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FORSLAG TIL VEDTAK  
  

Styret tek orientering om status om prosjekt og digitaliseringsaktivitetar første tertial 2024 til 
vitende, og merkar seg at det blir ein hektisk periode fram til innflytting i Livabygget.   
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Oppsummering  
 

Hovudfokuset for dei store prosjekta er å planlegge og gjennomføre innflytting i LIVA-bygget i 
Førde sentralsjukehus til hausten.  Det er gjort ei grundig risikovurdering av flyttinga, og 
identifisert tiltak for å redusere risikoane. Ein viktig del av arbeidet fram mot innflytting er å 
gjennomføre desse tiltaka.  
Helse Vest innfører i 2024 ny struktur for digitalisering, som inneber endring i rapportering 
for IKT-prosjekt. Det blir i denne rapporten gitt oversyn over statur for innføring av modellen. 

Fakta  
 

Prosjektaktiviteten til Helse Førde blir i all hovudsak gjennomført i programma Pasientens 
helseteneste og Nye Førde sjukehus, i tillegg til dei regionale og lokale digitaliserings-
aktivitetane.  
 
Planlegging av teneste- og organisasjonsutvikling har føregått over tid, og når det gjeld Førde 
sentralsjukehus, har desse vore samordna med byggeprosjektet Nye Førde sjukehus. I år er 
hovudfokuset å førebu og gjennomføre innflytting i  Livabygget, som skal skje tidleg i haust. 
Innflytting i nytt bygg inneber også nye driftsmodellar, og det vert planlagt og trena på nye 
arbeidsprosessar, å ta i bruk ny teknologi og det er lagt nye bemanningsplanar. Teneste- og 
organisasjonsutviklinga vil halde fram etter innflytting i nytt bygg for dei som flyttar, og i 
etterkant av flyttinga vil det vere arbeid med å endre bruken av SVANA-bygget.  
 
Dei to programma samarbeider tett, og aktuelle leiarar og medarbeidarar på alle nivå er 
engasjert i arbeidet. Føretaksleiinga er styringsgruppe, og er tett på saman med tillitsvalde og 
verneteneste. Styringsgruppa har møte annankvar veke, og medlemene i leiinga eig kvar sine 
prosjekt. Arbeidet med sjølve flyttinga er organisert gjennom ei eiga flyttegruppe som har brei 
samansetning av leiarar frå driftsavdelingane og andre nøkkelpersonar. Det er gjennomført 
eiga risikovurdering knytt til innflytting og det å ta i bruk LIVA-bygget. Ansvaret for risikoane 
er fordelt mellom programma og delegert vidare til avdelingar og funksjonar i føretaket. Det 
blir særleg viktig å følgje opp gjennomføringa av desse tiltaka framover. 

Pasientens Helseteneste - statusrapport 

Det er høg aktivitet i dei mange teneste- og organisasjonsutviklingsprosjekta, og framdrifta er 
jamt over i samsvar med plan. Figuren under syner status for sentrale prosjekt.   



 
 

      

3 
 

 

 



 
 

      

4 
 

  
  
 
I tillegg til prosjekta i figuren over, vert det starta opp eit nytt prosjekt som skal sjå på korleis 
klinikknære servicefunksjonar (sekretær/helsesekretær-tenestene) bør tilpassast endringar, 
til endringar, og eitt prosjekt knytt til tenesteutvikling og omstilling av sengepostane i Lærdal.  
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Pasientens Helseteneste - risikobilete 

 
Risikobiletet dreier seg i hovudsak om å bli klar for innflytting i LIVA-bygget. Det må vere tid 
nok til å bli kjend med bygget og til å innarbeide nye driftsmodellar, til ferdigheitstrening, og 
til å få på plass naudsynt IKT-infrastruktur. Risikoane som driftsavdelingane har meldt inn 
dreier seg om tilstrekkeleg tid til opplæring i nye arbeidsrutinar, nok bemanning i 
overgangsfasen, nye arbeidsflytar i nytt bygg og nye IKT-løysingar. Når det gjeld IKT-løysingar 
er det både opplæring i bruken og nokre tekniske utfordringar med omsyn til funksjonalitet.  
 
Å tilpasse drifta til ein så stor flytteprosess er krevjande. For å organisere arbeidet best 
mogleg er det etablert ei eiga flyttegruppe. Gruppa er godt i gang med planleggingsarbeidet 
som omhandlar opplæring, detaljplanlegging av flytting for dei ulike avdelingane, oversikt 
over varer og utstyr med meir. Det er utarbeidd planar og ROS-analyse i regi av flyttegruppa, 
og det vert fortløpande sett i verk  risikoreduserande tiltak. Tiltak vert fortløpande følgt opp i 
prosjektgruppe, flyttegruppe og styringsgruppe, og justert ved behov. Risikoreduserande 
tiltak er mellom anna å lage gode opplæringsplanar tilpassa turnusane på avdelingane,  trene 
på nye arbeidsflytar og til dømes bruke simulering før og etter at vi har tilgang til bygget. Det 
er tett oppfølging med leveranse av funksjonalitet når det gjeld IKT-løysingar, her er Helse 
Vest IKT og Byggstøtte IKT viktige samarbeidspartar.  
 
 

Nye Førde sjukehus – statusrapport 

Framdrifta i byggeprosjektet er på plan. Reservane  i byggeprosjektet truleg brukt opp med 

det som no er kjente behov: Naudnett, auka utstyrsbehov, uavklara saker, sluttkorrigering av 

kostnadsindeks og auka administrasjon i samband med flytting.   
 

Nye Førde sjukehus har fått i ansvar å koordinere flytteprosessen. Det har vore jobba godt ute 

i organisasjonen og inntrykket er at alle no er i gang med konkrete planar.  

 

Nye Førde sjukehus – risikobilete 

Framdrifta i prosjektet er på plan. Det er gjennomført overordna risikovurdering i samarbeid 

med Pasientens helseteneste, og også særskild risikovurdering knytt til flyttinga. Alle 
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risikoane er vekta, tiltak er etablerte og ansvar for gjennomføring er delegert. Vurderinga er 

at gjennomføring av aktuelle tiltak vil føre til eit akseptabelt risikobilete. Nye Førde sjukehus 

vil følgje opp gjennomføringa i samarbeid med Pasientens helseteneste. 
 

 

Regionale digitaliseringsaktivitetar 

 
Det er innført ein ny styringsmodell for digitalisering i Helse Vest i 2024. Porteføljestyret er 
erstatta av eit digitaliseringsstyre og aktivitetane er delte opp i fem ulike område. Områda er 
ansvarlege for prosjekt og utviklingsaktivitetar som til saman har eit budsjett på 550 
millionar kroner i 2024. I tillegg har dei ansvar for at forvaltninga som er knytt til deira 
område vert nytta på best mogeleg måte. Biletet under syner områda og dei prosjekta som var 
melde inn i samband med årets budsjett. 
 
 

 
 
Det er også utarbeidd ein strategi for digitalisering i Helse Vest med føringar, ambisjonar og 
innsatsområde som skal sikre dei rette prioriteringane framover.  
 
Helse Førde og dei andre helseføretaka er breitt representerte i styringsmodellen og Helse 
Førde har i stor grad spegla den regionale modellen lokalt. Det er så langt etablert eit lokalt 
digitaliseringsstyre og lokale forum for Pasientbehandling og MOT-området. Omlegginga er 
relativt omfattande, og det vil ta noko tid før den finn si endelege form. Dette gjeld både i 
Helse Vest og i kvart enkelt føretak.  
 
Det blir teke sikte på ei grundigare rapportering på aktivitetane hausten 2024. 
Gjennomgåande inntrykk er at aktivitetane har framdrift om lag som planlagt. I samband med 
innflyttinga i Liva-bygget er det særskilt merksemd knytt til Steriop-prosjektet som handlar 
om å levere utstyr til operasjon frå sterilsentral og sterillager. Det har vore skifte av personell 
i prosjektet og i leiarlina. For å ta i bruk nye operasjonsrom er det ein føresetnad at ein 
lukkast med prosjektet. 
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Kommentarar  
 

Dei viktigaste aktivitetane dette året er knytt til innflytting i LIVA-bygget i Førde 

sentralsjukehus. Programmet Pasientens helseteneste og Nye Førde sjukehus har gjennom 

fleire år arbeidd med sikte på at alt skal vere klart til 2. byggesteg av Nye Førde sjukehus; 

Livabygget, står klar til innflytting hausten i 2024. Ved denne rapporteringa er det om lag tre 

månader att, med sommarferien i mellom. 

 

Leiinga i føretaket følgjer dei mange prosessane tett og har hyppige oppfølgingar med 

prosjekta og framdrifta. Det er våren 2024 gjort ei grundig vurdering av risikoane ved 

innflytting.  Administrerande direktør følgjer risikoreduserande tiltak tett.  

 

Prosjekta har god framdrift, og det blir lagt ned ein imponerande innsats frå alle delar av 

organisasjonen for å kome i mål.  

Konklusjon  
 

Det er høg aktivitet knytt til teneste- og organisasjonsutvikling, eit arbeid som omfattar store 
delar av organisasjonen og dei fleste lokasjonane. Dette vil vere eit kontinuerleg arbeid også 
etter innflytting i LIVA-bygget. Nye Førde sjukehus nærmar seg avslutning, og innflytting i 
LIVA-bygget er sett til august/september.  
 
Nye Førde sjukehus og Pasientens helseteneste har god framdrift fram mot innflytting i 
Livabygget tidleg i haust. God gjennomføring av risikoreduserande tiltak er viktig for å 
lukkast.  
 
Helse Førde innfører ny struktur for digitalisering i samarbeid med og i samsvar med 
regionale planar. 2024 er eit oppstarts- og innføringsår for innarbeiding av struktur og ny 
arbeidsmåte.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

  


