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. Sammen skaper vi fremtidens helsetjeneste

v @kt baerekraft

v' En sterkere helseneering privatsamhanding

Etablere kultur og metodikk for offentlig-
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Bidra til raskere og mer malrettet utvikling og bruk
av teknologi og tjenester

EEBE

www.health2b.no



http://www.health2b.no/

H2Bs verdikompass - slik samhandler vi

Tillie SR

Vi bygger tillit gjennom a:

operere apent og
inkluderende.

ta utgangspunkt i pasienter
og/eller brukere av
helsetjenesters reelle
utfordringer.

fokusere pa lgsninger som gir
verdi for pasient og/eller
samfunn.

sikre at bransjespesifikke etiske
retningslinjer, regler og lovverk
etterleves slik at verken
uavhengighet, integritet eller
medisinske vurderinger kan
trekkes i tvil.

ikke dele informasjon av
konfidensiell/ sensitiv art.
sgrge for at samarbeid i H2B
som kvalifiserer til bla. eierskap,
IPR eller kj@p og salg av
tjenester mellom aktgrene,
reguleres i egne avtaler.

Vi sikrer likeverdighet gjennom a:

* fremme en kultur for apen dialog
hvor mangfoldet av ideer,
perspektiver og kompetanse
verdsettes.

* veere nysgjerrige, anerkjenne
hverandres kompetanse og spille
hverandre gode.

* vaere apen om og proaktivt dele
egne interesser.

* ha respekt for hverandres
interesser og stasted.

* umiddelbart og tydelig flagge og
handtere potensielle
interessekonflikter.

* involvere personer pa ulike nivaer
og med ulike roller, ansvar og
erfaring slik at vi sikrer bred
involvering.

Likeverdighet m Samskaping

Vi samskaper gjennom a:

* sette av tid til 4 bli kjent og jobbe
sammen pa tvers.

* ha et helhetlig blikk pa utfordringer
og muligheter.

* sikre aktiv deltakelse, bruk av egen
ekspertise og kompetanse og deling
av relevant informasjon for a bidra til
okt felles innsikt i behov, gnsker og
utfordringer.

* sammen definere hvilke utfordringer
vi skal fokusere pa og hva vi gnsker a
oppna.

* bli enige om hvordan vi skal
organisere arbeidet og dele ansvar for
innhold og videreutvikling av
partnerskapet og arenaen.

» forplikte oss til 3 dedikere ressurser
for a sikre avtalt fremdrift og
samarbeid.

.ﬁﬂ.
Kreativitet Fz’ﬁ

Vi ivaretar kreativitet ved a:

* vaere apne for nye idéer og
eksperimentering, sammen
utforske nye
Ipsninger, samarbeidsmodeller,
teknologier og konsepter.

* skape entusiasme og
engasjement for nye mater 3
jobbe pa.

* gi hverandre handlingsrom og
mulighet til 3 jobbe pa en
utforskende mate.

* sikre smidighet og dynamisk
utvikling av partnerskapet ved a
dokumentere det vi leerer,
regelmessig evaluere
samarbeidet og gjgre ngdvendige
justeringer.
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Ideen bak
Kontrolltarn

dyvind
Skraastad
ous

Demonstrasjon
av Kontrolltarn

Jargen
Schreiner
KPMG

Hvordan ta i
bruk Kontrolltarn

Oodd Arild
Lehne
ous

Mulighetene med
Skybaserte Igsninger

Kenneth
Iversen
Sykehuspartner



Ideen bak — bakgrunnen for prosjektet

Problemet Mulighetene

Leering fra andre sykehus (utlandet)

Leer av andre bransjer (f.eks. flyplasskontroll)

Invitere industrien inn for a Igse problemet

Perfekt omrade for maskinleering

Mgtet ble avsluttet med et forslag om a sgke om midler til innovasjonspartnerskap
Privat/offentlig partnerskap med risikodeling

oo OSLO UNIVERSITETSSYKEHUS e SYKEHUSPARTNER A 7




Behovet for omstilling

Vi kan ikke Igse det gkende behovet for ... Vima Igse det ved G gjdre mer pd en
helsetjenester med mer personell... smartere mdte
operasjoner per ar, fem forskjellige
" e W +59 000 fotasjoner
18 &No
16
& Leger og sykepleiere i operasjonsstuer
14 ®r
(1) . >2000 90+/- bemannede stuer om dagen
12 e lBirFR
% os e - {}EESE AT
8 e S, Utnyttelse av bemannede
ROQ MT eL [0)
6 S ::?g:: or ks Fi <70 A) operasjonssaler (skter)
4 (W] @BG
SEL
2 | ILavandel leger TR Operasjoner stroket
» Lav andel sykepleiere EU-gjennomsnitt: 3,9 Lav andel sykepleiere > 3300 (e tter k/ 1 6. dagen f ¢r)
2 25 3 35 4 45 5 55 6 65

Endringer etter at pasienten har blitt

, ) Source: NOU 2023: 4 ] >10000 tildelt operasjonsdato
Tid for Handling — Personellet i en baerekraftig helse- og omsorgstjeneste
» Det var her vi gnsket 6 starte
e OSLO UNIVERSITETSSYKEHUS e SYKEHUSPARTNER A
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En attraktiv arbeidsplass for fremtiden

Nye generasjoner — nye behov

OUS 2040 e Ledelse for fremtiden

Ansatte som
driver endring

Et likeverdig
samarbeid med

pasienten

 Undervurderte ngkkelroller —
koordinatorer

kommer vi
oss dit vi skal?

I » Tverrfaglighet

MAL 1: MAL 2: MAL 3: MAL 4: MAL 5: MAL 6: f o . . .

Ansatte far Ansatte star i Utvikler ledere —— Vier Vi styrker Vi involverer R i O U S f I’ ' lt d 2 009
brukt tiden der frontavn ~ som far M) tilgjengelige pasi pasi i ’“;' re I SVI S O n

det gir mest utviklingen team tila for pasientene helse dialogen om .

verdi lykk derdeer kompet: kvalitet

e Der barna vare vil jobbe

* Der de far den beste
behandlingen nar de blir syke

* Som de har rad til a betale for

e OSLO UNIVERSITETSSYKEHUS » o @ SYKEHUSPARTNER A



Offentlig privat samarbeid

ooe OSLO UNIVERSITETSSYKEHUS

.E. SYKEHUSPARTNER

Vart behov

IKT kompetanse
Interesse i markedet
Finansiering av utvikling
Risikodeling

Bidra til & utvikle helsenaering

s




SAMFUNNSAKT@R

KVALITET

FAGLIG OG @KONOMISK BAREKRAFT

Samarbeid og
oppgavedeling kommune

Bygge stol

Ny baerekraftstrategi
utviklet og initiert

Synlighet

Registerlgft

- Top 10 smart hospitals
Top 10 newsweek
NUHA o
Enhetlig

Fag

Digital

hjemmeoppfalging

EN TILPASSET ORGANISASJON

@kt arbeidsglede, gkt friskhetsgrad
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Ny og tilpasset organisasjon og foretrukket
arbeidsplass som beholder, utdanner

og utvikler ansatte

(Helselogistikk)

Bedre bruk og forvaltning
av grunndata

- Kontrolltarn

- Bemanningsplanlegging
- Vaktlag

Kontorplasser
Sammedagsinnl.

Tiltak for @ fremme OUS
som foretrukket og trygg

arbeidsplass

thet og effektiv ressursbruk Ul ers /
betydelig br% 6%{1
samfunnsaktgr te'{'@/s e/fe(,
Et baerekraftig ® L, S,
Samarbeid UiO ous Suig €4y
. . 9[7 e,
Tilpasset undervisningsbehov Ske
Reduksjon i "%}, by,
2.0 iasj e Yke,
d ugnsket variasjon, p e Q"'e/
Ki-strategi bedre pasientforlgp, 6"”‘7 Se
. 3,
R SR okt standardisering '{'e/:e
og bedret profilering og okt oppgavedeling yS/‘,
Deler og bidrar med kunnskap "e,./,
Nye og efsps
tilpassede Vé/et
driftsformer
og konsepter
fordeling
Kvalitetssikring : Insourcing/Outsourcing
Tilpasning til bydelsfordeling Logistikkutvikling
iarzlirl‘,g v fafgomracfzr - Standardisering Forberede avvikling av
ol ‘e I3 ERY agqmra (&IF Forsyningsmedarbeider 2

Faglige overbygninger Avdelingspakkelogistikk i e

Prosedyrepakker og vogner (steril)

Lukket legemiddelslgyfe

Innfgring av farmasitun

Redusere Utvikle sentral drift Tilpasset
overbehandling - Poliklinikk organisasjon
- Sengepost Nye Aker
- Operasjon

Sanntidsressursstyring - PO/intensiv

Organisasjonsstruktur
RH/Ulleval/Aker

DRIFTSEFFEKTIVITET

Klikk pa et element for beskrivelse

Lederutvikling 2.0

Utvikle prosess- og
systemeierskap

ORGANISASJON OG LEDELSE
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Hvordan ta i bruk ny teknologi

Det matematiske, Etablere Felles modell og Kultur og
algoritmiske/ML forutsetninger for sprak for Ledelse
problemet losningen gevinstrealisering

@
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Venteliste Pasient

')«

Det matematiske og algoritmiske problem

Operasjonsbestilling

* Pasientbehov — ventelister o utfore %I M/kan bruke

* Hvilke behandlinger - operasjonstyper A e

* Behov og tilgang pa for stue, bemanning, utstyr, mm. Operasjonstype

* Regler for planlegging: elektivt, ¢-hjelp, haste inngrep ' 5 v@

* Kompetanse og team % 4KM iﬂ:
Operaltor e

=> Basis input til det matematiske problem o .

s® OSLO UNIVERSITETSSYKEHUS ~ « s SYKEHUSPARTNER A 15
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Bruk av Al i Igsningen

G Megnstergjenkjenning — risiko for endring pa en bekreftet operasjon, planleggingsmegnster
a Al Agent pa plattformen — aksjonere basert pa foreslatte handlinger for a redusere risiko

e Generativ Al — hente ut logistikkinformasjon fra journaldata som pavirker planlegging

e OSLO UNIVERSITETSSYKEHUS s® SYKEHUSPARTNER A
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Etablere forutsetninger for lgsningen

* Kartlagt, modellere og digitalisere taus kunnskap

e Standardisering pa tvers av lokasjon og fag

e Datakvalitet i grunnsystemer

e Tilgang pa data

* Fordeling av ressurser mellom fagomrader

e OSLO UNIVERSITETSSYKEHUS

e SYKEHUSPARTNER
o

Ressursfordeling

Datakvalitet

Standardisering

Taus kunnskap - Digitalisert

=

e

17




I |000|

[ ]
SETTER FORVETNINGER TIL P
Felles modell og sprak for gevinstrealisering STUEUTNYTTELSE OG AKTIVITET
LEDELSE
e Kvalitetsfokuset i sykehuset er og skal veere hovedfokus
* Vifokuserer pa forbedring av tilgjengelighet ® o
w ETABLERER PLANER | TRAD MED -«
FORVENTNINGER

= Stueutnyttelse
PASIENTKOORDINATOR
=  Redusert stryk

= Aktivitet mot budsjett

* Bedre utnyttelse av ressurser og bedre gkonomi III REALISERER PLANER SOMBLIR
 Oppfolgingiledelseslinje og i kirurgisk driftsstyre N
@
18
s® OSLO UNIVERSITETSSYKEHUS ~ « s SYKEHUSPARTNER A
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Kultur og ledelse g
(=]
«  Behov for omstilling N R s B e
K = Kultur
* Hvordan bygge stolthet rundt tilgjengelighet
* Vihar utfordret «den harde kjerne» av kultur x

e Ulik kultur i alle fag pr lokasjon utviklet over lang tid TAUS KUNNSKAP

«Alle er spesielle» STANDARDISERING

GEVINSTREALISERING
Lokale regler, prosesser og verktgy

Krever et utall angrepsvinkler — tilpasninger innenfor et rammeverk
* Ulik ledelse i alle fag/lokasjon/subseksjon _—
KOMPLEKSITET

o2 e OSLO UNIVERSITETSSYKEHUS e SYKEHUSPARTNER A 19



Hvordan ta i bruk ny teknologi

T % 000,
Det matematiske, Etablere Felles modell og Kultur og
algoritmiske/ML forutsetninger for sprak for Ledelse
problemet lasningen gevinstrealisering

————————————————————— UTFORDRINGEN —— - - =-—-—————-—-————————.

KOMPLEKSITET

20
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Hvordan.bruke skyteknoloogi for bgdre o oo SYKEHUSPARTNER
samskaping og gkt fart pa innovasjoner? ®

Kenneth Iversen
Helath2B 05.06.2025
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Kontrolltarn — realiseringen av (enda) et innovasjonspartnerskap

Mulighetene:

Teknologi som stgtter dagens behov for bruker- og
prosessfokus

Samskaping i praksis
Moderne teknologi som fglger dagens hgye leveransekrav
Skaleringsevne

Skybasert leveransemodell

Utfordringene:

Avtaler / juridisk

Integrasjoner

Heterogen tjenesteinfrastruktur
Organisasjonsform (tverrfaglig og smidig)

Leverand@rsamarbeid og -styring



Laering: Arkitektur som stgtter prosessutvikling — og
samskaping med leverandgrer

f._..__.__

Apne grensesnitt

Datatjenester
Datalagringstjenester

Utviklings- og testmiljger

Komponentbasert — innebygget sikkerhet og
personvern

Hybride skykapabiliteter

Samskapingsteam

Fokus pa brukerverdi og evne til omstilling
for rask gevinstrealisering




Laering: Tjenesteinfrastruktur for ibruktagelse av moderne teknologi

ol

Dips Al . Kontrolltirn
DeepC Al ‘
Pega

Regionale brukere
(Alle helseforetakene)
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Nasjonale brukere
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Endringer | Sykehuspartner

VURDERING AV KAPABILITETSBEHOV: LEDELSE AV MENNESKELIGE RESSURSER

Infrasirukiur
Plattform

Digital

Innovasjon, Data
o analyse

tienester

&
l?ﬂm

Administrative
Iesninger

+ Brukemsst ubiking
+ Innovasjonstienester
i 4 Kheek looet » + Prosjekttienester
+ Regional HR . = - + Regional
Reglonal ERP ;‘"""T‘“‘i glﬁ?\m‘hhh\la“mnﬂ
fagnostick L
orstatte o digitalt .
rarbeid
Regionale admin
Iosninger
e adnin losninge;
Sporteundersokelser
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Health2B

www.health2b.no
Linkedln: Health2B Norway



http://www.health2b.no/
https://www.linkedin.com/showcase/health2b-norway/
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