
 
 

Helse Sør-Øst er den statlige helseforetaksgruppen som har ansvar for spesialisthelsetjenestene i Østfold, Akershus, Oslo,  
Hedmark, Oppland, Buskerud, Vestfold, Telemark, Aust-Agder og Vest-Agder. Virksomheten er organisert i ett morselskap,  

Helse Sør-Øst RHF, og 11 datterselskap. I tillegg leveres spesialisthelsetjenester i regionen av private ideelle sykehus, private  
leverandører og avtalespesialister. 

Helse Sør-Øst RHF  Telefon: 02411 

Postboks 404  Telefaks: 62 58 55 01 

2303 Hamar  postmottak@helse-sorost.no  
   Org.nr. 991 324 968 

    

Møte:  Medvirkning forprosjekt –  
Møte 01 akt D – 5 Føde - Nye Aker  Prosjekt: Nye Aker og Nye Rikshospitalet 

Saksnr: 99353 Dok.dato: 07.11.2021 

Møtedato: 03.11.2021/ start kl 12:30 – slutt kl 15:10 Sted: Teams 

Referent: Anne-Lise Katle / Berit Haugan Neste møte: 08.12.2021 

 
Deltakere/mottakere: 

Navn Funksjon Organisasjon Tilstede 
Abelone Bidstrup Gruppeleder OUS X 
Johanne Kolvik Iversen Fagperson OUS X 
Anne Elisabeth Bjerkrheim Fagperson OUS X 
Anne Flem Jacobsen Fagperson OUS X 
Elisabeth Grimsrud Fagperson OUS X 
Atle Moen Fagperson OUS - 
Marlin Comelon Fagperson OUS X 
Tuva Hegna Fagperson OUS - 
Trine Braaten Fagperson OUS X 
Brit Svarstad Carlsen Verneombud OUS X 
Kari Mette Buer, NSF Tillitsvalgt, NSF OUS - 
Brit S. Fure, Fagforb. Tillitsvalgt, Fagforbundet OUS - 
Camilla Smith, DNLF Tillitsvalgt, DNLF OUS - 
Arne Thormod Myklebust Fagkoordinator Nye OUS X 
Else Riise Fagkoordinator Nye OUS X 
Per Arnesen Fagkoordinator Nye OUS X 
Berit Haugan Rådgiver utstyr Prosjekteringsgruppen X 
Anne Margrethe Pettersen Arkitekt Prosjekteringsgruppen X 
Fanny Sæthre Fasilitator HSØ PO X 
Anne-Lise Katle Referent HSØ PO X 
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Nr. (møtenr. 
punktnr) Evt. romfnr. Beskrivelse – aksjon: Ansvar: Frist: Status: 

01-00  Velkommen og agenda for dagens møte v/gruppeleder OUS 

Møtet er det første i hovedaktivitet D skal gå frem til april 2022 og som skal  ivareta 
medvirkning i gruppe 05 Føde Nye Aker Sykehus. 

 

Gruppen skal vurdere utforming av funksjonsområdet, herunder: 

 Planløsning innenfor funksjonen 
 Sikre at alle rommene i funksjonene er riktig plassert i forhold til hverandre 
 Behov for videre bearbeiding  

MERK at innredning og funksjonskrav for unike rom flyttes til detaljprosjekt. 

 

Agenda 

0. Velkommen og agenda for dagens møte v/gruppeleder OUS 
1. Plan for hovedaktivitet D v/fasilitator HSØ PO 
2. Overordnet status i prosjektet v/fasilitator HSØ PO 
3. Status funksjonsplassering v/ARK 
4. Oppfølging av eventuelle åpne saker fra siste møte i hovedaktivitet C  
5. Oppsummering av dagens møte og veien videre v/fasilitator HSØ PO  
6. Eventuelt 

   

01-01  Plan for hovedaktivitet D v/fasilitator HSØ PO 

Presentasjon som gjennomgått i møte legges ved referatet. 

   

01-02 

 

 Overordnet status i prosjektet v/fasilitator HSØ PO 

Presentasjon som gjennomgått i møte legges ved referatet. 
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    Nr. (møtenr. 
punktnr) Evt. romfnr. Beskrivelse – aksjon: Ansvar: Frist: Status: 

01-03  Status funksjonsplassering (v/ARK)  

Arkitekt gjennomgikk funksjonsplassering.  

 

Kommentarer, svar og aksjonspunkter: 

a. Plassering av postoperativ i plan 2 (under føden). Det ble stilt spørsmål om 
hvorfor PO er flyttet siden siste møte i aktivitet C. Det ble uttrykt bekymring 
for avstand fra føden til PO.  

Svar: En arbeidsgruppe med fagkoordinator intensiv/PO Nye OUS, 
gruppeledere for operasjon og intensiv/PO og fasilitatorer fra HSØ PO jobber 
med å optimalisere flyt i 2. etg. (operasjon, PO døgn, PO dag, intensiv, 
intermdiær, sammedagsmottak mv.). Det informeres om status fra dette 
arbeidet i neste medvirkningsmøte. 

b. Funksjonsareal. Har føden samme programareal etter endringer som er 
gjennomført siden siste møte i hovedaktivitet C?  

Svar: HSØ PO bekrefter at programmert arealet til føde er uendret. I tillegg er 
programareal for 15 senger med tilhørende støtteareal hentet fra 
funksjonsområdet somatikk døgn, og tegnet inn som observasjonssenger ved 
føden i 3. etasje. 

c. Samling og plassering av funksjonsrom innenfor føden 
Fødestuer og ABC fødestuer Det er avsatt programareal til 3 ordinære 
fødestuer og 2 kontaktsmitte fødestuer (á 25 m2), og 6 fødestuer med badekar 
(á 30 m2). Gruppen vurderer at det kan være hensiktsmessig å legge til rette 
for høyrisiko- og lavrisiko fødsler i to atskilte områder i enheten.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fagkoordinator 
/ HSØ PO 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Neste møte 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Info 

 

Åpent 

 

 

 

 

Info 

 

 

 

 

 

 

Confidential, Goncalves, Joana Carina, 03/28/2022 15:34:13



 

Side 4 av 6 

Helse Sør-Øst RHF  Telefon: 02411 
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    Nr. (møtenr. 
punktnr) Evt. romfnr. Beskrivelse – aksjon: Ansvar: Frist: Status: 

ABC fødsler ønskes lagt til et «lavteknologisk miljø». Samtidig er det behov for 
å bruke fødestuer fleksibelt ved stor pågang av fødekvinner  
Føde/gyn mottak (4 undersøkelsesrom og 6 observasjonsplasser med 
støtterom) er flyttet siden sist møte, og har nå en direkte vertikal forbindelse 
til akuttmottak. Gruppen vurderer at ny plassering gir bedre flyt.  
Observasjonsplasser 15 observasjonsplasser med støtterom er vist langs én 
korridor i føden, hvor også besøkende forutsettes å kunne bevege seg. 
Føde/gyn poliklinikk. Pasienter til poliklinikk vil kunne gå fra hovedinngang 
direkte til poliklinikk uten å gå inn i fødeområdet. Forslaget støttes av gruppen. 
 
Aksjonspunkt: Gruppen gir tilbakemelding om ønsket samling (clustring) av 
funksjonsromrom, med prioritet av nærhet til heis og akuttheis, samt angivelse 
av eventuelle nærhetsbehov mellom clustrene.  
Innspillene fra gruppen vil bli innarbeidet i neste utkast til tegning, som 
underlag for diskusjon i neste møte 
 

d. Asfyksi bør ligge sentralt i forhold til fødestuene og nær akuttheis.   

Aksjonspunkt: Plassering av asfyksi bearbeides 

e. Plassering av støtterom. Pauserom og kontorer er vist sentralt plassert med 
dagslys fra lysgård, mens mindre arbeidsstasjoner er vist spredt (merket med 
rødt i skissen). Arbeidsstasjonene kan slås sammen, eller deles opp og legges 
spredt. Det stilles spørsmål om det avsatt plass til morgenmøter med ca. 30 
personer tilstede. 
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punktnr) Evt. romfnr. Beskrivelse – aksjon: Ansvar: Frist: Status: 

Svar: Det er avsatt 35 kvm til pause-/møterom i romprogram føde. Plassering 
av støtterom innplasseres når av clustring av fødestuer, føde-gyn mottak og  
observasjonssenger er avklart.   

Aksjonspunkt: Gruppen gir innspill til prinsipper for oppdeling og plassering av  
støtterom og arbeidsstasjoner.  

f. Kapasitet og utvidelsesmuligheter. Gruppen etterspør utvidelsesmuligheter 
for føden, og er bekymret for at det er for få fødestuer allerede nå. 

Svar: Kapasiteten som er programmert er beregnet fram til 2035. Det er 
tomtemulighet for utvidelse mot vest i etappe 2.  

g. Romlister og areal. Gruppen etterspør hva som er avsatt av støtterom, 
kontorer og møterom til føden  

Aksjonspunkt: Romlister for medvirkningsgruppe 5 Føde, samt relevant 
programareal som tilligger andre tverrgående medvikningsgrupper (typisk 
kontor, ikke-medisinsk service, FOU mv.) presenteres for gruppen i neste møte, 
slik at gruppen kan vurdere om alle funksjonsbehov blir ivaretatt. 

h. Multifunksjonsrom. Gruppen etterspør multifunksjonsrom.  

Svar: Nye OUS har fremmet en programendring overfor HSØ PO med ønske om 
å øke kapasiteten med 3 multifunksjonsrom. Saker er i prosess men ikke 
besluttet.  

Aksjonspunkt: Informasjon om status i saken legges fram i neste møte. 
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01-04  Oppfølging av eventuelle åpne saker fra siste møte i hovedaktivitet C  

Ingen saker 
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01-05  Oppsummering av dagens møte og veien videre v/fasilitator HSØ PO 

Neste møte vil bli gjennomført på Teams pga. smittesituasjonen. 

Alle parter starter omgående arbeidet med innspill fra møtet, som forberedelse til 
neste møte.  

OUS sender omforente tilbakemeldinger via gruppeleder til fagkoordinator Nye OUS 
innen 16.11.2021 kl 12:00. 
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01-06  Eventuelt 

Intet 
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Tilbakemeldingsskjema
Møte Medvirkning forprosjekt-

Møte 01 akt D – Føde- Nye Aker
Prosjekt Nye Aker og Nye Rikshospitalet

Saksnr 99353 Dok.dato 15.11.2021

Medvirkn.møtedato 03.11.2021/ start kl. 12:30 – slutt kl. 15:10 Frist for tilbakemeld 16.11.2021

Medvirkn.gr.leder Abelone Cathrine Bidstrup

Tilbakemelding på referatet
Referatet gjenspeiler diskusjoner fra møtet. Gruppen har i etterkant av møtet gjennomført et fysisk møte der vi har arbeidet med plantegningen; status for 
funksjonsplassering og muligheter for endringer med tanke på samling av funksjonsrom. Forslag til endring og samling av funksjonsrom, samt prioritet med hensyn til 
nærhetsbehov og arbeidsflyt følger i vedlagt plantegning. Nedenfor følger en nærmere beskrivelse av hva gruppen har tenkt og bakgrunn for våre markeringer i 
plantegningen.
b. Gruppen er fornøyd med at 15 senger med tilhørende støtteareal er hentet fra somatikk til føden. Dette gir etter vår mening en nødvendig mulighet for 
arealutnyttelse, spesielt med tanke på vårt ønske om multifunksjonsrom som kan benyttes bredt, så vel til fødsel som til observasjon før og etter forløsning.. Gruppen 
er fortsatt bekymret for at det er planlagt med for få fødestuer i forhold til fødepopulasjon. Et tilsagn fra HSØ PO på ønske om programendring i denne sammenheng 
vil være essensielt (punkt h)
c. Slik det fremkommer i vedlagt plantegning, anser gruppen det hensiktsmessig å fordele fødestuene på 2 soner: Lav- og høyrisiko. ABC langs den ene aksen sammen 
med ett av de to isolatene nærmest FGM. Høyrisikofødestuene bør plasseres i området til høyre, med nærhet til akuttheis, trapp fra NI og asfyksirom. Isolat 2 kan med 
fordel plasseres i denne sonen. Asfyksirommet bør plasseres i nærhet til akuttheis og trapp fra NI, samtidig som det ligger omtrent midt mellom lav- og 
høyrisikofødestuene. Dette er også spilt inn som et klart ønsker fra anestesi.
Gruppen er samstemt i at plasseringen av FGM bør være i nære tilknytning til heis fra akuttmottaket. Det er også behov for en større ventesone som er markert, i 
tillegg til en ekspedisjon som bør være lett synlig ved ankomst via heis/trapp, samtidig som kan har mulighet til å få et overblikk mot ventesonen.
Clustring: Gruppen mener det er behov for nærhet mellom lavrisikostuene og rom for observasjon i påvente av tidlig hjemreise, slik markert i plantegningen. På 
samme vis har høyrisikosonen behov for nærhet til observasjonsrom for syke gravide som trenger ekstra observasjon, og som trenger å ligge nær føden. Disse 
rommene har gruppen tegnet inn i feltet merket «induksjoner/multifunksjonsrom». Anestesi har spilt inn en bekymring med tanke på hvilke pasienter som er tiltenkt 
å ligge på disse rommene. Anestesi poengterer at hvis pasienter med behov for scopovervåkning og behandling med f.eks. infusjoner (pre-/eklamptikere) skal ligge i 
arealet avsatt i Fødeavdelingen må dette være et fellesrom med mulighet for overvåkning av flere pasienter samtidig (2-3?) og rommet må ligge nær både asfyksirom og 
dedikert Fødeheis.
Dersom denne pasientgruppen derimot skal ligge på Intensiv/intermediæravsnitt er dette kanskje ikke like avgjørende. Dette bør avklares på neste møte.
e. Plassering av støtterom: Gruppen mener det bør være 3 vaktrom i etasjen. Ett for FGM, ett for lavrisiko og ett siste for høyrisiko. Det bør planlegges med 2-3 
pauserom, og da med nær tilknytning til 2 av vaktrommene. Kontorer har gruppen markert inn helt nederst til venstre i plantegningen. Dette fordi vi ikke anser det
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Forslag til endring innen gjeldende aktivitet (3-5 punkter)
 Se vedlagt plantegning med innspill fra gruppen markert med penn.





 Det er mange og gode innspill for hvordan arealene kan optimaliseres. Vedlagte tegning er informativ for arkitektene. Innspillene må tas med i videre 
bearbeiding av arealene. Vedrørende utformingen av observasjonsrommene bør disse rommene sees i sammenheng med intermediærplasser forøvrig i nye 
Aker, med de tilpasninger som er relevant for føde. 

nødvendig at de ligger plassert i tilknytning til akuttsonen. Her har vi også markert inn et større møterom/tverrfaglig arbeidsrom, der man ønsker for inndeling av 
rommet i to ved behov. Videre har vi markert inn behov for 2 kantiner/spiserom/kjøkken. Det er lange avstander, og man må ha mulighet til å hente mat til pasientene 
hele døgnet, samtidig som det må være mulighet for selvbetjening.

Tilbakemelding fra Nye OUS
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Veileder
Generelt

 Det er kun de feltene med gul merking som kan redigeres.
 Dokumentet vil bli konvertert til .pdf før innsending til HSØ PO.
 Hold språket konsist og så nøyaktig som mulig.
 Ved anbefalinger så bruk bør fremfor skal. Medvirkningen er rådgivende.
 Alle aksjonspunkter bør resultere i en prioriteringsliste, og der hvor det er nødvendig i 

samråd med aktuelle medvirkningsgrupper.
 Ved flere alternativer vær tydelig i prioriteringene som gjøres. List opp prioriteringene i 

synkende rekkefølge.
 Spørsmål som ikke er en del av oppdraget har ikke prosjektet kapasitet til å svare ut.

De forskjellige cellene i skjemaet

 «Møte», «Prosjekt» og «Saksnr.»
o Her fyller du inn de samme dataene som er oppgitt i selve referatet.

 Tilbakemelding på referat
o Innspill gruppen har for på referatets innhold. Er det mangler, unøyaktigheter, feil 

etc.
 Forslag til endring innen gjeldende aktivitet

o Innspill til HSØ PO som det må jobbes med videre innenfor aktivitetens funksjon.
o Kan tas utgangspunkt i oppgitte oppgaver fra referat/medvirkningsgruppemøte.
o Gjøres så konkrete som mulig.
o Skal være omforente tiltak for hele gruppen.

 Tilbakemelding fra Nye OUS
o Denne rubrikken er forbeholdt Nye OUS for kommentarer på referatet og 

tilbakemeldingen fra medvirkningsgruppen. Evnt annen tekst i denne rubrikken vil bli 
fjernet før tilbakemeldingen oversendes HSØ PO.
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