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Bakgrunn
| faretaksmgate 17. januar 2005 blei det gjort falgjande endringar i vedtektene til Helse Vest RHF:

§ 7 Eiermgter i Helse Vest RHF

Med bakgrunn i dei endringar i styringsrutinane som skijer fra 2005, ved at det blir halde faretaksmate i
januar, er det gjort ei tilfaying i § 7 i vedtektene. Fgresegna fastsett no at det kvart ar skal finna stad eit
faretaksmagte i januar kor styrings- og prestasjonskrav pa gkonomi- og organisasjonsomradet blir fastlagt.

Vedtektene § 7 har etter endringa felgjande ordlyd:

"Det skal avholdes foretaksmgte i januar hvert ar der styrings- og prestasjonskrav pa
gkonomi og organisasjonsomradet blir fastlagt. Videre avholdes foretaksmgate hvert ar
innen utgangen av juni manad for fastsettelse av arsregnskap og arsberetning, jf.
helseforetaksloven § 43, jf regnskapsloven § 3-1, og for behandling av arlig melding
som omtalt i helseforetaksloven § 34, jf § 15 i vedtektene for Helse Vest RHF.
Ytterligere foretaksmater utover de som er nevnt over, avholdes etter seerskilte behov.”

§ 12 Laneopptak

Laneramma til Helse Vest RHF blei endra fra 2 400 mill. kroner til totalt 3 000 mill. kroner. Etter
forslaget blir driftskredittramma utvida med 600 mill. kroner fra 1 200 mill. kroner til 1 800 mill. kroner.
| tillegg blei laneinstruksen gitt i brev fra 26. februar 2003 med endringar, seinast i brev fra 17. desember
2004, vedtektsfesta.

Vedtektene 8§ 12 har etter endringa fglgjande ordlyd:

"Helse Vest RHF gis en laneramme pa totalt 3 000 mill. kroner. Lanerammen fordeles
med 1 200 mill. kroner til investeringsformal og 1 800 mill. kroner i
driftskredittramme. Helse Vest RHF kan dog ikke ta opp lan eller driftskreditt som
samlet sett overskrider arlige rammer for lan til investeringsformal eller driftskreditt
fastsatt av Helse- og omsorgsdepartementet.

Dersom Helse Vest RHF gir helseforetak som det eier adgang til a ta opp lan, skal det
fastsettes en laneramme for det enkelte helseforetak. De samlede lanerammer for alle
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helseforetakene som Helse VVest RHF eier ma ikke overskride den l&anerammen som er
fastsatt i forste ledd.

Dersom Helse Vest RHF tar opp lan for videre utlan til virksomheter som det eier eller
har driftsavtale med, ma det samlede utlan ikke overskride den lanerammen som er
fastsatt i farste ledd.

Helse Vest RHFs laneopptak til investeringsformal foretas innenfor de prosedyrer og
regler som er gitt av departementet i ”Instruks for Ian knyttet til investeringer for de
regionale helseforetakene” av 26. februar 2003 med senere endringer.”

§ 14 Medvirkning fra pasienter og pargrende

Det blei gjort endring i § 14 for at formuleringane i frasegna meir presist skal vise korleis
medverknad fra pasientorganisasjonar og organisasjonar som representerer andre
gruppers interesser skal takast hand om. For arleg melding 2003 har Riksrevisjonen

peikt pa at reell paverknad fra brukarutvala skal sikrast.

Vedtektene § 14 har fatt eit nytt anna ledd, og det er gjort redaksjonelle endringar i siste ledd. § 14 har
etter endringa felgjande ordlyd:

"Styret skal pase at pasienters og pargrendes rettigheter og interesser blir ivaretatt,
blant annet gjennom et fast samarbeid med deres organisasjoner.

Styret skal ogsa pase at samiske organisasjoner, nasjonale minoritetsorganisasjoner og
innvandrerorganisasjoner i helseregionen blir hert i arbeidet med planlegging og drift
av tjenestene.

Styret skal ogsa pase at erfaringer, behovsvurderinger, prioriteringer og synspunkter

som innhentes fra pasienter og pargrende og deres organisasjoner, gis en sentral plass i

arbeidet med planleggingen og i driften av virksomhetene. Det skal fremga av oversendelsen av
arlig melding at brukerutvalg har fatt forelagt meldingen far denne

sendes departementet, jf. § 15. Melding fra pasientombudene skal legges ved

meldingen til departementet.”

§ 15 Melding til departementet
§ 15 blei endra for & oppdatere vedtektene til gjeldande praksis pa omradet.

Vedtektene § 15 har etter endringa fglgjande ordlyd:

"Styret skal innen den 15. februar hvert ar sende en melding til departementet som
omfatter styrets plandokument for virksomheten og styrets rapport for foregaende ar.
Plandokumentet skal vaere av strategisk og overordnet karakter og vise hovedtrekkene
i virksomhetens fremtidige drift innenfor de rammebetingelser som er gitt av staten
som eier og helsemyndighet. Denne delen av plandokumentet vil innga i
vurderingsgrunnlaget for behandlingen av de enkelte ars statsbudsjett.

Plandokumentet skal videre, med utgangspunkt i vurderinger av eksisterende drift, gi
beskrivelse av forventede endringer i befolkningens behov for helsetjenester og i den
helsefaglige utviklingen pa fagomradene, vise behovet for utvikling og endring av
tjenestene og driften av virksomheten og styrets vurdering av ressursbruken for de
narmeste arene, med forslag til finansiering.
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Rapporten om virksomheten fra foregaende kalenderar skal vise hvordan palegg og
bestemmelser som er gitt i foretaksmgtet eller satt som vilkar for bevilgninger, er fulgt
opp. Rapporten skal ogsa vise virksomhetens utvikling i forhold til det regionale
foretakets plandokument.”

Kommentarar

Vedtektene til Helse Vest RHF og dei underliggjande helsefaretaka har ei felles oppbygging, og det er
etablert ei logisk samanheng mellom dei to regelsetta. Nar gvste eigar gjer endringar i vedtektene til Helse
Vest RHF, er det difor naturleg a gjere ei vurdering av om desse endringane skapar behov for ogsa a gjere
endringar i vedtektene i helsefgretaka.

Vurderingar

Faretaksmgte
8 6 i vedtektene til helsefgretaka har fglgjande ordlyd:

"Det skal avholdes foretaksmgte innen utgangen av juni manad hvert ar for behandling av
arsregnskap og arlig melding som omtalt i § 13. Ytterliggere foretaksmate besluttes av Helse Vest
RHF”.

Helse Vest RHF har etablert ei praksis kor det arlege styringsdokument blir forankra i eit faretaksmate i
byrjinga av aret pa same mate som var eigar no forankrar eigarstyringa si. Nar var eigar vel a
vedtektsfeste dette fagretaksmatet som obligatorisk og gi matet ei fast ramme for innhaldet, er det
narliggjande a leggje til grunn at Helse Vest RHF bar gjere det same i forhold til dei underliggjande
helseforetaka.

Pa den anna side, er den endringa som er gjort i vedtektene til Helse Vest RHF eit resultat av ein prosess
som har gatt fare sidan i fjor sumar og kor Helse- og omsorgsdepartementet har hatt fokus pa dei
styringsrutinane departementet for framtida vil nytta ovanfor dei regionale helsefgretaka. Desse
styringsrutinane ma ein og sja i samanheng med den nye organiseringa i departementet.

Med bakgrunn i dei krav og forventningar eigar i 2005 har stilt til Helse Vest RHF pa det organisatoriske
omradet, jf. protokollen fra faretaksmate, vil Helse Vest RHF i lgpet av 2005 matte gjere ei vurdering av
dei styringsrutinar- og mekanismar som i framtida skal nyttast ovanfor heileigde verksemder. Ein finn det
difor ikkje naturleg pa det noverande tidspunkt & vedtektsfeste nye styringsmekanismar. Ei slik
vedtektsendring ma komme som eit resultat av ein prosess som framleis ligg noko fram i tid.

Samstundes med ovannemnde endring, har departementet gjort ein opprydning i feresegna ved at ein har
tatt inn "arsberetning” i opprekninga av obligatoriske sakar som skal handsamast i det faretaksmgtet som
skal finna stad innan utgongen av juni manad. Dette er i samsvar med helsefgretakslova og
rekneskapslova, og ein rar til at tilsvarande endring finn stad i vedtektene til helsefgretaka.

Forslag til ny ordlyd:

’§ 6 Foretaksmegte i Helse ...... HF

Det skal avholdes foretaksmgte innen utgangen av juni maned hvert ar for behandling av
arsregnskap og arsberetning, jf. helseforetaksloven § 43, jf. regnskapsloven § 3-1, og for
behandling av arlig melding som omtalt i helseforetaksloven § 34, jf. § 13 i vedtektene for Helse
....... HF. Ytterligere foretaksmgate besluttes av Helse Vest RHF”’.
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Laneopptak

Fgresegnene om laneopptak er bygde opp slik at den neerare fastsetjing av laneopptak og laneramme blir
regulert mellom gvste eigar og Helse Vest RHF, medan det i forhold til underliggjande helsefgretak er gitt
falgjande regulering i vedtektene § 10:

"Helse ..... HF kan ikke oppta lan fra andre enn Helse Vest RHF. Eventuelle laneopptak skal
godkjennes av styret i Helse Vest RHF.”

Endringane i ldaneramma og vedtektsfesting av laneinstruksen gjer det ikkje naudsynt med endringar i
vedtektene til helsefaretaka.

Medverknad fra pasientar og pargrande

Helsefaretaka og Helse Vest RHF har hatt identiske faresegner om medverknad fra pasientar og
pargrande. Nar gvste eigar har funnet grunn til & gjere ein endring for at faresegna meir presist skal vise
korleis medverknad fra pasientorganisasjonar og organisasjonar som representerar andre grupper sine
interesser, skal takast hand om, bgr tilsvarande endring ogsa gjerast i helsefaretaka sine vedtekter. § 12 i
vedtektene til helsefaretaka vil da fa felgjande ordlyd:

”Styret skal pase at pasienters og pargrendes rettigheter og interesser blir ivaretatt,
blant annet gjennom et fast samarbeid med deres organisasjoner.

Styret skal ogsa pase at samiske organisasjoner, nasjonale minoritetsorganisasjoner og
innvandrerorganisasjoner i helseregionen blir hgrt i arbeidet med planlegging og drift
av tjenestene.

Styret skal ogsa pase at erfaringer, behovsvurderinger, prioriteringer og synspunkter

som innhentes fra pasienter og pargrende og deres organisasjoner, gis en sentral plass i
arbeidet med planleggingen og i driften av virksomhetene. Det skal fremga av oversendelsen av
arlig melding at brukerutvalg har fatt forelagt meldingen far denne sendes Helse Vest RHF, jf. §
13. Melding fra pasientombudene skal legges ved meldingen til Helse Vest RHF.”

Rapportering/arleg melding
Endringa i 8 15 i vedtektene til Helse Vest RHF er gjort for & bringe desse i samsvar med gjeldande
praksis for arleg melding til departementet.

Fgresegna om rapportering til Helse Vest RHF (arleg melding mm) er gitt i § 13 i vedtektene til
helsefaretaka. Faresegna er slik den no er formulert i samsvar med praksis, og ein kan ikkje sja behov for
a gjere endringar i denne fgresegna no.

@vste eigar har vedtektsfesta frist for nar styret i Helse Vest RHF skal senda inn den arlege meldinga til
departementet (15.02. kvart ar). Administrasjonen ser det ikkje som tenleg a vedtektsfesta ei frist i forhold
til eigne helsefgretak. Ein gjer difor ikkje framlegg om endringar i denne faresegna.

Sprakbruk

Vedtektene til helsefaretaka er framleis utforma pa bokmal. Det same gjeld for vedtektene til Helse Vest
RHF. Departementet har varsla at ein i lgpet av varen vil sgrgje for at vedtektene blir utarbeidd pa
nynorsk. Helse Vest RHF vil gjere det same med omsyn til vedtektene til helsefgretaka.
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Forslag til vedtak:

Styret sluttar seg til dei vurderingane som er gjort i saksfgrelegget. Endringane i vedtektene skjer ved at
Helse Vest RHF som eigar, treffer vedtak i faretaksmgte i det einskilde helsefgretak.



