden

Vedtak (samrøystes):
1. Styret godkjente innkalling og dagsorden.

Sak 34/25 B Protokoll frå styremøte i Helse Vest IKT AS 12.06.2025

Vedtak (samrøystes):
1. Styret godkjente protokoll frå styremøtet 12.06.2025.

Sak 35/25 O Administrerande direktør si orientering 
1. Ørjan Andersen ny direktør for digitalisering i Helse Vest RHF

Han går inn i ny rolle frå 1. oktober. Margunn Pile Torpe er konstituert 
som avdelingsleiar for Tenesteutvikling.

2. Nytt tilskot til Helse Vest IKT familien
Seksjon «Digital læring» er verksemdsoverført frå Helse Bergen HF til 
Helse Vest IKT frå 1. september 2025. Dei har ansvar for å utvikle digitale 
læringsressursar og kompetanseplanar til medarbeidarar i Helse Vest.
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3. Nye lærlingar på plass
Helse Vest IKT har no i alt seks lærlingar.

4. Vellukka oppgradering av Dips Arena
Dips Arena vart oppgradert til versjon 24.1.1 den 16. juni. 

5. Status innsjekk og betaling – løysing frå Imatis
All funksjonalitet i innsjekk og betaling er no i orden, og fungerar som 
tidlegare. Det er viktig å ha god dialog med sentrale ressursar i føretaka i 
tilsvarande situasjoner.

6. Rapportering tilsynssaker
Ingen aktuelle sakar

7. Orientering om relevante lover, forskrifter og myndigheitskrav
Ingen aktuelle sakar

8. Oversikt over aktuelle høyringar
Ingen aktuelle sakar

Vedtak (samrøystes):
1. Styret tok saka til orientering.

Sak 36/25 B Rapport frå verksemda august 2025
Tall for august er påverka av at det er en sommarmånad. Endringsfrys frem 
til og med 18.august bidrar til stabil drift og lågare trafikk inn til 
Kundesenteret. Det var ingen større driftsforstyrringar sommaren 2025. 
 
Driftskalenderen for august viser ein grøn beredskap 26. august relatert til 
utilgjengelige funksjoner i DIPS Arena. Det ble registrert nedetid i 90 
minutter frå kl 1330 til kl 1500. Feilen ble løst og det pågår rotårsaksanalyse 
i dialog med leverandøren DIPS. 

Det var i august månad ett varsel om mulig meldepliktige brudd på 
personvernet:

• Funn av reelle fødselsnummer i databasen til DIPS testmiljø
 
Økonomisk resultat er betre enn venta med eit resultat per august på 7,8 mill. 
kr., eit avvik mot budsjett på 12,8 mill.kr. Avviket skuldast i hovudsak fleire 
timar levert til drift og lågare kostnadar til løn, reise, lokalar og finans enn 
budsjettert. 
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Sjukefråvær er rapportert med ny statistikk (SSB), og viser 4,6%, og er lågare 
enn i 2023 og 2024. Turnover er innanfor akseptabelt nivå med 5,2%.

Styret ønska å sjå fleire månader i samanheng, gjerne vise alle sidan førre 
styremøte. Det vart og etterspurt framdriftsplan for mobile løysingar.

Vedtak (samrøystes):
1. Styret tok rapport frå verksemda per august 2025 til etterretning.

Sak 37-25 B Internkontroll, leiing og kvalitetsforbetring
Det vart i saka peika på rutinane for å sikre god internkontroll, og status 
innanfor dei ulike hovudområda for internkontroll. Administrasjonen er av 
det syn at rutinane for internkontroll og status i Helse Vest IKT er 
tilfredsstillande for å sikre drift og omdøme av Helse Vest IKT. Følgjande 
tiltak for vidare arbeid er planlagt for 2026:
- Oppfølging medarbeidarundersøking 2026
- Publisering av styresakar i elements
- Protokollverktøy for løysingar med personopplysningar
- Felles leiarplattform
Årets internrevisjon av styringssystem omhandla beredskap, økonomi og 
rekneskap og HMS.

Styret la vekt på at ein må endre fokus i beredskapsarbeid frå planverk til kva 
det inneber for drifta i sjukehusa om ein beredskapssituasjon oppstår, 
driftsvurdering må gjerast i samanheng med øvingar.
Styret ønska at en gjør ei modenheitsvurdering av alle områda i neste års 
gjennomgang. Ein bør i tillegg sjå inn i mogelege utro tenarar og korrupsjon 
saman med etiske retningsliner.

Vedtak (samrøystes):
1. Styret tok saka til etterretning, med dei kommentarane som framkom i 

møtet.

Sak 38-25 O Status budsjett 2026
Helse Vest IKT vil i samarbeid med digitaliseringsstrukturen utarbeide 
budsjett for 2026, oppbygd med utviklings- og forvaltningsaktivitet. I tillegg 
vil Helse Vest IKT utarbeide budsjett for IKT-tenester og arbeidsoppdrag i 
samarbeid med føretaka. I dialog og avklaring med HF’a om budsjett skal og 
AD’ane inkluderast.
Innanfor IKT-tenester er det to satsingsområde som vert prioritert:
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- brukarvennlege og heilskaplege løysingar
- beredskap og sikkerheit
Innanfor digitaliseringsstrukturen er det vedteke ein oppdatert 
digitaliseringsstrategi der frigjering av tid for helsepersonell skal prioriterast, 
noko som gir føringar for framtidig utvikling.

Helse Vest IKT er godt kjent med dei økonomiske utfordringane som 
helseføretaka står overfor med omsyn til reduserte økonomiske rammer og 
krav til økonomisk berekraft for å kunne handtere store investeringar 
innanfor sjukehusbygg i åra som kjem. Helse Vest IKT er oppteken av å være 
kostnadseffektivt.  

Den største usikkerheita har vi innanfor (a) aktivitetsnivået i 
digitaliseringsstruktur og byggeprosjekt, (b) nye avtaler med Microsoft og 
skyløysingar, og (c) kostnadar som følgje av auka krav til identifiserings- og 
påloggingsløysingar.

Plan for og arbeid med kostnadskutt, innsparing, automatisering og 
robotisering blir prioritert.

Styret gav innspel på mogeleg effekt av endra organisering i forhold til 
leveranseevne, effekt av fokus på universell utforming og krav til 
tilgjengelegheit, og at ambisjon må tilpassast føretaka sin økonomiske 
situasjon.
Styret bad om ei vurdering av omstillingsevne, kan frigjort kapasitet innanfor 
eit område nyttast i andre prioriterte område. Det var i tillegg poengtert at 
ein må ha fokus på gevinst, og vere tydeleg på kva som kan frigjere tid for 
helsepersonell.

Vedtak (samrøystes):
1. Styret gav innspel til vidare prosess og tok saka til orientering.

Sak 39-25 D Påloggingsløysingar
Helse Vest IKT ser på løysingar som kan spare tid og forenkle pålogging for 
helsepersonell som brukar mange forskjellige PC-ar gjennom arbeidsdagen.
Det er valt ut ein sengepost på SUS som skal køyre ein pilot på Imprivata si 
løysing, og vidare prosess blir vurdert når sluttrapport frå pilot føreligg.

Styret var opptatt av at ein nytta pilot for å synleggjere totalt kostnadsnivå og 
få ei god beskriving av moglegheit for gevinst, mellom anna på tidsbruk.
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Vedtak (samrøystes):
1. Styret gav innspel, og tok saka til orientering.

Sak 40-25 D Telefoniløysingar
Helse Vest har i dag passert 12 000 mobiltelefonar, og det er avgjerande å 
henta gevinster frå denne kostnaden. Ein avgjerande føresetnad for mobilitet 
er velfungerande telefoni, og her er det identifisert nokre utfordringar:
- Teknisk kvalitet på fast IP-telefoni
- Teknisk kvalitet på mobil IP-telefoni
- Finne fram til rett person til rett tid
- Brukeroppleving
- Appar
- Heilskap og strategi
Delområde Mobilitet og seksjon for Tele- og signal jobbar saman for å finne 
løysingar på dei ulike utfordringane.

Styret var nøgd med gjennomgangen, og ønska ei oppdatering i eit seinare 
styremøte.

Vedtak (samrøystes):
1. Styret gav innspel, og tok saka til orientering.  

Lukka saker
Sak 41/25 O Nasjonal anskaffing Microsoft

Arbeid med å få etablert ein felles avtale med dei andre regionane på 
Microsoftlisensar er starta opp saman med Sykehusinnkjøp. 
Helse Vest sin avtale går ut 31.03.2026, og ein legg opp til felles 
oppstartsdato for ny avtale, foreløpig ikkje avklart.

Vedtak (samrøystes):
1. Styret tok saka til orientering.  

Sak 42/25 Eventuelt
Styremiddag i desember avlyses
Styremøte i desember endres til digitalt møte
Styreseminar september 2026 flyttes til mai/juni – i samanheng med 
styremøte



STYRESAK 
 

GÅR TIL: Styremedlemmer 
FØRETAK: Helse Vest IKT AS

DATO: 31.10.2025
FRÅ: Administrerande direktør
SAKSHANDSAMAR: Ole Jørgen Kirkeluten
SAKA GJELD: Administrerande direktør si orientering               

ARKIVSAK:
STYRESAK: 045-25 O

STYREMØTE: 07.11.2025

FORSLAG TIL VEDTAK 

1. Styret tek saka til orientering.

OPE DEL

1.  Sikkerheitsmånad 2025
Oktober er sikkerheitsmånad i 2025, og det er lagt ut fleire webinar med open deltaking 
som mellom anna omhandla «cyber war Ukraine», «Døgnovervåking for tryggare 
helseteneste» og «Digital sikkerheit i ei usikker tid»

2. Henvisning 2.0 tatt i bruk
Haukeland Universitetssjukehus var første sjukehus som tok i bruk Henvisning 2.0 – ei 
digital løysing som effektiviserer vidare henvisning av pasientar. Løysinga er no tatt i bruk 
på alle føretaka, og det er gitt tilbakemelding om spart tid og auka kvalitet i pasientflyt.

3. Innflytting i Nye SUS 
Innflytting i Nye SUS startar 16. november, og Helse Vest IKT går i grøn beredskap frå 14. 
november. Det vil være mange tilsette til stades i Stavanger for å bidra til ein vellukka 
oppstart, og det er i tillegg mange i beredskap frå andre lokasjonar.

4. Helse Vest tek i bruk legemiddelsoknader.no
Helse Vest IKT har utvikla ein ny portal som gjer det enklare og tryggare å søke om 
utprøvande legemiddelhandsaming. Målet er å sikre betre personvern, meir effektiv 



sakshandsaming og likare praksis på tvers av helseføretak. Portalen skal og lanserast i dei 
andre helseregionane.

5. Rapportering tilsynssaker
Ingen aktuelle sakar

6. Orientering om relevante lover, forskrifter og myndigheitskrav
Ingen aktuelle sakar

7. Oversikt over aktuelle høyringar
Ingen aktuelle sakar

LUKKA DEL

8. Ingen aktuelle sakar

Liste over kommande styresaker (etterspurd av styret)
• Oppfølging sak 040-25 Telefoniløysingar



STYRESAK 
 

GÅR TIL: Styremedlemmer 
FØRETAK: Helse Vest IKT

DATO: 31.10.2025
SAKSHANDSAMAR: Ole Jørgen Kirkeluten, Fredrik Eldøy, Rolf Ruland, Leif Nordland
SAKA GJELD: Rapport frå verksemda september 2025

ARKIVSAK:
STYRESAK: Styresak 046/25 B

STYREMØTE: 07.11.2025

FORSLAG TIL VEDTAK
 

1. Styret tek rapport frå verksemda per september 2025 til etterretning.
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Oppsummering 

Administrasjonen har summert opp rapport om verksemda i ein figur som viser overordna 
status.

Figuren nedanfor viser målkortet for september 2025

Fakta 
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Kommentarar frå administrerande direktør
For september viser Servicegrad på andel telefoner som er besvart innen 1 minutt 83%. En 
liten nedgang på 3% poeng i forhold til august. Alle de andre tacometerene viser en positiv 
utvikling. Det er flere episoder som blir løst på timen, det er nedgang i antall brutte episoder 
og leveranser og sykefraværet er litt ned. 
 
September er en travel måned med høy telefontrafikk og mange henvendelser til 
Kundesenteret på epost og via Kundeweb. 
 
Driftskalenderen for september viser 4 omfattende episoder med grønn beredskap, knytt til 
Meona, Dips Arena, nettverksfeil og Sectra. 18.september hadde vi to grønne beredskaper 
samme dag. 
 
Det var i september måned ett varsel om mulig meldepliktige brudd på personvernet: 

- Eksponerte databasepassord for GAT
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Økonomisk resultat er betre enn venta med eit resultat per september på 11,8 mill. kr., eit 
avvik mot budsjett på 7,0 mill.kr. Avviket skuldast i hovudsak fleire timar levert til drift og 
lågare kostnadar til løn, reise, lokalar og finans enn budsjettert. 

Sjukefråvær er rapportert med ny statistikk (SSB), og viser 4,9%, og er lågare enn i 2023 og 
2024. Turnover er innanfor akseptabelt nivå med 4,2%.



VEDLEGG STYRESAK 
 

GÅR TIL: Styremedlemmer 
FØRETAK: Helse Vest IKT AS

DATO: 31.10.2025
SAKSHANDSAMAR: Fredrik Eldøy, Rolf Ruland, Leif Nordland
SAKA GJELD: Verksemdsrapport september 2025

ARKIVSAK:
STYRESAK: 046-25 B

STYREMØTE: 07.11.2025
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Målkort 

For september viser Servicegrad på andel telefoner som er besvart innen 1 minutt 83%. En 
liten nedgang på 3% poeng i forhold til august. Alle de andre tacometerene viser en positiv 
utvikling. Det er flere episoder som blir løst på timen, det er nedgang i antall brutte episoder 
og leveranser og sykefraværet er litt ned.

Produksjon

September er en travel måned med høy telefontrafikk og mange henvendelser til 
Kundesenteret på epost og via Kundeweb.

Definisjonar:
Her viser vi totalen for denne månaden. I parentes vises prosentavvik i forhold til 
gjennomsnittet de siste 13 mnd.
E-post support: Teller all e-post til Kundesenteret med unntak av spam-mail. 
E-post bestilling: Teller all e-post med unntak av spam-mail som kommer inn til ikt-
bestillingsadressene til Sal.
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Kundeweb: Mengd oppdateringar på eksisterande saker eller nye saker. 
Telefon: Mengd telefoner svara på av Kundesenteret.

September: Rapporten under er henta frå saksbehandlingssystemet - assyst. Kategoriseringen 
kan endre seg fra “logget” til “avsluttet”. Kolonnen til høyre er derfor den som gir best bilde.

1000 flere saker relatert til DIPS Arena i september i forhold til august. 
Det er fortsatt mange henvendelser som er relatert til påloggingsproblemer. 
Dette gjelder årsakseinheitene: Domenepåloggingstjeneste, Entra Multifactor, RPA, 
Brukerkonto og Global Protect VPN.
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I september ble 22 system innfasa og 1 system utfasa. Eit nytt system i vår portefølje er 
Imprivata. Systemet har en begrenset produksjonssetting og er et tiltak for å se om det kan 
bidra til mindre plunder og heft ved pålogging.

Driftskalender
Driftskalenderen for september viser 4 omfattende episoder med grønn beredskap, knytt til 
Meona, Dips Arena, nettverksfeil og Sectra. 18.september hadde vi to grønne beredskaper 
samme dag.
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 01.09.25 2609042 - Problemer med datafangst i Meona for SUS
Incident start: 01.09.25 08:45
Incident løst:   01.09.25 11:07
Nedetid i minutter: 0
Driftsmelding sendt ut: Ja
Grønn beredskap
Oppsummering av hendelsen:
Utilgjengelighet i datafangst I Meona for Stavanger Universitets Sjukehus (SUS) i enkelte 
perioder.
Feilsituasjonen var forårsaket av en hengsituasjon i en database i løsningen (device databasen 
for Stavanger). Dette førte til treghet og stans i datafangst for SUS.
Pågående rotårsak og tiltaksanalyse i dialog med leverandør.
Oppfølging i Problem: P11744
Kundekonsekvens:
Utilgjengelighet i datafangst I Meona for Stavanger universitetssjukehus (SUS) periodene:
08:45 - 09:00
09:37 - 09:45
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10:05 - 10:32
10:39 - 11:07
Berørte foretak:
Helse Stavanger, Stavanger UniversitetsSjukehus (SUS)
 
18.09.25 Episode 2616802 - Nettverksproblemer Helse Fonna
Incidert start: 18.09.25 14:16
Incidert løst:   18.09.25 15:00
Nedetid i minutter: 44
Driftsmelding sendt ut: Ja, 14:28, 14:33, 15:06 og 15:08
Grønn beredskap
Oppsummering av hendelsen
Nettverksproblemer for alle utekontorer i Helse Fonna i perioden.
Feilsituasjonen var forårsaket av at en nettverksruter (WAN-ruter) i Haugesund som tar i mot 
samband fra lokasjoner i Helse Fonna, fikk minneproblemer.
Feilsituasjonen skyldes en rutingloop i forbindelse med nytt samband (Loghammerveien 36) 
som ble etablert.
For å løse feilen og få opp igjen nettverksforbindelsen ble det foretatt en restart av ruter og 
deaktivering av nytt samband.
Rotårsakssanalyse avdekket at feilen skyldes en kombinasjon av konfigurasjon og 
kompetanse i fagmiljøet mot berørt ruter modell.
Begge samband gikk aktivt samtidig og det førte til rutingloop og minneproblemer på 
nettverksruteren (WAN ruter).
Hendelsen er gjennomgått og dokumentasjon og rutiner oppdatert.
Kundekonsekvens:
Nettverksproblemer for alle utekontorer i Helse Fonna i perioden.
Berørte:
HFO, lokasjoner utenfor campusene som ikke er tilknyttet kjernenettet.
Berørte foretak:
Helse Fonna
(Alle utekontorer/lokasjoner som gikk ned var de som ikke har redundante samband, og det 
er de fleste i Helse Fonna)
 
18.09.25 Episode 2616650 - Problemstillinger i DIPS Arena
Incident start: 18.09.25 12:25
Incident løst:   18.09.25 14:50
Nedetid i minutter: 0
Grønn beredskap
Oppsummering av hendelsen:
Treghet og feilmeldinger i DIPS Arena i perioden.
Årsak til feilsituasjonene i DIPS Arena var relatert til flere problemstillinger.
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Problemer med Behandlingsplan (careplan) som oppstod i etterkant av endringsaktivitet 
18.09 (R1047131) der det viste seg å være feil i leveransen.
Løst ved å reversere ny versjon av Behandlingsplan.
Det oppstod i tillegg problemer med ulike tjenester i DIPS Arena som var forårsaket av at det 
ble gjort en konfigurasjonsendring på en tjeneste som styrer trafikken internt mellom 
tjenestene i Kubernetes tirsdag 16 september.
Løst ved at det ble foretatt en restart av tjenester som styrer klient trafikken i DIPS Arena.
Hendelsen er gjennomgått i Helse Vest IKT. Det er tett dialog med leverandør DIPS 
vedrørende leveransmodell med hyppige releaser/endringer og fokus på tiltak for å redusere 
feil og sikre driftsstabilitet i løsningen.
Kundekonsekvens:
Treghet og feilmeldinger i DIPS Arena i perioden.
Berørte i hovedsak tjenestene:
Behandlingsplan
Opphold
Pasientens oppmøte
Berørte foretak:
Alle foretak
 
22.09.25 2617863 - Problemer med overføring av bilder i Sectra
Incident start: 22.09.25 08:26
Incident løst:   23.09.25 07:57
Nedetid i minutter: 30 (18:00-18:30)
Driftsmelding sendt ut: Ja, gjennom hele hendelsen
Grønn beredskap
Oppsummering av hendelsen
Store tregheter ved overføring av undersøkelser fra modalitet til PACS.
Overføring var treg, men ble overført etter en tid. "Store" undersøkelser var berørt (CT og 
MR). Omgåelse var å sende til Syngo VIA.
Feilsituasjonen var forårsaket av feil i en tabell i Sectra WISE -databasen. Feilen førte til 
mange forwardinger av rader (32 millioner) som medførte høy belastning på WISE. Dette har 
akkumulert over lang tid og har ikke hatt indikatorer på at dette skjedde. Dette var trolig 
årsak til mange dead-locks (låsinger i databasen). Løst ved å foreta en gjenoppbygging av en 
tabell i databasen, data legges da samlet.
Rotårsak til at denne hendelsen oppstod er ikke klarlagt.
Over tid har det oppstått noe form for problemer i Sectra- WiSE databasen.
Pågående rotårsak og tiltaksanalyse i dialog med leverandør Sectra.
Oppfølging i Problem: P11788
Kundekonsekvens:
Store tregheter ved overføring av undersøkelser fra modalitet til PACS.
Overføring var treg, men ble overført etter en tid. 
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"Store" undersøkelser var berørt (CT og MR). Omgåelse var å sende til Syngo VIA, fikk sett 
undersøkelser her og beskrevet i Sectra.
Mindre undersøkelser kunne bli håndtert direkte i PACS. 
Berørte foretak:
Alle foretak

Sikkerhetsavvik

Det ble i september 2025 rapportert 156 «mulige sikkerhetsavvik» i Helse Vest IKT sitt 
sakshåndteringssystem, en økning fra august 2025. En stor andel av disse var tilknyttet 
automatiserte varsler.

Helse Vest IKT rapporterer sikkerhetssaker i den måneden sakene blir avsluttet/lukket i 
sakshåndteringssystemet, selv om hendelsene kan være håndtert på et tidligere tidspunkt. De 
rapporterte «mulige sikkerhetsavvikene» er vurdert/håndtert, og av disse er 121 avsluttet 
som reelle sikkerhetsavvik.

Ett sikkerhetsavvik ble rapportert i avvikssystemet (Synergi eller tilsvarende) til berørte 
virksomheter for vurdering av om avvikene er reelle. For samme måned i fjor var tallene 84 
mulige sikkerhetsavvik, 53 reelle avvik, hvorav 8 saker ble rapportert i avvikssystem.

De mest frekventerte sikkerhetsavvikene som meldes i Assyst er:

• 89 generelle varsler fra Helse- og KommuneCERT  og øvrige kilder vedrørende 
sårbarheter i produkter og tjenester

• 9 saker gjelder pasientjournalsystemet DIPS
• 8 saker gjelder sårbarheter avdekket i sårbarhetsskanning
• 3 saker gjelder overvåkningsvarsel fra Microsoft Defender hvor bakvakt ble oppringt

Følgende saker ble også meldt til foretakenes avvikssystem. For mer informasjon om disse 
sakene vises det til saksbehandlingsnummer:

• 3 saker gjelder manglende skjerming av personopplysninger 
• 1 sak gjelder bruk av andre ansattes brukerkonto 
• 3 saker gjelder brudd på sikkerhetsinstruksen 
•

Det var i september måned ett varsel om mulig meldepliktige brudd på personvernet:
• Eksponerte databasepassord for GAT

Synergisaker ang. IKT-sikkerhet/drift inn til HVIKT:
2 saker ble meldt i september som omhandlet informasjonssikkerhet til Helse Vest IKT i 
avvikssystemet Synergi. Ingen saker ble lukket i samme tidsperiode.
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Delområde rapportering
I delområde IKT-infrastruktur under område IKT-tenester er det utarbeida ein ABCD 
rapportering som viser kva som er levert, kva for verdi som er skapt, kva som bekymrer og 
kva for oppgåver som ligg foran oss.

Mobilitet
Delområde mobilitet ligger under område IKT-tenester, og er Helse Vest IKT sitt arbeid for å 
kunne tilby mobile digitale tenester på ein robust, brukarorientert og heilskapleg måte. Det er 
etablert eit Mobilråd der både føretak og Helse Vest IKT deltek for å sette retning på ulike 
problemstillingar knytt til mobilitet. 
Delområdet jobber høsten 2025 med følgende:

• Revidering av strategi for samordna kommunikasjon frå et brukerståsted
• Utrulling av ny app for telefonkatalog i Helse Vest – Kollegasøk i flere av foretakene – 

blant annet på Nye SUS
• Etablert et eget team for datakvalitet som jobber med å etablere en helhetlig 

informasjonsarkitektur for telefonnummer og roller i Helse Vest
• Utfordringene med IP-telefoni på mobile flater sammen med seksjon Tele/signal
• Konseptstudie for å se på mobilnettet som primærbærer for tale på mobil
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Økonomisk resultat ved utgangen av september
Rapporten for september viser eit drifts- og månadsresultat under budsjett. Resultat hittil i år 
viser eit overskot på 11,8 mill.kr, og er 7,0 mill.kr over budsjett. Dette skuldast i hovudsak 
fleire timar levert til drift, lågare kostnadar til fast løn, reise, lokalar og finanskostnadar enn 
budsjettert. Prognosen er endra til 0 mill.kr. med bakgrunn i mogeleg nedskriving av 
utviklingsprosjekt.

Balanse
Helse Vest IKT har så langt i år tatt opp nytt langsiktig lån frå Helse Vest RHF med 255 mill., 
dette dekker også finansiering av ny datahall i Bergen.

Rekneskap per 30.09.2025 Rekneskap Budsjett Avvik
Rekneskap 

Hittil
Budsjett 

Hittil
Avvik 
Hittil

Årsbudsjett 
2025

Prognose 
2025

Basistilskot 7 181 4 101 3 080 38 631 36 910 1 721 49 174 49 174
Andre inntekter 180 696 184 620 -3 924 1 587 898 1 552 968 34 930 2 095 374 2 135 374
Sum Driftsinntekter 187 877 188 721 -844 1 626 529 1 589 878 36 651 2 144 548 2 184 548
Varekostnadar -2 688 -2 689 1 -21 962 -24 202 2 240 -32 243 -32 243
Lønn- og personalkostnadar -62 848 -53 972 -8 876 -511 184 -487 725 -23 459 -671 244 -695 244
Øvrige kostnadar -73 921 -76 283 2 362 -677 825 -664 819 -13 006 -896 350 -916 350
Av- og Nedskriving -36 506 -37 258 752 -327 802 -329 635 1 833 -438 711 -438 711
Sum Driftskostnad -175 963 -170 202 -5 761 -1 538 773 -1 506 381 -32 392 -2 038 548 -2 082 548
Driftsresultat 11 914 18 519 -6 605 87 756 83 497 4 259 106 000 102 000
Sum Finans -7 962 -8 750 788 -75 976 -78 750 2 774 -105 000 -102 000
Totalresultat 3 952 9 769 -5 817 11 780 4 747 7 033 1 000 0
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Avtalelojalitet september 2025

Avtalelojalitet på 76% er ein liten nedgang frå august 2025.

Digitaliseringsstrukturen
Resultat i digitaliseringsområda per september 2025 – investering viser et underforbruk på 
43,5 mill. kr. Underforbruket er i stor grad timar frå Helse Vest IKT og lisenskostnadar i 
områda Pasientbehandling og Økonomi og forsyning.

Balanse per 30.09.2025 (tal i 1 000) 2025 2024
Immatrielle eigendelar 1 580 167 1 220 236
Varige driftsmiddel 835 145 1 062 266
Finansielle anleggsmiddel 10 847 9 357
Sum anleggsmidler 2 426 159 2 291 859
Varer 18 813 32 578
Krav 571 371 518 813
Bankinnskot 143 288 69 809
Sum omlaupsmidlar 733 472 621 200
Sum eigendelar 3 159 631 2 913 059

Aksjekapital 1 000 1 000
Annan innskoten eigenkapital 150 319 150 319
Annan eigenkapital 43 085 31 168
Sum eigenkapital 194 404 182 487
Pensjonsforplikting 143 723 145 162
Langsiktig gjeld 2 428 512 2 175 309
Kortsiktig gjeld 392 992 410 101
Sum gjeld 2 965 227 2 730 572
Sum eigenkapital og gjeld 3 159 631 2 913 059
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Resultat i digitaliseringsområda per september 2025 – driftskostnader viser et underforbruk 
på 23,8 mill. kr. Det er eit underforbruk på avskrivingar og lisenskostnadar.

Driftskostnad:

Personal
Personalressursar
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Sjukefråvær
Sjukefråvær i perioden frå oktober 2024 til september 2025. Gjennomsnitt siste 12 mnd er på 
4,9 %.

Turnover
Turnover i perioden frå oktober 2024 til september 2025, gjennomsnitt er på 4,2 %.

jan feb mar apr mai jun jul aug sep okt nov des
Snitt 14-24 5,3 5,8 5,2 4,3 4,3 4,4 2,9 3,8 4,6 4,7 5,5 5,0
2024 5,6 6,2 6,2 5,5 4,9 5,7 3,5 5,3 6,2 5,3 6,1 5,3
2025 5,2 6,2 5,2 4,5 4,5 4,6 2,9 3,9 4,7

3,0

4,0

5,0

6,0

7,0

8,0

9,0

10,0

11,0

Sykefravær

Snitt 14-24 2024 2025

Reel turnover  for organisasjon: Alle avdelinger, stillingsgruppe: Alle yrkesgrupper, alder: alle aldre, ansattype: fast
202501 202502 202503 202504 202505 202506 202507 202508 202509 202410 202411 202412 Snitt siste 12 mnd

Antall sluttet i 
perioden 5 5 0 3 1 0 5 3 5 1 2 3 33
Tal 
medarbeidarar 791 791 795 797 798 801 804 805 817 781 784 784 796
Turnover i 
prosent 0,63 % 0,63 % 0,00 % 0,38 % 0,13 % 0,00 % 0,62 % 0,37 % 0,61 % 0,13 % 0,26 % 0,38 % 4,15 %
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Oppsummering 

Viser til sak 2024/373 - 13439/2024 Endeleg revisjonsrapport - Informasjonssikkerheit i 
Helse Vest datert 20.12.2024. Helse Vest IKT har laget en oppdatert handlingsplan for 
oppfølging av de tilrådingene som kommer frem i revisjonsrapporten.

Handlingsplan 
Tilrådninger som er aktuelle for Helse Vest IKT er tatt med i denne oversikten.

IR sin tilråding AD sin 
vurdering

Tiltak Tidsfrist Ansvar Status

RHF-et og HF-a bør ha 
ei felles tilnærming på 
kva styresaker ein bør 
ha knytt til 
informasjonssikkerheit 

Adm. 
Dir., 
HVIKT

Føretaka bør ha ei 
eigen leiinga sin 
gjennomgang for 
informasjonssikkerheit, 
som bør vere styresak. 

Helse Vest IKT 
presenterer årlig 
ledelsens gjennomgang 
av 
informasjonssikkerhet 
for styret i Helse Vest 
IKT.

CISO, 
HVIKT

Gjennomført

Føretaka bør 
oppretthalde/opprette 
faste møtepunkt 
mellom CISO og 
administrerande 
direktør og andre i 
leiinga 

Helse Vest IKT har 
Ledermøte sikkerhet 
som fast møtepunkt 
mellom CISO, 
administrerende direktør 
og andre i ledelsen.

CISO, 
HVIKT

Gjennomført

Føretaka bør arbeide 
med å få fram kva det 
inneber å vere 
dataansvarleg 
verksemd, og kva krav 
som følgjer med dette 

Helse Vest IKT er 
dataansvarlig for 
personopplysninger om 
egne ansatte og forvalter 
dette ansvaret i henhold 
til 
personvernforordningens 
krav.

Adm 
dir.,
HVIKT

Gjennomført

Føretaka bør ha eigne 
systematiske oversikter 
over status på 
innføringa av NSM 
sine grunnprinsipp 

Helse Vest IKT gjør en 
modenhetsvurdering av 
egen organisasjon opp 
mot NSMs 
grunnprinsipper for IKT 
sikkerhet annenhvert år.

CISO, 
HVIKT

Gjennomført
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Føretaka bør arbeide 
med å forbetre 
metodikken knytt til 
risikovurderingar og -
styring, at ein 
gjennomfører 
risikovurderingar når 
det er krav om det og 
sørgje for at ROS-
teamet har skriftlege 
krav 

Arbeid med forbedret 
metodikk for 
gjennomføring av 
risikovurderinger er 
pågående og forankret i 
Regional handlingsplan 
for 
informasjonssikkerhet:
2.3 Forbedret 
risikostyring

Det er etablert ny 
prosess for å sørge for 
iterativ og effektiv 
oppdatering 
av Styringssystem for 
informasjonssikkerhet 
(ISMS). Det er også 
etablert 
sikkerhetsprinsipper og -
krav for henholdsvis on-
prem og sky. Det er 
dermed etablert gode 
kravsett som benyttes i 
ROS-vurderingene. 
Videre er også to av 
ROS-teamets 
medlemmer deltagende i 
arbeidsgruppen som 
løpende oppdaterer 
ISMS-dokumenter.  

CISO, 
HVIKT

Pågående

Føretaka bør vurdere 
om talet på deltakarar i 
ROS-analysane er 
riktig dimensjonert i 
forhold til oppgåva 

Helse Vest IKT har 
endret metodikk for 
gjenomføring av 
risikovurderinger.
Nå inviteres kun 
relevante parter inn, og 
antallet er redusert 
betydelig. Erfaringen fra 
ROS-team er bedring i 
dialog og 
kommunikasjon med 
bestiller og relevante 
parter. 

CISO, 
HVIKT

Gjennomført

Føretaka bør jobbe 
med korleis ein 
handterer raude og 
gule risikoar, inkludert 

Det arbeides med 
forbedret risikostyring i 
regi av Regional 
handlingsplan for 
informasjonssikkerhet: 

CISO, 
HVIKT

Pågående



     

4
Følsomhet Intern (gul)

det å følgje opp, 
evaluere tiltak og 
oppdatere ROS-
analysar 

2.3 Forbedret 
risikostyring

Det er vedtatt at 
regionale 
risikovurderinger skal 
behandles i relevante 
områder/områdestyrer i 
styringsstrukturen for 
digitalisering. Dette 
innebærer fremlegg av 
ROS, og eksplisitt 
aksept av risiko.  

Dette er ikke 
operasjonalisert enda.  

Helse Vest IKT har ikke 
etablert en formalisert 
prosess for aksept av 
risikoer som tilfaller 
HVIKT.  

Føretaka bør utarbeide 
planar over 
risikoreduserande tiltak 
og planar for 
oppfølging av tiltak, og 
at desse er 
kommunisert på rett 
detaljnivå til leiinga 

Det arbeides med 
forbedret risikostyring i 
regi av Regional 
handlingsplan for 
informasjonssikkerhet: 
2.3 Forbedret 
risikostyring

Det arbeides med 
forbedret risikostyring i 
regi av Regional 
handlingsplan for 
informasjonssikkerhet: 
2.3 Forbedret 
risikostyring 

Dette er ikke 
gjennomført. For 
regionale 
risikovurderinger skal 
behandling og 
oppfølging skje i 
relevant område i 
styringsstruktur. Dette er 
vedtatt, men ikke 
operasjonalisert.  

CISO, 
HVIKT

Pågående
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Helse Vest IKT og 
ROS-teamet bør 
tydeleggjere og 
definere dei ulike 
rollene knytt til 
risikovurderingar og -
styring 

Det arbeides med 
forbedret risikostyring i 
regi av Regional 
handlingsplan for 
informasjonssikkerhet:
2.3.4 Etablere gode 
prosesser for 
risikostyring av 
informasjonssikkerhet i 
virksomhetene i Helse 
Vest 

Det er gjennomført en 
revisjon av dokumentet 
«Ansvar og roller i IKT-
systemeierskap og 
infrastruktur» der roller 
og ansvar er 
dokumentert. Dette har 
inngått i SLA om bilag 
15.  
 
Bilaget inneholder blant 
annet ansvar knyttet til 
risikostyring for 
relevante roller i både 
foretakene og Helse 
Vest IKT.  
 
Det er i tillegg oppdatert 
rapport for 
risikovurderinger, og her 
må bestiller oppgi de 
ulike rollene slik at 
ansvar er tydelig 
dokumentert.  
 
I tillegg til de rollene 
som står i bilag 15, er 
det enkelte roller knyttet 
til ansvarlig for risiko i 
den enkelte 
risikovurdering. Dette er 
etablerte roller, og de er 
også dokumentert 
under Sharepoint-siden 
til ROS.  

CISO, 
HVIKT

Pågående
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2

Oppsummering 
Helse Vest har i løpet av 2025 gjennomført versjonsoppgraderingar av mellom anna Libra og 
Dips, noko som har gitt betre funksjonalitet. Det er også etablert ny datahall i Bergen, og 
etablert offline backupsite. I tillegg er det høg prioritet av leveransar til nytt sjukehus i 
Stavanger.

Innføring av nye løysingar inneber at kostnadane går over i ein driftsfase, med årleg support- 
og vedlikehaldskostnad, forvalting og avskrivingar. Dette gir auka driftskostnadar, og 
lisenskostnadane er i fleire av løysingane vorte høgare enn det vart tatt høgde for i økonomisk 
langtidsplan. I tillegg er det framleis høgare prisvekst på IKT-utstyr enn det er tatt høgde for i 
deflator.
Rentenivået har ikkje gått nedover slik det var venta, noko som gir auka kostnadar, og i tillegg 
vil pensjonskostnaden frå KLP auka vesentleg meir enn tidlegare enn estimat i økonomisk 
langtidsplan. Samla sett gir dette ein kostnadsvekst inn i 2026 som er svært utfordrande. 

Helse Vest IKT har i budsjettprosessen lagt opp til ein liten vekst i bemanning i 2026 for å 
møte auka satsing på mellom anna mobilitet, KI, påloggingsløysingar og beredskap, og det vil 
framleis krevjast meir fleksibilitet og kompetanseutveksling på tvers i selskapet. I tillegg kjem 
10 medarbeidarar som er verksemdsoverdratt frå Helse Bergen innanfor digital læring 
hausten 2025.

I digitaliseringsstrukturen er det rammefinansiering for digitaliseringsaktivitet, både på ny 
utvikling og forvaltning av eksisterande løysingar. Digitaliseringsstyret anbefalte ramme for 
ny utvikling i økonomisk langtidsplan, og Helse Vest IKT har i utkast til budsjett foreslått 
ramme for forvaltning av tenester i digitaliseringsområda basert på nivå i økonomisk 
langtidsplan, og historisk fordeling mellom timar og andre kostnadstypar.

Administrasjonen har etter styremøtet 02.10.2025 hatt dialog med helseføretaka om 
føretaksvise arbeidsoppdrag og investeringar. Utkast til ramme for digitalisering vart 
handsama i møte 27.10.2025 med eit vedtak på 360 mill (før deflator) til investeringar, og 155 
mill til ikkje-aktiverbare kostnadar (før deflator), inklusive finansiering av påloggingsløysing.

Utkast til budsjett for 2026 er på 2 381,6 mill. kr., ei auke på 122,6 mill. kr. i forhold til 
økonomisk langtidsplan for 2026, og ei auke på 237,1 mill. kr i forhold til budsjett 2025, og ei 
auke på 50,0 mill. kr i forhold til deflatorjustert økonomisk langtidsplan (auka 
pensjonskostnad, påloggingsløysing, verksemdsoverdraging, auka rentekostnad og 
oppgradering bildeløysing).

Fakta 

Investeringsbudsjett 2026
Investeringsbudsjettet består i hovudsak av fire element; ramme for digitalisering, ramme frå 
HF på konkrete investeringar, ramme for Digital plattform, og ramme for infrastruktur.
Aktuelle investeringar frå helseføretaka er knytt til nettverksutbygging, signalområde og 
byggeprosjekt.
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Budsjett til Digital plattform er knytt til å utvikle og etablere ein plattform som vil tilby 
relevante komponentar som tilsette kan sette saman til eit endeleg produkt, teneste eller 
leveranse. I dette inngår intern utviklarportal for etablering av nye tenester, API-
management, løysingar for sanntidsdata mv. Plattforma vil være ein plattform av tekniske 
komponentar som understøttes av arbeidsmåtar, rammeverk og teknisk infrastruktur. 
Plattforma skal gje gevinstar i form av redusert tidsbruk, sparte kostnadar, auka gjenbruk, 
reduksjon av feil, samt meir effektive og brukarvennlege løysingar.

Totalramme for digitalisering i 2026 vert lagt i Digitaliseringsstyret, og investeringsramma er 
tilrådd til 371,5 mill. kr (i tråd med deflatorjustert ØLP).
I utkast til budsjett er det nytta foreløpige tal frå HF’a, dette kan bli endra i dialog med 
helseføretaka før handsaming av budsjett i styremøte i desember.

Utkast til budsjett 2026
Utkast til budsjett for 2026 er i hovudsak delt mellom budsjettramme for områda i 
digitalisering, og område IKT-tenester.

I tilnærming til rammefinansiering er det tatt utgangspunkt i økonomisk langtidsplan, 
korrigert for løns- og prisvekst, auka pensjonskostnad (og tilskot) og andre vesentlege 
endringar. I estimat er det nytta følgjande tilnærming:

• Avskrivingar på eksisterande anlegg framskrevet
• Avskrivingar på anlegg under utføring og nye anlegg estimert
• Kapasitet til bemanning (totalt 825 årsverk) fordelt til dei ulike tenestene og prosjekta 

med ein timepris på 1 100
• Lisens-, konsulent-, tenestekjøp, og andre driftskostnadar for 2025 framskrevne til 

heilårseffekt
• Innspel til nye kostnadar i 2026, t.d. support og vedlikehald av nye løysingar, 

tilleggskjøp, endringar og oppgraderinger
• Estimerte kostnadar til oppstart av ny løysing for pålogging

Det totale driftsbudsjettet for Helse Vest IKT (inklusive områda) skal halde seg innanfor 
ramma i økonomisk langtidsplan, med tillegg av vesentlege endringar som har kome etter 
handsaming av ØLP.

 Investeringsbudsjett 2026 (tal i 1 000)  Stavanger  Fonna  Bergen  Førde  SAV/DPI  Totalt 
Investering regionale digitaliseringsprosjekt 103 728 50 675 159 011 39 530 18 576 371 520
Investering infrastruktur 34 576 16 892 53 004 13 177 6 192 123 840
Investering leigeordning 24 500 10 000 38 500 11 400 6 600 91 000
Digital plattform 4 188 2 046 6 420 1 596 750 15 000
Investering HF-spesifike prosjekt 3 000 1 500 6 000 1 500 - 12 000
- Avskrivingar frå regionale investeringar -99 170 -48 449 -152 023 -37 793 -17 760 -355 195
- Avskrivingar frå HF-spesifikke investeringar -41 046 -10 149 -57 487 -10 348 - -119 030
Behov for tilført likviditet Helse Vest IKT 29 776 22 516 53 424 19 062 14 358 139 135
Fordelingsnøkkel etter inntektsmodell 27,9 % 13,6 % 42,8 % 10,6 % 5,0 % 100,0 %
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Foreslått ramme for områda i digitaliseringstruktur:

Foreslått ramme for område IKT-tenester:

I tillegg kjem aktivitet med leveransar til arbeidsoppdrag, kvalitetsregistre, varekjøp og 
leigeordning.

Digitaliseringsstruktur Utvikling Forvaltning Sum budsjett
Arkitektur og datastyring 8 594 191 8 785
Infrastruktur for sykehusdrift 17 172 32 790 49 962
MOT-området 21 731 92 460 114 191
Økonomi og forsyning 15 455 221 181 236 636
Pasientbehandling 76 154 703 553 779 707
Digitaliseringsstyret ufordelt 20 373 20 373
Sum 159 480 1 050 175 1 209 655

Område IKT-tenester Utvikling Tjenester Sum budsjett
Byggstøtte IKT 21 130 21 130
IKT-infrastruktur 590 998 590 998
Mobilitet 34 706 34 706
Nebula privat sky 122 037 122 037
Små og mellomstore system 30 647 30 647
Støttetenester 41 956 41 956
Utviklingstenester 100 485 100 485
IKT-tenester ufordelt 11 364 11 364
Sum 953 323 953 323

Budsjett (i 1 000 kr) Budsjett 2025 ØLP 2026 Budsjett 2026
Endring vs 

budsjett Endring vs ØLP
Digitaliseringsprosjekt 171 765 140 000 159 480 -12 285 19 480
Tjenester (inkl desktop) 1 801 192 1 973 868 2 048 755 247 563 74 887
Arbeidsoppdrag 31 771 30 200 44 320 12 549 14 120
Byggeprosjekt 54 405 28 625 21 130 -33 275 -7 495
Tilskudd 53 096 53 096 75 696 22 600 22 600
Varesalg 32 243 33 243 32 243 0 -1 000
Sum inntekt 2 144 472 2 259 032 2 381 624 237 152 122 592

Varekostnad 32 243 33 243 32 243 0 -1 000
Personalkostnad 789 454 807 365 856 085 66 631 48 720
Investeringstimer -141 057 -144 000 -141 057 0 2 943
Avskrivinger 438 711 478 181 474 225 35 514 -3 956
Eksterne konsulenter 71 338 67 692 91 459 20 121 23 767
Lisenser, support og vedlikehold 598 498 703 765 691 047 92 549 -12 718
Linjeleie 46 389 46 889 54 811 8 422 7 922
Andre kostnader 202 896 167 897 219 811 16 915 51 914
Sum driftskostnader 2 038 472 2 161 032 2 278 624 240 152 117 592
Driftsresultat 106 000 98 000 103 000 -3 000 5 000
Finansinntekt 1 000 1 000 1 000 0 0
Finaskostnad 106 000 98 000 103 000 -3 000 5 000
Sum finans 105 000 97 000 102 000 -3 000 5 000
Resultat 1 000 1 000 1 000 0 0
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Nye faktorar i utkast til budsjett 2026
Samanlikna med tal presentert for 2026 i økonomisk langtidsplan og i budsjett 2025 er det 
mange faktorar som spelar inn, og dei største endringane har vi innanfor:

- Løns- og prisvekst på 3,2%
- Rente på lån frå Helse Vest RHF 4,1%
- Auka avskrivingskostnadar nye løysingar (Libra 2, Imatis mv)
- Auka kostnadar til IKT-sikkerheit og overvaking
- Auka pensjonskostnad
- Reduserte leveransar til byggeprosjekt

Byggeprosjekt
Helse Vest IKT har god dialog med byggeprosjekta om forventa leveransar i 2026, og første 
utkast til budsjett er ferdig. Det viser ein vesentleg nedgang i leveransen frå 2025 til 2026,  
mykje knytt til nytt sjukehus i Stavanger. Leverte timar til byggeprosjekt i 2025 er noko over 
budsjett. 

Budsjett for byggeprosjekt er lågare enn det som vart lagt inn i ØLP, skuldast redusert 
planlagt aktivitet.

Microsoft 365
Helse Vest er saman med dei andre regionane i gang med forhandlingar med Microsoft om ein 
ny avtale frå 2026. Det er første gong ein har ei felles forhandling for alle. I budsjettet er 
dagens lisensmiks lagt til grunn, og det er ikkje budsjettert med utvida bruk av M365.

Innsparing, automatisering og effektivisering
Helse Vest IKT skal bidra til at helseføretaka får nytte og gevinst av digitalisering. I dette 
arbeidet er det lagt vekt på å fasa ut løysingar som ikkje vert nytta, eller som kan erstattast av 
andre tilsvarande løysingar som også nyttast. Eit anna viktig bidrag er støtte til å ta i bruk dei 
løysingane som er innført, mellom anna med hjelp til opplæring, støtte til innføring og god 
dialog med brukarane. Det er og lagt vekt på arbeidet med å redusere «plunder og heft», 
mellom anna knytt til pålogging.

I tillegg skal Helse Vest IKT redusere eigne kostnadar gjennom automatisering, effektivisering, 
avtalelojalitet og andre kostnadskutt. Arbeidet med å identifisere moglegheiter for 
kostnadsreduksjon er i gang, og alle avdelingar/seksjonar skal levere målsetting og plan for 
2026. Det vil framleis være stort fokus på å nytte eigne lokalar til møter og samlingar, unngå 
reiser og redusere bruk av overtid.

Bemanning
Helse Vest IKT har i 2025 hatt mindre utfordringar med å rekruttere enn tidlegare, men har 
nokre stillingar som framleis er ubesatt. Dette har gitt auka kostnadar til innleige, men 
rekruttering i haust har redusert omfanget. Bemanning vil ved utgangen av året være i tråd 
med budsjett.

Budsjett (tall i 1000 NOK) Helse 
Stavanger

Helse Fonna
Helse Bergen

Helse Førde Haraldsplass SUM

Regionalt Byggeprosjekt 803 395 1 236 307 55 2 741
Lokale Byggeprosjekt 6 318 3 350 8 450 152 18 270
Reiser/møter 40 25 50 5 120
SUM Drift 7 161 3 769 9 736 464 55 21 131
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Prognose for leverte timar i 2025 er samla sett i tråd med budsjett, men det er levert 
vesentleg mindre timar til investeringsprosjekt. Dette gir auka personalkostnad i 2025, og i 
digitalisering for 2026 er det lagt opp til noko lågare nivå på leveranse av timar til utvikling 
enn i budsjett 2025, med ei vriding frå investering til drift. I investeringsdelen av 
digitalisering er det nytta historisk fordeling ved beregning av andel timar til balanseføring. Ei 
endring i fordeling frå timar til konsulent og lisens vil gje ei tilsvarande auke i 
personalkostnadane til Helse Vest IKT. 

I arbeidet med budsjett til bemanning for 2026 er det lagt opp til ein liten vekst til definerte 
satsingsområde, samtidig som mindre leveransar til byggeprosjekt også gir moglegheit for 
meir kapasitet. Dette inneber at Helse Vest IKT i større grad vil nytte ressursar på tvers i 
selskapet, og omprioritere bruk av kompetanse og kapasitet gjennom året. Dette vil også 
kunne krevje prioritering av kapasitet, og det er lagt til grunn at ein ved 
kapasitetsutfordringar prioriterer regional utvikling framfor lokale leveransar (med unntak 
av byggeprosjekt). 
Det er i 2025 lagt stor vekt på teamtankegang og smidig tilnærming, med meir bruk av 
tverrgåande team. Det gir eit godt grunnlag for meir fleksibilitet i organisasjonen framover.
 
I budsjett 2025 var det planlagt ei bemanning på 807 årsverk ved utgangen av året, og 
prognosen er i tråd med dette, men med tillegg av at Helse Vest IKT har tilsett fleire lærlingar i 
løpet av 2025, samt at det i haust var ei verksemdsoverdraging av «Digital læring» frå Helse 
Bergen med 10 medarbeidarar. I sum gir det ei bemanning på 820 årsverk. 
I budsjett 2026 er det lagt opp til ei auke på 5 årsverk samanlikna med budsjett 2025. 
Inkludert i dette er omprioritering internt ved erstatning av eksisterande stillingar, jfr 
satsingsområder.

Digitaliseringsprosjekt – ikkje-aktiverbare kostnadar
Totalramma for utvikling i digitaliseringsstrukturen er lagt til 159,4 mill. kr. Dette inkluderer 
finansiering av påloggingsløysing. 

Timepris
Timepris for Helse Vest IKT vil bli justert med ordinær løn- og prisvekst, med tillegg av auke i 
rentekostnadar, auke frå 1 050 til 1 100 per time.

Pensjonskostnad
Det er ikkje utarbeida NRS-estmimat frå KLP, dette skuldast arbeid med å etablera modell for 
handtering av varsla planendring for ny offentleg AFP, og nye pensjonsreglar for tilsette med 
særaldersgrense.
I statsbudsjettet for 2026 er det derfor lagt til grunn ein førebels kostnadsberekning som er 
basert på pensjonskostnad 2024 med tillegg av to års vekst i løn og antatt kostnadsauke som 
følgje av varsla planendring. 
Estimat for Helse Vest IKT viser ein pensjonskostnad på 121,0 mill. kr, ei auke på 20,1 mill. kr 
frå budsjett 2025. Estimert premieinnbetaling for 2026 er lagt på same nivå inntil vidare, men 
det kan kome auka behov for likviditet.
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Rentekostnadar
Rentenivået har vore stabilt i 2025, og  rentenedgang har vore lågare enn venta, og venta 
nedgang ser ikkje ut til å komme før mot slutten av 2026. Anslag på rente for 2026 er høgare 
enn i anslag ØLP. Dette vil gi ein høgare rentekostnad i 2026, noko som også gir høgare 
timepris enn ordinær løns- og prisvekst. I utkast til budsjett er det lagt inn ei rente på 4,1% 
for 2026 (nivå i 2025 4,5%).

Likviditet
Budsjett, ref tabell på siste side, gjev ein indikasjon på lånebehov i 2026. I sak 052-24 vart det 
søkt om 200 mill. kr. i langsiktig finansiering for 2025 frå Helse Vest RHF. Behov for nytt 
låneopptak i 2026 er estimert til 150 mill. kr., og det er lagt fram sak om langsiktig 
finansiering frå Helse Vest RHF i sak 049/25. 
I tillegg vil det gjennom året vere behov for midlertidig likviditet ved store forskotsbetalingar, 
innkjøp til lager, og betaling av pensjon. Dette er ut frå historikk estimert til maksimalt 50 
mill. kr, og vil bli tatt med i sak om finansiering. Formålet er å sikre nødvendig arbeidskapital 
gjennom året, og er å betrakte som ei maksimalramme.

Dersom ein går over investeringsramma i digitaliseringsstrukturen eller byggeprosjekta vil 
behov for låneopptak auka tilsvarande.

Kommentarer 

Helse Vest IKT har hatt dialog med alle helseføretaka og fått innspel til satsingsområder, samt 
orientering om dei økonomiske utfordringane som helseføretaka og Helse Vest samla står 
overfor med omsyn til økonomiske rammer. 

Helse Vest IKT er opptatt av å vidareføre kosteffektiv drift og forvalting innanfor IKT-
området, og vil ta med innsparingstiltak og automatisering som ein del av oppdraget til dei 
områda som ligg til Helse Vest IKT. 
Helse Vest IKT skal samtidig bidra til å skape moglegheiter for effektivisering og nytte i 
helseføretaka i nye løysingar og teknologisk utvikling.

Prognose for bemanning per desember 2025 er i tråd med budsjett, og det vert lagt opp ein 
begrensa vekst i 2026 knytt til definerte satsingsområder.
Turnover er redusert gjennom 2025, og har no eit nivå som er akseptabelt.

Den største usikkerheita har vi innanfor aktivitetsnivå i digitaliseringsprosjekt og 
byggeprosjekt, ny avtale med Microsoft, overgang til ny teknologi innanfor mobile løysingar, 
telefoni og signalanlegg, nye krav til IKT-sikkerheit og overgang til meir skybaserte løysingar.

Den største økonomiske risikoen for Helse Vest IKT ligg i nivå for leveranse av timar til 
investeringsprosjekt (med balanseføring av interne lønskostnadar), utvikling i årlege support 
og vedlikehaldskostnadar på lisensar, og ny avtale med Microsoft.

Plan for, og arbeid med kostnadskutt, innsparing, automatisering og robotbruk vert prioritert. 
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Konklusjon 
Driftsbudsjettet for 2026 viser ei auke på 237,1 mill. kr. samanlikna med budsjett 2025, og ei 
auke på 122,6 mill. kr. samanlikna med økonomisk langtidsplan for 2026 (mykje skuldast 
justering løns- og prisvekst). Dei største endringane er knytt til avskrivingar, 
pensjonskostnad, og årlege lisenskostnadar. 

Helse Vest IKT vil fram til styremøtet i desember arbeide vidare med kvalitetssikring og 
innsparingstiltak, samt ha dialog og avklaring med områda, HF’a, RHF’et og 
Digitaliseringsstyret.



Likviditetsbudsjett 2026

JAN FEB MAR APR MAI JUN JUL AUG SEP OKT NOV DES
KONTANTSTRAUMAR FRÅ OPERASJONELLE AKTIVITETAR:
Månadens resultat 0 0 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Ordinære avskrivningar 39 621 39 257 39 224 38 803 38 358 37 195 40 478 40 439 40 405 40 375 40 134 39 937
Korreksjon for eigne aktiverbare/viderefakturerbare timar -11 750 -11 750 -11 750 -11 750 -11 750 -11 750 -11 750 -11 750 -11 750 -11 750 -11 750 -11 750
Betaling av fakturaflyt frå 2025/overføring av flyt ti l  2026 -20 000 0 0 0 0 0 0 0 0 0 10 000 10 000
Forskotsbetalt/periodisert faktura for 2026 mv - heilårs -70 000 -60 000 0 -50 000 0 0 -30 000 0 0 -30 000 0 0
Periodisert kostnad  0 0 24 000 24 000 24 000 24 000 24 000 24 000 24 000 24 000 24 000 24 000
= Netto kontantstraumar frå operasjonelle aktivitetar -62 129 -32 493 51 574 1 153 50 708 49 545 22 828 52 789 52 755 22 725 62 484 62 287
Periodisert pensjonskostnad 8 407 8 407 8 407 8 407 8 407 8 407 8 407 8 407 8 407 8 407 8 407 8 407
Betalt pensjonspremie 0 -20 000 0 0 -20 000 0 0 -44 000 0 0 -20 000 0
 = Endring i driftslikviditet -53 722 -44 086 59 981 9 560 39 116 57 952 31 235 17 196 61 163 31 132 50 891 70 694

KONTANTSTRAUMER FRÅ INVESTERINGSAKTIVITETER:
Utbetalinger digitaliseringsprosjekt i  områdene -30 960 -40 960 -25 960 -25 960 -30 960 -40 960 -10 960 -20 960 -35 960 -35 960 -35 960 -35 960
Infrastrukturinvesteringar -10 320 -10 320 -10 320 -10 320 -10 320 -10 320 -10 320 -10 320 -10 320 -10 320 -10 320 -10 320
Aktivert leigeutstyr alle -7 583 -7 583 -7 583 -7 583 -7 583 -7 583 -7 583 -7 583 -7 583 -7 583 -7 583 -7 583
Investeringer løsninger i  forvaltning -1 250 -1 250 -1 250 -1 250 -1 250 -1 250 -1 250 -1 250 -1 250 -1 250 -1 250 -1 250
Investeringar HF-spesifikt -1 000 -1 000 -1 000 -1 000 -1 000 -1 000 -1 000 -1 000 -1 000 -1 000 -1 000 -1 000
Korreksjon for eigne aktiverbare/viderefakturerbare timar 11 750 11 750 11 750 11 750 11 750 11 750 11 750 11 750 11 750 11 750 11 750 11 750
 = Netto kontantstrøm fra investeringsaktiviteter -39 363 -49 363 -34 363 -34 363 -39 363 -49 363 -19 363 -29 363 -44 363 -44 363 -44 363 -44 363

KONTANTSTRØMMER FRA FINANSIERINGSAKTIVITETER:
Utbetalinger ved nedbetaling av langsiktig gjeld 0 0 0 -1 500 0 0 0 0 -1 500 0 0 0
 = Netto kontantstraum frå finansieringsaktiviteter 0 0 0 -1 500 0 0 0 0 -1 500 0 0 0

Over-/underskuddslikviditet investeringer -39 363 -49 363 -34 363 -35 863 -39 363 -49 363 -19 363 -29 363 -45 863 -44 363 -44 363 -44 363

 = Total endring likviditet -93 085 -93 449 25 618 -26 303 -248 8 589 11 871 -12 167 15 299 -13 231 6 528 26 330
Inngående likviditetsbeholdning i perioden 35 000 -58 085 -151 534 -125 916 -152 220 -152 468 -143 879 -132 007 -144 175 -128 875 -142 107 -135 579
= Utgående likviditetsbeholdning -58 085 -151 534 -125 916 -152 220 -152 468 -143 879 -132 007 -144 175 -128 875 -142 107 -135 579 -109 249
ubenyttet innvilget lån
= Utgående likviditetsbeholdning inkl. ubenyttet -58 085 -151 534 -125 916 -152 220 -152 468 -143 879 -132 007 -144 175 -128 875 -142 107 -135 579 -109 249



STYRESAK 
 

GÅR TIL: Styremedlemmer 
FØRETAK: Helse Vest IKT AS

DATO: 31.10.2025
SAKSHANDSAMAR: Leif Nordland, Ole Jørgen Kirkeluten
SAKA GJELD: Søknad om utvida langsiktig finansiering

ARKIVSAK:
STYRESAK: Styresak 049/25 B

STYREMØTE: 07.11.2025

FORSLAG TIL VEDTAK
 

1. Styret ber om at administrasjonen, med grunnlag i styresak 048/25 D Budsjett 2026 
utkast, utarbeider og sender til Helse Vest RHF søknad om utvida finansiering ved 
langsiktig lån på 150 mill. kr.

2. Styret ber om at administrasjonen, med grunnlag i styresak 048/25 D Budsjett 2026 
utkast, utarbeider og sender til Helse Vest RHF søknad om kortsiktig likviditetslån på 
inntil 50 mill. kr. i 2026 som i sin heilheit tilbakebetales i 2026.
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Oppsummering 

Helse Vest IKT gjennomfører investeringar for helseføretaka innanfor IKT-området i tråd med 
avtalt opplegg for digitalisering. Helse Vest IKT AS søkjer Helse Vest RHF om utviding av det 
langsiktige lånet med 150 mill. kr. for å finansiere investeringane som er foreslått i 
digitaliseringsramma og infrastruktur for 2026. Tilbakebetaling av lånet vil minimum skje i 
takt med innbetalingane via Tenesteavtalen med helseføretaka.

Fakta 
Viser til sak 087/08 om langsiktig finansiering av Helse Vest IKT. Helse Vest IKT gjennomfører 
investeringar for helseføretaka innanfor IKT-området i tråd med avtalt opplegg for 
digitaliseringsprosjekt.  

Foreslått ramme for digitalisering til investering er på 371,5 mill. kr.
Investeringar til infrastruktur er foreslått til 123,8 mill. kr. og 91,0 mill. kr. til leigeordning PC-
utstyr.

Dette krev ei auke av finansieringsramma for Helse Vest IKT med 150,0 mill. kr., jfr. 
likviditetsbudsjettet lagt fram i utkast til budsjett for 2026, sak 048/25. 

Likviditetsbehov vart handsama i sak 048-25 Første utkast budsjett for Helse Vest IKT for 
2026: 

«Likviditet
Budsjett, ref tabell på siste side, gjev ein indikasjon på lånebehov i 2026. I sak 052-24 
vart det søkt om 200 mill. kr. i langsiktig finansiering for 2025 frå Helse Vest RHF. 
Trongen til nytt låneopptak i 2026 er estimert til 150 mill. kr., og det er lagt fram sak 
om langsiktig finansiering frå Helse Vest RHF i sak 048/25. 
I tillegg vil det gjennom året vere trong til midlertidig likviditet ved store 
forskotsbetalingar, innkjøp til lager, og betaling av pensjon. Dette er ut frå historikk 
estimert til maksimalt 50 mill. kr, og vil bli tatt med i sak om finansiering. Formålet er å 
sikre nødvendig arbeidskapital gjennom året, og er å betrakte som ei maksimalramme.

Dersom ein går over investeringsramma i porteføljen eller byggeprosjekta vil trong for 
låneopptak auka tilsvarande.»



     

3

 

Konklusjon 

I utkast til budsjett for 2026 er det estimert eit finansieringsbehov på 150 mill. kr., med tillegg 
av mogleg kortsiktig likviditetsbehov på inntil 50 mill. kr.

 
 

Likviditetsbudsjett 2026

JAN FEB MAR APR MAI JUN JUL AUG SEP OKT NOV DES
KONTANTSTRAUMAR FRÅ OPERASJONELLE AKTIVITETAR:
Månadens resultat 0 0 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Ordinære avskrivningar 39 621 39 257 39 224 38 803 38 358 37 195 40 478 40 439 40 405 40 375 40 134 39 937
Korreksjon for eigne aktiverbare/viderefakturerbare timar -11 750 -11 750 -11 750 -11 750 -11 750 -11 750 -11 750 -11 750 -11 750 -11 750 -11 750 -11 750
Betaling av fakturaflyt frå 2025/overføring av flyt ti l  2026 -20 000 0 0 0 0 0 0 0 0 0 10 000 10 000
Forskotsbetalt/periodisert faktura for 2026 mv - heilårs -70 000 -60 000 0 -50 000 0 0 -30 000 0 0 -30 000 0 0
Periodisert kostnad  0 0 24 000 24 000 24 000 24 000 24 000 24 000 24 000 24 000 24 000 24 000
= Netto kontantstraumar frå operasjonelle aktivitetar -62 129 -32 493 51 574 1 153 50 708 49 545 22 828 52 789 52 755 22 725 62 484 62 287
Periodisert pensjonskostnad 8 407 8 407 8 407 8 407 8 407 8 407 8 407 8 407 8 407 8 407 8 407 8 407
Betalt pensjonspremie 0 -20 000 0 0 -20 000 0 0 -44 000 0 0 -20 000 0
 = Endring i driftslikviditet -53 722 -44 086 59 981 9 560 39 116 57 952 31 235 17 196 61 163 31 132 50 891 70 694

KONTANTSTRAUMER FRÅ INVESTERINGSAKTIVITETER:
Utbetalinger digitaliseringsprosjekt i  områdene -30 960 -40 960 -25 960 -25 960 -30 960 -40 960 -10 960 -20 960 -35 960 -35 960 -35 960 -35 960
Infrastrukturinvesteringar -10 320 -10 320 -10 320 -10 320 -10 320 -10 320 -10 320 -10 320 -10 320 -10 320 -10 320 -10 320
Aktivert leigeutstyr alle -7 583 -7 583 -7 583 -7 583 -7 583 -7 583 -7 583 -7 583 -7 583 -7 583 -7 583 -7 583
Investeringer løsninger i  forvaltning -1 250 -1 250 -1 250 -1 250 -1 250 -1 250 -1 250 -1 250 -1 250 -1 250 -1 250 -1 250
Investeringar HF-spesifikt -1 000 -1 000 -1 000 -1 000 -1 000 -1 000 -1 000 -1 000 -1 000 -1 000 -1 000 -1 000
Korreksjon for eigne aktiverbare/viderefakturerbare timar 11 750 11 750 11 750 11 750 11 750 11 750 11 750 11 750 11 750 11 750 11 750 11 750
 = Netto kontantstrøm fra investeringsaktiviteter -39 363 -49 363 -34 363 -34 363 -39 363 -49 363 -19 363 -29 363 -44 363 -44 363 -44 363 -44 363

KONTANTSTRØMMER FRA FINANSIERINGSAKTIVITETER:
Utbetalinger ved nedbetaling av langsiktig gjeld 0 0 0 -1 500 0 0 0 0 -1 500 0 0 0
 = Netto kontantstraum frå finansieringsaktiviteter 0 0 0 -1 500 0 0 0 0 -1 500 0 0 0

Over-/underskuddslikviditet investeringer -39 363 -49 363 -34 363 -35 863 -39 363 -49 363 -19 363 -29 363 -45 863 -44 363 -44 363 -44 363

 = Total endring likviditet -93 085 -93 449 25 618 -26 303 -248 8 589 11 871 -12 167 15 299 -13 231 6 528 26 330
Inngående likviditetsbeholdning i perioden 35 000 -58 085 -151 534 -125 916 -152 220 -152 468 -143 879 -132 007 -144 175 -128 875 -142 107 -135 579
= Utgående likviditetsbeholdning -58 085 -151 534 -125 916 -152 220 -152 468 -143 879 -132 007 -144 175 -128 875 -142 107 -135 579 -109 249
ubenyttet innvilget lån
= Utgående likviditetsbeholdning inkl. ubenyttet -58 085 -151 534 -125 916 -152 220 -152 468 -143 879 -132 007 -144 175 -128 875 -142 107 -135 579 -109 249




