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Til lesere av rapporten

Neeringslivet og offentlig sektor har stor pavirkning p&4 mennesker, samfunn, miljg og dyr og kan bade bidra
positivt til utvikling, men ogs& medvirke negativt og forarsake skade. Virksomheter har derfor en ngkkelrolle i &
oppnd FNs beaerekraftsmal.

Denne rapporten kan brukes som redegjorelse etter &penhetsloven, men rapporten favner bredere med klima og
miljg, sirkuleergkonomi og antikorrupsjon. Vare medlemmer er forpliktet til & jobbe med aktsomhetsvurderinger
og arlig rapportere pé arbeidet. Medlemmer pa basisniva oppfyller ogsé apenhetslovens
aktsomhetsvurderingsplikt, og delvis informasjonsplikten.

OECDs begrep ansvarlig naeringsliv er det vi i Etisk handel Norge kaller for beerekraftig forretningspraksis. Det er
den systematiske innsatsen virksomheter gjor for & kartlegge, forebygge, begrense og gjore rede for hvordan de
handterer risiko for negativ pavirkning, samt rette opp skade for mennesker, samfunn og miljg — sékalte
aktsomhetsvurderinger (due diligence). Alle virksomheter, uavhengig av stgrrelse, er av norske myndigheter
forventet 4 gjore aktsomhetsvurderinger og etterleve FNs veiledende prinsipper for naeringsliv og
menneskerettigheter (UNGP) og OECDs retningslinjer for flernasjonale selskaper. Dette gjelder bade neeringsliv,
offentlig sektor og organisasjoner.

Etisk handel Norges prinsipper for beerekraftig forretningspraksis (var code of conduct) dekker omradene
anstendig arbeid, menneskerettigheter, miljg/klima, antikorrupsjon og dyrevelferd. Rapporten viser apenhet om
hvordan virksomheten arbeider med aktsomhetsvurderinger i trdd med UNGP og OECDs retningslinjer. Alle
medlemsrapportene gjgres offentlig tilgjengelig pa Etisk handel Norges hjemmesider.

Heidi Furustgl

Daglig leder
Etisk handel Norge
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Aktsomhetsvurderinger

Denne rapporten er bygget rundt FNs veiledende prinsipper for neeringsliv og menneskerettigheter og OECDs

modell for aktsomhetsvurderinger for ansvarlig neeringsliv.

Modellen har seks trinn som beskriver hvordan virksomheter kan jobbe for mer ansvarlig og baerekraftig
forretningspraksis. A vaere god pa aktsomhetsvurderinger betyr ikke at en virksomhet ikke har negativ
pavirkning pad mennesker, samfunn og miljg, men heller at virksomheten er 4pen og erlig om utfordringer og
handterer dette pa best mulig méate i samrad med sine interessenter. Denne rapporten er delt inn i kapitler basert

pa denne modellen.

Kommuniser
hvordan pavirkningen
er handtert

Forankre ansvarlighet
i retningslinjer
og styringssystemer

Overvak
giennomfering
og resultater

Kartlegg og vurder negativ
pavirkning/skade ut fra egen
virksomhet, leverandarkjede
og forretningsforbindelser

Serg for, eller
samarbeid om
gjenoppretting
og erstatning der
det er pakrevd

Stans, forebygg
eller reduser
negativ pavirkning/skade
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Forord av daglig leder

Helse Midt-Norge definerer ansvarlig virksomhet som samfunnsansvaret vi er forpliktet til & ivareta. For oss
handler dette om hvordan vi lgser vart samfunnsoppdrag i samspill med andre, og hvordan vér virksomhet
pavirker mennesker, miljg og samfunn. Som statlig eid virksomhet skal vi veere ledende i vért arbeide for &
ivareta menneskerettigheter, arbeidstakerrettigheter, redusere vart klima- og miljgfotavtrykk og forebygge
gkonomisk kriminalitet som blant annet korrupsjon og hvitvasking av penger. Arbeidet med samfunnsansvaret
blir stadig viktigere; vi lever i en urolig verden som pavirkes bade av krig, naturkatastrofer og store
klimaendringer. Var virksomhet er omfattende og favner vidt bdde nasjonalt og internasjonalt gjennom tjenesten
vi tilbyr og innkjgpene vi gjgr. Det er vart ansvar & etablere gode styringssystemer og retningslinjer som hjelper
oss 4 ivareta vare ansatte og samfunnet vi er en del av. Vi skal sikre at var virksomhet ikke har negativ pavirkning
pa mennesker, miljg eller samfunn lokalt og globalt.

" Malet om var felles helsetjenesten skal nas pa en baerekraftig, likeverdig og
ansvarlig mate. "

Ingerid Gunnergd
Organisasjonsdirektor
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Nokkelinformasjon om bedriften og
leverandgrkjeden

Ngkkelinformasjon om bedriften

Navn pa bedriften

Helse Midt-Norge RHF

Adresse hovedkontor

Wessels veg 75 , 7500 Stjgrdal

Viktigste merker, produkter og tjenester

Det vises til rapport fra Sykehusinnkjgp HF som er innkjgpssentral for Helse Midt-Norge i henhold til regelverket
for offentlige anskaffelser.

Beskrivelse av bedriftens struktur

Helse Midt-Norge RHF har et overordnet ansvar for spesialisthelsetjenesten i Midt-Norge. Helse Midt-Norge er et
av fire regionale helseforetak i Norge og omfatter fylkene Trgndelag og Mgre og Romsdal som har en samlet
befolkning pa 700 000 innbyggere. Hovedoppgavene er pasientbehandling, utdanning av helsepersonell,
forskning og oppleering av pasienter og pargrende. Helse Midt-Norge RHF skal samordne virksomheten i
helseforetakene i regionen med sikte pa en samlet sett hensiktsmessig og rasjonell ressursutnyttelse. Hensynet
til brukerne, forst og fremst pasienter og pargrende, skal legges til grunn for foretakets samlede virksomhet.
Helse Midt-Norge RHF eier av staten ved Helse- og omsorgsdepartementet og har hovedkontor i Stjgrdal. Helse
Midt-Norge RHF ivaretar de funksjoner som er ngdvendig for 4 oppfylle foretakets og foretaksgruppens formal i
tillegg til sentrale administrative oppgaver.

Helse Midt-Norge har avtaler med flere private sykehus og andre som tilbys spesialisert behandling. Avtalene
omfatter blant annet ideelle virksomheter som tilbys tjenester inne somatikk, rehabilitering og habilitering, samt
tverrfaglig spesialisert rusbehandling.

Under administrerende direktgr er Helse Midt-Norge RHF organisert i fem avdelinger som hver ledes av en
avdelingsdirektgr: Helsefagavdelingen, Eieravdelingen, Organisasjonsavdelingen, @konomiavdelingen og
Kommunikasjonsavdelingen.

Omsetning i rapporteringsaret (NOK)
24 961 513 000

Antall ansatte

88
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Er virksomheten omfattet av apenhetsloven?

Ja

Vesentlige organisatoriske endringer siden forrige rapportering

Forrige rapportering ble gjort for hele foretaksgruppen med Helse Midt-Norge RHF og underliggende
helseforetak. Helseforetakene er selvstendige rettssubjekter. Av dette folger det at helseforetakene har et
selvstendig ansvar for a folge opp alle lovkrav og sentrale foringer som gjelder for virksomheten. Etter at
apenhetsloven ble gjort gjeldende er det derfor hensiktsmessig & rapportere kun for Helse Midt-Norge RHF.

Navn, tittel for kontaktperson for rapporten

Rannveig Tellemand Storeng

E-post adresse for kontaktperson for rapporten

rannveig.tellemand.storeng@helse-midt.no
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Informasjon om leverandgrkjeden

Generell beskrivelse av bedriftens innkjgpsmodell og leverandgrkjede

Sykehusinnkjgp HF er innkjgpssentral i henhold til regelverket for offentlige anskaffelser. Det vises derfor ogsa
til rapporten fra Sykehusinnkjgp HF nar det gjelder leverandgrkjede.

Antall leverandgrer som bedriften har hatt kommersielle relasjoner med i rapporteringsaret

688

Kommentar til antall leverandgrer

Rapportering pé leverandgrkjeder baserer seg pa hele bredden av anskaffelser og gjelder bade offentlige og

private helsetjenester i tillegg til gvrige anskaffelser.

Type innkjgp/ leverandgrforhold

0% 0%

Helt/delvis egeneid Innkj@p direkte fra
produksjon produsent

Liste over forsteleddsprodusenter per land

0%

Innkjgp via
agent/mellomledd/i
mporter/merkevarel

everandgrer

0%

Annet

I hovedsak er anskaffelsene som gj@res i egen regi av tjenester. Tjenestene leveres fra norske leverandgrer.

Oppgi antall arbeidere hos fgrsteleddsprodusenter som bedriften har oversikt over, og hvor mange produsenter dette

er basert pa.

Antall arbeidere

Antall produsenter dette er basert pa

Kommentar til antall arbeidere
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Viktigste innsatsfaktorer/ravarer for produkter eller tjenester og geografi

Er virksomheten leverandgr til offentlig sektor?
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Mal og fremdrift

Prosessmal og fremdrift i rapporteringsaret

Mal:

Status:

Mal:

Status:

Mal:

Status:

Mal:

Status:

Vedta rammeverk for samfunnsansvar

Det er utarbeidet et nasjonalt rammeverk for samfunnsansvar: spesialisthelsetjenestens
rammeverk for samfunnsansvar. Rammeverket ble vedtatt i styret i Helse Midt-Norge RHF i mars
2023.

Utarbeide handlingsplaner i samsvar med rammeverket

Det er utarbeidet handlingsplan for miljg og klima.
Handlingsplan for gvrige omréder innenfor samfunnsansvar er under arbeid og skal ferdigstilles
april 2023.

Opparbeide kompetanse om apenhetsloven

Ansatte i Helse MIdt-Norge har deltatt pd webinarer om dpnehetsloven. I tillegg har ansatte
deltatt p4 kurs i aktsomhetsvurderinger. Det er ogsd arrangert interregionale og regionale moter
for & utveksle kompetanse og erfaringer p4 omradet.

Arrangere rundebordskonferanse om antikorrupsjon

Rundebord om antikorrupsjon ble arrangert august 2022. Deltakere var de administrerende
direktgrene i de regionale helseforetakene og administrerende direktgrer og styreledere i
Sykehusinnkjgp HF og Sykehusbygg HF. Det ble ogsa arrangert dilemmatrening for de
administrerende direktgrene i alle helseforetakene i Norge i forbindelse med nasjonalt
direktgrmgte november 2022.
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MAL FOR KOMMENDE AR

100 % av ansatte bekreftet lest Etiske retningslinjer i kompetanseportalen.

Gjennomfart aksjonsuke for samfunnsansvar hgsten 2023.

Videreutvikle regionalt samarbeid om samfunnsansvar og &penhetsloven.

Implementere Spesialisthelsetjenestens rammeverk for samfunnsansvar.
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Forankring av baerekraft i
virksomheten

Forankring av ansvarlighet knyttet til beerekraftig forretningspraksis i
virksomheten handler om 4 ha strategier, planer, relevante policyer* og
retningslinjer for aktsomhetsvurderinger som er vedtatt av ledelsen. Disse
ber omfatte hele virksomheten, samt virksomhetens leverandgrkjede og
forretningsforbindelser. Effektive styringssystemer for implementering er en
forutsetning for 4 lykkes, og arbeidet med aktsomhetsvurderinger bgr veere
en integrert del av virksomhetens forretningsdrift. Tydelige forventninger fra
toppledelsen, samt tydelig plassering av ansvar innad i virksomheten for
implementering av de ulike delene av aktsomhetsvurderinger er viktig. Alle
involverte ma vite hva de skal gjgre. Apenhet om forpliktelser virksomheten
har til seg selv, utfordringer de star overfor og hvordan dette handteres, er
vesentlig.



1.A Policy* for egen virksomhet

1.A.1 Lenke til offentlig tilgjengelig policy for egen virksomhet

https://helse-midt.no/om-oss/for-leverandorer#samfunnsansvar

1.A.2 Hva sier bedriften offentlig om sine forpliktelser til 4 respektere mennesker, samfunn, miljg og klima?

Etisk handel inngdr i begrepet om samfunnsansvar og kan defineres som samfunnsansvarlig neeringsvirksomhet
som ivaretar arbeidsforhold i leverandgrkjeden. Etiske retningslinjer, eller krav, beskriver minstestandarder for
arbeidsforholdene. A stille etiske krav handler om & respektere grunnleggende arbeidstaker- og
menneskerettigheter. Anvendelsen i dag er seerlig knyttet til arbeidsforhold i arbeidsintensive eksportindustrier i
utviklingsland. Tilneermingen er derfor & stille krav i kontrakten med leverandgren om at varene skal veere
framstilt under arbeidsforhold som er anstendige, og at det er sporbarhet i leverandgrkjeden.

Sykehusinnkjgp HF skal ha strategisk og operativt ansvar for innkj@p i spesialisthelsetjenesten. I selskapets
vedtekter framgéar det at

«Foretaket skal kun tilby tjenester til sine eiere, deres heleide virksomheter, ideelle virksomheter med
driftsavtale med de regionale helseforetakene og virksomheter underlagt eller heleid av Helse- og
omsorgsdepartementet som medvirker til & levere spesialisthelsetjenester.

Foretaket skal ha sentral styring og desentralisert struktur. Foretaket skal delta aktivt i internasjonale nettverk og
sgke deltagelse i internasjonale allianser for & framme gkt samordning av innkjgp pa internasjonalt niva.
Innkjgpstjenesten skal veere profesjonell, spesialisert og tilgjengelig for kundene.

Helseforetaket skal sgrge for at anskaffelsene skje pé korrekt og samfunnsansvarlig mate. Helseforetaket skal
veere en padriver for etisk handel og miljgvennlige innkjap.

Innovasjon skal fremmes og det skal tilrettelegges for bruk av nye innovative lgsninger i
spesialisthelsetjenesten.»

Det vises til SykehusinnKkjgp sin policy for & utfgre aktsomhetsvurderinger: https://sykehusinnkjop.no/om-
oss/samfunnsansvar#aktsomhetsvurderinger

1.A.3 Hvordan er policy for egen virksomhet blitt utviklet og forankret?

Etiske retningslinjer for Helse Midt-Norge RHF stadfestes arlig av Styret i Helse Midt-Norge RHF. I tillegg har
Helse Midt-Norge overordna retningslinjer for ansvarlig virksomhet (samfunnsansvar) som vil inngd i det
nasjonale rammeverket: Spesialisthelsetjenestens rammeverk for samfunnsansvar som ble vedtatt av styret i
Helse Midt-Norge i mars 2023. Formélet med Spesialisthelsetjenestens rammeverk for samfunnsansvar er a
klargjore hvilke rammer/foringer som gjelder for omrédet og hvordan spesialisthelsetjenesten arbeider med
samfunnsansvaret, herunder oppfalging av statens forventninger til ansvarlig virksomhet.

Styret i Helse Midt-Norge RHF stadfester ogsa arlig Helse Midt-Norges Antikorrupsjonsprogram.

For 4 forankre Spesialisthelsetjenestens rammeverk for samfunnsansvar i styringssystemene i Helse Midt-Norge
RHF har vi vedtatt regionale retningslinjer for samfunnsansvar i Helse Midt-Norge. Disse retningslinjene er en
del av styringssystemet for samfunnsansvar i Helse Midt-Norge og beskriver hvordan ansvar og myndighet pa
samfunnsansvarsomradet er plassert i virksomheten. Helse Midt-Norges vedtatte styrende dokumenter som er
relevante for omradet beskrives pé et overordnet niva. Retningslinjene presiserer virksomhetens ansvar slik det
er beskrevet i eierskapsmeldingen og apenhetsloven. Det er ogsa utarbeidet en prosedyre for hvordan utfere
aktsomhetsvurderinger i Helse Midt-Norge RHF. Prosedyren ma videreutvikles parallelt med gjennomfgring av
aktsomhetsvurderingene denne varen, da dette er forste gang vi gjor dette.
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1.B Organisering og internkommunikasjon

1.B.1 Hvordan er arbeidet med aktsomhetsvurderinger organisert i bedriften, og hvorfor?

Styret har det gverste ansvaret for at Helse Midt-Norge RHF har implementert og operasjonalisert
Apenhetsloven. Dette innebaerer at ansvar for arbeidet med aktsomhetsvurderinger er tydelig plassert i
organisasjonen og at Helse Midt-Norge har etablert en prosedyre for & behandle forespgrsler om informasjon om
aktsomhetsvurderingene og at den arlige redegjgrelsen for aktsomhetsvurderingene publiseres pd Helse Midt-
Norges nettsider.

Administrerende direktgr har plassert det overordnede ansvaret for Samfunnsansvar i Organisasjonsavdelingen.
Det er etablert et team med medlemmer fra alle avdelinger som ledes av Organisasjonsavdelingen. Teamet
jobber med samfunnsansvaret, herunder aktsomhetsvurderinger.

Helse Midt-Norge RHF har fem avdelinger som alle har arbeidsomrider hvor arbeidet med samfunnsansvaret er
en viktig del;

Organisasjonsavdelingen har ansvar for arbeidet med menneskerettigheter, sysselsetting og
arbeidstakerrettigheter, antikorrupsjon og milje og klima.

@konomiavdelingen arbeider med innkjgp hvor bide etisk handel, menneskerettigheter og klima og miljg er
viktig.

Eieravdelingen har ansvar for eiendom hvor bAde menneskerettigheter, arbeidstakerrettigheter og klima og
miljg star sentralt.

Kommunikasjonsavdelingen har ansvar for kommunikasjon og informasjon.

Helsefagavdelingen har ansvar for helsefaglige problemstilling, kvalitet og pasientsikkerhet, pasientreiser, samt
innkjgp av private tjenester og avtalespesialister.

1.B.2 Hvordan blir betydningen av virksomhetens aktsomhetsvurderinger konkretisert og tydeliggjort for de ansatte
gjennom stillingsbeskrivelse, arbeidsoppgaver og incentivordninger?

Hovedaktiviteten knyttet til aktsomhetsvurderinger gjgres av Sykehusinnkjgp HF. Det vises til deres rapport for
organisering og forankring i stillingsbeskrivelser. I Helse Midt-Norge RHF gjgres aktsomhetsvurderinger som en
del av arbeidet i teamet for Samfunnsansvar og inngér i ordineere arbeidsoppgaver hos den enkelte.

Helse Midt-Norge opererer ikke med stillingsbeskrivelser men bade overordnet og operativt ansvar for
samfunnsansvaret er tydelig etablert og plassert. Ansvaret for ulike tiltak vil ogsa plasseres i handlingsplaner og i
arbeidet i teamet.

1.B.3 Hvordan sikres det at relevante ansatte har tilstrekkelig kompetanse til & gjennomfgre arbeidet med
aktsomhetsvurderinger?

Opplering gjores gijennom samarbeid i team og gjennom konkrete oppleeringsaktiviteter i allmgter og deltakelse
pa kurs og webinarer.
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1.C. Planer og ressurser

1.C.1 Hvordan er virksomhetens forpliktelser til a respektere mennesker, samfunn og miljo forankret i virksomhetens
strategier og handlingsplaner?

Helse Midt-Norge RHF sine styrende dokumenter som arlig stadfestes av styret i Helse Midt-Norge RHF
inkluderer Overordna retningslinjer for ansvarlig virksomhet og Etiske retningslinjer.

Styret i Helse Midt-Norge RHF har vedtatt Spesialisthelsetjenestens rammeverk for klima og miljg med nasjonale
klima- og miljgmal.

Styret i Helse Midt-Norge RHF har ogsa vedtatt Spesialisthelsetjenestens rammeverk for samfunnsansvar.

Det er utarbeidet handlingsplaner for miljg og klima. I tillegg er handlingsplan pé gvrig
samfunnsanvsarsomradet under arbeid og ligger til godkjenning i Helse Midt-Norge RHF sin ledergruppe.

1.C.2 Hvordan fglges virksomhetens strategier og planer for a vaere ansvarlig og baerekraftig opp av ledelse og styre?

Det rapporteres pa nasjonale klima- og miljgmal i Spesialisthelsetjenestens rapport for samfunnsansvar. I denne
rapporten gjgres ogsa rede for gvrige aktiviteten innenfor samfunnsansvar. Rapporten vedtas av styret i Helse
Midt-Norge RHF. Det rapporteres ogsa i dialogmeter med helseforetakene. Handlingsplanen for
samfunnsansvar som ligger til godkjenning beskriver konkrete tiltak med roller og ansvar samt rutine for
rapportering beskrevet.
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1.D Partnerskap og samarbeid med forretningsforbindelser, spesielt
leverandgrer

1.D.1 Hvordan tydeliggjer virksomheten viktigheten av ansvarlighet og baerekraft i mgte med forretningsforbindelser,
spesielt i leverandgrkjeden?

Sykehusinnkjgp HF har vedtatt Policy for samfunnsansvar og fglger opp leverandgrer i henhold til kontraktskrav
for etisk handel. Helse Midt-Norge RHF har vedtatt etiske retningslinjer som ogsa beskriver hvordan vi stiller
krav til leverandgrer for & sikre etisk handel. Helse Midt-Norge RHF har ikke maler for kontrakter men stiller
folgende krav til alle leverandgrer vi inngar avtaler med: "Leverandgr skal bidra til 4 oppfylle de samme
forventningene til samfunnsansvar som oppdragsgivers

egne helseforetak. Regjeringen forventer at samfunnsansvaret ivaretas med systematisk arbeid med

klima og miljg slik at det bidrar til 4 né statens mal p4 en beerekraftig og ansvarlig mate, samt med
menneskerettigheter, arbeidstakerrettigheter og antikorrupsjon i spesialisthelsetjenesten."

() | Helse Midt-Norge RHF | 15



1.E Erfaringer og endringer

1.E.1 Hvilke erfaringer har virksomheten gjort seg om arbeidet med baerekraftig forretningspraksis i
rapporteringsaret, og hva har endret seg som et resultat av dette?

Bevisstheten rundt beerekraftig forretningspraksis og kunnskapen om aktsomhetsvurderinger har utviklet seg
gjennom 2022, seerlig i samarbeid med Sykehusinnkjep HF og i nasjonalt samarbeid med de gvrige regionale
helseforetakene. Dette har medfgrt etablering av et uformelt nasjonalt samarbeid og en strukturering av
samarbeidet om samfunnsansvar i Helse Midt-Norge RHF.
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e Fastsette fokus for rapporten

Kartlegging av virksomhetens
pavirkning pa mennesker,
samfunn og miljg

Kartlegging handler om 4 identifisere virksomhetens risiko for, og faktiske
negative pavirkning eller skade pA mennesker, samfunn og miljg, inkludert i
leverandgrkjeden og gjennom forretningsforbindelser. Det handler om & fgrst
danne seg et overordnet risikobilde, for si & prioritere mest vesentlige
risikoomrader for grundigere kartlegging og handtering av funn. Hvordan
virksomheten er involvert i eventuell negativ pavirkning p4 mennesker,
samfunn og miljg, er sentralt for & avgjgre riktig respons og tiltak. Involvering
av interessenter, spesielt pavirkede parter, er sentralt i kartleggingsarbeidet,
sa vel som i tiltak for 4 hdndtere utfordringene pa en god mate.

o ™
; G e



2.A Kartlegging og prioritering

PRIORITERT NEGATIV PAVIRKNING/SKADE FOR MENNESKER, SAMFUNN 0G MILJ@

A prioritere en eller flere risikoomrider pa bakgrunn av alvorlighetsgrad, betyr ikke at noen risiko er viktigere
enn andre, eller at virksomheter ikke gjor noen med annen risiko, men at det som har stgrst negativ pavirkning
prioriteres forst. Kartlegging og prioritering er en kontinuerlig prosess.

2.A.1 List opp virksomhetens prioriterte risiko for negativ pavirkning/skade pa mennesker, samfunn og miljg. Merk at
de prioriterte risikoene dere lister opp i tabellen under vil bli overfgrt til trinn 3 av denne rapporten, hvor dere vil bli
bedt om a besvare hvordan dere arbeider med a stanse, forebygge eller redusere den negative pavirkningen.

Helse Midt-Norge RHF har utarbeidet en risikovurdering av virksomheten med hensyn pa negativ pavirkning
eller skade pdA mennesker, samfunn eller miljg som ligger til grunn for aktsomhetsvurderinger.
Risikovurderingen og redegjgrelsen er ikke godkjent av ledelsen men vil legges fram for ledelsen og for
behandling i Helse Midt-Norges styre i april. Det vises forgvrig til rapport fra Sykehusinnkjgp HF for
risikovurdering og aktsomhetsvurderinger for anskaffelser som utfgres av dem.

BEGRUNNELSE FOR HVORFOR DISSE UTFORDRINGENE ER PRIORITERT SOM MEST VESENTLIGE
FOR MENNESKER, SAMFUNN OG MILJ@

2.A.2 Beskriv: a) virksomhetens rutiner for kartlegging og identifisering av risiko og hvordan den negative
pavirkningen/skaden ble identifisert og prioritert i denne perioden. b) eventuelle deler av virksomheten som ikke er
dekket i denne rapporteringen (produktgrupper, egne produkter, avdelinger eller lignende) og hvorfor dere har valgt a
ikke prioritere disse i det videre arbeidet; c) hvordan informasjon ble hentet inn, hvilke kilder som er benyttet og
hvilke interessenter som er involvert/dere har snakket med; d) om det er identifisert omrader eller tema hvor det er
manglende informasjon for a danne seg et helhetlig bilde, og hvordan dere planlegger a ga frem for a fa mer
informasjon/handtere dette.

Helse Midt-Norge RHF har utarbeidet en prosedyre for aktsomhetsvurderinger som beskriver trinnene i
prosessen. Her viser vi ogsé til Regionalt rammeverk for risikostyring som ligger til grunn for risikovurderingen
som gjgres. Risikovurderingen som er utfgrt er ikke godkjent av ledelsen men legges fram for behandling i april.
Det vises forgvrig til rapport fra Sykehusinnkjep HF

ANNEN NEGATIV PAVIRKNING/SKADE

2.A.3 Beskriv annen negativ pavirkning/skade pa mennesker, samfunn og miljs som ble identifisert i kartleggingen i
egen virksomhet, leverandgrkjeden eller hos forretningsforbindelser i rapporteringsaret og hvordan disse er handtert

Det vises til Spesialisthelsetjenestens rapport for samfunnsansvar for rapportering pa pavirkning/skade pa
mennesker, samfunn og miljg i egen virksomhet. Rapport for 2022 publiseres her: https://helse-
midt.no/nyheter/2022/spesialisthelsetjenestens-rapport-om-samfunnsansvar For pavirkning i leveranderkjeden
vises det til Sykehusinnkjgp sin rapport.
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e Handtering av prioritert pavirkning

Stanse, forebygge eller redusere
negativ pavirkning

Stanse, forebygge eller redusere handler om & h&ndtere funn fra
kartleggingen pd en god méte. Virksomhetens mest vesentlige negative
pavirkning pd mennesker, samfunn og miljg prioriteres fgrst. Dette betyr ikke
at annen risiko er uvesentlig eller at det ikke handteres. Hvordan
virksomheten er involvert, er sentralt for a treffe riktige tiltak. Faktisk negativ
pavirkning/skade som virksomheten forarsaker eller bidrar til mi stanses,
forebygges og reduseres. Virksomheter som er direkte forbundet med negativ
pavirkning ma bruke sin innflytelse til & fa forretningsforbindelser (f.eks.
leverandgrer) til 4 stanse, forebygge og redusere dette. Dette innebeerer &
utvikle og iverksettes planer og rutiner for 4 handtere risiko, og kan kreve
endringer i egne policyer og styringssystemer. Virksomheters vellykkede
handtering av negativ pavirkning p4 mennesker, samfunn og miljg er et
avgjprende bidrag til FNs beerekraftsmal.




3.A Stanse, forebygge eller redusere

3.A.1 Legg til mal, status pa fremdrift, og beskriv tiltak dere har iverksatt for a handtere virksomhetens prioriterte
negative pavirkning/skade pa mennesker, samfunn og miljg
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Andre tiltak for & handtere negativ pavirkning/skade:

Beskriv virksomhetens tverrgaende tiltak for a stanse, forebygge eller redusere negativ pavirkning/ skade pa
mennesker, samfunn og miljg i leverandgrkjeden

3.B.1 Reduksjon av natur- og miljgpavirkning

3.B.2 Reduksjon av klimagasutslipp

Redusere matsvinn gjennom & bevisstgjgre ansatte ved bestilling av mgtemat

Redusere klimagassutslipp gjennom & redusere reiseaktivitet giennom a stramme inn retningslinjer for
godkjenning av arbeidsreiser og bedre digitale mgteverktgy.

Legge til rette for bruk av el-bil til kontoret gjennom & gjare ladere tilgjengelig for ansatte

3.B.3 Tilpasning av egen innkjgpspraksis (sourcing)

Basert pé kartlegging av leverandgrer og risikovurdering vil Helse Midt-Norge utarbeide en oversikt over
ngdvendige behov for 4 tilpasse egen innkjgpspraksis for & redusere negativ pavirkning.

3.B.4 Valg av produkter og sertifiseringer

3.B.5 Stotte aktivt opp om fri fagorganisering og kollektive forhandlinger, eller der lovverket ikke tillater dette, statte
aktivt opp om andre former for demokratisk valgt arbeiderrepresentasjon

Det er systematisert struktur for ansattmedvirkning gjennom jevnlige mgter med tillitsvalgte og de ulike
avdelingene, formelle drgftingsmeater for drafting av styresaker og faste, uformelle mgter mellom tillitsvalgte og
ledelsen. Videre er det faste mgter i arbeidsmiljgutvalget for & ivareta medvirkning og ivaretakelse av
arbeidsmiljget. Det stilles ogsa krav til vare leverandgrer om tilsvarende struktur for 4 ivareta ansattes rettigheter
i leveranderkjeden.

3.B.6 Bidrag til utvikling, kompetanseheving og opplaering internt og av leverandgrer og arbeidere i leverandgrkjeden

Ansatte med ansvar for samfunnsansvar utvikler kompetansen gjennom deltakelse i team og nettverk, samt
gjennom deltakelse i kurs. Behov for oppleering identifiseres i samarbeidsfora, samt i dialog mellom ansatt og
ledere. Rammeverk for kompetanse benyttes.

3.B.7 Bekjempelse av korrupsjon og bestikkelser i egen virksomhet og leverandgrkjeden

Styret i Helse Midt-Norge RHF stadfester arlig antikorrupsjonsprogram. Dette innebeerer blant annet
giennomfa@ring av en arlig aksjonsuke som blant annet inkluderer dilemmatrening i ulike fora hvor styret,
tillitsvalgte, regionalt brukerutvalget, ledelsen og ansatte gjennomgar dilemmatrening.

3.B.8 Annen relevant informasjon for hvordan dere arbeider med a redusere, forhindre og handtere negativ
innvirkning pa mennesker, samfunn og miljo
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Overvaking av gjennomfgring og
resultater

Overvékning av gjennomfgring og resultater handler om 4 méle effekten av
systematikken og eget arbeid i hvert trinn i aktsomhetsvurderingene, og viser
hvorvidt virksomheten gjgr gode aktsomhetsvurderinger. Virksomheten mé
ha systematikk og rutiner pa plass for & kunne fange opp og kritisk vurdere
egne konklusjoner, prioriteringer og tiltak som er gjort som en del av
aktsomhetsvurderinger. Eksempelvis: Er kartlegging og prioritering av mest
negativ pavirkning gjort pé en faglig god og troverdig méte, og som
reflekterer de faktiske forholdene? Virker tiltakene for 4 stanse, forebygge
og/eller redusere virksomhetens negative pavirkning/skade etter hensikten?
Er skade gjenopprettet der det er relevant? Dette kan gjelde tiltak
virksomheten gjor selv og som utfgres av eller i samarbeid med andre.
Erfaringene virksomheten gjor seg med arbeidet med aktsomhetsvurderinger
brukes for & forbedre prosesser og resultater i fremtiden.




4.A Overvakning og evaluering

4.A.1 Beskriv hvem som har ansvar for a overvake effekten av tiltak iverksatt for a handtere virksomhetens
vesentlige risiko for skade/negativ pavirkning pa mennesker, samfunn og miljg, og hvordan overvakningen
gjennomfgres i praksis

Det vises til Sykehusinnkjgp HF sin rapport. Helse Midt-Norge RHF skal, i henhold til avtalen mellom Helse
Midt-Norge RHF og Sykehusinnkjgp HF, ha dialog i ulike samarbeidsfora om hvordan Sykehusinnkjgp felger opp
sin policy. Sykehusinnkj@p rapporterer ogsa til sitt styre hvor blant annet Helse Midt-Norge er representert.
Sykehusinnkjgp HF eier av de regionale helseforetakene i fellesskap og de regionale helseforetakene gir
Sykehusinnkjegp i oppdrag a utfere aktsomhetsvurderinger pa vegne av de fire regionale helseforetakene pa
anskaffelsene som Sykehusinnkjgp foretar pa vegne av de regionale helseforetakene. Helse Midt-Norge RHF har i
sin prosedyre for & utfgre aktsomhetsvurderinger beskrevet trinnene i aktsomhetsvurdering som ogsa inkluderer
overvaking, oppfelging, oppretting og evaluering.

4.A.2 Beskriv hvordan dere sannsynliggjer at virksomhetens tiltak for a identifisere, forebygge og redusere negativ
pavirkning faktisk fungerer

Sykehusinnkjgp har utviklet systemer for 4 folge opp leveranderkjeden pa vegne av Helse Midt-Norge RHF. Det
vises til Sykehusinnkjep HF sin rapport. I tillegg vil arlig gjennomgang av aktsomhetsvurderinger kvalitetssikre
oppfolging av leverandgrer Helse Midt-Norge RHF selv har inngér avtaler med.
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Kommunikasjon av hvordan
negativ pavirkning/skade er
handtert

Forutsetningen for god ekstern kommunikasjon om arbeidet knyttet til
virksomheters aktsomhetsvurderinger for beerekraftig forretningspraksis er
at den bygger pa konkrete aktiviteter og resultater. Virksomheter skal
kommunisere offentlig om relevante styringsdokumentet knyttet til
aktsomhetsvurderinger, eksempelvis policyer, retningslinjer, prosesser og
aktiviteter knyttet til 4 identifisere og hdndtere bedriftens faktiske og
potensielle negative pavirkning p4 mennesker, samfunn og miljg.
Kommunikasjonen bgr inkludere hvordan risikoen er avdekket og handtert,
samt hvilke effekter man oppnadde av tiltakene/aktivitetene. Etter
apenhetslovens §4 skal virksomheter som er omfattet arlig offentliggjore en
redegjorelse for aktsomhetsvurderinger.




5.A. Kommunisere eksternt

5.A.1 Beskriv hvordan virksomheten kommuniserer med bergrte interessenter om handteringen av negativ
pavirkning/skade

Helse Midt-Norge har utarbeidet prosedyre for aktsomhetsvurderinger. Ved 4 folge denne skal Helse Midt-Norge
ogsa folge opp leverandgrer og bergrte interessenter og kommunisere med disse om hvordan vi hdndterer
negativ pavirkning eller skade. Det vises forgvrig til Sykehusinnkjgp HF sin rapport.

5.A.2 Beskriv hvordan virksomheten kommuniserer offentlig rundt eget arbeid med kartlegging og handtering av
negativ pavirkning/skade

Det vises til Sykehusinnkjgp HF sin rapport samt Spesialisthelsetjenestens rapport for samfunnsansvar. Helse
Midt-Norge RHF vil publisere vir redegjorelse for aktsomhetsvurderinger offentlig nar denne foreligger og er
godkjent av vart styre.

5.A.3 Beskriv virksomhetens rutine for & ivareta og besvare eksterne henvendelser relatert til informasjonskravet
palagt virksomheter under apenhetsloven.

Informasjonskravet behandles i henhold til virksomhetens rutine for behandling av innsynsbegjeaeringer.
Virksomhetens postmottak benyttes.
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Gjenoppretting der dette er
pakrevd

Nér en virksomhet har identifisert at den har fordrsaket eller bidratt til skade
pa mennesker eller samfunn, hdndteres skaden gjennom 4 sgrge for
gjenoppretting, eller samarbeide om gjenoppretting. Gjenoppretting kan
innebzaere pkonomisk erstatning eller kompensasjon, en offentlig beklagelse,
eller at skaden pé annet vis rettes opp. Det handler ogsd om a sgrge for tilgang
til klageordninger for arbeidere og/eller lokalsamfunn slik at de kan fa sin sak
hgrt og handtert.




6.A Gjenoppretting

6.A.1 Beskriv virksomhetens policy for gjenoppretting ved negative konsekvenser for mennesker, samfunn og miljg

Det vises til Sykehusinnkjgp HF sin policy, til Spesialisthelsetjenestens rammeverk for samfunnsansvar og til
Helse Midt-Norges prosedyre for & utfgre aktsomhetsvurderinger.

Beskriv eventuelle tilfeller av gjenoppretting i rapporteringsperioden
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6.B Sikre tilgang til klagemekanismer

6.B.1 Beskriv hva selskapet gjor for a sikre at pavirkede arbeidere og lokalsamfunn har tilgang til effektive
mekanismer for gjenoppretting, nar det er aktuelt

Ivare avtaler med leverandgrer stiller vi krav til at de skal oppfylle krav til menneskerettigheter og
arbeidstakerrettigheter pa lik linje med krav som stilles til oss. Dette innebaerer ogsa krav til varslingsrutiner.
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Kontaktinformasjon:

Helse Midt-Norge RHF
Rannveig Tellemand Storeng
rannveig.tellemand.storeng@helse-midt.no

etiskhandel.no


http://etiskhandel.no
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