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Likestillingsredegjgrelse - Helse Midt-Norge RHF

Helse Midt-Norge RHF arbeider malrettet for a fremme formalene som ligger i Lov om likestilling og
forbud mot diskriminering. Aktivitetene i virksomheten omfatter omrader som rekruttering, lgnns- og
arbeidsvilkar, utvikling, tilrettelegging, kombinasjon av arbeid og familieliv, og generelt arbeid mot
trakassering og diskriminering. Likestillings- og diskrimineringsarbeid er forankret i foretakets
personalpolitikk og inkludert i retningslinjer og rutiner. Det er et mal a8 oppna en balansert alders- og
kisnnssammensetning, og a rekruttere kvalifiserte personer med innvandrerbakgrunn.

Arbeidet for mangfold og inkludering ved Helse Midt-Norge RHF innebeerer:

— At ledelse pa alle niva har oppmerksomhet pa likestilling og mangfold samt kompetanse om
alle former for diskriminering

— Fokusering pa tiltak som bidrar til 3 gke mangfoldet i rekrutteringsarbeidet

— Nulltoleranse for mobbing, trakassering og diskriminering

— At virksomheten har likeverdige arbeids-, trivsels- og utviklingsbetingelser for kvinner og
menn

— En malsetting om lik fordeling av kjgnn i lederstillinger og innen de ulike
stillingskategorier/stillingsniva

— Arbeid med tiltak som bidrar til at foretakets medarbeidere som far helseplager ikke faller ut
av arbeidsmiljpet

— En seniorpolitikk som legger til rette for at flest mulig kan sta lengst mulig i jobb

Helse Midt-Norge RHF kartlegger hvert dr:

— Kjgnnsbalanse i virksomheten

— Andel menn og kvinner som er midlertidig ansatt

— Andel menn og kvinner som er ansatt i deltidsstillinger

— Gjennomsnittlige antall uker foreldrepermisjon for menn og kvinner som har rett til
permisjon

Helse Midt-Norge RHF kartlegger minimum hvert annet Gr:

— Lennsforskjeller pa ulike stillingsniva/grupper
— Lennsforskjell totalt i virksomheten

— Kjgnnsfordeling pa ulike stillingsnivaer/grupper
— Ansatte i deltidsstillinger og ufrivillig deltid
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1 Tilstand for kjgnnslikestilling ved Helse Midt-Norge RHF — Rapport 2024
(Likestillingsredegjgrelsens del 1)

1.1 Kjgnnsbalanse totalt i virksomheten

Virksomheten ved Helse Midt-Norge RHF bestar av administrativt personale. Ved utgangen av 2024
var det 94 ansatte ved Helse Midt-Norge RHF inkludert ledelsen. Av dette var 64 kvinner og 30 menn.
Gjennomsnittlig antall arsverk i 2024 utgjorde 87 arsverk.

Kjgnnsbalanse i Helse Midt-Norge RHF

m Antall kvinmer = Antall menn

Blant ansattgruppen har Helse Midt-Norge RHF fire hovedkategorier stillinger:
- leerlinger, konsulenter, radgivere og seniorradgivere

Pa ledelsesniva er virksomheten organisert i tre nivaer:
- administrerende direktgr, avdelingsdirektgrer og seksjonsledere

Ledere pa direktgrniva er definert som ledende ansatte

Pa direktgrnivad var kjgnnsfordelingen i 2024 henholdsvis 4 kvinnelige og 2 mannlige direktgrer,
inkludert mannlig administrerende direktgr. Pa seksjonslederniva var det en overvekt av kvinner hvor
7 av 12 seksjonsledere var kvinner. For stillingskategorien seniorradgiver var fordelingen 21 menn og
36 kvinner. Fordelingen i gruppen radgiver/konsulent/lzrling viser at det regionale foretaket har 2
mannlige ansatte av totalt 19 ansatte innen disse stillingskategoriene.

Styret i Helse Midt-Norge RHF besto i 2024 av 5 kvinner og 5 menn, med mannlig styreleder.
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Tabelloversikt over kignnsbalansen i Helse Midt-Norge RHF - fordeling innen stillingskategorier

Styret Ansatte totalt Ledelsen (adm. @ Seksjons- Senior- Radgiver,
inkl. ledelsen dir. og avd.dir.) ledere radgivere konsulent,
leerling
[ ]
? 50 % 68 % 67 % 58 % 63 % 89 %
]
w 50 % 32% 33% 42 % 37 % 11%

Ansattgruppen Ledelsen inkl.
(eks. ledelsen) seksjonsledere

(]
T 68 % 61 %
[ )

32% 39%

1.2 Midlertidig ansatte

Ved Helse Midt-Norge RHF var det i 2024 ansatt 4 medarbeidere i midlertidige stillinger fordelt pa
henholdsvis 2 kvinner og 2 menn. Som definisjon av midlertidig ansettelse legges Arbeidsmiljgloven §
14 — 9 (2) til grunn, og hvor de midlertidige ansettelsene var knyttet til arbeid i stedet for andre,
praksisarbeid og deltaker i arbeidsmarkedstiltak i samarbeid med arbeids- og velferdsetaten.

1.3. Ansatte i deltidsstillinger og ufrivillig deltid
Helse Midt-Norge RHF har lagt Statistisk sentralbyras definisjon pa ufrivillig/ugnsket deltid til grunn:

«Med ufrivillig deltid menes deltidsarbeid der stillingsinnehaver gnsker og er tilgjengelig for G jobbe
mer.»

Ved Helse Midt-Norge RHF var det i 2024 totalt 9 ansatte i deltidsstillinger fordelt pa henholdsvis 5
kvinner og 4 menn. Alle deltidsstillingene er faste stillinger og har sin opprinnelse i heltidsstillinger,
hvor ansatte etter eget gnske har gatt over til reduserte stillinger. Helse Midt-Norge RHF anser ikke
ufrivillig deltid som en utfordring ved virksomheten.
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1.4 Foreldrepermisjon
| lgpet av 2024 ble det ved Helse Midt-Norge RHF tatt ut totalt 3 foreldrepermisjoner.
Permisjonsuttakene gjaldt kvinnelige ansatte.

Utvikling av fraveer knyttet til fadsels- og foreldrepermisjon i Igpet av de siste tre ar:

Fraveersdager fadsel/mulig dagsverk nasjonal

2022 2023 2024
[ ]
* 0% 0,8% 6,4 %
[
0% 0% 0%

1.5 Lennspolitikk

Lgnn er et viktig virkemiddel for a sikre at Helse Midt-Norge RHF har tilstrekkelig og riktig kompetanse
for a na foretakets mal. Foretaket har utarbeidet en Ignnspolitikk som skal sikre at Helse Midt-Norge
RHF har en ensartet fastsettelse av lgnn og betingelser for medarbeiderne i virksomheten.
Lgnnspolitikken skal bidra til at Helse Midt-Norge RHF har konkurransedyktige betingelser uten a veere
Isnnsledende. Lgnnspolitikken legger ogsa til rette for en forutsigbar og gjennomtenkt Ignnsplassering
av medarbeiderne.

Foretakets lgnnspolitikk baseres pa lik Ignn for likt arbeid uavhengig av kjgnn og etnisk bakgrunn.
Fastsetting av Ignn skjer etter fastsatte kriterier. Individuell Ignn kan likevel differensieres for a
rekruttere og beholde gode medarbeidere. Helse Midt-Norge RHFs Ignnspolitikk skal stimulere til god
arbeidsinnsats, engasjement, faglig utvikling og gode arbeidsforhold slik at foretakets malsettinger nas.

Helse Midt-Norge RHF benytter individuell Ignnsfastsettelse ved tilsettinger. Ved hjelp av
Ignnsanalyser og en gjennomgang av stillingskategorier har Helse Midt-Norge RHF gode prosedyrer for
arbeid knyttet til 8 forebygge Ignnsdiskriminering. Foretaket har tatt i bruk verktgy basert pa REM-
score, som innebeerer at stillingenes innhold gis en score ut fra forhandsdefinerte kriterier. REM-score
benyttes som retningsgivende for Ignnsfastsettelse bade ved rekruttering og ved stgrre endringer av
stillingsinnhold i virksomheten.

1.6 Lgnnsstatistikk

Foretaket har et uttalt mal om likelgnn. Likelgnn og Ignnsutjevning er fast tema i forbindelse med de
arlige Ignnsforhandlingene. Faktorer knyttet til Iann gjgres om til 100 % stgrrelser og brytes ned pa
REM-score - Se vedlegg Oversikt over stillingsnivder og REM-score.
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1.7 Lennskartlegging

Helse Midt-Norge RHF gjennomfg@rte en stagrre Ignnskartlegging med Ignnsanalyse i 2024. Arbeidet
hadde som formal & kartlegge og avdekke eventuelle systematiske skjevheter i Ignnsplassering og
Ignnsutvikling mellom kjgnn. Lgnnsanalysen undersgkte lgnnsjustering, lgnnsniva, utvikling i
Isnnsspenn og kompensasjon ved overgang til seerskilt uavhengig stilling. Til dette arbeidet ble verktgy
basert pa REM-score benyttet. Ved 8 sammenholde REM-score, Ignn og kjgsnn avdekkes det ikke
forekomst av ulik innplassering av Isnn mellom menn og kvinner ved Helse Midt-Norge RHF i 2024.

2 Arbeid for likestilling og mot diskriminering ved Helse Midt-Norge RHF —
Planer 2025 (Likestillingsredegjgrelsens del 2)

Bade ledere og medarbeidere i Helse Midt-Norge RHF er ansvarlig for & bidra til et godt arbeidsmiljg,
og opptre pa en mate som styrker samholdet, og skaper tillit og respekt for hverandre og hverandres
oppgaver og ansvar. Likestillings- og ikke-diskrimineringsperspektivet i forbindelse med omrader som
rekruttering, forfremmelse og utviklingsmuligheter ivaretas kontinuerlig i foretaket gjennom
implementerte prosedyrer og etablerte rutiner i virksomheten. Helse Midt-Norge benytter
kvalitetssystemet EQS til arlige revisjoner av prosedyrer og rutinebeskrivelser inkludert omradene som
omfatter likestilling og ikke-diskriminering.

2.1 Prinsipper, prosedyrer og standarder for likestilling og mot diskriminering

Helse Midt-Norge RHFs likestillings- og ikke-diskrimineringsarbeid er forankret i foretakets
personalpolitikk. Prosedyrer som inkluderer arbeid for likestilling og mot diskriminering er
dokumentert i foretakets Personalhandbok og Kvalitetssystem (EQS) - eksempelvis:

- Fastsettelse av Ignn og andre betingelser

- Regulering av Ignn for ansatte ved Helse Midt-Norge RHF

- Helse Midt-Norges RHF Ignnsrutine

- Rammeverk for kompetanseutvikling ved Helse Midt-Norge RHF

- Retningslinjer for seniorpolitikk ved Helse Midt-Norge RHF

- Oversikt over stillingsstruktur

- Prosedyre for etter- og videreutdanning

- Overrekkelse av gaver, blomster og annen oppmerksomhet ved Helse Midt-Norge RHF

Det arbeides kontinuerlig med oppdatering og fornying av personalpolitikken med tilhgrende
prosedyrer. Helse Midt-Norge RHF vil ogsa i 2025 gjennomga sine EQS-rutiner og praksis knyttet til
likestillings- og ikke-diskrimineringsarbeid med tanke pa avdekking av eventuelle svakheter og styrke
eventuelle omrader med behov for videreutvikling.

2.2 Rekruttering

Helse Midt-Norge RHF har som malsetting at arbeidsstyrken skal gjenspeile mangfoldet i befolkningen.
| forbindelse med rekrutteringsprosessene fglger Helse Midt-Norge RHF rekrutteringsprosedyrene i
foretaksgruppa for helse Midt-Norge hvor mangfold og variasjon er gitte vurderingskriterier. Ved
utlysning av ledige stillinger oppfordres alle som er kvalifiserte til 3 seke om a sgke - uavhengig av
alder, kjgnn, funksjonshemming og nasjonal eller etnisk bakgrunn.
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| 2024 ble det ansatt totalt 17 nye medarbeidere hvorav 9 kvinner og 8 menn. Nyrekrutteringen er
knyttet til naturlig avgang, enten i forbindelse med overgang til pensjon og eller ved turnover. Ved
rekruttering er kvalifikasjonsprinsippet styrende. Bade blant leder- og ansattgruppene fokuseres det
pa a oppna en best mulig kjpnnsbalanse.

| rekrutteringssammenheng er det en malsetting om a ansette flere menn og sgkere med utenlandsk
opprinnelse for & oppna en bedre balanse i arbeidsstyrken.

2.3 Lgnns- og arbeidsvilkar
Helse Midt-Norge RHF vil i forbindelse med Ignnsoppgjgret 2025 gjennomfgre en ny Ignnskartlegging
for a fglge opp Ignnsutviklingen i et likestillings- og ikke-diskrimineringsperspektiv.

2.4 Forfremmelse

Virksomheten har oppmerksomhet rundt a legge til rette for like muligheter for forfremmelse.
Forfremmelse er tema i ulike lederfora og AMU. Dette gjelder seerlig i forbindelse med de arlige
Iennsforhandlingene. Kartlegging av behov og gnsker om forfremmelse skjer arlig ved individuelle
samtaler mellom leder og medarbeider, i utviklingssamtaler (medarbeidersamtaler) og i
lederfellesskap (avdelingsledelse og gverste ledergruppe). Forfremmelse vurderes ogsa i sammenheng
med aktiviteter knyttet til kompetanseutvikling - naermere beskrevet i kapittel 2.5.

Alle medarbeidere vil fra 2025 bli kalt inn til individuelle Isnnssamtaler med leder, noe som er en
endring fra tidligere ar hvor initiativet til Isnnssamtaler har ligget til den enkelte medarbeider.

2.5 Utviklingsmuligheter

Helse Midt-Norge RHF utarbeidet i 2023 et eget Rammeverk for kompetanseutvikling. Rammeverket
forankres i de arlige budsjettprosessene, og i leder- og avdelingsmgter, og er under kontinuerlig
utvikling. Innholdet i rammeverket er operasjonalisert i et arshjul og en verktgykasse for
kompetanseplanlegging- og utvikling. Ansattes opplevelse av muligheter for utvikling i jobben
kartlegges i tillegg i den arlige medarbeiderunderspkelsen ForBedring. Resultatet for de siste arene
viser at skaren innen omradet kompetanseutvikling ligger mellom 80 — 85, hvor 100 er hgyeste mulig
skar.

Helse Midt-Norge RHF har innfgrt en ny modell for medarbeidersamtaler. Den nye modulen gir en
systematisk tilnserming til 3 fglge opp behov for kompetanseutvikling, arbeidsmal og utviklingsmal.
Nytt i den sammenheng er ogsa at medarbeideren i forkant av utviklingssamtalen selv skal vurdere og
beskrive egne utviklingsmuligheter og @nsker i et individuelt kartleggingsskjema. Den nye
samtalemodulen evalueres underveis, etter hvert som foretaket og foretaksgruppa far nye erfaringer
med det systemet. Forankring av rammeverket for kompetanseutvikling viderefgres i 2025.

2.6 Tilrettelegging eller mulighet for 8 kombinere arbeid og familieliv

Helse Midt-Norge RHF har grundige prosedyrer og god praksis for individuell tilrettelegging av arbeidet
for ansatte som har behov for tilrettelegging. Likedan er det etablert gode ordninger for 8 kombinere
arbeid og familieliv med blant annet fleksibel arbeidstid, hjemmekontorordning og muligheten for a
jobbe deltid. Ansatte som gnsker & benytte seg av hjemmekontorordningen ma innga en egen avtale
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om hjemmekontor, og far tilbud om en standard IKT-pakke til bruk i hjemmet. Ordningen med
hjemmekontor vurderes fortlgpende basert pa virksomhetens behov og erfaringer samt utvikling og
erfaringer innen omradet ellers i samfunnet.

2.7 Arbeid mot trakassering, seksuell trakassering og kjgnnsbasert vold

Hvert ar gjennomfgrer det regionale helseforetaket en kartlegging av arbeidsmiljget i virksomheten;
ForBedringsunderspkelsen. Undersgkelsen har spgrsmal knyttet til medarbeideres kjennskap til om
ansatte utsettes for diskriminering, mobbing og trakassering og seksuell trakassering i virksomheten.
Fra og med 2025 er spgrsmal knyttet til omradet «Vold og trusler» eget tema i undersgkelsen. Foruten
oppfelging i avdelingene og seksjonene blir resultatene orientert om i foretakets arbeidsmiljgutvalg,
foretaksledelsen og styret. Alle enheter utarbeider oppfglgingsplaner basert pa undersgkelsens
rapporter. Resultatet fra undersgkelsen i 2024 viser en skar fra 89 - 98 (av 100) for spgrsmalene knyttet
til trakassering og diskriminering. Resultatet har veert stabilt over flere ar.

2.8 Andre relevante forhold

— Inkluderende arbeidsplass - Helse Midt-Norge RHF arbeider etter prinsippene som gjelder for
en inkluderende arbeidsplass, og har ogsa i 2024 hatt arbeidsopptreningstilbud for personer
tilknyttet NAV.

— Virksomheten har etablert vernetjeneste med verneombud. Det gjennomfgres faste
verneombudssamlinger sammen med hovedverneombudene i Helse Midt-Norge, noe som
sikrer koordinerte og kompetente verneombud i organisasjonen. Ulike HMS-tema drgftes i det
regionale foretakets arbeidsmiljputvalg (AMU). Det tilbys oppleering i HMS for ledere,
verneombud og AMU-medlemmer. Dette i samarbeid med bedriftshelsetjenesten. Helse Midt-
Norge RHF vil i 2025 se pa muligheten for et eget HMS-kurs for ledere, verneombud og
medlemmer av arbeidsmiljgutvalget tilpasset foretakets administrative virksomhet.

— 12024 valgte organiserte ved virksomheten tillitsvalgte og det ble startet forhandlinger om B-
delsavtale. Dette arbeidet er planlagt sluttfgrt varen 2025.

— Universell utforming — Helse Midt-Norge RHF er i gang med et prosjekt for tilpasning av
kontorlokalene til dagens og framtidig virksomhets behov. Ulike arbeidsformer blir vurdert,
herunder en bedre tilpasning av lokalene i lys av kravene til universell utforming. Planene t har
i etterkant blitt noe redusert som fglge av gkonomiske forhold.

— Langtidsfraveer og tilrettelegging - Helse Midt-Norge RHF har gode rutiner og tiltak for
tilrettelegging og kontakt mellom medarbeidere og arbeidsplass ved bade langtidsfravaer og
overgang til arbeidsavklaringspenger (AAP). HMN RHF fortsetter i 2025 arbeidet med a
videreutvikle sine prosedyrer for oppfg@lging av langtidsfravaer med szerlig konsentrasjon rundt
lederoppleaering.
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3. Vedlegg

A) Stillingsnivaer/stillingstitler med innhold ved Helse Midt-Norge RHF inkludert REM-score

450549

Rédgiver

200349

0199

J50-899
F B50-749

seniomraagiver
E 550-649

= Hayere uzdanning
(master)

=[B! Arbeidserfaring kan
erstatte hgyere utdanning

* Typisk 1-3 &rs relevant
arbeldsertarning

= Hayere uzdanning
(bachelor/master)

= VideragZende skole,
fagbrey eller hayers
utdanring
{bacheler/master)

* B! Arbeidserfaring kan
erstatts hgyers utdanning

# Typisk 3-7 &rs
arbeidserfaring

* Videregaende skole,
fagorev 2ller hgyers » Typisk 0-1 ars
utdanning arbeidserfaring

(bachelor/master)

= Hayere utdanning
[master)

= NB! Arbaidserfaring kan  arbeidserfaring
erstattz hevere utdanning

= Hayere utdanning

{master) * Typisk 3-7 &rs relevant
# NEI Arbeidszerfzring ken  arbsidserfzring
erstattz hgyere utdanning

= Arbeidet er komplekst og variert, og krever i
SLO7 grad at den ensatie tar selvsiendiges valg
O beslutningsr er i sitt arbeid, samt at den
kobler og prioriterer aget arbeid mot kortsiktige:
0 langsiktige wrganisasionsmal

# Baz|utning=r tas om rutinepregede og ikke-
rutinepregede forhold, men krever fortsatt
Bodkjennelse

# Anzatte har en god organisasjonsforstielse,
of kan typisk koordinere prosesser mot region,
netverk eller nasjonalt

= Arbeidet er typisk vesertlig kompl=kst og
varief, 0g krever | stor 2rad ar den ansatie tar
=elvstendige valg of beslutninger er i sitt
aroeid

» Bes|uninger tas om rutinepregede og ikke-
rutinepregede forhald, men kraver fortsatt
godkjennelse

* ANsarie har en god organisasion sforsidelse
= Typisk bestér arbeidet av rutinemessige til
MOoderat komplekse 0opgaver oF prosedyrer

= Dan ansatte tar stort sett rutinemessige
beslutningerfvurderinger. Sterre beslutninger er
I =tor grad glenstand for godklenning fra
rizrmaste leder

» Arbeidet far I¥pende oppfglging etter behov,
men krever ogsa goo organisasionstorsidelse
» Typick bectar arbeidet zv rutinemessigs
oppgaver som fglzer =t sett med standardiserte
policyer og prosedyrer

» Dan ansatte tar stort sett rutinemessigs
beslutningerfvurderinger

* Arheider falges opp 0g e]ennorng%s =en

¥ ferste I=der | Organisas/onen

* Medlemmer av ledergruppen, leder av et
funksjonsomrade og for tean-{seksjonsleders
» Vurdersr, godkjenner og tar beslutninger
ogfeller anbefalinger som kan pavitke hele

* Typisk 7-10 875 rEIVANT  Organ|sasionen

» Kobler kartsiktig forretningsstrategi til
langsiktige suks=ssfaktorer, og deltar p&
gruppeplan | budsjerutarneidzizen

» |varksetter og styrer endringsaktiviteter i egen
avdeling

» Etillingene barer preg av likhet med "Direktgr
G", men innehar har noe mindre
beslutningsmyndighet og noe |avere

kom pleksitet

» DET kTEVES B Inngdende forstdelse av
dynamikken | organisasjonsadfard, politicke
forheld og muligheter for endringsaktiviteter

» Skillet mallom Inndelingane "ledelss" og
'spesialradgiver" er basert pa om stillingen har
persenalansvar eller fagansvar

v Arbeldst er | utgangspunkiet lkke
standardisers, og involverar mange komplekse
g berydelige varizbler

» Den znsatte forventes 3 t= selvstendige valg
og beslutninger eri sitt arbeid, og koble o
prioritere eget arbeid mot korsikiige- og
|angziktige organizasjoremal

» Beslutninger tas med mer fribet og skjgnn,
men vl tomEatt kreve godejennelse nvis de
pavirker store deler av organisasjonen

» Den ansatte forstar 'ussste’
organisasjonsinitiativer og -forhold

* Skillet mellem inndelingene *ledelsz" og
*spesialrddgiver er basert pd om stillinzen har
personalanzvar eller fagenevar
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B) Helse Midt-Norge RHF - Diagram Ignnsanalyse 2024
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