Til
Styremedlemmene i Helse S@r-gst

Oslo, 28.11.2022

Viser det hensiktsmessig, i tillegg til 3 fa gi noen kommentarer til
styredokumentene til HS@-styrets mgte 29.11., 3 peke pa informasjon i
dokumentene til styremgte i OUS 2.12.

Ser det som en mulighet at slik informasjon alt er gitt.

Vi har sett gjennom styredokumentene til HS@s ekstraordinaere styremgte
29.11.22, sak 142-2022, «Oslo universitetssykehus HF, Nye Aker og Nye
Rikshospitalet, orientering forprosjekt», og sammenlignet med styredokumentene
til OUS styremgte 2.12..

- Ut fra dette anbefaler vi HS@s styremedlemmer fgrst 3 ga giennom:

OUS styresak 2022-96, Forprosjekt Nye Aker og Nye Rikshospitalet,
dokumentene 2022-96-02, Drgftingsprotokoll 9. november; og

2022-96-03, Referat AMU-mgte 10.11.22., da det ikke vites om de er kjent.

Vi ser det svaert viktig at HS@s styre far lese drgftingsprotokoll fra 9.11. med
protokolltilfgrsel: «Forprosjekt Nye Aker og Nye Rikshospitalet fra ansattes
organisasjoner», og referatet fra AMU-mgte 10.11.

| HS@s sak 142-2022 vedlegg 5 til mgtet 29.11 ligger bare «Protokolltilfgrsel etter
drgfting 19. okt. 2022 vedr. Gevinstrealiseringsplanene pa Nye Aker og Nye
Rikshospitalet og gkonomiske konsekvenser for Oslo universitetssykehus HF.»

Vi ser at styredokumentene til HS@s mgte 29.11. mangler oppdatert informasjon
om Rokadeprosjekt C1 som finnes i dokumentene til OUSs styremgte 2.12..Man ma
anta at HS@-styret ma ha denne for & kunne ta investeringsbeslutning B4.
Det er oppdatert informasjon i OUS Styresak 2022-97, Rokade ved riving av C1 pa
Rikshospitalet, da prosedyren er at OUS-styret skal behandle og godkjenne dette for
oversending til HS@.

Best beskrivende for nasituasjonen er dokumentet

Styresak 2022-97-05 Kvalitetssikring av komplettering av rapport 20221202

Videre pekes pa dokument 2022-97-06 Protokoll fra drgfting 23.11.2022

Det er tydelig problemer med a fa giennomfgrt de forskjellige tiltakene i rokaden i
tide, og det er usikkert om konsekvensene av den kompletterte planen er
forsvarlige. OUS ansvarlige for helikoterplattformsaken som vil veere kjent fra
media (kan ses i PBE saksinnsyn 202207445) ses ogsa som ansvarlige i
rokadeprosjektet, det er betenkelig.

Angaende plassproblemer i de planlagte nye sykehusene

| Sammendraget av Forprosjektrapporten, HS@s sak 142, vedlegg 1, ser vi i avsnittet
«Virksomhetsinnhold og program» bl.a.:

«Dimensjonering av Nye Aker og Nye Rikshospitalet er beskrevet i
konseptrapportene fra 2018 og 2019».



https://oslo-universitetssykehus.no/seksjon/styremoter-i-ous/Documents/Styrem%25C3%25B8ter%25202022/2022-12-02/Styresak%25202022-97-05%2520Kvalitetssikring%2520av%2520komplettering%2520av%2520rapport%252020221202.pdf

Samtidig gar det frem at flere styrevedtak i styresakene har pavirket
dimensjonerende kapasiteter innenfor flere funksjonsomrader.

I henhold til mandatet for forprosjektet for Nye Aker og Nye Rikshospitalet har Oslo
universitetssykehus HF ansvar for a avklare sentrale fgringer for forprosjektet,
inklusive vurderinger som fglger av fagutredninger giennomfgrt i 2020. Disse
fagutredningene sies a ha medfgrt endringer i prosjektet, (dokumentert som
programavklaringer).

Hvis arealet er fastlagt i konseptfaserapporten, og det skal legges inn
tilleggsbestillinger, kan man ikke beholde konseptfasens rammer.

Det er tydelig i Drgftingsprotokollene med protokolltilfgrsler og i referat fra AMU at
det blir alt for trangt i de planlagte byggene. Det er fremholdt av
medvirkningsgruppene for a plassere funksjoner i byggene at ngdvendige
funksjoner i avdelingene ikke far plass.

Et grotesk eksempel pa «glemsomhet» er at plass til medisinsk-teknisk utstyr, og
operatgrene, er uteglemt i konseptfaserapporten for Aker, se NITOs
protokolltilfgrsel etter drgftingsmgte 9.11.. Dette er heller ikke behandlet i
forprosjektet.

Vi viser til_Instruks for styret Helse Sgr-gst 2022 - 2024:

S.2: «Hvert enkelt styremedlem og administrerende direktgr har plikt til 3 legge
frem all informasjon som er av betydning for styrets behandling av en sak, herunder
ens egen vurdering.»

S 4: «Til innkallingen skal det fglge en saksliste, og det skal fglge med
dokumentasjon som gir et tilfredsstillende behandlingsgrunnlag for den enkelte
saken i sakslisten, herunder administrerende direktgrs forslag til vedtak.»

Vi haper HS@s styre lar seg informere sa bredt at styret innser at de ndvaerende
planene for nye OUS ma legges til side. En god Igsning pa trinnvis utvikling vil vaere
a bygge ut Aker sykehus for Groruddalen - etter nye tegninger.

Vennlig hilsen

Bente Odner e-post knu-od@online.no

Randi Werner-Erichsen, e-post randiwernererichsen@gmail.com
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