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ADMINISTRERENDE DIREKT@RS ORIENTERINGER

Forslag til vedtak

Styret tar saken til orientering.

Skgyen, 4. desember 2024

Hanne Tangen Nilsen
administrerende direktgr

Vedlegg: Protokoll fra styremgte Helse Sgr-@st RHF 25. oktober, ekstraordinaert styremgte 13.
november 2024 og forelgpig protokoll fra styremgte 22. november 2024.
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1. Utvalgte leveranser og resultater i perioden
2. Styreprotokoller Helse Sar-@st RHF
3. Ekstern kvalitetssikring nettverk
4, Status innfdring av systemet T-DOC
5. Status avtaleinngdelser
6. Saker til oppfalging etter styremgter

1. Utvalgte leveranser og resultater i perioden
Administrerende direktgr vil i styremgtet orientere styret om utvalgte leveranser og resultater som
er oppnadd i perioden. Dette som en fast del av administrerende direktgrs orienteringer.

2. Styreprotokoller Helse Sgr-@st RHF
Vedlagt fglger protokoll fra styremgte Helse Sgr-@st RHF 25. oktober, ekstraordinaert styremgte 13.
november og forelgpig protokoll fra styremgte 22. november.

3. Ekstern kvalitetssikring av modernisering av nettverk

Sykehuspartener HF har gjennomfgrt en ny ekstern vurdering av den valgte Igsningen for
modernisering av nettverk i Helse Sgr-@st som inkluderer bruk av programvaredrevet nettverk (Cisco
laC). Vurderingen ble gjennomfgrt av leverandgr Nordic Advisor i perioden august til oktober 2024.
Vurderingen har hatt fokus pa temaene skalerbarhet, sikkerhet og tilgjengelighet og vurdering av
tjenesteutvikling i Sykehuspartner HF. Leverandgr har vurdert prosjektdokumenter og gjennomfgrt
samtaler og intervjuer av sentrale ressurser og interessenter til prosjektet, herunder sentrale
interessenter i Oslo universitetssykehus HF.

Oslo universitetssykehus HF er en sentral aktgr i Helse Sgr-@st og har nettverkstopologi som skiller
seg fra andre deler av Helse Sgr-@st. Med bakgrunn i deres gkonomiske rammebetingelser og risiko
knyttet til Livsvitenskapsbygget spesielt har der argumentert for at de gnsket a viderefgre
eksisterende nettverk, ved bruk av annet produktvalg. | vurderingen er det lagt til grunn at det
foreligger beslutning i Helse Sgr-@st om modernisering av nett med anbefalt Igsningsdesign for hele
regionen.l dialogen med foretaket fikk Nordic Advisor oversendt en rekke dokumenter Oslo
universitetssykehus HF har utarbeidet i dialog med prosjektet. Disse er giennomgatt og tatt til
etterretning.

Nordic Advisor vurderer at Sykehuspartner HF har utviklet en nettverkslgsning som er fremtidsrettet
og mgter moderne krav til sikkerhet, skalerbarhet og tjenesteorientering. Det er god grunn til 3
forvente at Sykehuspartner HF og dermed Helse Sgr-@st vil kunne hgste vesentlige innsparinger i
drift- og vedlikeholdskostnader av sitt nettverk etter hvert som pagaende utvikling ferdigstilles,
driftsorganisasjonen er lzert opp og helseforetakene migreres inn i den nye Igsningen.

Modernisering av nettverket forutsetter at Sykehuspartner HF gjennomgar og justerer leveranse- og
driftsorganiseringen av nettverkstjenester i lys av de mulighetene som ligger i den nye maten a
levere nettverkstjenester pa.

Rapportene viser til at bruk av modernisert nettverk pa nye sykehus innebzaerer mange regionale
fordeler ogsa for bygg som Livsvitenskapsbygget (LVB) som er under bygging. Foreliggende planer
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for Livsvitenskapsbygget synes a vaere ambisigse og komplekse i det at Oslo universitetssykehus HF
planlegger a legge om systemstgtten til laboratorievirksomheten nar de flytter inn i bygget. En
giennomgang av dagens brukerhistorier og applikasjonsarkitektur vil kunne avdekke
problemstillinger og hvilke av disse som er knyttet til applikasjon og hvilke som er knyttet til
nettverk. Det synes hensiktsmessig at Oslo universitetssykehus HF og Sykehuspartner HF sammen
analyserer problemstillingen.

Sykehuspartner HF har hatt mgte med Oslo Universitetssykehus HF og Helse Sgr-@st med
gjiennomgang av vurderinger og anbefalinger gitt i rapporten. Partene er enig om videre samarbeid
gjennom at:

e Oslo universitetssykehus HF skal stille opp med sine ressurser for a bistd prosjektet i
arbeidet.

e Arbeidet med en risikovurdering av prosjektet knyttet til spesielt nettverk i
Livsvitenskapsbygget er i gang. Her er det viktig at kompetente ressurser fra begge sider er
med. Risikovurderingen ma gjgre en grundig analyse av det totale risikobildet og identifisere
mulige kompenserende tiltak. Risiko ma belyse bade teknisk risiko, produksjonsrisiko,
pasientrisiko og gkonomisk risiko.

o Livsvitenskapsbygget er bade svaert komplekst og sveert sarbart, en forutsetning for alle
byggeprosjektene er at dette fungerer med en gang.

4. Status innfgring av systemet T-DOC
Styret ba i forbindelse med behandlingen av sak 071-2024 virksomhetsrapport per september om
status og videre planer for systemet T-DOC.

T-DOC er et digitalt system utviklet for a sikre en helhetlig og effektiv styring av sterile medisinske
instrumenter. Systemet stgtter hele prosessen fra rengjgring og sterilisering med sporbarhet og
dokumentasjon, noe som bidrar til gkt pasientsikkerhet, etterlevelse av regelverk og optimal
ressursbruk. Med T-doc kan helseforetak forbedre kvaliteten pa sine steriliseringsprosesser,
redusere risikoen for feil og effektivisere arbeidsflyten. Helseforetakene er lovpalagt til 3
dokumentere steriliseringsprosessene og bruker T-DOC til a logge data fra maskinene.

T-DOC breddes som regional Igsning, og er tatt i bruk ved Vestre Viken HF, Akershus
universitetssykehus HF, Sykehuset @stfold HF, Sykehuset Innlandet HF og Oslo universitetssykehus
HF. Selv om Igsningen er tatt i bruk, jobbes det med a bredde Igsningen internt i helseforetakene. Jf.
sak 071-2024 er Igsningen na tatt i bruk ved nye Radiumhospitalet. Systemet er videre under
innfgring ved ytterligere tre lokasjoner ved Vestre Viken HF, og er satt opp med 40 nye
integrasjoner. Sykehuset @stfold HF har tatt i bruk endoskopmodul integrert i T-DOC. Sykehuset
Telemark HF bruker i dag en lokal Igsning av systemet, og den regionale Igsningen er planlagt
breddet ved helseforetaket i 2025.

5. Status avtaleinngaelser
Nedenfor gis en orientering om avtaler som nylig er inngatt eller er i arbeid, og som er lyst ut
offentlig.

Rammeavtale for skriverrekvisita
Sykehuspartner HF har deltatt i anskaffelse av skriverrekvisita. Den er gjennomfgrt av divisjon
nasjonale tjenester i Sykehusinnkjgp HF. Omfanget av avtalen er skrivere, multifunksjonsskrivere,

armbandskrivere, etikettskrivere og lignende. Det er inngatt rammeavtaler med Canon, Advania og
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Ricoh. Tilhgrende logistikktjenester er ogsa med i omfanget som opsjoner. Den vil erstatter
tilsvarende rammeavtale.

Avtalelengde vil bli 2+1+1. Sykehuspartner HF blir avtalepart for Helse Sgr-@st. Det er anslatt at
Helse S@r-@st sitt forbruk pa den nye avtalen vil vaere pad om lag 280 millioner norske kroner, inklusiv
merverdiavgift. Av dette utgj@r utstyr 234 millioner norske kroner. Om det vil bli kjgpt
logistikktjenester pa avtalen er sveert usikkert, men det er tatt hgyde for det i avtalens ramme; altsa
281-234 = 47 millioner norske kroner, inklusiv merverdiavgift. Nye sykehusbygg er en av arsakene til
stgrrelsen pa volumet. Involvering av helseforetakene, som skal benytte dette, er sikret.

Ved en inkurie ble saken ikke fremlagt for styret i forkant av signering som er avtalt praksis. Det ble
imidlertid fremlagt for Helse Sgr-@st og med aksept for signering.

Rammeavtale for audiovisuell samhandling

Sykehuspartner HF deltar i en anskaffelse med mal om a innga en rammeavtale for audiovisuell
samhandling. Divisjon nasjonale tjenester i Sykehusinnkjgp HF gjennomfgrer anskaffelsen. Omfanget
av anskaffelsen er utstyr til mgterom, multidisiplinaere mgterom og auditorium. Tilhgrende
logistikktjenester er ogsa med i omfanget som opsjoner. Store deler av omfanget kjgpes i dag pa en
tilsvarende rammeavtale inngatt av Norsk Helsenett SF.

Avtalelengde vil bli 2+1+1. Sykehuspartner HF blir avtalepart for Helse Sgr-@st. Forelgpig anslag over
Helse Sgr-@st sitt forbruk pa den nye avtalen, over 4 &r, er om lag 1375 millioner kroner, inklusiv
merverdiavgift. Nye sykehusbygg er en av arsakene til stgrrelsen pa volumet. Involvering av
helseforetakene, som skal benytte dette, er sikret.

Det planlegges a innga avtalen sent i fgrste kvartal 2025. | henhold til praksis for slike rammeavtaler,
jf. sak 013-2024 administrerende direktgrs vurderinger (punkt4), vil administrerende direktgr
signere denne uten ytterligere fremleggelse og beslutning i styret.

Avtaler for pasientvarsling og alarmvarsling

Sykehuspartner HF har startet opp en anskaffelse med mal om a innga rammeavtaler for kjgp av
produkter og tjenester innen akuttalarm, pasientvarsling og overfallsalarm pa sykehusene.

| dag finnes det et stort antall anlegg for akuttalarm, pasientvarsling og overfallsalarm pa
sykehusene. Anleggene er av varierende alder og er delvis basert pa eldre teknologi, komponenter
og varslingsenheter. Anleggene er levert fra blant annet Ascom, Best og Nesk.

Det samlende omfanget i anskaffelsen skal understgtte standardisering av anlegg for akuttalarm,
overfallsalarm og pasientvarsling og skal bidra til modernisering i hele Helse Sgr-@st. Dette gjelder
nye sykehusbygg og oppgradering i eksisterende sykehus. Omfanget er:
e Akuttalarm - Varsling av kritiske hendelser til definerte roller og spesialist-team. Hjertestans,
traume og f@dsel i forbindelse med er eksempler pa akutte hendelser
e Overfallsalarm - Varsling av hendelser ved voldssituasjon og/eller overfallssituasjon i
forbindelse med pasientbehandling.
e Pasientvarsling - Varsling til helsepersonell om en pasientsituasjon utlgst fra for eksempel
rom, sensor eller alarmsmykke.
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Anskaffelsesprosjektet vil benytte omfanget til Nye Aker og Nye Rikshospitalet i prosessen med
leverandgrene, med ambisjon om a avrope dette konkrete omfanget samtidig som rammeavtale

inngas.

Anskaffelsen gjgres i samarbeid med Sykehusinnkjgp HF og byggherrefunksjonen for Oslo

universitetssykehus HF (HS@ PO)). Planen er a inngd avtaler i andre halvar 2025

| tabellen vises en oppsummering av anskaffelser som er offentlig kjient og som pagar:

Styreinvolvering

Arsak og status

halvar 2025.

Status Dato styre-
Behov Leverandgr [Behandling eller styre- . .
anskaffelse . . . involvering
informasjon] behandling
Nasjonal
anskaffelse
C j fort.
Skriver- anonf gJen'nom or ) 11. desember
. Advania og Regionale Informasjon | -----
rekvisita . 2024
Ricoh rammeavtaler
inngatt med
leverandgrer.
Nasjonal Over
direkte- administrerende
Virtualisering . 25. september
. Broadcom anskaffelse . direktgrs
av servere i (VMware) 304r Styrebehandling fullmakt 2024
datasenter pag o . (jf. sak 062-2024)
Avtaleinngaelse Avtaleinngaelse
planlagt i 2024. besluttet.
Nasjonal
anskaffelse
Audiovisuell Ikke valat pagar. Informasion 11. desember
samhandling & Avtaleinngaelser ) 2024
planlagt fgrste
kvartal 2025.
Regional
Akuttalarm, cglona
. anskaffelse
pasient- 203r Over
varsling, Ikke valgt Pag § . Styrebehandling administrerende Q2 2025
Avtaleinngaelser .
overfalls- direktgrs fullmakt
planlagt andre
alarm.

6. Saker til oppfolging etter styremgter

Oversikten blir oppdatert for hvert styremgte. Oppfglgingspunkter som er rapportert som fulgt opp
tas ut av listen i pafglgende rapportering, i tillegg tas oppfglgingspunkter som er satt opp i arsplanen

ut av listen.
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Sak (nr — tittel — dato
styremgte)

Til oppfalging

Status

043-2024

Tertialrapport styregodkjente
IKT-prosjekter per 1. tertial 2024
19. juni 2024

Styret ba ogsa om at portefgljen

regionale IKT-prosjekter burde skifte
navn. Administrasjonen fglger opp
dette.

Under oppfglging, og tas med

inn i neste tertialrapportering.

062-2024

Avtaleinngdelse — inngdelse av
avtale om kjgp av lisenser

25. september 2024

B-sak

Pagar (jf. over)

063-2024

Oppstart prosjekt etablere ny
plattform for ESM,
gjennomfgringsfase 1

25. september 2024

Styret ber om at prosjektet kommer
tilbake til styret i Igpet av
gjennomfgringsfase 1, og at
fremforhandlet rammeavtale og
oppstart av giennomfgringsfase 2
legges fram for egen godkjenning.

Styret ber administrerende direktgr
om a fremme sgknad til Helse Sgr-@st
RHF

Fglges opp
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