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Utgangspunkt

DIPS har 20 års erfaring med å lage systemer som i hovedsak 

håndterer:

• Dokumentasjon/håndtering av dokumenter

• Rekvisisjoner

• Merkantile funksjoner



Historikk

• 2002 Oppstart  av kurveløsning i DIPS

– Etablering av intern gruppe i DIPS bestående primært av klinikere

– Feltarbeid ved to referansesykehus med fokus på kartlegging av 

brukersituasjoner relatert til papirkurven inkl. hjelpeark

– Utarbeidelse av detaljerte brukerscenarier (use cases) 

• 2005  Oppstart av medikasjonsløsning i DIPS

– Utarbeidelse av brukerscenarier i samarbeid med Nye Ahus

• 2006 Utvikling av medikasjonsløsning (DIPS Medikasjon)

– Modul for intern forordning og administrering inkl. integrasjon mot 

medisinforsyningssystem Automatisert legemiddelhåndtering Ahus.pptx

– Samarbeidsprosjekt med Nye Ahus

– Iterativ utviklingsløp (fem leveranser i perioden 2006 – 2008)

Automatisert legemiddelhåndtering Ahus.pptx
Automatisert legemiddelhåndtering Ahus.pptx


Historikk

• 2008 DIPS Medikasjon i full produksjon hos Ahus

– Oppstart av nytt sykehus fra 1.oktober

– I driftsetting av helautomatisert legemiddelhåndtering

– DIPS Medikasjon tatt ned etter få uker i drift

• 2008 Utvikling av kurveløsning i DIPS (DIPS Panorama)

– Samarbeidsprosjekt med Ahus

– Iterativ utvikling basert på Scrum

• 2010 Pilotering av DIPS Medikasjon og Panorama hos Ahus

– Pilotering på Nevroklinikken i perioden16.februar – 30. april



Visjonen

• Tverrfaglig verktøy for visning og registrering av 

kliniske data  

– Medikasjon

– Kliniske observasjoner/målinger

– Væskeregnskap 

– Laboratoriedata

• Visning og navigering langs tidsakse

• Erstatte dagens papirkurve som benyttes på 

sengeposter inkl. tilleggsark som benyttes på ulike 

avdelinger

• Økt verdi: Bedre og enklere enn papir!



DIPS Panorama

• DIPS Panorama er en produktserie for registrering og 

presentasjon av kliniske data

– Medikasjon

– Væskeregnskap

– Målinger (temperatur, puls, blodtrykk, vekt, respirasjon, etc)

– Laboratoriedata



DIPS Medikasjon

• DIPS Medikasjon er en samlebetegnelse på moduler i DIPS som 

støtter prosesser for legemiddelhåndtering i sykehus; fra 

forskrivning (intern og ekstern) til administrering av medikamenter 

– Intern forskrivning og administrering

– Resept

– Integrasjon mot medisinforsyningssystem

– Felleskatalogintegrasjon

– DRUID interaksjonsdatabase

– Import av legemiddelregister / vareregister



Balansekunst

Fleksibilitet

Oversikt

Enkel bruk

Struktur

Komplett

Sikkert



Utfordringer underveis

• Kompleks og ressurskrevende 

– Løsning for intern forordning og administrering

• Kurven inneholder MYE informasjon

• Nye prinsipper for navigasjon og oversikt

• Krav fra klinikere om at medikamentkurven på skjerm må gi 

samme eller bedre oversikt over bruk av medikamenter over tid 

som papirkurven

• Krav om at både tids- og doseringsinformasjon må framstilles 

enkelt og entydig 

• Ulikt behov for informasjon i ulike brukerroller

• Etablering av legemiddelregister

• +++



Papirkurve



DIPS Panorama



…og ikke nok med det

• Ekstrafunksjonalitet som forenkler

– Oversikt over medisin som skal deles ut per post/enhet

– Varsel når medisiner ikke er delt ut på tiden

– Oversikt over tidligere medisiner

• Mulighet til filtrering/sortering av data som vises i kurven

• Tilgang til kurveinformasjon fra alle arbeidsstasjoner

• Automatisk interaksjonskontroll og CAVE informasjon

• Automatisk utregning av væskeregnskap

• Direkte kobling til resept ved utskriving

– Forordning => resept

• Tilgjengelig historikk

– Sporing av endringer



DIPS Medikasjon



Marevan forordning



Pilot på Akershus Universitetssykehus 2010

• Pilotering av DIPS Panorama og Medikasjon

ved Nevroklinikken i perioden

16.februar – 30. april 2010

• Målet med piloten var å få testet modulene

i et driftsmiljø samt å få innspill på 

funksjonalitet og videreutvikling før bredding

• Fokus på opplæring i forkant av pilotering 

samt utarbeidelse av rutiner

• Tett oppfølging i pilotperioden  

– Tilstedeværelse og ukentlige statusmøter

• Dobbeltføring av medikamenter de første to ukene



Pilot på Akershus Universitetssykehus 2010 ...

• Undersøkelse av tidsbruk ved 

registrering av pasientens 

medikamenter ved innkomst

• Første uka gikk det tregt!

• Etter tre uker var man nesten 

nede på samme tidsbruk som 

med papirkurven
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Pilot på Akershus Universitetssykehus 2010...

• Vellykket pilotering!

• Nevroklinikken er fortsatt i drift med DIPS 

Medikasjon og Panorama

• Testing av ny versjon sommeren 2010

– Ny funksjonalitet (støtte for Marevan forskrivning)

• Bredding til andre avdelinger fra oktober 2010

• Ønske om bedre utstyr for bruk av strekkode-

leser ifm utdeling av medikamenter til pasienter



Suksessfaktorer
• Steg for steg ……

– Modningsprosess, kompleks område

– Iterativ og inkrementell utvikling

• Forståelse for fagområdet

• Brukermedvirkning 

– Avgjørende å ha med brukere (klinikere) i hele utviklingsløpet

– Tilbakemelding fra brukere underveis (Er vi på rett vei?)

• It-teknologien åpner for nye muligheter

– Sammenstilling og presentasjon av data fra ulike kilder

– Integrasjon mot andre systemer 

• Samarbeid med kunde (Ahus) 

• Pilotering i begrenset omfang

– Trinnvis innføring 



Suksessfaktorer …

• Fokus på kvalitet

– At systemet fungerer (teknisk og funksjonelt)

– Legemiddelregister

– Omfattende testing 

• Opplæring



Veien videre 

• Bredding av Panorama og Medikasjon hos Ahus

• Få med andre kunder 

• Videreutvikling av DIPS Panorama 

• Overgang til FEST (SykehusFEST) som datagrunnlag for intern 

og ekstern forskrivning)

• eResept



Oppsummering

• Lang vei fra første produktvisjon til ferdig produkt

• Tett involvering fra klinikere

• Flere tekniske og praktiske hindre

• Pilot på Ahus fra februar 2010

• Nå i normal drift på Ahus

• Medisinsk personell foretrekker DIPS Panorama og Medikasjon 

foran kurveark på papir



Takk for oppmerksomheten!

kch@dips.no

mailto:kch@dips.no

