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Innkjgps- og logistikkfunksjonen skal levere profesjonelle stgttetjenester som sikrer
kjernevirksomheten varer og tjenester av riktig kvalitet til lavest mulig kostnad. Dette fokuset
understgtter strategisk plan for Helse Ser-@st RHF, og vil gi kjernevirksomheten besparelser i tid og

ressurser.



Sammendrag
“Kvalitet, pasientsikkerhet og standardisering av teknologi og arbeidsprosesser er de viktigste
utviklingsomrddene i foretaksgruppen de neste drene.”

Det vedtok styret i Helse Sgr-@st RHF da de behandlet strategisk plan i sitt mgte 22. november 2012.

“For at vi skal fa et Igft for kvalitet og pasientsikkerhet ma vi videreutvikle en kultur for samarbeid og
medvirkning, sier styreleder Per Anders Oksum. - Vi ma ha engasjerte ledere og involverte
medarbeidere for at vi skal fa dette til.”

Kjgp av varer og tjenester, inkludert kjgp av helsetjenester, representerer NOK 21 milliarder eller 34
prosent av Helse Sgr-@sts kostnader og andelen er stigende. Innkjgp og logistikk er kritiske omrader
for a sikre forsyningen av materiell til sykehusene, og for a sikre tilstrekkelig kvalitet i produkter brukt
i pasientbehandlingen. God styring av dette omradet er derfor sentralt for & bidra til 3 sikre de
hovedmal som styret i Helse Sgr-@st RHF har vedtatt.

Herveaerende strategi for innkjgp og logistikk skal bidra til realiseringen av Helse Sgr-@sts strategiplan
for perioden 2013-2016. Videre vil denne strategien vaere fgrende for utvikling av innkjgps- og
handlingsplaner.

| senere ar har innkjgpskostnadene steget mer enn underliggende kostnadsdrivere som DRG-
produksjon, antall ansatte, eller konsumprisindeks skulle tilsi. Det er derfor avgjgrende 3 iverksette
malrettede tiltak for a frigjgre midler til styrking av pasientbehandlingen.

En analyse av innkjgpsomradet, der Helse Sgr-@st sammenliknes med beste praksis innen innkjgp pa
tvers av sektorer og land, viser et potensial for styrking av funksjonen. Seaerlig gjelder dette innen
kategoriledelse og -metodikk, gevinstrealisering og strategisk kompetanse.

Helse Sgr-@st har gjennom etableringen av Helse Sgr-@st Forsyningssenter tilrettelagt for en effektiv
og sentral varelogistikkfunksjon i regionen. Helse Sgr-@st Forsyningssenter leverer god kvalitet og
service til helseforetakene i dag, og det er en klar malsetning at mer volum skal handteres i denne
Igsningen.

Innkjgpsarbeidet i Helse Sgr-@st skal i strategiperioden kjennetegnes av en profesjonell dialog med
leverandgrmarkedet og et konstruktivt samarbeid med kjernevirksomhetens fagmiljger. Der nye
mater 3 arbeide p3, eller nye/innovative produkter eller tjenester kan bidra til bedre rammer for
pasientbehandling og ressursforvaltning, skal Helse Sgr-@st vaere en foregangsvirksomhet.
Innkjgpsarbeidet skal understgttes av profesjonell innkjgpskompetanse som arbeider innen vedtatte
etiske rammer.

Viktige satsingsomrader for Helse Sgr-@st i kommende strategiperiode er &:

e Skape malbare resultater

e Utnytte fordelene ved a opptre som én kunde, og fremsta som en profesjonell part

e Videreutvikle forsyningsstrukturen

e Vezre den ledende offentlige virksomhet innen samfunnsansvar

e Bygge fagkompetanse i innkjgpsmiljget samt tilfgre kjernevirksomheten kompetanse og
metode



Satsningsomradene vil brytes ned i ulike tiltaksomrader. Som eksempel pa et spesielt viktig
tiltaksomrade i kommende periode kan nevnes innfgring av kategoribasert innkjgp.

Sentralt i kategoribasert innkjgp er a differensiere anskaffelsesprosessene slik at de kan skreddersys
avhengig av hvilke markeder det handles fra og hvilke fagmiljger som skal ta varen eller tjenesten i
bruk. Denne spesialiseringen gir bedre innsikt og legger til rette for bedre samordning og
koordinering.

Resultatet vil vaere reduserte innkjgpskostnader slik at midler til pasientbehandling frigjgres.
Kjernevirksomheten og leverandgrmarkedet skal i tillegg oppleve innkj@psorganisasjonen som en
mer relevant og kompetent samarbeidspartner.



Plan for Strategisk utvikling i Helse Sgr-@st - Innkjgp og logistikk
Fglgende avsnitt var inkludert i styresak 075-2012:

Kjgp av varer og tjenester, inkludert kigp av helsetjenester, representerer omlag 40 prosent av
helseforetaksgruppens kostnader, og andelen er stigende. God styring av dette omrddet er sentralt
for G oppna sikker forsyning, god ressursforvaltning og god kvalitet i kjernevirksomheten.

I senere Gr har innkjgpskostnadene steget mer enn underliggende kostnadsdrivere som DRG-
produksjon, antall ansatte, eller konsumprisindeks skulle tilsi. Trenden med stigende kostnader og md
motvirkes for a frigjgre midler til styrking av pasientbehandlingen. Sammenlignende analyser viser
potensial for forbedring saerlig innen kategoriledelse og -metodikk, oppfalging/mdlstyring og
strategisk kompetanse.

Gjennom etablering av Helse Sgr-@st Forsyningssenter er det tilrettelagt for sentralisering av
varelogistikkfunksjonen i helseforetaksgruppen. Det er et madl a gke forsyningstjenestens volum,
kvalitet og service overfor helseforetakene.

Innkjgpsarbeidet skal kiennetegnes av dpen dialog med leverand@rmarkedet og et konstruktivt
samarbeid med kjernevirksomhetens fagmiljger. Innkj@psarbeidet skal tilstrebe G hente ut
innovasjonspotensialet i alle anskaffelser for a sikre best mulige rammer for god pasientbehandling
og forvaltning av ressurser.

Innfgringen av kategoribaserte innkjgp utgjar det stgrste utviklingspotensialet for innkjgpsfunksjonen
i regionen. Dette innebarer G differensiere anskaffelsesprosessene slik at de kan skreddersys
avhengig av hvilke markeder det handles fra og hvilke fagmiljger som skal ta varen eller tjenesten i
bruk. En slik spesialisering gir bedre oversikt og legger til rette for bedre samordning og koordinering.
Resultatet vil vaere reduserte innkjgpskostnader slik at midler frigjares til pasientbehandling.

Strategi
1. Innfgring av kategoribasert innkjgpsmetodikk, som dpner for mer innovativ tilnaerming til
innkjgp og som krever stgrre dpenhet og dialog med markedene og interne miljger, samt
utvikling av strategisk innkjgpskompetanse, spesielt for kategoriansvarlige innkjgpere.
2. Videreutvikle etisk rammeverk for innkjgp, herunder etiske og milj@bevisste leverandgrkjeder
3. Videreutvikle vareforsyning i helseforetaksgruppen, med sentralisert vareforsyning gjennom
Helse Sgr-@st Forsyningssenter



Innholdsfortegnelse

Y- 100100 (=10 T 1 - PSPPSR 1
Plan for Strategisk utvikling i Helse Sgr-@st - Innkj@p 08 10giStikK ........ccccervrveireirirereeeereeeeee 3
TaT a1 1=To 1o o= USRS 5
DT R L (U = 1] o 1N 5
Malbildet for innkjgps- og logistikkarbeidet i Helse SBr-@st.......ccccveviirieiieieeieieceeeecteeeecre e 7
LV A1 o o PP PP OPPTOPPPPRTOPIRE 7
[T 1Y7=To [ o - 1 OO RS 8
SAtSNINGSOMIAAE Li..eiiiiiiiiciie ettt etee ettt e et e et eeete e e e taeeetbeeeebeeesabeeebeeeesseesnseeesareesnsesenseeesnresenes 9
Beskrivelse av satSNiNGSOMIATET .......cveiiiiiiieiee ettt et et e e te e e e te e e eaveeeabeeebeeesareean 9
THHAKSOMIEAUET ..eiiiieetiee et sttt st b e b e e s bt e sae e et e et e e sbeesatesatesabesnbeenseennes 9

ST 1 o 1T a7 ={Y o] o o Tir=To [T USSR 10
Beskrivelse av satSNiNgSOMIAUET ......cccueeiiiiiiieeccee ettt e e rtre e sbe e eaee e sateeebaeesnseeeans 10
THEAKSOMIAE ..ttt sttt et s be et e bt s at et e s bt et e st e eatebesbeentenbesaeenes 10
SAtSNINGSOMIAAE B: ..ttt et et e et e e e be e e etee e e tbeeebeeesateesabeeebeeesabeseesseesnbeseseeesnseenn 11
Beskrivelse av satsNiNgSOMIAAET .......ccoiciiiii i et e et e e e tae e e e abae e e enreeas 11
THEAKSOMIAAE ..ttt bbb s bt et b e st e b s bt et e s b e sae et e sbeentenbesaeenes 11

NFE 1 o 1T T ={ Yo o oY= T [T USRS 12
Beskrivelse av satSNiNgSOMIAUET ......cccueeeiiiiiiicccee ettt e e ae e s e e e saae e s reeebaeesaraeeans 12
THAKSOMIAAET ...ttt st ettt b e s bt e s bt e et e e teenbeesbeesaeesanenas 12

T Y8 e TaYe( oY a1 = [o [ SRR 13
Beskrivelse av satsNiNgSOMIAUET .......ocoiiiiii it e et e e e etae e e e abae e e enreeas 13
THEAKSOMIAAE ..ttt st b e et b e s it et s bt et s e e eae et e sbeentenbesaeenes 13
Forutsetninger for a lykkes med satsNiNGSOMIAAENE ........c..eeevieeiiieiiee ettt e rae e v 14



Innledning

Dette dokumentet viser Helse Sgr-@st (HS@) sin strategi for omradet Innkjgp og logistikk for perioden
2013-2016. Dette dokumentet skal peke ut strategisk retning for innkjgps- og logistikkfunksjonen og
fungere som en veiviser de neste arene. Dokumentet skal understgtte de strategiske malsetningene
Helse Sgr-@st har satt i sin strategiske utviklingsplan frem mot 2020.

Ut fra denne strategi, skal det hvert ar utarbeides mer konkrete handlingsplaner som har til hensikt a
operasjonalisere konkrete tiltak for a fére omradet videre i riktig retning. Det skal foreligge slike
handlingsplaner hos tjenesteleverandgrer som HINAS og Sykehuspartner Innkjgp og logistikk, samt i
helseforetakene og i det regionale helseforetak.

Strategien er utarbeidet gjennom 2012, hvor bade innkjgps- og logistikkmiljget, interne brukere og
eksterne leverandgrer har gitt innspill underveis. Som grunnlag ligger en evaluering gjort for forrige
strategiperiode, en analyse av nasituasjonen og en modenhetsanalyse som har bidratt til & avdekke
en del omrader som regionen som helhet ikke oppfyller i forhold til en beste praksis.

Med dette som bakgrunn er utfordringsbildet drgftet inngaende med de ansvarlige for innkjgp ved
hvert helseforetak, og deres ledelse.

Dagens situasjon

Innkjgp har i offentlig sektor tradisjonelt blitt sett pa som en saksbehandlende funksjon, etter en
“bestiller — utfgrer”-modell. Fokus har i stor grad vaert rettet mot lovverk og prosess for anbud, og i
mindre grad mot a skape merverdi for kjernevirksomheten gjennom innovative Igsninger.

For a fa et bilde av hvor godt forrige strategiplan fungerte ble det gjort en evaluering av
innkjppsomradet, og en modenhetsanalyse gjiennomfgrt med bistand fra en konsulentvirksomhet.
Helse Sgr-@st ble malt opp mot andre virksomheter. Resultatet viser at Helse Sgr-@st har beveget seg
i en positiv retning i Igpet av forrige strategiperiode (2008-2012), og tatt positive steg fra
saksbehandler til verdiskaper, men regionen har fortsatt et utviklingspotensial.

De stgrste avvikene var a finne pa omradene:

- Stgttesystem (for eksempel innkjgpssystem)

- Kompetanse, utover prosesskompetanse innen offentlige anskaffelser

- Organisering, der de beste virksomheter har en kategoritilnaerming, mens Helse Sgr-@st ikke
har en klart definert rolle- og ansvarsfordeling for regionsforetaket totalt sett

- Resultatstyring og malinger

Helse Sgr-@st innfgrte i 2009 malinger pa noen fa ngkkelindikatorer. Disse skal gi et bilde av hvordan
tilstanden til innkjgps- og logistikkfunksjonen er. Malingene er avgrenset til 3 male innenfor varer og
tjenester, der kategorier som eksterne helsetjenester og legemidler er holdt utenfor. Et godt bilde av
hva funksjonen har god kontroll pa er indikatoren “kjgp pa avtale”. Her males et totalvolum pa 8,5
MRD, mens kjgp pa avtale ligger pa 5,5 MRD. Dette viser et relativt stort avvik, som indikerer at det
er et mulighetsomrade for forbedringer. Dette understgttes av indikatoren “kjgp over
innkjgpssystem”. Totalvolumet det males mot er pa 5,5 MRD, som registert i regnskapssystemet,



mens bare 3,5 MRD kan spores til innkjgpssystemet. Det er med andre ord et potensial for betydelig
stgrre kontroll med innkjgpsvolumet, for a oppna gkonomiske besparelser.

Innen logistikk har Helse Sgr-@st Forsyningssenter i nesten hele forrige strategiperiode vaert en
utfordring. Det tok lengre tid enn forventet a fa forsyningssenteret til a levere med tilstrekkelig
kvalitet og presisjon, noe som resulterte i darligere leveranser til helseforetakene. Et stort
endringsprosjekt ble giennomfgrt, og fra hgsten 2011 har leveransene stabilisert seg pa et
akseptabelt niva. Per hgsten 2012 viser alle forsyningssenterets ngkkeltall innen drift “grent”.

Organiseringen av innkjgps- og logistikkfunksjonen er en utfordring, da for eksempel etablering av
avtaler kan forega bade pa nasjonalt, regionalt og lokalt niva, innenfor samme kategori. Det kan
skape forvirring blant interne fagmiljger, og ikke minst mot leverandgrmarkedet. Hvert enkelt
helseforetak har egne innkjgpsavdelinger. Pa regionalt niva er Sykehuspartner innkjgp og logistikk
etablert for & handtere regionale avtaler, spesielt inn mot forbruksmateriell og IKT.

Sykehuspartner innkjgp og logistikk har fatt et oppfelgingsansvar av daglig drift av Helse Sgr-@st
Forsyningssenter, som er en regional Igsning for kjgp, sortimentsstyring, lagring og distribusjon av
varer til sykehusene.

Pa nasjonalt niva er Helseforetakenes innkjgpsservice AS (HINAS) etablert for & levere avtaler pa
tvers av helseregionene. En av forutsetningene for a lykkes med strategien er a tydeliggjgre rolle- og
ansvarsfordelingen mellom aktgrene, og sgrge for en god og effektiv arbeidsflyt giennom de
forskjellige leddene.



Malbildet for innkjgps- og logistikkarbeidet i Helse Sgr-@st

Visjon
Helse Sgr-@st har hatt en positiv utvikling innen innkjgp og logistikk. Evaluering av forrige
strategiplan, for perioden 2008-2012, viste en positiv utvikling pa alle delmal.

Analysen over nasituasjon utarbeidet varen 2012 viser at Helse Sgr-@st har tatt viktige steg og
befinner seg pa et mellomniva nar hele organisasjonen males mot en beste praksis. Funksjonen
betraktes som en viktig stgttefunksjon med en tung juridisk komponent, men der kostnadsbevissthet
begrenser seg til a sikre gode priser. Kompetansen i organisasjonen er hgy i forhold til lovverk rundt
offentlige anskaffelser og med en grunnleggende og god forhandlingskunnskap.

De neste steg gar i retning av en innkjgpsorganisasjon med god strategisk kunnskap for a bidra med
merverdi innenfor alle kategorier. Visjonen som regionen skal strekke seg etter er 3 bli:

“En tverrfunksjonell innkjgps- og logistikkfunksjon i verdensklasse”

For a klare a bevege organisasjonen videre i denne retningen, ma innkjgps- og logistikkmiljget
fortsette ferden fra en saksbehandlende organisasjon til & fremstd som en profesjonell,
heykompetent radgiver og som oppleves a skape merverdi for kjernevirksomheten gjennom
baerekraftige anskaffelser til riktig kostnad og profesjonell innkjgpsradgivning.

Visjon

«En tverrfunksjonell
innkjgps- og
logistikkfunksjon i
verdensklasse»

A Tjenesteleverandgr og
" gvrige leverandgrer

Marked og

Kjernevirksomhet
leverandgrer

* Lokal organisasjon

&

HelseSgr-@st RHF




Hovedmal
For a stgtte opp under innkjgps- og logistikkfunksjonens visjon, settes det mal for strategiperioden
om a:

«Frigjgre tid og ressurser for kjernevirksomheten»

Dette skal realiseres gjennom ulike satsningsomrader, hvor handlingsplaner innen disse omradene vil
utarbeides og fglges opp arlig. Sammenhengen mellom de ulike nivaene i planhierarkiet kan
illustreres som fglger:

Visjon HS@ Gode og likever helsetjenester til alle
) . S som trenger det, n enger det, uavhengig av
(«Plan for strategisk utvikling 2013-2020») alder, bosted, et unn, kisnn og skonomi
En
Visjon HS@ Innkjep og logistikk Niirn'f(l.’;;:{o:;"
(«Strategisk utvikling av innkjgp og logistikk i Helse Sar-@st») Iogistikjkfunksjoni
verdensklasse
Hovedmal HS@ Innkjgp og logistikk Frigjere tid og ressurser
(«Strategisk utvikling av innkjgp og logistikk i Helse Sar-@st») for kjernevirksomheten
1) Skape 2) Utnytte 3) 4) Veere  5) Bygge
Satsningsomréader HS@ Innkjep og logistikk mélbare fordelene  Videre- ledende - og fifere
. g . . L . resultater ve opp- utvikle innen ompe-
(«Strategisk utvikling av innkjgp og logistikk i Helse Sar-@st») tre sompépn forsyn. samfunns- tans’e] og
kunde struktur ansvar metode

Tiltaksomrader HS@ Innkjgp og logistikk
(«Strategisk utvikling av innkjgp og logistikk i Helse Sgr-@st») Se side: 7 8 9 10 1
(«Handlingsplan for innkjgp og logistikk i Helse Sgr-@st»)

Lokale satsningsomrader, tiltak og mal

(Lokale handlingsplaner) Per helseforetak, samt for Sykehuspartner og HINAS

Satsningsomradene for innkjgps- og logistikkfunksjonen er i kommende periode:

Skape malbare resultater

Utnytte fordelene ved a opptre som én kunde, og fremsta som en profesjonell part
Videreutvikle forsyningsstrukturen

Vaere den ledende offentlige virksomhet innen samfunnsansvar

vk wN e

Bygge fagkompetanse i innkjppsmiljget samt tilfgre kjernevirksomheten kompetanse og
metode

Dersom man lykkes innen disse satsningsomradene, sa vil dette samtidig innebaere at man lykkes i a
drifte en innkjpps- og logistikkfunksjon godt tilpasset Helse Sgr-@sts behov. Maling av hvorvidt man
lykkes, vil innebzere etablering av maleparametere. For & oppna riktige maleparametre for Helse Sgr-
@st Innkj@p og logistikk, vil:

- Det tas utgangspunkt i beste praksis maleparametre innen innkj@ps- og logistikkfunksjoner

- Det gj@res en evaluering av dagens maleparametre — at de fungerer tilfredsstillende i dag, og
maler det riktige

- Det utarbeides reviderte maleparametre — med tydelighet i hvordan de skal males

- Det utarbeides en konkret plan for innfgring av reviderte maleparametere



Satsningsomrade 1:

Skape malbare resultater

Beskrivelse av satsningsomradet

Arbeidet i forrige strategiperiode var preget av a etablere grunnforutsetninger for a drive en god og
verdiskapende funksjon innenfor innkjgp og logistikk. Dette har lagt grunnlaget for den videre
satsningen.

| begrepet malbare resultater ligger at arbeidet skal fokuseres mot a realisere besparelser for
kjernevirksomheten — og at dette skal males og fglges opp. Besparelsene skal komme gjennom gode
anskaffelser, fornuftig logistikk og gjennom a lykkes pa de gvrige satsningsomradene som er
identifisert for kommende strategiperiode.

Innkjgpsmiljget skal vaere innovativt bade i hva som kjgpes (sikre at man ikke anskaffer ”garsdagens”
produkter og tjenester), og hvordan det kjgpes. Innkjgpsprosessene kan vaere nyskapende i den
forstand at man trekker laering fra andre kategorier og virksomheter, og forsgker a gjgre
innkjgpsprosessen mest mulig effektiv, i tett samarbeid med markedet.

Nar det gjelder maling av logistikk, vil dette tilnaermes pa tilsvarende mate som for innkjgp. Innen de
omrader man skal male p3a, vil maleparametre for bade forsyningssenter revideres, og parametre for
vareforsyningskjeden totalt sett defineres og implementeres.

De malbare resultatene skal dokumenteres og kommuniseres.

Alle anskaffelser skal fglges av en dokumentasjon pa de potensielle gevinster som ligger i inngatt
kontrakt, veere seg gevinster i forhold til kostnadsreduksjoner, kvalitet, pasientsikkerhet, effektiv
pasientbehandling eller annet. Det skal klart fremkomme forutsetninger for a realisere de potensielle
gevinstene.

Tiltaksomrader
For a lykkes pa satsningsomrade 1 er fglgende tiltaksomrader lagt til grunn:

a) Innovasjon og nytenkning: Legge til rette for innovative innkjgpsprosesser internt og fremme
innovasjon og nytenkning i markedet

b) Verdiskapingsprogram: Male og kommunisere effekter etterhvert som innkjgps- og
logistikkfunksjonen profesjonaliseres

c¢) Samhandling i verdikjeden: Klart fordelt ansvar gjennom hele innkjgps- og logistikkprosessen,
vurdering av hensiktsmessighet i struktur, roller og ansvar

d) Maling: Videreutvikle maleparametere for a male og kommunisere at man Igpende driver en
effektiv innkjgpsorganisasjon. Kategoriseringen vil i utgangspunktet vaere innen
- Verdiskaping: Maling av verdien innkjgp skaper for virksomheten
- Interessenter: Brukertilfredshet internt og eksternt, omdgmme
- Operasjonell dyktighet: Automatiseringsgrad / systemutnyttelse, lojalitet til avtaler etc.
- Leverandgrstyring: Leveringspresisjon, leverandgrinnovasjon, tilfredshet etc.
- Innkjgpsmedarbeidere: Ferdigheter, kompetanse og tilfredshet



Satsningsomrade 2:

Utnytte fordelene ved a opptre som én kunde, og fremsta som en profesjonell part

Beskrivelse av satsningsomradet

Historisk har stgttetjenester som innkjgp og logistikk vaert etablert som egne enheter pa det enkelte
sykehus. Disse enhetene har etter hvert samarbeidet mer og mer i nettverk, fgr deler igjen er
sentralisert. Det er likevel fremdeles potensial i a klargjgre samarbeidet mellom Sykehuspartner,
HINAS og enhetene i helseforetakene ytterligere for & fremsta som én kunde overfor
leverandgrmarkedet.

Ved & samordne og standardisere anskaffelsesbehovet synliggjor Helse Sgr-@st et volum som gjgr det
attraktivt & konkurrere om. Dette gir muligheter for & oppna st@rre gevinster enn det enkelte
helseforetak selv kan oppna. Videre tilrettelegger dette for optimalisering av vareflyt, der bade
ordrestgrrelser, ledetid, leveringsfrekvens og effektivitet i lager- og transportfunksjoner pavirkes
positivt av gkt volum og st@rre standardisering og samordning.

Markedet forventes a redusere sine transaksjonskostnader ved et stgrre fokus pa standardisering og
samordning i spesialisthelsetjenesten i Helse Sgr-@st.

En ytterligere kategorispesialisering av innkjgperne vil sikre at den enkelte kategori handteres best
mulig — gjennom innkjgpere som kjenner den enkelte kategori, leverandgrmarkedet og interne
brukermiljger godt. Det er store forskjeller mellom eksempelvis innkjgp av store IKT-system og
driftsrekvisita, og ulike kategorier krever ulik kompetanse. Utvikling av egen kompetanse er en
forutsetning for fornyingsarbeidet strategien peker ut.

Spesifikt krever satsningsomradet at:

e Samarbeidet mellom innkjgpsmiljget og brukerne blir tettere (jevnlig kontakt og effektiv
kommunikasjon) — spesielt i tidlig fase i en anskaffelse, ved definering av behov

e Innkjgpsmiljget bidrar til mer effektive leverandgrforhold gjennom tett dialog med markedet
i leverandgr- og markedsutvikling

e Innkjgpsfunksjonen bidrar til stgrre standardisering og realisering av stordriftsfordeler
gjennom a samordne anskaffelser som har et standardiseringspotensial

Tiltaksomrader
For a lykkes pa satsningsomrade 2 er fglgende tiltaksomrader lagt til grunn:

a) Kategoribasert innkjgpsorganisasjon: Utvikle en samhandlende og tverrfunksjonell
organisasjon

b) System stgtte: Forbedre systemer for innkjgp og logistikk

c¢) Samarbeid med markedet: Vaere preget av apenhet, samarbeid og profesjonalitet — og bidra
til at markedet og enkeltleverandgrer utvikler seg

d) Samarbeid med interne miljger: Etablere stgrre forstaelse mellom brukermiljger og innkjgp-
og logistikkfunksjonen, gjennom 3 etablere samarbeidsarenaer

e) Standardisering og samordning: Samle innkjgp der dette gir effekter, giennom felles
beslutningsprosesser
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Satsningsomrade 3:
Videreutvikle forsyningsstrukturen

Beskrivelse av satsningsomradet

Beslutningen om § etablere en felles forsyningsstruktur ble vedtatt av styret i daveerende Helse-@st
RHF i 2005 (styresak 093-2005). Drift ved forsyningssenteret startet i 2008, og oppstartsfasen var
preget av en del utfordringer. Fra hgsten 2011 har det imidlertid veert en positiv utvikling. Det er dog
fremdeles betydelig rom for videre forbedringer.

Forsyningssenteret legger til rette for a innga avtaler pa vegne av regionen med betydelig stgrre
volum enn hva hvert enkelt helseforetak har mulighet til, og denne muligheten bgr utnyttes i stgrre
grad ettersom driften er stabilisert.

En optimal forsyningsstruktur er avhengig av at alle leddene i verdikjeden fungerer optimalt.
Forsyningssenteret er del av en verdikjede, hvor bade leddene fgr (markedet/leverandgrene,
transport til forsyningssenteret) og leddene etter (transport til sykehuset, varemottak,
mellomlagring, interntransport pa sykehuset ut til brukeren) ma fungere sammen.

Det blir viktig i strategiperioden a optimalisere vareflyten gjennom hele denne verdikjeden.
Spesifikt krever satsningsomradet at:

e Leverandgrer involveres nar verdikjeden skal forbedres — for a sikre effektivitet ogsa for dem

e Forsyningssenteret arbeider med kontinuerlige forbedringer

e Foretaksgruppen arbeider sammen om a standardisere, sa langt det er mulig, det
varesortimentet som leveres over forsyningssenteret

e Foretaksgruppen arbeider sammen om a standardisere, sa langt det er mulig, handtering av
varer fra Forsyningssenteret og videre distribusjon av disse internt

Tiltaksomrader
For a lykkes pa satsningsomrade 3 er fglgende tiltaksomrader lagt til grunn:

a) Sortiment: Avklare gjennom en sortimentstrategi hva som skal selges over Helse Sgr-@st
Forsyningssenter

b) Sentral vareforsyning: Utnytte stordriftsfordelene gjennom gkt bruk av Helse Sgr-@st
Forsyningssenter

c) Intern vareforsyning: Fremme en verdikjedetankegang i hele logistikkorganisasjonen og
etablere beste praksis
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Satsningsomrade 4:
Vare den ledende offentlige virksomhet innen samfunnsansvarlige anskaffelser

Beskrivelse av satsningsomradet

Med samfunnsansvar menes arbeid med menneske- og arbeidsrettigheter i leverandgrkjeder,
miljokrav i anskaffelser, samt arbeid med etisk bevissthet i anskaffelsesprosesser blant annet med
korrupsjonsforebyggende tiltak. Helse Sgr-@st har vaert medlem i organisasjonen Initiativ for etisk
handel (IEH) siden 2009 og tok tidlig standpunkt om ikke bare a sette krav til etisk standard i
leverandgrkjedene, men jobbe aktivt med leverandgrutvikling innen dette omradet. Dette har fgrt til
tett samarbeid med ulike leverandgrer og leverandgrorganisasjoner og oppfglging av produksjon i
produksjonsland.

Helse Sgr-@st har ogsa tatt samfunnsansvar ved & dele sine erfaringer med andre offentlige
innkjgpere, og blir sett pd som en foregangsvirksomhet innen dette omradet. Helse Sgr-@st gnsker i
stgrre grad a bruke handlingsrommet i lovverket for offentlige anskaffelser for a sikre etiske
leverandgrkjeder og pa den maten stgtte opp under viktigheten av sosialt ansvar i hele kjeden.

Helseforetak i regionene er i gang med a innfgre miljgledelse etter 1ISO14001-standard og det settes
krav til at det skal vaere gjennomtenkte miljghensyn i alle anskaffelser. Det vil vaere viktig med
samarbeid mellom fagmiljgene og innkjgpere for a sikre gode anskaffelser hvor miljg er godt
ivaretatt.

Helse Sgr-@st gnsker a jobbe tett med leverandgrorganisasjoner og samarbeide pa en slik mate at
man sikrer godt samarbeid og gode muligheter for innovasjon og utvikling pa en apen, ryddig og
transparent mate. Det er ogsa viktig med et aktivt arbeid innad i foretakene for a sgrge for at ansatte
er godt kjent med etiske retningslinjer og hvordan man kan samarbeide med leverandgrer pa en god
og ryddig mate.

Spesifikt krever satsningsomradet at:

e Alle anskaffelser har en samfunnsansvarlig profil

e Miljg og etisk handel er pd agendaen i alle leverandgrkonferanser og leverandgrmgter sa
fremt det er naturlig

e Helse Sgr-@st jobber sammen med leverandgrorganisasjoner i et ryddig, apent og
transparent samarbeid for 8 fremme innovasjon og utvikling

e Helse Sgr-@sts etiske retningslinjer for innkjgp og leverandgrkontakt er godt kjent i
helseforetakene

e Det finnes gode varslingsrutiner og at det jobbes med korrupsjonsforebyggende tiltak

Tiltaksomrader
For a lykkes pa satsningsomrade 4 er fglgende tiltaksomrader lagt til grunn:

a) Det etiske rammeverket for innkjgp: Videreutvikle eksisterende rammeverk
b) Leverandgrkjeder: Fokus pa etiske leverandgrkjeder
c) Miljg: Viderefgre internt fokus innen miljg
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Satsningsomrade 5:

Bygge fagkompetanse i innkjgpsmiljget samt tilfgre kjernevirksomheten kompetanse og metode

Beskrivelse av satsningsomradet

Modenhetsanalysen av innkjgp varen 2012 plasserer innkjgp og logistikk som en stgttefunksjon med
tung juridisk kompetanse, grunnleggende forhandlingskunnskaper og en kostnadsbevissthet
begrenset til & sikre gode priser. | strategiperioden frem til 2016 har innkjgpsorganisasjonen mal om
a bli en hgykompetent radgiver for brukerne av avtalene. For 3 kunne na denne malsetningen ma
innkj@ps- og logistikkmiljgene tilfgres aktuell og riktig kompetanse. Gjennom innfgring av
kategoribasert innkjgp skal innkjgpsmiljget tilegne seg spisskompetanse som er ngdvendig for a
kunne vaere en relevant partner i dialog med kjernevirksomheten og leverandgrmarkedet.

Spesifikt krever satsningsomradet at:

* Innkjppere opparbeider god kjennskap til bade leverandgrmarkedet og kjernevirksomheten

* Det etableres rutiner som sikrer rasjonell bruk av tid for referansepersoner fra helseforetakene.
Med referansepersoner menes brukere av avtalene, produktradsmedlemmer og eventuelle
andre interessenter

* En kompetansekartlegging gjiennomfgres som utgangspunkt for systematiske planer for
kompetanseheving

* Ekstern og intern kursing, e-laering og pa jobben-opplaering, samt etablering av formelle
evalueringsprosesser, er sentralt i dette arbeidet

* Det tilrettelegges for hospitering i andre innkj@ps- og logistikkmiljger

Tiltaksomrader
For a lykkes pa satsningsomrade 5 er fglgende tiltaksomrader lagt til grunn:

a) Kompetanseprogram: Fag- og prosesskompetanseheving for innkjgps- og logistikkmiljget
gjennom hospitering, formalkompetanseheving og pa jobben-opplaering

b) Metode: Utvikle og kommunisere felles metodeverk og egen Beste Praksis

c) Kompetanseoverfgring til kiernevirksomheten: Tilrettelegge for kompetanseheving innen
aktuelle fagmiljger

d) Innovasjon: Utvikle rammeverk for fgr-kommersielle anskaffelser og innovative
anskaffelser.
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Forutsetninger for a lykkes med satsningsomradene

Satsningsomradene vil operasjonaliseres i handlingsplaner pa regionalt og lokalt niva. Disse planene
vil omfatte tiltaksomradene som skissert i denne strategiplanen, samt konkrete virkemidler/tiltak
med tidsangivelser, ansvarlige samt ngdvendige ressurser for a lykkes. Operasjonalisering /
konkretisering av maleparametre vil ogsa innga i handlingsplanene. Generelt er de viktigste
forutsetningene for a lykkes med satsningsomradene at:

e Roller og ansvar fremkommer tydelig i hele innkjgpsorganisasjonen. Dette
innebzerer klar rolle- og ansvarsfordeling bade mellom det regionale helseforetak,
helseforetakene, Sykehuspartner og Hinas, samt internt i den enkelte
innkjgpsavdeling

o Atferd og kultur stgtter opp under malet om en verdiskapende innkjgpsorganisasjon.
Dette innebarer kompetanseheving for innkjgp, og et miljg preget av felles Innsikt,
Interesse og Initiativ

e Organisasjon og systemstgtte ma gjenspeile de ambisjoner som er satt:
Innkj@psorganisasjonen i Helse Sgr-@st ma totalt sett tilfgres tilstrekkelig med
ressurser, og pa sikt fa riktig systemstgtte innen bade innkjgp og logistikk. Pa kort
sikt kan dog vesentlige forbedringer gjgres uten vesentlige systemendringer

For a understgtte maloppnaelse vil etterhvert innkjgps- og logistikkfunksjonen fungere annerledes
enn i dag. En mer kategoribasert tilnaerming til innkjgp innebaerer endrede arbeidsprosesser,
ansvarsforhold og kompetansekrav. Felles tjenesteleverandgrer har avlastet helseforetakene med en
del arbeidsoppgaver som Igses pa tvers av hele foretaksgruppen, noe som muliggjgr et enda stgrre
fokus lokalt pa a bidra aktivt internt i helseforetak med strategisk innkjgpsradgivning.

Utvikling i strategiperioden:

- Sentralt: Handterer problemstillinger pa tvers av foretaksgruppen der forholdene er lagt til
rette for det, og hvor det gir en positiv effekt.

- Lokalt: Veere bindeledd mot lokalt fagmiljg, bista lokale ledere med informasjon, analyser og
radgivning. | samarbeid med brukerne definere behov. Vare ansvarlig for giennomfgring av
totale innkj@psprosesser innen definerte kategorier.
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