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Innstilling til vedtak:

Styret tar saken til orientering.

Bakgrunn:
Fglgende dokumenter legges frem som referatsaker for styret:
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Protokoll fra styremgte i Helse Nord RHF 25.03.2020

Protokoll foretaksmgte 27.03.2020

Protokoll fra drgftingsmgte med foretakstillitsvalgte 20.04.2020
Protokoll fra drgftingsmgte med hovedverneombud 20.04.2020
Protokoll fra mgte i AMU 22.04.2020

Referat fra mgte i Brukerutvalget 21.04.2020 (ettersendes)

Ambulansestrukturen i Vesteralen - referat fra mgte nr. 2 med Sortland kommune og
Nordlandssykehuset 02.03.20

Ambulansestrukturen i Vesterdlen - referat fra mgte nr. 2 med Hadsel kommune og
Nordlandssykehuset 02.03.20

Ambulansestrukturen i Vesterdlen - referat fra mgte nr. 2 med Andgy kommune og
Nordlandssykehuset 09.03.20

Ambulansestrukturen i Vesterdlen - referat fra mgte nr. 2 med @ksnes kommune og
Nordlandssykehuset 09.03.20

Ambulansestrukturen i Vesteradlen - referat fra mgte nr. 2 med Bg kommune og
Nordlandssykehuset 09.03.20

Direktgrens fredagshilsen til ansatte 20. mars 2020

Direktgrens fredagshilsen til ansatte 27. mars 2020

Direktgrens fredagshilsen til ansatte 03. april 2020

Direktgrens fredagshilsen til ansatte 17. april 2020

Protokoll foretaksmgte 21. april 2020

Protokoll fra drgftingsmgte med foretakstillitsvalgte 24.04.2020
Protokoll fra drgftingsmgte med hovedverneombud 24.04.2020
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[ forbindelse med behandling av styresak 31-2020 Godkjenning av innkalling og saksliste
spurte styreleder Larsen om det foreligger habilitet eller andre szeregne forhold som er
egnet til & svekke tilliten til styremedlemmenes upartiskhet i noen styresaker som skal
behandles i dagens styremgte.

Styresak 31-2020 Godkjenning av innkalling og saksliste

Sak 31-2020 Godkjenning av innkalling og saksliste

Sak 32-2020 Godkjenning av protokoll fra styremgte 26. februar 2020

Sak 33-2020 Instruks for adm. direktgr - revidering

Sak 34-2020 Endring i Helgelandssykehuset HFs vedtekter ad. hovedkontor,
informasjon

Sak 35-2020 Nasjonalt utredningsoppdrag innen tverrfaglig spesialisert
rusbehandling og fritt behandlingsvalg

Sak 36-2020 Pakkeforlgp for kreft - drsaker til at standard forlgpstid ikke overholdes
og aktuelle tiltak, oppfalging av styresak 96-2019 og 98-2019

Sak 37-2020 Byggeprosjekter i Finnmarkssykehuset HF:
Tertialrapport pr. 31. desember 2019

Sak 38-2020 Byggeprosjekter i Universitetssykehuset Nord-Norge HF:
Tertialrapport pr. 31. desember 2019

Sak 39-2020 Fremtidens systemer i klinikken (FRESK):
Tertialrapport pr. 31. desember 2019

Sak 40-2020 Endring av Widerges flyruter - konsekvenser for pasientreiser og
pasientsikkerhet, oppfalging av styresak 29-2020/A

Sak 41-2020 Nordlandssykehuset Bodg - byggeprosjekter, oversikt over alle palgpte
forpliktelser, oppfglging av styresak 17-2020
Saksdokumentene var ettersendet.

Sak 42-2020 Virksomhetsrapport nr. 2-2020
Saksdokumentene var ettersendet.

Sak 43-2020 Prosjekt Styrke gkonomisk baerekraft, fase 2 - utkast til mandat,
oppfelging av styresak 122-2019
Saksdokumentene var ettersendet.

Sak 44-2020 Risiko for a oppna kvalitetsmal for 2020, oppfglging av
styresak 109-2019 og 110-2019
Saksdokumentene var ettersendet.

Sak 45-2020 Arlig melding 2019
Saksdokumentene var ettersendet.

Sak 46-2020 Godkjenning av arsregnskap og styrets beretning 2019 - herunder
disponering av resultat
Saksdokumentene var ettersendet.

Sak 47-2020 Orienteringssaker

1. Informasjon fra styreleder til styret - muntlig

2. Informasjon fra adm. direktgr til styret - muntlig

3. Rapport ad. mulige endringer i arbeidet med pasientreiser som kan
avlaste fastlegene og deres personell pa kort og lang sikt, oppfglging
av oppdrag fra foretaksmgte 14. januar 2020

4. Universitetssykehuset Nord-Norge Harstad, helsehus - samarbeid
med Harstad kommune
Saksdokumentene var ettersendet.



Sak 48-2020

Referatsaker

1.
2.

u

~

10.

Arsoppsummering 2019 - Beslutningsforum for nye metoder

E-poster ad. operasjonsstuer i Mo i Rana

a. E-postav 5. mars 2020 fra Kari Rgdli Rgnning ad. Til alle
styremedlemmer

b. E-postav 4. mars 2020 fra Heidi Vollan ad. Til alle
styremedlemmer

c. E-postav 4. mars 2020 fra John Age Rgnning ad. Til alle
styremedlemmer

d. E-postav 4. mars 2020 fra Mads Johnsen ad. Til alle
styremedlemmer

e. E-postav4.mars 2020 fra Anne Porsvik ad.
Helgelandssykehuset 2025

f. E-postav 29. februar 2020 fra Jon-Kare Olufsen ad.
Operasjonsstuene i Mo i Rana

E-post av 26. februar 2020 fra Halvard Kolsing ad. Leserbrev med

bekymring for tilliten mellom regionene pa Helgeland

E-post med vedlegg av 24. februar 2020 fra Anders Sigurd Bjellanes,

HTV Overlegeforeningen, Helgelandssykehuset Mo i Rana, Marit

Wisthus, HTV NSF Helgelandssykehuset Mo i Rana og Ivar Hanssen,

overlege Helgelandssykehuset Mo i Rana ad. Brev til helse- og

omsorgsminister Bent Hgie

Protokoll fra mgte i revisjonsutvalget 4. mars 2020

E-post med vedlegg av 11. mars 2020 fra Inge Einar Iversen ad.

apent brev til Helse- og omsorgsminister Bente Hgie

Protokoll fra mgte i Regionalt brukerutvalg 12. mars 2020

E-post med vedlegg av 12. mars 2020 fra Inge Einar Iversen

m. fl. ad. Apent brev til Helse Nord ved Adm. Dir. Cecilie

Daae og Styret i Helse Nord ved styreleder Renate Larsen

Kopi av e-posten var ettersendt.

Styresaken er etteranmeldt og kommer i tillegg til tidligere

utsendt saksliste.

E-post med vedlegg av 12. mars 2020 fra Inge Einar Iversen

ad. Ettersendelse/Vedlegg til Apent brev til Helse- og

omsorgsminister Bent Hgie datert 11.03.20, jf. styresak 48-

2018/6

Kopi av e-posten var ettersendt.

Styresaken er etteranmeldt og kommer i tillegg til tidligere

utsendt saksliste.

E-post av 18. mars 2020 fra Jon-Kare Olufsen ad. venting

med vedteksendring

Kopi av e-posten var ettersendet.

Styresaken er etteranmeldt og kommer i tillegg til tidligere

utsendt saksliste.



11. Brev av 19. mars 2020 fra fylkesradsleder Bjgrn Inge Mo,
Troms og Finnmark fylkeskommune ad. Brev til styret i
Helse Nord ved styreleder Renate Larsen vedrgrende
styresak 40-2020 Endring av Widerges flyruter -
konsekvenser for pasientreiser og pasientsikkerhet
Kopi av brevet var lagt frem ved mgtestart.

Styresaken er etteranmeldt og kommer i tillegg til tidligere
utsendt saksliste.

12. Protokoll fra drgftingsmgte 24. mars 2020 ad. Styrke
gkonomisk barekraft, neste fase
Kopi av protokollen var lagt frem ved mgtestart.
Styresaken er etteranmeldt og kommer i tillegg til tidligere
utsendt saksliste.

13. Protokoll fra drgftingsmgte 24. mars 2020 ad. Arlig
melding 2019
Kopi av protokollen var lagt frem ved mgtestart.
Styresaken er etteranmeldt og kommer i tillegg til tidligere
utsendt saksliste.

14. Brev fra Rana kommune av 20. mars 2020 ad. Utnevning av nye
styremedlemmer til styret i Helglandsykehuset
Kopi av brevet var lagt frem ved mgtestart.

Styresaken er etteranmeldt og kommer i tillegg til tidligere
utsendt saksliste.
Sak 49-2020 Eventuelt

Styrets vedtak:

Innkallingen og sakslisten godkjennes med de endringer som kom frem under
behandling av saken.

Styresak 32-2020 Godkjenning av protokoll fra styremgate
26. februar 2020

Styrets vedtak:

1. Protokoll fra styremgtet, den 26. februar 2020 godkjennes.

2. Protokollen signeres neste gang styret i Helse Nord RHF samles fysisk.

Styresak 33-2020 Instruks for adm. direkter - revidering
Styreleder la frem fglgende forslag til styrets vedtak:
Fremlagte instruks for administrerende direktgr vedtas.

Enstemmig vedtatt.



Styrets vedtak:

Fremlagte instruks for administrerende direktgr vedtas.

Styresak 34-2020 Endring i Helgelandssykehuset HFs
vedtekter ad. hovedkontor, informasjon

Adm. direktgr la frem fglgende forslag til styrets vedtak:

1. Styreti Helse Nord RHF tar informasjonen om endring i Helgelandssykehuset HFs
vedtekter § 3 til orientering.

2. Styret stgtter adm. direktgrs vurdering om a utsette denne endringen og ber om a
fa lagt frem styresak om endring av helseforetakets vedtekter, nar konseptfasen
er giennomfg@rt og endelig lokalisering av sykehuset i Sandnessjgen og omegn er
besluttet.

Enstemmig vedtatt.

Styrets vedtak:

1. Styreti Helse Nord RHF tar informasjonen om endring i Helgelandssykehuset HFs
vedtekter § 3 til orientering.

2. Styret stgtter adm. direktgrs vurdering om a utsette denne endringen og ber om a
fa lagt frem styresak om endring av helseforetakets vedtekter, nar konseptfasen
er giennomfgrt og endelig lokalisering av sykehuset i Sandnessjgen og omegn er
besluttet.

Styresak 35-2020 Nasjonalt utredningsoppdrag innen
tverrfaglig spesialisert rusbehandling og
fritt behandlingsvalg

Felles styresak i alle regionale helseforetak.

Adm. direktgr la frem fglgende endrede forslag til styrets vedtak (endringer i
uthevet kursiv):

1. Styreti Helse Nord RHF tar rapporten Nasjonalt utredningsoppdrag TSB til
orientering.

2. Styret slutter seg til anbefalingene i rapporten og ber adm. direktgr gjennomga
egen praksis i lys av disse anbefalingene, og at det sikres at anbefalt praksis

implementeres i Helse Nord.

3. Styret ber adm. direktgr sgrge for at rapporten oversendes Helse- og
omsorgsdepartementet.

Enstemmig vedtatt.



Styrets vedtak:

1. Styreti Helse Nord RHF tar rapporten Nasjonalt utredningsoppdrag TSB til
orientering.

2. Styret slutter seg til anbefalingene i rapporten og ber adm. direktgr gjennomga
egen praksis i lys av disse anbefalingene, og at det sikres at anbefalt praksis
implementeres i Helse Nord.

3. Styret ber adm. direktgr sgrge for at rapporten oversendes Helse- og
omsorgsdepartementet.

Styresak 36-2020 Pakkeforlop for kreft - arsaker til at standard
forlopstid ikke overholdes og aktuelle tiltak,
oppfelging av styresak 96-2019 og 98-2019

Adm. direktgr la frem fglgende endrede forslag til styrets vedtak (endringer i
kursiv):

1. Styreti Helse Nord RHF tar informasjonen om resultatene innen de ulike
pakkeforlgpene for kreft til orientering.

2. Styreti Helse Nord RHF ber adm. direktgr om a fglge med pa utviklingen innen
pakkeforlgpene slik at fastsatte mal for de enkelte forlgpene overholdes i alle
helseforetak.

3. Styret ber adm. direktgr om d legge frem en sak hgsten 2020 med en oppsummert
gjennomgang av pasientforlgpene som ikke er gjennomfgrt innenfor standard
forlapstid.

Enstemmig vedtatt.

Styrets vedtak:

1. Styreti Helse Nord RHF tar informasjonen om resultatene innen de ulike
pakkeforlgpene for kreft til orientering.

2. StyretiHelse Nord RHF ber adm. direktgr om a fglge med pa utviklingen innen
pakkeforlgpene slik at fastsatte mal for de enkelte forlgpene overholdes i alle
helseforetak.

3. Styret ber adm. direktgr om a legge frem en sak hgsten 2020 med en oppsummert
gjennomgang av pasientforlgpene som ikke er gjennomfgrt innenfor standard
forlgpstid.



Styresak 37-2020 Byggeprosjekter i Finnmarkssykehuset HF:
Tertialrapport pr. 31. desember 2019

Adm. direktgr la frem fglgende forslag til styrets vedtak:

Styreti Helse Nord RHF tar tertialrapporten pr. 31. desember 2019 om utviklings- og
byggeprosjekter i Finnmarkssykehuset HF til orientering.

Enstemmig vedtatt.

Styrets vedtak:

Styret i Helse Nord RHF tar tertialrapporten pr. 31. desember 2019 om utviklings- og
byggeprosjekter i Finnmarkssykehuset HF til orientering.

Styresak 38-2020 Byggeprosjekter i Universitetssykehuset Nord-
Norge HF: Tertialrapport pr. 31. desember 2019

Adm. direktgr la frem fglgende endrede forslag til styrets vedtak (endringer i
kursiv):

1. Styreti Helse Nord RHF tar tertialrapporten pr. 31. desember 2019 om
utbyggingsprosjekter i Universitetssykehuset Nord-Norge HF til orientering.

2. Styret godkjenner viderefgring av etablering av dialyseenhet i B2.9 innenfor en
ramme pa 52 mill. kroner med ferdigstillelse innen utgangen av 2020, og ber om
at fremdrift i dette arbeidet inkluderes i tertialrapportene.

3. Styret ber adm. direktgr om G komme tilbake til styret i styremgte i april 2020 med
en kvalitetssikret oversikt over de endelige kostnadene og forventede overskridelser
for byggeprosjektene i Universitetssykehuset Nord-Norge HF.

Enstemmig vedtatt.

Styrets vedtak:

1. Styreti Helse Nord RHF tar tertialrapporten pr. 31. desember 2019 om
utbyggingsprosjekter i Universitetssykehuset Nord-Norge HF til orientering.

2. Styret godkjenner viderefgring av etablering av dialyseenhet i B2.9 innenfor en
ramme pa 52 mill. kroner med ferdigstillelse innen utgangen av 2020, og ber om
at fremdrift i dette arbeidet inkluderes i tertialrapportene.

3. Styret ber adm. direktgr om a komme tilbake til styret i styremgte i april 2020
med en kvalitetssikret oversikt over de endelige kostnadene og forventede
overskridelser for byggeprosjektene i Universitetssykehuset Nord-Norge HF.



Styresak 39-2020 Fremtidens systemer i klinikken (FRESK):
Tertialrapport pr. 31. desember 2019

Adm. direktgr la frem fglgende forslag til styrets vedtak:

Styreti Helse Nord RHF tar tertialrapporten pr. 31. desember 2019 om Fremtidens
systemer i klinikken (FRESK) til orientering.

Enstemmig vedtatt.

Styrets vedtak:

Styret i Helse Nord RHF tar tertialrapporten pr. 31. desember 2019 om Fremtidens
systemer i klinikken (FRESK) til orientering.

Styresak 40-2020 Endring av Widerges flyruter - konsekvenser
for pasientreiser og pasientsikkerhet,
oppfelging av styresak 29-2020/A

Adm. direktgr la frem fglgende forslag til styrets vedtak:

1. Styreti Helse Nord RHF tar informasjonen om konsekvenser av endringer i
Widerges flyruter for pasientreiser, pasientstrgmmer og pasientsikkerhet i Helse
Nord til orientering

2. Styret forutsetter at punktene i forslag til strategisk tilnaerming legges til grunn for
det videre arbeidet, og ber adm. direktgr om a utarbeide et mandat for arbeidet

basert pa disse punktene.

3. Styret ber adm. direktgr om a komme tilbake til styret med informasjon om status
i arbeidet innen september 2020.

Enstemmig vedtatt.

Styrets vedtak:

1. Styreti Helse Nord RHF tar informasjonen om konsekvenser av endringer i
Widerges flyruter for pasientreiser, pasientstrgmmer og pasientsikkerhet i Helse
Nord til orientering

2. Styret forutsetter at punktene i forslag til strategisk tilnaerming legges til grunn for
det videre arbeidet, og ber adm. direktgr om a utarbeide et mandat for arbeidet
basert pa disse punktene.

3. Styret ber adm. direktgr om a komme tilbake til styret med informasjon om status
i arbeidet innen september 2020.



Styresak 41-2020 Nordlandssykehuset Bodg -
byggeprosjekter, oversikt over alle palopte
forpliktelser, oppfalging av styresak 17-2020

Saksdokumentene var ettersendct.
Adm. direktgr la frem fglgende forslag til styrets vedtak:
Styret i Helse Nord RHF tar informasjonen og oversikt over alle palgpte forpliktelser,
og gjenverende gkonomisk risiko knyttet til byggeprosjekt ved Nordlandssykehuset
Bodg, til orientering.

Enstemmig vedtatt.

Styrets vedtak:

Styret i Helse Nord RHF tar informasjonen og oversikt over alle palgpte forpliktelser,
og gjenverende gkonomisk risiko knyttet til byggeprosjekt ved Nordlandssykehuset
Bodg, til orientering.

Styresak 42-2020 Virksomhetsrapport nr. 2-2020

Saksdokumentene var ettersendet.

Adm. direktgr la frem fglgende endrede forslag til styrets vedtak (endringer i
kursiv):

1. Styreti Helse Nord RHF tar virksomhetsrapport nr. 2-2020 til orientering.

2. Styret stiller seg bak adm. direktgrs vurderinger og prioriteringer i tilknytning til
utfordringene i forbindelse med koronapandemien.

Enstemmig vedtatt.

Styrets vedtak:

1. Styreti Helse Nord RHF tar virksomhetsrapport nr. 2-2020 til orientering.

2. Styret stiller seg bak adm. direktgrs vurderinger og prioriteringer i tilknytning til
utfordringene i forbindelse med koronapandemien.



Styresak 43-2020

Saksdokumentene var ettersendt.

Adm. direktgr la frem fglgende forslag til styrets vedtak:

1.

Styret i Helse Nord RHF tar informasjonen om prosjekt Styrke gkonomisk
baerekraft, fase 2 til orientering, og slutter seg til at omradene Bedre styring og
kontroll med ressursplanleggingen og Redusere antall AMK-sentraler, prioriteres
for neste fase i prosjektet.

Styret forutsetter at det videre arbeid skjer i naert samarbeid med tillitsvalgte,
vernetjenesten og brukerorganisasjoner.

Styret ber om a bli orientert om fremdriften i prosjektet gjennom
virksomhetsrapportene.

Enstemmig vedtatt.

Styrets vedtak:

1.

Styreti Helse Nord RHF tar informasjonen om prosjekt Styrke gkonomisk
baerekraft, fase 2 til orientering, og slutter seg til at omradene Bedre styring og
kontroll med ressursplanleggingen og Redusere antall AMK-sentraler, prioriteres
for neste fase i prosjektet.

Styret forutsetter at det videre arbeid skjer i naert samarbeid med tillitsvalgte,
vernetjenesten og brukerorganisasjoner.

Styret ber om a bli orientert om fremdriften i prosjektet gjennom
virksomhetsrapportene.

Styresak 44-2020 Risiko for a oppna kvalitetsmal for 2020,

oppfoelging av styresak 109-2019 og 110-2019

Saksdokumentene var ettersendet.

Adm. direktgr la frem fglgende forslag til styrets vedtak:

1.

Styret i Helse Nord RHF tar informasjonen om risikoen for & oppna kvalitetsmal
for 2020 til orientering.

Styret ber adm. direktgr om en oppfalgende styresak hgsten 2020 som omhandler

forbedringsarbeidet med kvalitetsutfordringene for store og/eller alvorlige
pasientlgp i foretaksgruppen.

Enstemmig vedtatt.

Prosjekt Styrke skonomisk baerekraft, fase 2 -
utkast til mandat, oppfelging av styresak 122-2019



Styrets vedtak:

1.

Styret i Helse Nord RHF tar informasjonen om risikoen for & oppna kvalitetsmal
for 2020 til orientering.

Styret ber adm. direktgr om en oppfalgende styresak hgsten 2020 som omhandler
forbedringsarbeidet med kvalitetsutfordringene for store og/eller alvorlige
pasientlgp i foretaksgruppen.

Styresak 45-2020  Arlig melding 2019

Saksdokumentene var ettersendt.

Adm. direktgr la frem fglgende endrede forslag til styrets vedtak (endringer i
uthevet kursiv):

1.

Styret i Helse Nord RHF godkjenner Arlig melding 2019 for Helse Nord RHF til
Helse- og omsorgsdepartementet.

Arlig melding 2019 for Helse Nord RHF til Helse- og omsorgsdepartementet
fremstiller virksomheten i foretaksgruppen pa en dekkende mate.

Styret tar dokumentet Arlig melding 2019 - vedlegg til RHF-styret (styringskrav fra
Helse Nord RHF til HF-ene som ikke rapporteres til Helse- og
omsorgsdepartementet) til orientering.

Styret ber adm. direktgr om fortsatt & ha betydelig oppmerksomhet pa
foretaksgruppens arbeid med a redusere ungdvendig venting og variasjon i
kapasitetsutnyttelsen, prioritering av psykisk helsevern og tverrfaglig spesialisert
rusbehandling, samt bedre kvalitets- og pasientsikkerhetsarbeidet i Helse Nord.

Styret ber adm. direktgr videre om a sgrge for at krav som ikke er fullt ut
gjennomfgrti 2019, fglges opp aktivt, og det forutsettes at disse prioriteres av
helseforetakene.

Styret ber adm. direktpr om d sprge for at spesialisthelsetjenestetilbudet til
den samiske befolkningen omtales fra og med drlig melding 2020.

Enstemmig vedtatt.

Styrets vedtak:

1.

Styret i Helse Nord RHF godkjenner Arlig melding 2019 for Helse Nord RHF til
Helse- og omsorgsdepartementet.

Arlig melding 2019 for Helse Nord RHF til Helse- og omsorgsdepartementet
fremstiller virksomheten i foretaksgruppen pa en dekkende mate.



3. Styret tar dokumentet Arlig melding 2019 - vedlegg til RHF-styret (styringskrav fra
Helse Nord RHF til HF-ene som ikke rapporteres til Helse- og
omsorgsdepartementet) til orientering.

4. Styret ber adm. direktgr om fortsatt a ha betydelig oppmerksomhet pa
foretaksgruppens arbeid med a redusere ungdvendig venting og variasjon i
kapasitetsutnyttelsen, prioritering av psykisk helsevern og tverrfaglig spesialisert
rusbehandling, samt bedre kvalitets- og pasientsikkerhetsarbeidet i Helse Nord.

5. Styret ber adm. direktgr videre om a sgrge for at krav som ikke er fullt ut
gjennomfgrti 2019, fglges opp aktivt, og det forutsettes at disse prioriteres av
helseforetakene.

6. Styret ber adm. direktgr om a sgrge for at spesialisthelsetjenestetilbudet til den
samiske befolkningen omtales fra og med arlig melding 2020.

Styresak 46-2020 Godkjenning av arsregnskap og styrets
beretning 2019 - herunder disponering av

resultat
Saksdokumentene var ettersendt.

[ tilknytning til behandling av styresak 46-2020 Godkjenning av drsregnskap og styrets
beretning 2019 - herunder disponering av resultat la revisjonsselskapet BDO frem en
oppsummering av arsregnskap 2019. Orienteringen ble gitt unntatt offentlighet, jf. offl. § 5.

Adm. direktgr la frem fglgende endrede forslag til styrets vedtak (endringer i
kursiv):

1. Styreti Helse Nord RHF innstiller ovenfor foretaksmgte at det fremlagte
arsoppgjgr med resultatregnskap og balanse, inkludert kontantstrgm og noter,
samt disponering av arsresultatet fastsettes som Helse Nord RHFs regnskap for
2019.

2. Styret innstiller ovenfor foretaksmgte at det gis tilslutning til styrets
retningslinjer for lederlgnnsfastsettelse.

3. Styrets beretning 2019 vedtas med den endringen som kom frem under behandling
av saken (likestilling - mindre justering av tekst).

Enstemmig vedtatt.



Styrets vedtak:

1.

Styreti Helse Nord RHF innstiller ovenfor foretaksmgte at det fremlagte
arsoppgjgr med resultatregnskap og balanse, inkludert kontantstrgm og noter,
samt disponering av arsresultatet fastsettes som Helse Nord RHFs regnskap for
2019.

Styret innstiller ovenfor foretaksmgte at det gis tilslutning til styrets
retningslinjer for lederlgnnsfastsettelse.

Styrets beretning 2019 vedtas med den endringen som kom frem under
behandling av saken (likestilling - mindre justering av tekst).

Styresak 47-2020 Orienteringssaker

Det ble gitt orientering om fglgende saker:

1.

Informasjon fra styreleder til styret - muntlig
a) Mgte med statsrdd Bent Hgie (alle styreledere og adm. direktgrer i RHF-ene) ad.

koronapandemien 16. mars 2020
b) Mpgter med styrelederne og AD-ene i HF-ene 16. mars 2020 samt

styreledermgte 19. mars 2020 knyttet til koronapandemien
Informasjon fra adm. direktgr til styret - muntlig
a) Coronavirus (COVID19) - status i Helse Nord m. m.

b) Oppfolging av IR-rapport 06/2019: Ventetid og svartid ved bildediagnostiske

underspkelser i Helse Nord - oppfalging av styresak 80-2019

= Viviser til styresak 80-2019 Internrevisjonsrapport nr. 06/2019: Ventetid og

svartid ved bildediagnostiske undersgkelser i Helse Nord, oppsummering
(styremgte 28. juni 2019), vedtakets punkt 4: Styret ber om tilbakemelding
i lgpet av tidlig vinter 2020 om status i foretaksgruppens arbeid med
oppfolging av anbefalingene. Videre ber styret om en naermere redegjgrelse
for variasjoner i svartiden pad ulike omrdder innen diagnostikk.

= Saken kommer fgrsti styremgte i mai 2020 med mulighet for ytterligere

forsinkelser.
c) PCl-etablering i Bodg
= Viviser til styremgte 26. februar 2020 og innspill fra styrets nestleder
Inger-Lise Strgm om en orienteringssak ad. status pa etableringen av PCI i
Bodg i styremgte 25. mars 2020.

= Styresaken legges frem i styremgte i mai 2020, nar det foreligger mer data.
d) Kontaktmgte med Norsk Sykepleierforbund 4. mars 2020 - sammen med KTV

Sissel Alterskjar: Informasjon
e) Alvorlige hendelser:

o Adm. direktgr orienterte om alvorlige hendelser i foretaksgruppen siden

siste styremgte 26. februar 2020.

Informasjonen ble gitt unntatt offentlighet, jf. Offl. § 13 jf Fvl. § 13, 1 ledd nr. 1.
Rapport ad. mulige endringer i arbeidet med pasientreiser som kan avlaste
fastlegene og deres personell pa kort og lang sikt, oppfelging av oppdrag fra
foretaksmgte 14. januar 2020



4. Universitetssykehuset Nord-Norge Harstad, helsehus - samarbeid med Harstad
kommune
Saksdokumentene var ettersendct.

Styrets vedtak:

Framlagte saker tas til orientering.

Styresak 48-2020 Referatsaker

Det ble referert fra fglgende saker:

N

. Arsoppsummering 2019 - Beslutningsforum for nye metoder

E-poster ad. operasjonsstuer i Mo i Rana

E-post av 5. mars 2020 fra Kari Rgdli Rgnning ad. Til alle styremedlemmer
E-post av 4. mars 2020 fra Heidi Vollan ad. Til alle styremedlemmer

E-post av 4. mars 2020 fra John Age Rgnning ad. Til alle styremedlemmer
E-post av 4. mars 2020 fra Mads Johnsen ad. Til alle styremedlemmer
E-post av 4. mars 2020 fra Anne Porsvik ad. Helgelandssykehuset 2025
E-post av 29. februar 2020 fra Jon-Kare Olufsen ad. Operasjonsstuene i Mo i
Rana

E-post av 26. februar 2020 fra Halvard Kolsing ad. Leserbrev med bekymring for
tilliten mellom regionene pa Helgeland

E-post med vedlegg av 24. februar 2020 fra Anders Sigurd Bjellanes, HTV
Overlegeforeningen, Helgelandssykehuset Mo i Rana, Marit Wisthus, HTV NSF
Helgelandssykehuset Mo i Rana og Ivar Hanssen, overlege Helgelandssykehuset
Mo i Rana ad. Brev til helse- og omsorgsminister Bent Hgie

Protokoll fra mgte i revisjonsutvalget 4. mars 2020

E-post med vedlegg av 11. mars 2020 fra Inge Einar Iversen ad. dpent brev til
Helse- og omsorgsminister Bente Hgie

Protokoll fra mgte i Regionalt brukerutvalg 12. mars 2020

E-post med vedlegg av 12. mars 2020 fra Inge Einar Iversen m. fl. ad.

Apent brev til Helse Nord ved Adm. Dir. Cecilie Daae og Styret i Helse

Nord ved styreleder Renate Larsen

Kopi av e-posten var ettersendet.

Styresaken er etteranmeldt og kommer i tillegg til tidligere utsendt saksliste.
E-post med vedlegg av 12. mars 2020 fra Inge Einar Iversen ad.
Ettersendelse/Vedlegg til Apent brev til Helse- og omsorgsminister Bent

Hgie datert 11.03.20, jf. styresak 48-2018/6

Kopi av e-posten var ettersendet.

Styresaken er etteranmeldt og kommer i tillegg til tidligere utsendt saksliste.

o a0 o

10. E-post av 18. mars 2020 fra Jon-Kare Olufsen ad. venting med vedteksendring

Kopi av e-posten var ettersendet.
Styresaken er etteranmeldt og kommer i tillegg til tidligere utsendt saksliste.



11.Brev av 19. mars 2020 fra fylkesradsleder Bjgrn Inge Mo, Troms og Finnmark
fylkeskommune ad. Brev til styret i Helse Nord ved styreleder Renate Larsen
vedrgrende styresak 40-2020 Endring av Widerges flyruter — konsekvenser for
pasientreiser og pasientsikkerhet
Kopi av brevet var lagt frem ved mgtestart.
Styresaken er etteranmeldt og kommer i tillegg til tidligere utsendt saksliste.

12. Protokoll fra drgftingsmgte 24. mars 2020 ad. Styrke gkonomisk baerekraft, neste
fase
Kopi av protokollen var lagt frem ved mgtestart.
Styresaken er etteranmeldt og kommer i tillegg til tidligere utsendt saksliste.

13. Protokoll fra drgftingsmgte 24. mars 2020 ad. Arlig melding 2019
Kopi av protokollen var lagt frem ved mgtestart.
Styresaken er etteranmeldt og kommer i tillegg til tidligere utsendt saksliste.

14. Brev fra Rana kommune av 20. mars 2020 ad. Utnevning av nye styremedlemmer
til styret i Helglandsykehuset
Kopi av brevet var lagt frem ved mgtestart.
Styresaken er etteranmeldt og kommer i tillegg til tidligere utsendt saksliste.

Styrets vedtak:

Framlagte saker tas til orientering.

Styresak 49-2020 Eventuelt

Ingen saker ble fremmet.

Bodg, den 25. mars 2020

godkjent av Renate Larsen,
i etterkant av styremgtet,
den 25MAR2020 - kl. 12.35

Renate Larsen



HELSE NORD

Protokoll

Var ref.: Saksbehandler/dir.tlf.: Sted/dato:
2020/145-9/012 Tina Eitran, 915 79 783 Bodg, 27.3.2020

Mgtetype: | Foretaksmgte

Mgtedato: | 27. mars 2020 - kI. 16.00

Mgtested: | telefonmgte

Tilstede - fra Helse Nord RHF:

Navn:

Renate Larsen styreleder

Beate Rahka-Knudsen styremedlem

Fredrik Sund styremedlem

Sissel Alterskjeer styremedlem

Cecilie Daae adm. direktgr

Karin Paulke stabsdirektgr

Geir Tollali fagdirektgr

Anne May Knudsen kommunikasjonsdirektgr
Trine Olsen kvalitets- og forskningsdirektgr
Hilde Rolandsen eierdirektgr

Anita Mentzoni-Einarsen HR-sjef

Tina Eitran stabsradgiver

Tilstede - fra Nordlandssykehuset HF:

Navn:

Odd Roger Enoksen styreleder
Trine Karlsen styrets nestleder
Olav Farstad styremedlem
Anna Kuoljok styremedlem
Bgrge Selstad styremedlem
Anne Berit Sund styremedlem
Johnny Jensen styremedlem
Benjamin Storm styremedlem
Merete Danielsen styremedlem
Paul Martin Strand adm. direktgr

Riksrevisjonen var varslet i samsvar med helseforetaksloven § 45.

Postadresse: Besgksadresse: TIf.: 7551 29 00 www.helse-nord.no
Helse Nord RHF Sjggata 10 postmottak@helse-nord.no
8038 BODY 8006 BOD@ Org.nr.: 883 658 752


http://www.helse-nord.no/
mailto:postmottak@helse-nord.no

Nordlandssykehuset HF - foretaksmgte 27. mars 2020 side 2

Sak 11-2020 Godkjenning av innkalling
Styreleder i Helse Nord RHF, Renate Larsen, med fullmakt til & utgve eiermyndighet
pa vegne av Helse Nord RHF gnsket velkommen og spurte om det var merknader til

innkallingen. Det var ingen merknader til innkallingen.

[ trad med etablert praksis ledes felles foretaksmgter av eiers styreleder.
Foretaksmgtet ble ledet av styreleder Renate Larsen.

Foretaksmgtet fattet fglgende vedtak:

Innkallingen godkjennes. Foretaksmgtet er lovlig satt.

Sak 12-2020 Godkjenning av saksliste

Mgtelederen spurte om noen hadde merknader til den utsendte sakslisten. Det var
ingen merknader til sakslisten.

Foretaksmgtet fattet fglgende vedtak:

Sakslisten godkjennes.
Sak 13-2020 Valg av representant til 3 underskrive protokollen sammen
med mgteleder

0dd Roger Enoksen ble foreslatt til 4 underskrive protokollen sammen med
mgteleder.

Foretaksmgtet fattet fglgende vedtak:

0dd Roger Enoksen ble valgt til & underskrive protokollen sammen med mgteleder.

Sak 14-2020 Strategi for gkt behandlingskapasitet
Styreleder Renate Larsen gikk gjennom saksfremlegg og bakgrunn for oppdraget.

Foretaksmgtet fattet fglgende vedtak:

1. Foretaksmgtet ber helseforetakene i Helse Nord om & bidra til at oppdraget fra
Helse- og omsorgsdepartementet til Helse Nord RHF ad. strategi for gkt
behandlingskapasitet kan gjennomfgres som angitt av eier. Oppdraget skal
gjennomfgres i samarbeid med Helse Nord RHF, som vil lede oppdraget.
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2. Foretaksmgtet ber helseforetakene i Helse Nord videre om a:

¢ legge konkrete planer for & mgte en situasjon med behov som angitt i
Folkehelseinstituttets risiko-, prognose- og responsanalyse datert 24. mars
2020, inkludert det maksimale behovet som er angitt.

e klargjgre hva som ma til for d realisere en gkning av intensivkapasiteten ut
over det som er meldt inn, hvor stor denne kan vzere, hvor lenge den kan
opprettholdes og nar en slik gkning eventuelt kan vaere pa plass. Dette
omfatter blant annet personalressurser, medisinsk utstyr og lokaler.

e vurdere om ressurser som i dag finnes utenfor den offentlige
spesialisthelsetjenesten kan benyttes for a gke kapasiteten.

Bodg, den 27. mars 2020

godkjent elektronisk
Jf- e-post 28MAR2020

Renate Larsen, styreleder Odd Roger Enoksen, styreleder
Helse Nord RHF Nordlandssykehuset HF



NORDLANDSSYKEHUSET

NORDLANDA SKIHPPIJVIESSO

BOD@

PROTOKOLL

HELSE

fra drgftingsmgte i henhold til Hovedavtalens § 30 og 31
mellom Nordlandssykehuset HF og foretakstillitsvalgte

20. April 2020
K1.08.15 — 09.00
Mgterom: Skype

Fra arbeidsgiver:

Fra fagforeningene:

NORD

Navn

Navn

Tilstede

Forfall

Liss Eberg, HR-sjef

Johnny R. Jensen (NSF)

Per-Ingve Norheim, Seniorradgiver HR-avd

Kristine Lundby (NETF)

Gro Ankill, Administrasjonssjef

Siv Anita Ovesen (NFF)

X
X
X

Marit Barosen, @konomisjef

Britt-Tove Bakken (Utdanningsf)

Ikke valgt (Forskerne)

Ingeborg Overvoll
(Presteforeningen)

Lillian Sgttar, Radgiver HR-avd

Svein Klingen (Akademiker forb.)

Mads Isaksen (Maskinistforb.)

Liv Berit Moe (Radiografforb)

Karina Hjerde (Fagforbundet)

Heidi W. Pedersen (FO)

XXX [X

Roar Skogay (El og It forbundet)

Merete Danielsen (Delta)

Beate Sgvik Hansen (Parat)

X|X

Elisabeth Fjukstad (DNJ)

Skjalg Andersen (NITO)

Frida Andree (DNLF)

Ingrid Adriansen(DNLF)

Andreas Vikan Seljeseth (NPF)

Eirik Pettersen (Econa)

Anne Landsem (Tekna)

Stian Molvik (Samfunnsviterne)

* tilstede deler av motet

Protokoll 20. April 2020

lav3




Styresak xx/2020 Virksomhetsrapport februar

Virksomhetsrapport februar tas til orientering.

Styresak xx/2020 Virksomhetsrapport mars 2020

Partene har drgftet saken som tas til orientering.

Styresak xx/2020 Rullering av plan for drift og investering

Partene har drgftet saken som tas til orientering.

AMU sak 15/20202 Orientering om rapporten for Nordlandssykehuset og behov for &
endre planen for videre arbeid med ForBedring 2020

Partene har drgftet saken og som tas til orientering.

Protokoll 20. April 2020
2av3



Nordlandssykehuset HF

Johnny R. Jensen

Siv Anita Ovesen

Elisabeth Fjukstad

Svein Klingen

Karina Hjerde

Merete Danielsen

Skjalg Andersen

Anne Landsem

Frida Andrae

Elisabeth Fjukstad

Ingeborg Overvoll

Liv Berit Moe

Britt-Tove Bakken

Heidi W. Pedersen

Mads Isaksen

Roar Skogay

Beate Sgvik Hansen

Stian Molvik

Andreas Vikan Seljeseth

Eirik Andreas Pettersen

Kristine Lundby

Protokoll 20. April 2020
3av3



NORDLANDSSYKEHUSET .
NORDLANDA SKIHPPIJVIESSO HELSE NORD

BOD@

PROTOKOLL

fra dregftingsmgte i henhold til Arbeidsmiljgloven
mellom Nordlandssykehuset HF og hovedverneombud

20. April 2020
Kl. 08.15 — 09.00
Mgterom: Skype

Fra arbeidsgiver: Hovedverneombud:
Navn Navn Tilstede | Forfall
Liss Eberg, HR-sjef Jeanette Mikalsen X

Per-Ingve Norheim, Seniorradgiver HR-avd

Gro Ankill, Administrasjonssjef

Marit Barosen, @konomisjef

Lillian Sgttar, radgiver HR-avd

* tilstede deler av matet

Protokoll, 20. April 2020



Styresak xx/2020 Virksomhetsrapport februar 2020

Virksomhetsrapport februar tas til orientering.

Styresak xx/2020 Virksomhetsrapport mars 2020

Partene har drgftet saken som tas til orientering.

Styresak xx/2020 Rullering av plan for drift og investering

Partene har drgftet saken som tas til orientering.

AMU sak 15/20202 Orientering om rapporten for Nordlandssykehuset og behov for &
endre planen for videre arbeid med ForBedring 2020

Partene har drgftet saken og som tas til orientering.

Nordlandssykehuset Hovedverneombud

Protokoll, 20. April 2020



NORDLANDSSYKEHUSET |

Protokoll fra AMU-mgte

Onsdag 22. april 2020

kl. 09.00 - 10.00

Skype BO/LO/VE
Arbeidsgivers representanter: Til stede | Vararepresentanter: Til stede
Liss Eberg, HR-sjef X
Gro-Marith Karlsen, ass klinikksjef MED X
David Sgrensen, avdelingsleder medisin Lofoten Forfall |Elisabeth Bergland Jensen X
Bjgrnar Hansen, ass klinikksjef PHR-klinikken X
Frode Hansen, ass klinikksjef Prehospital X
Arbeidstakers representanter: Vararepresentanter:
Hovedverneombud Jeanette Mikalsen X
Johnny Jensen, NSF X
Karina Hjerde, Fagforbundet X
Frida Andree, DNLF X
Merete Danielsen, Delta X
@vrige faste medlemmer:
Representant fra Hemis Trond Halvorsen X
Representant fra HMS: Kjell Roger Storg X
Sekretzer for AMU: Anita H Olsen X

@vrige til stede:

Per Ingve Norheim - pd sak

Marit Barosen - pa sak

Gro Ankill - pa sak

AMU-mgte 22. april 2020




AMU-sak 13-2020
Godkjenning av innkalling og saksliste

Innstilling til vedtak:
Innkalling og saksliste godkjennes.

Avstemming:
Enstemmig vedtatt.

Vedtak:
Innkalling og saksliste godkjennes.

AMU-sak 14-2020
Godkjenning av protokoll

Innstilling til vedtak:
Protokoll fra AMU-mgte 11. mars 2020 godkjennes.

Avstemming:
Enstemmig vedtatt.

Vedtak:
Protokoll fra AMU-mgte 11. mars 2020 godkjennes.

AMU-sak 15-2020
Orientering om rapporten for Nordlandssykehuset og behov for a endre planen
for videre arbeid med ForBedring 2020

Innstilling til vedtak:

1. AMU viser til orientering om foretaksrapporten og behov for a endre planen for
oppfelging av ForBedring 2020 i lys av Koronapandemien.

2. AMU tar til orientering at det lokale forbedringsarbeidet er utsatt inntil videre og
anbefaler at arbeidsgiver og ansattes representanter i samarbeid utvikler en ny
plan for det oppfelgende arbeidet i lys av hva som skjer videre med handtering av
pandemien.

3. AMU er for gvrig svert forngyd med den rekordhgye deltakelsen ved
kartleggingen og haper dette i neste omgang vil inspirere alle til a ta opp
forbedringsarbeidet nar dette kan fortsette i en ny fase og form.

Avstemming:
Enstemmig vedtatt.

AMU-mgte 22. april 2020 2



Vedtak:

1. AMU viser til orientering om foretaksrapporten og behov for a endre planen for
oppfelging av ForBedring 2020 i lys av Koronapandemien.

2. AMU tar til orientering at det lokale forbedringsarbeidet er utsatt inntil videre og
anbefaler at arbeidsgiver og ansattes representanter i samarbeid utvikler en ny
plan for de oppfglgende arbeidet i lys av hva som skjer videre med handtering av
pandemien.

3. AMU er for gvrig svert forngyd med den rekordhgye deltakelsen ved
kartleggingen og hdper dette i neste omgang vil inspirere alle til 4 ta opp
forbedringsarbeidet nar dette kan fortsette i en ny fase og form:

AMU-sak 16-2020
Saker til orientering

Innstilling til vedtak:
AMU tar sakene til orientering.

Avstemming:
Enstemmig vedtatt.

Vedtak:
AMU tar sakene til orientering.

Eventuelt:
AMU-mgtene 20. mai og 11. juni vil bli avviklet pa Skype.

AMU-mgte 22. april 2020 3



® NORDLANDSSYKEHUSET | @

NORDLANDA SKIPPIJVIESSO

Sortland kommune
Pr. email

Deres ref.: Var ref.: Saksbehandler: Sted/dato:
2020/69 Steinar Pleym Pedersen Bodg, 03.03.2020

Ambulansestruktur Vesteralen - referat fra mgte mellom Sortland kommune og
Nordlandssykehuset -

Dato: 02.03.2020

Sted: Radhuset Sortland

Tid: 13:00-14:30

Tilstede:

Sortland kommune: Randi Gregersen, kommunaldirektgr, John A. Nordlund, ordfgrer, Lise
Lotte Stenersen, ass. helse- og omsorgsleder og Sture Jakobsen, helse- og omsorgsleder

Brukerutvalget: Paul Daljord

NLSH: Harald Stordahl, klinikksjef Prehospital klinikk og Steinar Pleym Pedersen, leder
Samhandlingsavdelingen.

Referatet er godkjent av Sortland kommune.

Harald S fikk innledningsvis aksept pa deltakerne var kjent med sakens realiteter, herunder
oppdraget fra styret.

Droftingene gikk videre pa rosanalysen som dermed ble grunnlaget for drgftingene. Kommunen
ble sarlig bedt om 3 gi tilfgyelser/merknader til forlaget.

Postadresse: Besgksadresse: Telefon: 75 53 40 00
Nordlandssykehuset HF Parkveien 95 E-post: postmottak@nlsh.no
Postboks 1480 8005 Bodg www.nordlandssykehuset.no

8092 Bodg Org.nr: 983.974.910
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FOR FREMTIDEN

Analysen er bygd opp omkring styrets sentrale vedtakspunkt:

kW R

HMS

Tilgjengelighet/responstid

Fag/kompetanse
@konomi

Samhandling med kommunene

Konklusjon

+%+ NORDLANDSSYKEHUSET

I AR S

Sortlandkommune har ingen innvendinger eller tilfgyelser pa rosanalysen slik den ble
presentert.

Saerlig merknader knyttet til evt endring av stasjonen pa Ase, Andgy:

Kommunen uttrykker bekymring for tilgjengeligheten/responstiden i forhold til Andgyas
befolkning pa Hinngysiden om stasjonen pa Ase flyttes til Andenes. Videre ble det ogsa uttrykt
tilsvarende bekymring for tilgjengeligheten/responstiden i Sortland kommune om stasjonen
flyttes til Andenes idet en antar stasjonen/ressursene pa Sortland vil matte utgve aktivitet som
tidligere ble utfgrt av ressursen pa Ase.

Nordlandssykehuset hadde pa forhand meldt inn gnske om a drgfte aktiviteten knyttet til
kommunal gyeblikkelig hjelp dggntilbud.

Bakgrunnen var denne:
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Fra 1.1.2016 fikk kommunene plikt til & ha et degntilbud for gyeblikkelig hjelp, jf. Helse og
omsorgstjenesteloven $ 3-5. De farste plassene ble opprettet i 2012, og det var en malsetting at
tilbudet skulle fases inn i alle kommuner i lgpet av arene fram mot 2016. | farste omgang skulle
tilbudet i hovedsak omfatte somatiske lidelser, men fra 1.1.2017 ble plikten utvidet til & gjelde
voksne pasienter med psykisk helse- og/eller rusmiddelproblemer. @yeblikkelig hjelp-
innleggelser er definert som «innleggelser av pasienter med behov for hjelp som er patrengende
ngdvendig, og hvor innleggelsen ikke er planlagt pa forhand». Hensikten med opprettelsen av
gyeblikkelig hjelp dagntiloud (FHD), var blant annet & unnga innleggelser i sykehus nar dette
ikke er ngdvendig eller gnskelig ut ifra en medisinskfaglig vurdering. @HD-plassene gir ogsa
pasientene et tilbud naermere hjemmet og involverer kommunene tidligere i pasientforlgpet.
Helsedir gir ut arlige rapporter basert pa tall fra kommunene selv.

Nordlandssykehuset ser en forbindelse mellom aktiviteten pa @HD og bruken av
ambulansetjenesten.

| mgtet om ambulanseplanen gnsker vi ogsa @ komme inn pa tilbudet i kommunen.
| tabellen under er aktiviteten i 2018 angitt.

Kommuner Innleggelser Liggedager Beregnede
liggedager

Andgy Ikke levert rapport 291
Beiarn
Bodg 362 1472 2194
Bg Ikke levert rapport 184
Fauske
Flakstad
Gildeskal
Hadsel ? 5 438
@Ksnes 28 49 236
Hamargy
Melgy 40 149 361
Moskenes
Rast
Saltdal 51 151 258
Steigen 43 115 155
Sortland 7 19 483
Sgrfold 43 74 119
Vestvagay
Vargy
Vagan 174 416 478

Fra kommuner som har rimelig god aktivitet pa @HD far vi opplyst flg:

Gjennomsnittlig liggetid er ca 3 dagn
Pasientene ville opp mot 100% blitt innlagt pa sykehus om ikke det var tilbud ved @HD.

Saken ble kun kort drgftet, og da var enighet om at Nordlandssykehuset tar nytt initiativ for
konkret & drgfte dette.

Prosess

Bade kommunens representanter og Nordlandssykehusets representanter var enig om gode
dialoger og at begge parter uttrykte tillit for prosessen.
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Nordlandssykehuset takker kommunen for velvillighet og viktige innspill i begge mg@gtene om
ambulansestruktur i Vesteralen.

Med vennlig hilsen

Steinar Pleym Pedersen
Avdelingsleder
Samhandlingsavdelingen

Med vennlig hilsen

Steinar Pleym Pedersen
Avdelingsleder
Samhandlingsavdelingen

Side 4 av4



® NORDLANDSSYKEHUSET | @

NORDLANDA SKIPPIJVIESSO

Hadsel kommune
Radhusgata 5
8450 STOKMARKNES

Deres ref.: Var ref.: Saksbehandler: Sted/dato:
2020/69 Steinar Pleym Pedersen Bodg, 03.03.2020

Hadsel kommune - referat fra mgte om Ambulansestruktur 2.3.2020

Dato: 02.03.2020

Sted: Radhuset Hadsel

Tid: 09:15-11:15

Tilstede:

Hadsel kommune: Ola Morten Teigen, kommunaldirektgr, Lena Arntzen, ordfgrer, Hans Arne
Jensen, leder IKL og Marion Celius, helse- og omsorgsleder

Brukerutvalget: Paul Daljord

NLSH: Harald Stordahl, klinikksjef Prehospital klinikk og Steinar Pleym Pedersen, leder
Samhandlingsavdelingen.

Referatet er godkjent av Hadsel kommune.

Harald S fikk innledningsvis aksept pa deltakerne var kjent med sakens realiteter, herunder
oppdraget fra styret.

Drgftingene gikk videre pa rosanalysen som dermed ble grunnlaget for drgftingene:

Postadresse: Besgksadresse: Telefon: 75 53 40 00
Nordlandssykehuset HF Parkveien 95 E-post: postmottak@nlsh.no
Postboks 1480 8005 Bodg www.nordlandssykehuset.no

8092 Bodg Org.nr: 983.974.910



Perspekiiy HMS Tilgjengelighet Fag (4] i Sambandling med ko
Kritisk suksessfaktor (ref] Kentroll pd anial! Frareta responstider Oppraftholde og viderewtvikie hay| Tilpasset de akonomiske |Fvareda giensidig og ner samarbeia)
stvrevediak) AML-brwdd P foglig standard rammaforatsetingene

1. Nullaliermativet ("asis")

tar AML-utfoadring

Gaod tilgjengelighat

Dagens situssion

med komrre
Wsikkerhat rumdt nive iI:

aVE
A b lanse strukTus

2. Vakt pi vaktrom alle

AML-venalig

Baxdre tilgjengefighat

Bikonamisk utfordrends

Bevarer ensket S1as] onsetrikiisr, STor

stasjomer (7 amsatte) appsiderizio

a. Unmtak Ase sormalt 2 unntatt fse som alt 2 i alt 2 zam aft 2 men noe bedre Bevarer gnsiet stasjonsstrkter

b. Unntak Bae sam alt 2 unntatt Ba s alt 2 i ali 2 alt 2 Bevarer ensket stas]onsstrpkiion

ANdL-utfardring pi Be - om alt T men noe bedre . -

. aty Dsn;lst som alt 2 e al am alt 3 men noe bedre Bevarer gnsioet stas)onssirskte
5. 5 i A Andev 17— Uitfardrer responstider serpd Srarre fagmili Phoanamisk gunst| Utfordrende beredskap og cgsd
. Sentralisering pi Andoyva B iy L Bun=tlg respanstider sar pd Anddya

A, Ase flyoies il Andenes
b. Ase fiyites il Sortland

H. Sentralisering i vest AML-vennlig Utfardrer responstider | vest Starre fagmilje Bianamisk gunstig Utfordrende ambulsnsestruktur

a, Bo og Myve til Froskeland

b. Ba og Myre til Ba

e Ho og Myre ul Myre

5, Ett altermativ fra biide 3 og 4

Swaart ANL-vernlig

Utfiordrer respanstides

Starre fagmilje

Peanamisk gunstig

Utfordrande amdslansestrukiur

FOR FREMTIDEN

Analysen er bygd opp omkring styrets sentrale vedtakspunkt:

kW R

HMS

Tilgjengelighet/responstid

Fag/kompetanse

@konomi

Samhandling med kommunene

Konklusjon

%+ MORDLANDSSYKEHUSET
ROEIUARDE SEPRATIESE

Hadsel kommune har ingen innvendinger eller tilfgyelser pa rosanalysen slik den ble presentert.

Nordlandssykehuset hadde pa forhand meldt inn gnske om a drgfte aktiviteten knyttet til
kommunal gyeblikkelig hjelp dggntilbud.

Bakgrunnen var denne:

Fra 1.1.2016 fikk kommunene plikt til & ha et dggntilbud for gyeblikkelig hjelp, jf. Helse og
omsorgstjenesteloven $ 3-5. De farste plassene ble opprettet i 2012, og det var en malsetting at
tilbudet skulle fases inn i alle kommuner i lgpet av arene fram mot 2016. | fgrste omgang skulle
tilbudet i hovedsak omfatte somatiske lidelser, men fra 1.1.2017 ble plikten utvidet til & gjelde
voksne pasienter med psykisk helse- og/eller rusmiddelproblemer. @yeblikkelig hjelp-
innleggelser er definert som «innleggelser av pasienter med behov for hjelp som er patrengende
ngdvendig, og hvor innleggelsen ikke er planlagt pa forhand». Hensikten med opprettelsen av
gyeblikkelig hjelp dggntilbud (FHD), var blant annet & unnga innleggelser i sykehus nar dette
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ikke er ngdvendig eller gnskelig ut ifra en medisinskfaglig vurdering. @HD-plassene gir ogsa
pasientene et tilbud naermere hjemmet og involverer kommunene tidligere i pasientforlgpet.

Helsedir gir ut arlige rapporter basert pa tall fra kommunene selv.
Nordlandssykehuset ser en forbindelse mellom aktiviteten pa @HD og bruken av

ambulansetjenesten.

| mgtet om ambulanseplanen gnsker vi ogsa @ komme inn pa tilbudet i kommunen.
I tabellen under er aktiviteten i 2018 angitt.

Kommuner Innleggelser Liggedager Beregnede
liggedager

Andgy Ikke levert rapport 291
Beiarn
Bodg 362 1472 2194
Bg Ikke levert rapport 184
Fauske
Flakstad
Gildeskal
Hadsel ? 5 438
@Ksnes 28 49 236
Hamargy
Melgy 40 149 361
Moskenes
Rast
Saltdal 51 151 258
Steigen 43 115 155
Sortland 7 19 483
Sgrfold 43 74 119
Vestvagay
Vargy
Vagan 174 416 478

Fra kommuner som har rimelig god aktivitet pa @HD far vi opplyst flg:

Gjennomsnittlig liggetid er ca 3 dggn
Pasientene ville opp mot 100% blitt innlagt pa sykehus om ikke det var tilbud ved @HD.

Saken ble kun kort drgftet, og da var enighet om at Nordlandssykehuset tar nytt initiativ for
konkret & drafte dette.

Akutthjelpere

Nordlandssykehuset ga kommunen honngr for @ ha bidratt til etablering av akutthjelpere i
Hadsel Innland.

Kommunen formidlet prinsipielle motforestillinger i forhold til dette tiltaket. Szerlig gjaldt dette
det kommunale ansvaret i forhold til slike grupper.

Nordlandssykehuset viste til Nasjonal helse- og sykehusplan og at dette fungerer svaert godt
andre steder, eksempelvis Skrova.

Det var enighet om at Nordlandssykehuset pa et senere tidspunkt tar initiativ for a drgfte dette
videre.
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Prosess
Bade kommunens representanter og Nordlandssykehusets representanter var enig om gode
dialoger og at begge parter uttrykte respekt for ulike standpunkter.

Nordlandssykehuset takker kommunen for velvillighet og viktige innspill.

Med vennlig hilsen

Steinar Pleym Pedersen
Avdelingsleder
Samhandlingsavdelingen
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® NORDLANDSSYKEHUSET | @

NORDLANDA SKIPPIJVIESSO

Andgy kommune
Pr. email

Deres ref.: Var ref.: Saksbehandler: Sted/dato:
2020/69 Steinar Pleym Pedersen Bodg, 09.03.2020

Ambulansestrukturen i Vesteralen - referat fra mgte nr. 2 med Andgy kommune
og Nordlandssykehuset

Dato: 06.03.2020
Sted: Radhuset, Andenes
Tid: 10:00-11:00

Tilstede:
Andgy kommune: Aud Sellevold, enhetsleder, Knut A Nordmo, ordfgrer, Kirsten L. Pedersen,
radmann, Beathe Andersen, enhetsleder og Astrid Holm, k-overlege.

Brukerutvalget Nordlandssykehuset: Paul Daljord

NLSH: Harald Stordahl, klinikksjef Prehospital klinikk og Steinar Pleym Pedersen, leder
Samhandlingsavdelingen.

Referatet er godkjent av Andgy kommune.

Harald S fikk innledningsvis aksept pa deltakerne var kjent med sakens realiteter, herunder
oppdraget fra styret.

Drgftingene gikk videre pa risikoanalysen som dermed ble grunnlaget for drgftingene:

Postadresse: Besgksadresse: Telefon: 75 53 40 00
Nordlandssykehuset HF Parkveien 95 E-post: postmottak@nlsh.no
Postboks 1480 8005 Bodg www.nordlandssykehuset.no
8092 Bodg Org.nr: 983.974.910



stasjomer (7 amsatte)

Perspekiiv| HMS Tilgjengelighet Fag (4] i | Sambandling med |
Kritisk suksessfaktor (ref] Kentroll pd anial! Frareta responstider Oppraftholde og viderewtvikie hay| Tilpasset de akonomiske |Fvareda giensidig og ner samarbeia)
stvrevedialk) AML-brwdd P Jrglig standard rammeforutretningene med komrre
L. Nullaltermativet ("asis") itar AML-utfordring God tilglengefighet Diagens sitisasion Diagens rammer us e;::e.lta.. :e: .":\':6:'*.*9
2. Vakt pi vaktrom alle AML-vennlig Bedre tlgiangebiahat W e Poromisk utfordeende Bevarer ensket sLasjoncetT LTI, Sior

oppsaderisika,

g A

a. Unnink Ase sormalt 2 unntatt fse soamalt 2 somalt 2 zam aft 2 men noe bedre Bevarer gnsiet stasjonsstrkter
b. Unntak Ba som it 2 unntatt Ba somalt 2 somalt 2 sam it 2 men noe bedre Bevarer gncket stas|onsstrisktisr
. aHy nML-uthrr:lrmg pilie soam alt 2 somalt 2 sam aft 2 men noe bedre Bevarer pnsket stas|on sstrukt s

3. Sentralisering pd Andeva

AML-vennlig

Litfardrer responstider serpd
Andeya

Starre fagmilje

Bhanamisk gunstig

tfoedrende heredskap og ogsd
respanstider sarpl Andaya

A, Ase fiyites il Andenes

b. Ase fiyites il Sortland

H. Sentralisering i vest

AbAL-vennlig

Utfardrar responstider | vest

Starre fagmilje

Pianamisk gunstig

Utfordrende ambulsnsestruktur

a, Bo og Myve til Froskeland

b. Ba og Myre til Ba

e Ho og Myre ul Myre

5, Ett altermativ fra biide 3 og 4

Swaart AML-vennlig

Uifordrer responstides

Starre fagmilje

@onamick gunstig

Utfordrande ambiskan sestruktur

Analysen er bygd opp omkring styrets sentrale vedtakspunkt:

kW R

HMS

Tilgjengelighet/responstid

Fag/kompetanse
@konomi

Samhandling med kommunene

Konklusjon

. .
YKEH! i
=%+ NORDLANDSSYKEHUSET | :_‘,j
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Andgy kommune har ingen innvendinger eller tilfgyelser pa risikosanalysen slik den ble
presentert.

Kommunen papeker viktige momenter som understgtter risikoanalysen:

Lengste vei til sykehuset av kommunene i Vesteralen
Stengt vei pga vind skjer ofte
Stor industriell aktivitet
Absolutt krav at befolkningen er trygg

Brukerutvalgets representant Paul Daljord sluttet seg ogsa til vurderingene som er gjort i
risikoanalysen.

Daljord har i eget notat oppsummert mgtene i Vesteralen, og hans vurdering vedlegges
referatet.
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Daljord var opptatt av kommunens lokale legestgtte nar tjenesten er lagt til IKL pa
Stokmarknes.

Det er ingen formell bakvaktsordning, men legene er —om de er disponible - villig til utrykning.

Nordlandssykehuset formidlet noe utrygghet blant ambulansepersonellet pa grunn av
manglende legestgtte i gitte situasjoner.

Nordlandssykehuset hadde pa forhand meldt inn gnske om a drgfte aktiviteten knyttet til
kommunal gyeblikkelig hjelp dggntilbud.

Bakgrunnen var denne:

Fra 1.1.2016 fikk kommunene plikt til & ha et dggntilbud for gyeblikkelig hjelp, jf. Helse og
omsorgstjenesteloven $ 3-5. De farste plassene ble opprettet i 2012, og det var en malsetting at
tilbudet skulle fases inn i alle kommuner i lgpet av arene fram mot 2016. | farste omgang skulle
tilbudet i hovedsak omfatte somatiske lidelser, men fra 1.1.2017 ble plikten utvidet til a gjelde
voksne pasienter med psykisk helse- og/eller rusmiddelproblemer. @yeblikkelig hjelp-
innleggelser er definert som «innleggelser av pasienter med behov for hjelp som er patrengende
ngdvendig, og hvor innleggelsen ikke er planlagt pa forhand». Hensikten med opprettelsen av
gyeblikkelig hjelp dggntilbud (FHD), var blant annet & unnga innleggelser i sykehus nar dette
ikke er ngdvendig eller gnskelig ut ifra en medisinskfaglig vurdering. @HD-plassene gir ogsa
pasientene et tilbud naermere hjemmet og involverer kommunene tidligere i pasientforlgpet.
Helsedir gir ut arlige rapporter basert pa tall fra kommunene selv.

Nordlandssykehuset ser en forbindelse mellom aktiviteten pa @HD og bruken av
ambulansetjenesten.

| mgtet om ambulanseplanen gnsker vi ogsa a komme inn pa tilbudet i kommunen.

| tabellen under er aktiviteten i 2018 anqitt.

Kommuner Innleggelser Liggedager Beregnede
liggedager

Andgy 19 46 291
Beiarn
Bodg 362 1472 2194
Bg Ikke levert rapport 184
Fauske
Flakstad
Gildeskal
Hadsel ? 5 438
@Kksnes 28 49 236
Hamargy
Melgy 40 149 361
Moskenes
Rost
Saltdal 51 151 258
Steigen 43 115 155
Sortland 7 19 483
Sgrfold 43 74 119
Vestvagey
Veergy
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Vdagan 174 416 478

Akutthjelpere

Kommunen ser positivt pa a forsterke samarbeidet med Nordlandssykehuset. Akutthjelpere er
et omrade med potensiale.

Teknologiske hjelpemidler bgr ogsa utredes.

Kommunen understreker at dette ikke ma vaere en erstatning for reduksjon i
ambulansetjenesten.

Prosess
Nordlandssykehuset gnsker ferdigbehandling av ambulanseplanen for Vesteralen fgr en gar inn
i fase 2. Det slutter kommunen seg til.

Kommunen gav ubetinget ros for prosessen sa langt og gav uttrykk for at mgter som dette gir
god felles forstaelse for utfordringene en star foran.

| forste mgte i januar ble det drgftet mulig behov for et fellesmgte med alle kommunene i
Vesteralen.

Utfra status i saken, mener Nordlandssykehuset at det ikke er behov for et slikt mgte.
Kommunen slutter seg til det.

Nordlandssykehuset takker kommunen for velvillighet og viktige innspill.

Med vennlig hilsen

Steinar Pleym Pedersen
Avdelingsleder
Samhandlingsavdelingen
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® NORDLANDSSYKEHUSET | @

NORDLANDA SKIPPIJVIESSO

@ksnes Kommune
Pr. email

Deres ref.: Var ref.: Saksbehandler: Sted/dato:
2020/69 Steinar Pleym Pedersen Bodg, 09.03.2020

Ambulansestrukturen i Vesteralen - referat fra mgte nr. 2 mellom @ksnes
kommune og Nordlandssykehuset

Dato: 05.03.2020
Sted: Radhuset @ksnes
Tid: 08:15-11:15

Tilstede:
@ksnes kommune Elise Gustavsen, administrasjonssjef, Elin Wilsgard, kommunalsjef, Birgit
Flaten, enhetsleder helse, Ellen B. Pedersen, kommuneoverlege (SKYPE) og John Danielsen,
ordfgrer.

Brukerutvalget Nordlandssykehuset: Paul Daljord

NLSH: Harald Stordahl, klinikksjef Prehospital klinikk og Steinar Pleym Pedersen, leder
Samhandlingsavdelingen.

Referatet er godkjent av @ksnes kommune.

Harald S fikk innledningsvis aksept pa deltakerne var kjent med sakens realiteter, herunder
oppdraget fra styret.

Drgftingene gikk videre pa rosanalysen som dermed ble grunnlaget for drgftingene:

Postadresse: Besgksadresse: Telefon: 75 53 40 00
Nordlandssykehuset HF Parkveien 95 E-post: postmottak@nlsh.no
Postboks 1480 8005 Bodg www.nordlandssykehuset.no

8092 Bodg Org.nr: 983.974.910
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Perspekiiv| HMS Tilgjengelighet Fag (4] i | Sambandling med |
Kritisk suksessfaktor (ref] Kentroll pd anial! Frareta responstider Oppraftholde og viderewtvikie hay| Tilpasset de akonomiske |Fvareda giensidig og ner samarbeia)
styrevediak)  AME-bridd o Jaglig standard ramumeforiteiningene wed kprinen
Usikkerhat runsd e

L. Nallaltermativet ("asis™) itar AML-utfordring God tilgjengefighat Dagans situasion Diagans rammes = ‘;:‘:'?I:al :e:l f‘i‘;"l‘: eng
g- Vakt péi yaktrom slle AML-venalig Beexdre tilgjengedfighet Utfordring med mengdetrening Bkonomisk utfordrende TG ST R
stasjomer (7 amsatte) appsiderisia,

a. Unmtak Ase sormalt 2 unntatt fse soamalt 2 somalt 2 zam aft 2 men noe bedre Bevarer gnsiet stasjonsstrkter

b, Unntak Ba 0 alt 2 unntatt Ba s alt 2 o alt 2 sam alt 2 men noe hedre Bevarer snsket stas]onsstnakiue

. aHy nML-uthrr:lrmg pilie soam alt 2 somalt 2 sam aft 2 men noe bedre Bevarer pnsket stas|on sstrukt s

3. Sentralisering pd Andeva

AML-vennlig

Litfardrer responstider serpd
Andeya

Starre fagmilje

Bhanamisk gunstig

tfoedrende heredskap og ogsd
respanstider sarpl Andaya

A, Ase fiyites il Andenes

b. Ase fiyites il Sortland

H. Sentralisering i vest

AbAL-vennlig

Utfardrar responstider | vest

Starre fagmilje

Pianamisk gunstig

Utfordrende ambulsnsestruktur

a, Bo og Myve til Froskeland

b. Ba og Myre til Ba

e Ho og Myre ul Myre

5, Ett altermativ fra biide 3 og 4

Swaart AML-vennlig

Uifordrer responstides

Starre fagmilje

@onamick gunstig

Utfordrande ambiskan sestruktur

Analysen er bygd opp omkring styrets sentrale vedtakspunkt:

Konklusjon

1. HMS

2. Tilgjengelighet/responstid
3. Fag/kompetanse

4. @konomi

5.

Samhandling med kommunene
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@ksnes kommune har ingen innvendinger eller tilfgyelser pa risikosanalysen slik den ble

presentert.

Kommunen papeker viktige momenter som understgtter risikoanalysen:

e Til dels darlig vegstandard

e Lange avstander

e Betydelig vekst i innbyggertallet i fiskesesongen

Brukerutvalgets representant Paul Daljord sluttet seg ogsa til vurderingene som er gjort i

risikoanalysen.

Daljord har i eget notat oppsummert mgtene i Vesteralen, og hans vurdering vedlegges

referatet.
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Nordlandssykehuset hadde pa forhand meldt inn gnske om a drgfte aktiviteten knyttet til
kommunal gyeblikkelig hjelp dggntilbud.

Bakgrunnen var denne:

Fra 1.1.2016 fikk kommunene plikt til & ha et degntilbud for gyeblikkelig hjelp, jf. Helse og
omsorgstjenesteloven $ 3-5. De farste plassene ble opprettet i 2012, og det var en malsetting at
tilbudet skulle fases inn i alle kommuner i lgpet av arene fram mot 2016. | farste omgang skulle
tilbudet i hovedsak omfatte somatiske lidelser, men fra 1.1.2017 ble plikten utvidet til & gjelde
voksne pasienter med psykisk helse- og/eller rusmiddelproblemer. @yeblikkelig hjelp-
innleggelser er definert som «innleggelser av pasienter med behov for hjelp som er patrengende
ngdvendig, og hvor innleggelsen ikke er planlagt pa forhand». Hensikten med opprettelsen av
gyeblikkelig hjelp dagntiloud (FHD), var blant annet & unnga innleggelser i sykehus nar dette
ikke er ngdvendig eller gnskelig ut ifra en medisinskfaglig vurdering. @HD-plassene gir ogsa
pasientene et tilbud naermere hjemmet og involverer kommunene tidligere i pasientforlgpet.
Helsedir gir ut arlige rapporter basert pa tall fra kommunene selv.

Nordlandssykehuset ser en forbindelse mellom aktiviteten pa @HD og bruken av
ambulansetjenesten.

| mgtet om ambulanseplanen gnsker vi ogsa & komme inn pa tilbudet i kommunen.

| tabellen under er aktiviteten i 2018 angitt.

Kommuner Innleggelser Liggedager Beregnede
liggedager

Andgy Ikke levert rapport 291
Beiarn
Bodg 362 1472 2194
Bg Ikke levert rapport 184
Fauske
Flakstad
Gildeskal
Hadsel ? 5 438
@Kksnes 28 49 236
Hamargy
Melgy 40 149 361
Moskenes
Rgst
Saltdal 51 151 258
Steigen 43 115 155
Sortland 7 19 483
Sgrfold 43 74 119
Vestvagey
Veergy
Vagan 174 416 478

Fra kommuner som har rimelig god aktivitet pa @HD far vi opplyst flg:

Gjennomsnittlig liggetid er ca 3 dagn

Pasientene ville opp mot 100% blitt innlagt pa sykehus om ikke det var tilbud ved @HD.

Saken ble kun kort drgftet, og da var enighet om at Nordlandssykehuset tar nytt initiativ for

konkret & drgfte dette.
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Akutthjelpere — befaring.

@ksnes kommune formidlet sterkt gnske om & komme i tett dialog for a utvikle samhandlingen
mellom kommunen og helseforetaket.

Flere omrader kan tenkes drgftet.

Det ble giennomfgrt befaring pa Myreheimen og der viste kommunen hvilke muligheter som
ligger til rette for samhandling, herunder plassering av en evt. fremtidig ambulansestasjon.

Prosess
Nordlandssykehuset gnsker ferdigbehandling av ambulanseplanen for Vesteralen fgr en gar inn
i fase 2. Det slutter kommunen seg til.

Kommunen gav ubetinget ros for prosessen sa langt og gav uttrykk for at mgter som dette gir
god felles forstaelse for utfordringene en star foran.

| forste mgte i januar ble det drgftet mulig behov for et fellesmgte med alle kommunene i
Vesteralen.

Utfra status i saken, mener Nordlandssykehuset at det ikke er behov for et slikt mgte.
Kommunen slutter seg til det.

Nordlandssykehuset takker kommunen for velvillighet og viktige innspill.

Med vennlig hilsen

Steinar Pleym Pedersen
Avdelingsleder
Samhandlingsavdelingen
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Deres ref.: Var ref.: Saksbehandler: Sted/dato:
2020/69 Steinar Pleym Pedersen Bodg, 09.03.2020

Ambulansestrukturen i Vesteralen - referat fra mgte nr. 2 mellom Bg kommune
og Nordlandssykehuset

Dato: 05.03.2020
Sted: Bgheimen
Tid:  13:00-14:00

Tilstede:
B¢ kommune Gundar Jakobsen, radmann og Torodd Gustavsen, helse- og omsorgsleder

Brukerutvalget Nordlandssykehuset: Paul Daljord

NLSH: Harald Stordahl, klinikksjef Prehospital klinikk og Steinar Pleym Pedersen, leder
Samhandlingsavdelingen.

Referatet er godkjent av Bg kommune.

Harald S fikk innledningsvis aksept pa deltakerne var kjent med sakens realiteter, herunder
oppdraget fra styret.

Drgftingene gikk videre pa risikoanalysen som dermed ble grunnlaget for drgftingene:

Postadresse: Besgksadresse: Telefon: 75 53 40 00
Nordlandssykehuset HF Parkveien 95 E-post: postmottak@nlsh.no
Postboks 1480 8005 Bodg www.nordlandssykehuset.no

8092 Bodg Org.nr: 983.974.910
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Bp kommune har ingen innvendinger eller tilfgyelser pa risikosanalysen slik den ble presentert.

Kommunen papeker viktige momenter som understgtter risikoanalysen:

Til dels darlig veg

standard

Bg tunellen og fjellet kan veere utfordringer

Stor trailertrafikk

Brukerutvalgets representant Paul Daljord sluttet seg ogsa til vurderingene som er gjort i
risikoanalysen.

Daljord har i eget notat oppsummert mgtene i Vesteralen, og hans vurdering vedlegges
referatet.
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Nordlandssykehuset hadde pa forhand meldt inn gnske om a drgfte aktiviteten knyttet til
kommunal gyeblikkelig hjelp dggntilbud.

Bakgrunnen var denne:

Fra 1.1.2016 fikk kommunene plikt til & ha et degntilbud for gyeblikkelig hjelp, jf. Helse og
omsorgstjenesteloven $ 3-5. De farste plassene ble opprettet i 2012, og det var en malsetting at
tilbudet skulle fases inn i alle kommuner i lgpet av drene fram mot 2016. | farste omgang skulle
tilbudet i hovedsak omfatte somatiske lidelser, men fra 1.1.2017 ble plikten utvidet til & gjelde
voksne pasienter med psykisk helse- og/eller rusmiddelproblemer. @yeblikkelig hjelp-
innleggelser er definert som «innleggelser av pasienter med behov for hjelp som er patrengende
ngdvendig, og hvor innleggelsen ikke er planlagt pa forhand». Hensikten med opprettelsen av
gyeblikkelig hjelp dagntiloud (FHD), var blant annet & unnga innleggelser i sykehus nar dette
ikke er ngdvendig eller gnskelig ut ifra en medisinskfaglig vurdering. @HD-plassene gir ogsa
pasientene et tilbud naermere hjemmet og involverer kommunene tidligere i pasientforlgpet.
Helsedir gir ut arlige rapporter basert pa tall fra kommunene selv.

Nordlandssykehuset ser en forbindelse mellom aktiviteten pa @HD og bruken av
ambulansetjenesten.

| mgtet om ambulanseplanen gnsker vi ogsa @ komme inn pa tilbudet i kommunen.

| tabellen under er aktiviteten i 2018 angitt.

Kommuner Innleggelser Liggedager Beregnede
liggedager

Andgy Ikke levert rapport 291
Beiarn
Bodg 362 1472 2194
Bg Ikke levert rapport 184
Fauske
Flakstad
Gildeskal
Hadsel ? 5 438
@Kksnes 28 49 236
Hamargy
Melgy 40 149 361
Moskenes
Rgst
Saltdal 51 151 258
Steigen 43 115 155
Sortland 7 19 483
Sgrfold 43 74 119
Vestvagey
Veergy
Vagan 174 416 478

Fra kommuner som har rimelig god aktivitet pa @HD far vi opplyst flg:

Gjennomsnittlig liggetid er ca 3 dagn
Pasientene ville opp mot 100% blitt innlagt pa sykehus om ikke det var tilbud ved @HD.

| Hdirs rapport har ikke Bg kommune oppgitt aktivitet pa @HD. Estimert antall liggedegn i
forhold til innbyggertall er 184 og med beregnet liggetid 3 dagn, kan vi her snakke om +/- 50
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sykehusinnleggelser i aret. Slike innleggelser vil overveiende sannsynlig nytte ambulanse.
Saledes har dette med beredskapen i kommunen a gjere.

Saken ble kun kort drgftet, og da var enighet om at Nordlandssykehuset tar nytt initiativ for
konkret & drafte dette.

Akutthjelpere

Kommunen ser positivt pa a forsterke samarbeidet med Nordlandssykehuset. Akutthjelpere er
et omrade med potensiale. Kommunen understreker at dette ikke ma vaere en erstatning for
reduksjon i ambulansetjenesten.

Prosess
Nordlandssykehuset gnsker ferdigbehandling av ambulanseplanen for Vesteralen fgr en gar inn
i fase 2. Det slutter kommunen seg til.

Kommunen gav ubetinget ros for prosessen sa langt og gav uttrykk for at mgter som dette gir
god felles forstaelse for utfordringene en star foran.

| forste mgte i januar ble det drgftet mulig behov for et fellesmgte med alle kommunene i
Vesteralen.

Utfra status i saken, mener Nordlandssykehuset at det ikke er behov for et slikt mgte.
Kommunen slutter seg til det.

Nordlandssykehuset takker kommunen for velvillighet og viktige innspill.

Med vennlig hilsen

Steinar Pleym Pedersen
Avdelingsleder
Samhandlingsavdelingen
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Direktgrens fredagshilsen: Til alle vare ansatte!

En stor honner og takk fra styret, styreleder og
foretaksledelsen til dere alle for den fantastiske innsatsen
som na gjeres for vare pasienter.

Av: Paul Martin Strand, adm direktgr

Var styreleder Odd Roger Enoksen har bedt meg overbringe
en stor honner og takk til dere alle for den fantastiske
innsatsen som na gjeres for vare pasienter. Hele styret
sluttet seg til. Dette skjedde under styrematet onsdag 17.
mars, hvor styret fikk en grundig orientering om vart arbeid
og videre planer for & handtere pandemien. Jeg er hjertens enig med styret.

Forrige helg ble det i Bodg, ved felles innsats fra ledere og ansatte i medisinsk klinikk og drift og eiendom,
gjennomfert en fremskyndet flyttesjau av sengepostene ut av det gamle R-bygget og inn i den nyrenoverte
heyblokka. Dermed har vi i Bodg na fatt etablert en ny egen sengepost med gode utvidelsesmuligheter for
mottak av pasienter med Covid-19 i R-bygget. Denne i god avstand til andre pasientgrupper.

Snart er ogsa eget mottak for Covid-19 pasienter pa plass i S-flaya, ferdig utstyrt og etablert med egen merket
inngang og skjermet adkomst videre til R-flaya. Ogsa i Lofoten og Vesteralen har det veert arbeidet iherdig for
a fa i stand mottaksrutiner og etablering av omrader for mottak av korona-smittede. Test-stasjoner for
ansatte er na pa plass i Vesterdlen. | Bodg er teststasjonen kommet i drift i lgpet dagen, mens arbeidet i
Lofoten er noe forsinkes p.ga. karantenebestemmelsene. Ansatte som mener de bar testes skal ta dette opp
med sin leder, ikke mate pa teststasjoner uten avtale.

Den forste covid-19 positive pasienten ble innlagt i Nordlandssykehuset Bod@a 14. mars. | etterkant ble det
konstatert covid-19 for to innlagte pasienter ved Nordlandssykehuset Lofoten. Jeg vil beremme personellet
vart i Lofoten for utmerket handtering av situasjonen. En av disse pasientene er na utskrevet. Den andre ble
natt til fredag overfert til Bode i samarbeide mellom Forsvaret, UNN og Nordlandssykehuset og ved bruk av
epishuttle. Virkelig flott felles innsats!

Var naermeste utfordring nd er, som vi alle erfarer, den daglige driften med om lag 500 av vare 4 200 ansatte
ute i karantene eller isolasjon. Dette forteller at vi nordlendinger er reiseglade i vinterferien. Vi har grunn til
tro at et betydelig antall av de ansatte i karantene returnerer tilbake pa jobb over helga. Karanteneomfanget
har vi handtert ved a ta ned elektiv drift, og ved betydelig ekstra innsats av de som har vaert pa jobb. Stor takk
for det.

Vi ma ogsa i fortsettelsen tenke klokt og bruke vare ressurser effektivt. Vi har nd god kontroll pa
lagerbeholdninger og god logistikk pa & anskaffe beskyttelsesutstyr. Vi skal klare &8 unnga mangelsituasjoner
om vi opptrer rasjonelt og fornuftig i logistikk og bruk. Bygg ikke opp store lokale lagre rundt omkring, alle skal
fa nedvendig utstyr etter det reelle behovet man har, og hver enkelte ma felge de prosedyrer vi har for riktig
bruk av smittevernutstyr.

Var viktigste ressurser - helsearbeidere av alle profesjoner - vil komme til a veere var stgrste begrensning
framover. Hvis Covid-19 pasientene kommer konsentrert over en fire maneders periode vil disse alene kreve
om lag 200-250 ekstra sykepleiere, og dette er for vi regner med de av vare sykepleiere som blir syke eller
settes i karantene. Tilsvarende effekter har vi selvsagt for alle andre profesjoner i pasientbehandlingen i
foretaket. Derfor er det s viktig at hele samfunnet bidrar til & fa pandemien fordelt ut over lengre tid.
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23.3.2020 - Direktgrens fredagshilsen: Til alle vare ansatte! - Intranett Pulsen

Men, vi forbereder oss. Vare sterkeste virkemiddel er de samme som i daglig drift, prioritering og
samarbeid! Og det er Nordlandssykehusets ansatte gode til!

Klinikkene videreferer na det pdgdende arbeide med a ta ned viktig aktivitet for a flytte den antatt tilgjengelig
arbeidskraft til viktigere aktivitet etter hvert som utviklingen kommer. Ansatte og ansatteorganisasjoner stiller
flott opp i dette arbeidet. | den neste fasen ma denne styringen foretas pa foretaksniva, det vil si mellom
klinikker og lokasjoner. Det arbeides det med planer for, med basis i klinikkenes arbeide og interne
prioriteringer.

Samtidig med dette vil vi nd bygge opp den "muskelen" som hurtig skal kunne gi egne sykepleiere og annet
personell som settes til nye oppgaver den ngdvendige oppdatering av kunnskap til at man skal kunne fgle seg
trygg i ny rolle. Dette omfatter ogsa de over 100 som har tatt kontakt og ensker & bidra sammen med vare
egne ansatte i tiden fremover.

Dette skal vi lykkes med. Riktig god helg :)

Publisert: 20.03.2020 kl. 14:12 | Endret: 20.03.2020 kl. 14:19 Tilbake Til toppen Skriv ut
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Direktegrens fredagshilsen: Til alle vare ansatte!

Planlegging, besluttsomhet og handlekraft preger hele sykehuset.
Jeg vil ogsa beremme det gode og konstruktive samarbeidet med de
tillitsvalgte i a finne lgsninger fremover. Gjennom dreftinger bade
sentralt og lokalt har vi klart 8 komme frem til avtaler som skal
hjelpe oss i den krevende tiden vi gar i mate.

Av: Paul Martin Strand, adm direkter

Gode kollegaer.

| foretaksmgte i dag fredag 27.03.2020 ble Nordlandssykehuset HF, i likhet med de gvrige Helseforetak i Nord
Norge, gitt i oppdrag “a legge konkrete planer for 8 mete en situasjon med behov som angitt i
Folkehelseinstituttets risiko-, prognose- og responsanalyse datert 24. mars 2020, inkludert det maksimale
behovet som er angitt og klargjere hva som ma til for a realisere en gkning av intensivkapasiteten ut over det
som er meldt inn, hvor stor denne kan vaere, hvor lenge den kan opprettholdes og nar en slik gkning eventuelt
kan veere pa plass. Dette omfatter blant annet personalressurser, medisinsk utstyr og lokaler og vurdere om
ressurser som i dag finnes utenfor den offentlige spesialisthelsetjenesten kan benyttes for & ke kapasiteten.”

De regionale helseforetakene skal gi en forelgpig rapportering pa status og mulig tiltak 2. april 2020. Endelig
rapportering skal leveres innen 15. april 2020. Folkehelseinstituttets (FHI) risiko-, prognose- og responsanalyse
24. mars 2020 oppgir felgende kapasitetsbehov nar epidemien har maksimal utbredelse: -
sykehusinnleggelser i intervallet 1 700- 4 500 og intensivplasser i intervallet 600-1 200. Utbredelsen kan ifalge
FHI na en topp i mai. Nordlandssykehuset opptaksomrade har en nasjonal befolkningsandel pa om lag 2,4 %.
Dette vil si at vi ma paregne 110 samtidige innleggelser, herav 30-31 intensivpasienter, pa det tidspunkt
pandemien har maksimal utbredelse. Dette er hgyere tall enn i vare eksisterende pandemiplaner og hva vi
fram til nd har forutsatt for planleggingen var.

Unedvendig a si, dette er en formidabel oppgave! Vi har nd i noen intense uker jobbet etter vare
pandemiplaner. | fgrste omgang for a opprettholde en ngdvendig og forsvarlig drift mens mange av vare
ansatte har veert i karantener og vi har iverksatt saerskilte smitteverntiltak. Men, ogsa for a kunne bruke
ansatte og tid til & planlegge for pasientstremmer av covid-19 pasienter. Dette er omfattende med konkret
beregninger pa behov for personellressurser, beskyttelsesutstyr, medisinsk utstyr inkludert forbruksmateriell,
lokaler inkludert gass, vannuttak, stremtilfgrsel og mye annet. Planlegging, besluttsomhet og handlekraft
preger hele sykehuset. Jeg vil ogsad bersmme det gode og konstruktive samarbeidet med de tillitsvalgte i
finne lgsninger fremover. Gjennom dreftinger bade sentralt og lokalt har vi klart 8 komme frem til avtaler som
skal hjelpe oss i den krevende tiden vi gar i mote.

Mye har kommet pa plass. Vi har frigitt R-flayen, og vi har etablert eget mottak i S i Bodg. Vi har etablert
smarte systemlgsninger for lapende oversikter. Vi har god oversikt over planlagt og utsatt aktivitet,
medisinteknisk utstyr og smittevernutstyr, bade det vi har pa lager og det vi har under bestilling.

AMK-sentralen har gkt bemanningen for a8 imgtekomme et nytt behov under pandemien. Informasjon og
kommunikasjon mellom alle ledd i helsetjenesten er krevende i denne tiden. AMK er
kommunikasjonssentralen som jobber pa tvers av primarhelsetjenesten og spesialisthelsetjenesten. Vi
samarbeider i dag med 20 kommuner, fire legevaktssentraler og fire sykehus. Hver kommune har et
selvstendig ansvar for befolkningen, smittevern og egne rutiner. Oppdragene gker i kompleksitet og varighet.
Alle pasienter skal screenes for covid-19, bade de som ringer ngdtelefonen 113, men ogsa alle bestilte
transporter med ambulanse, ambulansefly, helikopter og bat. Koordinering av oppdrag der det er mistenkt
eller pavist covid-19 er ogsad mer krevende enn normale transporter, og trenger tettere oppfglging fra AMK.
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27.3.2020 - Direkterens fredagshilsen: Til alle vare ansatte! - Intranett Pulsen

Dette gjor at AMK har mange nye retningslinjer a forholde seg til nar det gjelder pasientflyt og koordinering
mellom nivaene i helsetjenesten. | ambulansetjenesten er det jobbet godt med smittevern pa alle nivaer.
Tjenesten har laget et konsept hvor reserve-ambulansene har funksjon som korona-biler i de tre regionene
vare.

Den sterste gjenstdende utfordringen var er apenbar for alle! Mangel pa personalressurser til 4 yte god
pasientbehandling til bade de ordinzere pasientene og til covid-19 pasienter i medisinsk sengepost og pa
intensivavdelingen. Beregningene sa langt viser behov for 300-350 ekstra manedsverk for sykepleiere,
helsefagarbeidere og assistenter til pandemipasienter i den perioden hvor utbredelsen i Nordland er stgrst,
og 100-150 fgr og etter. Vi planlegger ut fra at disse i hovedsak ma ‘hentes’ ved & omdisponere eget personell,
og ved a hente inn nye som har meldt seg til tjeneste for Nordlandssykehuset. Under planleggingen skal
nedvendige behov hos andre pasienter og HMS ivaretas. Mange utenfra har meldt seg og vi jobber nd med a
gjennomga disse henvendelsene.

Det arbeides na med kontinuitetsplanlegging av personell fremover. Det gjelder tiltakskort med mulige
personellrokader i grupper for a ivareta nye prioriterte omrader. Vi ensker a ha flest mulig identifiserte
ansatte hvor omdisponering er dreftet, slik at de kan fa nedvendig opplzering for alternativt arbeidssted
under toppen av pandemien. Deretter kan mange fortsette a jobbe pa sitt vanlige arbeidssted, inntil
pandemiforlgpet tilsier at flyttingen ma gjennomfares for den aktuelle gruppen. Nar de enkelte tiltakskort
iverksettes, vil vaere avhengig av hastigheten i pandemiutbredelsen - og den vet vi ikke noe sikkert om na.

Det arbeides malrettet og godt med dette i klinikkene. PHR klinikken var raskt og godt ute med oversikter over
sykepleiere som kan bista somatikken, og med tiltakskort for tilpasninger i egen virksomhet.

Hver klinikk har fortjent sin omtale i fredagsbrev om pandemiarbeidet ved foretaket. Noen ma vaere blant de
forste og denne gang er det Kirurgisk klinikk. De er “godt i gang med & styrke bemanningen ved
intensivenheten i Bodg. Samtlige avdelinger har kartlagt hvilke sykepleiere som har kompetanse og erfaring
som gjer at de vil kunne gjere en god jobb ved intensivenheten eller andre enheter nadr behovet melder seg.
Det er ogsa sendt ut forespersel til andre klinikker i Nordlandssykehuset, HN-IKT og Nord universitet om a
frigjare intensivsykepleiere, og man har mgtt velvilje overalt. Det er utarbeidet en egen opplaeringsplan, og i
forrige uke startet intensivenheten med opplaering av personell fra anestesi, operasjon og kirurgisk mottak og
postoperativ. Farste pulje pa 11 sykepleiere omdisponeres til intensiv fra kommende mandag. Ved a ta ned
elektiv aktivitet frigjer vi ytterligere 40-50 sykepleiere som kan veere tilgjengelig for & overferes til Intensiven
eller andre utsatte enheter. | Igpet av kommende dager og uker gijennomfgres samtaler med den enkelte og
formelle dreftinger med tillitsvalgte. | neste uke skal sykepleiere fra sengeposter starte i opplaering og
hospitering. | tillegg har vi inngatt avtale med assistenter.”

Det jobbes intenst i alle landets sykehus. «Jeg jobber for deg, mens du er hjemme for meg» - er blitt et
slagord. Slik er det hos oss ogsd. Mange ansatte vil oppleve midlertidige endringer i arbeidsforhold og
arbeidssted. Stor takk fra befolkningen og foretaksledelsen for fleksibiliteten og den flotte viljen deres til a
gjore godt! | ledelsen far vi ogsa informasjon om ansatte som opplever usikkerhet i forhold til nye prosedyrer
og retningslinjer, noen utrykker bekymring for at de i arbeid med covid-19 pasientene kan bli smittet. Det er
viktig at usikkerhet laftes frem og at uklarheter avklares. Det viktigste radet na er at du skal forholde deg til
prosedyrene slik de foreligger og holde fast ved det, og vi skal bestrebe oss pa a fa frem riktig informasjon og
holde deg oppdatert!

Tusen takk for at nettopp du er en av laget! Og riktig god helg.

Publisert: 27.03.2020 kl. 20:01 | Endret: 27.03.2020 kl. 20:09 Tilbake Til toppen Skriv ut
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Direktegrens fredagshilsen: Til alle vare ansatte!

Vi naermer oss en annerledes paske. Planer om hytteferie,
reiser til utlandet, besgk av eller hos venner og familie er lagt
til side. I ar skal vi alle veere hjemme. Eller vi skal jobbe.
Helsepersonell kan alt om a jobbe ndr andre har helgefri.
Men koronapandemien gjer dette til en annerledes paske for
oss alle.

Forrige uke, 27. mars, fikk vi overlevert vart nye oppdrag for
koronapandemien fra helseminister Bent Hgye under
foretaksmgte i Helse Nord RHF. Innholdet i dette skrev jeg om i

mitt siste fredagsbrev.

2. april leverte vi var forelgpige rapport og plan for & handtere oppdraget vi har fatt. Endelig rapport skal leveres 16.
april.

Med basis i FHI sine prognoser om tid og omfang pa pandemien, har vi beregnet et «nytt normalniva» for var drift med
Covid-19 aktivitet. Prognosen er basert pa at fire prosent av de smittede i landet vil trenge sykehusinnleggelse, et forlgp
av 12 maneders varighet og en jevn fordeling av pasienter over disse manedene. Vi vil med slike forutsetninger ha opp
mot 20 medisinske covid-19 pasienter og om lag 10 intensiv covid-19 pasienter til enhver tid. De medisinske pasientene
vil vaere inneliggende ved vare tre somatiske sykehus, mens de med behov for intensiv vil vi holde samlet i Bodg. Vi
beregner at vi vil trenge opp til 135 sykepleiere til 4 ivareta disse pasientene. Utover dette er det styrkinger med
sykepleiere og ambulansearbeidere i prehospital klinikk. Og ogsa noen andre omrader i foretaket.

FHI og myndighetene paregner at vi, ogsa med de kraftige tiltakene som na er iverksatt i Norge, likevel vil fa en tidlig
periode med hgyere sykdomsforekomst i befolkningen. Denne omtales som ‘prevalenstoppen’ eller ‘pandemi toppen’. Vi
er bedt om 3 lage forberedende planer for to ulike scenario for denne ‘prevalenstoppen’.

Scenario A representerer en «moderat pandemi-topp» med ukjent varighet. | denne perioden skal vi drive var
virksomhet videre med tillegg av 46 Covid-19 smittede medisinske pasienter og 16 intensivpasienter. Vare beregninger
na tilsier at vi vil trenge opp til 250 sykepleiere, utover de vi na har pa Intensiven, for a ivareta disse pasientene. Dette er
om lag 25 % av sykepleierstillingene vi har i dag.

Scenario B representere en periode av ubestemt lengde, men av kortere varighet, med en «hgy pandemi topp». | dette
scenarioet skal vi drive var virksomhet med et tillegg av 92 Covid-19 smittede medisinske pasienter og 30
intensivpasienter. Da gker behovet for sykepleierstillinger til opp mot 550. Dette er om lag 50 % av sykepleierstillingene
vi har i dag.

Det er mange forutsetninger bak slike tall. De har med seg forutsetninger om at smittevern krever arbeidstid. Men, det
er ogsa bare forutsatt at alle jobber normal arbeidstid i den aktuelle perioden. Og det er forutsatt at mange vil vaere i
nye oppgaver og vi har tatt hgyde for det, men ikke for at de etter en tid vil vaere godt ¢vd og kanskje kan klare seg med
feerre.

Pr na tror vi at vi i denne perioden vil kunne fa hjelp fra om lag 100 sykepleiere som ikke er i var organisasjon i dag. Da
gjenstar det at vi ma redusere annen aktivitet tilsvarende 150 sykepleiere i det «<moderate» alternativet og tilsvarende
om lag 450 i det hgyeste alternativet. Det sier seg selv at dette blir mer enn krevende ved det hgyeste alternativet.
Derfor jobbes det na intenst i alle klinikker og HR med a planlegge konkrete Igsninger. Hvilken aktivitet kan vi stoppe
eller begrense sterkt i forbindelse med selve «pandemitoppen» for a benytte sykepleiere til pandemipasientene i denne
perioden? Hva kan vi stoppe eller begrense na i forbindelse med a fa gitt opplaering til de oppgaver personellet skal ha
under en «pandemitopp»? De tillitsvalgte og vernetjeneste har bedt om a fa bli tidlig og mye involvert i dette arbeidet,
pa avdelings- og klinikk niva. Det ber jeg vare ledere ivareta.
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| siste nyhetsbrev fikk Kirurgisk klinikk szerlig omtale. Denne gang vil jeg si litt om arbeidet i Diagnostisk klinikk og psykisk
helse og rus klinikken.

Diagnostisk klinikk har jobbet iherdig den siste tiden for 3 mgte de endringene Covid-19-har medfgrt for store deler av
driften. Klinikken har flere enheter som har sveert spesialisert og sarbar kompetanse og det har vaert fokus pa dempe
denne sarbarheten bade ved a kartlegge kompetanse og igangsette intern opplaering. Analysen for covid-19 var ikke i
klinikkens repertoar i starten, men gjennom iherdig innsats fra dyktige ansatte, blir dette na utfgrt lokalt i Bodg. For a
ivareta den nye prgvemengden og vaere pa tilbudssiden, har de endret vaktordninger og frigitt personalressurser pa
tvers av enheter og avdelinger. De forteller at de har fatt god hjelp fra andre klinikker/enheter i sykehuset, og fra
helsepersonell utenfor sykehuset.

Gjennom godt samarbeid og fleksible ansatte, har klinikken opprettet teststasjoner for ansatte i Bodg, Lofoten og
Vesteralen. De har videre fatt pa plass svarutgivelse pa SMS, for rask avklaring pa hvorvidt ansatte kan komme tilbake i
jobb.

Pa grunn av nasjonal mangel pa testutstyr og reagenser, ble det ogsa igangsatt et arbeid med a lage
transportmedium/tester selv.

Psykisk helse og rus-klinikken prioriterer fgrst og fremst a ivareta de mest akutte og sarbare pasientene, bade i barne-
og ungdomspsykiatri, voksenpsykiatri og rus. Samtidig jobbes det med a redusere og stanse elektiv dggndrift for &
frigjgre personell. Poliklinikker ved alle lokasjoner og spesialiteter er i drift og med utstrakt bruk av videokonsultasjoner.

Medarbeiderne beremmes for fleksibilitet og stor innsats. Personell frigjgres stadig for & kunne omdisponeres internt i
klinikken og spesielt til somatikk. Flere medarbeidere har allerede startet opp ved somatiske enheter, og flere er under
opplaering. Det forberedes konsolidering av flere elektive sengeposter pa kort varsel, slik at personell kan frigis der det
trengs mest. Dette i et godt samarbeid med tillitsvalgte.

Det er prosedyrer og planer for smitteisolering og mottak av covid-19- positive pasienter, for voksne og barn ved
akuttenhetene, samt at det na er «en vei inn» med «lege i front» bade pa dagtid og pa vakt i Bodg@. Lofoten og
Vesteralen DPS styrker sine FACT -team og polikliniske akuttberedskap for de alvorligste syke og har ogsa utstrakt bruk av
videokonsultasjoner. (FACT star for «Flexible Assertive Community Treatment» og kan oversettes til fleksibelt, aktivt
oppsokende behandlingsteam i lokalmiljget.)

En stor takk til begge klinikkene, og alle dere andre, for vedvarende stor innsats for 3 handtere denne krevende
situasjonen. Og at helsearbeidere reagerer raskt og har stor omstillingsevne er igjen bevist ved Nordlandsykehuset, na
utfgrer vi 400-500 video konsultasjoner med pasienter hver dag!

Heldigvis for oss har vi naturen, fjell og skog og hav, rett rundt hjgrnet. En szerlig hilsen til alle som er pa jobb i
pasken!

God paske til dere alle!
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Direkt@rens fredagshilsen 17. april

Vel overstatt paske! Jeg haper dere har hatt fine dager med familie eller
andre som er dere nzere. Na er hverdagen tilbake, og den er fortsatt ikke
slik vi er vant med at den skal vaere. Enna ma vi passe pa a etterleve
regler for sosial distansering. Vi har na et litt annerledes samfunn som vi
vil komme til 4 leve i en god stund framover.

Rapport til Helse Nord RHF

| forrige fredagshilsen skrev jeg om at vi i foretaksmgte 27.mars fikk i
oppdrag a planlegge for en prevalenstopp i trdd med det hgyeste
scenario fra Folkehelse Instituttet (FHI). 14.april sendte vi vare planer, sa
langt vi var kommet, til Helse Nord RHF, som sendte de samlede planer
for Nord-Norge til helseministeren 16. april. De planer vi sendte fra oss beskrev en utviklingen i fire faser.

Fase 1 innebaerer etablering av areal og bemanning for 4 ivareta ett lavt antall Covid-19 pasienter isolert fra avrige
pasienter. Dette har vi giennomfert.

Fase 2 beskriver det omfang pandemien vil ha, om alle FHI's beregnede verdier for utbredelsen og sykelighet i
befolkningen slar til, og hvor dette fordeler seg noenlunde jevnt over 12-18 maneder og uten en tydelig balgetopp. Vi har
valgt 4 omtale dette som «den nye normalen». For Nordlandssykehuset betyr det et behov for 10 nye intensivplasser og 20
nye medisinske sengeplasser for pasienter med Covid-19. Dette vil vi kunne mate.

Fase 3 beskriver en moderat pandemi topp av 3- 6 ukers varighet. | denne perioden antas vi a ha et behov for 19-20
intensivplasser og 46-50 sengeplasser. Ogsa dette nivaet vil vi kunne mete for en kortvarig periode. Ingen tvil om at dette
vil bli utfordrende, og sveert mange av dere vil matte ha nye arbeidsoppgaver og arbeidssted for at vi skal kunne klare
dette for vare pasienter.

Og fase 4 beskriver en hgy topp med behov for 33 intensivplasser og 93 nye sengeplasser. Ogsa denne av usikker, men
kortere varighet. Et slikt niva vil kreve om lag 300 sykepleiere til intensiv og 140 til sengepost. Dette er et niva vi ikke enna
har funnet alle ngdvendige ressurser for a klare & mete, vi arbeider videre med dette.

Bade i var skriftlige leveranse og i mate med Helse Nord RHF har vi i var tilbakemelding veert tydelig pa at selv for de faser
vi i var planlegging har funnet lasninger for, gjenstar det et betydelig omfang av opplaering/introduksjon av pleiere og leger
til endrede arbeidsomrader for vi kan gjennomfgre fasene med god trygghet.

Fredag 17.april avholdt Helseministeren felles foretaksmgte med de regionale helseforetakene. De oppdrag som der ble
gitt vil bli viderefert til Nordlandssykehuset na tirsdag 21.april. Blant de oppdrag som ble gitt til de regionale
helseforetakene var:

+ fortsette arbeidet med & planlegge og forberede for et hgyt antall intensivpasienter, i trdd med analyser gjennomfert av
Folkehelseinstituttet.

« starte opptrapping til mer normalt drift i helseforetakene

Det siste punktet har fatt sine forenklede framstillinger i media, jeg vil derfor sitere fra protokollen:

«Ulike hensyn ma balanseres. Ved en opptrapping av aktiviteten ma det tas hensyn til beredskapsplanleggingen,
bemanningssituasjonen, hensiktsmessig arbeidsfordeling mellom de ulike institusjonene og smittevernhensyn, inkludert
tilgang til smittevernutstyr. | deler av landet vil opptrapping av aktivitet ogsa matte ses i sammenheng med tilgjengelighet
av transport. | vurderingene ma det tas heyde for oppdaterte analyser fra Folkehelse Instituttet nar det gjelder forventet
sykdomsutvikling. Det ma ogsa tas hayde for usikkerhet i disse analysene og at situasjonen raskt kan endre seg.»

Vart mal er derfor na a ke inntaket av pasienter, men det skal ha prioritet lavere enn & fa giennomfert de forberedende
arbeider til & mate prevalenstopp ved pandemien.

Vi har begrenset smittespredning i Nordland, og har landets laveste antall smittede. Dette ma ikke fa oss til & tro at
planleggingen og ngdvendig forberedende opplaering kan legges til side. Det er fortsatt slik at vi ma forberede oss pa at vi
kan mgte de ulike fasene i pandemien. Oppdraget fra helseministeren er fortsatt tydelig og vi ma fullfgre det pagaende
arbeidet med a skaffe personell og gi opplaring til alle som skal ivareta nye funksjoner.
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Men, mens man venter pa opplaering, eller nar denne er gijennomfert, skal normal aktivitet gjenopptas i det omfang det er
praktisk mulig under de hensyn til smittevern, transport 0.a. som er ngdvendig. En slik opptrapping vil matte skje gradvis
der vi fortsatt ma gjere ngye vurderinger av hvilke pasienter som skal prioriteres. Samtidig ma dette skje under de samme
strenge regler som na for & unnga smittespredning i sykehuset. Sikkerheten til bade pasienter og ansatte gar foran. Denne
perioden har ogsa laert oss at vi i langt sterre grad enn for, kan bruke ny teknologi for a giennomfere flere typer
konsultasjoner og poliklinikktimer med pasientene. Denne muligheten skal vi fortsatt bruke.

Februar 2020 Mars 2020 April 2020

Antall Videonor konsultasjoner med pasienter pr dag ved Nordlandssykehuset HF

Medisinsk klinikk

Forrige uke omtalte jeg det gode arbeidet til Diagnostisk klinikk og Psykisk helse og rus klinikken. Denne fredagen er det
Medisinsk klinikk og Senter for drift og eiendom jeg seerlig vil omtale.

Det er Medisinsk klinikk med avdelingene i Bodg, Lofoten og Vesteralen som vil motta flest pasienter under pandemien.
Medisinsk klinikk, bade ledere og ansatte, har lagt ned en beundringsverdig innsats. Bade Bode og Lofoten har hatt
inneliggende pasienter. Det er lagt ned mye ekstra ressurser i planlegging, opplaering, omlegging av drift, nye rutiner,
utsjekk og bestilling av utstyr for & nevne noe.

Som tidligere nevnt ble R-flaya temt for tidligere aktivitet i rekordfart for raskt & kunne etablere en ny pandemisengepost i
R3. Det planlegges ogsa for to sengeposter til i de andre etasjene i flaya, som skal brukes dersom vi far en sterre
pandemitopp. | Lofoten er det gjort klart for & ha fem covid-19 pasienter, og de har lagt planer for & gke til 17 senger om
behov. Vesteralen har gjort klart til & ta imot 8 pasienter og lagt planer for 25 ekstra senger i en pandemitopp. Det har veert
jobbet iherdig med a legge om driften, ta i bruk teknologien til & giennomfgre konsultasjoner via nettlgsninger og frigjere
personell til oppleering. Samtidig har de ansatte i klinikken ivaretatt andre pasienters behov for diagnostikk og behandling
pa en trygg og god mate. Tilrettelegging av areal har skjedd i et godt samarbeid med bade Senter for drift og eiendom og
Medisin teknisk avdeling.

Senter for drift og eiendom

Sa til alle elektrikerne, ingenigrene, snekkerne, renholderne, resepsjonsansatte og andre fagarbeidere som er ansatt i
Senter for drift og eiendom. Vi er helt avhengige av dere for & kunne bli et velfungerende sykehus!

Senteret ble sveert tidlig involvert i forberedelsene for mottak av pasienter med smitte. Hovedfokus var rask etablering av
flayene R og S, der vi har etablert eget pandemimottak, med verifisering av all infrastruktur samt ngdvendige
bygningsmessige og tekniske tiltak. R-flaya ble tamt pa kun 2 dager. Etter ei intens helg sto R og S vasket og klart for
mottak av pasienter.
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Drift og eiendom fikk ogsa sikret adgangskontroll og etablert vakthold. Sammen med adgangskontrollen, er renhold en
sveert viktig faktor i smittekontroll og -begrensning. For renholdstjenesten har arbeidsmengden gkt betraktelig, og pa kort
tid er det blitt etablert dggnkontinuerlig beredskap i Bodg og gode vaktordninger i Lofoten og Vesteralen. Gjennom godt
samarbeid og fleksible ansatte, har renhold ogsa startet desinfisering av tettsittende briller og visir pa grunn av nasjonal
mangel pa utstyr.

Sentralbord og resepsjonen har opplevd stor pagang av telefoner fra pasienter og parerende. Svaert mange pasienter har
vaert usikre i forhold til oppmaete, timeinnkallinger, og bekymret for Covid-19. Det oppleves sart for mange pargrende at
besaksforbudet ble innfart pa sykehusene. Det har derfor gatt mye tid i samtaler med den enkelte med & forklare og gi
trygghet.

Sykehusene har veert ngdt til & redusere tilbud og tilgjengelighet i kantinene som ledd i smittebegrensningen. Kjgkkenene
forseker & holde sin normale produksjon og betjene bade egne ansatte i krevende vakter og vare pasienters ulike behov.

| tillegg gjennomfarer Drift og eiendom @vrige prosjekt og planer som kan gjennomfares. Forberedelsene for ny
automasjonslinje ved laboratoriet i Bodg er derfor allerede i gang.

Stor innsats

| den grad man kan dra noe positivt ut av den spesielle situasjonen vi er i, sa vil jeg trekke fram den lojaliteten og
ekstrainnsatsen som dere alle har vist siden pandemien oppsto. At samtlige bretter opp ermene og bidrar ekstra, viser en
flott ansvarsfglelse for egen arbeidsplass. Sa tusen takk til alle medarbeiderne, ledere og tillitsvalgte som star pa for at vi
skal veere i stand til & gi Nordlands befolkning et best og tryggest mulig tilbud.

Til sist: lvareta hverandre

Psykisk helse og rus klinikken hatt ansvar for & gjere tilgjengelig rdd om hvordan vi skal ivareta oss selv og hverandre nar vi
mater pa store utfordringer i pasientbehandlingen, og dette er publisert pa vare nettsider. Vare ansatte er den viktigste
ressursen vi har, og vi har alle et ansvar for a vaere gode kolleger i de sma ting. Men vi ma ogsa kunne tilby profesjonell
hjelp til & takle opplevelser og erfaringer i vart arbeid, for de som trenger det.
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HELSE NORD
Protokoll
Var ref.: Saksbehandler/dir.tlf.: Sted/dato:

2020/145-15/012 Tina Eitran, 915 79 783 Bodg, 21.4.2020

Mgtetype: | Foretaksmgte

Mgtedato: | 21. april 2020 - kl. 16.00

Mgtested: | telefonmgte

Tilstede - fra Helse Nord RHF:

Navn:

Renate Larsen styreleder
Hans-Jacob Bgna styremedlem
Sissel Alterskjeer styremedlem
Kari Sandnes styremedlem
Cecilie Daae adm. direktgr
Karin Paulke stabsdirektgr

Anne May Knudsen kommunikasjonsdirektgr
Trine Olsen kvalitets- og forskningsdirektgr
Hilde Rolandsen eierdirektgr

Tina Eitran

stabsrddgiver

Tilstede - fra Nordlandssykehuset HF:

Navn:

0Odd Roger Enoksen styreleder

Trine Karlsen styrets nestleder
Olav Farstad styremedlem
Bgrge Selstad styremedlem
Johnny Jensen styremedlem
Karina Hjerde styremedlem

Paul Martin Strand

adm. direktgr

Beate Sgrslett

medisinsk direktgr

Tonje Hansen

fagsjef

Riksrevisjonen var varslet i samsvar med helseforetaksloven § 45.

Postadresse: Besgksadresse: TIf.: 7551 29 00 www.helse-nord.no
Helse Nord RHF Sjpgata 10 postmottak@helse-nord.no
8038 BOD@ 8006 BOD@ Org.nr.: 883 658 752
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Sak 15-2020 Godkjenning av innkalling
Styreleder i Helse Nord RHF, Renate Larsen, med fullmakt til & utgve eiermyndighet
pa vegne av Helse Nord RHF gnsket velkommen og spurte om det var merknader til

innkallingen. Det var ingen merknader til innkallingen.

[ trad med etablert praksis ledes felles foretaksmgter av eiers styreleder.
Foretaksmgtet ble ledet av styreleder Renate Larsen.

Foretaksmgtet fattet fglgende vedtak:

Innkallingen godkjennes. Foretaksmgtet er lovlig satt.

Sak 16-2020 Godkjenning av saksliste

Mgtelederen spurte om noen hadde merknader til den utsendte sakslisten. Det var
ingen merknader til sakslisten.

Foretaksmgtet fattet fglgende vedtak:

Sakslisten godkjennes.

Sak 17-2020 Konsernbestemmelser for investeringer i Helse Nord -
oppdatering

Styreleder Renate Larsen gikk gjennom saksfremlegg og bakgrunn for oppdraget.

Foretaksmgtet fattet fglgende vedtak:

1. Foretaksmgtet vedtar konsernbestemmelser for investeringer i Helse Nord som
gjeldende for Nordlandssykehuset HF, jf. styresak 52-2020 i Helse Nord RHF.

2. Foretaksmgtet vedtar a sette i kraft kapittel 8 fra nd og inntil styret i Helse Nord
RHF beslutter noe annet.
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Sak 18-2020 Overordnede rammer for aktiviteteni 2020 ilys av
utbruddet av covid-19

Styreleder Renate Larsen gikk gjennom saksfremlegg og bakgrunn for oppdraget.

Foretaksmgtet fattet fplgende vedtak:

1. Foretaksmgtet ber helseforetakene i Helse Nord om a bidra til giennomfgringen
og oppfglgingen av oppdraget fra Helse- og omsorgsdepartementet til Helse Nord
RHF ad. de overordnede rammer for aktiviteten i 2020 i lys av utbruddet av
covid-19 som beskrevet i foretaksmgtesak 18-2020.

2. De ulike oppdragene skal gjennomfgres i samarbeid med Helse Nord RHF, som vil
lede arbeidet med oppdragene.

Protokolltilfgrsel fra Kristina Eriksson Nytun (Finnmarkssykehuset HF), Tone Lise

Jacobsen (Helse Nord IKT HF), Merete Danielsen, Johnny-Reiner Jensen, Karina

Hjerde (Nordlandssykehuset HF), Marianne Johnsen, Vibeke Haukland

(Universitetssykehuset Nord-Norge HF), Ellen Mellingen (Sykehusapotek Nord HF)

Dag Christian Johansen og Anders Stokka Ringkjgb (Helgelandssykehuset HF):

Vi stgtter mdlsetningen om gradvis gkning av tilgangen til spesialisthelsetjenesten. Vi

forutsetter imidlertid at dette gjgres pad en slik mdte at:

e det md utarbeides systematiske planer for arbeidet med a dpne for elektiv
virksomhet som ivaretar bdde pasientsikkerhet og arbeidsmiljg/HMS

e det gjennomfgres i trad med tilgang pd adekvat smittevernutstyr og annet materiell
og uten uttak fra beredskapslager

e det er innenfor normalarbeidstid og i trdad med regulzere arbeidstidsavtale mellom
partene

e deteri tett dialog og draftinger mellom tillitsvalgte, ansatte og ledere pa alle nivd
driftssituasjonen kontinuerlig evalueres for d sikre tilgang pd ngdvendig
kompetanse.”

Sak 19-2020 Valg av representant til a2 underskrive protokollen sammen
med mgteleder

0dd Roger Enoksen ble foreslatt til 4 underskrive protokollen sammen med
mgteleder.

Foretaksmgtet fattet fglgende vedtak:

0dd Roger Enoksen ble valgt til & underskrive protokollen sammen med mgteleder.
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Bodg, den 21. april 2020

godkjent elektronisk godkjent elektronisk
Jf- e-post 22APR2020 Jf- e-post 23APR2020
Renate Larsen, styreleder 0dd Roger Enoksen, styreleder

Helse Nord RHF Nordlandssykehuset HF
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NORDLANDA SKIHPPIJVIESSO

BODO®

PROTOKOLL

HELSE

fra dreftingsmete i henhold til Hovedavtalens § 30 og 31
mellom Nordlandssykehuset HF og foretakstillitsvalgte

24. April 2020
K1.13.00 — 14.00
Mpoterom: Skypemeate

Fra arbeidsgiver:

Fra fagforeningene:

NORD

Navn

Navn

Tilstede

Forfall

Liss Eberg, HR-sjef

Johnny R. Jensen (NSF)

Paul Martin Strand, Direktor

Kristine Lundby (NETF)

Beate Serslett, Medisinsk direktor

Siv Anita Ovesen (NFF)

X
X
X

Tonje Elisabeth Hansen, Fagsjef

Britt-Tove Bakken (Utdanningsf)

Kari Réstad, Ass.HR-sjef

Ikke valgt (Forskerne)

Ingeborg Overvoll
(Presteforeningen)

Lillian Settar, Radgiver HR-avd

Svein Klingen (Akademiker forb.)

Mads Isaksen (Maskinistforb.)

Liv-Berit Moe (Radiografforb)

Karina Hjerde (Fagforbundet)

Heidi W. Pedersen (FO)

Roar Skogey (El og It forbundet)

Merete Danielsen (Delta)

Beate Sevik Hansen (Parat)

P PR DR R[4

Elisabeth Fjukstad (DNJ)

Skjalg Andersen (NITO)

Frida Andre (DNLF)

Ingrid Adriansen(DNLF)

Andreas Vikan Seljeseth (NPF)

Eirik Pettersen (Econa)

> L P4 <

Anne Landsem (Tekna)

Stian Molvik (Samfunnsviterne)

* tilstede deler av motet

Protokoll 24. April 2020
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Styresak 31/2020 Orienteringssak om pandemiarbeidet i Nordlandssykehuset

Partene har dreftet saken som tas til orientering med folgende protokolltilfersel:
DNLF poengterer folgende:

For a kunne ivareta normal sykehusdrift i tillegg til COVID-beredskap fremover, er det
nedvendig a ansette flere medisinske leger til Covid-post og intensivavdeling.
Omdisponering av personell (leger) fra ikke-medisinske avdelingen ber ikke ligge til grunn
for langsiktig drift av COVID-posten i «ny normal»-situasjon. Dette for & sikre kontinuitet,
opparbeiding av kompetanse og kvalitet i behandling av Covid-pasienter, hindre tapt
tjenestetid i spesialisering for LIS i ikke-medisinske spesialiteter og beholde kompetanse pé
de avdelingene som né skal gjenoppta normal drift.

Ved en pandemitopp eller et mer alvorlig pandemiscenario, vil omdisponering kunne vare
nedvendig i jmf dreftingsmete i1 henhold til Hovedavtalens § 30 og 31 mellom
Nordlandssykehuset HF og DNLF 20.03.20. Det ber derfor sa tidlig som mulig inngds dialog
med legegruppen og gjeores en avdelingsvis kartlegging av den enkelte leges kompetanse og

onske om 4 rotere til COVID-post. Dette for 4 sikre best mulig samarbeid og forutsigbarhet i
prosessen.

Masterplan/opptrappingsplan Covid 19

Partene har droftet saken som tas til orientering.

Ferieplanlegging

Partene har droftet saken som tas til orientering.

Protokoll 24. April 2020
2av3



Nordlandssykehuset HF

Johnny R. Jensen

Siv Anita Ovesen

Elisabeth Fjukstad

Svein Klingen

Karina Hjerde

Merete Danielsen

Skjalg Andersen

Anne Landsem

Frida Andrae

Elisabeth Fjukstad

Liv Berit Moe

Britt-Tove Bakken

Heidi W. Pedersen

Mads Isaksen

Roar Skogey

Beate Sevik Hansen

Stian Molvik

Andreas Vikan Seljeseth

Eirik Andreas Pettersen

Kristine Lundby

Protokoll 24. April 2020
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NORDLANDSSYKEHUSET .
NORDLANDA SKIHPPIJVIESSO HELSE © ¢ © NORD

BODO

PROTOKOLL

fra dreftingsmete i henhold til Arbeidsmiljeloven
mellom Nordlandssykehuset HF og hovedverneombud

24. April 2020
Kl. 13.00 - 14.30
Mpoterom: Skypemeate

Fra arbeidsgiver: Hovedverneombud:
Navn Navn Tilstede | Forfall
Liss Eberg, HR-sjef Jeanette Mikalsen X

Paul Martin Strand, Direktor

Beate Serslett, Medisinsk direktor

Tonje Elisabeth Hansen, Fagsjef

Kari Réstad, Ass-HR-sjef

Lillian Settar, rddgiver HR-avd

* tilstede deler av motet

Protokoll, 24. April 2020



Styresak 31/2020 Orienteringssak om pandemiarbeidet i Nordlandssykehuset

Partene har dreftet saken som tas til orientering.

Masterplan/opptrappingsplan Covid 19

Partene har droftet saken som tas til orientering.

Ferieplanlegging

Partene har droftet saken som tas til orientering.

Nordlandssykehuset Hovedverneombud

Protokoll, 24. April 2020
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