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1. Innledning

Apenhetsloven tradte i kraft 1juli 2022.
Loven skal fremme virksomheters
respekt for menneskerettigheter og
anstendige arbeidsforhold, samt sikre
allmenheten tilgang pa informasjon om
hvordan virksomheten handterer negative
konsekvenser for disse forholdene.

Norsk helsenett SF (heretter Norsk helsenett) faller

inn under &penhetslovens virkeomrade, og er dermed
definert som stgrre virksomhet under loven.
Apenhetsloven slar fast at virksomheter som er omfattet
av loven skal utfere aktsomhetsvurderinger i trad

med OECDs retningslinjer for flernasjonale selskaper.
En aktsomhetsvurdering er en prosess for a kartlegge,
risikovurdere og fglge opp hvordan en virksomhet
handterer faktiske og mulige negative konsekvenser

av sin virksomhet, b&de internt og i sin leveranderkjede.
Aktsomhetsvurderingene skal redegjgres for arlig, eller
ved vesentlige endringer i risikovurderingene.

Apenhetsloven innebaerer ogsa at enhver har rett til
informasjon om hvordan Norsk helsenett handterer
faktiske og mulige negative konsekvenser med bakgrunn
i aktsomhetsvurderingene.
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Dette dokumentet er Norsk helsenetts redegjorelse

for arbeid under apenhetsloven. Arbeidet omfatter
kartlegging og risikovurdering bade av egen virksomhet
og var leveranderkjede.

Informasjons- og redegjorelsesplikten gjelder fra lovens
ikrafttredelse. Denne redegjarelsen dekker perioden
fra august 2022 til mai 2023.
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2. Om Norsk helsenett

Norsk helsenett er heleid av staten ved
Helse- og omsorgsdepartementet.

Norsk helsenett skal som nasjonal tjenesteleverander pa
e-helseomradet, bidra til gode e-helsetjenester, effektiv
oppgavelasning og best mulig bruk av det private
leverandgrmarkedet. Norsk helsenett skal sgrge for at
det foreligger en sikker og hensiktsmessig infrastruktur
for effektiv samhandling mellom alle deler av helse- og
omsorgstjenestene. Norsk helsenett skal videre forvalte,
drifte og vedlikeholde nasjonale e-helselgsninger etter
oppdrag fra Helse-og omsorgsdepartementet. | tillegg
leverer vi administrative tjenester innenfor anskaffelser,

IKT og dokumentforvaltning til helseforvaltningen.

Norsk helsenetts hovedkontor ligger i Trondheim,
med avdelingskontorer i Tromsg, Oslo, Bergen og
pa Svalbard.

Norsk helsenett hadde i 2022 i underkant av
900 medarbeidere og en arlig omsetning pa
cirka 2,2 milliarder kroner.




3. Interne forhold

| henhold til &penhetsloven skal det rede-
gjares for virksomhetens arbeid med
menneskerettigheter og anstendige
arbeidsforhold i interne retningslinjer

og rutiner, i tillegg til varslingskanaler

og klagemekanismer som skal bidra

til & avdekke negative konsekvenser.

Dette kapittelet beskriver hvordan Norsk
helsenett har kartlagt interne forhold, hvilke
risikoomrader vi ser og oppfelging av disse.

Om samfunnsansvar i Norsk helsenett
Samfunnsansvaret er integrert pa alle nivaer i beslut-
ningsprosessene i Norsk helsenett. | all virksomhet skal
Norsk helsenett respektere grunnleggende mennes-
kerettigheter og arbeidstakerrettigheter. Styret angir
retningen og skal sgrge for at Norsk helsenett har etiske
retningslinjer i samsvar med eierkrav. Administrerende
direkter har ansvaret for a utforme, implementere

og legge til rette for at virksomheten folger de etiske
retningslinjene.

Norsk helsenetts etiske retningslinjer beskriver hvilken

adferd vi ensker hos ansatte og andre som opptrer pa
vegne av Norsk helsenett. De etiske retningslinjene

skal sikre at vi opptrer i samsvar med Norsk helsenetts
verdigrunnlag, gjeldende lovverk, god forretningsskikk
og allmenne etiske normer. De etiske retningslinjene
gjelder for alle faste ansatte i Norsk helsenett, midler-
tidig ansatte, vikarer og styremedlemmer. De gjelder
ogsa for innleide konsulenter nar disse opptrer pa vegne
av Norsk helsenett.

Norsk helsenett har i 2023 ferdigstilt en strategi for
beerekraft, og vare beerekraftslgfter er beskrevet pa
Norsk helsenetts nettsider. Strategisk handlingsplan for

beerekraft er utviklet gjennom et rammeverk basert pa
SDG Compass, og prosessen har bestatt av ulike faser
som bevisstgjering, kartlegging, vesentlighetsanalyse,
valg av beerekraftsmal, beerekraftslofter og tiltak.

Samfunnsansvar i Norsk helsenett er ogsa beskrevet
i arsrapport for 2022.

Intern risikovurdering ved bruk av
ansvarlighetskompasset

Som medlem av OECD er Norge forpliktet til & ha
en klageinstans, et sakalt nasjonalt kontaktpunkt.
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Kontaktpunktet skal gjgre OECDs retningslinjer kjent

og behandle pastander om brudd pé retningslinjene
begatt av norske bedrifter med internasjonal virksomhet.
Kontaktpunktet for ansvarlig naeringsliv har utarbeidet
et selvevalueringsverktay, kalt ansvarlighetskompasset.
Ansvarlighetskompasset gir et oversiktsbilde av i hvilken

grad bedrifter etterlever OECDs retningslinjer.

Norsk helsenett har gjort en intern risikovurdering basert
pa relevante spersmal fra ansvarlighetskompasset.
Ansvarlighetskompasset tar for seg temaene menneske-
rettigheter, herunder faglige rettigheter, arbeidsforhold,
miljg og klima, forbrukerrettigheter, anti-korrupsjon, skatt
og konkurranseregelverk.

Et sammendrag av intern risikovurdering, basert pa
relevante spgrsmal i ansvarlighetskompasset er beskre-
vetitabell 1. Oppsummert viser vurderingen at Norsk
helsenett har generelt lav risiko for ikke & etterleve
OECDs retningslinjer, men at vi har et forbedrings-
potensial pa klima og miljgarbeid, og da spesielt pa
miljgstyring. | strategisk handlingsplan for baerekraft er
det planlagt flere tiltak innen klima og miljg, blant annet
miljgstyringsverktoy og datainnhenting til klimaregnskap.


https://www.nhn.no/om-oss/sentrale-dokumenter/Etiske%20retningslinjer.pdf
https://www.nhn.no/barekraft
https://www.nhn.no/om-oss/sentrale-dokumenter/%C3%85rs-%20og%20b%C3%A6rekraftsrapport%20Norsk%20helsenett%202022.pdf
https://www.responsiblebusiness.no/nyheter/ansvarlighetskompasset-nytt-verktoy/
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Tabell 1: Sammendrag av intern risikovurdering, basert pa relevante tema og spersmal i ansvarlighetskompasset.

Tema

Menneskerettigheter

Risiko

Lav

Sammendrag av risikovurdering

Norsk helsenett har offentlige, etiske retningslinjer hvor menneskerettighetspolicy er beskrevet. Denne forplikter oss til
& respektere menneskerettighetene til dem som bergres av var virksomhet. Vi gjennomferer aktsomhetsvurderinger og
redegjer for disse arlig fra 2023. Avdekker vi risiko for brudd, iverksetter vi tiltak for & avhjelpe skaden.

Anstendige arbeidsforhold

Lav

Alle i Norsk helsenett har rett til & etablere eller melde seg inn i fagforening. Det er inngétt tariffavtaler mellom arbeidsgiver
og fagforeninger i Norsk helsenett. Vi har lgpende dialog under partsforholdet, og deltar i arlige kollektive forhandlinger med
ansattes representanter om lgnns- og arbeidsvilkar. Norsk helsenett har ogsa verneombud pa hver lokasjon, og arbeids-
takerrepresentanter og tillitsvalgte har rett til & utfere sine oppgaver uten trekk i lann. Vi varsler i rimelig tid om endringer
som har betydning for de ansatte. Vi har tiltak som skal sikre at vi verken forarsaker eller medvirker til diskriminering Vi
arbeider malrettet for & oppna gode resultater nar det gjelder helse og sikkerhet pa arbeidsplassen, og vi gir ansatte ned-
vendig oppleering.

Klima og miljo

Medium

Vi gnsker & bidra til en utvikling som er baerekraftig for miljg og klima, og som motvirker negative konsekvenser for grunn-
leggende menneskerettigheter og anstendige arbeidsforhold. Vi rapporterer regelmessig og offentlig om fremdriften i vart
miljgarbeid. Vi har imidlertid enna ikke et miljgstyringssystem hvor vi har definert langsiktige méal om forbedringer, og vi
mangler fortsatt data innen noen omrader for & komplettere vart klimaregnskap.

Antikorrupsjon

Lav

Var holdning til korrupsjon, smering og bestikkelser og hvordan vi arbeider for & bekjempe dette, er offentlig kjent gjennom
vare etiske retningslinjer. Vi har programmer for internkontroll som skal sikre at vart korrupsjonsregelverk blir etterlevet.
Alle transaksjoner bokferes i trdd med Norsk regnskapsstandard. Alle transaksjoner og utbetalinger gjennomfares med
dobbel attestasjon/signatur.

Kundeinteresser

Lav

Vi har fokus pa test og kvalitetssikring, og gjennomferer tiltak som skal sikre at vare tjenester alltid skal ha god kvalitet. Vi
jobber kontinuerlig med iboende sikkerhet og personvern, og innhenter, forvalter og lagrer data pa en sikker og trygg mate

Konkurranse og skatt

Lav

Vi er lite utsatt for brudd pa konkurranseregelverk. Vi samarbeider godt med offentlige myndigheter ved eventuelle tilsyn/
gransking som f.eks. forvaltningsrevisjon gjennomfert av Riksrevisjonen. Vi er unntatt fra skatteplikt pa virksomhetsniva,
men betaler forskuddsskatt for ansatte i rett tid.
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| henhold til &penhetsloven skal vi redegjere
for aktsomhetsvurderinger av selskapets
leverandgrkjede. Dette kapittelet beskriver
Norsk helsenetts leverandgrbilde, hvordan
vi har gatt fram i kartlegging og risiko-
vurdering, hvilke risikoomrader vi ser som
de starste og hvordan vi fglger opp videre.

Norsk helsenett som innkjoper

Norsk helsenett er underlagt lov og forskrift om
offentlige anskaffelser, og gjennomferer anskaffelser

i henhold til dette og annet gjeldende relevant regelverk,
samt interne retningslinjer og styrende dokumenter.
Norsk helsenett gjennomfarer anskaffelsene med fokus
pa anskaffelseslovens grunnleggende prinsipper om
konkurranse, likebehandling, forutberegnelighet, etter-
prevbarhet og forholdsmessighet.

I henhold til anskaffelsesloven skal Norsk helsenett:

> stille krav og vektlegge lasninger som bidrar til &
redusere skadelig miljgpavirkning og fremme klima-
vennlige lgsninger

> stille krav til leveranderer og tilbudte lgsnin-
ger som fremme respekt for grunnleggende
menneskerettigheter

> ivareta krav til lanns- og arbeidsvilkér, bruk av leerlinger
0g universell utforming

Norsk helsenetts etiske retningslinjer gjelder ogsa i
anskaffelsesprosesser, og i tillegg er samfunnsansvaret
beskrevet naermere i organisasjonens retningslinjer for
innkjop.
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I tillegg til & gjennomfare egne anskaffelser, fungerer
Norsk helsenett som innkjgpssentral for 13 etater i

den sentrale helseforvaltningen. Anskaffelsestjenesten
for helseforvaltningen omfatter planlegging og gjennom-
foring av virksomhetsspesifikke og virksomhetsover-
gripende anskaffelser av varer og tjenester.

Norsk helsenett og virksomhetene i helseforvaltningen
er ogsé medoppdragsgiver pa statlige fellesavtaler.

| tillegg samarbeider Norsk helsenett med andre
anskaffelsesmiljger som Statens innkjopssenter- DFQ
og Sykehusinnkjgp om inngéelse av avtaler.

| selve risikovurderingen av leverandarkjeden inkluderte
vi ikke virksomhetsspesifikke avtaler og avtaler inngatt
av tredjepart, da Norsk helsenett ikke er & regne som
avtaleeier/kontraktsmotpart i disse (se avgrensninger

i kap. 4.2.2).



Figur 1: Prosess for kartlegging, risikovurdering og oppfelging av leverandgrkjeden

1. Overordnet leverandgrkartlegging

2. Prioritere omrader for videre kartlegging

3. Risikovurdere

enkeltleverandgrer/avtaler

4 Oppfelging

Leverandgrkartlegging og risikovurdering
Prosessen med kartlegging og risikovurdering av
leverandaerkjeden er gjennomfart i flere steg, og inne-
beerer en overordnet leveranderkartlegging, prioritering
av omrader for videre kartlegging, risikovurdering av
enkeltleverandarer/avtaler og til slutt oppfelging (figur
1). Arbeidet er en kontinuerlig prosess og ma gjentas
lopende.

Overordnet leverandorkartlegging

Med utgangspunkt i Norsk helsenetts innkjgpssystem,
gjorde vi en overordnet kartlegging av leverandgrbildet
i Norsk helsenett.

Figur 2 (neste side) viser andelen transaksjoner fordelt
pa underkategoriene til Norsk helsenett samlet, i perio-
den august 2022 til april 2023. Fordelingen inneholder
data fra kjgp via Norsk helsenetts egne avtaler, fellesav-

taler med helseforvaltningen og rammeavtaler inngatt av

Statens innkjgpssenter og Sykehusinnkjgp. Fordelingen
inkluderer ikke kjop og transaksjoner gjort av helsefor-
valtningen selv (virksomhetsspesifikke anskaffelser).

Konsulenttjenester er den storste andelen med 30,6%
av alle transaksjoner i perioden. Transaksjonene er
knyttet til avtaler om konsulentkjgp, og disse avtalene
eies av Norsk helsenett selv. Avtalene inkluderer kjgp
av konsulenttjenester, hovedsakelig innen IT-utvikling
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og drift, men ogsa kjop av konsulenter til administrative
tjenester for Norsk helsenett.

Sentral IKT infrastruktur er den nest sterste andelen
med 28,7% av alle transaksjoner i perioden. Rundt halv-
parten av denne andelen rammeavtaler som er inngatt
av tredjeparter, hvor i Norsk helsenett ikke er avtaleeier.
Resterende andel er fellesavtaler med helseforvaltnin-
gen, hvor Norsk helsenett er avtaleeier. | fellesavtalene
ligger avtale kjgp av blant annet PC-utstyr, skjermer og
mobiltelefoner for Norsk helsenett og helseforvaltningen,
samt avtale om videoendepunkter med tilhgrende utstyr
og tjenester.



Figur 2: Underkategorier med prosentvis forbruk i perioden 1.aug 2022-30. april 2023

Facility Management 1,1 %

Helsefaglig profesjonelle tjenester 1,6 %
Reise 2,0 %

Eiendomsleie 5,0 %

Digital arbeidsplass 0,8 %
Vikartjenester 0,2 %

Andre 0,1 %

Sentral IKT infrastruktur
28,7 %

Software lisenser 6,1 %

Finansielle tjenester
7,0 %

Ukategorisert/
uspesifisert 7,4 %

Fagsystemer
9,4 %

Konsulenttjenester
30,6 %
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Figur 2 (til venstre): Underkategorier med prosentvis
forbruk i perioden 1.aug 2022-30. april 2023

Avgrensninger og prioriterte omrader for videre
kartlegging

Folgende avtaler er ikke inkludert i videre kartlegging
(se ogséa kap. 4.1):

> Avtaler inngatt av tredjepart

> Virksomhetsspesifikke avtaler for helseforvaltningen

Redegjerelsen vil séledes ta for seg anskaffelser gjen-
nomfert for Norsk helsenett og fellesavtaler gjennomfart
av Norsk helsenett, hvor Norsk helsenett er avtaleeier.

Med bakgrunn i overordnet kartlegging og nevnte
avgrensninger, gjorde vi en vurdering av kategorier og
omrader for videre kartlegging. Felgende omrader ble
prioritert for risikovurdering:

> Leie av fast eiendom, renhold- og handtverkertjenester
> Kantine og matleveranser

> IKT hardware

> Vikartjenester

> Flyttetjenester

Begrunnelse for prioriteringen av omradene ble gjort
pa grunnlag av flere faktorer:
> DF@ hoyrisikoliste - gir informasjon om produkt-

kategorier med vurdert hgy risiko for brudd pa grunn-
leggende menneskerettigheter i leveranderkjeden

> Omrader/bransjer med antatt hoy risiko for brudd
pa arbeidstidsbestemmelser, hgy grad av arbeids-
innvandrere og ufagleert arbeidskraft

> Omréadenes/kontraktenes starrelse


https://anskaffelser.no/berekraftige-anskaffingar/menneskerettigheter/hoyrisikolisten

Risikovurdering

For de prioriterte omradene gjennomfarte vi en risiko-
vurdering for alle relevante avtaler hvor Norsk helsenett
er avtaleeier. Avtalene ble risikovurdert i henhold til
landrisiko, produktrisiko og tjenesterisiko (tabell 2).

Under landrisiko ble leverandgrene vurdert etter risiko
for henholdsvis brudd p& menneskerettigheter og

brudd pa anstendige arbeidsforhold avhengig av hvilket
land leverandgren har sitt hovedvirke og eventuell
produksjon. Her ble det brukt scoringskriterier basert

pa Freedom House sin arlige rangering over graden av
demokratisk frihet i et hvert land, og Global Rights Index
rangering av fagforeninger og menneskerettigheter etter
land.

Under produktrisiko ble leverandgrene vurdert i henhold
til produktet som tilbys i avtalen, rangert etter DFQJs
hoyrisikoliste. Listen gir informasjon om produktkatego-
rier med hoy risiko for brudd pa grunnleggende mennes-
kerettigheter i leverandaerkjeden.

Under tjenesterisiko ble leverandgrene vurdert i henhold

til Skatteetatens undersgkelse om etterlevelse, rapporte-

ring og oppdagelsesrisiko (SERO) for ulike bransjer.

Med bakgrunn i de ulike kriteriene gjorde vi en samlet
vurdering av totalrisiko. En oppsummering av risiko-
vurderingen for de ulike avtalene er vist i tabell 3 (neste
side).

Tabell 2: Kriterier for risikovurdering av prioriterte omrader

Risiko Hva ble vurdert

Risiko for brudd pa
menneskerettigheter

Landrisiko (inkl. underleverander)

Risiko for brudd pa anstendige
arbeidsforhold
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Vurderingskriterier

Countries and Territories | Freedom

House

ITUC GRI - Home (globalrightsindex.

org)
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Produktrisiko Produktkategorier med hoy risiko
for brudd péa grunnleggende

menneskerettigheter

Hoyrisikolisten | Anskaffelser.no
(DFQ)

Tjenesterisiko Etterlevelse, rapportering og

oppdagelsesrisiko

Skatteetatens undersgkelse om

Etterlevelse, Rapportering og
Oppdagelsesrisiko (SERO 2021)



https://freedomhouse.org/countries/freedom-world/scores
https://freedomhouse.org/countries/freedom-world/scores
https://www.globalrightsindex.org/en/2022
https://www.globalrightsindex.org/en/2022
https://anskaffelser.no/berekraftige-anskaffingar/menneskerettigheter/hoyrisikolisten
https://www.skatteetaten.no/globalassets/om-skatteetaten/analyse-og-rapporter/rapporter/sero-2021-var.pdf
https://www.skatteetaten.no/globalassets/om-skatteetaten/analyse-og-rapporter/rapporter/sero-2021-var.pdf
https://www.skatteetaten.no/globalassets/om-skatteetaten/analyse-og-rapporter/rapporter/sero-2021-var.pdf
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Tabell 3: Oppsummering av risikovurdering for de relevante avtalene. Antall avtaler oppgitt.

Prioriterte omrader Hoy risiko Medium risiko Lav risiko Begrunnelse for risikovurdering

Leie av fast 3 4 10 Inkluderer avtaler for leie av kontor-, parkerings- og lagerlokaler, boliger, samt renholds og handverker-

eloendom, rer.'nholds- °g9 tjenester knyttet til kontorlokasjonene.

handverkertjenester
Avtaler med vurdert hoy risiko er rene handverker og renholdstjenester. Bransjene har antatt hegy risiko for
brudd pa arbeidstidsbestemmelser, hay grad av arbeidsinnvandrere og ufaglaert arbeidskraft.

Kantine og 5 Inkluderer avtaler béde for fruktleveranser og kantinetjenester.

matleveranse
Kaffe, te, kakao, sukker, og enkelte frukter og grennsaker er vurdert som produkter med sveert hay risiko for
brudd pa& menneskerettigheter og anstendige arbeidsforhold i produksjonsland.
I tillegg har kantinetjenester ogsa antatt hey risiko for brudd pa arbeidstidsbestemmelser, hay grad av
arbeidsinnvandrere og ufagleert arbeidskraft.

IKT hardware 2 Rammeavtaler for kjop av PC, skjermer, videoendepunkter og annet datautstyr.
Vurdert som hgy risiko primeert i produksjonsleddet, i land med hay risiko for darlige arbeidsforhold og
menneskerettighetsbrudd.

Vikartjenester 6 Rammeavtale for vikartjenester med flere administrative/IT tekniske delomrader.
Vikartjenester vurderes som antatt lav risiko, men er samtidig noe mer utsatt enn andre konsulenttjenester
nar det gjelder likebehandling av lenns- og arbeidsvilkar.

Flyttetjenester 2 I likhet med renholds- og handverkertjenester har flyttetjenester antatt hoy risiko for brudd pé arbeidstids-

bestemmelser, hoy grad av arbeidsinnvandrere og ufagleert arbeidskraft.

De aktuelle avtalene er p.t ikke aktive, og har lav verdi, men vurderes likevel til antatt medium risiko da
leverandgrene vil kunne fa nye oppdrag i lgpet av avtaleperioden.




Oppfolging

De viktigste omradene for Norsk helsenett & folge

opp er IKT hardware, mat- og kantinetjenester, samt
handverker og renholdstjenester. Vi har ikke identifisert
spesifikke funn i leveranderkjeden, men kun gjort en
risikovurdering. Med bakgrunn i denne risikovurderingen,
ber vi na aktuelle leverandarer redegjere for hvordan

de handterer sine aktuelle risikoomrader. Dette er en
pagaende prosess. Avtaler med hay risiko vil falges opp
forst, deretter avtaler med medium risiko.

For avtaler der det ikke er stilt spesifikke krav, gjelder
det oppfolging av avtaler med starre virksomheter som
selv er forpliktet under apenhetsloven. For avtaler der
det er stilt krav som er egnet til & pavirke forholdet til
grunnleggende menneskerettigheter og anstendige
arbeidsforhold, legges disse til grunn for kontrakts-
oppfalgingen. Dersom respektive leverandgrer ikke kan
redegjere for handtering av sine risikoomréader, vil Norsk
helsenett falge opp leverandarene med det formal &
begrense vesentlig risiko for negative konsekvenser,
eller & stanse faktiske negative konsekvenser.
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5. Veien videre

Norsk helsenett skal fremover gke sitt fokus
pa beerekraft og samfunnsansvar.

Strategisk handlingsplan for beerekraft tar for seg
omréder bade innen baerekraftige anskaffelser,
reduksjon av klimagassutslipp, sirkuleere verdikjeder
0g sosiale forhold.

Som et ledd i arbeidet med beerekraftige anskaffelser,
skal vi opprette kravbanker og veiledere for behovsha-
vere og anskaffelsesradgivere i nye anskaffelser, samt
veiledere og sjekklister for etterfalgende avtaleopp-
folging. Kontraktsvilkar skal bygge pa FNs veiledende
prinsipper for naeringsliv og menneskerettigheter (UNGP)
og OECDs retningslinjer for ansvarlig neeringsliv med
aktsomhetsvurderinger som metode.

Der hvor Norsk helsenett fungerer som innkjgpssentral
for helseforvaltningen, men selv ikke er avtalepart,

vil Norsk helsenett bistd med réadgivning gjennom
anskaffelsesprosessen. Vi skal bidra til at vilkar som skal
ivareta bestemmelser i henhold til anskaffelsesregel-
verket og apenhetsloven, ivaretas i konkurransegrunnlag
og etterfglgende avtaleoppfalging.

Norsk helsenett vil arlig redegjere for sitt arbeid med
anstendig arbeid og menneskerettigheter, enten som
frittstdende redegjerelse eller som selvstendig del av
&rsrapporten.
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Redegjorelsen er signert elektronisk av styret og
daglig leder



