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Kristin Blehr Patterson, Helse Bergen ‘

David Brasfield, Sunnaas sykehus HF
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Direkte og indirekte GHG utslipp
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Drive one day less and look how much carbon monoxide you'll keep out of the air we breathe.




GHG PROTOCOL SCOPES - KLIMAREGNSKAP
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GHG PROTOCOL SCOPES — HELE VERDIKJEDEN

PUBLISERT 2G.04. 2016
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HS® KLIMAREGNSKAP OG KLIMAFOTAVTRYKK 2014

Direct GHG emissions (fossile fuel
burning, N20)

Indirect GHG emissions related to
energy use (electricity, district
heating)

Indirect GHG emissions embodied in
upstream activities (procurements)

~Indirect GHG emissions embodied in
downstream activities (waste
treatment)
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FORBRUKSBASERT KLIMAFOTAVTRYKK | KONTEKST

Europeisk anskaffelsesdirekt
Norsk LOA/FOA

1\

Krav om miljghensyn i anskaffelser i ulike oppdragsbrev

Revidert 1ISO 14001 (2015)
Eierskapsmeldingen ¢=——
Regionale utviklingsplaner

o FN barekraftmalene

/Regjeringen forventer at:

— Selskapene skal vaere 1 fremste rekke nar det
gjelder arbeidet for klima og milje i sin bransje,
herunder med tiltak som kan redusere Kklima-
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1 r“ﬁ'rfgﬁ% SIKRE BAREKRAFTIG FORBRUKS- OG

w PRODUKSJONSM@NSTRE

12.3) Innen 203C halvere andelen matsvinn per innbygger pa
verdensbasis, bade i detaljhandelen og blant forbrukere, og redusere svinn
| produksjons- og forsyningskjeden, herunder svinn etter innhgsting.

12.5) Innen 2030 betydelig redusere avfallsmengden gjennom forbud,
reduksjon, gjenvinning og ombruk.

12.7) Fremme beerekraftige ordninger for offentlige anskaffelser, i samsvar
med de enkelte landenes politikk og prioriteringer.

12.8) Innen 2030|sikre at alle i hele verden har relevant informasjonjom og
er seg bevisst en baerekraftig utvikling og en livsstil som er i harmoni med
naturen.
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FORBRUKSBASERT KLIMAFOTAVTRYKK
HVEM KAN VI VEKSLE VARE ERFARINGER MED?

Helse Bergen

Helse Sgr @st / Sunnaas sykehus

Mange norske kommuner, fylkeskommuner osv.
National Health Service UK

Region Skane, Sverige (CLIRE prosjektet)

Region Midtjylland, Danmark

UMC Utrecht, Nederland

Andre i helsesektoren??
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Sluttrapport fra CLIRE prosjekt
Region Skane
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1) Kartlegge
klima/miljgfotavtrykk

2) Studere og analysere
(hvor trykker klimaskoen)

3) Gjennomfgre tiltak for a
redusere utslippene

4) Vurdere og kommunisere
resultater
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LCA for utvalgte

forbruksvarer i

klinikkene pa Skane
fra CLIRE prosjektet
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Helse Sgr @st

South-East Norway Regional Health Authority carbon footprint
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NHS — Mer pa energi og transport

Carbon emissions (MtCO,e)

NHS, Public Health and Social Care carbon footprint breakdown 2012
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ISO 14060 FAMILIEN ++

Bidrar til a kvantifisere, overvake, rapportere og verifisere
drivhusgassutslipp og reduksjoner

14064 (1,2, og 3) — GHG regnskap for organisasjoner
14065 og 14066 — Verifisering av GHG regnskap
14067:2018 - GHG fotavtrykk av produkter

14020-25 — Miljgmerking (ecolabels)
14040-49 — Livssyklusanalyse

Krev oppfyllelse av:
* 14064 ved bestilling av klimafotavtrykk

e GHG DrOtOCOI SCOpe 3: https://ghgprotocol.org/scope-3-technical-calculation-guidance
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https://ghgprotocol.org/scope-3-technical-calculation-guidance

ISO 14001:2015

6.1.2 Miljpaspekter (Hotspot analyse)

Innenfor det definert omfanget av ledelsessystemet for miljg skal
organisasjonen

, 0g de som de kan
pavirke samt deres tilknyttede miljgpavirkning sett i et
livslgpsperspektiv.
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HFet sammenlignet med gjennomsnitt
for "vanlige” sykehus

Vestre Viken- bidrag til
-_— klimafotavtrykk i 2014
sammenlignet med "vanlige"
sykehus i HS@

-..i I _jlliiill_

" Potensial for bedre koordinering mellom

aggregeringskategorier og definerte miljgaspekter
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Medisinske forbruksvarer HS@

Apatsbver. haadavare
Teleion! o lntarnen o
Mivarsr ag droger
Andre ton baboots der
tankiop av varsravy, pl ey pasx
Talg og rekiomet oo fag!

Tanikiep »v xarer avg pL snSlomants
N akatont. s

Diverse andre forbruksvargy —
Infusjons- og skyllevaskgr —
Trykksaker

Papir og plast . ——
K|wp av biodprodukiter
1%
Programvarelisensor
1%

Paxsle nOilladee retatning
18

Rantgeaproduker

1%
Aviser Odmbirifer beler og lgnend
Hygiene- og renglaringsartiklor
%
Frakt toll og spedisfon
% I 1
mplantanter
Cytostatika p
2% 6 %

Dyre biologiske legemidler gitt pd sykehus
2% Instrumenter

2% asientadministrerte dyre biologiske

/ -
Kontor- og datarekvisita "~ legemidler (H-resep
3% Laboratorerekvisita
4% Tester Og reagenser

5 04

S 9%
Innkjop av varer for videresafg ikke
avg.pl
5%



SUNNAAS FORBRUKSBASERT KLIMAFOTAVTRYKK (sisT
BEREGNET 2015)

Alt avfall
1% _  dieselforbruk_drivstoff ansattes kigretgy

Kjgp av andre fagtjenester \
11%

Elektrisitet
17%

Kjgp av helsetjenesetr
1%

Bygg, drift
11%

Transporttjenester og reise
6%

Innenlands flyreiser
Ve y

~ Utenlands flyreiser
—

2 %
Bygg, avskriving
9%
Annet utstyr
4%
Medisinsktekninsk utsyr /
2% ‘
Mat
Andre forbruksvarer og 23 %
tjenester
8 %
[ ]
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METODIKKEN

Defining goal and scope

 En hybrid-LCA modell som
kombinerer LCA
(Simapro/Ecoinvent) data ifm.
scope 1, 2 og utvalgte scope 3
bidrag, og EEIOA for den store
mengden andre scope 3 bidrag
("spend" X utslippsintensitet/kr.)

N

r Physical data Financial data \

Data verification

,---

~

Developing an energy and
emission inventory

& -
o o . Identifying large contributions
* Basert pa bade detaljert !

\
regnskapsdata og tilgjengelig fysisk =~ = === ---F7
d ata Action plan

oo SUNNAAS SYKEHUS
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t CO2e. per man years

TOPP 10 FRA VINNVINN PROSIJEKTET

Legemidler (gkonomiske tall) 6
Medisinske forbruksvarer 7
Helsetjenester 8.
Andre tjenester 9

CL e

Medisinskteknisk utstyr

10.

Transport Energy Consumables Food

Sgrlandet sykehus Sykehuset Telemark Sykehuset i Vestfold Westre Viken Cslo universitetssykehus HF

Tjenestereiser og pasienttransport

Energi til helseforetakene

Implantater, blodprodukter osb.

Tester, reagenser,
laboratorierekvisita

Kontor og datarekvisita

Equipment Buidings Services

Akershus universitetssykehus HF - BSunnaas sykehus Sykehuset @stfold

Waste

Sykehuset Innlandet
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FORMALET MED KLIMAREGNSKAPET/KLIMAFOTAVTRYKKET

v' Synliggjgre miljg- og klimautfordringene
v’ Tiltakseffekter og maloppnaelse

v’ Innarbeide miljg- og klimaarbeidet tettere i budsjettprosessen,
prosjekter

v’ Ansvarliggjgring

° HELSE BERGEN
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KLIMAFOTAVTRYKKET

GIR GRUNNLAG TIL MILJOHANDLINGSPLANEN TIL SYKEHUSET

Medisinske
forbruksvarer

8 796
©o

Hotell

481

o I = e (s 58 k
Rentgen-utst teknisk utstyr 773 .
gen-utstyr e . 664 ..
. Medisiner
2017 16 046
. @
Totalt tCO2e e
Medisinsk ’ 481
Utstyr Bensin P
237

Vedlikeholds-
tjenester

3402

Elektrisitet

4370

Oksygen

755

SF6

225

Laboratorie-

Mat utstyr
IKT-utstyr Naturgass IKT-tjenester 63
1382 . 7923 (3161 | 1594 . 9 768
109 '
3
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79752

KLIMAGASSUTSLIPP FRA SYKEHUSET

70 657

68 084

Fra miljphandlingsplanen til sykehuset, 64 109

tiltak

v Miljgkrav i anbud

v’ Vurdere risiko og muligheter for ytre
miljg i prosjekter

v’ Energiledelse

12 997

8090
5132 5239 5277 5047 l 5820 5356

‘ Schne 2 opeix
6-0-'0‘ H -201 = 4 Al 2017 + . ‘I’
Scope 1 Scope2 Scope 3
Fossilt brensel for Innkjgpt energi Indirekte utslipp
stasjonaer bruk og (elektrisitet og knyttet til innkjgpte
transportbehov fiernvarme) varer og tjenester

° HELSE BERGEN
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HAUKELAND UNIVERSITETSSJUKEHUS SINE UTSLIPP I FORHOLD TIL TOGRADERSMALET

2017

*

+10%

START

82 237

64 109
57 072
5131 5080
Ar 2013 2020

Scope 1

Dkning av utslipp
knyttet til innkjgpte
varer og tjenester

Reduksjon av
utslipp pa
innkj@pt energi
(elektrisitet og

50 481 fjernvarme)

MAL

51938 -58 %

Reduksjon av
direkte utslipp
Fossilt brensel for
stasjonaer bruk og

34 625

8811

4083 1258| transport
4918 4703 4500
2025 2035 2050

° HELSE BERGEN
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ERFARINGER

Positivt

v Klimaregnskapet gir et godt bilde av miljputfordringene pa
enhetene og sykehuset

v' Miljg- og klimautfordringene som identifiseres pa niva 2/3 kan
spilles opp pa niva 1 nar det er hensiktsmessig

v Klimaregnskapet gir grunnlag i beslutningsprosesser knyttet til
transport, energi og byggerier

v Grunnlag for innspill til Sykehusinnkjgp Divisjon Vest og
Utviklingsplanen 2035

Negativt

v’ Klimaregnskapet vil ikke kunne male tiltak som settes i verk pa
niva 2/3 (Scope 3)

v' Manglende kvalitet pa Scope 3, grovt bilde

v’ Fortsatt stort potensiale for 8 bruke klimaregnskape#:i HeLse Beren
beslutningsprosesser



KAN HAUKELAND UNIVERSITETSSJUKEHUS REDUSERE
KLIMAGASSUTSLIPPENE SINE I FORHOLD TIL
TOGRADERSMALET?

Styringsdokument 2019 fra Helse Vest

Miljgansvar Meld. St. 27 (2013-2014) Det er viktig at helsef@gretaka, som
ein betydeleg samfunnsaktar, er leiande i arbeidet med G redusere
miljgbelastningar giennom miljgvennlege og framtidsretta bygg og
innkjgp.

Helsefaretaka skal og leggje auka vekt pa klima og miljg ved innkjgp
og ved bygge- og vedlikeholdsprosjekter

Utviklingsplanen 2035 til Haukeland Universitetssjukehus
Vidareutvikle samarbeidet med Sykehusinnkjgp HF, blant anna:
- Sikre lokal kompetanse og innverknad i innkjgpa

- Saman med Sykehusinnkjap HF etablere ein nasjonal handlingsplan

for klima og miljg i anskaffingar
° HELSE BERGEN
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UTFORDRINGER

v" Fragmentert kompetanse og erfaring

v’ Fortsatt stort potensiale for & bruke klimaregnskapet i
beslutningsprosesser

v" Sammenligning mellom ulike fotavtrykksberegninger
v Over tid
v" Mellom foretakene
v En god bestilling av klimafotavtrykk er kompetansekrevende

v Ansvar — spredt eller sentralisert? RHFene? Hfene?
Sykehusinnkjgp?

v’ Finansiering — pr. HF dersom de tar initiativ? Felles bestilling og
spleiselag?
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VEIEN VIDERE — HVA B@R VI GJORE SAMMEN?
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