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Forord

Som felge af udmentningen af handlingsplanen om effektiv administration i staten skete
der en stgrre omorganisering pa Ministeriet for Sundhed og Forebyggelses omrade pr. 1.
marts 2012. National Sundheds-IT og Statens Serum Institut blev lagt sammen i &n ny
styrelse (Statens Serum Institut - Sundhedsdokumentation og Infektionsberedskab). Sam-
menlaegningen medferte ogsa, at opgaver vedrgrende sundhedsdokumentation fra
Sundhedsstyrelsen, opgaver vedrgrende indsamling, distribution og nyttiggerelse af lae-
gemiddeldata fra Leegemiddelstyrelsen og DRG-enheden fra departementet blev én del
af den nye styrelse. Endvidere blev ét af tre nye administrative faellesskaber (HR-
omradet) placeret pa Statens Serum Institut - Sundhedsdokumentation og Infektionsbered-
skab.

Arsrapport 2012 for Statens Serum Institut - Sundhedsdokumentation og Infektionsberedskab
afleegges imidlertid efter den gamle hovedkontostruktur for FL2012, idet de nye styrelser
farst la=gges regnskabsmaessigt sammen fra 1. januar 2013. Afrapporteringen pa faglige
resultater, herunder malrapportering pa resultatkontrakten, samt gkonomiske resultater
folger dermed organiseringen fer 1. marts 2012 — dvs. afrapporteringen aflaegges reelt
for de tidligere institutioner. Det betyder, at:

1) Neervaerende arsrapport er opdelt i to dele — én for det tidligere Statens Serum
Institut (§ 16.35.01. Statens Serum Institut) og én for det tidligere National Sund-
heds-IT (§ 16.11.15. National Sundheds-IT).

2) De wvrige opgaver, som blev overfart fra Sundhedsstyrelsen, Laegemiddelstyrel-
sen og departementet, afrapporteres ligeledes efter den gamle hovedkontostruk-
tur, dvs. henholdsvis § 16.11.11. Sundhedsstyrelsen, § 16.11.16. Leegemiddelsty-
relsen samt § 16.11.01. Departementet.

Arsrapporternes placering:
- Farste del; Statens Serum Institut
- Anden del: National Sundheds-IT
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1. Beretning

1.1 Praesentation af Statens Serum Institut
Statens Serum Instituts (SSI) mission er at forebygge og bekaempe smitsomme syg-
domme, biclogiske trusler og medfadte lidelser.

SSI skal sikre et forskningsbaseret og fagligt steerkt beredskab, der omfatter

alle relevante infektionssygdomme og biologiske trusler, og som kan respondere pa de
trusler, som matte dukke op i fremtiden. SSI's hovedopgaver, som ligeledes er beskrevet
i finansloven, omfatter:

e Diagnostik
e Diagnostika
e \accine

e Smitteberedskab
o Tilskudsfinansieret forskningsvirksomhed

Kerneaktiviteterne i smitteberedskabet er:

e Epidemiologi: Overvagning, radgivning og udredning.

o Specialdiagnostik: Udvikling og udferelse af specialdiagnostik over for smitsomme
sygdomme og medfadte lidelser.

o Biologisk sikkerhedsbheredskab.

» Vaccineforsyning til danske vaccinationsprogrammer m.m.

Moderne bioteknologisk virksomhed

SSI er en moderne bioteknologisk virksomhed, der producerer og salger diagnostik,
produkter til diagnostik (diagnostika) og vacciner i Danmark og til eksport efter forret-
ningsmaessige principper.

Synergier giver bedre smitteberedskab

Kombinationen af, at SSI bade er en beredskabsorganisation og producent af diagnostik,
diagnostika og vacciner, giver synergier, der styrker beredskabet i form af bredere vi-
dengrundlag og starre fleksibilitet.

Flere beredskabsfunktioner varetages i de diagnostiske laboratorier sidelgbende med
den indteegtsdeekkede diagnostik, og der videregives laboratoriedata med relevans for
overvagningen af smitsomme sygdomme. Samtidig har SSI's kompetencer fra vaccine-
omradet en vaesentlig rolle for smitteberedskabet.



Organisering

SSI er organiseret som en kontraktstyret statsvirksomhed under Ministeriet for Sundhed
og Forebyggelse. Arsrapporten aflaegges for hovedkonto 16.35.01 og vedrarer primeert
de mal, der opstilles i SSI's resultatkontrakt, bevillingsaktiviteterne og arets gkonomiske
resultat. For et mere daskkende billede af SSI's samlede virksomhed, herunder de forret-
ningsmeaessige aktiviteter, henvises til den eksterne arsrapport, som kan findes pa

www. ssi.dk.

1.2 Arets faglige resultater

Smitteberedskabet

Overvagning og central diagnostik er kernen i et effektivt smitteberedskab.
Infektionsbilledet sendrer sig hurtigt, og sygdomme bringes i stigende grad til Danmark
ved rejser og importerede fedevarer. Fremtidige klimaforandringer kan ogsa fa betydning
for, hvilke infektioner Danmark bliver ramt af.

Et effektivt beredskab mod smitsomme sygdomme kraever, at udbrud opdages hurtigst
muligt. Hovedelementerne heri er overvagning og central diagnostik. Det er derfor afge-
rende, at beredskabet er bade fagligt bredt, forskningsbaseret og internationalt.

SSI’s smitteberedskab deltog i 2012 i udredningen af 20 sygdomsudbrud, her i blandt et
nyt SARS-lignende coronavirus og et udbrud med "burgerbakterien”, E. coli O157.

Effektiv overvagning af sygdomme er hjgrnestenen i ethvert smitteberedskab. | finanslo-
ven for 2012 blev der afsat 8 mio. kr. over en 3-arig periode til at forbedre overvagningen
af sygehuserhvervede infektioner ved elektronisk at sammenkoble en reekke data. Arbej-
det med HAIBA (Hospital Acquired Infections Database) er i 2012 forlgbet planmaessigt,

saledes at 1. prototype forventes lanceret i foraret 2013.

Endvidere har der i 2012 veeret stort fokus pa antibiotikaresistens bl.a. ved, at SSI sam-
men med departementet og Sundhedsstyrelsen satte problemstillingen pa dagsordenen i
forbindelse med det danske EU-formandskab. SSI overtog i 2012 ansvaret for at udar-
bejde Nationale Infektionshygiejniske Retningslinjer (NIR) — de to ferste blev feerdiggjort i
2012.

Diagnostik
Tidligere erfaringer fra bl.a. SARS-udbruddet viser, at det er afgerende at kunne respon-
dere hurtigt.

| forbindelse med opdagelsen af det ovenfor omtalte nye SARS-lignende coronavirus op-
stillede SSI pa fa degn en ny diagnostisk analysemetode, der kunne pavise SARS. SSI
stillede "opskriften” pa den nye analyse til radighed for andre landes laboratorier gennem
de internationale samarbejdsfora, SS| indgar i. Samtidig kan SSI tilbyde sakaldt differen-
tialdiagnostik, hvor alle prgver analyseres for mere end 30 andre virussygdomme, der
kan veere arsag til lignende sygdomsbilleder.



Umiddelbart efter WHOs advarsel om det nye coronavirus opstod der mistanke om, at
flere danske patienter, der havde rejst i de bergrte omrader, var blevet smittet. Heldigvis
blev der ikke fundet smitte blandt danske patienter.

E. coli 0157 har tilnavnet "burgerbakterien” fra et tidligere stort udbrud i USA, hvor okse-
kedet i bafferne fra en burgerkaede medferte et betydeligt antal syge og dedsfald. | ef-
teraret 2012 fik Danmark sit farste fedevarebarne udbrud med en sadan hgjrisikotype af
tarmbakterien E. coli O157.

Sygdommen er anmeldelsespligtig til SSI. Endvidere skal SSI kunne udfare diagnostik-
ken, men der er ingen pligt til at indsende prover til SSI ved mistanke om udbrud med
bakterien. SS| har imidlertid et godt samarbejde med de lokale klinisk mikrobiologiske
afdelinger om frivillig indsendelse af prever.

Udbruddet blev opdaget ved en kombination af anmeldelser og frivilligt indsendte isola-
ter. Der er imidlertid ogsa eksempler pa stigninger i andre alvorlige sygdomme, der alene
opdages (ved ophobninger) i SSI's rutinediagnostik, som kighoste, syfilis, leptospirose og
lymphogranuloma venereum (LGV). Dette understreger behovet for en ensartet, national
diagnostik og central overvagning, hvis man hurtigt skal kunne opdage og inddeamme
sygdomsudbrud.

Udbruddet med burgerbakterien blev heldigvis relativt begraenset. SSI's epidemiologiske
undersogelser kunne udpege et enkelt parti hakket oksek@d som den mest sandsynlige
smittekilde. Hakket oksekad er karakteriseret ved at have lav holdbarhed, og ved at k-
det ofte anvendes i retter, hvor kedet gennemsteges. Var smittekilden fundet i en vare
med leengere holdbarhed, eller havde der vaeret en kontinuerlig smittekilde, var omfanget
og konsekvenserne af udbruddet formentlig blevet starre.

Vacciner

SSI's vaccineforskere er blandt verdens fgrende til udvikling af adjuvanser — vaccinefor-
staerkere. Det er en af grundene til, at SSI i 2012 fik en stor bevilling fra Bill & Melinda
Gates Foundation til at udvikle adjuvanser, der kan bruges til en billigere og forbedret
version af poliovaccinen med inaktiveret virus.

Polio, som blandt andet ramte tusindvis af danske bgrn under den sidste store epidemi i
1952, er i dag sjeelden og findes stort set kun i Nigeria, Pakistan og Afghanistan. Det er
resultatet af 25 ars intens indsats drevet af WHO for at udrydde polio globalt. | de kom-
mende ar skal vaccinen videreudvikles, sa den bliver mere effektiv med henblik pa en
fuldsteendig udryddelse af polio — blandt andet med bevillingen fra Bill & Melinda Gates
Foundation.

Langt de fleste barn i verden vaccineres med draber med svaskket virus, men blandt an-
det i Danmark anvendes en vaccine med et draebt virus. Med den type vaccine er der in-
gen risiko for, at et sveekket virus muterer og bliver en smittespreder, hvilket er afgeren-
de for poliosygdommens udryddelse. Vaccination med draesbt virus er dyrere, men igen-



nem vedvarende forskning i effektive adjuvanser kan den forhabentlig gares bade billige-
re og endnu mere effektiv.

Bill and Melinda Gates Foundation har ogsa tidligere stottet SSI's forskning. Blandt andet
fordi SSI forsker i nogle af de sygdomme, der rammer hardest i de fattigste lande, og
som derfor har begraenset kommerciel interesse. Samtidig rader SSI over bade grund-
forskning, klinisk forskning og produktion, som ellers kun ses i industrien. Det er en unik
konstruktion, der tiltraekker bade forskningsbevillinger og dygtige forskere.

Hvert minut vaccineres 50-100 bgrn i verden med vacciner fra SSI. Resultaterne fra
forskningen i vaccinelaboratorierne har en stor del af seren for, at SSI er den offentlige
forskningsinstitution i Danmark, der er bedst til at tiene penge pa sine forskningsresulta-
ter. Ifglge en rapport fra Styrelsen for Forskning og Innovation star SSI i 2011 for 62 %,
svarende til ca. 42 mio. kr., af de samlede kommercialiseringsindtsegter fra offentlige
forskningsinstitutioner i Danmark.

Resultaterne af SSI's forskning offentligares Iabende i videnskabelige artikler, ph.d.- af-
handlinger og doktordisputatser m.m. | 2012 udgjorde det samlede antal af publikationer
4386, hvor af 421 blev offentliggjort i internationale tidsskrifter, hvilket er rekord for SSI.

Forskning i ovrigt - Abning af Danmarks Nationale Biobank

Den 21. marts 2012 abnede Danmarks Nationale Biobank. Med overblik over mere end
15 millioner biologiske prever styrkes den danske forskningsinfrastruktur og abner helt
nye muligheder for dansk sundhedsforskning og internationalt forskningssamarbejde.

Danske og udenlandske forskere far med biobanken mulighed for at koble biologisk ma-
teriale fra individer med den store maengde data, der findes i de danske nationale regi-
stre inden for sundhedsomradet, hvilket giver muligheder for forskning i sygdommes ar-
sager, deres forebyggelse og behandling.

For eksempel vil man ved at koble data fra lsegemiddelregistret med de biologiske praver
kunne male ls=gemidlers virkning pa enkeltpersoner. Man vil kunne lede efter spor — sa-
kaldte biomarkerer — der afslarer, om der er nogle genetiske faktorer, der er afggrende
for, om medicinen virker.

P4 sigt vil den slags viden kunne bruges til at lede efter nye biologiske mal for nye lae-
gemidler, som hjselper de patienter, der ikke har gavn af de gamle lsegemidler.

Biobanken er opfert med stette fra Ministeriet for Forskning, Innovation og Videregaende
Uddannelser, Novo Nordisk Fonden og Lundbeckfonden.

Nye opgaver — nye muligheder. Sundhedsdokumentation og sundheds-it samlet pa
SSI

Den 1. marts 2012 blev Sundhedsministeriets opgaver vedrarende sundhedsdokumenta-
tion samlet i én organisation pa SSI: National Sundhedsdokumentation og Forskning



(NSF). Samtidig fik styrelsen National Sundheds-it (NSI) nye opgaver om klassifikationer
og begrebsmaessig standardisering og blev lagt sammen med SSI, jf. forord.

SSI's nye opgaver omkring sundhedsdokumentation omfatter en lang reekke registre, fx
landspatientregisteret, dedsarsagsregisteret og cancerregisteret. Derudover er det sy-
stemer og redskaber, der anvendes til afregning pa sygehusomradet, herunder DRG-
systemet (diagnose relaterede grupper). Organisatorisk er opgaverne samlet i det omra-
de, som bl.a. ogsa omfatter SSI's epidemiologiske forskning og overvagning samt Dan-
marks Nationale Biobank.

Det betyder, at SSI fremover har ansvaret for en lang raekke data om befolkningens
sundhedstilstand og data vedrarende aktivitet, skonomi og kvalitet i sundhedsvassenet.
SSl indsamler, forarbejder og videreformidler disse data til relevante brugere og interes-
senter. Samlingen giver helt unikke muligheder for at opna ny viden pa sundhedsomra-
det

Med NSI har SSI faet tilfart opgaver, der omfatter en reekke nationale sundheds-it sy-
stemer, herunder det feelles medicinkort (FMK), den nationale serviceplatform (NSP) og
sundhedsvaesenets organisationsregister (SOR). Dertil kommer drift af sundhedsregi-
strene naevnt ovenfor.

Den nye organisering skaber sterre sammenhaeng i de statslige sundheds-it aktiviteter i
relation til eksterne brugere i regioner, kommuner og faellesoffentlige institutioner. Samti-
dig giver organiseringen bade faglige og skonomiske synergier.



1.3 Arets skonomiske resultat
Tabel 1: Virksomhedens skonomiske hoved- og nggletal

|

1.495.9 1.405.9 1.443.1
- Heraf indteegtstart bevilling 124.1 109.6 132.5)|
- Heraf eksterne indteegter 1 ﬁ‘ 0 1.204.0 1.179.1
- Heraf gvrige indteegter (Fondsindtaegter) 109.8| _5;3 1316
Ordinzre driftsomkostninger (1.500.2) (1.372.7) (1.420.1
- Herar len (677.8) (613.2) (615.1)
- Heraf afskrivninger (83,9) (80.8) (92.7)
- Heratf gvrige omkostninger (738.5) (678.7) (712.3)
"Resultat af ordinare ari 4.3) 331 23.0)
Resultat tar Tinansielle poster

Arets resultat

Anlaegsaktiver

Omsgstningsaktiver 649.2 %-94.4 '531,0
Egenkapital 509.7 526.6 537.6
Langfristet geeld 8483 651.0 648 4
Kortfristet geeld 526.3 471.8] 3744
| Laneramme 038.5 966.8 995.7

nyttelsesgrad - laneramme 85.0% 76.9% 65.5%
Overskudsgrad 0.3% 2.8% 2.2%
Bevillingsandel 8.3% 7.8% 9.2%
Soliditetsgrad vedr. forretningsmaessige aktiviteter 38.8% 41‘?% 45_73/:

"Frivillige negletal

ATSVarkspris 4804 479.1 4956
Lgnomkostningsandel 45.3% 43.6% 42.6%|

Note: Arsveerk i 2010 er for hgje med ca. 30 arsvaerk pa grund af manglende arsvaerksreduktion i de barselsrelaterede
refusioner. Et sammenligeligt tal til 2011 ville vasre ca. 1.380.

Tabellen har i forhold til tidligere ar faet tilfajet [Aneramme og udnyttelsesgraden heraf. Lanerammen er beregnet ud fra
mindstekravet til soliditeten. Soliditetsgraden angiver forholdet mellem egenkapital og balancesum vedrarende forret-
ningsmazssige aktiviteter. Udnyttelsesgraden angiver forholdet mellem langfristet gaeld og laneramme.

Definitionen af Resultat af primaer drift er aendret i forhold til tidligere &r, saledes at det nu svarer il Resultat fer finansielle
poster. Beregning af overskudsgrad er ndret som falge heraf.
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Omsaetning

SSl's samlede omsaztning voksede i 2012 med knapt 3 % fra 1.405,9 mio. kr. i 2011 til
1.443,1 mio. kr. i 2012. Bag udviklingen er der en stigning i bevillinger og fonde og et fald
i de forretningsmaessige indtaegter.

Indteegtsfert bevilling er steget med 22,9 mio. kr. fra 2011 til 2012. Selve bevillingen (fi-
nansloven inkl. tilleegsbevillingerne) var 111,0 mio. kr. i 2011 og 115,4 mio. kr. i 2012,
dvs. en stigning pa 4,4 mio. kr. Stigningen skyldes tildeling af 7,5 mio. kr. til ombygning i
forbindelse med omstrukturering inden for ministeromradet. Dertil var der et fald i prae-
mieringsmidlerne pa 1,1 mio.kr., og tildelingen til CD027 pa 2,0 mio. kr. blev ikke laenge-
re givet som en tillzzgsbevilling, men som tilskudsbevilling under SSI's underkonto 95.

Arsagen til den store stigning skal derfor ses i udviklingen af den reserverede bevilling. |
2011 var der et mindreforbrug pa 9,2 mio. kr., der farte til en reserveret bevilling pa 11,3
mio. kr. ultimo 2011. Mens der i 2012 var et merforbrug pa 9,2 mio. kr., der nedbragte
den reserverede bevilling til 2,2 mio. kr.

Fondsindtaegterne er steget med 39,3 mio. kr. til 131,6 mio. kr. i 2012. Denne stigning
kan henfares til aktiviteterne i forbindelse med etablering af bicbanken.

Den indenlandske omseetning faldt med knapt 7 % fra 861,6 mio. kr. i 2011 til 805,5 mio.
kr. i 2012. Faldet skyldes et mindre salg af substrater og faldende omsaetning af pro-
gramvacciner som fglge af faldende bernetal og reducerede priser.

Eksporten naede i 2012 op pa 373,5 mio. kr. mod 342 4 mio. kr. i 2011, hvilket er en
stigning pa ca. 9 %. Arsagen hertil kan findes i hgjere royaltyindtaegter pa tuberkulose
(TB)-produkter, et mersalg af sera og gget salg af BCG-produkter.

Resultat
Arets resultat er pa 8,4 mio. kr., hvilket er lavere end budgetteret.

Resultateffekten af den faldende omszetning pa det indenlandske marked kan kun delvist
modvirkes af reducerede omkostninger. Der har i 2012 veeret en tilpasning af personale-
ressourcer pa baggrund af forventninger om nedgang i hjemtagningen af diagnostik,
hvilket forst slar fuldt igennem i 2013, mens reducerede priser pa barnevacciner ikke kan
modvirkes af reducerede omkostninger.

Der er ikke efter afslutning af arsregnskabet indtruffet begivenheder, som har vaesentlig
indflydelse pa vurderingen af SSl's drift for 2012.

Soliditetsgrad

| henhold til finansloven (tekstanm. 7 ad. §16.35.01) kan SSI efter godkendelse af Mini-
steriet for Sundhed og Forebyggelse og med Finansministeriets tilslutning optage stats-
lan til at finansiere anlaegsinvesteringer og kapitalinvesteringer. SSI har derfor ikke no-
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gen SKB-gzeld. SSl's laneramme er angivet pa finansloven ved, at SSlI's soliditetsgrad
vedrerende de forretningsmasssige aktiviteter mindst skal udgare 35 %.

Soliditeten ultimo 2012 er 45,1 %.

Balancen
Aktivmassen er faldet som felge af faerre likvider og feerre tilgodehavender fra salg.

Egenkapital

SSl's egenkapital bestar dels af den kapital som SSI startede med ved overgangen til
opstilling af et omkostningsbaseret regnskab 1. januar 1997, dels af det overfarte over-
skud, der er fremkommet gennem arene, samt dagsvasrdireguleringer af finansielle in-
strumenter.

Overskudsgrad

Overskudgraden beregnes af den totale omsaetning. Da bevillingerne og fondsindtaeg-
terne er steget fra 2011 til 2012, samtidig med at resultatet er faldet, er overskudsgraden
faldet.

Laneramme og udnytteisesgrad

Opgivelsen af nggletal for lAaneramme og udnyttelsesgrad er nyt. Lanerammen er steget
de seneste ar, idet egenkapitalen er stigende samtidig med, at niveauet for den kortfri-
stede gaeld ekskl. lan stort set er uaendret. Lanerammen var pa FL12 forudsat til 1.298,2
mio. kr., mens den faktiske laneramme for 2012 blev 995,7 mio. kr. Forskellen skyldes,
at den faktiske egenkapital og aktiver vedrgrende bgrnevacciner og nettotal var en del
lavere i 2012 end forventet pa FL12. Udnyttelsesgraden er faldende, idet der i 2011 blev
indfriet et starre 1an, end der blev foretaget genudian for hos Danmarks Nationalbank. |
2012 blev der indfriet yderligere et lan uden endnu et genudlan.

@konomiske forventninger til 2013

Resultatmaessigt forventes i 2013 et underskud pa ca. 52 mio. kr. Omsaetningen i 2013
forventes ogsa at blive lavere end i 2012. Det er iseer for det indenlandske salg, der for-
ventes en faldende udvikling.

Arsagen er fortsatte hjemtagninger af diagnostik til regionernes laboratorier samt falden-

de bagrnetal og lavere betaling for de vacciner, som SSI producerer og leverer til det dan-
ske bgrnevaccinationsprogram.
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1.4 Opgaver og ressourcer

Tabel 2. Faktureret omsatning og resultat

Mio. kr. Indteegtsfert| @vrige |Omkost- [Andel af aret
bevilling |indtaegter| ninger | overskud

Smitteberedskab 132,5 132,5
Diagnostik 309,9 286,1 238
Diagnostika m.v. 112,4 102,6 9.8
Vaccine 752,8 771,7 (18,9)
Tilsk udsfin.forskn.virksomhed 131,6 131,6 -
Hjaelpefunktioner samt generel ledelse og adm. 3.9 10,3 (6,4)
| alt 132,5| 1.310,6 | 1.434,7 8,4
Smitteberedskab

Smitteberedskabsopgaverne bestar blandt andet af overvagningsaktiviteter, radgivning,
referencediagnostik og forskning.

Midlerne til varetagelse af smitteberedskabet var i 2012 pa 132,5 mio. kr. mod 109,6 mio.
kr.i2011. Der er brugt 9,2 mio. kr. af reserverede midler fra tidligere ar. Belabet bestar
af finanslovsmidler pa 122,1 mio. kr. (inkl. forbrug af reserveret bevilling, jf. afsnit 2.1),
samt et egetbidrag pa 10,4 mio. kr. fra SSI's forretningsmaessige aktiviteter. Egetbidraget
afspejler falgende forhold:

- Teknisk fastsat besparelse for SSI pa 4,5 mio. kr. som fglge af effektivisering af
indkab i staten

- Besparelse i SSI's ejendomsskatter pa 3,4 mio. kr. som falge af en harmonisering
af deekningsafgiftssatserne for offentlige ejendomme

- Energibesparelse pa 1,4 mio. kr.

- @SC effekt inkl. korrektioner har reduceret bidraget med -0,8 mio. kr.

- Teknisk fastsat besparelse for SSI pa 1,7 mio. kr. som fglge af besparelser pa
konsulentydelser

- Andel af udgift i forbindelse med EU-formandskab -0,3 mio. kr.

- Besparelse i forbindelse med gget elevindtag 0,5 mio. kr.

Arets aktiviteter i smitteberedskabet er opfyldt tilfredsstillende. Aktiviteterne uddybes i af-
snit 2.3 og bilag 2.

Diagnostik

Omsaetningen i 2012 er lavere end i 2011. Dette skyldes hjemtagelser fra regionerne.
Omkostningerne har ligeledes veeret lavere i 2012 i forhold til 2011 som felge af omkost-
ningstilpasninger. Hjemtagelseme er dog sket langsommere end forventet, hvilket har
medfert, at resultatet | Sektor for Diagnostik og Infektionskontrol er 23,8 mio. kr. 12012
mod 10,9 mio. kr. i 2011.
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Diagnostika

Omsaetningen i 2012 er lidt hgjere end i 2011. P& det indenlandske salg er der et mindre
fald, som skyldes nedgang i salget af substrater, mens der pa eksportomradet er en lille

stigning. Stigningen i eksporten fra 2011 til 2012 er fra mersalg af sera til USA. Omkost-
ningerne felger omsaetningen, saledes at resultatet kun bliver lidt lavere i 2012 (9,8 mio.

kr.) end i 2011 (10,7 mio.kr.).

Vacciner

| 2012 er der en lavere omsaetning pa det indenlandske marked i forhold til 2011. Dette
skyldes lavere salg af vacciner som folge af et lavere bernetal samt lavere betaling for
de vacciner, SSI| producerer og leverer til det danske begrnevaccinationsprogram. Der-
imod viser eksportomsaetningen en fremgang fra 2011 til 2012 som falge af @get salg af
BCG-produkter samt hgjere royalty indteegter fra TB. Resultatet for 2012 er -18,9 mio. kr.
mod et resultat i 2011 pa -31,1 mio. kr.

Tilskudsfinansieret forskningsvirksomhed

Aktiviteten i 2012 har vaeret en del hgjere end i 2011. Dette skyldes feerdiggarelse af
Danmarks Nationale Biobank (inkl. udstyr) og sektorsamlingen pa det epidemiologiske
omrade. Der har vaeret en fremgang for modtagne tilskud pa 26,1 mio. kr. fra 2011 til
2012, mens forbruget er steget med 39,2 mio. kr. i 2012.

Tabel 3. Oversigt over reserverede bevillinger ultimo 2012

Mio. kr. Primo |Forbrug [Ny reser-| Ultimo |Forventet
2012 aret vation 2012 | afsluttet
Etablering af vaccinationsregister 0,2 0,2 - - 2012
Projektstilling mobil biodiagnostik (biologisk beredskab) 17 0,8 - 0,9 2013
Grundforskningscentret CVIVA 2,8 2,0 - 0.8 2013
Sygehushygiene (ph.d, + opdat.nat.retningslinjer) 0.8 0.8 - - 2012
Genome sekventeringer 1.2 1,2 - - 2012
Malditof, indkeb + indkering af apparatur 1.0 0.5 - 05 2013
ESBL - undersggelse af spredning 0,8 0,6 - - 2012
Nye typningsmetoder 03 03 - - 2012
Globaliseringspuljen (prazmieringspuljen) 27 27 - - 2012
Legbende nettotalsperiodisering 0,1 0.1 - - 2012
11,3 9,2 - 2,2

Ved indgangen til 2012 var der en reservation af bevillinger pa 11,3 mio. kr., som falder
til 2,2 mio. kr. ultimo 2012.

Redeqgrelse for reservation: | pilotprojekt vedrarende mobil biodiagnostik til hurtigt at
pa- eller afvise tilstedevaerelse af biologisk agens enten pa stedet eller i laboratorier, er
der ansat en post.doc. Projektet forventes afsluttet i 2013.

Gennem sekventering er der bl.a. lavet udredning af epidemiologien for den hyppigste
erhvervede MRSA-klon i Danmark/Europa samt MRSA CC398.

| den reserverede bevilling ultimo 2011 indgik 2,8 mio. kr. til Grundforskningscentret
CVIVA (tidligere ar CENSEI). | 2012 er 2,0 mio. kr. af disse anvendt til driften af det nyligt
etablerede grundforskningscenter. Der er reserveret 0,8 mio. kr. til statte til driften i 2013.
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CVIVA undersager uspecifikke effekter ved forskellige vaccinationer. Undersggelserne
tager udgangspunkt i aktiviteten pa forskningsstationen i Guinea Bissau.

Selve indkebet og indkeringen af et Malditof apparatur er foretaget i 2012. Den sidste del
af opleeringen og afskrivningerne for 2013 indgar i den reserverede bevilling for 2013
med 0,5 mio. kr. De efterfelgende ars afskrivninger ma findes i de enkelte ars budgetter.

Globaliseringspuljen fordeles internt pa SSI pa baggrund af de EU-bevillinger, der er gi-
vet til SSI. Belgbet er ikke gremaerket bestemte forskningsprojekter, sa den enkelte afde-
ling kan veaelge eks. at indkgbe udstyr til brug i forskellige projekter.

1.5 Forventninger til 2013
SS| star midt i en omstillingsproces, der er udfordrende, men ogsa giver nye muligheder.

@konomisk forventes regionernes hjemtagelse af diagnostik til egne laboratorier at fort-
seette, og statens betaling for de vacciner, SSI| producerer til bernevaccinationspro-
grammet, reduceres yderligere. Pa den baggrund forventes et negativt resultat i 2013.

1. marts 2012 overtog SSI det organisatoriske ansvar for en raekke opgaver relateret til
Sundhedsdokumentation, DRG-enheden og Sundheds-it omfattende i alt ca. 140 ars-
vaerk (se ovenfor). Dertil kommer, at SS| fremover varetager ministeromradets samlede
HR-aktiviteter i Koncern-HR. Regnskabsmaessigt overtager SSI| kontrollen med de tilfarte
aktiviteter med virkning fra 1. januar 2013.

Opgavesamlingen giver helt nye muligheder og perspektiver for at udnytte de mange da-
ta pa sundhedsomradet bedst muligt til gavn for patienter, sundhedsvassen og dansk
forskning og for at skabe et mere sammenhangende sundhedsvaesen gennem bedre
anvendelse af it.
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2. Malrapportering

SSI har to typer af mal og resultatkrav, der er aftalt med eller fastsat af en anden part
end SSI selv:

« Resultatkrav i resultatkontrakten for 2012 mellem SSI og Ministeriet for Sundhed
og Forebyggelse (afsnit 2.1 og 2.2).

- Beskrivelse af serviceopgaver, deri et bilag til resultatkontrakten beskriver, hvilke
aktiviteter SSI skal udfgre for den arlige statslige bevilling (afsnit 2.3).

2.1 Malopfyldelse i 2012

Malopfyldelsen for resultatkravene, som fremgar af SSI’s resultatkontrakt, er i 2012 74,5
% ud af en total pa 89,5 %, idet resultatkrav R10, som udgjorde 10,5 %, er taget ud af
kontrakten, jf. nedenstaende. Omregnet til en samlet veegtning pa 100 % svarer dette til
en malopfyldelse pa 83 %. Der er tale om en lille forbedring i forhold til de foregaende ar.

SSI har séledes fuldt opfyldt 12 ud af 14 resultatkrav i 2012. De faglige resultatkrav er al-
le opfyldt, men ligesom i ar 2011 er de gkonomiske krav ikke helt opfyldt (R13 og R14).
SSI opnaede ikke malopfyldelse omkring eksporten og det samlede gkonomiske resultat.

For sa vidt angar R10 vedrarende modtagelse af elektroniske prgvesvar via de regionale
systemer pa 55 % af hospitalerne, sa er det aftalt mellem departementet og SSI at tage
dette resultatkrav ud. Dette skal ses i lyset af, at det som falge af ressourcemangel i re-
gionerne til opgradering af egne regionale systemer i dag er under 55 % af hospitalerne,
der de facto kan modtage svar elektronisk fra SSI, selvom SSI kan sende elektroniske
svar til alle regioner. Der er sdledes tale om eksterne faktorer, der ger, at resultatkravet
ikke kan opfyldes.

5SSl betragter arets resultat som tilfredsstillende.

Resultaterne er uddybet i bilag 1, og udvalgte mal er uddybende analyseret i fglgende
afsnit 2.2.

2.2 Uddybende analyse af udvalgte resultatkrav

Saerligt veesentliqge resultatkrav (alle opfyldte):

R1) HAIBA projektet

| 2012 blev HAIBA (Hospital Acquired Infections Database) etableret for at styrke indsat-
sen mod sygehuserhvervede infektioner ved at sammenkoble mikrobiologiske data med
andre elektroniske data.

SSI har oprettet en projektorganisation og feerdiggjort et it projektoplaeg for HAIBA i
2012. Arbejdet med udvikling af casedefinitioner er i 2012 forlgbet planmaessigt saledes,
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at 1. prototype forventes lanceret i foraret 2013. De gvrige tre casedefinitioner er ved at
blive valideret og forventes lanceret i henhold til tidsplanen.

R4) Abning af Danmarks Nationale Biobank

SSI skulle i 2012 etablere Danmarks Nationale Biobank. Der er tale om opbygning af en
dansk forskningsinfrastruktur, der omfatter etablering af en fysisk biobankfacilitet pa
1.000 m? samt et nationalt biobankregister, stgttet med midler fra Infrastrukturpuljen i Vi-
denskabsministeriet, Novo Nordisk Fonden og Lundbeckfonden.

Danmarks Nationale Biobank blev abnet den 21. marts 2012 med tilstedevaerelsen af
prominente gaester fra den danske og internationale forskningsverden.

Som delmal skulle SSI gennemfgre en sektorsamling, hvor hele SSi's epidemiologiske
forskningsmilj@ fysisk skulle samlokaliseres i tilknytning til biobanken, hvilket er sket.

lkke opfyidte mal:

R13) Samlet resultat

| forhold til budgettet for 2012 har der pa omszetningssiden vezeret et fald i salg pa det in-
denlandske marked af substrater og lgnarbejde, mens der pa eksportomradet har veeret
et fald i salg af sera og kombinationsvacciner. Der har veeret en lavere indtaegt pa IPV
royalty, som er blevet opvejet af en hgjere indteegt pa TB-royalty. Der har Igbende i 2012
veeret gennemfart omkostningstilpasninger, der farst slar fuldt igennem i 2013. Antal ars-
vaerk for 2012 blev 1.241, mens det var budgetteret med 1.261.

R14) Eksport

Trods fremgang i eksporten er malet for 2012 ikke opfyldt, primaert pa grund af lavere
indtaegt fra salg af kombinationsvacciner pa vaccineomradet.

| 2012 er der opnaet en eksport pa 373,5 mio. kr., hvor der var budgetteret med 409,7
mio. kr. Eksportandelen udgjorde i 2012 dermed 31,7 % af den forretningsmaessige om-
szetning, mens andelen i budgettet var 33,6 %.

2.3 Redegeorelse for SSI's serviceopgaver

Som en del af SSI's resultatkontrakt indgar en beskrivelse af SSI's serviceopgaver, der
beskriver, hvilke aktiviteter SSI skal udfere for den statslige bevilling. Bevillingen anven-
des overordnet til at sikre kernen i det danske beredskab mod smitsomme sygdomme og
medfadte lidelser. Gennemferelsen af serviceopgaverne og fordelingen af ressourcefor-
bruget i 2012 er tilfredsstillende.

Der er redegjort naermere for gennemferelsen af serviceopgaverne og ressourceforbru-
get pa de enkelte opgaver i bilag 2.
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3. Regnskab
3.1 Anvendt regnskabspraksis
Anvendt regnskabspraksis adskiller sig pa enkelte omrader fra regnskabsbekendtgerel-

sen.

Tabel 4. Afvigelser i forhold til den generelle statslige regnskabspraksis.

Regel der fraviges/suppleres®) Beskrivelse af SSI's praksis

htto fiwww medst dk/OEAV/3-Bogfoerina/33-Generelle- Undergreense for aktivering af udstyr m.v. er
bogfoeri Iser/339-Bunkni : R =
bogfoerngshestemmelser/333-Bunkning 100 tkr. Der foretages ikke altid "bunkning" for

{Undergreense aktivering udstyr 50 tkr,, administrativt edb-udstyr
"bunkning” skal foretages) '

hitp./hwww, modst dk/OEAV/3-Bogfoering/36-Aktiver/36-2- Grunde, bygn[nger og bygningsinsta"ationer
Byaninger-mvi36-2-1-Grunde-arealer-og-byaninger (Veer- | anskaffet for 1.1.1997 er vaerdiansat til kapital-
diansesttelse kostpris) veerdi. Efterfolgende anskaffelser til kostpris.
http:/iwww. maodst. dk/OEAV/3-Bogfoering/33-Generelle- For bygningsingta”aﬁoner er levetiden normalt
bogfoeringsbestemmelser/336-Levetider 15 ar.

(Levetid installationer 20 ar)

hitp:/iwww.modst. dk/OEAW/3-Bogfoering/33-Generelle- For domic'[[ejeﬂdomme er levetiden 40 ar.

bogfoeringsbestermmelser/336-L evetider
(Levetid domicilejendomme 50 ar)

http:/hwerw modst.dk/OEAV/3-Bogfoering/33-Generelle- For rullende materiel er levetiden 5 ar.
boafoeringsbestemmelser/336-Levetider

(Levetid last- og varebiler, busser, trucks og
traktorer 8 ar)

*) De angivne stier forer il relevante afsnit i @konomisk Administrativ Vejledning

Derudover skal bemaerkes, at der er to afvigelser fra de vilkar, der gaelder for de gvrige
institutioner med omkostningsbaserede bevillinger:

e SS| viderefgrer balancen ultimo 2004, saledes som den fremstod i SSI's eksterne
arsrapport, hvori regnskabet var aflagt i henhold til arsregnskabsloven. Dvs. at
der ikke er foretaget den nulstilling af egenkapital og likvider, som de gvrige insti-
tutioner med omkostningsbaserede bevillinger har foretaget.

oSSl kan i henhold til finansloven (tekstanm. 7 ad 16.35.01) efter godkendelse af
Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse og med Finansministeriets tilslutning op-
tage statslan til at finansiere anleegsinvesteringer og kapitalinvesteringer. Derfor
er falgende konto ikke oprettet: "SKB langfristet geeld”.

Den vessentligste konsekvens for SSI af overgangen til omkostningsbaserede bevillinger
er dermed, at der skal indsaettes belab svarende til reserverede bevillinger pa en ufor-

rentet konto.

Anvendt regnskabspraksis fremgar i sin helhed af bilag 3 og svarer til den praksis, SSI
anvender ved aflesggelse af regnskab efter arsregnskabsloven.
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3.2 Resultatopgerelse

Tabel 5. Resultatopgerelse

tkr. 2011 2012  FL2013
NotgdOrdinzere driftsindtagter
Indteegtsfert bevilling
Bevilling 111.000 115.400 99.500
Overfort fra forretningsmasssige omrads 10.300 10.400
Tilskud dyrebygning flyttet til andre dri’ -2.500 -2.500
Reserveret af indevarende ars bevilling -11.348 0
Anvendt af tidligere ars bevillinger 2.1 9.198 2.150
11 Indteegtsfert bevilling i alt 109.563 132.498 101.650
1| Salg af varer og tjenesteydelser 1.203.953 1.179.072 1.280.435
Fondsindtaegter 92.334 131.561 115.628
Ordinzere driftsindtaegter i alt 1.405.850 1.443.132 1.497.713
Ordinzre driftsomkomkostninger
Forbrugsomkostninger
Husleje -10.861 -10.562
Andre forbrugsomkostninger -260.693 -243.142
Forbrugsomkostninger i alt -271.5564  -253.704
Personaleomkostninger
Leanninger -511.425 -516.527
Pension -82.071 -80.532
Lenrefusion 29.430 22.970
Andre personaleomkostninger -49.145 -41.043
14| Personaleomkostninger i alt -613.211  -615.132
Andre ordinaere driftsomkostninger -407.188 -458.628
45| Af- og nedskrivninger -80.785 -92.656
Ordinzere driftsomkostninger i alt -1.372.738 -1.420.120 -1.458.300
Resultat af ordinaer drift 33.113 23.012 39.413
Andre driftsposter
Andre driftsindteegter 6.837 9.203
Resultat for finansielle poster 39.950 32.215
Finansielle poster
2| Finansielle indtaegter 9.302 7.860
3| Finansielle omkostninger -31.016 -31.657
Resultat fer ekstraordinzere poster 18.236 8.418
Arets resultat 18.236 8.418 39.413

Note: Resultat far finansielle poster svarer til Resultat af primaer drift i SSI's eksterne arsrapport.
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Tabel 6. Resultatdisponering

Tkr. 2011 2012
Bortfald af resultat 0 0
Resultat til videreferelse 18.236 8.418

N oter til resultatopgerelse og balance findes i bilag 4.

Yderligere specifikationer findes i bilag 5-8.
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3.3 Balance
Tabel 7. Balance 31. december

Ultimo Ultimo [Note
1.000 kr. 2011 2012
Patenter og licenser 8.967 4.564
Immaterielle anlaegsaktiver under udferelse 0 Q
Immaterielle anlagsaktiver i alt 8.967 4.564| 4
Grunde og bygninger 742.446 768.591
Produktionsanleeg og maskiner 197.056 213.204
Andre anleeg, driftsmidler og inventar 9.248 6.304
M aterielle anleegsaktiver under udfegrelse 96.893 36.248
M aterielle anlagsaktiver i alt 1.045.643| 1.024.347| 5
Kapitalandele i dattervirksomheder 350 350
Finansielle anlaegsaktiver i alt 350 350| 6
Anlaegsaktiver i alt 1.054.960( 1.029.261
Révarer og hjeelpematerialer 32.468 37.797
Varer under fremstilling 63.817 64.814
Fremstillede feerdigvarer og handelsvarer 97.356 100.520
Varebeholdninger i alt 193.641 203.131 7
Tilgodehavender fra salg 182.248 160.857
Andre tilgodehavender 52.902 74.391| 8
Periodeafgraensningsposter 5.049 5.344| 9
Tilgodehavender i alt 240.199 240.592
Likvide beholdninger 160.554 87.315| 10
Omsaetningsaktiver i alt 594.394 531.038
AKTIVERI alt 1.649.354| 1.560.299
Egenkapital 526.555 537.580
Kreditinstitutter 651.043 648.353| 11
Langfristede geeldsforpligtelser i alt 651.043 648.353
Kreditinstitutter 92.738 3.528
M odtagne forudbetalinger fra kunder 100.909 87.564
Leverandgrer af varer og tjenesteydelser 116.597 109.262
Anden geld 149.516 143.404] 12
Periodeafgraensningsposter 11.996 30.608[ 13
Kortfristede gldsforpligtelser i alt 471.756 374.366
Galdsforpligtelser i alt 1.122.799| 1.022.719
PASSIVERI alt 1.649.354| 1.560.299
Eventualforpligtelser 17
N zertstéende parter 18
Tabel 8. Specifikation af likvider
1.000 kr. Ultimo Ultimo
2011 2012

FF5 uforrentet konto 0 6.140

FF7 finansieringskonto 139.334 76.030

Andre likvider 21.220 5.145

Noter til resultatopgerelse og balance findes i bilag 4.
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Stigningen i af- og nedskrivningerne fra 2011 til 2012 skyldes iszer Biobanken.

| balancen kan omfordelingen under de materielle anlsegsaktiver fra 2011 til 2012 ligele-
des tilskrives Biobanken, idet bygningen blev taget i drift i 2012, og derved flyttede veer-
dien fra "Materielle anlaegsaktiver under udferelse” til "Grunde og Bygninger” samt "Pro-
duktionsanleeg og maskiner”.

Den likvide beholdning er faldet fra 2011 til 2012 med ca. 73 mio. kr. Dette skyldes ho-
vedsageligt tilbagebetaling af et EIB lan pa 12 mio. EUR, hvilket ogsa kan ses i faldet i
kreditinstitutter under kortfristet geeld.

Varebeholdningerne er steget med 9,5 mio.kr. i forhold til 2011. Stigningen i varebehold-
ninger vedrgrer dels en stigning i brutto varebeholdningen og dels en reduktion i hensaet-
telserne. Stigningen vedrerer hovedsageligt varebeholdninger til vacciner, herunder pri-
maert vaccineravarer og vaccine handelsvarer. Faldet i hensasttelser vedrorer i hgj grad
IPV, hvor det faldende bruttolager har reduceret behovet for markedsbaseret hensasttel-
ser.

3.4 Egenkapitalforklaring

Tabel 9. Egenkapitalforklaring, tkr.

Egenkapital primo 2012 526.555
Reserveret egenkapital primo 415.275
Andring i reserveret egenkapital -
Reserveret egenkapital ultimo 415.275
Opskrivninger primo (27.413)
Andring i opskrivninger 2.607
O pskrivninger ultimo (24.806)
Overfart overskud primo 138.693
Overfort fra arets resultat 8.418
Bortfald af arets resultat

Overfert overskud ultimo 147.111
Egenkapital ultimo 2012 537.580

Opskrivningerne vedrgrer dagsveerdireguleringer af renteswap-aftaler og af valutater-
minskontrakter i USD. ZAndringen i opskrivninger skyldes hovedsagelig opgang i vaerdien
af SSI's swap-aftaler som falge af indfrielse af et lan i 2012.
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3.5 Bevillingsregnskabet

Tabel 10. Bevillingsregnskab (§16.35.01.)

Mio. kr. Internt
Regnskab| FL (B) Budget |Regnskab| IB-B R-IB FL
2011 2012 2012 2012 2012 2012 2013
N ettoudgiftsbevilling 111,0 102,3 1134 115,4 111 2,0 99,5
N ettoforbrug af reservation -9,2 0,0 7.9 9,2 7,9 1,3 2,2
Indte=gter ex fondsindtasgter 1.204,00 1.3333] 1.219.8 1.179,1 -113,5 -40,7 1.280,4
Fondsindteegter 82,3 120,0 128,5 131,6 8,5 3,1 115,6
| ndtegter i alt 1.398,1 1.555,6] 1.469,6 1.435,3 -86,0 -34,3 1.497,7
Udgifter ex fondsudgifter -1.2876| -1.370,9] -1.3173| -1.2953 53,6 22,0 -1.3427
Fondsudgifter -92,3 -120,0 -128,5 -131,6 -8,5 -31 -115,6
Udgifter i alt -1.379,9| -1.490,9] -1.4458| -1.426,9 451 18,9| -1.458,3
Arets resultat 18,2 64,7 23,8 8,4 -40,9 -15,4 39,4

Opstillingen indeholder bade "FL (B) 2012", der svarer til bevillingen pa finansloven 2012 og tilleegsbevilling og

"Internt budget 2012", der svarer til budgettet i SSI's resultatkontrakt.
"FL (B) 2012" tager udgangspunkt i flerarige fremskrivninger udarbejdet januar 2011 (SSI's strategibudget).
"Internt budget 2012" er udarbejdet i andet halvar 2011 og indeholder séledes de mest ajourfarte forventninger.

Indtaegterne ekskl. fondsindtaegter er salg til bade det indenlandske marked samt til ek-
sport. Den indenlandske omsaetning omfatter hovedsageligt salg af analyser samt vacci-
ner, mens eksporten isaer omfatter vacciner, royalty og diagnostiske sera.

Faldet i omsaetningen i forhold til FL 2012 skyldtes, at der i FL 2012 ikke var kendskab til
de hjemtagelser pa det diagnostiske omrade, som blev gennemfgrt i labet af 2011. Pa

eksportomradet forventedes indbetaling af royalty i Sektor for Vaccine, som ikke blev en
realitet.

| det interne budget var der blevet nedjusteret for hjemtagelserne i Sektor for Diagnostik
og Infektionskontrol, men der var forudsat et sterre salg af kombinationsvacciner og l@n-
arbejde péa vaccineomradet.

Pa udgiftssiden er den sterste post Ilgnninger. De udger ca. 615 mio. kr. svarende til ca.
43 % af totalomkostningerne.

Lenningerne i 2012 er stort set pa niveau med 2011. Faldet i antallet af arsvaerk pa 38,5,
jf. tabel 1, afspejler sig ikke i lsnomkostningerne. Det skyldes en stigning i faktureret lan

uden moms, negativ regulering af feriepengeforpligtigelse i forhold til 2011 samt negativ

regulering af henszettelser til fritstillede personer i forhold til 2011.

Arsvaerkene i 2011 var 1.280, mens det for 2012 er opgjort til 1.241. Budgettet var 1.261
arsveerk, mens der i FL12 var forudsat 1.298 arsvaerk.

23



Sektor for Diagnostik og Infektionskontrol var ngdt til at foretage en personalereduktion i
januar 2012 grundet de anmeldte hjemtagelser. Disse reduktioner slar kun delvis igen-
nem i 2012.

Som led i udmantningen af handlingsplanen om effektiv administration i staten, som in-
debar balance i koncernens gkonomi i 2013, blev der pa SSI's nettotal udmentet bespa-
relser pa 4,1 mio. kr. i 2012. Besparelserne i 2012 har bl.a. medfart udskydning af en
rackke forskningsopgaver og en raekke tilpasninger i aktiviteter vedrgrende bl.a. over-
vagning af antibiotikaresistens og viral resistens og undervisningen af speciallaeger i kli-
nisk mikrobiologi.

Forventningerne til 2013 i SSI's interne budget er et underskud pa ca. 52 mio. kr. P&
FL13 var der en forventning om et overskud pa ca. 39 mio. kr. Siden udarbejdelsen af
FL13 er forventningerne til omsaetningen og dermed det forventede resultat faldet. Bl.a.
blev et forventet samarbejde og derved modtagelse af trigger fee ikke en realitet. Der er
desuden et faldende dt salg i Vaccine samt et faldende salg af egenproduktion i Diagno-
stika. Endvidere var det fulde omfang af hjemtagelserne ikke indarbejdet pa FL13.

3.6 Bevillingsregnskabet i forhold til internt budget

Tabel 11. 2012 - Regnskabet i forhold til internt budget

Mio. kr. Faktureret omszetning Resultat
Internt Internt |

Regnskab| budget |Afvigelse|Regnskab| budget |Afvigelse]
Diagnostik 309,9 296,0 13,9 23,8 1,6 222
Diagnostika m.v. 112,4 122,3 (9,9 9,8 22,0 (12,2)
Vaccine 752,8 801,3 (48,5) (18,9) - (18,9)
Hjeelpefunktioner 3,9 0,2 3,7 (6,4) 0,2 (6,6)
| alt 11791 | 1.219,8 (40,7) 8,4 23,8 (15,4)

Diagnostik

| 2012 var der varslet hjemtagelser. Hiemtagelserne skete ikke i det tempo, der var ud-
meldt, hvorfor der er en meromsaetning i alt pa 13,9 mio. kr. i forhold til budget. De gen-
nemfarte omkostningstilpasninger i lzbet af 2012 har betydet besparelser pa udgifterne
samtidig med gget omsaetning og dermed et forbedret resultat i forhold til budget. | for-
hold til budget har der veeret flere arsvaerk i 2012 (4,5 arsveerk) som folge af forsinkelsen
af hjemtagningerne.

Diagnostika

Omsaetningen er lavere end budget. Der er tale om fald i indenlandsk substratsalg samt i
sera pa eksportomradet. Udgifterne er pa niveau med budgettet, bortset fra en mindre
lagernedgang. Resultatet for 2012 ligger derfor under budgettet.
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Vaccine

Savel salg i Danmark som pa eksportomradet er lavere end budgetteret. Pa det inden-
landske marked skyldes faldet isaer Ignarbejde, mens en forventet royaltyindtaegt pa IPV
pa eksportomradet ikke er modtaget. Til gengeeld har der vaesret en hegjere royaltyindtaegt
pa TB. Der er gennemfart tilpasning af omkostningerne i sektoren.

Hjzelpefunktioner

Pa udgiftssiden har der veeret en besparelse pa kapacitetsomkostningerne og len sva-
rende til knapt 8,7 arsveerk feerre end budgetteret.
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4. Pategning

Arsrapporten omfatter

Arsrapporten omfatter de hovedkonti pa finansloven, som SSI, CVR-nr. 46837428, er
ansvarlig for: §16.35.01 Statens Serum Institut, herunder de regnskabsmaessige forkla-
ringer, som skal tilga Rigsrevisionen i forbindelse med bevillingskontrollen for 2012.

Pategning
Det tilkendegives hermed:

1. at arsrapporten er rigtig, dvs. at arsrapporten ikke indeholder vassentlige fejlin-
formationer eller udeladelser, herunder at malopstilingen og malrapporteringen i
arsrapporten er fyldestgerende,

2. at de dispositioner som er omfattet af regnskabsaflaeggelsen, er i overensstem-
melse med meddelte bevillinger, love og andre forskrifter samt med indgaede af-
taler og sadvanlig praksis, og

3. at der er etableret forretningsgange, der sikrer en gkonomisk hensigtsmasssig
forvaltning af de midler og ved driften af de institutioner, der er omfattet af ars-
rapporten.

Kgbenhavn d. 11. april 2013 Kgbenhavn d. 11. april 2013

\

Ul

Nils Strandberg Pedersen Per Okkels
Administrerende direkter Departementschef
Statens Serum Institut Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse

26



Bilag 1: Arets resultatopfyldelse

Malop
: fyl-
Resultatkrav idelt Resultat dés;".-;e,
vaegt
vag-
tet
Mal 1, Smitteberedskab. SSI skal sikre
et forskningsbaseret beredskab, der
pav[ser, handterer og radgiver om in- 22,5 22,5
fektionsproblemer, og som kan opfan-
ge og bidrage til bekeempelsen af nye
og uventede trusler.
R1) Som led i aftale om finansloven for S8l har etableret en projekt-
2012 er det et mal at styrke indsatsen organisation og faerdiggjort it-
mod sygehuserhvervede infektioner. Der projektoplaegget.
er afsat i alt 8 mio. kr. i perioden 2012-
2014 til SSI til sammenkobling af mikrobi- Case definitioner er udviklet
ologiske data med andre elektroniske da- og er under implementering
ta med henblik pa styrkelse af indsatsen og validering. Farste prototy-
mod sygehuserhvervede infektioner — det pe af HAIBA forventes lance-
sakaldte HAIBA projekt (Hospital Acqui- 45 ret i april 2013. 45

red Infections Database). | forbindelse
med etablering af projektet skal SSI i
2012:

» Faerdigetablere projektorganisation

= Feerdigare it projektoplaeg

« Pabegynde udvikling af case definitioner
til de fire mest almindelige sygehuser-
hvervede infektioner.
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R2) Det er besluttet, at ansvaret for udvik-
ling, udarbejdelse og vedligehaoldelse af
retningslinjer pa hygiejneomradet frem-
over skal varetages af SSI med faglig bi-
stand fra regionerne. SSI skal fremover
sikre, at der udarbejdes evidensbaserede,
nationale infektionshygiejniske retnings-
linjer (NIR), der skal veere umiddelbart
anvendelige for savel almindeligt sund-
hedspersonale som infektionshygiejniske
eksperter. Med beslutningen indfgres et
enstrenget og frit tilgeengeligt system, der
senest i 2014, som minimum, vil deekke
de eksisterende hygiejnestandarder. Med
henblik pa at opfylde dette mal skal SSI i
2012:

» Etablere organisation og forretnings-
gang for udvikling, udarbejdelse og vedli-
geholdelse af NIR

» Bista Ministeriet for Sundhed og Fore-
byggelse ifom. afvikling af det hidtidige
samarbejde med Dansk Standard.

* Feerdigggre mindst én NIR

4,5

Organisation og forretnings-
gange er aftalt med reprae-
sentanter fra de regionale in-
fektionshygiejniske enheder
pa de halvarlige Strategi Fo-
rum mader. Tidsplan er meldt
ud i CEl-nyt 123.

S8l har medvirket til endelig
aftale imellem Ministeriet for
Sundhed og Forebyggelse og
Dansk Standard.

Der er udarbejdet fglgende
NIR:

¢ NIR for genbehand-
ling af fleksible endo-
skoper, august 2012.

s NIR om nggleperso-
ner/ kontaktpersoner/
koordinatorer i infekti-
onshygiejne inden for
det sundhedsfaglige
omrade, marts 2012.

4,5
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R3) Under det danske EU-formandskab i
forste halvar af 2012 er det besluttet at
gere kampen mod antibiotikaresistens til
et fokusomrade. Med henblik pa at gen-
nemfere et succesfyldt og resultatoriente-
ret formandskab pa dette omrade skal
S8l 2012 bidrage med fglgende:

 Deltage i arbejdsgrupper og styregrup-
per med henblik pa afholdelse af en EU-

SSI deltog i planleegnings- og
styregruppen til afholdelse af
EU-konferencen.

SSI deltog som ledere af
workshops, der farte til kon-

ferencens konklusioner.

S8l deltog med faglig ek-

45 spertbistand ifbom. EU- 45
konference om antibiotikaresistens i forhandlinger om minister-
marts 2012, herunder ledelse af faglige radskonklusioner om antibio-
arbejdsgrupper. tikaresistens, herunder med
* Ledelse af workshops under afholdelse deltagelse i de afg@rende
af antibiotikakonferencen. forhandlingsmeder.
« Bista med faglig ekspert ifom. EU-
forhandlinger om ministerradets konklusi-
oner om antibiotikaresistens.
R4) SSI skal etablere en national biobank Danmarks Nationale Biobank
inden udgangen af 2012. Der er tale om blev abnet den 21. marts
opbygning af en dansk forskningsinfra- 2012.
struktur, der omfatter etablering af en fy-
sisk biobankfacilitet pa 1.000 m? samt et SSI's epidemiologiske forsk-
nationalt biobankregister. Den Nationale ningsmiljg er i dag fysisk
Biobank er stattet med midler fra Infra- samlokaliseret i tilknytning til
strukturpuljen i Videnskabsministeriet, Danmarks Nationale Bio-
Novo Nordisk Fonden og Lundbeck Fon- 45 |bank. 4.5
den. | 2012 skal SSI gennemfgre falgen-
de aktiviteter:
- Abning af biobank inden arets udlgb
+ Gennemfagre sektorsamling, hvor hele
SSl’s epidemiologiske forskningsmilja fy-
sisk samlokaliseres i tilkknytning til bioban-
ken.
R5) SSl skali 2012 publicere mindst 250 Der er 436 artikler i peer-
artikler i tidsskrifter med anerkendt refe- review tidskrifter i 2012. Det-
ree-system (peer view). 4,5 |te er en markant stigning i 45

forhold til 2011 (374 artikler).
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Mal 2, Vacciner: SSI skal udvikle,
fremstille, tilvejebringe og saelge vac-
ciner og andre biologiske lz2zgemidler
med henblik pa at forebygge vasentli-
ge sygdomme, herunder forsynings-
sikre Danmark med relevante vacciner.

22

22

R6) SSI skal forsyningssikre Danmark
med relevante vacciner, herunder til det
danske barnevaccinationsprogram. | for-
bindelse med forsyningssikringen skal
5S1i 2012 gennemfare felgende aktivite-
ter:

» Vurdere, hvorvidt der skal og eventuelt
afholde nyt HPV-udbud med henblik pa at
gennemfgare et midlertidigt catch up pro-
gram saledes, at piger i aldersgruppen
19-26 ar kan fa tilbudt gratis vaccination
mod livmoderhalskraeft (HPV).

+Sikre forsyningen af MFR-vaccine mhp.
gennemferelse af en etarig ordning, hvor
unge voksne (personer i argangene 1974-
1994), der ikke har haft maeslinger eller
ikke er vaccineret, tilbydes gratis MFR-
vaccine.

*Gennemfgre kommunikationsinitiativer il
lzeger via EPI-nyt og ssi.dk med henblik
pa at fa udbredt de to catch up program-
mer.

SSi afholdt udbud i 2012 og
catch up programmet er star-
tet.

Forsyning af MFR-vaccinen
er sikret gennem et udbud i
2012.

SSI har oplyst herom igen-
nem hjemmesiden og EPI-nyt

R7) SSI har over de seneste ar faet god-
kendt SSI's inaktiverede poliovaccine
(IPV) i en raekke europeeiske lande (MRP-
godkendt) og WHO. For 2012 forventes
folgende:

« Evaluere mulighederne for at anvende
S8I's adjuvans (vaccineforstaerker) CAF
01 sammen med SSI's IPV vaccine

* Vinde minimum et udbud pa levering af
IPV-vaccine til eksport

7.5

Mulighederne er evalueret og
afrapporteret til Bill og Melin-
da Gates Foundation i maj
2012.

S8l vandt tendere i Finland,
og Portugal samt Pan Ameri-
can Health Organization
(PAHO)—tendere.

75

R8) SSI's fokus for vaccineforskning og
udvikling ligger pa kombinations-vacciner
og bekampelse af tuberkulose. SSI ar-
bejder med konkrete langsigtede udvik-
lings- og kommercialiseringsplaner for en
reekke vaccinekandidater. SSI’s hidtidige
dT-booster (revaccination mod difteri og

75

Tdap blev godkendt af Sund-
hedsstyrelsen i Danmark juni
2012.

MRP-ansggning til Sund-
hedsstyrelsen blev indsendt
december 2012.

7.8
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tetanus) forventes komplimenteret med
en ny forbedret kandidat, Tdap-booster,
der ogsa beskytter mod kighoste. Mar-
kedsfaringstilladelse forventes opnaet i
2014. For 2012 forventer SSI felgende
milepasle:

» DK godkendelse fra Sundhedsstyrelsen
« Indsendelse af MRP-ans@gning til
Sundhedsstyrelsen.

Som udlgber af SSI's forskning i en ny
tuberkulosevaccine er SS| ogsa ved at
udvikle en ny og forbedret hudtest for tu-
berkulose mhp. markedsfering i 2015. |
2012 er der fglgende resultatkrav:

* Overfgrelse af teknologi fra udvikling til
storskalaproduktionsanlaeg inkl. produkti-
on af farste batches til dokumentation og
validering.

« Fase Ill studie startet

SSI har produceret C-TB i
MPP {il brug for fase ll.

SSI har startet et
fase Il studie i Spanien i juli
2012.

Mal 3, Diagnostik: SSI er landets cen-
trallaboratorium og skal udbyde rele-
vante og konkurrencedygtige analyser
samt foretage overvagning, forskning,
information og radgivning om smit-
somme sygdomme m.m.

10,5

10,5

R9) Kontinuerlig udvikling af de diagnosti-
ske tilbud til danske sygehuse m.v. er af-
gerende - dels for at sikre det danske
sundhedsvasen de bedste og nyeste di-
agnostiske analyser, hvilket er afgerende
for en god patientbehandling, dels for at
sikre kritisk masse til at fastholde SSlI's
position som Danmarks centrallaboratori-
um. For 2012 seettes derfor falgende mal.

* Indtaegterne fra nye analyser introduce-
ret de seneste 5 ar skal udgere minimum
9 % af den totale omsaetning af diagnosti-
ske analyser.

10,5

Indtaegter fra nye analyser
udgjorde i 2012 19 % af den
totale omsaetning.

10,5

R10) Inddragelse af den teknologiske ud-
vikling er afggrende for at sikre en res-
sourceeffektiv og serviceorienteret udvik-
ling af sundhedsvaessenet. SSI har laben-
de understettet denne udvikling bl.a. ved
at sikre muligheden for, at samtlige leeger
og de hospitaler, der gnsker det, har mu-

SSI kan sende elektroniske
svar til alle regioner. Pga.
ressourcemangel i regioner-
ne til opgradering af egne re-
gionale systemer er det dog
under 55 % af hospitalerne,
der i dag de facto modtager
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lighed for at mod-tage laboratoriesvar
elektronisk. Med henblik pa at fortsaette
denne udvikling sattes falgende mal for
2012:

« 55 % af hospitalerne modtager elektro-
niske prevesvar via de regionale syste-
mer.

svar elektronisk fra SSI.

Da det saledes er eksterne
faktorer, der gar, at resultat-
kravet ikke kan opfyldes, er
det aftalt mellem SSI og de-
partementet, at det tages ud.

Mal 4, Diagnostika: SSI skal i de kom-
mende ar udbygge salget af diagnosti-

ka til eksterne, herunder eksport, og 10 10
rentabiliteten skal forbedres.
R11) Diagnostika udvikler mindst 3 nye Tre nye kit lanceret (F-
produkter i 2012 antigen, E. coli Pool Big Six,).
Dertil kommer 2-delt flexicult
5 kit til maskinel kersel samt 5
nyt oksebouillon medie (Lab
Lemco).
R12) Indteegterne fra nye diagnostiske Omsastning for nye produkter
kits introduceret inden for de seneste 3 ar (de sidste 3 ar) er ca. 12 %.
skal udgere minimum 10 % af den totale 5 5
diagnostika omszstning.
Mal 5, Gkonomi og organisation: SSI
skal vaere en moderne og effektiv
statslig virksomhed og opfylde gene- 24.5 9,5
relle og specifikke krav vedr. persona-
le, skonomi mv.
R13) SSI skal opna et resultat opgjort ef- SSl's resultat for 2012 er 8
ter arsregnskabslovens regler som esti- mio. kr. Manglende opfyldel-
meret i budgetfremskrivningen. se af budget skyldes lavere
10 < 5 2,5
omsaatning bl.a. pa IPV-
royalty, kombivacciner og
substrater.
R14) SSI skal opna en eksport som esti- | 2012 er der opnaet en ek-
meret i budgetfremskrivningen. sport pa 374 mio.kr. svaren-
7,5 |detil 31,7 % af den forret- 0
ningsmaessige omsatning
mod budgetteret 34 %.
R15) SSI skal opretholde en soliditets- Soliditetsgrad er med 42 %
grad vedrgrende de forretningsmeessige over kravet pa 35 %.
= e = 7 7
aktiviteter pa minimum 35 %, jf. finanslo-
ven 2012
| alt 89,5 74,5
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Bilag 2. Redegerelse for de statsligt finansierede aktiviteter
Redegarelsen er struktureret saledes, at kontrakterne er vurderet kvalitativt ud fra om ak-
tiviteterne er gennemfert tilfredsstillende i henhold til malsaetningen. | det omfang en

malseetning ikke er opfyldt tilffredsstillende, er dette yderligere kommenteret.

Tabel 1. Samlet oversigt for servicekontrakter

O o [rorosg]_rest | Gpe
Medfadte lidelser (1i01) 0,1 1,9 2,0 0,0 0,0
butgijjllgéik(téobn;r,%gbggnlng|t|s samt 1.4 7.0 8.0 0,0 0.0
Mave-/tarminfektioner (6¢01) 0,6 10,2 10,8 0,0 0,0
?Sikosﬁeétn%\fg%aa}re infektioner 0.1 67 6.8 0,0 0,0
Andre bakterielle infektioner (6h01) 0.4 27 3.1 0,0 0,0
Andre virusinfektioner (6g01) 0,0 53 53 0,0 0,0
Sygehushygiejne (6101, 6i02) 1,3 12,2 13,5 0,0 0,0
Antibiotikaresistens (6j01) 1,0 9,5 10,5 0,0 0,0
Epidemiologi (6a01 og 6a02) 16 31,2 34,6 -1,9 0,8
Undervisning (6101) 1,3 25 3.3 0,5 0,5
Biologisk beredskab (8k01) 21 21,5 21,9 1,6 0,9
Ikke kontraktfordelt nettotal 1,3 0,8 0,7 1,4 0,0
Prasmieringsmidler:
Malariavaccineprojektet 0,1 0,3 0,4 0,0
Sektor for Vaccine 04 1,3 1.8 0,0
Sektor for Epidemiologi 0,0 2,3 1.9 0,4 0,0
Sektor for Mikrobiologi&Diagnostik 0,0 04 04 0,0
Ejendomme (720700) 7.5 7.5

11,3 123,3 132,5 21 2,2

Epidemiologi har i 2012 et underskud pa 1,9 mio. kr. Underskuddet daekkes af uforbrugte
praemieringsmidler, ikke-kontraktfordelte midler samt uforbrugte midler fra Center for

Biosikring og -Beredskab (CBB).

Fra tidligere ars uforbrugte midler er der reserveret 0,8 mio. kr. til Grundforskningscentret
CVIVA. CBB har en reserveret bevilling pa 0,9 mio. kr. til anseettelse af en post.doc. |
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forbindelse med undervisning er der indk@bt et Malditof apparatur i 2012, som der er re-
serveret 0,5 mio. Kr. til oplaering og afskrivninger i 2013.

0,7 mio. kr. af de ikke kontraktfordelte nettotal er brugt til betaling af SAS-licenser i for-
bindelse med nye funktioner pa SSI.

1. Medfadte lidelser
Tabel 2. Ressourceforbrug for servicekontrakt vedr. medfo

h
e el s | L b S S TR At e AR | i ! 4 EaS
Medfadte lidel- | Pavisning, forebyggelse og 2,0 2,0 0 0
ser (1i01) behandling af sygdom hos
gravide og nyfgdte, herun-
der bl.a. Downs Syndrom.

Malopfyldelsen er tilfredsstillende. Blandt de vaesentligste resultater er:

e IS0 valeriane acideemi (IVA) undersggelsen er implementeret i neonatal scree-
ningen pr. december 2012.

o Genetisk bestemmelse af cystisk fibrose (CF) er sat op, og metoden er valideret i
neonatal screeningen. SSI er saledes klar til at pabegynde screeningen for CF,
sa snart det besluttes.

* Nye metoder til bl.a. helgenom sekventering er sat op og er i faerd med at blive
endelig valideret.

o Forbedret neonatal screening for Propion acideemi og methylmalon acideemi er
blevet udskudt.

2. Luftvejsinfektioner, meningitis og tuberkulose
Tabel 3. Ressourceforbrug for servicekontrakt vedr. luftvejsinfektioner m.m., mio. kr.

Luftvejsinfektio- | Overvagning, karakterise- 8,1 8,1 0 0|
ner og meningi- | ring, radgivning og forebyg-
tis samt tuber- | gelse af bakterielle luftvejs-
kulose (6b01, infektioner og meningitis
6b02) samt overvagning/pavisning
af tuberkulose

Malopfyldelsen er tilfredsstillende, og alle planlagte aktiviteter, pa neer genomsekvente-
ring af udvalgte meningokokker, blev udfgrt. Blandt de vaesentligste resultater er:
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¢ | 2011- 2012 sas anden bglge af Mycoplasmapneumoniae epidemien.
(M.pneumoniae). Mycoplasmer adskiller sig fra andre bakterier ved at mangle en
cellevaeg, hvilket gar bakterien naturligt resistent over for almindelig penicillin.
Resistens hos M. pneumoniae er et voksende problem og kan give lazengere og
svaerere sygdomsforlgb. Trods to epidemiske bglger og to ar med hajt makrolid-
forbrug, er der fortsat lav forekomst (ca. 1 %) af makrolidresistens hos M. pneu-
moniae.

e Efter evaluering af typebestemmelse af pneumokokker (array- og DNA-baseret
serotyping) konkluderes det, at SSI ikke vil ga videre med dette.

s Lgbende typebestemmelser af Mycoplasma tuberculosis isolater fra Danmark er
udfert.

3. Mave-/tarminfektioner

Tabel 4. Ressourceforbrug for servicekontrakt vedr. mave-/ftarminfektioner, mio. kr.

Mave- Ovemégnin, évg o 10, ' 10,8
/tarminfektioner | forebyggelse af mave-
(6c01) /tarminfektioner

Malopfyldelsen er tilfredsstillende, da alle delmal er opfyldt. Blandt de vaesentligste resul-
tater er:

Sygdomstilfzelde er lebende registreret, og det er nu muligt at opsummere data direkte
fra SSl's hjemmeside. Dataudtreekkene fra den mikrobiologiske database MiBa kan
sammenlignes med de laboratorieanmeldte tilfaelde. Isolater er typebestemt og karakteri-
seret som planlagt, og resultaterne indgar i den centrale udbrudsgruppes arbejde med
pavisning og udredning af fadevarebarne udbrud i Danmark. Ligeledes anvendes data i
international sammenhasng, bl.a. via Food and Waterborn Disease Network under Euro-
pean Centre for Disease Prevention and Control (ECDC), hvor SSI melder ind pa andre
landes forespargsler vedrerende udbrud. SSI har i 2012 udleveret data og beskrivelser til
diverse nationale og internationale opggrelser og rapporter.

Yderligere resultater er bl.a.:

o Det fijerde European Quality Assurance program blev pabegyndt i september,
2012

e SSI medvirker i et internationalt komité-arbejde med henblik pa at inkludere Shi-
gellai E. coli.

e Et storre kortlaegningsarbejde af savel referenceisolater som vildtypestammer af
E. coli gennemfegres med udgangspunkt i eksisterende genom data i og med
samarbejdspartnere i USA og Danmarks Tekniske Universitet.
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¢ Der er lzbende foretaget typebestemmelse af de vigtigste bakterielle arsager til
mave- og tarminfektioner. Det har medfert pavisning af sygdoms-clusters med
VTEC, Salmonella, Listeria og Campylobakter.

o Implementering af bioinformatik til fuldgenom-sekventering i smitteberedskabet er
pabegyndt i slutningen af 2012.

e Udvikling af generel typningsmetode (MLVA) til alle Salmonella serotyper er sat i
gang.

¢ Typningsmetode baseret pa DNA-sekventering af Clostridium Difficile viser, at
den med fordel kan erstatte PCR typning.

eSSl har vundet fire ECDC udbud med relation til overvagning af fedevarebarne
infektioner pa EU-niveau ved brug af molekylaere typningsmetoder. Arbejdet er
pabegyndt for alle kontrakterne (4-arige rammekontrakter).

4. Seksuelt overferbare infektioner, herunder HIV-overvagning

Tabel 5. Ressourceforbrug for servicekontrakt vedr. seksuelt overfarbare infektioner,
mio. kr.

Seksuelt over-

farbare infektio- | ring, radgivning og forebyg-
her, herunder gelse af seksuelt overfarba-
HIV (6d01, re infektioner

6n01 og 3c01)

Malopfyldelsen er tilfredsstillende. Blandt de vaesentligste resultater er:

e QOvervagningen af gonore, klamydia og syfilis er opfyldt.

e Udvikling af nyt vaccineprincip med fokus pa HIV.

e Nye HIV-inhiberingsmetoder er nu sat op i laboratoriet.

e Testning af patientprever og HIV-vaccinerede forsggsdyr (kaniner og aber) fra
EU samarbejdet NGIN pagar, men er heammet af manglende fondsbevillinger og
nedgang og udskiftning af personale pa SSlI.

e HIV og HBV resistens i Danmark karakteriseres fortigbende pa indsendte praver.

5. Andre bakterielle infektioner m.m.

Tabel 6. Ressourceforbrug for servicekontrakt vedr. Andre bakterielle infektioner, mio. kr.
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Andre bakteriel- | Overvagning, pavisning og 3,1 3,1 0 0
le infektioner. forebyggelse af klinisk mi-
(6h01) krobiologisk reference-og
udviklingsfunktioner.

Malopfyldelsen er tilfredsstillende. | forbindelse med sygdomsovervagningen identificeres
og karakteriseres indsendte bakterieisolater. Grundet ledige stillinger har der kun i be-
graenset omfang veeret forsket i og udviklet nye metoder til hurtig identifikation af bakteri-
er. Validering af massespektrometri til identifikation af bakterier fungerer nu som rutine.

6. Andre virusinfektioner

Tabel 7. Ressourceforbrug for servicekontrakt vedr. andre virusinfektioner, mio. kr.

L

Andre irusin-
fektioner.
(6901)

“ Ovégning, puisning og
forebyggelse af virusinfekti-
oner

Malopfyldelsen er tilfredsstillende. Blandt de vaesentligste resultater er:

WHO-akkrediteringen af det nationale polioviruslaboratorium er vedligeholdt.

Overvagning af influenzaforekomst er opfyldt. Sassonen har hidtil vaeret domineret af in-
fluenza H3N2, men ogs4 influenza B-Yamagatavirus har cirkuleret. Der har kun vaeret
sporadiske tilfaelde af influenza H1N1pdm09. Genetisk karakterisering af virus har vist, at
der cirkulerer to hovedgrupper af influenza H3N2 virus, hvor saeson-vaccinen kun be-
skytter mod den ene. SSI har vaeret de ferste til at opdage denne vaccine mismatch,
hvilket bl.a. har givet anledning til, at WHO har sendret anbefalingerne for nseste ars in-
fluenzavaccine til gavn for hele verden.

Yderligere resultater er bl.a.:

¢ SSI har undersggt ca. 30 virus for resistens ved sekventering, og ingen resi-
stensmutationer er fundet.

* Et starre resistensprojekt, i samarbejde med de forskellige klinisk mikrobiologiske
afdelinger, er pabegyndt. Projektet har til formal at indsamle og analysere prover
fra de omrader, hvor der er sterst risiko for nye mutationer og resistens.

* Analyse assay for detektion af influenza H3N2 variant virus er valideret.

Et nyt assay, som bl.a. maler graden af resistens, er blevet sat op og kerer nu i
laboratoriet. Proceduren vil blive brugt i den fremtidige overvagning af influenza.
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7. Sygehushygiejne
Tabel 8. Ressourceforbrug for servicekontrakt vedr. sygehushygiejne, mio. kr.

Sygehushygiej- 135| 135| 0] 0
ne (6i01, 6i02) | fektioner, nationalt referen-
cecenter m.m.

Malopfyldelsen er tilfredsstillende. Blandt de vaesentligste resultater er:

s SSI udgav november 2012 en revideret MRSA vejledning for at forebygge udbre-
delsen af MRSA pa de danske sygehuse. MRSA er sveaerere at behandle end al-
mindelige stafylokokker, og krasver specielle antibiotika. SSI’s forskning i bakteri-
er der kan forarsage bakterizeami (blodforgiftning), offentliggeres i Bakterisemirap-
porten. | 2012, blev den bakteriologiske del for 2010 og 2011 udgivet. Den klinisk
epidemiologiske del udgives i januar 2013.

¢ Den infektionshygiejniske radgivning er udfert. Som en konsekvens af beskaerin-
gerne i 2012 blev ikke-principielle spergsmal fra klinikker, plejehjem, hjemmepleje
mv. sendt videre til de kommunale og regionale enheder.

8. Antibiotikaresistens
Tabel 9. Ressourceforbrug for servicekontrakt vedr. antibio

tikaresistens, mio. kr.

stens (6j01) detektion af antibiotikaresi-
stens samt optimal behand-

ling af udvalgte infektioner

Malopfyldelsen er tilfredsstillende. Blandt de vaesentligste resultater er:

« Jf. DANMAP-rapporten for 2011, oplever Danmark en stigende forekomst af mul-
tiresistente bakterier. Det geelder bade sakaldte ESBL-bakterier og CPE-
bakterier, som er vanskelige at behandle. | foraret 2012 blev der afholdt tema-
mede om ESBL- og CPE-bakterier i samarbejde med Dansk Selskab for Klinisk
Mikrobiologi. | efteraret afholdt SSI seminar i forbindelse med Europagisk Antibio-
tikadag

o Forskningsprojektet "Bakterielle infektioner; virulens, behandling og veertsgenetik”
forleb planmaessigt, dog er enkelte delmal udskudt pga. orlov.
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10. Epidemiologisk overvagning og forskning
Tabel 10. Ressourceforbrug for servicekontrakt vedr. epidemiologisk overvagning m.m.,

Epidemiologi Overvagning af og radgiv- 32,8 34,6 -1,9 0,8
(6a01 og 6a02) | ning om og forebyggelse af
smitsomme sygdomme samt

forskning i disse

@konomisk er der i 2012 et merforbrug pa 1,85 mio. kr. Underskuddet daekkes af ufor-
brugte praemieringsmidler, ikke-kontrafordelte midler samt uforbrugte midler fra CBB. Der
er fra tidligere ars reservationer afsat 0,8 mio.kr. til Forskningscenter for Vitaminer og
Vacciner (CVIVA).

Malopfyldelsen er i @vrigt tilfredsstillende. Blandt de veesentligste resultater er:

¢ Den mikrobiologiske database MiBa anvendes i stigende omfang til overvagning.
Antallet af brugere er steget markant, og ved udgangen af 2012 var der over
20.000 opslag pr. maned. Svarene benyttes af bade de klinisk mikrobiologiske
afdelinger, klinikere og kan ses pa sundhed.dk i laboratorieportalen. Med hensyn
til overvagning bruges MiBa-data i stigende omfang til bl.a. kighoste og influen-
zaovervagning. Det planlesgges at videreudvikle MiBa i et nyt MiBa2 projekt, hvor
datamodellen skal revideres pa baggrund af seneste erfaringer.

¢ Labende overvagning af vaccinationsprogrammet MRSA m.m. er gennemfart.
Afdelingen har i 2012 veeret involveret i opklaringen af 20 forskellige udbrud for-
arsaget af en reekke forskellige mikroorganismer, se ogsa beretningen.

o Udvikling og implementering af databasen for sygehuserhvervede infektioner
HaiBa forlgber planmaessigt.

Den epidemiologiske forskning er af hgjeste internationale standard og resulterede i
2012 i udgivelsen af over 75 artikler. Malet om at tiltreekke minimum 25 mio. kr. i ekster-
ne midler i 2012 er opnaet.

SSI abnede i 2012 Den Nationale Biobank, og projektet karer som planlagt.
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11. Undervisning
Tabel 12. Ressourceforbrug for servicekontrakt vedr. undervisning, mio. kr.

Undervisning - igsstil- I 3,3 0,5 0,5 |
(6101) ling i klinisk mikrobiologi
Der reserveres 0,5 mio.kr. til undervisningen i 2013.

De involverede afdelinger har udarbejdet uddannelsesprogram og deltaget i anseettelsen
af kursister i det nye hoveduddannelsesforlgb for kursister i klinisk mikrobiologi. Uddan-
nelsesforlgbet er gennemfart af tre kursister, som startede den 1. marts 2012.

12. Biologisk beredskab
Tabel 13 Ressourceforbrug for servicekontrakt vedr. biologisk beredskab, mio. kr.

e e e

Biologisk be Center for Biosikring og = - - o
redskab (6k01) | Beredskab

@konomisk er der flyttet 1,6 mio. kr. af de uforbrugte midler fra CBB til deekning af un-
derskud i det epidemiologiske omrade. CBB har en reservation pa 0,9 mio. kr. fra tidlige-
re ars reservationer til brug i 2013 vedrerende en post.doc stilling. Mindreforbruget skyl-
des til dels uforbrugte Iznmidler pa grund af ubesatte stillinger i forbindelse med varsling
om "Effektiv administration i staten”, hvor det som led i udmgntning af handlingsplanen
er besluttet, at CBB skal spare 2 mio. kr.

Malopfyldelsen er tilfredsstillende. Blandt de vaesentligste resultater er:

e Opretholdelse af nationale og internationale samarbejdsrelationer, bl.a. Erhvervs-
styrelsen og Udenrigsministeriet i forbindelse med indberetning af de sakaldte
Confidence Building Measures (CBM) til Den Biologiske Vabenkonvention
(BTWC) samt i forhold til arbejdet i Australiensgruppen.

e | 2012 har der veesret betydelige aktiviteter i forhold til United Nations Office of Di-
asarment Affairs (UNODA), samt Global Partnership's biologiske samarbejde.

e | forbindelse med afviklingen af det danske EU-formandskab, har CBB afholdt en
international biosikringskonference med deltagelse af en lang raekke akterer

e CBB hari en reekke tilfaelde assisteret politiet ved fund af mistaenkeligt materiale.
| alle tilfselde har der veeret tale om rettidig udredning, hvor der ikke har veeret ta-
le om fund af farlige biologiske stoffer.

« Dggnberedskabets kempetencer er blevet vedligeholdt gennem gvelser og udvik-
ling af procedurer. CBB har varetaget undervisning, bl.a. i forhold til det statslige
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beredskab og i forhold til politiet. Tilsynsvirksomhed og virksomhedsbesgag er fo-
retaget og eget i forhold til tidligere ar igennem 2012.

e Der er Igbende arbejdet med bl.a. CBB-strategi- og handlingsplan, og diverse
meder og seminarer er afholdt internt i denne forbindelse.

o Yderligere information om CBB’s arbejde kan findes i CBB'S arsrapport pa
hjemmesiden www.biosikring.dk

13. lkke kontraktfordelt
Tabel 14 Reserve, mio. kr.

De ikke-kontraktfordelte midler blev brugt til deekning af underskud i det epidemiologiske
omrade. 0,7 mio. kr. af de ikke kontraktfordelte nettotal er brugt til betaling af SAS-
licenser i forbindelse med nye funktioner pa SSI.
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Bilag 3. Anvendt regnskabspraksis

Regnskabsgrundlag

SSI er en kontraktstyret statsvirksomhed. Arsrapporten for SSI for 2012 er udarbejdet i
overensstemmelse med bestemmelserne i den danske arsregnskabslov for store virk-
somheder i regnskabsklasse C samt geeldende danske regnskabsvejledninger.

Arsrapporten for 2012 er aflagt i DKK 1.000.
Regnskabspraksis er uaendret i forhold til sidste ar.

"Egetbidrag bevillingsaktiviteter” er reklassificeret fra at indga efter Resultat efter finan-
sielle poster til at indga som omkostning fer Primeert driftsresultat. Sammenligningstal og
5-arsoversigt er rettet i overensstemmelse hermed.

Afskrivningsperioden for udviklingsprojekter under immaterielle anlaegsaktiver er asndret
fra "5 ar’ til "fra 5 ar til 8 ar”. Dette har ingen konsekvenser for aktivernes vaerdiansasttel-
se.

GENERELT

Koncemregnskab

Med henvisning til arsregnskabslovens § 13 stk. 1.3 har ledelsen valgt ikke at afleegge
koncernregnskab for regnskabsaret 2012. Det er ledelsens vurdering, at SSl's investe-
ringer i dattervirksomheder er uvassentlige i forhold til SSI's gvrige aktiviteter.

Regnskabsskemaerne er tilpasset virksomhedens seerlige karakteristika, jf. arsregn-
skabslovens § 11. Opstilling og benaevnelse af arabertalsposter for resultatopgarelsen er
tilpasset, jf. arsregnskabslovens § 23 stk. 4.

Indregning og maling
Regnskabet er udarbejdet med udgangspunkt i det historiske kostprisprincip.

Alle indteegter indregnes i resultatopgerelsen i takt med, at de indtjenes, baseret pa at
levering har fundet sted inden regnskabsarets udlgb, herunder indregnes vaerdiregule-
ringer af finansielle aktiver og forpligtelser, der males til dagsveerdi eller amortiseret
kostpris. Endvidere indregnes i resultatopggrelsen alle omkostninger, der er afholdt for at
opna arets indtjening, herunder afskrivninger, nedskrivninger og hensatte forpligtelser
samt tilbagefarsler som fglge af zendrede regnskabsmeessige sken af belgb, der tidligere
har vaeret indregnet i resultatopgarelsen.

Aktiver indregnes i balancen, nar det er sandsynligt, at fremtidige akonomiske fordele vil
tilflyde Instituttet, og aktivets veerdi kan males palideligt.

Forpligtelser indregnes i balancen, nar det er sandsynligt, at fremtidige gskonomiske for-
dele vil fraga Instituttet, og forpligtelsens veerdi kan males palideligt.
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Ved ferste indregning males aktiver og forpligtelser til kostpris. Efterfalgende males akti-
ver og forpligtelser som beskrevet for hver enkelt regnskabspost nedenfor.

Ved indregning og maling tages hensyn til forudsigelige tab og risici, der fremkommer,
inden arsrapporten afleegges, og som be- eller afkreefter forhold, der eksisterer pa balan-
cedagen.

Som malevaluta benyttes danske kroner. Alle andre valutaer anses som fremmed valuta.

Omregning af fremmed valuta

Transaktioner i fremmed valuta er i arets leb omregnet til transaktionsdagens kurs. Ge-
vinster og tab, der opstar mellem transaktionsdagens kurs og kursen pa betalingsdagen,
indregnes i resultatopgerelsen som en finansiel post.

Tilgodehavender, gzeld og andre monetzere poster i fremmed valuta, som ikke er afreg-
net pa balancedagen, omregnes til balancedagens kurs. Forskellen mellem balanceda-
gens kurs og transaktionsdagens kurs indregnes i resultatopgerelsen som en finansiel
post.

Afledte finansielle instrumenter

Afledte finansielle instrumenter indregnes farste gang i balancen til kostpris og males ef-
terfalgende til dagsveerdi. Positive og negative dagsvaerdier af afledte finansielle instru-
menter indgar som "Andre Tilgodehavender” under aktiver henholdsvis "Anden Geeld"
under forpligtelser.

Andring i dagsvaerdien af afledte finansielle instrumenter, der er klassificeret som og op-
fylder kriterierne for afdeekning af dagsvaerdien af et indregnet aktiv eller en indregnet
forpligtelse, indregnes i resultatopgerelsen sammen med eventuelle eendringer i dags-
vaerdien af det afdaskkede aktiv eller den afdeekkede forpligtelse, som kan henfgres til
den risiko, der er afdaekket.

/Endring i dagsvaerdien af de finansielle instrumenter, der er klassificeret som og opfyl-
der betingelserne for sikring af forventede fremtidige transaktioner, indregnes pa egen-
kapitalen under overfert resultat for sa vidt angar den effektive del af afdeekningen. Den
ineffektive del indregnes i resultatopgerelsen. Resulterer den afdaekkede transaktion i et
aktiv eller en forpligtelse, overfgres det belgb, som er udskudt under egenkapitalen, fra
egenkapitalen og indregnes i kostprisen for henholdsvis aktivet eller forpligtelsen. Resul-
terer den afdaskkede transaktion i en indtaegt eller en omkostning overfgres det belab,
som er udskudt under egenkapitalen, fra egenkapitalen til resultatopggrelsen i den peri-
ode, hvor den afdaekkede transaktion indregnes. Belgbet indregnes i den samme post
som den afdeekkede transaktion.
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Segmentoplysninger

Der gives oplysninger om SSI's afkast og risici pa forretningssegmenter og geografiske
markeder. Oplysninger om forretningssegmenter og geografiske markeder er baseret pa
opgearelser fra den interne gkonomistyring.

Geografiske markeder betragtes som sekundaert segmentomrade. | henhold til bekendt-
gorelse om undtagelse fra arsregnskabsloven omfatter oplysningerne pa geografiske
segmentomrader alene nettoomsastningen.

For de poster som indgar i resultat for finansielle poster, foretages fordeling i det omfang
posterne direkte eller indirekte kan henfares til segmenterne. Poster, som fordeles bade
ved direkte og indirekte opgarelser, omfatter "produktionsomkostninger”, "forsknings- og
udviklingsomkostninger”, "salgs- og distributionsomkostninger” og "administrationsom-

kostninger”. Fordeling af de poster der fordeles ved indirekte opgerelse, sker ud fra neg-

ler fastlagt ud fra segmentets treek pa nagleressourcer.

Anlaegsaktiver i segmentet omfatter de anleegsaktiver, som anvendes direkte i segmen-
tets drift, herunder immaterielle anleegsaktiver og materielle anlaegsaktiver. Forpligtelser
er ikke fordelt.

Resultatopgearelsen

Nettoomsaetning

Nettoomsaetning ved salg af handels- og feerdigvarer indregnes i resultatopgerelsen, sa-
fremt de generelle kriterier er opfyldt, herunder at levering og risikoovergang har fundet
sted inden regnskabsarets udgang, og at belgbet kan opgares palideligt eller med rimelig
sikkerhed kan forventes modtaget. Nettoomsaetningen opgeres eksklusiv moms, afgifter
og med fradrag af prisreduktioner i form af rabatter og returvarer.

Indtaegter hidrerende fra fondsmidler og bevillingsindteegter vedrarende statslige forsk-
nings- og beredskabsydelser indteegtsferes samtidig med afholdelse af omkostninger pa
de pagezldende projekter. Der fremkommer saledes ingen resultateffekt heraf.

Produktionsomkostninger

Produktionsomkostninger omfatter de omkostninger, der er medgaet til at opna arets
omseaetning. | kostprisen indgar ravarer, hjeelpematerialer, direkte lan og indirekte pro-
duktionsomkostninger, sasom vedligeholdelse og afskrivninger mv. samt drift, admini-
stration og ledelse af fabrikker.

Under produktionsomkostninger indregnes tillige afskrivninger pa aktiverede udviklings-
omkostninger.

| produktionsomkostninger indregnes foruden egentlige produktionsomkostninger ogsa

omkostninger afholdt med henblik pa opnaelse og vedligeholdelse af myndighedsgod-
kendelser.
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Omkostninger afholdt til forskning og beredskab, som daekkes af fondsindtaegter og be-
villinger, er indeholdt i produktionsomkostninger.

Salgs- og distributionsomkostninger
Salgs- og distributionsomkostninger emfatter omkostninger til salg, distribution og mar-
kedsfering af SSI's produkter, herunder gager, afskrivninger og agentkommissioner.

Forsknings- og udviklingsomkostninger

Forsknings- og udviklingsomkostninger omfatter omkostninger, der kan henfgres til SSI's
forretningsmaessige forsknings- og udviklingsaktiviteter, herunder gager, afskrivninger,
registrering og vedligeholdelse af patenter.

Administrationsomkostninger
Administrationsomkostninger omfatter omkostninger, der vedrgrer SSl's administrative
funktioner, herunder gager, afskrivninger.

Andre driftsindteegter og andre driftsomkostninger
Andre driftsindteegter og andre driftsomkostninger indeholder indteegter, henholdsvis
omkaostninger, der er af sekundaer karakter i forhold til SSI's hovedaktivitet.

Egetbidrag bevillingsaktiviteter

Besluttede besparelser for SSI relateret til effektivisering af indkab i staten samt bespa-
relser i ejendomsskatter relateret til 2endring i den kommunale udligningsordning m.v.
udmantes dels pa bevillingsindteegterne, dels som en udgift pa de forretningsmasssige
aktiviteter.

Resultat af kapitalandele i dattervirksomheder

| resultatopggrelsen indregnes den forholdsmaessige andel af resultatet fgr skat med fra-
drag af goodwill og forsknings- og udviklingsudgifter i regnskabsposten "Resultat af kapi-
talandele i dattervirksomheder”.

Finansielle poster

Finansielle poster omfatter renteindteegter og -omkostninger samt realiserede og ureali-
serede gevinster og tab vedrarende fremmed valuta, rentesikringsinstrumenter og amor-
tisering af fastforrentede lan.
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Balancen

Immaterielle anlaegsaktiver

Udviklingsprojekter, patenter og licenser
Omkostninger pa udviklingsprojekter omfatter gager, afskrivninger og andre omkostnin-
ger, der direkte eller indirekte kan henfares til selskabets udviklingsaktiviteter.

Produktrelaterede udviklingsprojekter, der er klart definerede og identificerbare, hvor den
tekniske udnyttelsesgrad, tilstreekkelige ressourcer og et potentielt fremtidigt marked eller
udviklingsmulighed i virksomheden kan pavises, og hvor det er hensigten at fremstille,
markedsfere eller anvende projektet, indregnes som immaterielle anlaegsaktiver, safremt
der er tilstraekkelig sikkerhed for, at kapitalveerdien af den fremtidige indtjening kan dask-
ke produktions-, salgs- og administrationsomkostninger samt selve udviklingsomkostnin-
gerne.

Udviklingsprojekter for SSI's elektroniske informationssystemer indregnes som immateri-
elle anleegsaktiver, safremt der er tilstraekkelig sikkerhed for, at de fremtidige gkonomi-
ske fordele der tilgar Instituttet, kan deekke udviklingsomkostningerne.

Udviklingsprojekter der ikke opfylder kriterierne for indregning i balancen, indregnes som
omkostninger i resultatopgerelsen, i takt med at omkostningerne afholdes.

Aktiverede udviklingsomkostninger males til kostpris med fradrag af akkumulerede af-
skrivninger og nedskrivninger eller genindvindingsveerdi, safremt denne er lavere.

Aktiverede udviklingsomkostninger afskrives fra tidspunktet for faerdiggerelsen af udvik-
lingsarbejdet lineaert over den periode, hvori det forventes at frembringe @konomiske for-
dele.

Afskrivningsperiode:

Udviklingsprojekter 5-8ar

Erhvervede patenter og licenser males til kostpris med fradrag af akkumulerede afskriv-
ninger og nedskrivninger eller til kapitalveerdien, hvor denne er lavere.
Afskrivningsperiode:
o Patenter den resterende patentperiode
e Licenser aftaleperioden, dog maksimalt 10 ar
grundet den erfaringsmaessigt hurtige udvikling i
de anvendte teknologier.
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Materielle anlaegsaktiver
Materielle anlsegsaktiver males til kostpris med fradrag af akkumulerede af- og nedskriv-
ninger.

Kostpris omfatter anskaffelsesprisen samt omkostninger direkte tilknyttet anskaffelsen
indtil det tidspunkt, hvor aktivet er klar til at blive taget i brug. For egenfremstillede aktiver
omfatter kostprisen direkte og indirekte omkostninger til lanforbrug, materialer, kompo-
nenter og underleverandgrer.

Afskrivningsgrundlaget, som opgeres som kostpris reduceret med eventuel restveaerdi,
fordeles linezert over aktivernes forventede brugstid, der udger:

e kontor- og administrationsbygninger 40 ar
o produktionsbygninger 25 ar
o bygningsinstallationer 15 ar
o produktionsanlasg og maskiner 5-10 ar
o andre anlaeg, driftsmidler og inventar 3-5ar
¢ indretning af lejede lokaler 10 ar

En del produktionsanlasg, maskiner og andre anlaeg, driftsmidler og inventar, som er an-
skaffet far 1997, er vaerdiansat til opgjorte kapitalvaerdier med fradrag af akkumulerede
afskrivninger under hensyntagen til aktivernes oprindelige anskaffelsestidspunkt.

Avance og tab ved lgbende udskiftning af materielle anlasgsaktiver resultatferes under
de enkelte funktioner, hvor aktivet er tilknyttet.

Aktiver med en anskaffelsessum under kr. 100.000 omkostningsfares i anskaffelsesaret.

Anlaegsaktiver finansieret helt eller delvis ved hjeelp af saerskilt tilskud opfares til kostpris.
Samtidig hermed passiveres tilskuddet, som herefter afskrives i takt med det pagaeslden-
de anlaegsaktiv.

Nedskrivning af anlaegsaktiver

Den regnskabsmaessige vaerdi af savel immaterielle som materielle anleegsaktiver gen-
nemgas arligt for at afgare, om der er indikation af vaerdiforringelse ud over det, som ud-
trykkes ved afskrivning. Hvis dette er tilfeeldet, foretages nedskrivning til den lavere gen-
indvindingsveerdi. Genindvindingsvaerdien for aktiver opggres som den hejeste vaerdi af
nettosalgsprisen og kapitalvesrdien. Safremt det ikke er muligt at fastsastte genindvin-
dingsveerdien for det enkelte aktiv, vurderes nedskrivningsbehovet for den mindste grup-
pe af aktiver, for hvilken det er muligt at fastsaette en palidelig genindvindingsveerdi.
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Kapitalandele i dattervirksomheder
Kapitalandele i dattervirksomheder indregnes og males efter den indre vaerdis metode.

| balancen indregnes under posten "Kapitalandele i dattervirksomheder” den forholds-
maessige ejerandel af virksomhedernes regnskabsmaessige indre veaerdi opgjort med ud-
gangspunkt i dagsveaerdien af de identificerbare nettoaktiver pa anskaffelsestidspunktet
med fradrag eller tilleeg af urealiserede koncerninterne avancer eller tab.

Andre kapitalandele
Andre kapitalandele indregnes til anskaffelsespris, med fradrag af eventuelle varige vaer-
diforringelser.

Varebeholdninger

Varebeholdninger méles til kostpris efter FIFO-metoden. Er nettorealisationsvaerdien la-
vere end kostprisen, nedskrives der til denne lavere vaerdi. Vaerdiansaettelsen foretages
pa baggrund af tekniske og markedsmeessige kriterier, som er produktspecifikke.

Nettorealisationsveerdien for varebeholdninger opggres til det belgb, som forventes at
kunne indbringes ved salg i normal drift med fradrag af salgs- og feerdiggerelsesomkost-
ninger. Nettorealisationsvaerdien opgeres under hensyntagen til omsaettelighed, ukurans
og udvikling i forventet salgspris.

Kostpris for handelsvarer samt ravarer og hjeelpematerialer omfatter kebspris med tillaeg
af hjemtagelsesomkostninger.

Kostpris for fremstillede feerdigvarer, halvfabrikata samt varer under fremstilling omfatter
kostpris for ravarer, hjeelpematerialer og direkte len med tilleeg af indirekte produktions-
omkostninger. Indirekte produktionsomkostninger indeholder indirekte materialer og lgn
samt vedligeholdelse af og afskrivninger pa de i produktionsprocessen benyttede maski-
ner, fabriksbygninger og udstyr samt omkostninger til fabriksadministration og ledelse.
Eventuelle laneomkostninger i fremstillingsperioden indregnes ikke.

Tilgodehavender

Tilgodehavender fra salg males i balancen til amortiseret kostpris eller en lavere nettore-
alisationsvaerdi, hvilket for kortfristede tilgodehavender svarer til palydende veerdi med
fradrag af nedskrivning til imgdegdaelse af tab. Nedskrivninger til tab opgeres pa grundlag
af en individuel vurdering af de enkelte tilgodehavender.

Periodeafgraensningsposter, aktiver
Periodeafgraensningsposter opfart som aktiver omfatter afholdte forudbetalte omkostnin-
ger vedrerende lgn, husleje, forsikringspraemier, abonnementer og renter.

Finansielle gseldsforpligtelser

Geaeldsforpligtelser males til amortiseret kostpris, der i alt vaesentlighed svarer til nominel
veerdi.
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Periodeafgreensningsposter, passiver
Periodeafgraensningsposter opfert som forpligtelser udgeres af modtagne betalinger
vedrgrende indtaegter i de efterfalgende ar.

Forklaring af nagletal
Primaert driftsresultat
Overskudsgrad = Nettoomseetning % 100
Arets resultat
Egenkapitalforrentning = Gennemsnitlig egenkapital X 100
Soliditetsgrad vedr. Egenkapital ultimo
forretningsmasssige Samlede aktiver - aktiver henferbare
aktiviteter g til bevillingsaktiviteter % 100
Egenkapital ultimo
Egenkapitalandel = Samlede aktiver x 100
Forsknings og udviklingsomkostn.
F&U i % af omsastning = Nettoomseetning * 100
Antal ansatte omregnet til helarsansatte
Antal arsvesrk E reduceret med refusioner for sygdom og barsel m.v.

N ettoomsastning
Arsvaerk

u

Omseatning pr. arsvaerk

Eksportomsstning
Eksportandel = Forretningsmasssig omsatning ¥ 100

Resultat fer finansielle poster
RICC = gns. aktiver excl. likvider - gns. kortfristet gasld excl. kreditinstitutter x 100

Reserveret bevilling

Reservationsandel = Statslig bevilling x 100
0,65 x Egenkapital - kortfristet gaeld excl. lan + aktiver vedr.
Laneramme = 0,35 bernevacciner og nettotal
Lanoptagelse
Udnyttelsesgrad = Laneramme % 100

Personaleomkostninger i alt (len)
Arsvarkspris = Arsveerk
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Bilag 4. Noter til arsrapporten

1.Segmentoplysninger

1.000 kr. 2012 2011
Forretningsmaessig omsaetning, indland 805.543 861.588
Forretningsmaessig omszetning, eksport 373.530 342.365
Tildelte bevillingsindtesgter 112.900 108.500
Overferte midler fra forretningsmeessigt omrade* 10.400 10.300
Arets samlede saldo til deekning af bevillingsaktiviteter 123.300 118.800
N ettoforbrug af reserverede midler** 9.198 -9.237
Bevillingsindtaegter 132.498 109.563
Fondsindtaegter 131.561 92.334
| alt 1.443.132 1.405.850

* 8e omtale under Anvendt Regnskabspraksis af egetbidrag bevillingsaktiviteter.
** Ultimo 2011 udgjorde reservationerne 11.348 tkr. Anvendelse af tidligere arsreservationer
i 2012 udggr 9.198 tkr. Dermed bliver 2.150 tkr. viderefert til 2013.
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Bevillings-
Plasma- og
Diag- | Diagno- produkter| fondsind- Ikke
1000.kr. nostik stika Vacciner my. tagter fordelt 1 alt
Forretningssegmenter
2012
Omsastning 309.892 113.100] 752.830 3.250 264.059 0| 1.443.132
Primeert driftsresultat 27.010 10.655 -7.083 2724 -1.091 0 32.215
Anlagsaktiver 219.246 20.856| 671.194 37 108.578 0] 1.028.91
Forpligtelser 0 0 0 0 0] 1.022.719] 1.022.719
2011
Omsaetning 327.608 108.709| 767.386 250 201.897 0| 1.405.850
Primzert driftsresultat 25222 12.668 1.632 109 420 0 38.950
Anlaegsaktiver 239.019 31.617| 661.189 0 122.785 350| 1.054.960
Forpligtelser 0 0 0 0 0] 1.122.799( 1.122.799
Geografiske markeder
2012
Indenlandsk omsastning 292.435 63.425| 446.432 3.251 0 0] 805.543|
Eksportomsastning 17.457 49875 306.398 0 0 0 373.530
Ikke fordelt omsestning ) 0 0 0 264.059 264.059
Omsztning i alt 309.892| 113.100| 752.830 3.251 264.059 0| 1.443.132
2011
Indenlandsk omssetning| 306.502 64.143| 490.693 250 0 0 861.588
Eksportomsastning 21.106 44.566| 276.693 0 0 0 342.365
Ikke fordelt omsastning 201.897 201.897
Omsztning i alt 327.608| 108.709| 767.386 250 201.897 0| 1.405.850|
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2. Finansielle indtaegter

1.000 kr. 2012 2011
Renteindtasgter 1.239 1.236
Valutakursreguleringer 3.074 4,734
Regulering af overkurs NB lan 3.528 2.627
Andre finansielle indtagter 19 705
7.860 9.302

3. Finansielle omkostninger
1.000 kr. 2012 2011
Renteomkostninger 26.139 28.850
Valutakursreguleringer 5.5618 2165
Andre finansielle omkostninger 0 1
31.657 31.016

52



4. Immaterielle anlaagsaktiver

1.000 kr.
Kostpris 1.1 2012
Aretstilgang
Arets afgang

Overfarsler

Kostpris 31.12 2012

Af-og nedskriv. 1.1 2012

Arets af-og nedskrivninger
Arets afgang

Af- og nedskriv. 31.12 2012

Regnskabsmaessig veerdi
31.12.2012

lmmaterielle.anlaegsaktiver

Patenter

2124

2124

2124

2124

Licenser
og Under
software udferelse
19.220 0
0
3.185 0
0 0
16.035 0
10.253
4.403
3.185
11.471
4564 4]

| alt

21.344

5.309

16.035

12.377

4.403

5.309

11.471

4.564
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5. Materielle anlaegsaktiver

Materielle anlzgsaktiver
Produk-| Andre an- Indret-
Grunde| tionsanlzeg| lag, drifts- ning af
og og|materiel og lejede Under

1.000 kr. bygninger| maskiner inventar lokaler| udferelse I alt|
Kostpris 1.1 2012 1.055.839 384.860 32.831 24.781 96.892( 1.595.203
Arets tilgang 69.579 69.579
Acrets afgang 4.842 3.729 642 24.781 33.994
Overfarsler 76.052 53.710 461 -130.223 0
Kostpris 31.12 2012 1.127.049 434.841 32.650 0 36.248| 1.630.788
Af-og nedskriv. 1.1 2012 313.393 187.804 23.582 24.781 549.560
Arets af-og nedskrivninger 47.722 37.1286 3.405 88.2563|
Arets afgang 2657 3.293 641 24.781 31.372
Af- og nedskriv. 31.12 2012 358458 221.637 26.346 0 606.441
Regnskabsmaessig vaerdi
31.12 2012 768.591 213.204 6.304 0 36.248| 1.024.347

Anskaffelsesvaardierne pr. 1. januar 1997 for tekniske anleeg og maskiner, andre anlaeg
og driftsmateriel samt inventar er opgjort til faktiske anskaffelsesveerdier/kapitalveerdier

med fradrag af akkumulerede afskrivninger under hensyntagen til aktivernes oprindelige
anskaffelsestidspunkt.

Bygninger er fastsat ud fra en ekstern kapitalveerdivurdering foretaget i 1997. Kapital-
veerdien skal forstas, som den vaerdi ejendommen og de enkelte bygninger vurderes til,
safremt SSI lejer ejendommen/bygningerne til markedslejen. Markedslejen er den leje
SSI forventes at veere villig til at betale efter en forudgaende fri forhandling mellem SSI
og udlejer i en nyudlejnings- eller genudlejningssituation.

Ifglge den seneste offentlige ejendomsvurdering (registeropdatering januar 2013) udgar
vaerdien af grunde og bygninger 649.000 tkr.
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Afskrivningernes fordeling i den funktionsopdelte resultatopgerelse:

2012 2011
1.000 kr.
Immaterielle anleegsaktiver 4.403 4.555
Tilskudsfinansierede anlaegsaktiver 173 173
@vrige materielle anlaegsaktiver 88.080 76.057
| alt 92.656 80.785
Er omkostningsfort siledes:
Produktionsomkostninger 82.391 72.026
Forsknings-og udviklingsomk. 3.849 2.959
Salgs-og distributionsomk. 67 50
Administrationsomkostninger 6.349 5.750
| alt 92.656 80.785
6. Finansielle anlagsaktiver

Datter-
virksom-
heder

1.000 kr.
Ansk affelsesveerdi 1.1 2012 937
Overforsler 0|
Arets tilgang 0
Arets afgang 0
Anskaffelsespris 31.12 2012 937
Nedskrivninger 1.1.2012 587
Overfarsler 0
Arets resultat 0
Nedskrivninger 31.12.2012 587
Regnskabsmaessig veerdi
31.12 2012 350
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Datterselskaber:

Navn Hjemsted Stemme- og ejerandel
Culture Screening ApS |Kabenha\m, Danmark I 100%
7. Andre tilgodehavender

1.000 kr. 2012 2011
M erveerdiafgift 3.605 4.934
Andre afgifter 4.759 1.266
Refusioner 2.037 3.121
Udleeg og rejseforskud 2.245 1.679
Deposita 949 914
Udestaende afregninger fonde 59.5635 37.188
Afledte finansielle instrumenter 1.261 3.800
| alt 74.391 52.902
8. Varebeholdninger

1.000 kr. 2012 2011
Ravarer 44,713 40.744
Varer under fremstilling 111.873 116.816
Feerdigvarer og handelsvarer 110.405 104.667
Varebeholdninger i alt for nedskrivninger 266.790 262.227
Fordeling af nedskrivninger ultimo

Ravarer 6.916 8.276
Varer under fremstilling 46.859 52.999
Feardigvarer og handelsvarer 9.885 7.310
Nedskrivninger ultimo i alt 63.659 68.586
Varebeholdninger i alt (netto) 203.131 193.641
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9. Periodeafgraansningsposter

1.000 kr. 2012 2014
Forudbetalt lan 1.845 1.941
Forsikringer m.v. 2.703 3.047
@vrige 796 61

| alt 5.344 5.049
10. Likvider

1.000 kr. 2012 2011
Likvider 81.175 160.554
Reserveret til bevillingsaktiviteter 6.140 0
I alt 87.315 160.554

11. Kreditinstitutter
Afdrag, som forfalder inden for 1 ar er indregnet under kortfristet gaeld.
Af den langfristede geeld forfalder 252.846 tkr. inden for 5 ar efter balancedagen.

Af den langfristede geeld forfalder 395.507 tkr. senere end 5 ar efter balancedagen.

12. Anden gald

1.000 kr. 2012 2011
Skyldige personskatter m.v. 8.279 10.152
Feriepengeforpligtelse 94.697 95.947
Dagsveardiregulering af finansielle

instrumenter og skyldige renter 28.239 31.319
Skyldige omkostninger 12.189 12.098
| alt 143.404 149.516




13. Periodeafgraensningsposter

Specifikation periodeafgransningsposter

1.000 kr. 2012 2011
Tilskuds- og bevillingsfinansierede anlasg 28.458 648
Uforbrugte bevillinger 2.150 11.348
| alt 30.608 11.996
14. Medarbejderforhold
Personaleomkostninger udger felgende belsb:
1.000 kr. 2012 2011
Lan 516.527 511.425
Pensionsbidrag 80.532 82.071
Andre lgnrelaterede omk. 10.134 10.276
Lensumsafgift 7.939 9.439

615.132 613.211
1.000 kr. 2012 2011
Gager og pension Direktion 7.497 7.312
Vederlag til Institutrad 253 252
og er omkostningsfert saledes:
1.000 kr. 2012 2011
Produktionsomkostninger 436.097 418.978
Forsknings-og udviklingsomk. 76.514 86.838
Salgs-og distributionsomk. 33.838 32.547
Administrationsomkostninger 64.524 67.389
Aktiveret Ign i investeringer 4159 7.459

615.132 613.211
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Direktionen i SSI, der kan sidestilles med anmeldte direktgrer i et aktieselskab,
omfatter: Nils Strandberg Pedersen, Pia Lading, Frank Espersen, Helle Birk
Krogsgaard, Mads Melbye, Helle Bossen Konradsen og Flemming Christiansen.

Nils Strandberg Pedersen har en resultatignskontrakt med Ministeriet for Sund-

hed og Forebyggelse.

Det gennemsnitlige antal fuldtidsbeskaeftigede medarbejdere var 1.241 12012

mod 12801 2011.

15. Honorar revisor

Staten Serum Institut er en statsvirksomhed, som Rigsrevisionen reviderer i hen-
hold til §2 i lov om revisionen af statens regnskaber m.m., jf. lovbekendtggrelse

nr. 3. af 7. jan. 1997.

16. Finansielle instrumenter

1.000 kr. 31.12.2012 |l gbetider Rentevilkar

EIB lan 12 mio. euro 1 - optaget 2007 -119.366|Restlgbetid 3 ar SWAP aftale. Rente 4,18%.
EIB [&an 12 mio. euro 2 - optaget 2007 -119.366|Restlgbetid 3 ar SWAP aftale. Rente 4,49%.
Fast forrentede lan

Nationalbank lan |

Inkl. Periodiseret overkurs -101.667|Restlgbetid 7 ar Effektiv rente 3,7%
Nominelt -100.000|Restlgbetid 7 ar Nominel rente 4%
Nationalbank lan 11

Inkl. Periodiseret overkurs -216.135|Restlgbetid 7 ar Effektiv rente 2,7%
Nominelt -200.000|Restlgbetid 7 ar Nominel rente 4%
Nationalbank fan 111

Inkl. Periodiseret overkurs -95.347 |Restlgbetid 9 ar Effektiv rente 1,8%
Nominelt -87.000|Restlebetid 9 ar Nominel rente 3%

Geeld kreditinstitutter -651.881

Oversigt terminshandler og SWAP aftale

1.000 kr. 31.12.2012 || gbetider Rentesatser
Dagsveerdi

Terminshandler USD 187|Udlab 2013

Renteswap aftale 10.720{Udlgb 2015 Rente 4,18%

Renteswap aftale 13.899|Udleb 2015 Rente 4,49%

Renteswap aftaler i alt 24.619

Dagsveerdireguleringer

pa egenkapital 24.808
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17. Eventualforpligtelser

Lejeforpligtelser

SSI har huslejeforpligtelser indtil 2018 pa 17.659 tkr med tilleeg af prisregulering
vedrgrende lejede lokaler i Hillergd. Hertil kommer en forpligtelse vedrgrende le-
jede pavilloner, hvor der kun kan returneres 25 % pr. ar. Denne forpligtelse udger
5.525 tkr.

Sikkerhedsstillelser
SSI har pr. 31. december 2012 afgivet garantier for levering af varer pai alt 1.572

tkr.
18. Na=rtstaende parter og ejerforhold

Transaktioner med naertstaende parter er baseret pa lovgrundlag eller markeds-
baserede vilkar.

S8l er en statsvirksomhed under Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse.

Transaktioner med Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse bestar vaesentligst
af bevillingsindteegter og finansiering af barnevaccinationsprogrammet.
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Bilag 5. Resultat fordelt pa for retningsmaessige omrader

Mio. kr. 2009 | 2010 | 2011 | 2012
Diagnostik 20,1 12,2 10,9 23,8
Diagnostika 22,5 27.4 10,7 9,8
Vaccine 17,6 | (102,3)| (31,1 (18,9)
@vrige (18,0)| 43,7 27,7 (6,4)
| alt 422 (19,0) 18,2 8,4

Bilag 5. Resultat fordelt pa forretningsmaessige omrader

Note: "@vrige | 2010 omfatter bl.a. den positive regulering vedrgrende en voldgiftssag samt handel
med intellektuelle rettigheder. 12011 vedrarer det positive "@vrige” resultat udskudte it-projekter,

besparelse pa tekniske projekter og energi

Bilag 6. Tilskudsfinansierede aktiviteter
Fondsindbetalinger

Mio. kr. 2009 2010 2011 2012

Danmarks Grundforskningsfond - - - 3,1
@vrige statslige fonde og programmidler 39,4 48,7 34,0 38,4
EU og andre internationale tilskudsgivere 54,2 (13,2) 19,6 25,1
@vrige ikke statslige tilskudsgivere 15,3 16,2 14,9 28,0
| alt 108,9 b7 68,5 94,6

Note: Negativ tilskud fra EU og andre internationale tilskudsgivere 2010 skyldes overfersel af midler til EVI
vedr. EMVI's flytning fra SSI ca. 50,1 mio. kr.

Nedgangen pa EU og andre internationale tilskudsgivere skyldes at aktiviteten EM VI er fraflyttet SSI.

De seneste ar har SSI modtaget ca. 20-25 mio. pr. ar fra EU.

Fondsforbrug

Mio. kr. 2009 2010 2011 2012
Danmarks Grundforskningsfond 0,1 - - 2,2
@vrige statslige fonde og programmidler 37,4 37,7 39,2 66,4
EU og andre internationale tilskudsgivere 56,8 50,7 38,6 32,5
@vrige ikke statslige tilskudsgivere 14,9 21,5 14,5 30,4
| alt 1092 [ 1098 | 92,3 131,5

For sa vidt angar biobanken, sa har der i 2012 veeret udgifter for 41,6 mio. kr.,
mens der i 2012 er modtaget tilskud pa 15,1 mio. kr. Tilskuddet pa de 15,1
mio.kr. indgar under "@vrige ikke statslige tilskudsgivere” og er en del af forkla-
ringen pa stigningen i tilskuddet p& 13,1 mio. kr. fra 2011 til 2012. Stigningen i
forbruget under "@vrige statslige fonde og programmidler” fra 2011 til 2012 er pa
27,2 mio. kr., heraf udger biobanken 23,0 mio.kr. Under "@vrige ikke-statslige til-
skudsgivere” er stigningen 15,9 mio. kr. Her indgar biobanken med 18,6 mio. kr.
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Bilag 7. I nvesteringer
Oversigt over igangveerende projekter

Mio. kr Bygge- |Feerdig- | Tidligere | Arets | Forventet
start gorelse |ars udgift| udgift |totaludgift

Igangveerende anlaegsprojekter
Forarbejde og ny oprensning Bygn. 50 7.8 4.0 15,9
Ombygning m.m. i.f.m. 140 nye arsveerk 2012 2013 - 11,0 39,4
@vrige - 3,0 10,5
Total igangvaerende 25,5

Den endelige feerdiggerelse af flytning og ombygning i forbindelse med tilfarsel af

nye funktioner og deres medarbejdere forventes 1. kvartal 2013.

"@vrige” omfatter bl.a. bagstopudstyr til B+S SME 2018 2,1 mio. kr. (montagesta-

tion, sa spragjter paferes bagstop), bygning 086 — CIP/SIP 3,0 mio. kr. (anlaeg til

renggring og sterilisering af tanke til produktion) samt opgradering af forsynings-

sikkerhed 1,4 mio. kr. (etablering af en ny 10 KV transformerstation og 10 KV ring

giver en forbedret forsyningssikkerhed pa elforsyningsnettet).
Oversigt over afsluttede projekter
Mio. kr Forventet| Faktisk

Bygge- [afslut vedpfslutnings{ Arets Total
start pyggestar|tidspunkt| udgift udagift

N ational Biobank/sektorsamling 2010 2011 2012 17,7 72,5
Andel af Biobank udstyr, der er i drift 2012 2012 2012 20,5 27,9
Pilotanlzeg M PP (til hudtest projektet) 2010 2012 2012 0,2 12,0
dvrige - 5,8 20,1
Afsluttede projekter i alt 44,2 132,5

| 2012 blev projektet biobank/sektorsamling afsluttet. Der udestar fortsat anskaf-
felse af noget udstyr, men bygningen er taget i brug, og udstyret afsluttes loben-

de.

"@vrige” amfatter bl.a. ombygning og istandsaettelse af lokaler og arealer (ca. 2,4
mio. kr.) og indkeb af Malditof biotyper (1,0 mio. kr.).
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Bilag 8. Resultat opdelt pa hovedformal

Bilag 8. Resultat opdelt pa hovedformal

Mio. kr.

Diagnostik

Diagnostika m. v.

V accine

Epidemiologi

Tilskudsfinansieret forskningsvirksomhed
Hjeelpefunktioner

Generel ledelse og administration

Total

N ettoforbrug af reserveret bevilling
Smitteberedskab*

Resultat

Indtaegter

309,9
1124
752,8
0,0
131,6
0,0
3,9

1.310,6

Udagifter

2844
95,1
643,7
38,7
1316
174,3
66,9

1.434,7

Resultat

25,5
17,3
109,1
-38,7
0,0
-174,3
-63,0

-124,1

9,2
123,3

8.4

* Statslig bevilling inklusiv 10,4 mio. kr. overfert fra de forretningsmasssige aktiviteter og eksl. 2,5 mio. kr.

vedr. tilskud til dyrebygning
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Bilag 9. N agletal

N agletal 2008 2009 2010 2011 2012
Mio. kr.

N ettoomsastning 1.421,8] 1.596,9| 1.4959| 1.4059| 1.4431
Forretningsmazssig omsatning 1.2147| 1.359,5| 1.262,0] 1.204,0 1.179,1
Resultat fer finansielle poster 30,8 62,4 4.4 40,0 32,2
Resultat 17.9 422 -19,0 18,2 8,4
Egenkapital ultimo 500,0 530,0 508,7 526,6 537,86
Arets investeringer 152,6 100,1 76,5 102,0 69,6
Balancesum ultimo 1.611,3| 1.783,8] 1.684,2| 1.649.4| 1.552,8
Andel af forretningsmasssig omszetning

Diagnostik 25% 25% 28% 27% 26%
Vaccine 67% 66% 62% 64% 64%
Plasmaprodukter 0% 0% 1% 0% 0%
Diagnostika m.v. 8% 8% 9% 9% 10%
QOverskudsgrad 2,2% 3,9% 0.3% 2,8% 2,2%
Egenkapitalforrentning 3.7% 8,3% -3.8% 3,5% 1,6%
Soliditetsgrad, forretningsmasssige aktiviteter 42,0%| 40.5%| 388% 411%| 454%
Egenkapitalandel 31,0% 29,7% 30,3% 31,9% 34,6%
F&U i % af omsaetning 12,5% 9,2% 10,9% 11,5% 10,5%
Antal arsvaerk 1.257 1.340 1.411 1.280 1,241
Omsaetning pr. arsvaerk (1.000 kr) 1.131 1.192 1.060 1.098 1.163
Eksportandel 29% 26% 30% 28% 32%
Laneramme 939 967 1.003
Udnyttelsesgrad laneramme 85% 77% 65%

Note: Resultat far finansielle poster svarer til Resultat af primaer drift i SSI's eksterne arsrapport.
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1 Beretning

1.1 Praesentation af National Sundheds-IT

National Sundheds-IT (NSI) blev oprettet pr. 1. januar 2011, med henblik pa at
samle de statslige sundheds-it opgaver i én styrelse under Ministeriet for Sund-
hed og Forebyggelse. NSI skal, indenfor de pa finansloven fastsatte gkonomiske
rammer, varetage udfgrende sundheds-it opgaver i staten samt stille krav til en
ensartet og effektiv udveksling af relevante patientoplysninger pa tveers af sund-
hedsveaesenets forskellige systemer.

NSI's grundlaeggende mission er:
NSI skaber vaerdi for borgere, patienter og det sammenhaengende sundhedsvae-
sen gennem it, der sikrer data til rette tid, sted og anvendelse.

NSI arbejder ud fra felgende vision:
Et sammenhaengende og effektivt sundhedsvaesen gennem anvendelse af infor-
mationsteknologi.

NSI's opgaver er at:

o Konsolidere drift og udvikling af nationale sundhedsregistre og systemer, med
henblik pa at sikre en mere effektiv og stabil it-drift og udvikling.

e Styrke servicen over for sundhedsvaesnets parter, herunder smidigt at stille
relevant og tidstro data til radighed for gkonomi- og kvalitetsstyring, standar-
disere eksterne snitflader til indberetning, sikre stabil drift mv.

o Fastsastte standarder for tvaersektoriel kommunikation pa baggrund af rad-
givning fra en national bestyrelse for sundheds-it.

o Forestd udmentning af konkrete tvaergaende sundheds-it initiativer efter afta-
le herom i de arlige gkonomiaftaler og med udgangspunkt i politisk fastsatte
mal og milepzele.

o Sikre, at den overordnede it-udvikling sker i overensstemmelse med it-
strategien for sundhedsvaesnet og en sammenhaengende data- og it-
arkitektur.

1.2 Arets faglige resultat

NSI's faglige indsats i 2012 er hovedsagligt knyttet til resultatkontraktens mal og
resultatkrav for 2012. NSI har opfyldt 15 ud af i alt 17 resultatkrav i resultatkon-
trakten for 2012 og har opnaet en samlet malopfyldelse pa knapt 93%, nar der
ses bort fra resultatkrav 5.6 jf. afsnit 2.1,

Af faglige resultater i 2012 kan bl.a. naevnes, at NSI har sikret it-understgttelse af
den nye koncernorganisering, s& man uafhaengigt af nye lokationer for medarbej-
derne kan tilga de systemer man skal bruge til sin opgavel@sning. Af andre resul-
tater kan fremhaeves, at NSI i 2012 har bidraget til bekendtgerelsen vedrgrende
standarder for it-anvendelse i sundhedsvassenet samt udgivet en vejledning til
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bekendtggrelsen foruden at offentliggere en referencearkitektur for deling af bil-
leder og dokumenter. Endelig kan det ogsa fremhaeves, at NSI har sikret fortsat
fremdrift for Det Faelles Medicinkort (FMK) ved dels at sikre stabil drift af FMK-
platformen samt etablere den centrale funktionalitet til brug for den kommunale
hjemmepleje.

Omvendt har det ikke vaeret muligt at fa epSOS i pilotdrift i 2012, selvom det
danske kommunikationsknudepunkt National Contact Point nu er godkendt til pi-
lotdrift. Den manglende malopfyldelse skyldes udfordringer som fglge af beman-
dingsskift i projektet, hvor ngglekompetencer manglede pa et kritisk tidspunkt for
piltottesten.

Pa baggrund af den opnaede malopfyldelse af resultatkontraktens mal og resul-
tatkrav vurderes NSI's faglige resultater samlet at veere tilfredsstillende.
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1.3 Arets gskonomiske resultat

NSI aflazgger arsrapport for hovedkonto § 16.11.15. efter det omkostningsbase-
rede princip.

Tabel 1: Virksomhedens nagle- og hovedtal

Hovedtal

(mio. kr.) 2011 2012
Resultatopgerelse

Ordinzere driftsindtaegter -230,6 -97,0
- heraf indteegtsfart bevilling -103,8 -113,1
- heraf eksterne indteegter -126,8 16,1
- heraf gvrige indtaegter 0,0 0,0
Ordinare driftsomkostninger 108,1 128,1
- heraf lan 28,6 202
- heraf afskrivninger 15,5 13,2
- heraf svrige omkostninger 64,0 87,7
Resultat af ordinaer drift -122,5 31,1
Resultat fgr finansielle poster -43,6 401
Arets resultat -41.7 42,0
Balance

Anlagsaktiver 63,9 86,1
Omseaetningsaktiver 79,0 98,7
Egenkapital -42 6 0,6
Langfristet gesld -13,6 85,5
Kortfristet geeld -194 1 96,9
Lanerammen 44.0 53,0
Traek pa lanerammen (FF4+FF6) 0,1 446

Finansielle nagletal

Udnyttelsesgrad af lanerammen 0,0 84,1
Negativ udsvingsrate 70 -7,28
Overskudsgrad 0,18 -43,3
Bevillingsandel 0,45 116,6
Personaleoplysninger

Antal arsvaerk 46,36 43,16
Arsvesrkspris i kr. 617.359 630.101
Lenomkostningsandel -12.4 28,0
Lensumesloft i mio. kr. 37,3 26,2
Lanforbrug i mio. kr. 28,6 27,2

Arets resultat for NSI viser et underskud pa 42,0 mio. kr. Der er tale om et forven-
teligt underskud for virksomheden NSI der finansieres af et viderefert overskud
fra 2011 pa 42,0 mio. kr. NSl vurderer arets resultat som tilfredsstillende.
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Arets resultat fordeler sig med:

e Et underskud pa 10,3 mio. kr. pa det bevillingsfinansierede omrade, hvil-
ket resulterer i et viderefgrt underskud ultimo 2012 pa 0,4 mio. kr. Under-
skuddet skyldes, som antydet ovenfor, at en stoer del af det viderefgrte
overskud er blevet forbrugt pa korrektioner af bevillingstildelingen for 2011
samt omposteringer vedr. 2011 gennemfart i 2012. Der henvises til forkla-
ring heraf i arsrapport 2011.

e FEt underskud pa 31,7 mio. kr. pa det tilskudsfinansierede omrade hvilket
er 0,4 mio. kr. mindre end det videreforte overskud fra 2011. Underskud-
det skyldes, at NSI har eendret regnskabspraksis, jf. omtale heraf i afsnit 3
i arsrapporten.

NSI har efter afslutningen af regnskabet for 2012 konstateret en raekke fejl i
regnskabet, som bl.a. vedrerer fejl i anleegsbogfering og afskrivninger samt i bog-
fering af tilsagn (der henvises til afsnit 3 i arsrapporten for en specifikation af fej-
lene). Pa det bevillingsfinansierede regnskab er den samlede resultatpavirkning
lig 0, mens der pa det tilskudsfinansierede regnskab er en resultatpavirkning pa -
0,3 mio. kr., saledes at det tilskudsfinansierede regnskab efter korrektion for fej-
lene udviser et resultat pa 0,1. Samlet for virksomheden NSI medfarer korrektion
af fejlene saledes en forvaerring af resultatet fra 0,0 mio. til -0,3 mio. kr.

1.4 Opgaver og ressourcer

1.4.1 Opgaver og ressourcer: Skematisk oversigt

Tabel 2: Sammenfatning af eékonomi for NSI's opgaver

Opgave Indtaegtsfert | dvrige ind- : cAndeI 2
el == Omkostninger | arets over-
beleb i mio. kr. bevilling teegter
skud
0. Generel ledelse 9.4 0,5 10,6 07
og administration
1. National konsoli-
dering/styring af -17.86 17.4 34,0 33,8
sundheds-it
2. Drift og udvikling
af it-systemer pa det
statslige sundheds- o B o2 L
omrade
| alt -1131 13,0 1421 42,0

Note: Fordeling af lanudgifter er foretaget ved et skan over fordelingen af medarbejdernes ressourcefor-
brug pa hovedformal. Bevillingen er fordelt p& hovedformal med en vaegtning svarende til fordelingen af
omkostninger pa det bevillingsfinansierede regnskab. Der forekommer afrundingsdifferencer.

Fordelingen af gkonomi pa NSI's opgaver viser, at hovedparten (69%) af NSI's
omkostninger anvendes inden for hovedformalet drift og udvikling af it-systemer
pa det statslige sundhedsomrade, herunder bl.a. drift af Feelles Medicinkort, Re-
ceptserveren (inkl. Personlig Elektronisk Medicinprofil og det Centrale Tilskuds
Register) og National Service Platform.
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Hovedformalet National konsolidering/styring af sundheds-it har et vassentlig
mindre omfang (24% af omkostningerne) og rummer iseer udgifter til gennemfg-
relse af en raskke konkrete projekter sa som Falles Medicinkort i Hiemmesyge-
plejen og Nationalt Patient Indeks.

Endelig er der relativt beskedne omkostninger til generel ledelse og administrati-

on, som udgar 7% af de samlede omkostninger.

1.4.2 Redegerelse for reservation

Tabel 3: Reservationer for hovedkonto 16.11.15.

Opgave Reserveret | Reservation| Forbrugi |Reservation| Forventet
(mio. kr.) ar primo aret ultimo afslutning
National konsolide-
ring/styring af sund-
heds-it:
Nationalt Patient In- 2010 13.8 49 8.9 2021
deks
epS0OS 2010 1,6 1,6 0,0 2012
eJournal 2010 1,9 1,9 0,0 2012
Drift og udvikling af
it-systemer pa det
statslige sundheds-
omrade:
Dansk Patientsikker-
ol Do 201 3,1 1,6 1,6 2013
Det Dgnske Vaccinati- 2011 47 3,9 0,8 2013
onsregister
| alt 251 13,9 11,3

Note: For sa vidt angar reservationer til Nationalt Patientindeks, epSOS og eJournal, er disse oprindeligt
foretaget i Digital Sundheds regnskab for 2010 og herfra overfart til NSI's regnskab i 2011

Der er et samlet aflgb pa 13,9 mio. kr. fra reservationerne i 2012, hvilket efterla-
der 11,3 mio. kr. i uforbrugte reserverede midler, som overfares til Statens Serum
Institut primo 2013.

Der er i 2012 forbrugt 4,9 mio. kr. af reservationen til Nationalt Patient Indeks
(NPI). Dertil kommer, at der er bogfgrt 5,1 mio. kr. i udviklingsomkostninger pa
NPI-anlaegget, som ikke pavirker anvendelsen af reserveret bevilling og driftsre-
sultatet i 2012. NPI forventes at blive afskrevet over perioden 2013-2021 med
deraf fglgende forbrug af reserveret bevilling.

EpSOS-projektet har haft et forbrug pa 1,6 mio. kr. af reservationen, og den op-
rindelige reservation pa 4 mio. kr. er dermed forbrugt. EpSOS er endnu ikke i pi-
lotdrift, men som det fremgar af afsnit 2.2 i arsrapporten, er National Contact Po-
int godkendt til pilotdrift, og denne forventes ivaerksat i farste halvar 2013.
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Der er udbetalt 1,9 mio. kr. fra reservationen til eJournal til Medcom, som star for
projektets gennemfgrelse. Udover dette belgb har der vaeret hensat 2,1 mio. kr. i
NSI's balance, som ogsa er udbetalt til Medcom saledes, at NSI har kunnet op-
fylde de forpligtelser, der blev aftalt i @konomiaftalen for 2011 om at yde et til-
skud pa 4 mio. kr. til eJournal.

Forbruget af reservationen til Dansk PatientSikkerheds Database 2 (DPSD2)
har veeret pa 1,5 mio. kr., hvilket deskker over de forventede afskrivninger pa sy-
stemet. Den sidste del af reservationen pa 1,6 mio. kr. forventes forbrugt i 2013.

Endelig har der veeret et forbrug pa 3,9 mio. kr. pa Det Danske Vaccinationsre-
gister. Forbruget har vaeret mindre end planlagt, hvilket skyldes. en forsinkelse af
idriftsaettelsen af projektet saledes, at det forst saettes i drift per 1. marts 2013.
Den sidste del af reservationen pa 0,8 mio. kr. forventes forbrugt i 2013.

1.5 Forventninger til det kommende ar

2013 markerer det farste ar efter sammenlzaegningen af bl.a. NSI og Statens Se-
rum Institut. NSI er hér blevet del af sektoren for National Sundheds-IT pa Sta-
tens Serum Institut, der star foran en fortsat konsolidering af opgaveportefaljen
bl.a. gennem feerdiggerelse af driftsrammeudbud, som skal sikre billigere priser
for outsourcet drift.

| forlzengelse af gkonomiaftalen for 2013 skal der udarbejdes og politisk vedtages
en ny strategi for digitalisering af sundhedsveesenet for perioden 2013-2017.
Strategien skal saette ramme om de kommende ars udvikling af sundheds-it i
Danmark og danne grundlag for en steerkere koordinering og prioritering pa nati-
onalt niveau.

En meget vaesentlig opgave i 2013 bliver at understette fuld udrulning og anven-
delse af FMK i regioner og laegepraksis, jf. handlingsplan forelagt den nationale
bestyrelse for sundheds-it. Herunder skal NSI tilige understgtte gennemfarelsen
af kommunale pilotprojekter, der skal lzegge grunden for udrulning af FMK i
kommunerne

| 2013 vil der fortsat vaere fokus pa opgaven med at fastsastte standarder og sikre
en sammenhaengende udvikling af sundheds-it i Danmark. Der skal udgives en
ajourfert version af NSlI's katalog over nationale standarder, og der vil blive ar-
bejdet med at sikre en steerkere formidling af geeldende standarder til leverand o-
rer og sundhedsmyndigheder

NSI vil i 2013 fortseette arbejdet med at sikre stabil drift, herunder ved at konsoli-
dere og styrke overvagning af systemer, standardisere rutiner for forvaltning af
driftsopgaven mv. Som led heri fastlaegges en raekke roller som systemejere og -
forvaltere, og der foretages en kortlaegning af systemer og services. Herunder
forventer NSI at udarbejde et servicekatalog for det konsoliderede NSI. Kataloget
skal beskrive og kortleegge alle NSI's it-services og deres indbyrdes relationer
med henblik pa, at der kan indgéas serviceaftaler (SLA’er) og gennemfares rele-
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vant driftsmonitorering. Ligeledes forventes der at ske udvikling af nyt site til for-
midling af driftsinformation. Der sigtes mod at etablere et site, der definerer en
feelles standard for NSl-sektorens eksterne formidling af driftsinformation og an-
det teknisk information.

2 Malrapportering

21 Malrapportering 1. del: Skematisk oversigt

NSI har for 2012 indgaet en resultatkontrakt med Ministeriet for Sundhed og Fo-
rebyggelse. Der er formuleret i alt 6 strategiske mal og 18 resultatkrav for de to
hovedformal for styrelsen: (1) Konsolidering af drift og udvikling af Ministeriet for
Sundhed og Forebyggelses it-systemer pa sundhedsomradet samt (2) National
konsolidering/styring af sundheds-it.

NSI har opfyldt 15 ud af i alt 17 resultatkrav, jf. tabel 4 nedenfor. Der er efter afta-
le med Sundhedsministeriet set bort fra resultatkrav 5.6 i opgegrelsen af malopfyl-
delsen af resultatkontrakten. Resultatkravet er, at der er gennemfgrt pilottest af
DDV i EMAR (leegepraksislgsning). NSI har ikke opfyldt resultatkravet, fordi NSI
grundlzeggende ingen sanktionsmuligheder har haft over for leverandgren af
EMAR i en situation, hvor de har valgt at prioritere opgaverne anderledes. NSI
har opfyldt forudseetningerne for gennemfarelse af pilottesten i 2012, men leve-
randagren af leegepraksislgsningen EMAR har prioriteret implementeringen af an-
dre dele af det Feaelles Medicinkort i stedet for gennemfarelsen af pilottesten. Det
kan i denne forbindelse oplyses, at EMAR laver den lokale FMK integration og
pilottesten for egen regning. Leegepraksisl@sningsleverandgrerne er private fir-
maer, der integrerer til nationale Igsninger for egen regning og derefter saelger
I@sningerne til de praktiserende laager.

Malopfyldelsen for resultatkravene, nar der ses bort fra resultatkrav 5.6, er i 2012
88 % ud af en total pa 95 %. Omregnet til en samlet vaegtning pa 100 % svarer
dette til en malopfyldelse pa knapt 93 %. Malopfyldelsen vurderes at vaere til-
fredsstillende.
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Tabel 4. Malopfyldelse for resultatkontrakt 2012

Status pa malopfyldelse

Op- | Del- | Ikke | lalt | Ve=gt | Malopf
Omrade fyldt | vist op- yldel-
op- | fyldt sei%
fyldt
(1)Konsolidering af drift og udvik-
ling af Ministeriet for Sundhed og 5 0 0 o | 30% 30%
Forebyggelses it-systemer pa
sundhedsomradet
(2)National konsolidering/styring af 13 0 2 15| 65% 58%
sundheds-it
| alt 15 0 2 17 | 95% 88%

Note: Tabel 4 er opgjort ekskl. resultatkrav 5.6

2.2 Malrapportering 2. del: Uddybende analyser og vurderinger

| det fglgende analyseres de mal, der enten kun delvist blev opfyldt eller slet ikke
blev opfyldt i 2012.

2.2.1 Etablere elektronisk ansegning af individuelle tilskud til understot-
telse af Sundhedsstyrelsens handleplan

Resultatkravet er ikke opfyldt, da projektet har veaeret forsinket i sin fremdrift. For-
sinkelsen skyldes, at lgsningen har vist sig mere kompleks end fgrst antaget af
savel NS| som leverandarerne af lgsningen. Kompleksiteten har bl.a. vist sig ved,
at de sakaldte "dynamiske blanketter” har stillet veesentlig sterre krav til design af
lzsningen. Desuden har gnsket om afkobling mellem FMK, PEM og Medisys i
forventning om en kommende konsolidering af systemer ikke vaeret estimeret i de
oprindelige forudszetninger. Konsekvenserne af den forggede kompleksitet har
veeret en forsinkelse, idet projektet ferst er gennemfert i 1. kvartal 2013, og har
tillige medfart en fordyrelse af lgsningen.

2.2.2 epSOS er i pilotdrift med elektroniske recepter bade som modtager-
og afsenderland

epSOS er ikke i pilotdrift, og der kan saledes hverken sendes eller modtages
elektroniske recepter, hvilket betyder, at resultatkravet ikke er opfyldt. Det dan-
ske epSOS National Contact Point (NCP er et kommunikationsmaessigt knude-
punkt mellem Danmark og de gvrige deltagende lande) er dog teknisk, organisa-
torisk og juridisk godkendt til produktion. Der udestar den endelige testrapport,
som det feslleseuropzaeiske projekt arbejder pa, og den egentlige produktionssast-
ning, som NSI er i fuld gang med.
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epSOS har veeret undervejs i en arraekke og malet om at vaere i pilotdrift blev al-
lerede formuleret i resultatkontrakten for 2011. Baggrunden for den forholdsvis
lange forsinkelse af starten pa pilotdriften har szerligt i 2011 veeret effekten af:

o Det danske National Contact Point er bygget pa en raekke feelleskompo-
nenter, som udvikles af en falleseuropaeisk leverandar. Disse har veeret
bade forsinkede, og har lidt under manglende modenhed, hvilket naturligt
har vanskeliggjort en overgang ftil pilotdrift af medlemslandenes NCP-
Iasninger, da de bygger pa disse faelleskomponenter.

e Gennemfgrelsen af falles epSOS test har veeret udskudt adskillige gan-
ge, fordi epSOS faelleskomponenterne har varet fejlbehaeftede og p.g.a.
tidskreevende koordination med IHE, som star for den formellem tekniske,
interoperability test.

o Generelt er koordinering og problemlgsning i et internationalt projekt med
mange deltagerlande en tidskresvende proces. Som eksempel har der
senest veeret problemer med supporten fra epSOS "Central Services”,
som indeholder alle medlemslandenes oversaettelser, vpn-forbindelser, og
certifikater. Problemerne har betydet, at medlemslandenes NCP'er ikke
har kunnet "tale sammen”.

| 2012 har NSI veeret ramt af personaleafgang, som for epSOS har betydet, at
projektet har manglet vigtige kernekompetencer pa et kritisk tidspunkt til gennem-
farelsen af klargaring til pilotdrift.

3 Regnskab

3.1 Anvendt regnskabspraksis

NSI indgar i statsregnskabet for 2012 under § 16.11.15.

Regnskabet er aflagt efter regler og principper, som fremgar af Regnskabs-
bekendtgarelsen og de narmere retningslinjer i Finansministeriets @konomisk
Administrative Vejledning. Resultatopgarelsen i tabel 6 er ikke udfyldt med bud-
gettal for 2013, idet NSI er nedlagt som virksomhed per 1. januar 2013. Der af-
lz=gges regnskab for NSI's aktiviteter i 2013 som led i regnskabet for Statens Se-
rum Institut for hovedkonto 16.35.02.

| 2012 er regnskabspraksis i relation til det tilskudsfinansierede regnskab asndret
saledes, at indtaegter hidrarende fra tilskud (andre tilskudsfinansierede aktivite-
ter) indteegtsferes samtidig med afholdelse af omkostninger pa de pageeldende
projekter. Dette er sket med henblik pa at ensrette regnskabspraksis i
Sundhedsministeriets koncern og har betydet, at der i 2012 er flyttet tidligere
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modtagne tilskudsmidler fra 'overfert overskud’ til 'donationer’ og ’periodeaf-
greensningsposter via driften.

Konsekvensen heraf har vaeret et underskud pa det tilskudsfinansierede regn-
skab som i hgj grad skyldes, at der har veeret fert nogle store debetposteringer
pa indtaegtskontiene, dels som led i anleegsudviklingen pa FMK, hvor der er flyttet
17,5 mio. kr. fra indteegter til donationshensaettelser pa balancen, dels har det
vaeret nadvendigt at korrigere optagelsen af tilsagnet pa 119,6 mio. kr. i NSI's
2011-regnskab. De 119,6 mio. kr. blev bogfart som indtaegt i 2011-regnskabet.
Imidlertid er 11,1 mio. kr. af tilsagnet uforbrugt ved udgangen af 2012, og derfor
er dette belgb flyttet fra indtaegtskontiene til NSI's balance.
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3.2

Resultatopgorelse

Tabel 5: Resultatopgerelsen

Note |mio. kr. 2011MR 2012R 2013 B
Ordinzre driftsindtaegter
Indteegtsfart bevilling
Bevilling -108.,0 -99,2
Reserveret af indevaerende ars bevillinger 7.8
Anvendt af tidligere ars bevillinger -3,6 -13,9
Indtaegtsfaert bevilling i alt -103,8 -113,1
Salg af varer og tjenesteydelser 0,0 -1,4
Tilskud til egen drift -126.,8 17,56
@ivrige driftsindtasgter 0,0 0,0
Gebyrer 0,0 0,0
Ordinzre driftsindtaegter i alt -230,6 97,0
Ordinare driftsomkostninger
AEndring ilagre 0,0 0,0
Forbrugsomkostninger
Husleje 1,3 0,7
Andre forbrugsomkostninger 0,0 0,0
Forbrugsomkostninger i alt 1,3 0,7
Personaleomkostninger
Lenninger 25,6 24,4
Pension 3,9 3,7
Lanrefusion -0,3 -0,4
Andre personaleomkostninger -0,6 -0,5
Personaleomkostninger i alt 28,6 27,2
Af- og nedskrivninger 15,5 13,2
Andre ordinzere driftsomkostninger 62,6 87,0
Ordinzere driftsomkostninger i alt 108,1 128,1
Resultat af ordinaer drift -122,5 311
Andre driftsposter
Andre driftsindtasgter -5,0 -3,0
Andre driftsomkostninger 83,8 12,0
Resultat for finansielle poster -43,7 40,1
Finansielle poster
Finansielle indtaegter -0,1 -0,1
Finansielle omkostninger 2,0 2,0
Resultat for ekstraordinzre poster 41,7 42,0
Ekstraordinare poster
Ekstraordinaere indtesgter 0,0 0,0
Ekstraordinasre omkostninger 0,0 0,0
Arets resultat 41,7 42,0

Note:

Der budgetteres ikke for 2013, idet NSI's regnskab sammen med dele fra Sundhedsstyrelsen, Leagemid-

delstyrelse og departementet le2gges sammen med Statens Seruminstitut med udgangen af 2012.
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Arets resultat for NSI viser et underskud pa 42,0 mio. kr. Der er tale om et forven-
teligt underskud for virksomheden NSI, der finansieres af et viderefert overskud
fra 2011 pa 42,0 mio. kr.

Arets resultat fordeler sig med:

Et underskud pa 10,3 mio. kr. pa det bevillingsfinansierede omrade, hvil-
ket resulterer i et viderefgrt underskud ultimo 2012 pa 0,4 mio. kr. Under-
skuddet skyldes, som antydet ovenfor, at en stor del af det viderefarte
overskud er blevet forbrugt pa korrektioner af bevillingstildelingen for 2011
samt omposteringer vedr. 2011 gennemfegrt i 2012. Der henvises til forkla-
ring heraf i arsrapport 2011 Desuden har der i 2012 vaeret merudgifter til
drift og vedligehold af Den Nationale Service Platform p.g.a. et ngdven-
digt kvalitetslaft til driften af NSP. Finansieringen er blevet tilvejebragt via
generel tilbageholdenhed i NSI's regnskab.

Et underskud pa 31,7 mio. kr. pa det tilskudsfinansierede omrade hvilket
er 0,4 mio. kr. mindre end det videreforte overskud fra 2011. For en neer-
mere forklaring af underskuddet henvises til afsnit 3.1 om anvendt regn-
skabspraksis.

Efter afslutning af regnskabet for 2012 har NSI konstateret en raskke fejl i regn-
skabet for 2012, jf. nedenstaende oversigt, som viser, hvordan fejlene har pavir-
ket resultatet fordelt pa det bevillingsfinansierede og tilskudsfinansierede regn-

skab.
Tabel 6. Fejl i Regnskab 2012
Fejltype Underkonto | Underkonto )

10 97 NSl i alt
Eejlposterlng ved ompostering fra drift 13 0.0 13
til anleeg for ESDH/CRM-anlaeg
Fejl i ompostering af tilsagn, som blev
bogfart pa UK10 i stedet for det korrek- -0,4 0,4 0,0
te UK97
Manglende fakturering vedr. ansgg-

- 0,0 -0,4
ningsmodul til individuelle tilskud 0.4 ' '
Fe”postermg af lgn pa epS0S- 0.1 0.1 0,0
projektet
Fejl i afskrivningskarsel vedr. PEM- 0.4 0.0 0.4
anlaeg
Mal.'lgiende tilskud til "Sund Veekst 0.0 02 02
projekt

0,0 03 0,3

Note: Underkonto 10 (§16.11.15.10. National Sundheds-IT) vedrarer udelukkende bevillingsfinansierede aktivi-

teter, mens underkonto 97 (§16.11.15.97. National Sundheds-IT) udelukkende vedrarer andre tilskudsfinansie-

rede aktiviteter

78



Det fremgar af tabel 6, at den samlede pavirkning fra fejlene i regnskabet af re-
sultatet for det bevillingsfinansierede regnskab (underkonto 10) er lig 0, mens fej-
lene har pavirket resultatet for det tilskudsfinansierede regnskab (underkonto 97)
med 0,3 mio. kr. saledes, at overskuddet pa det tilskudsfinansierede regnskab
falder fra 0,4 mio. kr. til 0,1 mio. kr. For NSI som helhed har fejlene som konse-

kvens, at resultatet forvaerres fra 0,0 mio. kr. til -0,3 mio. kr.

Tabel 7. Resultatdisponering

Disponeret til bortfald

mio. kr.

Disponeret til reserveret egenkapital (bandlagt)
Disponeret til udbytte til statskassen
Disponeret til overfart overskud

0,0
0,0

-42,0

Note. Datagrundlag for tabel 7 er SB, jf. Moderniseringsstyrelsens vejleding om udarbejdelse af arsrapport for

2012. Fortegnet adskiller sig derfor fra tabel 6, hvor datagrundlaget er SKS.

Arets resultat pa -42,0 mio. kr. er disponeret til overfart overskud. Fordelingen af

arets resultat pa NSI's finansieringsomrader fremgar af tabel 7A nedenfor.

Tabel 7A. Resultatdisponering

Disponeret til bortfald

mio. kr.

Underkonto Underkonto

10 97 Ll
Disponeret til reserveret egenkapital (bandlagt) 0,0 0,0 0,0
Disponeret til udbytte til statskassen 0,0 0,0 0,0
Disponeret til overfert overskud -10,3 -31,7 -42.0

Note: Underkonto 10 (§16.11.15.10. National Sundheds-IT) vedrerer udelukkende bevillingsfinansierede aktivi-
teter, mens underkonto 97 (§16.11.15.97. National Sundheds-IT) udelukkende vedrgrer andre tilskudsfinansie-

rede aktiviteter
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3.3 Balancen
Tabel 8: Balancen

Note | Aktiver (mio. kr.) 2011 | 2012 | Note |Passiver (mio. kr.) 2011 | 2012
Anlegsaktiver Egenkapital
Immaterielle anlzegs- Reguleret egenkapital (startka- 06 06
1 | aktiver pital) ' '
Feaerdiggjorte udvik- -
lingsprojekter 38,8| 489 Opskrivninger 0,0 0,0
Erhvervede koncessio- :
ner, patenter mv. 0,3 0,3 Reserveret egenkapital 0,0 0,0
Udviklingsprojekter un- ;
der opfarelse 184| 325 Bortfald af arets resultat 0,0 0,0
Immaterielle anlags- :
aktiver i alt 57,6 81,7 Udbytte til staten 0,0 0,0
@terlelle anlegsak: Overfart overskud 420 0,0
2 | tiver
Grunde, arealer og
bygninger a0 4.0 | Egenkapital i alt o g0
Infrastruktur 0,0 0,0 Hensatte forpligtelser 0,8 1,8
Transportmateriel 0,0 0,0
Produktionsanlasg og 00 00
maskiner ¥ : Langfristede geeldsposter
Inventar og IT-udstyr 6,3 3,8 FF4 Langfristet geeld 00| 4456
lgangvaerende arbejder '
for egen regning 0,0 0,0 FF6 Bygge og IT-kredit 0,0 0,0
Materislle; anlmpsals 6,3 3,8 Donationer 13,5| 40,9
tiveri alt
tinansielle animgsale Prioritetsgeeld 00| 00
Statsforskrivning 0,6 0,6 Anden langfristet gaeld 0,0 0,0
@vrige _flnan5|elle an- 0.0 0.0
| lzzgsaktiver
Finansielle anleegsak- ; ;
i 0,6 0,6 Langfristet geld i alt 13,6 85,5
Anlagsakiiveri alt 64,5| 86,1
Omsaetningsaktiver
Varebeholdninger 0,0 0,0 Kortfristede gaeldsposter
Tilgodehavender 79,0| 108,7 Levetandarer f.varer oplene-| yoqol gy
steydelser
Veerdipapirer 0,0 0,0 Anden kortfristet gaeld 11,3] 13,2
Likvide beholdninger Skyldige feriepenge 3,8 3,7
FF5 Uforrentet konto 0,0 -32,0 Reserveret bevilling 251 11,3
FF7 Finansieringskon- Igangvaerende arbejder for
1076 2286 - 0,0 0,0
to fremmed regning
Andre likvider 00| -05 Periodeafgraensningsposter 26| 307
Likvide beholdninger
i alt 18| %0 Kortfristet geeld i alt 1940 95,9
Omsztningsaktiver i
alt 186,5| 98,7 Gald i alt 2076 1824
Aktiveri alt 251,0| 184,8 Passiveri alt 251,0| 184,8
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Balancen udviser henholdsvis aktiver og passiver til en vaerdi af 184,8 mio. kr.,
hvilket er et fald pa 66,2 mio. kr. fra 251 mio. kr. i 2011. Faldet i balanceposterne
fra 2011 til 2012 deekker over bade opadgaende og nedadgaende bevasgelser i
balanceposterne:

Veardien af anlazgsaktiverne er steget med 21,6 mio. kr. fra 64,5 mio. kr. i
2011 til 86,1 mio. kr. i 2013. Stigningen kan iszr henfares til anlasgsud-
vikling inden for projekterne Sundhedsstyrelsens ESDH/CRM-lgsning,
Feelles Medicinkort og Nationalt Patient Indeks. Denne stigning i anleegs-
aktiverne afspejles pa passivsiden i en stigning i donationer fra 13,5 mio.
kr. til 40,9 mio. kr., idet en stor del af de nye aktiver er finansieret af dona-
tioner. Tilgodehavender er ogsa steget fra 79,0 mio. kr. til 108,7 mio. kr.,
hvilket afspejler en reekke bogferte tilsagn om tilskud (bl.a. vedrgrende
projekterne Feelles Medicinkort, Beslutningsstaette og Dosisdispensering),
hvor tilskuddet endnu ikke er udbetalt og derfor er opfart som tilgodeha-
vende. Da en stor del af disse tilsagn ikke er forbrugt i 2012, optraeder der
en betydelig stigning i passivsiden af periodeafgreensningsposterne fra
2,6 mio. kr. til 30,7 mio. kr.

De likvide beholdninger er til gengaeld faldet betydelig pa aktivsiden fra
107,6 mio. kr. i 2011 til -10,0 mio. kr. i 2012. Faldet er et udtryk for, dels et
betydeligt fald i geelden vedrgrende leverandgrer af varer og tjenesteydel-
ser fra 151,2 mio. kr. i 2011 til 38,0 mio. kr. i 2012, dels forbruget af det
videreferte overskud pa 42,0 mio. kr. i 2012. Med til forstaelsen af bevae-
gelserne pa de likvide beholdninger hgrer ogsa, at der i 2012 er sket flyt-
ning af likvider fra FF4-kontoen til FF7-kontoen, som afspejler veerdien af
de bogfarte aktiver, som finansieres af FF4-kontoen.

Endelig er den reserverede bevilling faldet fra 25,1 mio. kr. i 2011 til 11,3
mio. kr. i 2012 p.g.a. forbrug af 13,8 mio. kr. af de reserverede midler.
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3.4 Egenkapitalforklaring
Tabel 9: Egenkapitalforklaring

Egenkapital primo 2012 (mio. kr.) 2011 2012

Startkapital primo 0,6 06
+/ndring i startkapital 0,0 0,0
Startkapital ultimo 0,6 0,6
Opskrivninger primo 0,0 0,0
+Andring i opskrivninger 0,0 0,0
Opskrivninger 0,0 0,0
Reserveret egenkapital primo 0,0 0,0
+/Endring i reserveret egenkapital 0,0 0,0
Reserveret egenkapital ultimo 0,0 0,0
Overfort overskud primo 0,0 42,0
+Primoregulering/flytning mellem bogferingskredse 0,0 0,0
+Regulering af det overfarte overskud 0,3 0,0
+Qverfort fra arets resultat 41,7 -42.0
-Bortfald af arets resultat 0,0 0,0
-Udbytte til staten 0,0 0,0
Overfart overskud ultimo 42,0 0,0
Egenkapital ultimo 42,6 0,6

Note. Datagrundlag for tabel 9 er SB, jf. Modemiseringsstyrelsens vejleding om udarbejdelse af arsrapport for

2012.

NSI's egenkapital er i lebet af 2012 nedbragt fra 42,6 mio. kr.
felge af forbruget af det viderefgrte overskud fra 2011 pa 42,

til 0,6 mio. kr. som
0 mio. kr. Fordelin-

gen af overfert overskud pa NSI's finansieringsomrader fremgar af tabel 9A

Tabel 9A. Viderefort overskud primo 2012 fordelt pa underkonto

Belab (mio. kr.)
Viderefort overskud, UK10 9,9
Viderefart overskud, UK97 32,1
Viderefart overskud, i alt 42,0

Note: UK10 (§16.11.15.10. National Sundheds-IT) vedrarer udelukkende bevillingsfinansierede aktiviteter, mens
UK97 (§16.11.15.97. National Sundheds-IT) udelukkende vedrarer andre tilskudsfinansierede aktiviteter
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3.5 Udnyttelse af lanerammen

Tabel 10. Udnyttelse af laneramme

2012,
mio. kr.
Sum af saldo pa FF4 pr. 31. december 2012 44,6
Laneramme pa FL 2012 28,9
Laneramme efter TB 53,0
Udnyttelsesgrad i % 84,1

Lanerammen for NSI var oprindeligt pa 28,9 mio. kr. pa Finansloven for 2012
men blev pa forslag til lov om tilleegsbevilling for 2012 foreget til 53,0 mio. kr.,
hvilket muliggjorde overholdelse af lanerammen ultimo 2012.

Mindreforbruget af lanerammen skyldes, at en rakke anlaeg, som var forudsat
ved fastsaettelsen af lanerammen, ikke blev oprettet og bogfert i 2012. Det drejer
sig om: Det Danske Vaccinationsregister, Indberetningslgsning, videreudvikling
af SEl og videreudvikling af SAN lgsning. Desuden har anleegsudviklingen veeret
mindre end forudsat for igangvaerende udviklingsprojekter som Nationalt Patient
Indeks og ESDH/CRM-lgsningen i Sundhedsstyrelsen.

3.6 Opfelgning pa lensumsloft

Tabel 11. Lensumsloft

Hovedkonto ! 6.'11 S

mio. Kr.
Lensumsloft FL 246
Lansumsloft inkl. TB/aktstykker 26,2
Lenforbrug under lgnsumsloft 27,2
Reserveret lgnsum 0,0
Difference (mindreforbrug) -1,0
Akkumuleret opsparing ultimo 2011 8,7
Akkumuleret opsparing ultimo 2012 7.7

Tabel 11 viser et merforbrug af lensum pa 1,0 mio. kr., idet lensumsloftet pa 26,2
mio. kr. er overskredet med et forbrug pa 27,2 mio. kr. Merforbruget skyldes et
forventet forbrug af den akkumulerede lgnopsparing. Forbruget er gaet til at fi-
nansiere Ignforbrug til Nationalt Patient Indeks og epSOS. Da merforbruget pa
1,0 mio. kr. kan finansieres af den akkumulerede opsparing ultimo 2011, har NSI
overholdt bevillingsreglerne.
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3.7 Bevillingsregnskabet

Tabel 11. Bevillingsregnskab

Budget
Mio. kr. Reg;;s':( ab 2012 Reggf: ae Difference B: (;j 193et
(FL+TB)
Nettoudgiftsbevilling -108,0 -99,2 -99,2 0,0 -
Nettoforbrug af reservation 42 0,0 -13,9 -13,9 -
Indtaegter -131,9 -25 13,0 -15,5 -
Udgifter 193,9 101,7 142 1 -40,4 -
Arets resultat 41,7 0,0 42,0 -42,0 :

Note: Der er ikke angivet et 2013 budget, da NSl i 2013 er en del af budgettet for Statens Serum Institut

Bevillingsregnskabet for 2012 viser et underskud pa 42,0 mio. kr. Der er tale om
et forventeligt underskud for virksomheden NSI, der finansieres af et viderefart
overskud fra 2011 pa 42,0 mio. kr.

Arets resultat fordeler sig med:

o Et underskud pa 10,3 mio. kr. pa det bevillingsfinansierede omrade, hvil-
ket resulterer i et viderefert underskud ultimo 2012 pa 0,4 mio. kr. Under-
skuddet skyldes, som antydet ovenfor, at en stor del af det viderefarte
overskud er blevet forbrugt pa korrektioner af bevillingstildelingen for 2011
samt omposteringer vedr. 2011 gennemfert i 2012. Der henvises til forkla-
ring heraf i arsrapport 2011 Desuden har der i 2012 vaeret merudgifter til
drift og vedligehold af Den Nationale Service Platform p.g.a. et nadven-
digt kvalitetsleft til driften af NSP. Finansieringen er blevet tilvejebragt via
generel tilbageholdenhed i NSI's regnskab.

s Et underskud pa 31,7 mio. kr. pa det tilskudsfinansierede omrade hvilket
er 0,4 mio. kr. mindre end det videreferte overskud fra 2011. For en naer-
mere forklaring af underskuddet henvises til afsnit 3.1 om anvendt regn-
skabspraksis.

Det fremgar af tabel 6, at den samlede pavirkning fra fejlene i regnskabet af re-
sultatet for det bevillingsfinansierede regnskab er lig 0, mens fejlene har pavirket
resultatet for det tilskudsfinansierede regnskab med 0,3 mio. kr. saledes, at over-
skuddet pa det tilskudsfinansierede regnskab falder fra 0,4 mio. kr. til 0,1 mio. kr.
For NSI som helhed har fejlene som konsekvens, at resultatet forveerres fra 0,0
mio. kr. til -0,3 mio. kr.

2012 var ferste ar, hvor NSI skulle gennemfere den vedtagne handlingsplan for
"effektiv administration”. Handleplanen opstillede et mal om institutionsspecifikke
udgiftsreduktioner for 15,7 mio. kr. i 2012. NSI kan ved udgangen af 2012 konsta-
tere, at der er realiseret besparelser for 10,2 mio. kr. pa de opstillede institutions-
specifikke initiativer i institutionens handleplan. Hertil kommer en besparelse pa
5,7 mio. kr., som NSI har realiseret ved i 2012 at implementere strukturelle be-
sparelser forud for handleplanens forudsaetning om, at disse ferst bliver imple-
menteret i 2013. Der er saledes samlet set realiseret besparelser for 15,9 mio. kr.
i2012.
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4 Pategning af det samlede regnskab
Arsrapporten omfatter:

Arsrapporten omfatter de hovedkonti pa finansloven, som NSI, CVR nr.
33257872, er ansvarlig for: § 16.11.15., herunder de regnskabsmaessige forkla-

ringer, som skal tilgd Rigsrevisionen i forbindelse med bevillingskontrollen for
2012.

Pategning
Det tilkkendegives hermed:

1. At arsrapporten er rigtig, dvs. at arsrapporten ikke indeholder
vaesentlige fejlinformationer eller udeladelser, herunder at
malopstillingen og malrapporteringen i arsrapporten er fyldest-
gerende,

2. At de dispositioner, som er omfattet af regnskabsafleeggelsen, er
i overensstemmelse med meddelte bevillinger, love og andre
forskrifter samt med indgaede aftaler og sesedvanlig praksis, og

3. At der er etableret forretningsgange, der sikrer en skonomisk
hensigtsmeessig forvaltning af de midler og ved driften af de in-
stitutioner, der er omfattet af arsrapporten.

Kgbenhavn d. 11, april 2013 Kebenhavn d. 11. april 2013

ng Christiansen Per Okkels
K itueret direktar Departementschef
Ministeriet for Sundhed og Fore-
NSI
byggelse
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5 Bilag til arsrapporten

5.1 Noter til resultatopgerelse og balance

5.1.1 Noter til balancen

Note 1. Immaterielle aktiver

Tabel 13. Immaterielle aktiver

T Erhvervede
Faerdiggjorte =
. Iy : koncessio-

Mio. kr. Udviklingsprojek- | alt

ner, patenter,

ter -

licenser mv.
Kostpris 40,3 0,4 40,6
Primokorrektioner og flytning ml. bog-
feringskredse
Tilgang 219 0,2
Afgang
Kostpris pr. 31.12.2012 62,1 0,5 62,7
Akkumulerede afskrivninger -13,3 -0,2 -13,5
Akkumulerede nedskrivninger 0,0 0,0 0,0
Akkumulerede af- og nedskrivninger
31.12.2012 -13,3 -0,2 -13,5
Regnskabsmaessig  veerdi pr.
31.12.2012 48,8 0,3 49,1
Arets afskrivninger -11,8 -0,2 -12,0
Arets nedskrivninger 0,0 0,0 0,0
Arets af- og nedskrivninger -11,8 -0,2 -12,0
Afskrivningsperiode/ar 8 3 -

Note: Ved sammenligning med regnskabstal for afskrivninger i kapital 3 i arsrapporten skal man vaere opmasrk-
som pa, at afskrivning i denne tabel er bruttoafskrivninger fer neutralisering af donationsfinansierede afskrivnin-
ger.
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Tabel 14. Udviklingsprojekter under udferelse

Udviklings-
< projekter
MioZks: under udfe-
relse

Primosaldo pr. 1. januar 2012 18,4
Tilgang 26,6
Nedskrivhinger
Overfart il feerdiggjorte udviklingsprojekter -12,5
Kostpris pr. 31.12.2012 32,5
Note 2. Materielle aktiver
Tabel 15. Materielle aktiver

- (]

= & Sla @ : E

£ Elsesl B3l mol
Mio. kr. G O FIZESE| 22| B8 =

- > m |5 P =

s 2 = | o 8 s ol

S o c |5 = >

&2 [ Sl|EE E
Kostpris 0,0 0,0 0,0 0,0 6,6 6,6
Primokorrektioner og flytning 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
ml. bogfaringskredse 0,0
Tilgang 0,0 0,0 0,0 0,0 0,8 0,8
Afgang 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Kostpris pr. 31.12.2012 0,0 0,0 0,0 0,0 7.4 7.4
Akkumulerede afskrivninger 0,0 0,0 0,0 0,0 -3,7 =37
Akkumulerede nedskrivnin- 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
ger
Akkumulerede af- og ned- 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
skrivninger 31.12.2012
Regnskabsmassig vaerdi 0,0 0,0 0,0 0,0 3,7 3.7
31.12.2012
Arets afskrivninger 0,0 0,0 0,0 0,0 -3.4 -3.4
Arets nedskrivninger 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Arets af- og nedskrivnin- 0.0 0.0 0,0 0.0 34 34
ger
Afskrivningsperiode/ar 3

Note: Evt. differencer skyldes afrundinger. Ved sammenligning med regnskabstal for afskrivninger i kapital 3 i
arsrapporten skal man vaere opmeerksom pé, at afskrivning i denne tabel er bruttoafskrivninger far neutralise-
ring af donationsfinansierede afskrivninger.
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Tabel 16. Igangveaerende arbejder for egen regning

Mio. kr.

Igangvaerende arbej-
der for egen regning

Primosaldo pr. 1. januar 2012 0,0
Tilgang 0,0
Nedskrivninger 0,0
Overfart til feerdiggjorte udviklingsprojek-

ter 0,0
Kostpris pr. 31.12.2012 0.0

Note 3. Hensatte forpligtelser

Der er foretaget henseaettelser som det fremgar af Tabel 19

Tabel 17. Specifikation af Hensatte forpligtelser (mio. kr.)

Formal Belagh

Retablering af lejemal Islands Brygge 39 0,4

Sundhedsstyrelsens fagsystem SIS DB 0,9

Sundhedsstyrelsens fagsystem Privat tilsyn 0,5

| alt 1,8

5.2 Tilskudsfinansierede aktiviteter
Tabel 18: Tilskudsfinansierede aktiviteter
Overfart
Ordning ovgrs-kud O.ve'rskud
fra tidligere | Arets | Arets | Arets | til videre-
ar tilskud | udgifter | resultat forelse
- mio. kr. -

Faellgs Medlcm.kort 1.26 33,8 27.8 6.1 338 0.0
og Hiemmepleje
epS0S 1,7 -2,5 0,7 -1,9 -0,2
Teletolkning 0 -7,1 7.1 0 0
Billetomveksling 0 -0,4 0 -0,4 -0,4
Beslutningsstette 0 -0,6 0,6 0 0
FMK, dosisdispensering 0 0 0 0 0
Sund veekst 0 0 0,2 0,2 0,2
| alt -32,1 17,2 14,7 31,7 -0,4

Note: Evt. differencer skyldes afrunding
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De tilskudsfinansierede aktiviteter giver i 2012 et underskud pa 31,7 mio. Kr.,
hvilket betyder, at NSI star tilbage med et viderefart overskud pa 0,4 mio. kr. ul-
timo 2012 for de tilskudsfinansierede aktiviteter.

Til projekterne Feelles Medicinkort 1.2.6 og Feelles Medicinkort, Hiemmepleje
skal knyttes den kommentar, at der i 2012 er bogfart betydelige debetposter. Der
er dels bogfert donationsposter for 16,7 mio. kr. vedrarende anlaegsudviklingen
for de to projekter. Dernaest har det i 2012 veeret n@dvendigt at korrigere bogfa-
ringen af tilsagnet til FMK pa 119,6 mio. kr. optaget i NSI's regnskab for 2011.
Den samlede virkning af denne korrektion har veaeret en debetpost pa 11,1 mio.
kr., der modsvares af uforbrugte tilskud til FMK ultimo 2012 pa balancen.

P& epSOS-projektet viser arets resultat et overskud pa 1,9 mio. kr., som iszer
skyldes indtaegter fra EU, som er indgaet i 2012 som tilskud for aktiviteter gen-
nemfert i 2011. Arets overskud modsvares da ogsé af et akkumuleret underskud
pa 1,7 mio. kr. Resultatet for epSOS-projektet pavirkes af fejl i 2012-regnskabet,
idet der ved en fejl er sket bogfering af tilskudsfinansierede lgnudgifter pa det be-
villingsfinansierede regnskab. Fejlen formindsker overskuddet pa epSOS i 2012
med 0,1 mio. kr. til i alt 1,8 mio. kr.

Pa teletolkning er der i 2012 givet et tilsagn pa 7,1 mio. kr. til NSI, og NSI har pa
sin side givet et tilsagn pa 7,1 mio. kr. videre til Medcom, som er ansvarlig for
gennemfarelsen af projektet.

Til projektet billetomveksling skal knyttes den kommentar, at der blev givet et
tilsagn fra Digitaliseringsstyrelsen pa 1,2 mio. kr., hvoraf 0,8 mio. kr. er brugt pa
anlesgsudvikling i 2012. Ved ompostering af det uforbrugte tilsagn pa 0,4 mio. kr.
skete denne ompostering ved en fejl pa tveers af delregnskaberne 10 og 97, hvor-
for der i tabel 21 optreeder et tilskud pa 0,4 mio. kr., som er udlignet pa delregn-
skab 10.

Til projekt om etablering af beslutningsstgtte for leeger til udbygning af de elek-
troniske medicineringssystemer og Det Feelles Medicinkort med beslutningsstatte
samt et centralt CAVE-register (allergiregister) med henblik pa at gge patientsik-
kerheden er der givet et tilsagn pa 12 mio. kr. i 2012. Der er afholdt udgifter for
0,6 mio. kr. i 2012 til konsulentydelser i forbindelse med projektplanleegning, her-
under udarbejdelse af en Business Case for projektet.

Der er i slutningen af 2012 givet et tilsagn pa 7,2 mio. kr. til projektet om etable-
ring af dosisdispensering i Faelles Medicinkort. Projektet skal sikre udvikling af
et dosisdispenseringsmodul i programmet Fzaelles Medicinkort. Der er i 2012 for-
brugt 41.846 kr., som er bogfert pa et udviklingsprojekt under opfarelse. Projektet
forventes feerdiggjort i 1. kvartal 2014.

Endelig er der forbrugt 0,2 mio. kr. pa Sund Veaekst initiativet. Indtaegterne vedrg-

rende Sund Veaekst initiativet er ved en fejl i 2012-regnskabet ikke overfart til NSI,
men det forventes at ske i starten af 2013.
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5.3 Kommenteret malopfyldelse af Resultatkontrakt 2012

Tabel 19. Kommenteret malopfyldelse af resultatkontrakt 2012

Kriterier for malopfyldelse Resul-

Resultatkrav Opfyldt Delvist op- lkke opfyldt Va?gt- fat

100% fyldt 0% ning 2012

50%

Konsolidering af drift og udvikling af Ministeriet for Sundhed og Fore- 30% 30%
byggelses it-systemer pa sundhedsomradet
Strategisk mal 1: NSI konsoliderer drift og udvikling af nationale sundhedsre- N
gistre og systemer med henblik pa mere effektiv og stabil it-drift, feelles udvik- 30% 30%
ling samt koordineret kontrakt- og leverandgrstyring
1.1 Sikre en lokati- Lokationsuafhasngig Lokationsuaf-
onsuafhaengig it- it-understottelse er haengig it-
understattelse af den | 9ennemfart understattelse - 20%

nye koncern-
organisering i Sund-
hedsministeriet

er ikke gen-
nemfart

Organisationsaendringerne i 2012 pa Sundhedsministeriets omrade havde som konsekvens, at en be-
tydelig del af ministeriets medarbejdere organisatorisk og fysisk skulle flytte arbejdsplads. Der var der-
for behov for, at de medarbejdere, der skulle flytte, ogsa efter en flytning kunne have adgang til de sy-
stemer og data, som var ngdvendige for at de kunne udfgre deres arbejdsopgaver. NSl gennemfarte
derfor i 2. og 3. kvartal 2012 en reskke eendringer i ministeriets it-systemer, som gjorde lokationsuaf-
haengig opkobling til systemer og data mulig pa de omrader i ministeriet som var pavirket af organisati-

onsomlaegningen.

1.2 En samlet strate-
gi for NSl er forelagt
koncerndirektionen i
Sundhedsministeriet

En samlet strategi for
NSI er udarbejdet og
forelagt Koncerndi-
rektionen

En samlet
strategi for
NSI er ud-
arbejdet

En samlet strategi
for NSl er ikke ud-
arbejdet

10%

10%

En samlet strategi blev fremlagt pa koncernledelsesmadet den 24. september 2012 og omfatter ind-
satsomrader og aktiviteter i 2012-2013 i forhold til hver af NSls hovedopgaver

National konsolidering/styring af sundheds-it 65% 58%
Skabe national sammenhang i udviklingen af sundheds-it 20% 20%
Strategisk mal 2: NSI sikrer, at den overordnede it-udvikling sker i overensstem- 5% 5%
5 a (+]

melse med it-strategien for sundhedsvaesenet
2.1 Der etableres en | Styregruppe og fesl- Styregruppe og feel-
styregruppe og et les sekretariat er les sekretariat er
fzlles sekretariat etableret ikke etableret

0,
med parterne om ud- 2,5% 205

arbejdelse af ny stra-
tegi for digitalisering
af sundhedsvassenet.

Der er i efteraret 2012 nedsat en styregruppe for strategien med deltagelse af Danske Regioner, KL,
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Finansministeriet samt @konomi- og Indenrigsministeriet. Herunder er der etableret et sekretariats-
maessigt samarbejde med medarbejdere fra de pageeldende parter.

2.2 | samarbejde Synopsis udarbejdet
med parteme og og forelagt den nati-
gennem afholdelse af | onale bestyrelse
workshop, interviews
mv. udarbejdes en
synopsis med henblik
pa foreleeggelse for
den nationale bestyr-
else for sundheds-it,
som i 2012 beslutter
rammerne for strate-
gien.

Synopsis ikke udar-
bejdet eller ikke fo-

relagt den nationale
bestyrelse

2 5% 2,5%

Workshop med ca. 40 deltagere afholdt 24. oktober 2012 i samarbejde med Danske Regioner og KL.
Disposition/synopsis behandlet pa maderne i bestyrelsen i september og december

Strategisk mal 3: NS| fastsastter standarder for tveersektoriel kommunikation og

sikrer, at den overordnede it-udvikling sker i overensstemmelse med en sammen- 15% 15%
haangende data- og it-arkitektur for sundhedsvaesenet

3.1 Medvirke til udar- | NSI har medvirket NSI har NSI har ikke med-

bejdelsen af be- ved udarbejdelsen af | medvirket virket ved udarbej-

kendtggrelse vedr. bekendtgarelsen og ved ud- delsen af bekendt- \
standardisering og udgivet vejledning i arbejdelsen | gerelsen 5% 5%
udgivelse af vejled- forl&engelse heraf af bekendt-

ning i forl=ngelse gerelsen

heraf

NSI har medvirket ved udarbejdelsen af "Bekendtgerelse nr. 160 af 12/02/ 2013 vedrerende standar-
der for it-anvendelse i sundhedsvassenet” samt klargjort hering og udgivelse af en vejledning til be-
kendtgerelsen. Formalet med vejledningen var at beskrive og uddybe de krav til anvendelse af stan-
darder hos sundhedsvassenet parter, som felger af § 193a i sundhedsloven, der giver ministeren for
sundhed og forebyggelse adgang til at fastsaette krav til it-anvendelsen pa sundhedsomradet.

Referencearkitektur
ikke offentliggjort

3.2 Offentliggjort re- | Referencearkitektur
ferencearkitektur for | offentliggjort
deling af billeder og
dokumenter

5% 5cy0

NSI udgav i juni 2012 Referencearkitektur for deling af dokumenter og billeder. Denne skal danne
rammen for fastlaeggelse af standarder for deling af dokumenter og billeder pa tvesrs af organisatoriske
skel og it-systemer. Fokus ligger pa deling af data, hvor indholdet ikke ngdvendigvis er fuldt strukture-
ret og standardiseret, og kan gere det muligt at fremskynde digitalisering i sundhedsvaesenet.

3.3 Referencearkitek- | Referencearkitektur Referencearkitektur

tur for sikkerhed fore- | for sikkerhed forelagt for sikkerhed ikke 5% 5%
lagt det nationale det nationale radgiv- forelagt det nationa-

radgivende udvalg ende udvalg le radgivende ud-
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for standarder og it- valg
arkitektur

Referencearkitektur for informationssikkerhed har vaeret forelagt det radgivende udvalg for standarder
og it-arkitektur og har veeret i offentlig hering. Der er kommet mange heringssvar, og NSI har derfor i
det videre forlgb inviteret haringsparterne til dialogmede for at diskutere relevante omrader og ewvt. ju-
stere formuleringer i dokumentet.

Foresta udmontning af konkrete sundheds-it initiativer 45% 31%

Strategisk mal 4: Sundhedspersonalet skal nemt og enkelt kunne indberette data
til de nationale registre sa dobbeltregistreringer i sundhedsvaesnet minimeres. Der-
for styrker NS servicen over for sundhedsveaesenets parter og standardiserer eks- 79 7%
terne snitflader til indberetning af data, og som led i en samlet effektivisering og
konsolidering af sundheds-it opgaverne i staten vil der i 2012 veere etableret en fael-
les model for indberetning og genbrug af data i nationale sundhedsregistre

4.1 Der udarbejdes Referencearkitektur Referencearkitektur
en referencearkitek- | for indberetning ud- for indberetning ikke
tur for indberetning til arbejdet og forelagt udarbejdet eller ikke
nationale registre, det nationale radgi- forelagt det nationa-
der skal fiene som | Vende udvalg le radgivende ud-

model for fremtidige valg 35% | 39%
indberetninger til fo-
releeggelse for det
nationale radgivende
udvalg for standarder
og it-arkitektur

Referencearkitektur for indberetning til nationale registre har veeret forelagt det radgivende udvalg,
som havde nogle forbehold, bl.a. i forhold til sammenhazng med eksisterende lgsninger. Der planlssg-
ges saledes sarlig dialog med dels DAK-E og Sundhedsdokumentationsafdelingerne under SS1 for at
sikre faelles forstaelse af behov og lgsninger.

4.2 Fodselsindberet- | L@sning til fadsels-
ning etableres indberetning etable- indberetning er ikke | 3,5%
ret etableret

Lasning til fodsels-
3,5%

Kirkeministeriets service til fedselsindberetninger er udstillet pa National Service Platform med henblik
pa at understgtte en enklere indberetning fra sundhedsvaesenet

Strateqgisk mal 5: NSI forestar udmentning af konkrete tvasrgaende sundheds-it -

initiativer efter aftale herom i de arlige skonomiaftaler og med udgangspunkt i poli- 28% 14%
tisk fastsatte mal og milepzele

5.1 NSI skal sikre Oppe-tid er over Oppe-tid er mindre

stabil drift af den cen- | 99.5% end 99,5% 7% 7%
trale FMK-lgsning

Oppetiden for FMK i 2012 var 99,995%. | 10 ud af 12 maneder var oppetiden 100%. En meget hgj op-
petid og tilgeengelighed for FMK er et centralt fokus for NSI, da FMK anvendes i den daglige patient-
behandling pa hospitaler og hos de praktiserende lseger hele degnet. Det er af denne grund meget til-
fredsstillende, at den centrale FMK Igsning kun har haft en nedetid pa under 2 timer pa et helt ar.
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5.2 Etablere den cen-
trale funktionalitet til
den kommende
kommunale hjemme-
pleje

Den centrale funktio-
nalitet til kommunal
hjemmepleje er etab-
leret

Den central funktio-
nalitet til kommunal

hjemmepleje er ikke
etableret

6%

8%

FMK 1.4, der gik i drift 31.12.2012, tilfgjer hjemmeplejefunktionalitet til Feelles Medicinkort. ABT-fonden
gav 20 mio. kr. til udvikling af hjemmeplejefunktionalitet til den centrale FMK-lgsning. Udviklingen af
FMK 1.4 blev gennemfgrt i perioden august 2011-december 2012. | august 2012 gik de 3 hjemmeple-
jelesninger i gang med udviklingen af de lokale FMK-lgsninger, og disse vil veere pilottestet og i drift
ultimo 2013. Den samlede brugergruppe pa FMK vil i slutningen af 2014 vaere hospitaler, praktiseren-
de leeger, speciallaeger og hismmeplejen.

5.3 Etablere elektro-
nisk ansggning af in-
dividuelle tilskud til
understattelse af
Sundhedsstyrelsens
handleplan

Elektronisk anseg-
ning af individuelle
tilskud er etableret

Elektronisk ansgg-
ning af individuelle
tilskud er ikke etab-
leret

2%

0%

Resultatkravet er ikke opfyldt, da projektet har veeret forsinket i sin fremdrift. Forsinkelsen skyldes, at

lzsningen har vist sig mere kompleks end fgrst antaget. Lasningen feerdiggares i 2013.

5.4 Leverance af in-
deks og sikkerheds-
komponenter fra Sy-
stematic er gennem-
fart

Indeks og sikker-
hedskomponenter er
leveret

Indeks og sikker-
hedskomponenter
er ikke leveret

3%

3%

Som en del af Nationalt Patient Indeks er der udviklet en "min log”-service og en samtykkeservice, der
har karakter af faelleskomponenter, som mange sundheds-it lgsninger vil kunne genbruge. Begge ser-

vices er udstillet via National Service Platform.

5.5 Der er som led i
review af projektet
gennemfgrt en ana-
lyse af arkitekturval-
gene, som har bidra-
get til afklaring af
beeredygtigheden af
den valgte arkitektur

Analyse af arkitektur-
valgene i NPI-
projektet er gennem-
fart

Analyse af arkitek-
turvalgene i NPI-
projektet er ikke
gennemfart

5%

5%

Som en del af projektet Nationalt Patient Indeks opstod behovet for at fa verificeret arkitekturvalgene

omkring etablering af et indeks. Analysen er gennemfart. Pa baggrund heraf er projektets scope tilpas-
set saledes, at der gennemfares et "proof of concept” pa den valgte arkitektur, mhp., at der i 2013 kan
treeffes endelig beslutning om Nationalt Patient Indeks’ fremtidige anvendelse.

5.6 Der er gennem-
fart pilottest af DDV i
EMAR (lzegepraksis-
lzsning)

Pilottest af DDV i
EMAR er gennemfert

Pilottest af DDV i
EMAR er ikke gen-
nemfart

0%

0%
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Pilottesten af DDV i EMAR er endnu ikke gennemfart og resultatkravet er derfor ikke opfyldt. NSI har
opfyldt forudsastningerne for gennemfarelse af pilottesten i 2012, men leverandgren af laegepraksis-
Izsningen EMAR har prioriteret implementeringen af andre dele af det Feelles Medicinkort i stedet for
gennemfgrelsen af pilottesten. Der ses bort fra resultatkravet ved opgerelsen af den samlede malop-
fyldelse af resultatkontrakten

5.7 epSOS er i pilot-
drift med elekironiske
recepter bade som
modtager- og afsen-
derland

epSOS er i pilotdrift
og recepter kan af-
sendes og modtages

epS0S er ikke i pi-
lotdrift eller recepter
kan ikke afsendes
og modtages

5% 0%

epSOS er ikke i pilotdrift og der kan saledes hverken sendes eller modtages elektroniske recepter,
hvilket betyder at resultatkravet ikke er opfyldt. Forsinkelsen er il dels en konsekvens af problemer
med og forsinkelser i de feelles komponenter som skal benyttes til epSOS, men skyldes ogsa, at NSI
har veeret ramt af personaleafgang, som for epSOS har betydet, at projektet har manglet vigtige ker-
nekompetencer pa et kritisk tidspunkt til gennemfarelsen af klargering til pilotdrift

Strategisk méal 6: NSI sikrer stabil og sikker drift af den Nationale Service Platform

6.1 Der er etableret
et testmiljg med test-
data til samtidig test
af FMK og sikker-
hedskomponenter

Testmiljg etableret

Testmiljg ikke etab-
leret

5% 5%

| 2012 blev det aftalt, at statslige og regionale testmiljger for NSP og FMK skulle samles i et nationalt
testmilje for at understette falles test og end-to-end test og dermed understette driftsstabiliteten helt
generelt. Testmiljaet er etableret i 2012, og Region H samt enkelte leegepraksissystemer har taget
testmiljget i anvendelse, mens andre anvendere er pa vej.

6.2 Der er etableret
en fallesoffentlig sty-
ringsmodel, drifts-
rapportering og sup-
portstruktur

Feellesoffentlig sty-
ringsmodel, driftsrap-
portering og support-
struktur er etableret

Faellesoffentlig sty-
ringsmodel, drifts-
rapportering og
supportstruktur er
ikke etableret

5% 5%

Pa mgde i den Nationale Bestyrelse for Sundheds-it den 20. december 2012 blev der vedtaget en fael-
lesoffentlig styringsmodel til implementering i 2013. Der er etableret samlet driftsrapportering for NSP
pa www.nspop.dk, og der er etableret et kontaktpunkt for 2nd level support vedr. NSP for regionale IT-
afdelinger og laegepraksisleverandarer mv.
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