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Arsmelding 2005

Stiftelsen BEST: Bedre & systematisk traumebehandling gir med dette en beskrivelse av
aret 2005 til styret, oppdragsgivere, samarbeidsparter og interesserte.

En grundigere presentasjon av Stiftelsen BEST: Bedre & systematisk traumebehandling
med eksempler pa undervisningsmateriell, flere bilder etc. er gitt pa vart nettsted
www.bestnet.no.
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Farsteside Topp instrukterer pa kurs i Hemostatisk nedkirurgi, 11. og 12. mai 2005
Kurs
BEST
Grisekurs
Undervisere
Bilder BEST arrangerer nytt kurs | Hemostatisk nedkirurgi 11. og 12, mai 2005. Denne gangen
Publikasjoner ervi stolt av 3 ha fatt en amerikansk gjesteinstrukter til kurset. Asher Hirsherg er
Presentasjoner traurmnekirurg og karkirurg ved Ben Taube General Hospital, Houston, Texas. Dr. Hirsherg
Stiftelsen BEST har lang erfaring rmed akutt traumekirurgi og sammen med dr. Kenneth L. Mattox ved
Nettverket samme sykehus har han skrevet en meget god bok om akutt Kirurgi ved store traurmer.
Lenker

Dr. Hirsherg vil vasre med som instrukter under de praktiske svelsene i tillegg il at han vil
hidra med noe av tearien under kurset

Hvert av de deltagende tearnene vil f3 4 eksemplarer av hoken "Top Knife" som en del av kurset. Vi gjgr
appmerksom pa at vi denne gangen kan komme til & méatte ske kursavgiften noe for de deltagende teamene,
til kr. 45000 per tearn. Med en sd god instrukter pa kurset, er det verdt 2 betale litt ekstra. Vi regner med stor
interesse for dette kurset og vi vil derfor prove & oke antall team som kan delta.

Gi beskjed il Kari Schreder Hansen
(e-post kari.schroder hansen@helse-hergen.na)
dersom dere vil delta med etteam

Asher Hirshberg

Kontakt webansvarlig
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Stiftelsen BEST: Bedre & systematisk traumebehandling

Stiftelsen BEST: Bedre & systematisk traumebehandling ble opprettet som en viderefaring
av pilotprosjektet «Kvalitetssikring av traumebehandling i sykehus» i 2001. Stiftelsen har
sekretariat i Hammerfest, men drives som et samarbeid mellom ulike ressurspersoner /
miljg over hele landet.

Stiftelsen skjedde formelt den 8. februar 2001. Sgknad om godkjenning ble sendt Fylkes-
mannen i Finnmark og Branngysund-registeret. Stiftelsen BEST: Bedre & systematisk
traumebehandling ble godkjent av Branngysund-registeret den 19. mars 2002.



Stiftelsens visjon og mal

BEST skal arbeide for & gke den lokale mestringsevne og profesjonalitet
i traumebehandling ved systematisk a gve samarbeid, ledelse og kom-
munikasjon i tverrfaglige team.

Metodene skal veere realistiske, troverdige og vitenskapsbaserte.
De skal kunne benyttes umiddelbart og ha overfgringsverdi til andre fag-
omrader.

BEST skal veere troverdig og idealistisk, og drives uten profitt. Gjennom
et apent, grensesprengende og innovativt arbeid skal BEST medvirke til
kontinuerlig kvalitetsforbedring innen traumebehandling.

BEST skal sgke samarbeidspartnere. Apenhet og vilje til & dele metoder
og resultat skal kjennetegne BEST. Oppnadde resultater skal formidles
bredt.

Stiftelsens styre

Styrets leder Guttorm Brattebg, seksjonsoverlege, Akuttmedisinsk seksjon,
Kirurgisk serviceklinikk, Haukeland Universitetssykehus, Bergen
guttorm.brattebo@helse-bergen.no

Styrets nestleder og Stiftelsens daglige leder:
Torben Wisborg, avdelingsoverlege, Akuttavdelingen, Ham-
merfest sykehus, Hammerfest
torben.wisborg@helse-finnmark.no

Styremedlem Ase Brinchmann-Hansen, fagsjef, Seksjon for medisinsk pe-
dagogikk, Medisinsk fagavdeling, Den norske lsegeforening,
Oslo aase.brinchmann.hansen@legeforeningen.no

Styremedlem Ulrika Eriksson, traumekoordinator, sykepleier, Klinikk for
anestesi og akuttmedisin, St. Olavs Hospital, Trondheim
ulrikae@online.no

Styremedlem Per Hjortdahl, professor i allmennmedisin, Universitetet i Oslo
per.hjortdahl@medisin.uio.no

Styremedlem Nina Hesselberg, overlege, Akuttmedisinsk avdeling,
UNN, Tromsg nina.hesselberg@unn.no

Styremedlem @ystein Kilander, traumekoordinator, anestesisykepleier, Sy-
kehuset Sgrlandet, Kristiansand_oystein.kilander@sshf.no

Styremedlem Torsten Eken, overlege, Anestesiavdelingen, Aker Universi-
tetssykehus, Oslo torsten.eken@medisin.uio.no




Aktivitet i 2005

BEST-kurs

BEST holdt i 2005 grunnleggende kurs (BEST I-kurs) i Lofoten, Longyearbyen, Diakon-
hjemmet, Drammen, Mosjgen, Bodg, Moss og Akershus. Vi holdt dessuten oppfalgings-
kurs i Voss, Hammerfest og tre kurs pa Haukeland Universitetssykehus. En rekke sykehus
holder i tillegg lokale oppfaglgingskurs med egne krefter.

Praktisk skadebegrensende kirurgi

Det ble holdt 3 sakalte "grisekurs” i 2005 med til sammen 13 deltagende sykehus. Disse
kursene er treningskurs for kirurgiske team i skadebegrensende kirurgi. Her deltar kirurger,
operasjonssykepleiere, anestesileger og anestesisykepleiere i trening pa anesteserte gri-
ser. Kursene holdes ved Vivariet pA Haukeland Universitetssykehus, og er underlagt
strenge bestemmelser mht dyrevernregler.

Nettverksmgte 2005

BEST har holdt arlige nettverksmgter omtrent fra starten. Hensikten med nettverksmgter
er & utveksle erfaringer, knytte kontakter og opprettholde BEST-samarbeidet. Deltagende
sykehus fra samme geografiske omrade planlegger blant annet felles trening og samar-
beid.

| 2005 var nettverksmgtet en tre-dagers samling av to representanter fra 29 av sykehuse-
ne i BEST-nettverket. Vi tilstreber deltagelse av en lege og en sykepleier fra hvert syke-
hus.



Nettverksmgatet bestar av en faglig del med en eller flere inviterte forelesere og en del med
erfaringsutveksling mellom sykehusene.

Hvert sykehus presenterer seg selv, med vekt pa ideer, lgsninger o.lign. som kan vaere
nyttige for de gvrige sykehus. I tillegg legger hvert sykehus frem en kasuistikk som har
veert spesielt vanskelig eller som sykehuset mener de gvrige sykehusene kan laere av.
Disse kasuistikkene blir diskutert i plenum.

Malsettingen er & dele erfaringer som gjgres i et land med relativt fa alvorlige skader, men
likevel ma tas hand om pa mange spredte og gjerne sma sykehus.

»

Arets inviterte hovedforeleser var Tanja Manser fra Sveits, som er psykolog og har jobbet
med trening av team i en arrekke. | tillegg var det faglige innlegg fra Forsvarets institutt for
ledelse (Morten Ruud) og beredskapskoordinator Jan Agdestein, Helse Bergen.

Ase Brinchmann-Hansen fra Den norske
leegeforening og BEST diskuterte laering
hos voksne, og Kari Schrgder Hansen
fra Haukeland Universitetssykehus og
BEST oppdaterte om kirurgisk
skadebehandling.

Alle sykehusene i nettverket oppfordres
til videre lokal trening med bruk av syke-
historier l1ant fra kasuistikkbanken til
BEST. Som et resultat av nettverks-
mgtene og samarbeidet mellom de del-
tagende sykehusene i nettverket, har
BEST utviklet et observasjonsskjema
som béade fungerer som en sjekkeliste




for de undersgkelser som bgr gjennomfares, samt basis for traumeregistrering og kontinu-
erlig kvalitetskontroll. Det er 37 sykehus i nettverket som bruker dette skjemaet ved mottak
av traumepasienter.

Samarbeid med VOX: Voksenoppleeringsprogrammet

Stiftelsen BEST: Bedre & systematisk traumebehandling sgkte i 2001 midler fra voksen-
oppleeringsprogrammet VOX (se: www.vox.no) til viderefgring av den aktivitet vi allerede
hadde gjennomfgart pa de farste 15 sykehus i nettverket. Vi mottok tilsagn om kr 750 000
for hvert av arene 2002 og 2003. | 2004 hadde vi kurs ved 3 sykehus uten tilskudd fra
VOX, dekket av sykehusene selv. Deretter mottok vi pa nytt midler fra VOX og kunne der-
med invitere nye sykehus med i BEST med stgtte fra VOX.

Alle grunnleggende sykehuskurs som ble holdt i 2005 ble gjennomfart med stgtte fra VOX.

@vrige aktiviteter i 2005

BEST i kommunene

Tre leger fra primeerhelsetjenesten i Finnmark har utviklet og gjennomfgrt BEST kurs for
lokale akuttmedisinske team i kommunehelsetjenesten 2004 til 2005. Dette er organisert
som eget prosjekt i samarbeid med Stiftelsen BEST. Det er sa langt holdt kurs i 13 kom-
muner i Finnmark.

Stiftelsen BEST har i samarbeid med Helse Finnmark fatt kr 1.500.000 til & videreutvikle
dette prosjekt fra Sosial- og Helsedirektoratet. Malet er utvikling av en kursmodell som
gjennomfagres i 40 kommuner i Finnmark, Troms og Nordland i lgpet av 2006, og samtidig
oppleering av undervisere som kan drive ytterligere oppleering lokalt. Prosjektet inneholder
ogsa en ekstern vitenskapelig vurdering.




Barents Rescue 2005

BEST deltok sammen med Kommune-BEST i forberedelse til den store gvelsen Barents
Rescue med teori og trening for innsatspersonell i Honningsvag og Lakselv i dagene opp
til gvelsen i september 2005.

BEST for barn

Barnelege Ole Bjgrn Kittang pa
Sgrlandet Sykehuset Kristiansand har
brukt BEST sine prinsipper for
teamtrening i opplaering og vedlikehold
av ferdigheter hos det team som tar
imot alvorlig syke barn pa sykehuset.
Dette prosjekt har mottatt kr 350.000
fra Den norske leegeforenings
Kvalitetsikringsfond til videreutvikling i
2006.

Prosjekt levende markgr vs. dukke
En prosjektgruppe med Ase
Brinchmann-Hansen som leder fikk bevilget kr. 60.000,- i 2003 fra kvalitetssikringsfondet i
Legeforeningen. Det er planlagt til sammen 6 sykehus i farste runde fer konklusjonen pa
prosjektet foreligger. 1 2004 ble prosjektet startet ved 2 sykehus og de siste treninger med
levende markgr i dette prosjekt gjares i januar 2006. Dette prosjektet er utarbeidet for &
kartlegge effekten av hvilken treningsmodell som gir starst utbytte.

Database- traumeregistreringsprogram

BEST har utviklet en database for sykehusenes egen registrering. Malet er farst & sette
alle sykehus i stand til & registrere og analysere sine egne pasienter, dernest a gi sykehu-
sene et verktay til & sammenligne seg med andre sykehus i nettverket gjennom en inter-
nettbasert database. Programmet distribueres kostnadsfritt til alle interesserte sykehus. 11
sykehus bruker registreringsverktgyet, og flere gnsker a ta det i bruk. Det er ogsa utviklet
en statistikkmodul med ferdige spgrringer. Den sentrale databasen er enna ikke i drift. Re-
gistreringen skjer med respekt for det nasjonale register som er planlagt av Norsk Kirur-
gisk Forening og Norsk Anestesiologisk Forening.

Presentasjoner
BEST har veert presentert i internasjonale og nasjonale fagmgter i lgpet av 2005 pa fal-
gende steder:

Wisborg T: Trauma team training — from better to BEST! Scandinavian Update 2005, Sta-
vanger, Norway, September 2005.

Hansen KS, Wisborg T, Brattebg G, Uggen PE, Brinchman-Hansen A: BEST - A cost-
effective tool for trauma improvement. 41st World Congress of Surgery of ISS/SIC, Dur-
ban, South Africa, August 2005.

Hansen KS, Uggen PE, Nyheim T, Brattebg G, Brgnstad A, Pillgram-Larsen J: A practical
course in Damage Control Surgery on anaesthetised pigs. - Is it useful? 41st World Con-
gress of Surgery of ISS/SIC, Durban, South Africa, August 2005.



Wisborg T, Isaksen MI, Brattebg G. Marked improvement in Norwegian hospitals’ trauma
care during four years. Scandinavian Society of Anaesthesiology and Intensive Care,
Reykjavik, Island, juni 2005.

Wisborg T, Brattebg G, Brinchmann-Hansen A, Hansen KS, Uggen PE. Sustained effects
of repeated trauma team training with simulation arranged locally in hospitals. Scandina-
vian Society of Anaesthesiology and Intensive Care, Reykjavik, Island, juni 2005.

Brattebg G. Trauma team training: Where to start and where to go? Scandinavian Society
of Anaesthesiology and Intensive Care, Reykjavik, Island, juni 2005

Studentoppgaver

BEST har veert tema for en 5.arsoppgave i medisinstudentutdanningen ved Universitetet i
Tromsg i 2004-2005. Marit Innerby Isaksen gjennomfarte en kartlegging, som hun har
presentert pa Norsk Anestesiologisk Forenings hgstmgte 2004 og pa Norsk Kirurgisk Fo-
renings hgstmgte 2005. Undersgkelsen er na publisert som artikkel i Tidsskrift for Den
norske lsegeforening

http://www.tidsskriftet.no/pls/lts/pa_It.visSeksjon?vp SEKS 1D=1321830. Veileder var
Torben Wisborg.

BEST har ogsa veert grunnlaget for et studie utfart ved Sgrlandet sykehus Kristiansand av
Bl studentene H. Geheb og A. Heggernes. Dette studiet er presentert i en masteroppgave:
Traumeteam - et team som lykkes?

Status ved utgangen av 2005
Nettverket omfatter pr. 31.12.2005 til sammen 44 norske sykehus, to danske og ett svensk
sykehus. De har alle hatt samme grunnopplaering i BEST.

Til sammen har 4578 leger, sykepleiere og annet helsepersonell deltatt i kurs og gvelser,
hvor instruktgrer fra BEST sentralt har deltatt. | tillegg holder mange sykehus egne, lokale
kurs. Med dette har 44 av landets 50 sykehus som mottar alvorlig skadde pasienter hatt
denne trening.

BEST-nettverket er et uforpliktende tilbud til alle som faler de og traumepasientene kan ha
noen nytte av det, og ikke noen "medlemsorganisasjon”. Dette fremgar av var visjon, som
finnes pa side 3 i denne arsmelding og pa hjiemmesiden var
(http://www.bestnet.no/mainframe.php?side=stift visjon). Alle sykehus er derfor hjertelig
velkommen til & delta pa nettverksmgter, benytte seg av vare hjiemmesider eller traume-
manual, huskelister og postere til akuttrom, dersom de finner at det kan vaere nyttig for
dem og pasientene deres. For BEST spiller det ingen rolle om sykehusene parallelt deltar i
andre faglige fora. Vart mal er & bedre traumebehandlingen for skadde pasienter, uansett
hvor i landet de befinner seg.

Det interessante er at det ser ut til & vaere like stort behov for teamtrening for alle typer
sykehus. Det er saledes ikke tilfelle at universitetssykehusene utmerker seg i forholdet til
de mindre sykehus. Dette er bade positivt og litt nedslaende, men viser behovet for slik
oppleering! Det er flere sykehus som star pa venteliste for BEST-kurs ved utgangen av
aret.



Som et ngdvendig supplement til BEST-kursene har det fra 1999 veert arrangert 18 kurs
med til sammen 47 team i praktisk skadebegrensende kirurgi (damage control surgery), de
sakalte grisekurs. Dette er svaert populaere kurs og etterspgrselen er stor.

Publikasjoner

Wisborg T, Castren M, Lippert A, Valsson F, Wallin CJ._Training trauma teams in the Nor-
dic countries: An overview and present status. Acta Anaesthesiol Scand 2005; 49: 1004—
10009.

Brattebg G. Trauma team training: Where to start and where to go? Acta Anaesth
Scand 2005; 49 (suppl 117):135-7.

Ansatte
Stiftelsen BEST: Bedre & systematisk traumebehandling hadde ikke egne ansatte i 2005.

Anestesisykepleier Kjersti M. Fagerstad pa Hammerfest sykehus har likevel vaert koordina-
tor for Stiftelsen i 50 % stilling fra mars 2004. Stiftelsen BEST dekker 30% av en full stilling
for Kjersti M. Fagerstad, mens Hammerfest sykehus bidrar med resten. Formelt er Kjersti
M. Fagerstad ansatt pa Hammerfest sykehus.

Stiftelsen har hatt timelgnnet hjelp pa prosjektbasis i forbindelse med kursavvikling og en-
kelte administrative oppgaver. Forelesere har som hovedregel veert frikjgpt fra sine vanlige
arbeidssteder.

Det er ikke rapportert om skader eller ulykker i forbindelse med stiftelsens aktiviteter

Arsregnskap

Arsregnskapet fglger p& de neste sider. Revisjonsberetning er vedlagt. Regnskapet omfat-
ter fire hovedposter: BEST som er regnskapet for Stiftelsen BEST, VOX (midler bevilget til
spredning av prosjektet fra Voksenoppleeringsprogrammet VOX), Grisekurs og Markarpro-
sjekt (forskningsprosjekt med eksterne midler til evaluering av effekten av levende markar
fremfor dukke ved trenning). Det er avlagt eget regnskap til Voksenopplaeringsprogrammet
VOX.

Styret understreker at posten "Annen driftskostnad” dekker de totale driftskostnader i alle

fire hovedposter. Det er ikke gjort investeringer eller utbetalt Ilgnn utenom belgpene i note
1. Utgiftene i denne post er i all hovedsak reiseutgifter i forbindelse med kurser og utgifter
til nettverksmgte samt frikjgp av undervisere og koordinator. Utgifter til dyretrening ligger

ogsa i denne post.

Flere av disse fire hovedposter innholder midler som er bevilget til planlagte aktiviteter og
forskningsformal i 2006. Resultatregnskapet viser et underskudd pa kr 133.139,-.

Det er fortsatt styrets hensikt at Stiftelsen BEST: Bedre & systematisk traumebehandling
ikke skal akkumulere kapital.

| trad med vedtektene er det heller ikke i 2005 utbetalt honorar til styre, styreleder eller
daglig leder.



Det ytre miljo

Stiftelsen BEST: Bedre & systematisk traumebehandlings virksomhet forurenser ikke det
ytre miljg, utover ngdvendig reisevirksomhet. Desentraliserte kurs vil likevel belaste miljget
i mindre grad enn dersom alle kursdeltakere skulle reise til et eller flere simuleringssentre.
Det legges ogsa opp til anvendelse av elektronisk kommunikasjon i det omfang det er mu-
lig, og koordinering av kurs for & redusere reisevirksomhet maksimalt. Ved kontoret pa
Hammerfest sykehus resirkuleres gjenvinnbart papir.

Likestilling

Stiftelsen har innarbeidet en policy som tar sikte pa at det ikke forekommer ulik behandling
grunnet kjgnn, rase eller politisk / religigs overbevisning. Av selskapets styre er tre perso-
ner kvinner. | instruktergruppen er det tre kvinner og seks menn.

Fortsatt drift
P& bakgrunn av arsmelding, arsregnskap og intakt stiftelseskapital bekrefter Styret med
dette at forutsetningene for fortsatt drift er til stede.

Oslo, 24. mai 2006

é«kﬁ%@%@ Uck,

Guttorm Brattebo

Styreleder
Torben Wisborg / Nina Hesselberg

\ K A
Ase Brlnchmann— arsen @y tein Kllander
ALl o e, m

Ulrika Eriksson Per Hjortd

/

Torsten Eken
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Arsregnskap 2005

Arsregnskap 2005
for
Stiftelsen BEST Bedre & syst. traumebeh

Foretaksnr. 984097514

Utarbeidet av:

Komplett Regnskap Hammerfest AS
Autorisert regnskapsfarerselskap
Postboks 1120

9616 HAMMERFEST
Regnskapsferernummer 910944681
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Stiftelsen BEST Bedre & syst. fraumebeh

Resultatregnskap

Note

DRIFTSINNTEKTER OG DRIFTSKOSTNADER
Driftsinntekter

Annen driftsinntekt

Sum driftsinntekter

Driftskostnader
L@nnskostnad
Annen driftskostnad 2
Sum driftskostnader

DRIFTSRESULTAT

—_

FINANSINNTEKTER OG FINANSKOSTNADER
Finansinntekter

Annen renteinntekt

Sum finansinntekter

Finanskostnader
Annen rentekostnad
Sum finanskostnader

NETTO FINANSPOSTER
ORDINZAERT RES. FOR SKATTEKOSTNAD

Skattekostnad pa ordinzert resultat

ORDINART RESULTAT
ARSRESULTAT

OVERF@RINGER
Overfgringer opptjent egenkapital 3
SUM OVERF@RINGER

2005

1014 992
1014 992

94 891

1055 277
1150 168

(135 176)

2143
2143

106
106

2 037
(133 139)

0

(133 139)

(133 139)

(133 139)
(133 139)

2004

1269 676
1269 676

14 333

1151633
1165 966

103 710

6176
6176

0

0

6176
109 886

0

109 886

109 886

109 886
109 886

|Arsregnskap for Stiftelsen BEST Bedre & syst. traumebeh

Foretaksnummer 984097514
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Stiftelsen BEST Bedre & syst. fraumebeh

Balanse pr. 31.12.2005

EIENDELER

Omlspsmidler
Bankinnskudd, kontanter o.1.
Sum omlepsmidler

SUM EIENDELER

EGENKAPITAL OG GJELD

Egenkapital

Innskutt egenkapital
Selskapskapital

Sum innskutt egenkapital
Opptjent egenkapital
Opptjent egenkapital

Sum opptjent egenkapital
Sum egenkapital

Gjeld

Kortsiktig gjeld

Skyldig offentlige avgifter
Annen kortsiktig gjeld
Sum kortsiktig gjeld

SUM EGENKAPITAL OG GJELD

Note

31.12.2005

603 871
603 871

603 871

50 000
50 000

529 593
529 593

579 593

14 678
9 600
24278

603 871

31.12.2004

722 333
722 333

722 333

50 000
50 000

662 733
662 733

712733

0
9600
9 600

722 333

|Arsregnskap for Stiftelsen BEST Bedre & syst. traumebeh

Foretaksnummer 984097514

13



Stiftelsen BEST Bedre & syst. traumebeh

Noter 2005

Regnskapsprinsipper:
Arsregnskapet er satt opp i samsvar med regnskapsloven og god regnskapsskikk.

De regnskapsprinsipper som er gjengitt i regnskapslovens kap. 4 om grunnleggende prinsipper
og god regnskapsskikk og kap. 5 om vurderingsregler er ikke gjengitt i denne innledende noten
om regnskapsprinsipper dersom det ikke foreligger forhold ved regnskapsposten eller
prinsippene og vurderingsreglene som fordrer en presisering (valgadgang mv).

Unntaksreglene i regnskapsloven for sma foretak er anvendt der annet ikke er angitt spesielt.

Note 1 - Lennskosthader

lar 1 fjor
Lann 80 296 3606
Arbeidsgiveravgift 4 695 727
Foreleserhonorar 9 900 10 000
Totalt 94 891 14 333

Stiftelsen har ingen ansatte.

Note 2 - Revisjonshonorar

Selskapet har ytet godtgjerelse til revisor med kr 14 750 inkl. mva, herav revisjonshonorar kr
14 750, og godtgjerelse for andre tjenester kr 0.

Tilsvarende kostnader for foregaende regnskapsar var totalt kr kr 14 260, herav revisjonshonorar
kr 14 260, og godtgjarelse for andre tjenester kr 0.

Alle belgp inklusiv merverdiavgift.

Note 3 - Disponeringer

Arets underskudd -133 139
Qverfgrt fra annen egenkapital 133 139
Totalt 0

Note 4 - Bankinnskudd, kontanter o.l.
Skattetrekkinnskudd utgjer pr 31.12. i ar kr 3 409 og utgjorde pr 31.12. i fjor kr 5 478.

Note 5 - Selskapskapital

Stiftelseskapital kr. 50.000,-

[Noter for Stiftelsen BEST Bedre & syst. traumebeh Foretaksnummer 984097514
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Styret godkjenner med dette regnskapet for 2006.
Oslo, 24. mai 2006

(o ol

Guttorm Brattebg
Styreleder

"M b (s Mo @.WJM»»A
Tgrben Wisborg / Nina Hesselberg

5 &,&&‘4 ? J‘ZOE W
Ase Brinchmann-Hansen @tein Kilander

Al bl U
Ulrika Eriksson Per Hjortda
(R A e

Torsten Eken
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Revisjonsberetning 2005

g’l ERNST& YOUNG ¥ Statsauloriserle revisorer W Foretaksregisteret:
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Medlemmer av Den norske Revisorforening

Til styret i
Stiftelsen BEST Bedre & systematisk traumebehandling

Revisjonsberetning for 2005

Vi har revidert arsregnskapet for Stiftelsen BEST Bedre & systematisk traumebehandling for regnskapsaret
2005, som viser et underskudd pa kr 133 139. Vi har ogsé revidert opplysningene i rsberetningen om
arsregnskapet og forutsetningen om fortsatt drift. Arsregnskapet bestir av resultatregnskap, balanse og
noteopplysninger. Regnskapslovens regler og god regnskapsskikk i Norge er anvendt ved utarbeidelsen av
regnskapet. Arsregnskapet og drsberetningen er avgitt av stiftelsens styre. Var oppgave er a uttale oss om
arsregnskapet og evrige forhold 1 henhold til revisorlovens og stifielseslovens krav.

Vi har utfert revisjonen i samsvar med lov, forskrift og god revisjonsskikk i Norge, herunder
revisjonsstandarder vedtatt av Den norske Revisorforening. Revisjonsstandardene krever at vi planlegger
og utferer revisjonen for & oppna betryggende sikkerhet for at arsregnskapet ikke inncholder vesentlig
feilinformasjon. Revisjon omfatter kontroll av utvalgte deler av materialet som underbygger informasjonen
i arsregnskapet, vurdering av de benyttede regnskapsprinsipper og vesentlige regnskapsestimater, samt
vurdering av innholdet i og presentasjonen av arsregnskapet. I den grad det folger av god revisjonsskikk,
omfatter revisjon ogsa en gjennomgielse av stiftelsens formuesforvaltning og regnskaps- og interne
kontrollsystemer. Vi mener at vir revisjon gir et forsvarlig grunnlag for vér uttalelse.

Vi mener at

« drsregnskapet er avgitt 1 samsvar med lov og forskrifter og gir et rettvisende bilde av stiftelsens
okonomiske stilling 31. desember 2005 og av resultatet i regnskapséret 1 overensstemmelse med god
regnskapsskikk i Norge

= ledelsen har oppfylt sin plikt til 4 serge for ordentlig og oversiktlig registrering og dokumentasjon av
regnskapsopplysninger i samsvar med lov og god bokfaringsskikk i Norge

= opplysningene i arsberetningen om drsregnskapet og forutsetningen om fortsatt drift er konsistente med
arsregnskapet og er i samsvar med lov og forskrifter.

Wi har ikke fatt kjennskap til noe forhold som tilsier at stiftelsens forvaltning og utdelinger ikke er foretatt i
samsvar med lov, stiftelsens formal og vedtektene for ovrig.

Bergen, 24. mai 2006
ERNST & YOUNG AS
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