
 

Reisen mot bærekraftig helsevesen

Menneskelig 
påvirkning 
Bærekraft i operasjonsstuen krever et bredere perspektiv på hele produktets livssyklus. 
Flergangsprodukter blir ofte sett på som et bærekraftig valg, men vi må se utover 
livssyklusanalyser for virkelig å forstå produktets verdi. Livssyklusanalyser (LCA) er nyttige 
verktøy for evaluering, men de tar ikke hensyn til menneskerettigheter i leverandørkjeden, 
pasient- og ansattes sikkerhet, trivsel, kliniske resultater og mulige ytterligere 
miljømessige, menneskelige og økonomiske konsekvenser.

Antimikrobiell resistens 
(AMR)
AMR er en stor global helsetrussel og forårsaker 
over 700 000 dødsfall årlig, med prognoser på 
opptil 10 millioner innen 20501. Sykehus bidrar 
betydelig til AMR gjennom avløpsvann som 
inneholder resistente mikroorganismer og rester 
av antimikrobielle midler. AMR kan også spres 
via sykehustøy, transportkjøretøy og ansatte. 
Reprosessering av flergangsprodukter skaper 
avløpsvann med høye nivåer av patogener og 
resistensgener, noe som øker risikoen for smitte2. 
AMR må inkluderes i bærekraftsvurderinger.

Trivsel blant helsepersonell
Helsearbeidere opplever stor belastning, og 
over 50 % rapporterer om utbrenthet3 i EU.  
Reprosessering av flergangsprodukter øker denne 
belastningen gjennom fysisk krevende oppgaver, 
som kan føre til muskel- og skjelettskader. 
Forsinkelser i operasjonsstuens gjennomstrømning 
øker også stressnivået og utbrenthet, noe som 
påvirker både ansatte og pasientresultater 
negativt. Bærekraftsvurderinger bør inkludere 
påvirkningen på helsepersonells trivsel og utforske 
måter å balansere bærekraft med helse og 
sikkerhet for ansatte.

Bærekraft handler om mer enn klimagasser og 
avfallshåndtering – alle aspekter av produktets livssyklus må 
vurderes for å nå målet om et bærekraftig helsevesen.  



Sykehusrelaterte 
infeksjoner (HAI)
HAI er en stor utfordring, med over 4 millioner 
pasienter i EU/EØS som får infeksjoner 
hvert år4. Kontaminert medisinsk utstyr er en 
viktig smittevei. Studier viser at forbedrede 
rengjøringsprotokoller kan redusere HAI, men 
resterende kontaminering utgjør fortsatt en 
risiko5. HAI øker pasientbelastningen, forlenger 
sykehusopphold og belaster helsepersonell, 
noe som fører til utbrenthet og dårligere 
pasientresultater. Bærekraftsvurderinger bør 
vurdere HAI-risiko knyttet til medisinske produkter 
og inkludere strategier for å håndtere dem.

Nedbrytning av 
medisinske produkter
Nedbrytning av medisinske produkter, spesielt 
under reprosessering, kan gå ut over sikkerheten. 
Mikroskader kan være vanskelige å oppdage 
og øker risikoen for kontaminering og redusert 
funksjonalitet. Selv små defekter kan føre til 
infeksjoner og svekke behandlingseffektiviteten. 
Bærekraftsvurderinger må ta hensyn til risikoen 
for produktnedbrytning og inkludere tiltak for å 
minimere dem.
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For mer informasjon, 
skann QR-koden:

For å vurdere bærekraften til et 
medisinsk produkt, trenger vi 
vurderinger som tar en helhetlig 
tilnærming – og ser på hele 
produktreisen og den menneskelige 
påvirkningen.

Dine valg i dag kan bidra til en mer 
bærekraftig fremtid for helsevesenet.
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