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Protokoll. Styremøte 01.04.2020. 

Sted: Møte avholdt via Teams. 

Tilstede: 

Styret: ordførerne: Gro Anita Mykjåland, Jan Oddvar Skisland, Nils Olav Larsen, Einar Holmer 

Hoven, Gyro Heia, varaordfører Svein Jarle Haugland.  

Ansatte representanter i styret: Pål Tjøm og Torgeir H. Hareland. 

Rådmenn: Camilla Dunsæd, Kyrre Jordbakke, Sten Albert Reisænen, Guri Ulltveit- Moe, Svein 

Skisland, Anne Stapnes. 

Fra fylkeskommunen møtte: Rådmann Tine Sundtoft. 

Påtroppende prosjektleder. Tor Sommerseth 

Helsenettverket. Ragnhild Bendiksen, Agathe Følgerød, Geir Jensen, Bente Moland Somdal, 

Cathrine Kårikstad, Anne Aunevik, Brede Skaalerud, Jon Buestad, Janne Brunborg.  

 

Sak: 13/20.  

Regionalt samarbeid for å håndtere 

koronapandemien.   

 

Møtedato: 1.04.2020. 

Følgende notat var sendt styret fra rådmannsutvalget i 

forkant av møte. 

Regionalt samarbeid for å håndtere 

koronapandemien.   

 Vi er i starten av en pågående pandemi og går en 

usikker fremtid i møte. Nå forbereder vi oss etter 

beste evne for å håndtere at mange flere vil ha bruk 

for kommunale helsetjenester fremover. Både 

kommuner og sykehus har fått i oppdrag fra 

Helsedirektoratet om å bygge kapasitet.  

Saksbehandler: 

Odd Omland 
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Sykehuset har tatt initiativ til samarbeid om 

scenarioplanlegging knyttet til konsekvenser av 

koronaepidemien relatert helsetjenester. 

Fylkesmannen, fylkeskommunen og kommunene i 

nedslagsfeltet til SSHF deltar i samarbeidet.   

FHI lanserte 24.03.20 tre strategier:  

1. «Slipp epidemien løs.» Epidemien vil i løpet av 3-4 

måneder smitte 40-70% av befolkningen og føre til 

katastrofale belastninger på sykehusene. Strategien 

anses ikke som aktuell.  

2. «Brems epidemien.» Tiltak settes inn for å bremse 

epidemiens spredning og holde den på et lavt nivå slik 

at sykehusenes kapasitet holder tritt med epidemien. 

Som en konsekvens av epidemiens gang gjennomgår 

mange mennesker infeksjonen, de fleste uten 

problemer, og det bygges opp immunitet i 

befolkningen.  

 3. «Undertrykk epidemien.» Sterke tiltak settes inn 

for å kvele epidemien snarest og deretter holde 

viruset under kontroll og dermed utsette epidemien 

fram til vaksinasjonen av befolkningen blir mulig 

tidligst i 2021, eller fram til en effektiv behandling blir 

tilgjengelig.   

FHI anser alternativ 1 som uaktuell, og anbefaler å 

avvente beslutning om valg av strategi 2 eller 3 i 13 

uker for å bedre beslutningsgrunnlaget. Vi må uansett 

planlegge for å øke kapasitet.  

Det er tatt et initiativ for at kommunene i Region 

Kristiansand kan bygge opp kapasitet sammen. 

Arbeidet må ses i sammenheng med scenariet 

planleggingsarbeidet som gjøres. 

 



 
 

 side 3 

 I første omgang foreslår 

rådmenn/kommunedirektører i Region Kristiansand at 

det engasjeres en prosjektleder slik at vi kan komme i 

gang med planlegging av et regionalt Koronamottak.  

Tor Sommerseth er forespurt og har sagt ja til å påta 

seg prosjektlederjobben.  

Det er flere ting som må avklares, bl.a:  

• kommunenes behov  

• hvilke pasientgrupper som skal inn i mottaket  

• hvor stor kapasitet skal det planlegges for  

• Personell/drift  

• Lokaler  

• Finansiering og avtaler  

Forslag til vedtak: 

 • Det igangsettes et arbeid i Region Kristiansand for 

felles kapasitetsbygging for håndtering av 

koronapandemien  

• Tor Sommerseth engasjeres som prosjektleder i 

perioden 01.04.20 – 15.06.20. Lønnsmidler dekkes av 

Region Kristiansand  

• Det legges frem en ramme for arbeidet medio april. 

Det avholdes jevnlige møter i styre fremover i den 

videre oppfølging av saken.  
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Behandling i styre. Innstillingen fra rådmannsutvalget ble enstemmig vedtatt. 

  

• Det igangsettes et arbeid i Region Kristiansand for felles kapasitetsbygging for håndtering 

av koronapandemien  

• Tor Sommerseth engasjeres som prosjektleder i perioden 01.04.20 – 15.06.20. Lønnsmidler 

dekkes av Region Kristiansand  

• Det legges frem en ramme for arbeidet medio april.   

 

 

 

 

 
 


