
1

Kvalitetssikring av 

legemiddelhåndtering i et 

samhandlingsperspektiv

Stipendiat Gro Alice Hamre og Professor Eric Monteiro

Institutt for datateknikk og informasjonsvitenskap

NTNU



2

Disposisjon

• Bakgrunn

• Problemstilling

• Metode

• Foreløpige resultater

• Hva kan vi lære fra dagens praksis?
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Diskuterte teknologier
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Problemstilling

• Hvilke kvalitetssikrende aktiviteter finnes i 

samhandlingskjeden i dag og hvilke funksjoner har 

de?

• Hva kan vi lære fra dagens praksis som kan bidra til 

robuste kvalitetssikrende tiltak som balanserer det 

teknologiske og det sosiale?
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Metode

• Fortolkende studie, kvalitative metoder

• Godkjent av regional etisk komité

• Datainnsamling i 2007 og 2010
– 2007-2008 Kirsti Berntsen

• Deltagende observasjon
– To hjemmetjenestesoner (sykepleiere og hjelpepleiere)

– To apotek (farmasøyter og apotekteknikere)

– Ett legesenter (helsesekretærer)

• Intervjuer
– Ledere i de observerte enhetene
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Legemidler hos hjemmetjenesten
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Rutinen for bestilling og levering av legemidler
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Resultater I: 

Hvilke funksjoner fyller observerte kvalitetssikrende 

aktiviteter?

– Etablere tillit

– Kompensere

– Overlevere stafettpinne



17

Etablere tillit

• Eksempel fra apoteket: 

Legens legemiddelliste

Apotekets legemiddelliste

”Er dette en endring eller er det vi som har

hatt feil hele tiden…?”
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Kompensere for mangler og/eller feil

• Eksempel fra hjemmetjenesten:

”Albyl-E er her og det skal han ikke ha lenger …”
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Overlevere stafettpinne

• Eksempel fra legesenteret:

“hjemmetjenesten ringer oss og sier – du må oppdatere 

…”

Resepsjonen
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Resultater II:

Hva kan vi lære fra dagens praksis som kan bidra til

robuste kvalitetssikrende tiltak som balanserer det 

teknologiske og det sosial?

– Rimelige nivåer av redundans

– Balansere automatisering og læring
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Rimelig nivå av redundans

Legesenteret

Legens legemiddelliste

Apotekets legemiddelliste

Hjemmetjenestens 

legemiddelliste
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Balansere automatisering og læring
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Konklusjon

• Legemiddelhåndtering innebærer samhandling på 

tvers av profesjoner, organisasjoner, tid og sted

• Vi må forstå det sosiotekniske samspillet i hele 

legemiddelhåndteringskjeden fordi:

– Teknologien må adressere de faktiske utfordringene i kjeden

– Teknologien må spille på lag med eksisterende 

kvalitetssikrende aktiviteter

– Helsepersonell må lære å håndtere nye typer feil og risikoer

– Organisasjonen må legge til rette for kollektiv læring når feil 

skjer
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Kommentarer eller spørsmål?

E-post: groah@idi.ntnu.no 


