
 

       
       
E-postadresse: 
sfropost@statsforvalteren.no 
Sikker melding: 
www.statsforvalteren.no/melding 

 Postadresse: 
Postboks 59 
4001 Stavanger 

 Besøksadresse: 
Lagårdsveien 44 
 

 Telefon: 51 56 87 00 
www.statsforvalteren.no/ro 
 
Org.nr. 974 763 230 

 

  Vår dato:  Vår ref: 

  10.05.2025  2025/750 
     

  Deres dato:  Deres ref: 

     
   

 Kontakt saksbehandler 

  
 
 
U.off: offl. § 13, jf. fvl. § 13  

ConocoPhilips Skandinavia AS 
Postboks 3 
4064 STAVANGER 
Att. Trond Holbæk-Hanssen 
 

  

 
Rapport etter tilsyn med helsetjenesten på ConocoPhilips Skandinavia AS sin 
innretning Eldfisk 2/7 S 
 
Statsforvalteren gjennomførte tilsyn med ConocoPhilips Skandinavia AS, og besøkte i den 
forbindelse innretningen Eldfisk 2/7 S fra 31.03 til 02.04.2025.  
 
Vi undersøkte om innretningen sørger for forsvarlige helsetjenester i samsvar med 
helselovgivningen som er gjort gjeldende på norsk kontinentalsokkel. 
 
Tilsynet ble gjennomført som del av Statsforvalterens planlagte tilsynsaktiviteter for 2025. 
 
Forløpet rapport ble oversendt selskapet 08.04.2025 for eventuelle kommentarer til faktagrunnlaget, 
og selskapet svarte 29.04.2025 at man ikke hadde innsigelser eller kommentarer. 
 
Endelig rapport etter tilsynet er nå utarbeidet og følger vedlagt. Den vil bli publisert på vår 
hjemmeside: Helse og hygiene offshore, - tilsynsrapporter 
  
 
Statsforvalterens konklusjon: 
Det ble ikke avdekket avvik fra regelverket.  
 
Vi takker for godt samarbeid under gjennomføring av tilsynet, som nå er avsluttet. 
 
 
Med hilsen 

  
 

 

 
Dokumentet er elektronisk godkjent 
 
Kopi til: 

Statens helsetilsyn Postboks 231 Skøyen 0213 OSLO 
Havindustritilsynet Postboks 599 4003 STAVANGER 

https://www.statsforvalteren.no/Rogaland/Helse-omsorg-og-sosialtenester/Helse-offshore/Tilsynsrapporter/
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1. Innledning  
Rapporten er utarbeidet etter tilsyn ved ConocoPhilips Skandinavia AS på Eldfisk 2/7 S i perioden 
31.03 til 02.04.2025. Tilsynet inngår som en del av Statsforvalterens planlagte tilsynsvirksomhet i 
inneværende år. 
 
Tilsynet omfatter innretningen sitt arbeid med å sikre en faglig forsvarlig helsetjeneste om bord. 
 
Statsforvalteren i Rogaland har, med hjemmel i rammeforskriftens § 67, fått delegert myndighet fra 
Statens helsetilsyn til å føre tilsyn med helsemessige forhold i petroleumsvirksomheten. 
 
Formålet med tilsynet er å vurdere om virksomheten ivaretar ulike krav i lovgivningen gjennom sin 
internkontroll. Tilsynet omfattet undersøkelse om; 
• hvilke tiltak virksomheten har for å sikre forsvarlige helsetjenester og avdekke, rette opp og 

forebygge overtredelse av lovgivningen innenfor de tema tilsynet omfatter 
• tiltakene følges opp i praksis og om nødvendig korrigeres  
• tiltakene er tilstrekkelige for å sikre at lovgivningen overholdes 
 
Tilsynet ble gjennomført som en planlagt og systematisk gjennomgang av helsetjenesten; - gransking 
av dokumentasjon, intervju av personer med oppgaver på området og befaring. 
 
Rapporten omhandler avvik og merknader som er avdekket under tilsynet og gir derfor ingen 
fullstendig tilstandsvurdering av innretningens/virksomhetens arbeid innenfor de områder tilsynet 
omfattet. 
 
• Avvik er mangel på oppfyllelse av krav gitt i eller i medhold av lov eller forskrif 
• Merknad er forhold som ikke er i strid med krav fastsatt i eller i medhold av lov eller forskrift, 

men der tilsynsmyndigheten finner grunn til å påpeke mulighet for forbedring 
 

2. Beskrivelse av virksomheten – spesielle forhold 
Eldfisk 2/7 S er en kombinert bolig-, brønnhode- og produksjonsplattform som ligger i den sørlige 
delen i Nordsjøen, og inngår i Eldfisk komplekset. Innretningen er tilknyttet Eldfisk A, Eldfisk 2/7 FTP 
og Eldfisk 2/7 E via broforbindelser. Innretningen eies og drives av ConocoPhilips Skandinavia AS og 
startet produksjonen i 2015.  
 
Eldfisk inngår i feltberedskap med Greater Ekofisk Area (GEA), hvor Ekofisk 2/7 Lima er et knutepunkt 
for områdeberedskapen i Sørfeltalliansen, med base for to SAR-helikopter med full besetning og 
ressurser innenfor områdeberedskapen. Tårnet på Ekofisk styrer og koordinerer 
beredskapsressursene som inngår i feltberedskapen. Oversykepleier Ekofisk kompleks leder og 
koordinerer medisinske ressurser som inngår i feltberedskapen, og har ansvar for prioritering og 
mobilisering av SAR ressurser ved sykdom og skade i samråd med vaktlege.  
 
Innretningens helsetjeneste og beredskapsorganisering 
Eldfisk 2/7 S har egen helseavdeling med HMS-koordinator som leder den helsemessige 
beredskapen på innretningen. Stedfortreder for HMS-koordinator er SAR-sykepleier eller annen 
sykepleier på feltet. Innretningen har faglig ansvarlig lege som er ansvarlig for helsetjenesten, og det 
er etablert vaktlegetjeneste med OHS etter avtale. 
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Riggen Linus var på tilsynstidspunktet tilknyttet Eldfisk, og brodokumentet mellom innretningene 
beskriver samhandling mellom selskapene, også de to helsetjenester. 
 
Innretningen har et førstehjelpslag bestående av fire faste medlemmer rekruttert fra eget 
driftspersonell, i tillegg til sykepleier. Det ble under tilsynet opplyst at det til enhver tid er flere 
tilgjengelige førstehjelpere på innretningen. Bårelag skal ta hånd om transport av skadet personell.  
 
Hospitalet 
Hospitalet på innretningen er lokalisert i 5. etasje. Det var god plass med behandlingsrom, 
kontorfasiliteter, lagerrom, laboratorium, sykelugar med tilknyttet bad osv. Hospitalet fremsto med 
god orden og ryddighet, og skap og utstyr var tydelig merket. Telemedisinsk utstyr var installert. 
Sanntidsinformasjon fra Corpuls monitor kan deles med vaktlege, og EKG kan sendes fra Cor Puls 
monitor til vaktlege og oversykepleier.  
 
Nødhospitalet er lokalisert vegg i vegg med hospitalet, hvor nye utstyrstraller var merket og klargjort 
i lagerrom, tilgang til vann, oksygen og kommunikasjonsfasiliteter. Forpleiningspersonell er ansvarlig 
for etablering av nødhospital. 
 
Innretningen bruker pasientjournalsystemet Extensor.  Vaktlegenotat blir sendt til faglig ansvarlig 
lege som sørger for at disse blir lagt inn i pasientens journal. 
 
Legemiddelhåndtering 
Innretningen har akuttmedisinske prosedyrer som er godkjent av faglig ansvarlig lege for 
innretningen. Prosedyrene ble sist revidert i mars 2025, og det ble under tilsynet opplyst at de har 
vært gjenstand for en grundig faglig prosess hvor anestesilege har vært involvert.  
 
Sykepleierne ombord har personlige delegasjoner til å gi legemidler i henhold til akuttmedisinske 
prosedyrer. Slik personlig delegasjon ble fremvist av HMS-koordinator under tilsynet. Videre viste 
HMS-koordinator legemiddeldoseringsskjema i akuttsekken, som ga oversikt over hvordan 
legemidlene skal administreres.  
 
I styrende dokumentasjon fremgår det at faglig ansvarlig lege organiserer årlig farmasøytisk tilsyn 
som ledd i helseavdelingens kvalitetsarbeid. En gjennomgang av de siste årlige tilsynene viser 
mindre funn vedrørende utgåtte medikamenter, bestilling og leveranse. Det er videre laget en risiko- 
og sårbarhetsanalyse for legemiddelhåndteringen, datert i mars 2025.  
 
Sikring av kompetanse – trening og øvelser 
Innretningen følger Offshore Norge sine retningslinjer for beredskapsopplæring av 
beredskapspersonell, i tillegg til egne interne prosedyrer. Stedfortredere har samme krav til 
opplæring som den som primært er tildelt beredskapsfunksjonen.  
 
Innretningen bruker kompetansematriser for spesifikke disipliner, herunder HMS-koordinator, som 
følges opp av opplæringsavdelingen på land. Selskapet benytter verktøyet Kahuna for å vurdere 
kompetanse som definert i kompetanseprofiler. Verktøyet Workday er innretningens styringsverktøy 
for kompetanseoppfølgning.  
 
Innretningen har en tre-års plan for øvelser for beredskapsorganisasjoner som dekker alle relevante 
DFUèr. Sikkerhetsrådgiver og HMS-koordinator har overordnet ansvar for selve treningen og 
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øvelsesplanen, og skal legge til rette for at treninger og øvelser gjennomføres etter planen, samt for 
registrering i Dawinchi.  
 
For treninger er det etablert krav om minst en trening per tur for personell som utøver 
beredskapsfunksjoner, samt deres reserver og stedfortredere. Under tilsynet ble det fremlagt 
dokumenter ferdighetstrening for sykepleier og førstehjelpere. I intervju ble det opplyst at deltakelse 
for førstehjelpere på årlig trening på land hos ekstern aktør, vil sikre kompetansen til den enkelte.  
 
Øvelser er kategorisert i nivå 0 øvelse, som skal gjennomføres for hver tur og som involverer 
plattformens eget personell. Nivå 1 øvelse som gjennomføres minst en gang per skift per år, med 
verifikasjonsteam fra land, og kan involverer Felt Beredskap Senter (Febs). Nivå 2 øvelse  
gjennomføres årlig for hele selskapet, og involverer Tananger Beredskaps Senter (Tabs). 
Øvelsesrapport fra 2023, som involverte Eldfisk, ble fremlagt. Stedfortredere skal øve på minst en 
nivå 0 øvelse per år. Under tilsynet ble det fremvist plan som viste at dimensjonerende øvelse er 
integrert for 2025, og at det øves over alle skift. Innretningen har nylig gjennomført nivå 1 øvelse 
med masseskade på helikopterdekk med bruk av markører og nødhospital. Ekstern aktør var tilstede 
under øvelsen og det ble fremvist øvelsesrapport under tilsynet.  
 

3. Gjennomføring 
Tilsynet omfattet følgende aktiviteter:  
 
Tilsynsvarsel ble utsendt 03.02.2025 
Oversikt over dokumenter som er oversendt oss i forbindelse med tilsynet er gitt i kapitlet 
Dokumentunderlag. 
 
Forberedende møte med ansvarlige for innretningen i landorganisasjonen, ble gjennomført den 
27.03.2025 
 
Informasjonsmøte ble avholdt 31.03.2025 
 
Intervjuer 
11 personer ble intervjuet. 
 
Befaring 
Befaring gjennomført 01.04.2025. HMS-koordinator deltok 
 
Oppsummeringsmøte ble avholdt 02.04.2025 
 
Oversikt over dokumentasjon som ble gjennomgått under tilsynsbesøket besøket er gitt i kapittelet 
Dokumentunderlag. 
 

4. Hva tilsynet omfattet 
Tilsynet ble gjennomført for å kontrollere om helsetjenesten om bord er i samsvar med de krav 
myndighetene har satt i lovverket og HMS-regelverket; - helsepersonell loven, ledelse- og 
kvalitetsforskriften og pasient- og brukerrettighetsloven. 
 
Lovverket stiller krav til at virksomheten skal tilrettelegge for forsvarlig helsehjelp som faglig er på 
nivå med kommunehelsetjenesten. Helsetjenesten om bord skal bidra til å etablere den 
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helsemessige beredskapen som en del av innretningens totale beredskap, herunder sørge for 
førstehjelp, diagnostikk, behandling og transport ved skader og sykdom. 
 
Tilsynet har undersøkt om Eldfisk 2/7 S sin organisering og styring av helsetjenesten om bord på 
innretningen sikrer en forsvarlig helsemessig beredskap.  
 
Tilsynet har også undersøkt om internkontrollen avdekker svikt i helsetjenesten og om det er rutiner 
for å korrigere og for å forebygge overtredelse av lovkrav og eller egne rutiner/standarder. Vi har 
også vurdert om tilrettelegging, kapasitet og kompetanse er tilstrekkelig til å sikrer faglig forsvarlig 
helsehjelp.  
 
Tilsynet har ikke kontrollert og vurdert alle sidene ved helsetjenesten, men hatt fokus på forhold der 
det kan være fare for svikt. Gjennom stikkprøver har tilsynet undersøkt helsetjenestens aktiviteter-, 
og om resultatene av det som gjøres, er i samsvar med myndighetskrav og de krav som selskapet 
selv har satt gjennom sin internkontroll.  
 
5. Statsforvalterens konklusjon 
 
Det ble ikke avdekket avvik fra regelverket.  
 

6. Regelverk 
HMS-forskriftene:  
• Rammeforskriften §§ 5, 16 - om helselover og om helsemessige forhold  
• Innretningsforskriften § 61– om helseavdeling og nødhospital  
• Aktivitetsforskriften §§ 8, 9, 10, 11, 75 – om helsetjenesten, om helsetjenestens oppgaver, om   
vaktlegeordning, om legemidler og medisinsk utstyr, om beredskapsorganisasjon 
 
Lov om helsepersonell, LOV-1999-07-02-64. 
Lov om pasient- og brukerrettigheter, LOV-1999-07-02-63 
Forskrift om ledelse og kvalitetsforbedring i helse- og omsorgstjenesten, FOR2016-10-28-1250 
Forskrift om legemiddelhåndtering for virksomheter og helsepersonell som yter helsehjelp, FOR-
2008-04-03-320 
 

7. Dokumentunderlag 
Innretningens egen dokumentasjon knyttet til den daglige drift og andre forhold av betydning som 
ble oversendt under forberedelsen av tilsynet: 
 
0274N Plattformberedskapsplan Eldfisk Kompleks 
Bridging Document for Linus at Eldfisk27A 
3776N Helsemessig beredskap 
Akuttmedisinske kurs land sykepleiere EldS 2024 
Opplæringsmatrise fag og ledende personell - HMS Koordinator.pdf" 
4242N - Kompetansekrav til sikrings og beredskapsorganisasjonen i COPSAS 
6672N - Kompetansestyring 
Scope of Work Anestesilege 
Scope of Work Vaktlege_Beredskapslege 
Nivå 0 øvelser ELDS 2024 
Nivå 1 øvelser ELDS 2024 
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6712N - Retningslinjer helsetjenesten - VEDLEGG - Generell Prosedyrebok 
Retningslinjer helsetjenesten- VEDLEGG- Kvalitetssikring av medisinsk utstyr 
6712N Retningslinjer helsetjenesten VEDLEGG - Akuttmedisinske prosedyrer 
Helsetjenesten oppdragsoversikt SAR Ambulanse 
4920N - Behandling av avvik 
Stillingsbeskrivelse Coordinator. 
Stillingsbeskrivelse Regional Medical Director 
Stillingsbeskrivelse_Offshore Medical Supervisor 
4083N - Plan for psykososialstottetjeneste 
4991 Feltberedskap GEA DRAFT 
6251N Smittevernplan 
6370E Compliance Audits 
Årsrapport Vaktlegetjeneste_OHS Rapport ConocoPhillips 2024 
ARL.f.hj.1 og 2.2024 
FØR.samlet_oversikt-ELDS.2024 
FØR.tr.61 til 68 - 2024 
FØR.tr.62.2024 
HEL.f.hj.tr1 og tr2- 2024 
LBF.ivaret.pasient.2024. 
MOB.ivaret.pasient.2024 
Reglement for Legemiddelkomitéen 
Sjekkliste revisjon helsetjeneste_Master 
Legemiddeltilsyn_EldS_2024 
Legemiddeltilsyn_EldS_2025 
Legemiddeltilsyn_FELLES_2024 
Legemiddeltilsyn_FELLES_2025 
Handlingsplan Helsetjenesten 2025 
ROS Analyse for Legemiddelhåndtering 
Standard Innholdsliste Nødhospital 
Legemiddeldoseringsskjema Akuttsekk og Hospital 
SNØGG_Akuttsekk 
DELEGERING ORDINERING AV MEDIKAMENTER - HMS Koordinator Master 
 
Dokumentasjon mottatt under tilsynet: 
Nivå 1 øvelse, EldS 29.03.2025 
Rapport øvelse Nivå 2- 2023 
Førstehjelpsundervisning 2024 for ConocoPhilips ansatte 
 

8. Deltakere ved tilsynet 
Oversikt over deltakerne på informasjonsmøte og sluttmøte, og over hvilke personer som ble 
intervjuet, er gitt i tabellen som er vedlagt rapporten. 
 
Fra tilsynsmyndighetene deltok: 
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