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Mgteprotokoll

Styre: Helse Sgr-@st RHF
Mgtested: Helse Sgr-@st RHF, Hamar
Dato: Torsdag 25. november 2021
Tidspunkt: K108:15 - 13:50

Folgende styremedlemmer motte:

Svein . Gjedrem Styreleder

Anne Cathrine Frgstrup Nestleder

Kirsten Brubakk

Olaf Qvale Dobloug

Christian Grimsgaard

Bushra Ishaq Forfall

Vibeke Limi

Einar Lunde

Lasse Sglvberg

Sigrun E. Vageng

Fra brukerutvalget mgtte:

Nina Roland

Lilli-Ann Stendal

Fra administrasjonen deltok:

Administrerende direktgr Terje Rootwelt

Spesialradgiver Hilde Jacobsen

Viseadministrerende direktgr Jan Frich, eierdirektgr Tore Robertsen, gkonomidirektgr
Hanne Gaasergd, direktgr teknologi og e-helse Rune Simensen, direktgr personal og

kompetanseutvikling Svein Tore Valsg og konserndirektgr Atle Brynestad

Side 1 av 13



HELSE . ® SOR-@ST

Saker som ble behandlet:

124-2021 Godkjenning av innkalling og sakliste

Styrets enstemmige

VEDTAK

Styret godkjenner innkalling og saksliste til styremgte 25. november 2021.

125-2021 Godkjenning av protokoll fra styremgte 21. oktober 2021

Styrets enstemmige

VEDTAK

Protokoll fra styremgte 21. oktober 2021 godkjennes.

126-2021 Virksomhetsrapport per oktober 2021

Oppsummering
Saken presenterer virksomhetsrapport for oktober 2021.

Kommentarer i mgtet

Styret viser til at situasjonen for virksomheten nd er en annen enn hva som gjaldt for
oktober grunnet utviklingen i pandemien og for andre sykdommer. Styret registrerer at de
forutsetningene budsjettene bygger p3, ikke har veert mulige & nd grunnet den faktiske
sykdomsutviklingen i samfunnet. Styret merker seg at det fortsatt er et stort etterslep,
seerlig for langtidsventende. Styrer merker seg spesielt situasjonen for gye, nese og hals ved
Akershus universitetssykehus HF, og understreker betydningen av at denne situasjonen
handteres pad en god mate. Styret ber om a fa en orientering om utvikling av planverket for
handtering av ekstraordinaere hendelser.

Styret vektlegger betydningen av god medvirkning og at ledelsens omsorgsansvar

ivaretas i kritiske perioder. Ledelsen i helseforetakene ma ha en saerskilt oppmerksomhet
pa dette, serlig innen de omradene hvor presset er stgrst. Styret er spesielt oppmerksom pa
at mange ansatte har statt i en krevende situasjon over en lang periode.
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God fremdrift i pagdende IKT-prosjekter for a legge grunnlaget for fremtidige verdigkende
investeringer. Styret ber om a bli forelagt en orientering om styringen av de store IKT-
prosjektene og den helhetlige oppfalgingen av IKT-prosjektene.

Styrets enstemmige

VEDTAK

Styret tar virksomhetsrapport per oktober 2021 til etterretning.

127-2021 Budsjett 2022 - fordeling av midler til drift og investeringer

Oppsummering

Administrerende direktgr fremmer med denne saken forslag til fordeling av faste inntekter
for 2022 til helseforetakene og de private ideelle sykehusene med driftsavtale, samt for det
regionale helseforetaket. I saken fremmes videre forslag til reservasjon av likviditet til
regionalt prioriterte investeringsprosjekter.

Saken er basert pa styresak 024-2021 gkonomisk langtidsplan 2022-2025 -
planforutsetninger og styresak 066-2021 @konomisk langtidsplan 2022-2025, samt Helse- og
omsorgsdepartementets budsjettproposisjon og tilleggsproposisjon for 2022, Prop. 1 S
(2021-2022) og tilleggsproposisjonen Prop. 1 S Tillegg 1 (2021-2022).

Det tas et generelt forbehold om eventuelle endringer i inntektsforutsetningene som fglge
av Stortingets budsjettvedtak. Hvis Stortingets budsjettvedtak innebaerer betydelige
endringer i forhold til Prop. 1 S (2021-2022) og Prop. 1 S Tillegg 1 (2021-2022), vil
administrerende direktgr vurdere d legge fram en oppdatert budsjettsak i desember.

Kommentarer i mgtet

Styret merket seg at det er et stramt budsjett, seerlig sett i lys av oppfglgingen av etterslep.
Styret ber om at utviklingen i helseforetakene fglges saerskilt giennom aret.

Styret ber administrerende direktgr gjgre Helse- og omsorgsdepartementet oppmerksom pa

at utviklingen i pandemien gjgr at etterslepet vil fortsette a veert stort i 2022. Det regionale
helseforetaket ma ha fortsatt beredskap for utviklingen i pandemien inn mot 2023.

Styrets enstemmige

VEDTAK

1. Styretlegger premisser, mal og prioriteringer som fremgar av Prop. 1 S (2021-2022),
Prop. 1 S Tillegg 1 (2021-2022) og Regional utviklingsplan 2035 til grunn for budsjett
2022.

2. Fglgende krav gjelder for helseforetakene/sykehusene i 2022:
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Styret viser til at Helse- og omsorgsdepartementet foreslar midler som skal legge
til rette for en vekst i pasientbehandlingen pa om lag 1,7 % fra saldert budsjett
2021 til 2022. For ISF-finansiert pasientbehandling skal midlene legge til rette
for en vekst pa om lag 1,6 %.

Veksten i pasientbehandlingen og kostnadsutviklingen innen psykisk helsevern
og tverrfaglig spesialisert rusbehandling skal veere hgyere hver for seg enn innen
somatikk. Det enkelte helseforetak og sykehus skal i sine aktivitetsbudsjetter
legge til rette for at dette kravet innfris. Psykisk helsevern for barn og unge, lave
avvisningsrater og gode og sammenhengende pasientforlgp innen psykisk
helsevern og rusbehandling skal prioriteres.

Det skal gjennomfgres analyser av fremtidig bemanningsbehov. Analysene skal
folges opp av tiltak som sg@rger for at kompetanse er i samsvar med pasientenes
behov. Utdanningskapasiteten i tjenesten skal gkes.

Krav til tilgjengelighet, flere kliniske behandlingsstudier, kvalitet og
pasientsikkerhet gitt i styresak 024-2021 gkonomisk langtidsplan 2022-2025 -
planforutsetninger viderefgres i budsjett 2022.

3. Midler til vekst i pasientbehandlingen med 651,5 millioner kroner fordeles med 601,5
millioner kroner til helseforetakene/sykehusene og 50,0 millioner kroner til det
regionale helseforetaket.

4. Styretlegger til grunn fglgende fordeling av faste inntekter pa 63 321 millioner kroner
bevilget gjennom Prop. 1 S (2021-2022) og Prop. 1 S Tillegg 1 (2021-2022):

Faste inntekter 2022

Akershus universitetssykehus HF 7 693
Oslo universitetssykehus HF 13 920
Sunnaas sykehus HF 455
Sykehuset Innlandet HF 5492
Sykehuset i Vestfold HF 3626
Sykehuset Telemark HF 2 636
Sykehuset @stfold HF 4 644
Sgrlandet Sykehus HF 4874
Vestre Viken HF 6 676
Sykehuspartner HF 432
Betanien Hospital 89
Diakonhjemmet Sykehus 1281
Lovisenberg Diakonale Sykehus 1492
Martina Hansens Hospital 177
Revmatismesykehuset 57
Helse Sgr-@st RHF 9776
I alt 63 321

(tall i millioner kroner)

5. Styret bevilger 648,3 millioner kroner til forskning og innovasjon i 2022. Summen
omfatter det gremerkede tilskuddet til forskning fra Helse- og omsorgsdepartementet pa
316,7 millioner kroner og midler fra det regionale helseforetakets eget budsjett pa 331,6
millioner kroner.
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6. Helseforetakenes og sykehusenes inntektsrammer og krav for 2022, herunder aktivitets-
krav, ISF- refusjoner, forskningsmidler, vilkar for bevilgningen, resultatkrav, gvrige
styringskrav og rammebetingelser, vil bli endelig fastsatt i oppdrag og bestilling 2022.

7. Styret gir administrerende direktgr fullmakt til a:

e Foreta eventuelle budsjettkorrigeringer gjennom aret, blant annet som fglge av
nye bevilgninger eller fgringer fra eier, styrevedtak i Helse Sgr-@st RHF, tekniske
justeringer som fglge av feilbudsjetteringer med videre.

e Tildele og korrigere ekstraordinzer inntektsstgtte ved endrede forutsetninger
innenfor budsjettaret.

8. Administrerende direktgr har fullmakt til 4 prolongere avtaleinngdelser innenfor
vedtatte prioriteringer og budsjett. Med mindre det foreligger seerlige grunner som
tilsier at administrerende direktgr bgr forelegge saken for styret, gjelder fullmakten
ogsa ut over det enkelte budsjettar nar avtalen er en forutsetning for a viderefgre
ordiner drift. Herunder fglger:

e Inngad avtaler om kjgp av helsetjenester fra private tilbydere i trad med gjeldende
prioriteringer og faringer.

e Fatte beslutninger om forlengelse av eksisterende lisensavtaler knyttet til IKT-
drift som er innarbeidet i budsjettet.

e Oppta investeringslan fra Helse- og omsorgsdepartementet i trad med
tildelingene over Prop. 1 S (2021-2022) og Prop. 1 S Tillegg 1 (2021-2022).

9. Detlegges til grunn at allerede iverksatte investeringsprosjekter viderefgres i 2022,
herunder byggeprosjekter som er gitt lanefinansiering over statsbudsjettet.

10. Det reserves inntil 846 millioner kroner til drift og investeringer i den regionale IKT-
prosjektportefgljen. Videre reserveres likviditet til Sykehuspartner HF sitt
investeringsbudsjett med inntil 866 millioner kroner. I tillegg reserveres 100 millioner
kroner i Helse Sgr-@st RHF sitt likviditetsbudsjett til mulig gkt behov i Sykehuspartner
HF som fglge av raskere gjennomfgring av STIM-programmet og Windows 10-prosjektet.

11. Det reserveres en regional resultatbuffer pa 600 millioner kroner, hvorav 43,0 millioner
kroner og 32,5 millioner kroner reserveres til henholdsvis Diakonhjemmet Sykehus og
Lovisenberg Diakonale Sykehus som midlertidig inntektsstgtte i 2022. Av den regionale
resultatbufferen reserveres ogsa 40,0 millioner kroner i inntektsstgtte til Akershus
universitetssykehus HF og 30,0 millioner kroner i inntektsstgtte til Vestre Viken HF for
endrede inntektsforutsetninger knyttet til pensjonskostnader. Til sist reserveres det
50,0 millioner kroner som inntektstildeling for endrede pensjonskostnader i 2022.

12. Styret ber administrerende direktgr gjgre Helse- og omsorgsdepartementet
oppmerksom pa at utviklingen i pandemien gjgr at etterslepet vil fortsette a vert stort i

2022. Det regionale helseforetaket ma ha fortsatt beredskap for utviklingen i pandemien
inn mot 2023.

Stemmeforklaring fra styremedlem Christian Grimsgaard, Lasse Sglvberg og Kirsten Brubakk:
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Det vises til drgftingsprotokoll datert 24.11.2021

128-2021 Innspill til statsbudsjett for 2023

Oppsummering

[ vedlegg 1 til foretaksprotokoll av 14. januar 2021 er det forutsatt at de regionale
helseforetakene skal gi innspill til statsbudsjett for 2023 innen 1. desember 2021.

De fire regionale helseforetakene har i fellesskap vurdert aktivitetsbehovet for 2023 innen
somatiske tjenester, psykisk helsevern og tverrfaglig spesialisert rusmiddelbehandling (TSB).

[ tillegg omhandler innspillet fra de regionale helseforetakene noen overordnede tema av
betydning for statsbudsjettet for 2023.

Det fremmes likelydende styresaker for de fire regionale helseforetakenes styrer.

Kommentarer i mgtet

Styret ber om at man ved fremtidig behandling av felles saker mellom de fire regionale

helseforetakene sgrger for at det settes av tilstrekkelig tid til styrebehandling. Videre ma
saksbehandlingstiden legge til rette for at de administrerende direktgrene i de regionale
helseforetakene kan innarbeide f@ringer fra RHF-styrene i etterkant av styrebehandling.

Styret ber om at det lages et eget oversendelsesnotat fra Helse Sgr-@st RHF. Styret ber
seerlig om at omtalen av gkningen i medikamentkostnader presiseres i notatet. Styreleder
gis fullmakt til & utforme oversendelsesbrev til Helse- og omsorgsdepartementet.

Styrets enstemmige

VEDTAK

1. Styret slutter seg til den foreliggende vurdering av aktivitetsforutsetninger for
somatiske tjenester, psykisk helsevern og tverrfaglig spesialisert rusbehandling som
innspill til statsbudsjettet for 2023.

2. Styret ber videre om at det spilles inn at fglgende forhold vurderes naermere i
forbindelse med statsbudsjett for 2023:

e Budsjettforutsetning om at vekst kan handteres innenfor 80 prosent
marginalkostnad er ikke baerekraftig pa sikt

e Finansiering av legemiddelomradet
e Finansiering av behandlingshjelpemidler

e Avvikle ordning med egenandel for de regionale helseforetak for driften av
ordningen «dom til tvungen omsorg»

e Renteberegningsregimet ved langsiktige lan
3. Styret ber om at innspillet oversendes Helse- og omsorgsdepartementet.

4. Styret ber om at det lages et eget oversendelsesnotat fra Helse Sgr-@st RHF. Styret ber
seerlig om at omtalen av gkningen i medikamentkostnader presiseres i notatet.
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Styreleder gis fullmakt til & utforme oversendelsesbrev til Helse- og
omsorgsdepartementet.

5. Styret ber om at man ved fremtidig behandling av felles saker mellom de fire regionale
helseforetakene sgrger for at det settes av tilstrekkelig tid til styrebehandling. Videre ma
saksbehandlingstiden legge til rette for at de administrerende direktgrene i de regionale
helseforetakene kan innarbeide fgringer fra RHF-styrene i etterkant av styrebehandling.

Stemmeforklaring fra styremedlemmene Christian Grimsgaard, Lasse Sglvberg og Kirsten Brubakk:
Det vises til drgftingsprotokoll datert 24.11.2021

129-2021 Sykehuspartner HF — finansieringsfullmakt for viderefgring av
Windows 10 — fase 3

Oppsummering

Saken omhandler godkjenning av gjennomfgring og finansiering av prosjektet Windows 10
fase 3 med forslag om fastsettelse av kostnadsramme (P85-estimat; 2022-kroner). Saken
informerer om leveranseplan og kostnader for fase 3 som omfatter om lag 2 000 klienter og
tilhgrende applikasjoner som er tilknyttet medisinteknisk utstyr (MTU) og byggteknisk
utstyr (BTU) hvor det stilles saerskilte krav til oppgradering av klientene.

Styret i Helse Sgr-@st RHF vedtok i sak 072-2021 Sykehuspartner HF - finansieringsfullmakt
for viderefgring av Windows 10 - fase 2 fglgende:

1. Styret ber om at administrerende direktor legger frem plan for styret innen utgangen
av 2021 for arbeidet med Windows 10 fase 3 med 2 000 klienter.

Kommentarer i mgtet
Styret er tilfreds med at Windows 10 fase 1 og fase 2 gjennomfgres i henhold til plan.

Styret merker seg at isolering kan benyttes som et virkemiddel for a redusere kostnader i
gjennomfgringen av fase 3.

Styrets enstemmige
VEDTAK
Styret godkjenner gjennomfgring og finansiering av prosjekt Windows 10 fase 3 med 2 000

Klienter i Sykehuspartner HF innenfor en kostnadsramme pa 193 millioner kroner inkludert
merverdiavgift (P85-estimat; 2022-Kkroner).

130-2021 Gjennomfgre ny planlegging for prosjektet regional EPJ
modernisering

Oppsummering
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Helse- og omsorgsdepartementet har i gitt Helse Sgr-@st RHF fglgende fgring:
«Helse Vest RHF, Helse Nord RHF og Helse Sgr-@st RHF skal samarbeide om
innfgring av DIPS Arena og kurvelgsninger.»

Diakonhjemmet har gatt foran og vist vei og var fgrste sykehus til & gjennomfgre en
overgang til DIPS Arena i 2019. Det var mange oppstartsproblemer bade med funksjonalitet,
ytelse og stabilitet og hyppige oppgraderinger i hele 2019.

Helse Vest har konsolidert sine DIPS-installasjoner og har innfgrt DIPS Arena for alle
psykiatriske enheter foruten Helse Stavanger. De planlegger a ha innfgrt DIPS Arena
innenfor somatikken ved utgangen av 2022.

Helse Nord har konsolidert sine DIPS-installasjoner og har innfgrt DIPS Arena ved
Helgelandssykehuset og Nordlandssykehuset og vil fullfgre overgangen ved
Universitetssykehuset i Nord-Norge ved utgangen av 2021. Det meste av funksjonaliteten er
innfgrt samtidig for psykisk helsevern, rusbehandling og somatikk med unntak av
behandlingsplan, medikasjon og systemadministrasjon. For disse omradene venter Helse
Nord pa forbedringer i funksjonalitet som kommer i nyere versjon av DIPS Arena.

Styret i Helse Sgr-@st RHF godkjente oppstart av fgrste del av regional EP] (elektronisk
pasientjournal) modernisering ved behandling av sak 054-2019. Viderefgring av arbeidet
var planlagt behandlet ved arsskiftet 2019/2020. Prosjektet ble imidlertid stanset pga. tre
forhold som skulle utredes ytterligere og styret ble informert om dette i sak 117-2019. Da
disse forholdene var utredet, ble prosjektet gjenopptatt. Styret ble informert om dette og
utvidelse av omfanget i prosjektet for a inkludere konsolidering og tiltak for raskere
modernisering, i sak 069-2020. Arbeidet med vurdering av konsolidering, detaljert
planlegging av innfgring av DIPS Arena og avklaring av ansvarsforhold mellom prosjekt og
linjeoppgaver i Sykehuspartner HF har imidlertid veert mer utfordrende og tidkrevende enn
antatt ved gjenopptagelse av prosjektet. Styret i Helse Sgr-@st RHF behandlet utvidelse av
ramme for fgrste del av EP] modernisering i sak 143-2020 og godkjente utvidelse fra 44
millioner kroner til 54 millioner kroner.

Styrets enstemmige

VEDTAK

Styret godkjenner planlegging av prosjektet regional EP] modernisering innenfor en
gkonomisk ramme pa 30 millioner kroner inkl. merverdiavgift (2021-kroner).

131-2021 Brukerutvalg for Helse Sgr-@st RHF — oppnevning av medlemmer

Oppsummering

Helseforetaksloven og vedtektene for Helse Sgr-@st RHF har bestemmelser om brukernes
medvirkning og styrets plikt til & pase at brukernes synspunkt gis en sentral plass i
planlegging og drift av virksomheten. De regionale helseforetakene og helseforetakene
organiserer den formaliserte brukermedvirkningen pa systemniva gjennom brukerutvalg.
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Styret vedtok i sak 043-2017, den 27. april 2017, felles retningslinjer for brukerutvalg i
helseforetak med blant annet kriterier for sammensetning og rutiner for oppnevning.

Funksjonstiden for ndveerende brukerutvalg utlgper 31. desember 2021. Nytt brukerutvalg
har funksjonstid pa to ar fra 1. januar 2022 til 31. desember 2023.

Styrets enstemmige

VEDTAK

1. Fglgende personer oppnevnes til brukerutvalget for Helse Sgr-@st RHF for perioden

1. januar 2022 til 31. desember 2023:
Navn Organisasjon Fylke/Sykehusomrddet
Aina Rugelsjgen Mental Helse, FFO Viken (Buskerud)/
Vestre Viken HF
Dagfinn Haarr Pensjonistforbundet Agder/
Serlandet sykehuset HF
Egil Rye-Hytten Landsforeningen for hjerte- og Vestfold og Telemark (Telemark)/
lungesyke , FFO Sykehuset Telemark HF
Eva Pay RIO - en landsdekkende Viken (@stfold)/
brukerorganisasjon pa rusfeltet Sykehuset @stfold HF
Faridah Shakoor Morbus Addison Forening, FFO Oslo/
Nabaggala Oslo universitetssykehus HF

Heidi Skaara Brorson

Kreftforeningen

Vestfold og Telemark (Vestfold) /
Sykehuset i Vestfold HF

Heidi Hansen Landsforeningen for Nyrepasienter | Oslo/

og Transplanterte, FFO Lovisenberg Diakonale Sykehus
Kjartan Th. Stensvold | Landsforeningen for hjerte og Innlandet /

lungesyke, FFO Sykehuset Innlandet HF
Lilli-Ann Stensdal Norges handikapforbund, SAFO Oslo/

(Landsforeningen for Kvinner med
Bekkenleddsmerter)

Oslo universitetssykehus HF

Odvar Jacobsen

Norges handikapforbund, SAFO
(Landsforeningen for
slagrammede)

Viken (Akershus)/
Vestre Viken HF

Sondre Bogen-
Straume

Autismeforeningen i Norge, FFO

Vestfold og Telemark (Vestfold)/
Sykehuset i Vestfold HF

Thomas Sebastian
Blancaflor

Mental Helse, FFO

Viken (Akershus)/
Akershus universitetssykehus HF

2. Styret oppnevner Aina Rugelsjgen til leder og Odvar Jacobsen til nestleder i
brukerutvalget i Helse Sgr-@st RHF.

3. Styret gir administrerende direktgr fullmakt til oppnevning av eventuelle nye
medlemmer ved behov for suppleringer i perioden.
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133-2021 Felles klima- og miljgmal med indikatorer i spesialisthelsetjenesten

Oppsummering

Saken omhandler felles klima- og miljgmal og indikatorer for spesialisthelsetjenesten.
Indikatorene er beskrevet i en tverregional indikatorkatalog og inngar i felles sjekkliste til
bruk i arlig oppfelgingsmgte mellom helseforetak og regionalt helseforetak i Helse Nord,
Helse Midt-Norge, Helse Vest og Helse Sgr-@st.

Saken ble behandlet i RHF AD-mgtet 25. oktober 2021, sak 114-2021 Felles klima- og
miljgmdl med indikatorer i spesialisthelsetjenesten med fglgende konklusjon:

1. De fire RHF ADene slutter seg til felles klima- og miljgmal med indikatorer for
spesialisthelsetjenesten.

2. De fire RHF ADene ber om at klima- og miljgmalene blir innarbeidet i regionale og
lokale utviklingsplaner.

3. De fire RHF ADene ber om at det blir utarbeidet en felles styresak for behandling i
styrene i de regionale helseforetakene.

4. De fire RHF ADene ber om at malene blir tilpasset eventuelle strengere malkrav som
matte fglge av krav i oppdrag fra Helse- og omsorgsdepartementet.

Saken er en oppfglging til AD mgtesak 010-2021 Alternative modeller til miljgsertifisering
hvor AD-ene sluttet seg til implementering av Rammeverk for miljg og beerekraft. Og ba det
tverregionale samarbeidsutvalget for klima og miljg om & utarbeide en felles sjekkliste med
miljgindikatorer til bruk i oppfglgingsmgter mellom det regionale helseforetaket og
helseforetakene. Felles indikatorer og systematisk oppfglging av tema i oppfglgingsmgter
styrker arbeidet med miljg og baerekraft i helseforetakene.

Kommentarer i mgtet

Styret understreker viktigheten av at helseforetakene aktivt medvirker til a kutte utslipp av
klimagasser.

Styret understreker at de konkrete tiltakene for a kutte utslipp ma bygge pa en kost-nytte
vurdering. Ut fra fremstillingen i notatet kan det vaere riktig a kutte de direkte utslippene
med mer enn 55 % innen 2030.

Styret stiller seg spgrrende til helseforetakenes muligheter til a styre indirekte utslipp.
Styrer ber om at administrasjonen gjennom medvirkning i styrene i de felleseide
helseforetakene ser til at tiltak for a redusere utslipp bygger pa en kost-nytte vurdering.

Styret viser ogsa til det som ser sagt om saksbehandlingen i sak 128-2021.

Styrets enstemmige

VEDTAK

1. Administrerende direktgr anbefaler at styret slutter seg til felles klima- og miljgmal for
spesialisthelsetjenesten.
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2. Spesialisthelsetjenestens langsiktige mal om klimangytral drift innen 2045 skal innga
som en del av COP 26 Helseprogram, og Statens veileder for samfunnsgkonomiske
analyser skal legges til grunn i arbeidet. Styret ber administrerende direktgr ha en
seerskilt oppfglging av at tiltak som igangsettes av Sykehusbygg HF og Sykehusinnkjgp
HF bygger pa en kost-nytte vurdering.

3. Styreti Helse Sgr-@st orienteres arlig om utvikling av felles klima- og miljgmal i
Spesialisthelsetjenestens rapport for samfunnsansvar.

133-2021 Vestre Viken HF — Nytt sykehus i Drammen, inntruffet risiko

Saken ble behandlet i lukket mgte, jf. helseforetakslovens § 26 a, annet ledd

Styrets enstemmige
VEDTAK

Styrets vedtak fremgar i B-protokoll.

134-2021 Styresaker i Helse Sgr-@st RHF — status og oppfelging

Oppsummering

Styret har to ganger per ar fatt fremlagt en oversikt over status og oppfglging av styresaker
som har veert til behandling.

Sist oversikten ble behandlet i styret var i april 2021.

Styrets enstemmige

VEDTAK

Styret tar den fremlagte oversikten over status og oppfglging av styrevedtak til og med
oktober 2021 til orientering.

135-2021 Arsplan styresaker

Styrets enstemmige

VEDTAK

Arsplan styresakeri 2021 og 2022 tas til orientering.
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136-2021 Driftsorienteringer fra administrerende direktgr

Kommentarer i mgtet:

Styret ser med bekymring pa det gkende behovet for helsetjenester inne psykisk helsevern
for barn og unge og unge voksne, serlig gjelder dette for spiseforstyrrelser. Det er
avgjgrende at barn og unge med psykiske helseutfordringer far den hjelpen de trenger til
rett tid og pa riktig niva. Styret ber om en fortsatt hgy oppmerksomhet rettet mot denne

gruppen.

Styrets enstemmige
VEDTAK

Styret tar driftsorienteringer fra administrerende direktgr til orientering.

Orienteringer
1. Styreleder orienterer
2. Forelgpig protokoll fra brukerutvalget 19. og 20. oktober 2021

3. Forelgpig protokoll fra mgte i revisjonsutvalget 20. oktober 2021 og godkjent protokoll
fra mgte 11. oktober 2021

4. Brev fra ordfgrer i Stange kommune
5. Brev fra sykehusaksjonen Lillehammer
6. Protokoll fra drgftingsmgte RHF-KTV 25.11.2021

Temasak
e Styreevaluering

Mpgtet hevet kl 13:50
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Hamar, 25. november 2021

Svein I. Gjedrem
styreleder

Kirsten Brubakk

Anne Cathrine Frgstrup
nestleder

Christian Grimsgaard

Olaf Qvale Dobloug

Vibeke Limi

Bushra Ishaq

Lasse Sglvberg

Einar Lunde

Sigrun E. Vageng

Hilde Jacobsen
styresekreteer
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