
Logistikk en motor for utvikling



Hele Norges bakvakt og en stor internasjonal 
aktør innen forsking & kliniske studier

32 av 45
nasjonale 

behandlingstjenester

4 av 7
flerregionale

behandlingstjenester

25 av 52
nasjonale 

Kompetansetjenester
****

Sykehuset er landets 
største med over 24 000 

ansatte og har et budsjett 
på ca. 27,5 milliarder 

kroner 



Sykehus – en kompetansedrevet logistikkmaskin ?

Kilde: Oslo BymuseumOUS prosessorienterer seg = EN eier av alle logistikk prosesser



Hvordan ønsker vi å jobbe i fremtiden + hvem skal 
gjøre hva

PoliklinikkInneliggende

Hjemme

Velferdsteknologi

Sterilforsyning – Logistikk – Renhold – Mat - Behandlingshjelpemidler 

Bygg / teknikk - MTU

Endring av roller & funksjoner

Pasient mer delaktig

Døgn - > Dag

Service / forsyningsmedarbeider

Rolledeling lege / sykepleier

Annet støttepersonell

Hjemmesykehus



Nye sykehus – utgangspunkt for endringer

Legevakten Nye Radiumhospitalet Ny sikkerhetspsykiatri

OUS i Livsvitenskapsbygget Nye Rikshospitalet Nye Aker

Det er ikke et valgfag. Det er en nødvendighet og vi må trekke i samme retning i utvikling av våre tjenester.

Norges største landbaserte byggeprosjekter



Vi har teknologi og løsninger tilgjengelig
(ingen påstand uten unntak men ...)

... og det trengs innen nye store anskaffelser
(gjelder ikke infrastruktur)

vi må få tatt i bruk de løsningene som er
tilgjengelig i vår region/vårt sykehus



Vi møter fremtidens utfordringer

Vi får et teknologisk løft, mer automasjon og robotisering, bedre 
pasientflyt og logistikksløyfer og bedre planlegging og styring. 

Nye bygg med moderne infrastruktur legger til rette for utvikling 
av fremtidens helsetjenester.

Nye bygg muliggjør standardisering av ikke-medisinske tjenester som 
vareflyt, sterilforsyning, renhold, tekstilforsyning, matforsyning og 
avfallshåndtering.

«De nye byggene og tilhørende 
investeringer i infrastruktur, 

digitalisering og nytt utstyr vil være 
den sterkeste driveren for vårt 

utviklingsarbeid frem 
mot 2040»



Terminologi, kodeverk og grunndata

Hvorfor er standardisert og helhetlig terminologi, kodeverk og grunndata 
viktig– generelt og akkurat nå?

• Avgjørende forutsetning for videreutvikling av tjenester som ligger til 
grunn for byggeprosjektene og fremtidig digitalisering, automatisering og 
robotisering i logistikken

• Avgjørende forutsetning for samspillet mellom kliniske og administrative 
systemer

• Tempo og lav risiko i realiseringen er viktig i forhold til byggeprosjektene

• Terminologier og kodeverk må sees i sammenheng for å utvikle en 
sammenhengende og helhetlig tjeneste

• F.eks. IDMP og SNOMED CT som må fungere sammen (side om side)



•DigiOne datamodell bygger på:
o SNOMED CT på diagnoser og prosedyrer
o RxNorm på legemidler (amerikansk standard)

Forskning og samarbeid



Logistikkutvikling i OUS



Sykehuslogistikk – en modell



Vi skal standardisere & samhandle med vårt 
store økosystem

Legemiddelområdet

Prosedyrepakker 
/ vogner

Diagnosekoder

Operasjonskoder



Utnytte kapasitet



Konsept Prosedyrevogn

Sterilsentralen
Instrumenter

Sterile Lager
Instrumenter 
Sterile forbruksvarer
(Prosedyrepakker)

Operasjonssykepleier
Mottak prosedyrevogn Operasjonssykepleier

Klargjøre til operasjon og automatisk 
sporing (i T-Doc) av instrumenter  og 
sterile forbruksvarer under 
operasjon

HSØ Forsyningssenter
Sterile forbruksvarer
(Prosedyrepakker)

Andre leverandører
Sterile forbruksvarer

Prosedyrevogn
Instrumenter 
Sterile forbruksvarer
(Prosedyrepakker)

Operasjon
Bestilling basert på operasjonsplan 
(Dips/Kontrolltårn) og ved uttak av 
Øhjelp prosedyrevogn (T-Doc)

Sampakking av 
Prosedyrevogn
Instrumenter 
Sterile forbruksvarer
(Prosedyrepakker)

RETUR



Bestillbare prosedyrer med prosedyrevognoppskrift
• Bestillbare prosedyrer betyr at en prosedyrekode automatisk genererer en bestilling på prosedyrevogn med 

instrumenter og sterile forbruksvarer

• Operasjonstyper som ligger i Dips oppfyller IKKE disse kravene og kan derfor ikke brukes som bestilling av 
prosedyrevogn. Kodene som brukes i dag trenger tilleggsinformasjon for å kunne brukes til å bestille riktig utstyr 

Craniotomi, tumorreseksjon

DIPS – Operasjonstype (nå)

Craniotomi, tumorreseksjon - når tumor ligger frontalt, mot pannen
Craniotomibrikke, standard drill med standard hylser, korte mikroinstrumenter, utstyr og 
instrumenter til tumorkirurgi (navigasjonsinstrumenter, ultralydaspirator osv.)

Craniotomi, tumorreseksjon - når tumor ligger i bakre skallegrop
Craniotomibrikke, drill med lange borr og med lange hylser, lange mikroinstrumenter, 
utstyr og instrumenter til tumorkirurgi (navigasjonsinstrumenter, ultralydaspirator osv.)

Craniotomi, tumorreseksjon - når pasienten er et barn
Trenger instrumenter og haker til barn som passer til barnehode

DIPS - Bestillbare prosedyrer (konsept)



Flyt legemidler
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Legemidler grunndata

• Valg av legemiddelterminologi/-kodeverk må sees i sammenheng med 
terminologi for hele helsetjenesten

• SNOMED CT er valgt som standard terminologi i norsk helsesektor, og
er sentral i europeisk helsesektor

• Istedenfor å diskutere IDMP vs. SNOMED CT bør det legges tilrette for 
at begge kan fungere side-om-side

• Viktig å presisere- OUS har ingen motforestillinger mot innføring av IDMP



Sporing & lokaliseringsteknologi
• Finne og spore mobilt funksjonsutstyr (MTU, rullestoler, 

senger ol.)

• Finne og «spore» pasienter (pasientovervåking, 
pasientforløp)

• Finne og spore ansatte/roller (lege, sykepleier, portør)

• Navigering (Finne frem for pasienter/ pårørende, ansatte, 
servicepersonell)

• Sporing og lokalisering av varer, medisiner, mat, sterile 
produkter

• Sporing i forbindelse med smittevern (Pasient, ansatt, 
utstyr)

• + + + + +



Automatiseringsløsninger



Informasjonslogistikk

Kilde: Sykehuset Østfold 



Hva er det største sykehuset vi skal bygge ?



OUS Hjemme

Avansert hjemmesykehus med døgnopphold Poliklinisk ambulante team



Kilde: Roger Moen


