HELSE . ® SOR-@ST

Mgteprotokoll

Styre: Helse Sgr-@st RHF
Mgtested: Hamar

Dato: Torsdag 10. mars 2022
Tidspunkt: K109:15 - 15:30

Folgende styremedlemmer motte:

Svein . Gjedrem Styreleder
Nina Tangnees Grgnvold Nestleder
Kirsten Brubakk

Christian Grimsgaard

Bushra Ishaq Forfall

Einar Lunde

Harald Vaagaasar Nikolaisen

Peder Kristian Olsen

Lasse Sglvberg

Kristin Vinje

Fra brukerutvalget mgtte:

Aina Nybakke

Odvar Jacobsen

Fra administrasjonen deltok:

Administrerende direktgr Terje Rootwelt

Spesialradgiver Hilde Jacobsen

Viseadministrerende direktgr Jan Frich, eierdirektgr Tore Robertsen, finansdirektgr Line

Alfarrustad, direktgr teknologi og e-helse Rune Simensen, direktgr personal og

kompetanseutvikling Svein Tore Valsg

Side 1 av 16



HELSE . ® SOR-@ST

Saker som ble behandlet:

018-2022 Godkjenning av innkalling og sakliste

Styrets enstemmige

VEDTAK

Styret godkjenner innkalling og saksliste til styremgte 10. mars 2022.

019-2022 Godkjenning av protokoll og B-protokoll fra styremgte
10. februar 2022

Styrets enstemmige

VEDTAK

Protokoll og B-protokoll fra styremgte 10. februar 2022 godkjennes.

020-2022 Virksomhetsrapport per januar 2022

Oppsummering
Saken presenterer virksomhetsrapport for januar 2022.

Kommentarer i mgtet

Styret merker seg at utviklingen i sykehusene fortsatt er preget av pandemien, blant annet
nar det gjelder sykefraveer og aktivitet. Styret merker seg at det til tross for disse
utfordringene er en positiv utvikling pa flere omrader.

Styret peker pa at det fortsatt er behov for saerskilt oppmerksomhet pa utviklingen innen
psykisk helsevern, seerlig for barn og unge. Styret ber om at det planlegges med en egen
temasak med vekt pa styrets rolle i oppfglgingen av psykisk helsevern.

Styret viser til kommentar i styremgtet 10. februar 2022 og ber om at innspill til styringsmal

for blant annet psykisk helsevern fglges opp i felles styresak fra de fire regionale
helseforetakene om budsjettinnspill for kommende ar.

Styrets enstemmige
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VEDTAK

Styret tar virksomhetsrapport per januar 2022 til etterretning.

021-2022 Fordeling av bevilgning til gkte pandemirelaterte utgifter ved
koronapandemien i 2022 og nye utdanningsstillinger for
spesialsykepleiere

Oppsummering

[ denne saken forelegges styret forslag til fordeling av bevilgninger til Helse Sgr-@st RHF
etter Stortingets behandling av Prop. 51 S (2021-2022) Endringer i statsbudsjettet 2022 jf.
Innst. 119 S (2021-2022) Innstilling fra finanskomiteen om Endringer i statsbudsjettet
2022, under Kunnskapsdepartementet, Kultur- og likestillingsdepartementet, Justis- og
beredskapsdepartementet, Kommunal- og distriktsdepartementet, Arbeids- og
inkluderingsdepartementet, Helse- og omsorgsdepartementet, Barne- og
familiedepartementet, Naerings- og fiskeridepartementet, Samferdselsdepartementet,
Finansdepartementet og Olje- og energidepartementet (gkonomiske tiltak i mgte med
pandemien og ekstraordinaere strgmutgifter).

Kommentarer i mgtet

Styret drgftet virkningen av pandemien for psykisk helsevern. Styret viser til de
styringssignalene som er gitt til helseforetakene om at psykisk helsevern, szrlig for barn og
unge skal prioritertes i bruken av de samlede ressursene i sykehusene.

Styret ber administrasjonen fglge opp behovet for dekning bade for tapte inntekter og gkte
kostnader i dialogen med Helse- og omsorgsdepartementet.

Styret ber om at den endelige fordelingen av bevilgninger til utdanningsstillinger drgftes
med de konserntillitsvalgte.

Styrets enstemmige

VEDTAK

1. Styret slutter seg til at det forelgpig tildeles 200 millioner kroner av bevilget tilskudd pa
765,6 millioner kroner til pandemirelaterte kostnader til helseforetak/sykehus med
opptaksomradeansvar. Tilskuddet fordeles ved bruk av den regionale inntektsmodellen.
Gjenstaende bevilgning pa 565,6 millioner kroner reserveres inntil videre i Helse Sgr-@st
RHF.

2. Administrerende direktgr gis fullmakt til a fordele bevilgningen til utdanningsstillinger
for spesialsykepleiere etter at det er gjennomfgrt en involverende prosess med
helseforetak/sykehus med opptaksomradeansvar.

3. Styretlegger til grunn fglgende fordeling av basisramme og tilskudd bevilget gjennom

Prop. 51 S (2021-2022), jf. Innst. 119 S (2021-2022).
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Fordeling av bevilgninger i Prop. 51 S (2021-2022), jf. Innst. 119 S (2021-2022)

Tall i tusen kroner Basisbevilgning Tilskudd Samlet belgp

Akershus universitetssykehus HF 2735 34 100 36 835
Oslo universitetssykehus HF 1167 25 300 26 467

Sunnaas sykehus HF

Sykehuspartner HF

Sykehuset i Vestfold HF 1228 15 900 17 128
Sykehuset Innlandet HF 1837 24 600 26 437
Sykehuset Telemark HF 939 12 200 13 139
Sykehuset @stfold HF 1672 21 600 23 272
Sarlandet sykehus HF 1537 20 900 22 437
Vestre Viken HF 2351 30 100 32451
Helse Ser-@st RHF 21 000 565 600 586 600
Sum helseforetak 34 465 750 300 784 765
Betanien Hospital

Diakonhjemmet Sykehus 630 7 300 7 930
Lovisenberg Diakonale Sykehus 606 8 000 8 606

Martina Hansens Hospital
Revmatismesykehuset

Sum private ideelle sykehus 1235 15 300 16 535
Sum Helse Sgr-@st foretaksgruppen 35 700 765 600 801 300

Stemmeforklaring fra styremedlemmene Lasse Sglvberg, Christian Grimsgaard og Kirsten
Brubakk:

Disse representantene anmerker at psykisk helsevern p.t. har lang ventetid, og det meldes om
mer sammensatte og alvorlige tilstander pa barnefeltet. Antall nyhenviste har gkt over de siste
arene bade pa barnefeltet og voksenfeltet, men har i tillegg hatt en markant gkning fra 2020
til 2021, og det meldes om mer alvorlige og sammensatte tilstander. Representantene mener
at denne situasjonen fordrer ekstraordinzr innsats og tiltak for & imgtekomme endring i
befolkningens behov for psykisk helsehjelp.

022-2022 Status og rapportering for regional IKT-prosjektportefglje per
tredje tertial 2021

Oppsummering

Denne saken omfatter de styrevedtatte prosjektene i den regionale IKT-prosjektportefgljen.
Det rapporteres pa status for hvert prosjekt. Rapporteringen per prosjekt avsluttes nar den
aktuelle IKT-lgsningen er innfgrt ved de helseforetakene som omfattes av prosjektet.

Selve tertialrapporten rapporter status per 31. desember 2021. Viktige hendelser som har
skjedd i portefgljen etter denne datoen er beskrevet i dette saksfremlegget.

Kommentarer i mgtet

Styret ber om a bli holdt orientert om den videre handteringen av prosjekt felles plattform
og med szerlig oppmerksomhet pa at risikoen er vurdert ulikt i Sykehuspartners STIM
prosjekt og i den regionale IKT-prosjektportefgljen.
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Styrets enstemmige

VEDTAK
Styret tar status per tredje tertial 2021 for de styregodkjente prosjektene i regional IKT-
prosjektportefglje til orientering.

023-2022 Status og rapportering tredje tertial 2021 for programmet STIM og
Windows 10-prosjektet, Sykehuspartner HF

Oppsummering

Saken omhandler status og rapportering per tredje tertial 2021 for programmet STIM
(standardisering og IKT-infrastrukturmodernisering) og Windows 10-prosjektet som
gjennomfgres i regi av Sykehuspartner HF. Rapporten ble behandlet i styret i
Sykehuspartner HF 4. februar, jf. styresak 006-2022 i Sykehuspartner HF.

Saken legges frem for styret i Helse Sgr-@st RHF for d holde styret orientert om status og
fremdrift i programmet STIM og Windows 10-prosjektet.

Kommentarer i mgtet
Styret merker seg utfordringer i bemanning i prosjektene og tilgang til kritisk kompetanse.
Styret ber om a bli holdt orientert om den videre utviklingen.

Styrets enstemmige

VEDTAK
Styret tar status og rapportering per tredje tertial 2021 for programmet STIM og Windows
10-prosjektet, som gjennomfgres i regi av Sykehuspartner HF, til orientering.

024-2022 Rapport fra faélgerevisjon av program STIM per tredje tertial 2021

Oppsummering

Konsernrevisjonen gjennomfgrer en fglgerevisjon av program STIM etter oppdrag fra styret
i Helse Sgr-@st RHF. Revisjonen gjennomfgres med tertialvise rapporter. [ fglgerevisjonen
vurderer konsernrevisjonen tilstanden, risiko- og utfordringsbildet i program STIM og
underliggende prosjekter. Denne saken informerer om resultatene fra utfgrte
revisjonsaktiviteter i tredje tertial 2021.

Kommentarer i mgtet
Styret ser at det er nyttig 4 ha en fglgerevisjon av dette omradet. Styret stiller seg bak
revisjonens anbefalinger og ber om at dette tydeliggjgres i vedtaket.

Styrets enstemmige
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VEDTAK

Styret tar rapport fra fglgerevisjon av program STIM per tredje tertial 2021 til orientering
og stiller seg bak revisjonens anbefalinger.

025-2022 Sykehuspartner HF — investeringsfullmakt for giennomfgring (BP3)
av tradlgst nett fase Il

Oppsummering

Sykehuspartner HF gjennomfgrer program for standardisering og IKT-
infrastrukturmodernisering (STIM) hvor prosjektet trddlgst nett inngar. Prosjekt trdadlgst
nett fase Il er delt i flere trinn.

Styresaken omhandler investeringsfullmakt til Sykehuspartner HF for gjennomfgring av fase
II, trinn 1 av prosjektet trddlgst nett. Dette trinnet omfatter utbygging av tradlgst nett som
er kategorisert som mest Kkritisk av helseforetakene, og der det i de nzermeste arene er
planlagt & ta i bruk kritiske tjenester innen varsel-, tale- og melding, som er avhengige av full
tradlgs dekning. Trinn 1 inkluderer ogsa restanser fra fase 1.

Videre gjelder saken fullmakt til administrerende direktgr a beslutte gjennomfgring av de
kommende trinnene i tradlgst nett fase II.

Kommentarer i mptet
Styret ber om at administrerende direktgr orienterer om utviklingen pa dette omradet i sine
driftsorienteringer.

Styrets enstemmige

VEDTAK

1. Styret godkjenner gjennomfgring og finansiering av prosjekt tradlgst nett fase Il - trinn 1 i
Sykehuspartner HF innenfor en kostnadsramme pa 68 millioner kroner, inklusive
merverdiavgift pd investeringsbelgpet (P85-estimat; 2022-kroner). Usikkerhetsavsetningen
pa 6 millioner kroner forutsettes disponert av administrerende direktgr i Helse Sgr-@st RHF.
Sykehuspartner HF tildeles fullmakt inntil styringsrammen pa 62 millioner kroner, (P50-
estimat; 2022-kroner).

2. Styret gir administrerende direktgr fullmakt til & godkjenne kommende trinn i
prosjektet tradlgst nett fase II.

026-2022 Tertialrapport 3 2021 for regionale byggeprosjekter

Oppsummering
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Styresaken har som formal a redegjgre for status per tredje tertial 2021 for de regionale
byggeprosjektene i Helse Sgr-@st RHF.

[ saken inngar en kort beskrivelse av prosjekter og en vurdering av situasjonen med serlig
henblikk pa risikoomrader og eventuelle avvik.

Kommentarer i mgtet

Styreleder viste til at det vil kunne komme saker som involverer Statsbygg. Styremedlem
Harald Vaagaasar Nikolaisen er administrerende direktgr i Statsbygg og vil i slike saker
veere inhabil.

Styret ber om en seerskilt risikovurdering av dagens markedssituasjon og materialkostnader
for den samlede portefgljen av byggeprosjekter.

Styret ber om at rapportering pa HMS-indikatorer for den samlede portefgljen inkluderes i
kommende rapporteringer.

Styrets enstemmige

VEDTAK

Styret tar status per tredje tertial 2021 for regionale byggeprosjekter til etterretning.

027-2022 Oslo universitetssykehus HF — justert forprosjekt for Nye Aker og
Nye Rikshospitalet

Oppsummering

Denne saken er en oppfglging av styresakene 063-2020; Oslo universitetssykehus HF -
oppstart forprosjekt for Nye Aker og Nye Rikshospitalet, og 124-2020; Oslo universitetssykehus
HF - oppstart forprosjekt for Nye Aker og Nye Rikshospitalet, hvor styret godkjente plan for
oppstart av forprosjekt for Nye Aker og Nye Rikshospitalet.

Styret orienteres om aktivitetene som er gjennomfgrt etter styrets tidligere vedtak, og om
behandlingen i prosjektstyret for Nye Aker og Nye Rikshospitalet, i sak 07-2022; Framdrift
og kostnader forprosjekt.

[ saken foreslas det at forprosjektet for Nye Aker og Nye Rikshospitalet tildeles et gkt
kostnadsbudsjett og en revidert framdriftsplan.

Styrets enstemmige

VEDTAK

1. Styret tar status for arbeidet med reguleringsplanforslagene for Nye Aker og Nye
Rikshospitalet til orientering, inkludert den utvidete dialogfasen med Plan- og
bygningsetaten i Oslo kommune.
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2. Styret godkjenner revidert framdriftsplan og kostnadsbudsjettet for forprosjektfasen
gkes med 110 millioner kroner til i alt 760 millioner kroner

3. Styret gir administrerende direktgr fullmakt til a revidere prosjektmandatet i trad med
vedtatt endring.

028-2022 Sykehuset Innlandet HF - sgknad om fullmakt til inngaelse av
leieavtale med Valdres lokalmedisinske senter eiendom IKS

Oppsummering

Sykehuset Innlandet HF sgker om fullmakt til & innga leieavtale med Valdres
lokalmedisinske senter Eiendom IKS, i fremtidig pabygde lokaler til eksisterende bygg pa
Fagernes. Samlokalisering med den kommunale helse- og omsorgstjenesten styrker
spesialisthelsetjenestetilbudet i regionen.

Avtalen klassifiseres regnskapsmessig som en finansiell leieavtale. Det er usikkerhet knyttet
til endelig leiekostnad, og dermed risiko for at avtalens verdi vil vaere over 100 millioner
kroner. I henhold til vedtektene i Helse Sgr-@st RHF skal saken forelegges foretaksmgte for
endelig godkjenning dersom verdi av endelig leieavtale er over 100 millioner kroner.

Kommentarer i mgtet

Styret stiller seg bak forslag til vedtak, men viser til den generelle fgringen i finansstrategien
i Helse Sgr-@st om at helseforetakene ikke skal innga finansielle leieavtaler som medfgrer en
total arlig finansiell leie over 0,2 % av arlig samlet inntekt i helseforetaket.

Styret legger i behandlingen av saken vekt pa at Valdres lokalmedisinske senter er et godt
eksempel pa offentlig-offentlig samarbeid i distriktene med kommunen, og at dette derfor
begrunner et unntak fra de generelle fgringen i finansstrategien. Hensynet til tilgang pa
midler til investeringer i Sykehuset Innlandet HF er ikke et relevant argument for a inngd en
leieavtale.

Styrets enstemmige

VEDTAK

1. Styret godkjenner at Sykehuset Innlandet HF inngar avtale med Valdres kommune om
leie av arealer i Valdres lokalmedisinske senter eiendom IKS for & samlokalisere tilbudet
innenfor psykisk helsevern med det somatiske tilbudet. Det legges til grunn at
betingelsene i den endelige leieavtalen ikke avviker vesentlig fra opplysningene som
fremgar av saken.

2. Dersom verdien av endelig leieavtale overstiger 100 millioner kroner, ber styret om at
saken oversendes foretaksmgte for Helse Sgr-@st RHF for endelig godkjenning.
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029-2022 Malretting av regionale forskningsmidler i Helse Sgr-@st

Oppsummering

De regionale forskningsmidlene i Helse Sgr-@st bestar av midler fra Helse- og
omsorgsdepartementet (HOD-midler) som er gremerket til forskning og en avsetning til
forskning fra det regionale helseforetakets eget budsjett (RHF-midler). For 2022 utgjgr
midlene til sammen 648 millioner kroner til forskning og innovasjon, hvorav 317 millioner
kroner er HOD-midler, jf. styresak 127-2021.

[ denne saken foreslas det malretting av en andel av RHF-midler til forskning for 2023 til
utvalgte forskningstema, og det gis en overordnet beskrivelse av hvordan vurderings- og
tildelingsprosessen kan gjennomfgres. Malrettingen vil sgrge for at seerskilte tema og
omrader som er viktige vil oppna stgtte, herunder oppfglging av utvalgte deler av Regional
utviklingsplan 2035. Forslaget innebarer at en andel av avsetningen til forskning fra det
regionale helseforetakets eget budsjett blir gjenstand for malretting, og at dette organiseres
innen rammen av den regulaere, apne utlysningen av regionale forskningsmidler.

Styrets enstemmige

VEDTAK

1. Styretvedtar at en andel av det regionale helseforetakets midler til forskning fra eget
budsjett skal méalrettes, med prioritering av fglgende tematiske omrader:

Pasientsikkerhet og kvalitetsforbedring
Helsekompetanse

Nye arbeidsformer og ny arbeids- og oppgavefordeling
Digitale behandlingsformer innen psykisk helsevern

2. Styret slutter seg til at midler til ikke-universitetssykehus viderefgres som en strategisk
rettet utlysning pa samme niva som i 2022. Videre slutter styret seg til at det som
tidligere ar settes av midler til en stgtteordning for utenlandsopphold for forskere med
finansiering fra Helse Sgr-@st RHF.

030-2022 @konomisk langtidsplan 2023-2026 — planforutsetninger

Oppsummering

Styret inviteres med denne saken til 4 legge faringer for helseforetakenes arbeid med
gkonomisk langtidsplan for arene 2023-2026. I saken gis det forslag til fgringer for
aktivitetsutvikling og prioriteringer innen det medisinske og helsefaglige omradet, utvikling
av bemanning og kompetanse, satsing innen informasjonsteknologi, krav til medisinsk-
teknisk utstyr og vedlikehold av bygningsmassen, samt gkonomiske planleggingsrammer.

Pa grunnlag av fgringene skal helseforetakene utarbeide innspill til regionens gkonomiske

langtidsplan for arene 2023-2026. Det er et krav at innspillene styrebehandles i
helseforetakene. Videre er det lagt opp til at gkonomiplanen i stgrst mulig grad skal veere
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farende for planperioden, med stgrst binding mot utarbeidelse av arsbudsjett 2023.
@konomisk langtidsplan 2023-2026 for Helse Sgr-@st vil bli forelagt styret 23. juni 2022.

Saken bygger pa styresak 066-2021 @konomisk langtidsplan 2022-2025 og styresak 127-
2021 Budsjett 2022 - fordeling av midler til drift og investeringer. 1 tillegg legger styresak
114-2018 Regional utviklingsplan 2035 og Oppdragsdokument 2022 premisser for
planforutsetningene som omtales i denne saken.

Styrets

VEDTAK

1. Helseforetakene skal i sine gkonomiske langtidsplaner for perioden 2023-2026 legge til
grunn fglgende planforutsetninger:

e De fem prioriterte satsingsomradene i regional utviklingsplan er fgrende for
gkonomisk langtidsplan

o Nye arbeidsformer - bedre bruk av teknologi og mer brukerstyring
Samarbeid om de som trenger det mest - integrerte helsetjenester
Redusere ugnsket variasjon

Mer tid til pasientrettet arbeid

Forskning og innovasjon for en bedre helsetjeneste

O O O O

e Helseforetak og sykehus ma planlegge for a gke aktivitetsnivdet i planperioden, slik
at behovet til befolkningen mgtes.

e For psykisk helsevern skal det i planperioden planlegges for en arlig vekst bade
innen dggnbehandling og poliklinisk aktivitet.

e Tilgjengelighet til tjenesten skal bedres, og malsetninger om utvikling i ventetider
per tjenesteomrade skal oppfylles.

e Bedringi kvalitet og pasientsikkerhet skal prioriteres, herunder skal ugnsket
variasjon reduseres ved bruk av data fra helseatlas og kvalitetsregistre.

o Helseforetak og sykehus skal legge til rette for flere kliniske behandlingsstudier og
gkt pasientdeltakelse i slike studier, jf. mal i Nasjonal handlingsplan for kliniske
studier.

e Det skal gjennomfgres analyser av fremtidig bemanningsbehov. Analysene skal
folges opp av tiltak som sgrger for at kompetanse er i samsvar med helseforetakenes
behov.

e Ved inngangen til planperioden skal antallet utdanningsstillinger for sykepleiere og
antallet leerlinger veere gkt i henhold til oppdrag og bestilling for 2022. Laerlinger
innen helsefagarbeid skal prioriteres. Nivaet pa antallet utdanningsstillinger og
antall leerlinger skal opprettholdes eller gkes ytterligere i planperioden.

e Helseforetakene skal benytte egne kartlegginger av status og behov for medisinsk-
teknisk utstyr til & foreta prioriteringer og innarbeide anskaffelsesplaner for
medisinsk-teknisk utstyr.
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e Helseforetakene skal sette av midler til bade ordinaert og ekstraordinaert
vedlikehold. I gjennomsnitt skal det ordingere vedlikeholdet over tid utgjgre minst
350 kr/kvm per ar for hele bygningsmassen. Det avsettes 200 millioner kroner arlig i
planperioden av regionens likviditet til lokale investeringsformal og ekstraordinzeert
vedlikehold. Midlene fordeles i forbindelse med etablering av internhusleieordning i
Helse Sgr-@st. Helseforetakene skal gke vedlikeholdsnivaet i planperioden
sammenlignet med forrige gkonomiske langtidsplan.

2. Helseforetakenes gkonomiske langtidsplaner skal baseres pa realistiske forutsetninger
om kostnads- og inntektsutvikling, og tiltak for a oppna det planlagte resultatet skal i
stgrst mulig grad beskrives og tallfestes. Dette arbeidet skal skje i neert samarbeid med
de ansatte og deres organisasjoner. Helseforetakene skal legge inntektsrammene i denne
saken til grunn for sin planlegging. Det skal planlegges for a oppna en resultatgrad pa 2,5
prosent over tid.

3. Som en planforutsetning legger styret til grunn at allerede prioriterte
investeringsprosjekter viderefgres. Ved store nybyggprosjekter papeker styret
viktigheten av grundig, involverende og forpliktende arbeid med
gevinstrealiseringsplaner, og konkretisering av tiltak for tilpasning av kostnadsnivaet i
forkant av innflytting.

4. Styret slutter seg til at det planlegges et gkende investeringsniva for IKT i planperioden.
Styret forutsetter at det gjgres prioriteringer i den samlede portefgljen som sgrger for
akseptabelt risikoniva. Helseforetakene ma gis tid til gradvis tilpasning til
kostnadsnivaet og til 4 bedre utnyttelsen av nye systemer.

Votering
Saken ble vedtatt mot én stemme.

Stemmeforklaring fra styremedlem Christian Grimsgaard:

Styremedlemmet Grimsgaard statter ikke forslaget til vedtak i saken. Det vises til
konserntillitsvalgtes drgftingsinnspill. Et serskilt hgyt investeringsniva innenfor bygg og IKT
vil medfare krav til betydelig driftseffektivisering i tjenestene. Etter dette medlemmets syn bar
en redusere investeringsnivaet i planperioden - og derved kravet til driftseffektivisering.

Stemmeforklaring fra styremedlemmene Lasse Sglvberg og Kirsten Brubakk:
Disse representantene er bekymret for at det planlegges med et for hgyt investeringsniva i
perioden, og at det stilles for haye krav til driftseffektivisering i tjenestene.

031-2022 Regional beredskapsplan — rullering

Oppsummering

Hensikten med denne styresaken er a orientere styret om:
e De viktigste prinsippene som legges til grunn i beredskapsplanverket
e Endringene som er gjort i denne rulleringen

Styrets enstemmige
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VEDTAK
1. Styret tar den regionale beredskapsplanen til etterretning.

2. Planen legges til grunn for arbeidet med beredskapsplanverket i helseforetakene i
regionen og private ideelle sykehus med driftsavtaler med Helse Sgr-@st RHF.

032-2022 Arlig melding 2021 for Helse Sgr-@st RHF

Oppsummering

Helseforetaksloven § 34 Arlig melding om virksomheten mv. i regionalt helseforetak, palegger
regionale helseforetak a utarbeide en melding om foretaket og foretakets virksomhet som
forelegges departementet. Meldingen skal ogsa omfatte de helseforetak som det regionale
helseforetaket eier.

Vedtekter for Helse Sgr-@st RHF § 15 Melding til departementet fastslar at styret innen den
15. mars hvert ar skal sende en melding til departementet som omfatter styrets
plandokument for virksomheten og styrets rapport for foregaende ar.

Saken omhandler Arlig melding 2021 for Helse Spr-@st RHF. Meldingen behandles av Helse-
og omsorgsdepartementet i foretaksmgte innen utgangen av juni 2022.

Styrets enstemmige

VEDTAK

1. Pagrunnlag av samlet rapportering for 2021 anser styret for Helse Sgr-@st RHF at:

e Hovedoppgavene pasientbehandling, utdanning av helsepersonell, forskning og
oppleering av pasienter og pargrende har veert ivaretatt i trad med de fgringer eier
har gitt i oppdragsdokument og foretaksmgteprotokoller.

e Helse- og omsorgsdepartementets styringskrav for 2021 er sgkt fulgt opp. Styret er
tilfreds med dette, men papeker samtidig at maloppndelsen innen enkelte omrader
ikke er god nok og at det ma arbeides aktivt for en bedring.

2. Store deler av 2021 har veert preget av pandemien. Alle ansatte i helseforetak og
sykehus har blitt stilt overfor ekstraordineere utfordringer, krav og forventninger.
Styret bergmmer innsatsen som er lagt ned for a yte gode helsetjenester ogsa i denne
sveert krevende situasjonen.

3. Administrerende direktgr gis fullmakt til 3 sluttfgre arlig melding 2021 for Helse Sgr-@st
RHF, pa grunnlag av styrets innspill i mgtet.

4. Arlig melding 2021 for Helse Sgr-@st RHF oversendes Helse- og omsorgsdepartementet
innen fristen 15. mars 2022.
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033-2022 Styrende dokumenter for Helse Sgr-@st RHF i 2022

Oppsummering

Helse Sgr-@st RHF skal sgrge for spesialisthelsetjenester til befolkningen i regionen («sgrge
for»-ansvaret) og ivareta eieransvaret for underliggende helseforetak. Oppgavene skal lgses
innenfor et sett av lover, regler og forventninger til maloppnaelse, herunder
spesialisthelsetjenesteloven (sykehusenes plikter), pasientrettighetsloven (om pasientenes
rett til helsehjelp, fritt sykehusvalg etc.) og helseforetaksloven (om organiseringen av
sykehus). I tillegg til helselovgivningen vil ogsa lover for forholdet mellom virksomhet og
ansatte (eksempelvis arbeidsmiljgloven) og miljglovgivning (eksempelvis
forurensningsloven) gi faringer for hvordan Helse Sgr-@st RHF planlegger og etterlever krav
til virksomheten.

Denne saken gir en oversikt over de sentrale styrende dokumenter som legger fgringer for

virksomheten i det regionale helseforetaket og de helseforetak det regionale helseforetaket
eier.

Styrets enstemmige

VEDTAK

Styret er kjent med og tar til etterretning oversikten over styrende dokumenter

034-2022 Styreinstruks og instruks for administrerende direktgr i Helse Sgr-
@st RHF

Oppsummering

[ protokoll fra foretaksmgte for Helse Sgr-@st RHF 31. januar 2011 er det presisert at styret
for Helse Sgr-@st RHF og styrene for helseforetakene skal fastsette instruks for styret og
instruks for daglig leder. I Helse Sgr-@st RHF ble instruks for styret og instruks for
administrerende direktgr sist fastsatt i styremgte 20. august 2020 etter at nytt styre var
oppnevntijanuar 2020.

Instruks for styret angir neermere regler om styrets arbeid og saksbehandling.
Styreinstruksen skal inneholde regler om struktur pa styrearbeidet, krav til
styredokumentasjon, styrets saksbehandling, styremedlemmenes plikter og rettigheter.

Instruks for administrerende direktgr fastsetter regler for dennes oppgaver, plikter og
rettigheter. Instruksen for administrerende direktgr gir ogsa en overordnet rolleavklaring
mellom styret og daglig leder.

Styrets enstemmige
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VEDTAK

Styreinstruksen og instruks for administrerende direktgr i Helse Sgr-@st RHF godkjennes.

035-2022 Gjennomfgre prosjektet regional EPJ modernisering

Saken ble behandlet i lukket mgte jf. helseforetaksloven § 26a

Styrets vedtak fremgar i B-protokoll.

036-2022 Styring av motpartsrisiko knyttet til bankinnskudd

Saken ble behandlet i lukket mgte jf. helseforetaksloven § 26a

Styrets vedtak fremgar i B-protokoll.

037-2022 Vestre Viken HF — Avhending av eiendom ved Drammen sykehus

Saken ble behandlet i lukket mgte jf. helseforetaksloven § 26a

Styrets vedtak fremgar i B-protokoll.

038-2022 Arsplan styresaker

Styrets enstemmige

VEDTAK

Arsplan styresaker i 2022 tas til orientering.

039-2022 Driftsorienteringer fra administrerende direktgr

Styrets enstemmige
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Styret tar driftsorienteringer fra administrerende direktgr til orientering.

VEDTAK

Orienteringer

1.

oG wN

Styreleder orienterer

Forelgpig protokoll fra brukerutvalget 8. og 9. februar 2022
Forelgpig protokoll fra mgte i revisjonsutvalget 24. februar 2022
Uttalelse fra ordfgrerne i Sgr-@sterdal

Brev fra Sykehusaksjonen i Lillehammer

Protokoll fra drgftingsmgte RHF-KTV 8.3.2022

Mgtet hevet kl. 15:30
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Hamar, 10. mars 2022

Svein I. Gjedrem Nina Tangnees Grgnvold
styreleder nestleder

Kirsten Brubakk Christian Grimsgaard
Bushra [shaq Einar Lunde

Harald Vaagaasar Nikolaisen Peder Kristian Olsen
Lasse Sglvberg Kristin Vinje

Hilde Jacobsen
styresekreteer
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