




































































Risikovurderin

g giennomfart i reorganiseringsprosjektet

Risikovurdering for

Drift av Finnmarkssykehuset HF

Deltakere:

Dato:

Risikovurderingen er en sammenstilling og konsolidering av innspill prosjektet har samlet fra risikovurdering far prosjektstart (null-
alternativet), arbeidsmgter hgsten 2024 og arbeid innenfor arbeidsmiljg (helse, milja og sikkerhet).

08.11.2024

Tilrettelegger:

Malsetning:

Kontroll pa drift av Finnmarkssykehuset HF ved gjennomfering av reorganiseringsprosjektet.

Bakgrunn:

Organisatorisk enhet:

Tidshorisont

Foreetaksniva

" 12-34r

Metode og prosess:

Risikovurderingen er en samling av identifiserte risikoer som skal analyseres og evalueres. Analysen vil bli giennomfart periodisk eller
ved stgrre hendelser og /eller endringer

Ansvarlig:



Risikovurdering gijennomfearti reorganiseringsprosjektet

Kvalitet og kapasitet i tjenestetilbudet  |Utvalgte kvalitetsindikatorer - oversikt fra RO1 Hammerfest og Kirkenes sykehus har lav Iverksatt oppfalging i klinikkene. Kvalitet og pasientsikkerhet - Alvorlig
SKDE maloppnaelse pa de indikatorene som er Tillit/Omdgmme - Middels

valgt ut.
God systemtikk i forbedringsarbeid.
Avhengig av samarbeid med
kommunehelsetjensten og UNN for a
forbedre resultat for noen av indikatorene.

Kvalitet og kapasitet i tienestetilbudet Redusere fristbrudd R02 Mangel pa behandlere Mangel pa behandlere Middels Mangel pa behandlere Middels Kvalitet og pasientsikkerhet - Lav
Har god oversikt, det er szerlig ®NH som Har god oversikt, det er saerlig @NH som Tillit/Omdgmme - Lav
trekker opp trekker opp @konomi - Middels

Kvalitet og kapasitet i tienestetilbudet Gjennomsnittlig ventetid skal R03 Mangel pa behandlere Mangel pa behandlere Middels Mangel pa behandlere Middels Kvalitet og pasientsikkerhet - Lav
reduseres sammenliknet med 2023 Har god oversikt, det er szerlig allergologi, Har god oversikt, det er szerlig allergologi, Tillit/Omdgmme - Lav
for somatikk, psykisk helsevern for gyesykdommer @NH som trekker opp gyesykdommer @NH som trekker opp Pkonomi - Middels
barn og unge, psykiske helsevern for
voksne og TSB. Malsetningen pa sikt
er giennomsnittlig ventetid lavere
enn 50 dager for somatikk, 40 dager
for psykisk helsevern voksne, 35
dager for psykisk helsevern barn og
unge og 30 dager for TSB.

Kvalitet og kapasitet i tienestetilbudet Andel pakkeforlgp innenfor frister R04 God kontroll innenfor enkelte kreftformer. Middels God kontroll innenfor enkelte kreftformer. Middels Kvalitet og pasiensikkerhet - Alvorlig

Kreftformer med lav maloppnaelse er: Det er en positiv trend i andel pakkeforlgp Tillit/omdgmme - Alvorlig
Prostata og lunge innen frister. @konomi - Middels
Kreftformer med lav maloppnaelse er:
Prostata og lunge
Personell, kompetanse og utdanning Redusert innleie R05 Vakante stillinger Middels Vakante stillinger Middels Kvalitet og pasientsikkerhet - Middels
Utfordrende a avgi personell mellom Utfordrende a avgi personell mellom HMS - Middels
klinikkene klinikkene. Innleie fra byra er halvert siden Mal - Alvorlig
fjoraret. Det utarbeides nye rutiner for Kapasietet - Lav
tettere oppfglging av innleie. Robusthet - Middels
@konomi - Alvorlig
Personell, kompetanse og utdanning Redusert overtid R06 Manglende rekruttering Vakante stillinger Middels Vakante stillinger Middels Kvalitet og pasientsikkerhet - Middels
Utfordrende a avgi personell mellom Utfordrende a avgi personell mellom HMS - Middels
klinikkene klinikkene Mal - Alvorlig
Kapasietet - Lav
Robusthet - Middels
@konomi - Alvorlig
Personell, kompetanse og utdanning 6 maneders planleggingshorisont i RO7 Manglende rekruttering Vakante stillinger Middels Vakante stillinger. Jobber systematisk med Middels Kvalitet og pasientsikkerhet - Middels
arbeidstidsplanlegging stabilisering og rekruttering. HMS - Middels
Finnmarkssykehuset deltar i prosjektet Mal - Alvorlig
Godt-planlagt. Kapasietet - Lav
Robusthet - Middels
@konomi - Alvorlig
Helse - Miljo - Sikkerhet (Arbeidsmiljg) Reduksjon i sykefravaer RO8 Sykefraveer gikk ned ca. 5% fra 2022 til Middels Sykefraveer har gdtt ned sammenlignet Middels Kvaltiet og pasientsikkerhet - Lav
2023 med 2023. HMS/arbeidsmiljg - Middels
Sykefravaer pavirkes i stor grad av ytre Sykefraveer pavirkes i stor grad av ytre Kapasietet - Lav
faktorer. faktorer. Ressurser - Lav
@konomi - Moderat

Helse - Miljg - Sikkerhet (Arbeidsmilj) Redusere vold, trusler og seksuell R09 Gode rutiner. Utdannet instruktgrer i Middels Gode rutiner. Utdannet instruktgrer i Middels HMS/arbeidsmiljg - Middels

trakassering klinikkene som gir intern opplaering. klinikkene som gir intern oppleaering.
Fa melder fra. Fa melder fra.

Helse - Miljg - Sikkerhet (Arbeidsmiljg) Helse Nord skal ha motstandsdyktighet R10 Kontoll og gode rutiner for mange av Middels Utskiftning blant ngkkelpersonell gir Middels Kvalitet og pasientsikkerhet - Lav
mot, kunne avdekke og handtere beredskapshendelsene utfordringer i forhold til kontinuitet. lkke Informasjonsikkerhet /personvern - Middels
ugnskede hendelser (graden av sikkerhet Knyttet usikkerhet rundt mange omrader tilstrekkelig oversikt over risiko i forbindelse Kapasitet - Lav
kan ikke males direkte, men kan males med beredskapsomradet, utfordringsbildet Robusthet - Middels
indirekte ved & vurdere kvaliteten i erirask endring. Ressurser - Middels
prosessene rundt styring) Ytre miljg - Lav

Tillit/omdgmme - Lav
@konomi - Lav
@konomi Oppna gkonomisk resultatkrav R11 Manglende gjennomfgringskraft av Omstillingsutfordringen er pa 144 mill. Store omstillingsutfordringen. Kvalitet og pasientsikkerhet - Lav
endringer Historisk lav gjennomfgringsgrad Historisk lav gjennomfgringsgrad HMS/arbeidsmiljg - Middels
Mange vakante stillinger Mange vakante stillinger. Robusthet - Middels
Hgy bruk av overtid og innleie fra byra Hgy bruk av overtid og innleie. Ressurser - Middels
Det pagar et stgrre omstillingsarbeid i Tillit/omdgmme - Middels
foretaket. @konomi - Alvorlig

@konomi Gjennomfgring tiltaksplan for R12 Manglende gjennomfgringskraft av Ledelse og gjennomf@ringskraft Store omstillingsutfordringen. Kvalitet og pasientsikkerhet - Lav
omstilling endringer Umoden organisasjon Historisk lav giennomfgringsgrad HMS/arbeidsmiljg - Middels

Mange vakante stillinger. Robusthet - Middels

Hgy bruk av overtid og innleie. Ressurser - Middels

Det pagar et st@grre omstillingsarbeid i Tillit/omdgmme - Middels
foretaket. @konomi - Alvorlig

@konomi @kt andel kjpp pa rammeavtaler fra R13 Manglende fullmakter gir lang Jobbet systematisk over tid Middels Jobbet systematisk over tid Lav Kapasitet: Moderat
Sykehusinnkjgp behandlingstid Kultur for bruk av Clockwork Kultur for bruk av Clockwork Robusthet: Moderat

Mulig a synliggjgre brudd pa bruk av Mulig a synliggjgre brudd pa bruk av @konomi: Moderat
rammeavtaler rammeavtaler Straff, sanksjoner, erstatningsansvar: Moderat
Begrensninger i fullmaktsstrukturen Begrensninger i fullmaktsstrukturen
Utfordring med a fa fagorganisasjonen Utfordring med a fa fagorganisasjonen
mer involvert i anskaffelsene - fa god mer involvert i anskaffelsene - fa god
avtaledekning avtaledekning
Kapasitetsutfordringer i SHI ift Kapasitetsutfordringer i SHI ift
avtaleforvaltning og opprettelse av nye avtaleforvaltning og opprettelse av nye
avtaler. avtaler.
Forskning og innovasjon @kt antall kliniske studier R14 F4 kliniske studier Med etablerte tiltak mener vi a kunne sikre Lav Med etablerte tiltak mener vi a kunne sikre Lav Kvalitet i pasienbehandling - Lav
maloppnaelse maloppnaelse Omdgmme- Middels
Ressurser - Middels
@konomi - Lav




Forskning og innovasjon @kt antall pasienter i kliniske studier R15 Fa pasienter med i kliniske studier Med etablerte tiltak mener vi a kunne sikre
maloppnaelse

3 2 6 Med etablerte tiltak mener vi a kunne sikre
maloppnaelse

3 2 Kvalitet og pasientbehandling - Lav
Omdgmme - Middels
Ressurser - Middels
@konomi - Lav

Personell, kompetanse og utdanning Turnus R17 Manglende ressursplanlegging gir
overforbruk og mangel pa ressurser

Drift/Tjenesteproduksjon/Beredskap Digitalisering Manglende oppleering gir darlig utnyttelse av
systemer og tekniske hjelpemidler

Drift/Tjenesteproduksjon/Beredskap Effektiv drift R23 Manglende standardisering pa tvers gir mye 0
ungdvendig merarbeid

Helse - Miljg - Sikkerhet (Arbeidsmiljg) Effektiv drift Heyt arbeidspress gjor at nyansatte og @kt lederstatte pa IA/HMS

studenter slutter, gir hay turnover oghgyt | Bruk etablerte fora som I.<vam.réd e
grupper for & falge opp situasjonen
sykefraveer

Drift/Tjenesteproduksjon/Beredskap Pasientkontakt Forsinkelser gjor pasientopplevelsen 0
uforutsigbar

Kvalitet og kapasitet i tjenestetilbudet Pasientkontakt R29 Redusert pleiefaktor gker risiko for
feilbehandling

Middels

Helse - Miljg - Sikkerhet (Arbeidsmilj) Medvirkning R31 Lav grad av medvirkning Hyppige informasjons- og dreftingsmater 4 3 Middels 12 |HR
Fokus pa a skape mest mulig
forutsigbarhet i mgteplan og hva som skal
informeres og dfraftes nar

TV/VO medlem i styringsgruppen
Tillitsvalgte og verneombud deltar i
arbeidsgrupper

Middels

Helse - Miljg - Sikkerhet (Arbeidsmiljg) Arbeidsbelastning R33 Omstillingstrgtthet blant ansatte Innleid prosjektstatte 4 3 Middels 12 HR
Fokus pa a holde tidsplan for a sikre
framdrift etter plan

Samhandling Ledelse R35 Manglende standardisering pa tvers hindrer 0
deling og effektiv ressursutnyttelse mellom
foretak og enheter




Drift av Finnmarkssykehuset HF Etikett: Risiko
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Introduksjon til mal for risikoanalyse, versjon 1.0

Retningslinjer for risikostyring Helse Nord (RL1602) ble i 2024 revidert som del av arlig evaluering. Riksrevisjonens
rapport om risikostyring i spesialisthelsetjenesten av 14. mars 2024, pekte pa mangler i retningslinjene som styrket
behovet for a gjennomfgre en revisjon. Denne malen ivaretar de nye retningslinjene og anbfales benyttes i
pavente av nytt system for utarbeidelse av risikoanalyser. Malen er utviklet i prosjektet Reorganisering
Finnmarkssykehuset.

Referanser:
e Retningslinjer for risikostyring i Helse Nord, versjon 8 (RL1602)
* Regionale fgringer for risikostyring i virksomhetene i Helse Nord, versjon 1.1 (RL11117)

Sannsynlighet og konsekvens

Helse Nord har etablert felles anbefalte kriterier for vurdering av sannsynlighet, konsekvens og beskrivelse av
risiko pa tvers av virksomhetene i foretaksgruppen. Kriteriene kan fravikes, forutsatt at begrunnelse for valg av
alternative kriterier er redegjort for. Valg av metode og relevante sannsynlighets- og konsekvenskriterier gjgres
som en del av forberedelsene til risikovurderingen.

Sannsynlighetsskala er differensiert ut fra om risikovurderingen omfatter strategiske mal, styringsmal, prosjekt
eller ordinzer drift, og er beskrevet i arket sannsynlighetsskala Helse Nord (arkfane "Sannsynlighetsskala").

Konsekvensskala beskriver akseptkriterier med tilhgrende forslag til skalaer for 11 konsekvensomrader (arkfane
"Konsekvensskala"). | tillegg er det for noen konsekvensomrader en arkfane med utfyllende informasjon og/eller
eksempler. Dette skal utvikles videre og etterhvert dekke alle konsekvensomradene. Det kan ved behov vurderes
konsekvenser for andre omrader. | slike tilfeller ma konsekvenskriteriene fastsettes spesifikt, og i forkant av
risikovurderingen.

Hva som regnes som ubetydelig eller svaert alvorlige konsekvenser vil avhenge av type virksomhet, iboende risiko
og omfanget av vurderingen (eksempelvis hvilket niva i virksomheten vurderingen gjgres). Det er derfor svaert
viktig at det dokumenteres hva som er lagt til grunn for valgt konsekvens. Bruk gjerne kommenarkolonnene til
dette.

Malens innhold og bruk

Her er en kort beskrivels av hva du finner bak hver arkfane.

Infoside

Informasjon om risikoanalysen som grunnlag for arbeidsbokens innhold. Viktig & fa med hvilken metode
0g prosess som er brukt, f.eks. om det har veert gruppearbeid sammen med brukere, eller om ledelsen
har kartlagt sannsynlighet og risiko innenfor hendelser som jevnlig vurderes.

Analyse

Her utfares selve analysen ved & beskrive risko og sette grad av sannsynlighet og konsekvens. De nye
retningslinjene har standard akseptansekriterier som bgr benyttes. Merk at det for noen
konsekvensomrader er detaljert beskrivelse av konsekvens i eget ark. Bruk kommentarfeltet til & angi hva
som er lagt til grunn for valgt konsekvensniva.

Risikomatrise

Grafisk fremstilling av risiko basert pa analysen som er gjennomfart. Den grafiske visningen kan
parameterestyres til & vise risiko, risiko og konskevensomrade eller bare konsekvensomrade ved & endre
verdi for "etikett" i farst rad. | tillegg til et automatisk generert diagram er det under lagt til en mulighet for
manuell registrering av et diagram. Dette kan veere hensiktsmessig om en gnsker a vise noen utvalgte
risikoer i diagrammet. Risikomatrisen er vanlig & bruke ved presentasjon av analysen i form av en rapport
eller presentasjon.

Tiltak



Alle tiltak skal falges opp med ansvarlig og frist for gjennomfaring. Dette arket kan benyttes for & lage en
liste over tiltak som kan benyttes i analysen. En kan da referer til Tiltakld for & beskrive tiltak i analysen.

Lister
Dette er en oversikt over hjelpetabeller som er brukt i arbeidsboken.

Sannsynlighetsskala
Dette er standard akseptansekriterer for sannsynlighet som bgr benyttes ved vurdering av sannsynlighet.

Konsekvensskala
Dette er standard akseptansekriterer for konsekvens som bgr benyttes ved vurdering av konsekvens. For
noen konsekvensomrader (understrektet) finnes det mer informasjon i eget ark.

drift tjenesteprod. beredskap
Detaljert beskrivelse av akseptansekriterier for drift, tienesteproduksjon og beredskap.

klima og miljg
Detaljert beskrivelse av akseptansekriterier for klima og milja.

gkonomi
Detaljert beskrivelse av akseptansekriterier for gkonomi.

informasjonssikkerhet personver
Detaljert beskrivelse av akseptansekriterier for informasjonssikkerhet og personvern

versjonsnistorikk

Versjon Kommentar Dato Ansvarlig
V.1.0 Farste versjon med ny mal 06.11.2024 Jens Riis



Sannsynlighetsskala for Helse

Nord

Type

1
Sveert liten

2
Liten

3
Middels

4
Stor

5
Sveert stor

Tidsavgrensede mal
(strategiske mal,

Estimert 0-10
% sannsynlig i

Estimert 10-35

Estimert 35-65 %

Estimert 65-90

Estimert 90-100

styringsmal, perioden % Sfmnsynlig i san.nsynlig i % sz.annsynlig i % sgnnsynlig i
. perioden perioden perioden perioden
prosjekt)*
Sjeld 11-50 Fl 50
, jelanere enn 1-4 hendelser 5-10 hendelser ere enn
Drift** 1 hendelser er X per X (tidsperiode) |per X per X (tidsperiode) hendelser per hendelser per X
per X (tidsperiode) P P P P P P X per X (tidsperiode) per X (tidsperiode)
Kan skje (lik
. Blir svaert an s Je,( e Blir sveert
Hjelpetekst/ Antar at det sannsynlig at det Antar at det
kvalitativ vurderin overrasket om ikke vil skje skjer som at det vil skje overrasket om
g det skjer J J J det ikke skjer

ikke skjer)

* Benyttes for & vurdere sannsynlighet innenfor en bestemt tidsperiode

** Benyttes for a vurdere sannsynlighet i et kontinuerlig driftsperspektiv. Risikovurdering av hendelser i
ordinzer drift vil kunne variere med tanke pa tidsperspektivet pa vurdering. Det anbefales derfor & inkludere

dette tidsperspektivet i valget av sannsynlighetskriterier




Overordnet konsekvensskala for Helse
Nord

Konsekvensomradet med understrekning har mer detaljert beskrivelse i eget ark

Kvalitet og kapasitet i tjenestetilbudet

Ingen eller ubetydelig kvalitetssvekkelse, skader
og/eller prognosetap for pasienter

Mindre kvalitetssvekkelse, skade og/eller
prognosetap for et lite antall pasienter

Moderate kvalitetssvekkelse, skader og/eller
prognosetap for et betydelig antall pasienter

Alvorlig kvalitetssvekkelse, skade og/eller
prognosetap for et betydelig antall pasienter

Alvorlig kvalitetssvekkelse, skade og/ eller
prognosetap og/eller tap av liv for et stort antall
pasienter

Personell, kompetanse og utdanning

Ingen eller minimal svekkelse av tilgangen pa
personell og kompetanse eller evnen til & drive
utdanning

Liten og kortvarig svekkelse av tilgangen til
personell og kompetanse eller evnen til & drive
utdanning

Moderat svekkelse av tilgangen til personell og
kompetanse eller evnen til & drive utdanning, av
betydelig varighet

Alvorlig svekkelse av tilgangen til personell og
kompetanse eller evnen til & drive utdanning, av
betydelig varighet

Alvorlig og langvarig/permanent svekkelse av
tilgangen til personell og kompetanse eller evnen
til & drive utdanning

Helse - Miljg - Sikkerhet (Arbeidsmiljg)

Ubetydelig helseplage, personskade, emosjonell
belastning. Ikke fravaer. Antall ansatte utsatt for
belastning kan ha betydning for
alvorlighetsgraden

Mindre skade, helseplage, emosjonell belastning.
Kan gi fravaer. Antall ansatte utsatt for belastning
kan ha betydning for alvorlighetsgraden

Moderat skade, sykdom, emosjonell belastning.
Kan gi langvarige fglger evt. fraveer. Antall
ansatte utsatt for belastning vil ha betydning for
alvorlighetsgraden

Alvorlig skade, sykdom, emosjonell belastning.
Kan fgre til fraveer, varige mén og/eller
arbeidsufgrhet. Antall ansatte utsatt for
belastning vil ha betydning for alvorlighetsgraden

Alvorlig skade, sykdom, emosjonell belastning
som kan medfgre varig arbeidsufgrhet og/eller
tap av liv

Drift/Tjenesteproduksjon/Beredskap

Ubetydelig innvirkning, tilnaermet normal drift

Mindre og kortvarig reduksjon i
tjenesteleveranse

Moderat reduksjon i tjenesteleveranse, av
betydelig varighet

Alvorlig reduksjon i tjenesteleveranse, av
betydelig varighet

Alvorlig og langvarig reduksjon i
tjenesteleveranse

Middels konsekvens for klima og miljg. Effektene

Alvorlig konsekvens for klima og miljg, av

Alvorlig og langvarig/ permanent konsekvens for

inntekter eller utgifter

utgifter

gkonomisk handlingsrom

handlingsrom

Klima og miljg Ingen eller uvesentlig virkning. Noe konsekvens for klima og miljg. . . . . . -
g 8 : g mile kan vaere merkbare, men ikke alvorlige. betydelig varighet. klima og miljg.
ineen eller ubetvdelie pavirkning oa verdier Mindre pavirkning b verdier. inntekter eller Moderat tap av verdier, inntekter eller pafgrte  |Alvorlige tap av verdier, inntekter eller pafgrte  |Alvorlig tap av verdier, inntekter eller pafgrte
@konomi & YOSIE D &P ’ : Ll ’ utgifter med betydelige konsekvenser for utgifter med store konsekvenser for gkonomisk |utgifter med gdeleggende konsekvenser for

gkonomisk handlingsrom

Forskning og innovasjon

Ingen eller minimal svekkelse av evnen til & drive
forskning eller innovasjon

Liten og kortvarig svekkelse av evnen til a drive
forskning eller innovasjon

Moderat svekkelse av evnen til 8 drive forskning
eller innovasjon, av betydelig varighet

Alvorlig svekkelse av evnen til a drive forskning
eller innovasjon av betydelig varighet

Alvorlig og langvarig/permanent svekkelse av
evnen til 3 drive forskning eller innovasjon

Informasjonssikkerhet og Personvern

Ingen/ubetydelig pavirkning pa evne til 3 levere
helsetjenester, og a fortsette daglig drift. Ingen
opplysninger pa avveie, alle opplsyninger er
korrekte, tilgang til opplysninger er opprettholdt
(ingen personvernbrudd).

Mindre pavirkning av evne til 3 levere
helsetjenester, og a fortsette daglig drift.
Enkelte opplysninger er pa avvie, ikke oppdatert
eller ikke tilgjengelig.

Middels pavirkning pa levering av helsetjenester.
Enkelte opplysninger om ansatte, eller pasienter
er lekket eller tilgjengelige for uvedkommende.
Enkelte opplysninger er endret uautorisert. Ett
system som har betydning for 3 kunne levere
helsetjenester er ikke tilgjengelig.

Stor pavirkning pa evne til 3 levere
helsetjenester. Opplysninger om flere ansatte
eller pasienter med hgyt konfidensialitetskrav,
eller driftsrelatert sikkerhetsinformasjon er
tilgjengelig for uvedkommende (internt ), og/
eller er endret uautorisert. Flere system(er) som
har betydning for & kunne levere helsetjenester
er ikke tilgjengelig.

Omfattende bortfall av evne til 3 levere
helsetjenester. Opplysninger om store mengder
ansatte eller pasienter, eller driftsrelatert
sikkerhetsinformasjon er tilgjengelig for
uvedkommende (internt og/ eller eksternt), og/
eller er endret uautorisert.

Sveert liten/ingen tilgang til ngdvendige
opplysninger for a kunne levere helsetjenester.

Tillit og omdgmme

Ubetydelig svekkelse av tillit/omdgmme

Liten og kortvarig svekkelse av tillit / omdgmme

Moderat svekkelse av tillit/omdgmme, av
betydelig varighet

Alvorlig svekkelse av tillit/omdgmme, av
betydelig varighet

Alvorlig og langvarig/permanent svekkelse av
tillit/omdgmme

Samhandling

Ingen eller minimal svekkelse av evnen til
samhandling internt og/eller eksternt

Liten og kortvarig svekkelse av evnen til
samhandling internt og/eller eksternt

Moderat svekkelse av evnen til samhandling av
betydelig varighet, internt og/eller eksternt

Alvorlig svekkelse av evnen til samhandling av
betydelig varighet, internt og/eller eksternt

Alvorlig og langvarig/permanent svekkelse av
evnen til samhandling internt og/eller eksternt

Mal

Ingen eller ubetydelig pavirkning pa fastsatte mal
(innen frist)

Liten pavirkning pa fastsatte mal (innen frist)

Usikkerhet om fastsatte mal kan oppnas (innen
frist)

Fastsatte mal kan trolig ikke oppnas (innen frist)

Fastsatte mal kan ikke oppnas (innen frist)




