Saksframlegg

Saksgang:
Styre Mgtedato
Styret Sykehusinnkjgp HF 02.05.2016

SAK NR 27 -2016

Prosjektdirektiv — etablering av Sykehusinnkjgp HF

Forslag til vedtak:

1. Styret godkjenner Prosjektdirektivet i versjon 2.0 med de innspill som fremkom
under mgte.

2. Styret ber konstituert daglig leder om a starte opp aktiviteter i henhold til foreslatt
aktivitetsplan. Oppdatert prosjektdirektiv etter oppstartsmegte i prosjektet legges frem
for styret.

3. Konserntillitsvalgte og vernetjenesten inviteres til a delta i styringsgruppen i
prosjektet.

1. Hva saken gjelder
Saken gjelder prosjektmandat for etablering av Sykehusinnkjgp HF.

| styremgte 04.04.2016 sak 21/2016 ble konst. daglig leder bedt om & opprette og lede en
prosjektgruppe for etableringsprosjektet med fglgende deltagere:

e Helse Vest RHF: Lars Johan Frgyland

e Helse Nord RHF: Rune Saetermo

e Helse Midt-Norge RHF: Bard Skage

e Helse Sgr-@st RHF: Kjetil Istad

e Hinas: Harald Johnsen

e Sykehuspartner I&L: Espen Eilertsen

Styret ba prosjektgruppen a bearbeide prosjektdirektivet for etableringsprosjektet og

ferdigstille prosjektdirektivet med budsjett til neste styremgte i Sykehusinnkjgp HF 2. mai
2016. Inkludert i dette ligger en bestilling pa a fremme oppdatert forslag til
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prosjektdirektivet og ressurser til det gvrige etableringsprosjektet (arbeidsstrem 2 og 3) i
trad med tidligere fremlagt forslag til styret 2. mars 2016 sak 14/2016. Styret i
Sykehusinnkjgp skal vaere styringsgruppe for prosjektet. | tillegg inviteres konserntillitsvalgte
og vernetjenesten.

2. Hovedpunkter

Prosjektdirektivet bygger pa de utredninger, vurderinger og beslutninger som er gjort
tidligere.

Prosjektgruppen har med utgangspunkt i utkastet til prosjektdirektivet, som ble presentert
styret i mgte 2. februar, bearbeidet direktivet.

| forslag til prosjektdirektiv som legges frem for styret 2. mai er det lagt til en ny
arbeidsstrgm samt at det er forslag til arbeidspakker i alle arbeidsstrgmmene.
Arbeidspakken klargjgr mer detaljert arbeidsomrader og krav til leveranse.

Felgende arbeidsstrgmmer foreslas.

e Arbeidsstrgm 1: IKT og systemstgtte, m/ 5 arbeidspakker

e Arbeidsstrgm 2: Personal og virksomhetsoverdragelse, m/ 6 arbeidspakker

e Arbeidsstrgm 3: Forretning og organisering, m/ 6 arbeidspakker

e Arbeidsstrgm 4: Tjenester og samhandling fra Sykehusinnkjgp HF, m/9 arbeidspakker
e Arbeidsstrgm 5: Nasjonal samordning av regionale prosjekt, m/ 4 arbeidspakker

Alle arbeidsstrgmmer med arbeidspakker tidsettes i en fremdriftsplan.

Nar prosjektdirektivet er godkjent vil det snarest bli innkalt til oppstartsmgte med
prosjektgruppen, arbeidsstremleder og eventuelt arbeidsstremdeltager. Hensikten er a fa en
felles forstaelse for oppgaver og planer. Oppstartsmgte ma ogsa avklare avhengigheter
mellom arbeidsstremmene og fremdriftsplan.

Prosjektet vil ha behov for tett oppfalging. Det vil bli etablert ett prosjektkontor som bistar
prosjektleder i den daglig oppfelging og sikrer leveranser og riktig kvalitet i arbeidet.

Prosjektgruppen etablerte to ad-hoc arbeidsgrupper, med deltagelse fra Hinas,
Sykehuspartner og regionene, innenfor henholdsvis virksomhetsoverfgring og IKT etter sitt
ferste mgte 8. april. Hensikten med disse arbeidsgruppene var a fa innspill til konkrete
aktiviteter og tidsplan for de aktuelle arbeidsstrommene. Arbeidsgruppene hadde frist til 20
april med a rapportere.

e Arbeidsgruppen for virksomhetsoverdragelse har kommet med forslag til aktiviteter
og tidsplan for gjennomfgring.
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e Arbeidsgruppen IKT har kommet med forslag til videre fremdrift knyttet ulike IKT
utfordringer med sikte pa a gjgre ngdvendige tilpasninger innen fgrste enhet
virksomhetsoverdras til hgsten.

For HINAS og Sykehuspartner I/L er det definert hvilke funksjoner og ressurser om skal
overfgres til Sykehusinnkjgp HF. Virksomhetsoverfgring av Hinas og Sykehuspartner kan skje
i oktober 2016 forutsatt at IKT systemer er klargjort.

For regionene er dette ikke avklart. Denne avklaringen ma gjgres av regionene, men det ma
skje i dialog med Sykehusinnkjgp. Det ma avklares hvilke oppgaver og ressurser som skal
flyttes over til foretaket og eventuelt hvilke oppgaver og ressurser som skal bli veerende igjen
pa region og foretaksniva.

Avklaring vedrgrende tjenester og samhandling helseforetakene og Sykehusinnkjgp er i
prosjektet lagt til arbeidsstrgm 4. Selve virksomhetsoverfgringen av ressurser fra regionene
kan fgrst skje nar dette er avklart.

En avklaring av start pa virksomhetsoverfgring bgr skje snarest slik at ansatte har en tidsplan
a forholde seg til. For HINAS og Sykehuspartner er det mulig a starte overfgring av personell
i til Sykehusinnkjgp fra oktober, og da med Hinas 15. oktober og Sykehuspartner 1.
november. Dette forutsetter at de forskjellige stegene i virksomhetsprosessen begynner i
mai. Det forutsettes ogsa at IKT og andre aktuelle /system funksjoner er etablert og i drift i
Sykehusinnkjgp senest 01 oktober. Prosjektgruppen vil ha tett oppfglging. Eventuelle avvik
som kan pavirke overfgringsdato vil bli synliggjort slik at ngdvendige tilpasninger kan gjgres.

Omistilling til en ny organisering vil i hovedsak skje etter at virksomhetsoverdragelser av alle
enheter er gjort. Det er viktig a avklare sluttfrist for nar virksomhetsoverdragelser skal
ferdigstilles. Hvis det blir for lang tid fra f@rste til siste virksomhetsoverdragelse vil det skape
ungdvendig usikkerhet og forsinke omstilling og effektrealisering.

3 Anbefaling

Prosjektdirektivet godkjennes i versjon 2.0 med de innspill som kom i saken. Konst. daglig
leder og prosjektgruppen bes starte opp aktiviteter i henhold til foreslatt aktivitetsplan.
Endelig prosjektdirektiv ferdigstilles etter oppstartsmgte med prosjektet og presenteres
styret.

Trykte vedlegg:
Prosjektdirektiv versjon 2.0
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