
 
 
 
 
 
Direktøren 
 

 
PROTOKOLL FRA STYREMØTE 5. OG 6. DESEMBER 2013  
 
Til stede: 
Styreleder Ulf Syversen 
Nestleder Irene Skiri på telefon 5. desember 2013 
Evy Adamsen  
Gudrun B. Rollefsen 
Ivan Olsen 
Kristin Rajala 
Marit Rakfjord 
Mona Søndenå – forlot møtet 6.12.2013 kl. 0900 
Ole I. Hansen  
Svein Størdal 
 
Observatør fra Brukerutvalget i Helse Finnmark 
Leder Kjell Magne Johansen 
 
Fra administrasjonen møtte: 
Administrerende direktør Hans Petter Fundingsrud 
Administrasjonskonsulent Astrid Balto Olsen som førte protokollen 
Administrasjonssjef Ole Martin Olsen  
Økonomisjef Stein Erik Breivikås  
Medisinsk fagsjef Harald Sunde 
HR-sjef Lena E. Nielsen 
Klinikksjef Vivi Brenden Bech, Klinikk Hammerfest 
Klinikksjef Rita Jørgensen, Klinikk Kirkenes 
Klinikksjef Inger Lise Balandin, Klinikk Psykisk helsevern og Rus 
Klinikksjef Jørgen Nilsen, Klinikk Prehospitale tjenester 
Drifts- og eiendomssjef Øyvin Grongstad 
Kommunikasjonssjef Ivar Greiner 
Prosjektleder Aina Olsen 
 
Observatør fra Brukerutvalget 
Kjell Magne Johansen 
 
Meldt forfall:  
Staal Nilsen 
 
Sakene blir behandlet blir behandlet i følgende rekkefølge: 
5. 12.2013: 92/2013, 93/2013, 94/2013, 98/2013, 97/2013, 95/2013  
6.12.2013: 96/2013, 99/2013, 100/2013, 101/2013, 102/2013 
 
Sak 92/2013 Godkjenning av innkalling og saksliste  
 
Det innkalles herved til styremøte i Helse Finnmark HF 5. desember kl. 09.00 – 18.00 og  
6. desember 2013 kl. 08.00 – 15.00 på Rica Ishavshotel Tromsø.  
 
Sak 92/2013 Godkjenning av innkalling og saksliste  
Sak 93/2013 Godkjenning av protokoll fra styremøtet 30. oktober 2013 
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Sak 94/2013 Muntlig informasjon: 
  Styreleder 
  Administrerende direktør 
Sak 95/2013 Strategisk utviklingsplan - Orientering delprosjekt Spesialisthelsetjeneste i 

Alta/Vest-Finnmark  
Sak 96/2013 Månedsrapport Helse Finnmark HF 10 2013 
Sak 97/2013 Godkjenning av Forprosjekt Nye Kirkenes sykehus 
Sak 98/2013 Videreutvikling og ny organisering av psykisk helsevern og tverrfaglig 

spesialisert rusbehandling (TSB) – Nye psykisk helsevern og rusbehandling i 
Finnmarkssykehuset HF   

Sak 99/2013 Budsjett 2014-2017 og investeringsbudsjett 2014 -2021 
Sak 100/2013 Saker vedtatt av styret i Helse Finnmark, juni - oktober 2013 – orientering 
Sak 101/2013 Referatsaker 
Sak 102/2013 Eventuelt 
 
Vedtak: 
Styret i Helse Finnmark HF godkjenner innkalling og saksliste.  
 
Enstemmig vedtatt 
 
 
Sak 93/2013 Godkjenning av protokoll fra styremøtet 30. oktober 2013 
 
Administrerende direktørs forslag til vedtak: 
Styret i Helse Finnmark HF godkjenner protokoll fra styremøtet 30. oktober 2013. 
 
Vedtak: 
Styret i Helse Finnmark HF godkjenner protokoll fra styremøtet 30. oktober 2013. 
 
Enstemmig vedtatt 
 
 
Sak 94/2013 Muntlig informasjon: 
 
Styreleder informerte om: 

- Ansettelse av ny administrerende direktør 
 
Administrerende direktør informerte om: 

- Kvalitetsrapporten 
 
Vedtak: 
Styret i Helse Finnmark HF tar informasjon fra styreleder og administrerende direktør til 
orientering. 
 
Enstemmig vedtatt 
 
 
  

Side 2 av 8 



Sak 95/2013 Strategisk utviklingsplan - Orientering delprosjekt Spesialisthelsetjeneste i 
Alta/Vest-Finnmark  

 
Administrerende direktørs forslag til vedtak: 
Styret i Helse Finnmark HF tar orienteringen fra administrerende direktør Lars Vorland og 
direktør Finn Henry Hansen, Helse Nord RHF om Strategisk utviklingsplan – delprosjekt 
spesialisthelsetjeneste i Alta / Vest-Finnmark til orientering. 
 
Vedtak: 
Styret i Helse Finnmark HF tar orienteringen fra direktør Finn Henry Hansen, Helse Nord RHF 
om Strategisk utviklingsplan – delprosjekt spesialisthelsetjeneste i Alta / Vest-Finnmark til 
orientering. 
 
Enstemmig vedtatt 
 
 
Sak 96/2013 Månedsrapport Helse Finnmark HF 10 2013 
 
Administrerende direktørs forslag til vedtak: 
Styret i Helse Finnmark HF tar redegjørelsen for den økonomiske utviklingen til etterretning. 
 
Vedtak: 
Styret i Helse Finnmark HF tar redegjørelsen for den økonomiske utviklingen til etterretning. 
 
Enstemmig vedtatt 
 
 
Sak 97/2013 Godkjenning av Forprosjekt Nye Kirkenes sykehus 
 
Administrerende direktørs endrede forslag til vedtak (endring i kursiv): 
1. Styret godkjenner Forprosjektrapporten for NKS slik den foreligger, inkludert de endringer 

som er tatt inn i addendumet. 
2. Styret godkjenner overgang til byggefasen for prosjekt NKS, under forutsetning av at Helse 

Nord RHF godkjenner de endringer som kommer på bakgrunn av kortere byggetid og endret 
kostnadsramme. 

3. Styret ber prosjektet i det videre arbeid om å ha fokus på kostnadsreduserende tiltak, med mål 
om ytterligere å nærme seg 1,4 mrd NOK, p85 løpende priser. 

4. Styret ber om at prosjektet følger oppsatt tidsplan med byggestart 1.5.2014. 
 
Vedtak: 
1. Styret godkjenner Forprosjektrapporten for NKS slik den foreligger, inkludert de endringer 

som er tatt inn i addendumet. 
2. Styret godkjenner overgang til byggefasen for prosjekt NKS, under forutsetning av at Helse 

Nord RHF godkjenner de endringer som kommer på bakgrunn av kortere byggetid og endret 
kostnadsramme. 

3. Styret ber prosjektet i det videre arbeid om å ha fokus på kostnadsreduserende tiltak, med mål 
om ytterligere å nærme seg 1,4 mrd NOK, p85 løpende priser. 

4. Styret ber om at prosjektet følger oppsatt tidsplan med byggestart 1.5.2014. 
 
Enstemmig vedtatt 
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Sak 98/2013 Videreutvikling og ny organisering av psykisk helsevern og tverrfaglig 
spesialisert rusbehandling (TSB) – Nye psykisk helsevern og rusbehandling i 
Finnmarkssykehuset HF   

 
Administrerende direktør sitt forslag til vedtak  
1. Styret i Helse Finnmark HF vedtar følgende prinsipper for ny organisering av psykisk 

helsevern og tverrfaglig spesialisert rusbehandling (TSB): 
a. Det etableres et 24/7 akuttilbud innen psykisk helsevern knyttet til samarbeid mellom 

DPS- ene basert på bakvaktordning og bruk av lyd/bilde kommunikasjon i 2014. 
b. Det etableres tre ambulante psykiatriske akutteam (APAT) innen psykisk helsevern 

tilknyttet DPS - ene. Det første teamet på 10 fagpersoner skal etableres i Alta i 2014. 
Alternativt med 6 personer i Alta og 4 personer i Hammerfest. 

c. Rusteamet i Alta videreutvikles og det opprettes rusteam i Hammerfest og Kirkenes i 
2014. 

d. Antallet døgnplasser reduseres fra 37 til 31 plasser innen psykisk helsevern frem mot 
2016. 

e. Døgnenheten innen psykisk helsevern på Jansnes legges ned fra 1. juli 2014. 
f. Fra 1. juli 2014 skal ledig kapasitet ved døgnenhetene innenfor psykisk helsevern i 

Lakselv og Post Alta benyttes og døgnenheten i Tana brukes ved kapasitetsproblemer. 
Ordningen skal gjelde fram til permanente løsninger er på plass ved døgnenheten i Alta. 

g. Døgnenheten innen psykisk helsevern i Alta utvides fra 10 til 15 plasser fra 2016. 
h. Døgnenheten i Tana innenfor psykisk helsevern videreutvikles faglig med 10 

døgnplasser. 
i. Det etableres et døgntilbud innenfor rusbehandling i Alta med minimum 6 plasser i 2016. 
j. Tilbudet innen rusbehandling i Karasjok legges ned og flyttes til Alta og Lakselv fra 

2016. 
k. Døgnenheten innen psykisk helsevern i Lakselv reduseres fra 8 til 6 plasser (inkl. 4 

nasjonale senger/samisk befolkning) og samlokaliseres med 6 rusdøgnplasser innen TSB 
fra 2016.  

l. Samisk helsepark inkludert flytting av Spesialistlegesenteret og samlokalisering med 
SANKS i Karasjok bygges ut i 2016. Utviklingsarbeidet knyttes til arbeidet med 
Strategisk Utviklingsplan for Finnmarkssykehuset HF. 

2. Styret forventer at de foreslåtte strukturendringene i tilbudet bidrar til betydelig reduksjon av 
gjestepasientkostnadene innen psykisk helsevern og rus 

3. Styret ber Administrerende direktør om å planlegge, iverksette og implementere styrets 
vedtak. Ansattes rettigheter skal ivaretas gjennom hele prosessen i hht. foretakets 
omstillingsdokument og lover og regler. 

 
Vedtak: 
1. Styret i Finnmarkssykehuset HF vedtar følgende prinsipper for ny organisering av psykisk 

helsevern og tverrfaglig spesialisert rusbehandling (TSB): 
a. Det etableres et 24/7 akuttilbud innen psykisk helsevern i 2014i samarbeid mellom DPS-

ene basert på bakvaktordning og bruk av lyd/bilde-kommunikasjon.  
b. Det etableres tre ambulante psykiatriske akutteam (APAT) innen psykisk helsevern 

tilknyttet DPS - ene. Det første teamet etableres i 2014 og organiseres under DPS Vest-
Finnmark. 

c. Rusteamet i Alta videreutvikles og det opprettes rusteam i Hammerfest og Kirkenes i 
2014. 

d. Antallet døgnplasser innen psykisk helsevern reduseres fra 37 til 31 i 2016. 
• Døgnenheten i Alta utvides fra 10 til 15 plasser fra 2016. 
• Døgnenheten i Tana videreutvikles faglig med 10 døgnplasser. 
• Døgnenheten på Jansnes legges ned 1. januar 2015. 
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• Kapasitet ved døgnenhetene i Lakselv, Tana og Post Alta brukes ved 
kapasitetsproblemer inntil permanente løsninger er på plass ved døgnenheten i Alta. 

• Døgnenheten i Midt-Finnmark reduseres fra 8 til 6 plasser (inkl. 4 nasjonale 
senger/samisk befolkning). Lokalisering besluttes i styremøtet 20. mars 2014. Styret 
ber om å få fremlagt en samlet vurdering av konsekvenser, styrker og svakheter av 
ulike alternativer, der blant annet forhold knyttet til rekruttering, investeringsbehov, 
drifts- og finanskostnader og tilknytning til Samisk helsepark inngår. 

e. Beslutning om dimensjonering og lokalisering av døgntilbudet innen rusbehandling vil 
bli gjort i styremøtet 20. mars 2014. Styret ber om å få fremlagt en vurdering av ulike 
alternativer, herunder samlokalisering med døgnplasser innen psykisk helsevern i 
Karasjok og Lakselv og samling av all rusbehandling i Alta (jfr. Styrevedtak 71/2012). 
Forhold knyttet til rekruttering, investeringsbehov, drifts- og finanskostnader og 
ivaretakelse av samiske pasienter skal inngå.  

f. Spesialistlegesenteret samlokaliseres med SANKS i Karasjok i 2016. Utviklingsarbeidet 
av Samisk helsepark knyttes til arbeidet med Strategisk Utviklingsplan for 
Finnmarkssykehuset HF. 

2. Styret forventer at de foreslåtte strukturendringene i tilbudet bidrar til betydelig reduksjon av 
gjestepasientkostnadene innen psykisk helsevern og rus. 

3. Styret ber Administrerende direktør om å planlegge, iverksette og implementere styrets 
vedtak.  
 

Enstemmig vedtatt 
 
Stemmeforklaring fra styremedlemmene: 
Styremedlemmene Svein Størdal og Kristin Rajala er svært bekymret for reduksjon i døgnplasser 
innen fagområdet psykisk helsevern og rus. Dette spesielt med tanke på at Finnmarkssykehuset 
gjennom APAT ønsker å redusere akuttinnleggelser til UNN (Åsgård sykehus) 
 
Styremedlem Gudrun Rollefsen var ikke tilstede under avstemmingen. 
 
 
 
Sak 99/2013 Budsjett 2014-2017 og investeringsbudsjett 2014 -2021 
 
Administrerende direktørs endrede forslag til vedtak (endring i kursiv): 
1. Styret i Helse Finnmark HF viser til faglige føringer og krav i foreløpig oppdragsdokument 

vedrørende prioritering av pasientbehandling, kvalitet og pasientsikkerhet. Føringene skal 
legges til grunn for planleggingen i klinikkene. 

2. Styret vedtar et budsjettert resultat på 15,0 mill. Eventuelle gevinster ved salg av anlegg vil 
medføre at resultat vil bli økt tilsvarende. Administrerende direktør skal informere styret og 
Helse Nord RHF når salgsgevinster realiseres og øke resultatkravet. 

3. Styret vedtar følgende rammer til den enkelte klinikk; 
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4. Styret vedtar at aktivitetsplanen for 2014 
5. Styret vedtar investeringsplan for 2014 -2021; 

 

 
6. Styre vedtar at tiltakene for 2014 og for at omstilling til bærekraft 2015 – 2017 iverksettes. 
7. Styret vedtar å endre avskrivningstakten til gamle Kirkenes sykehus slik at det er avskrevet i 

2017 i stedet for 2019, basert på vedtak i styresak 97/2013. 
 
Vedtak: 
1. Styret i Helse Finnmark HF viser til faglige føringer og krav i foreløpig oppdragsdokument 

vedrørende prioritering av pasientbehandling, kvalitet og pasientsikkerhet. Føringene skal 
legges til grunn for planleggingen i klinikkene. 

2. Styret vedtar et budsjettert resultat på 15,0 mill. Eventuelle gevinster ved salg av anlegg vil 
medføre at resultat vil bli økt tilsvarende. Administrerende direktør skal informere styret og 
Helse Nord RHF når salgsgevinster realiseres og øke resultatkravet. 

Psykisk 
helsevern og 
rus Hammerfest Kirkenes

Prehospitale 
tjenester

Senter for 
Drift og 
eiendom Administrasjonen Ramme RHF Resultat

Ramme vedtatt budsjett i agresso 230150675 232921458 150716282 164041992 167663823 -950464332 1 405 829 000 -4 970 102
FORDELING AV BASISRAMME
Kreftplan 188 400 125 600 314 000
Lungeplan 237 000 158 000 395 000
Nyreplan 237 000 158 000 395 000
Fagansvarlig helsefaglærlinger 500 000 500 000
Samhandlingsreform Ø - hjelp -990 000 -990 000
Inntektsfordelingsmodell psykisk helsevern -3 603 000 -3 603 000
Inntektsmodell TSB -4 749 000 -4 749 000
Kompensasjon kostnadsføringer FIKS 1 232 000 1 232 000
Kompensasjon FIKS deltagelse 250 000 250 000 250 000 845 000 1 345 000
Lavere pensjonskostnad -2 193 000 -2 193 000
Lønns og priskompenasjon 5 612 273 8 998 886 5 662 943 2 722 608 4 431 889 13 927 401 41 356 000
Styrking kapitaltilskudd 2 241 000 2 241 000
Samhandlingsreform Ø - Hjelp -54 000 -54 000
Barn som pårørende 339 000 339 000
Spesialproduksjon av legemidler ved IFE 48 000 48 000
Kreftmidler til RHFene 6 090 000 6 090 000
Behandlingshjelpemidler 16 000 16 000
Kvalitetsbasert finansiering -10 150 000 -10 150 000
Økte egenandeler, pasientreiser og ISF-somatikk -1 139 000 -1 139 000
Økt refusjon for overnatting på pasienthotell 1 272 000 1 272 000
Egenandeler - kompensasjon for manglende prisjustering 1 630 000 1 630 000
Vridning fra døgn til dag PHV -1 046 000 -1 046 000
Styring HF, oppfølging av fagplander/krav i oppdragsdokumnet 900 000 1 100 000 800 000 500 000 29 259 000 32 559 000
Kvalitetsmidler til HF(engangsbevilgning) 1 050 000 1 050 000
Styring av innkjøpsfunksjonen 480 000 480 000
Kvalitetsfinansiert finansiering(egen konto, ikke 3300) 10 150 000 10 150 000
Økt resultat -20 000 000

RAMMEJUSTERINGER
Rammejustering 3300 -77 738 000
INTERNT I FORETAKET
Overdagelse av drift og  bygninger fra Psykiatri til Drift -15 353 476 15 353 476
Styring IKT 4 000 000 -4 000 000
Midler overføring Adm, overtagelse drfit og bygninger 1 500 000 -1 500 000

Sum basisramme ramme 2014 212 161 472 243 932 744 157 870 825 167 264 600 192 949 188 -999 148 931 1 483 317 000 -24 970 102

Investeringer/år 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 
Spesialist poliklinikk Karasjok 17 20       
Spesialistsenter Alta 4 44 50      
Kirkenes nye sykehus(NKS) 60 300 300 200 135 100   
Tiltak sykehus(KS og HS) 10 10 10      
Hammerfest nye sykehus       300 300 
Økt MTU   20      
MTU, ambulanser, rehabilitering 34 30 30 30 40 40 40 50 
Intern spesifisering foretaket av MTU, etc         
Ambulanser 8 8 8 8 8 8 8 8 
MTU  15,9 15,9 15,9 25,9 25,9 25,9 35,9 
MTU Kirkenes 6,4        
MTU Hammerfest 9,5        
Røntgenutstyr Hammerfest 4        
Reserve 2,5 2,5 2,5 2,5 2,5 2,5 2,5 2,5 
Egenkapital KLP 3,6 3,6 3,6 3,6 3,6 3,6 3,6 3,6 
         
SUM totale investeringer 125 404 410 230 175 140 340 350 
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3. Styret vedtar følgende rammer til den enkelte klinikk; 
 

 
 
4. Styret vedtar aktivitetsplanen for 2014 
5. Styret vedtar investeringsplan for 2014 -2021; 

 

 
6. Styre vedtar at tiltakene for 2014 og for at omstilling til bærekraft 2015 – 2017 iverksettes. 
7. Styret vedtar å endre avskrivningstakten til gamle Kirkenes sykehus slik at det er avskrevet i 

2017 i stedet for 2019, basert på vedtak i styresak 97/2013. 
 
Enstemmig vedtatt 
 
 
  

Psykisk 
helsevern og 
rus Hammerfest Kirkenes

Prehospitale 
tjenester

Senter for 
Drift og 
eiendom Administrasjonen Ramme RHF Resultat

Ramme vedtatt budsjett i agresso 230150675 232921458 150716282 164041992 167663823 -950464332 1 405 829 000 -4 970 102
FORDELING AV BASISRAMME
Kreftplan 188 400 125 600 314 000
Lungeplan 237 000 158 000 395 000
Nyreplan 237 000 158 000 395 000
Fagansvarlig helsefaglærlinger 500 000 500 000
Samhandlingsreform Ø - hjelp -990 000 -990 000
Inntektsfordelingsmodell psykisk helsevern -3 603 000 -3 603 000
Inntektsmodell TSB -4 749 000 -4 749 000
Kompensasjon kostnadsføringer FIKS 1 232 000 1 232 000
Kompensasjon FIKS deltagelse 250 000 250 000 250 000 845 000 1 345 000
Lavere pensjonskostnad -2 193 000 -2 193 000
Lønns og priskompenasjon 5 612 273 8 998 886 5 662 943 2 722 608 4 431 889 13 927 401 41 356 000
Styrking kapitaltilskudd 2 241 000 2 241 000
Samhandlingsreform Ø - Hjelp -54 000 -54 000
Barn som pårørende 339 000 339 000
Spesialproduksjon av legemidler ved IFE 48 000 48 000
Kreftmidler til RHFene 6 090 000 6 090 000
Behandlingshjelpemidler 16 000 16 000
Kvalitetsbasert finansiering -10 150 000 -10 150 000
Økte egenandeler, pasientreiser og ISF-somatikk -1 139 000 -1 139 000
Økt refusjon for overnatting på pasienthotell 1 272 000 1 272 000
Egenandeler - kompensasjon for manglende prisjustering 1 630 000 1 630 000
Vridning fra døgn til dag PHV -1 046 000 -1 046 000
Styring HF, oppfølging av fagplander/krav i oppdragsdokumnet 900 000 1 100 000 800 000 500 000 29 259 000 32 559 000
Kvalitetsmidler til HF(engangsbevilgning) 1 050 000 1 050 000
Styring av innkjøpsfunksjonen 480 000 480 000
Kvalitetsfinansiert finansiering(egen konto, ikke 3300) 10 150 000 10 150 000
Økt resultat -20 000 000

RAMMEJUSTERINGER
Rammejustering 3300 -77 738 000
INTERNT I FORETAKET
Overdagelse av drift og  bygninger fra Psykiatri til Drift -15 353 476 15 353 476
Styring IKT 4 000 000 -4 000 000
Midler overføring Adm, overtagelse drfit og bygninger 1 500 000 -1 500 000

Sum basisramme ramme 2014 212 161 472 243 932 744 157 870 825 167 264 600 192 949 188 -999 148 931 1 483 317 000 -24 970 102

Investeringer/år 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 
Spesialist poliklinikk Karasjok 17 20       
Spesialistsenter Alta 4 44 50      
Kirkenes nye sykehus(NKS) 60 300 300 200 135 100   
Tiltak sykehus(KS og HS) 10 10 10      
Hammerfest nye sykehus       300 300 
Økt MTU   20      
MTU, ambulanser, rehabilitering 34 30 30 30 40 40 40 50 
Intern spesifisering foretaket av MTU, etc         
Ambulanser 8 8 8 8 8 8 8 8 
MTU  15,9 15,9 15,9 25,9 25,9 25,9 35,9 
MTU Kirkenes 6,4        
MTU Hammerfest 9,5        
Røntgenutstyr Hammerfest 4        
Reserve 2,5 2,5 2,5 2,5 2,5 2,5 2,5 2,5 
Egenkapital KLP 3,6 3,6 3,6 3,6 3,6 3,6 3,6 3,6 
         
SUM totale investeringer 125 404 410 230 175 140 340 350 
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Sak 100/2013 Saker vedtatt av styret i Helse Finnmark, juni - oktober 2013 – orientering 
 
Administrerende direktørs forslag til vedtak: 
Styret i Helse Finnmark tar informasjon om saker vedtatt av styret i Helse Finnmark, juni - 
oktober 2013 til orientering. 
 
Vedtak: 
Styret i Helse Finnmark tar informasjon om saker vedtatt av styret i Helse Finnmark, juni - 
oktober 2013 til orientering. 
 
Enstemmig vedtatt 
 
 
Sak 101/2013 Referatsaker 
 
Administrerende direktørs forslag til vedtak: 
 
Styret i Helse Finnmark HF tar referatsaker til orientering 

- Referat fra kvalitetsutvalget 1. november 2013 
- Referat fra Brukerutvalget 19. november 2013  
- Referat fra FAMU 26. november 2013 – leveres på møtet 
- Protokoll fra informasjons- og drøftingsmøte 27. november 2013 
- Referat fra informasjons- og drøftingsmøte 27. november 2013 
- Referat fra drøftingsmøtet klinikk PHV 22. november 2013 
- Uttalelse fra fagrådet i PHV 

 
Vedtak: 
Styret i Helse Finnmark HF tar referatsaker til orientering 
 
Enstemmig vedtatt 
 
 
Sak 102/2013 Eventuelt 
HR-sjef orienterte styret i Helse Finnmark om lærlingordningen. Det kommer egen sak om 
lærlingeordningen i styremøtet februar 2014. 
 
Medisinsk fagsjef orienterte om audiografsituasjon i Helse Finnmark.  
 
 
Neste styremøte er i Kirkenes 12. – 13. februar 2014. 
 
Møtet ble avsluttet 5. desember 2013 klokken 17.45 
Møtet ble avsluttet 6. desember 2013 klokken 10.10 
 
 
Ulf Syversen 
Styreleder 
 
Protokollen er godkjent av styreleder i etterkant av styremøte. 
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