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Tilbakemelding på referatet 

 Endring av stillingstitler: Ønskelig at det skrives spesialfysioterapeut Helene Engberg Skaara og Hanna Eikås Klem, pr nå står det kun fysioterapeut som funksjon.  
Gruppa ønsker navneendring på to typer rom: Det er ønskelig at treningskjøkken skal omtales som «ergo aktivitetsrom» og at behandlingsrom omtales som «KSB 
behandlingsrom».  
01.01 Godkjenning av referat samt videre håndtering av tilbakemeldinger: Gruppa har en uenighet om hvordan man skal tolke opprinnelig tildeling i f.eks 
Oppgavebeskrivelse Klinisk service datert 2020 05, hvor det står fysio-ergoterapi, logoped, klinisk ernæring: gymsal 60 kvm, ikke at det er en usikkerhet. Gruppa har 
vansker med å forstå setningen om at i dag er 7 behandlingsrom i en enhet.  
02.02 Status funksjonsplassering: «Ny innplassering av LMS (inkl treningssal)», gruppa ønsker at det står LMS+treningssal.  
02.02: Gruppa er enig i hva definisjonen til et treningskjøkken er: Her utføres adl kartlegging/trening på inneliggende og polikliniske pasienter. 
02.02 Kontorer Klinisk Service: Gruppa mener det er feil det som står under punktet. Det er ønskelig at det står: treningssalen må ligge nærmest mulig pasientene, ikke 
terapeutene. Det er behov for et behandlingsrom for fysioterapeuter på poliklinikk, og behov for at treningssalen ligger nært disse. 
02.05 7a: Det er ønskelig at det blir skrevet OG i stedet for MED. LMS og treningssal….. 
 

 

Forslag til endring innen gjeldende aktivitet (3-5 punkter) 

 02.02:Funksjonsplassering:  
Plassering LMS: Gruppa støtter plasseringen av LMS i 1 etg. Det er viktig å beholde denne plasseringen for blant annet sambruk med forskning-og universitetsarealet.  
 
Plassering treningssal: Gruppa har diskutert om plassering av treningssal er mest hensiktsmessig plassert ved LMS eller nærmere poliklinikkområdene. Det er et stort 
behov fra særlig fysio og ergo i poliklinikk for daglig bruk av treningssalen i direkte nærhet av poliklinikk og heiser (for tilgjengelighet for sengeposter). Det er også 
forventet en økning med polikliniske konsultasjoner og man må kunne gjennomføre nødvendig testing. LMS ønsker nærhet til treningssal for sine kurser, salen kan 
brukes fra helt ut til kl. 20 om kvelden. Kef. også behov for undervisning og treningssal i LMS.   



 

Gruppa har ikke kommet til enighet. Gruppa ønsker at ARK tegner inn treningssal nærmere poliklinikkområdet, der portørområdet ligger nærmere ved heiser og 
lysgård (der portørområdet er). Gruppa må diskutere videre plassering av treningssal etter at nye skisser foreligger og kommer da med endelig konklusjon på 
funksjonsplassering av treningssal. Gruppa ønsker videre å vite noe mer om hvilken avstand det er i meter mellom eventuell treningssal plassert i poliklinikkområdet 
og LMS.  
Plassering behandlingsrom (2x25m2): Gruppa ønsker at dette behandlingsrommet plasseres i plan 7 i stedet for plan 9. Rommene bør ligge inntil hverandre med 
skillevegger for å øke fleksibiliteten.  
Plassering treningskjøkken (34m2+behandlingsrom (25m2): Gruppa ønsker at disse rommene plasseres i plan 9. Rommene bør ligge inntil hverandre med skillevegger 
for å øke fleksibiliteten. 
   
Helsetorg:  Gruppa har diskutert plassering av helsetorget og det er ønskelig at det plasseres til høyre for vestibylen. Det er ønskelig at det er en nærhet til 
resepsjonen, men det bør ikke ligge rett ved hverandre pga fare for stor trafikk. Det er ønskelig at helsetorget er lett tilgjengelig for pasienter og pårørende. Forslag til 
innhold: service og informasjonssenter for pasienter og pårørende. Senteret bør være bemannet og ha skjermede PC stasjoner der pasienter og pårørende kan finne 
frem til helseinformasjon. Samarbeid med bibliotek og universitetet bør utredes. 
 
 
02.05: Nærhetsbehov:  
Fysioterapeutene og pasientene på Fys. med. poliklinikk, Nevrologisk poliklinikk og Ortopedisk poliklinikk har behov for umiddelbar nærhet av treningssal 
(60kvm).  Fys. med sengepost, nevrologisk sengepost, og ortopediske sengeposter har behov for nærhet til  trenings/behandlingsrom (50 kvm). 
Det er videre ønskelig at treningskjøkken og behandlingsrom legges i tilknytting avd geriatri som skal ha en egen rehabiliteringspost. Det er ønskelig at LMS og 
gruppeaktivitet bør ligge i nærhet til store auditorier/møterom med muligheter for grupperom.  
Gruppa har diskutert videre at det er ønskelig med en base hvor vi kan møtes til diskusjon, fordeling av arbeid, spisested, journalgjennomgang  og mulighet for 
telefonbruk. Denne ønsker vi nær resten av KSB sine baser og møte-og stillerom.  
 
Kontorer:  Gruppa støtter forslaget om kontorer i 12 etg samt at det er gunstig med både faste arbeidsplasser og fleksible arbeidsplasser. Det er enighet om at ansatte 
som har personalansvar bør ha tilgang til eget kontor, men gruppa mener det generelt er for få arbeidsplasser.  
 
02.05 Bibliotek:  
Gruppeleder har opprettet dialog med Knut Lundin og Live Rasmussen (Universitetssykehuset bibliotek) ang sambruk og utforming av bibliotek. Så langt har gruppen 
internt diskutert plassering av bibliotek og det er forslag om at dette kan plasseres ved helsetorget, som en forlengelse og inn mot forsknings-og 
undervisningsområdene. Det er videre viktig med gode stoler i rolige omgivelser hvor pasienter og pårørende kan lese aviser, magasiner eller bøker. Det er behov for 
minst tre publikums pc-er med skriver. Dette er en pågående diskusjon og videre dialog må føres videre med de ovennevnte personene og gruppa før man kan 
konkludere. Gr 19 må informeres om konklusjonen.  
 



 

 Gruppa har tidligere blitt bedt om å uttale seg om mobilt utstyr-se vedlagt word dokument.       

 

Tilbakemelding fra Nye OUS 

Tilbakemelding på referatet 

 Pkt 01.01: Nye OUS ber HSØ PO tydeliggjøre kommentere dette punktet i neste medvirkningsgruppemøte 

 Pkt 02.02 - LMS: Nye OUS støtter ønsket om omformulering av LMS (inkl.treningssal) til LMS + treningssal. Treningssalen er en uavhengig romtype utenom 
LMS.  

 Pkt 02.02 – Kontorer KS: Nye OUS tolker innspillet som at det er større nærhetsbehov mellom treningssal og pasientene enn mellom treningssalen og 
terapeutene. Ber derfor om at dette tydeliggjøres i neste referat, som innspill fra denne tilbakemeldingen  

Forslag til endring 

  Treningssal: Nye OUS støtter ønsket om et alternativ med treningssal nærmere poliklinikkområdet i plan 01, forutsatt at det er plass til dette.  

  Helsetorg: Nye OUS og UiO ser på muligheten for samlokalisering av UiO sitt bibliotek med Klinisk service sitt helsetorg. Avventer foreløpig tilbakemelding fra 
UiO vedrørende arealet til dette. UiO er informert om at dette må foreligge snarest.  

 Nærhetsbehov: Det er viktig at klinisk service som miljø har sine tydelig prioriterte nærhetsbehov klare når endelig plassering av funksjoner skal gjøres. Dette 
er det lenge til skal gjøres, noe som trolig også vil utløse behov for reprioriteringer.    

 Vedlegg vedr. mobilt utstyr – dette er ment brukt når vi kommer til akt.b/d. Mye av utstyret vil trolig kunne lagres i utstyrsautomatene som er lokalisert i 
heiskjernen i tårnene. Dette gjør at mye av utstyret er i umiddelbar nærhet i utstyrsautomatene og bidrar noe bedret muligheter for arealutnyttelse i 
fellesarealene.     

 

 



 

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.  

 


