DEN NATIONALE BESTYRELSE FOR SUNDHEDS-IT

Referat fra mgde i den nationale bestyrelse for sundheds-it

Mgdet blev afhold i kl. 13.00 — 16.00 den 1. februar 2017 i Danske Regioner.

Deltagere
e Annemarie Lauritsen, Sundheds- og Aldreministeriet (formand)
¢ Nanna Skovgaard, Sundheds- og ZAldreministeriet
e Erik Jylling, Danske Regioner
o Dorte Stigaard, Region Nordjylland
e Jane Kraglund, Region Syddanmark
e Tommy Kjeldgaard, Danske Regioner
e Mette Lindstrgm, Danske Regioner
e Ralf Klitgaard Jensen, KL
e Hanne Agerbak, KL
e Marianne Sgrensen, Digitaliseringsstyrelsen
e Susanne Duus, Digitaliseringsstyrelsen
e Lisbeth Nielsen, Sundhedsdatastyrelsen
e Flemming Christiansen, Sundhedsdatastyrelsen
e Anders Brahm, Sundhedsdatastyrelsen

Under dagsordenspunkt 3, 4 og 5 deltog:

e Lars Hulbaek, MedCom

Under dagsordenspunkt 13 om Feelles Sprog Il deltog:

e Ulla Lund Eskildsen, KL

Fra sekretariatet:
¢ Nicholas Christoffersen, Sundhedsdatastyrelsen (referent)
e Peter Munch Jensen, Sundhedsdatastyrelsen
e Stine Sgnderby Bonde, Sundheds- og ZAldreministeriet

Referat
Velkomst

Annemarie Lauritsen bad velkommen til Ralf Klitgaard Jensen, der gér ind i bestyrelsen fra KL, og takkede
for gode drgftelser tidligere pa dagen om en kommende digitaliseringsstrategi for sundhedsvaesenet, der
skal aflgse den nuveerende strategi Digitalisering med Effekt, der udlgber i 2017.

Der var enighed i bestyrelsen om at nedseette en arbejdsgruppe for strategien med reference til bestyrelsen.

1. Godkendelse af dagsorden og referat (B)

Referat fra det ordineere bestyrelsesmgde den 30.november 2016 blev godkendt uden bemaerkninger.
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Annemarie Lauritsen orienterede om, at referatet fra FMK programbestyrelsesmgdet den 30. november
2016 farst er til godkendelse p& madet den 4. april 2017, hvor PLO ogsa deltager.

2. Meddelelser (O)
2.1. Status pa implementering af telemedicinsk sarvurdering i Region Sjaelland v. Danske Regioner

Som opfglgning pa dreftelserne fra bestyrelsesmgdet den 30. november 2016 om implementeringen af tele-
medicinsk sarvurdering orienterede Mette Lindstrem om, at Region Sjzelland, der ikke har naet de aftalte
maltal for anvendelse af Sarjournalen, har igangsat en raekke forskellige tiltag for at gge anvendelsen af Sar-
journalen.

Der er i denne forbindelse udfordringer med at f& kommunerne med i arbejdet, men der afholdes mede i fe-
bruar 2017 i Region Sjeelland om udfordringerne.

Poul Erik Kristensen bemaerkede, at KL gerne bidrager til arbejdet og formidling til kommunerne i regionen.

2.2 Regionernes handlingsplan for FMK v. Danske Regioner

Annemarie Lauritsen kvitterede for fremsendelse af handlingsplanen til bestyrelsen. Det blev aftalt, at besty-
relsen dregfter handlingsplanen pa naeste bestyrelsesmgdet den 4. april 2017, hvor PLO ogsa deltager.

2.3. Implementering af Sundhedsplatformen herunder folketingsspargsmal om sikkerhed i Sundhedsplatfor-
men v. SUM

Annemarie Lauritsen orienterede om, at Sundheds- og ZAldreministeriet har afgivet svar til Sundhedsudval-
get om sikkerhed i Sundhedsplatformen i Region Hovedstaden. Sagen kommer af, at ministeren er blevet
bedt kommentere pa Ekstra Bladets artikel "Region Hovedstaden hyrer Hizb ut-Tahrir topfolk” fra december
2016.

Ministeriets svar bygger pa en grundig redeggrelse fra Region Hovedstaden, hvor det konkluderes korte
treek, at der p& baggrund af en gennemgang af loggen for de pageeldende medarbejdere ikke er sket sikker-
hedsbrud.

Det blev endvidere understreget i svaret til Sundhedsudvalget, at it-sikkerhed er en central prioritet for rege-
ringen, bl.a. med den ny strategi for cyber- og informationssikkerhed.

2.4, Orientering om udbud af EPJ i Region Syddanmark v. Region Syddanmark

Jane Kragelund bemaerkede, at Region Syddanmark i december 2016 traf politisk beslutning om at ga i ud-
bud med et nyt EPJ og PAS system i regionen.

Da regionen i perioden frem til anskaffelse af et nyt system vil vaere 1ast mellem systemer, er det besluttet at
lave et hurtigt udbud, der indebeerer beslutning om valg af leverandgr og lgsning i november 2017.

Det blev bemeerket, at udbuddet vil have betydning for regionens indsats pa nationale aftaler, herunder fx
implementeringen af LPR3, hvor Region Syddanmark og Sundhedsdatastyrelsen er i dialog om arbejdet.

Jane Kragelund bemeerkede, at man anser FMK opdateringen for et mindre problem. Det er forventningen at
regionen vil vaere pa niveau med de gvrige regioner pa FMK opdateringen ved udgangen af 2019.

2.5. Status pa overenskomstforhandlingerne med PLO seerligt ift. sundheds-it v. Danske Regioner
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Mette Lindstrem orienterede om status pa overenskomstforhandlingerne med PLO, og bemeaerkede, at sund-
heds-it omradet og data er et stort emne for forhandlingerne. Der er generelt stort snske om datadrevet kva-
litetsarbejde hos begge parter og der arbejdes pa en milepaelsplan for, hvordan man kan fa data fra Sund-
hedsjournalen til den enkelte praktiserende laege og til patienten.

Derudover er der enighed om at arbejde pa at forbedre epikriser fra sygehuse til almen praksis.

2.6. Indstationering af medarbejder fra sundhedsomradet til Center for Cybersikkerhed v. Sundhedsdatasty-
relsen

Flemming Christiansen orienterede om, at der er indgaet en aftale mellem Sundhedsdatastyrelsen og Dan-
ske Regioner, der gar pd, at der indstationeres en medarbejder pa deltid fra regionerne, og at finansieringen
deles mellem Sundhedsdatastyrelsen og regionerne. Indstationeringen er begraenset til 2 ar.

Der er udarbejdet et feelles stillingsopslag, som er sendt ud i regionerne. Fristen for ansggninger er sat til
den 20. februar. 2017.

2.7 Orientering om arbejdet med den statslige digitaliseringsstrategi (Ekstra punkt)

Susanne Duus orienterede om, at regeringen har igangsat et arbejde med at udarbejde en statslig it-strateqi,
som skal indeholde en raekke konkrete tiltag, der skal forbedre styringen af omradet. Det vil ogsd medfare en
skarpere prioritering mellem vigtige og samfundskritiske systemer.

Anledning til strategien er et kasseeftersyn af det statslige it-omrade, som bl.a. viser, at der arligt bruges ca.
7 mia. kr. pd it i staten, og at flere kritiske it-systemer ikke er tilstraekkeligt vedligeholdt.

Der nedsaettes udvalg til at skrive strategien.

Det fremgar specifikt af kommissoriet for strategien, at den ikke er rettet mod kommuner og regioner.

3. Orientering om status p& MedCom 10 arbejdsprogram og budget v. Lars Hulbaek (O)

Som opfalgning pa bestyrelsens godkendelse af MedCom 10 arbejdsprogram og budget i februar 2016 prze-
senterede Lars Hulbaek en midtvejsstatus pad MedCom 10 arbejdsprogrammet.

Der fulgte en drgftelse af problemstillingen omkring sendring af standarder og implementering af feelles lgs-
ninger, der skal passe ind i bade lokal systemforvaltning, leverandgrers prioriteringer, feellesoffentlig system-
forvaltning og national governance pa sundheds-it omradet. Dette medferer, at implementeringsperioden
ofte bliver langsommere end udviklingen af ny teknologi og nye standarder p& omradet.

Dorte Stigaard bemaerkede, at det er vigtigt med en staerk faelles forstaelse af, hvad de feelles it-initiativer
lgser for forretningen, da det er dette, som skal baere implementeringen igennem lokalt.

Bestyrelsen tog status pa MedCom 10 arbejdsprogram og budget til efterretning.

4. Godkendelse af aktiviteter i MedCom til stimuleret udbredelse af FMK pé& det specialiserede social-
omrade og misbrugsomréadet (B)

Bestyrelsen blev forelagt en indstilling om at MedCom bruger 0,9 mio.kr. til en reekke aktiviteter, som skal
understatte en stimuleret udbredelse af FMK pa social- og misbrugsomradet.

Annemarie Lauritsen bemeerkede vigtigheden af, at MedCom og KL finder en model for at monitorere udbre-
delsen og anvendelsen FMK pa omraderne.
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Jane Kragelund bemaerkede, at der ogsa vil veere behov for at understatte implementeringen pa de mis-
brugscentre, som administreres af regionerne.

Lars Hulbaek bemeaerkede, at MedCom ogsé gerne vil bidrage for de regionalt administreret misbrugscentre,
man at MedCom mangler en formel indgang til regionerne.

Tomme Kjelsgaard bemeaerkede, at Danske Regioner gerne vil bistd med kontakten til regionerne.

Bestyrelsen godkendte indstillingen, hvormed MedCom varetager arbejdet med at understgtte implemente-
ring af FMK pé social og mis-brugsomradet.

5. Godkendelse af forslag om udarbejdelse af en feellesoffentlig skabelon for da-tabehandleraftale i
sundhedsveesenet (B)

Annemarie Lauritsen praesenterede forslaget om at nedsaette en arbejdsgruppe, der har til formal at udar-
bejde en feelles skabelon for databehandleraftaler i sundhedsvaesenet, da der i dag findes mange forskellige
skabeloner, som ofte giver ofte udfordringer, nar der skal indgas data-behandleraftaler pa tvaers af sektorer.

Det blev bemaerket, at arbejdsgruppen bgr koordinere med gvrige nationale tiltag.

Susanne Duus bemaerkede, at Digitaliseringsstyrelsen gerne vil indga i arbejdet, sa det sikres, at der er sam-
menhaeng til det nationale.

Bestyrelsen godkendte indstillingen med bemaerkning om, at det er bestyrelsens forventning, at der forelig-
ger en skabelon til godkendelse pa mgdet i september 2017.

6. Status for aktiviteter under Sundhedsjournal 2.0 og godkendelse af et arbejde med en opdateret
tidsplan for visning af kommunale sundhedsdata i Sundhedsjournalen (B)

Bestyrelsen blev forelagt en status pd aktiviteterne i Sundhedsjournal 2.0, som viser en generel god fremdrift
i projekterne.

Tommy Kjelsgaard orienterede om arbejdet med forzeldres adgang til barns data pa sundhedsjournalen,

hvor man arbejder med en alternativ lgsning pa adgangen sadan, at foraeldre ikke fgrst skal igennem en

godkendelse fra en klinikker far adgangen til deres barns data kan etableres. Af denne arsag er der ogsa
lavet en ny tidsplan for lgsning, som forventes idriftsat sammen med funktionaliteten, der giver visning af
egne sundhedsdata 72 timer efter registrering.

Anders Brahm orienterede om aftalepiloten, som er i drift for Region Nordjylland. Sundhedsdatastyrelsen ar-
bejder for at saette den endelige Igsning i drift p& den nationale serviceplatform til i sommeren 2017, hvor der
derefter skal kobles flere kilder pa infrastrukturen.

Dorte Stigaard bemaerkede, at lgsningen vil kunne give rigtig god mening for forretningen, men at det er
ngdvendigt at fokusere pa forandringsledelse og anvendelse af lgsningen.

Jane Kragelund bemaerkede, at der er vigtigt, at lgsningen pa sigt kommer ind i egne fagsystemer og stillede
forslag om, at sundhedsprofessionelle og patienter i farste omgang far det praesenteret i en app.

Anders Brahm orienterede bestyrelsen om, at aftalelgsningen genanvender nuvaerende lgsninger pa den
Nationale Serviceplatform (NSP), fx samtykke, til aftalevisningen.

Nanna Skovgaard foreslog, at parterne far vurderet, hvilke omkostninger der palaegges lokalt til leverandg-
rer, som skal etableres Igsningen i fagsystemerne.

Vedr. projektet om visning om kommunale sundhedsdata p& Sundhedsjournalen bemaerkede Poul Erik Kri-
stensen, at KL gerne vil levere pa en fase 1 i projektet, hvor enkelte kommuner indgar i en Igsning med en
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viderestillingsfunktion pd Sundhedsjournalen. KL forventer dog, at det vil vaere f& kommuner, som vil indga i
projektet.

KL vil gerne arbejde for at kommunale sundhedsdata vises pa Sundhedsjournalen, men dette vil farst ske,
nar data er ensartet fra kommunernes i forbindelse med implementeringen af Faelles sprog 1l i kommunerne.

KL ser derfor gerne, at der i @A18 indgas aftale herom, hvorfor det vil vaere ngdvendigt at afdeekke omkost-
ningerne for visning af kommunale sundhedsdata via Fzelles Sprog Il pad Sundhedsjournalen.

Mette Lindstrgm bemaerkede, at det er centralt at overholde tidsplanen for arbejdet, da Sundhedsjournal 2.0
projektet lukkes medio 2017.

Indstillingen blev godkendt med forbehold for, at det kun vil veere enkelte kommuner, som vil implementere
viderestillingslgsningen i deres EOJ system.

Det blev aftalt, at bestyrelsen modtager en opfalgning pd mgdet den 4. april 2017.

7. Afklaring af feellesoffentlige indsatser pa sundhedsomréadet vedr. cybersikkerhed (B)

Annemarie Lauritsen orienterede om, at Regeringen har besluttet, at der skal udarbejdes en ny national cy-
ber- og informationssikkerhedsstrategi, som skal aflgse den nuvaerende strategi. Arbejdet med den nye stra-
tegi finder sted i farste halvar af 2017 og Sundheds- og ZAldreministeriet er blevet bedt om at spille ind med
indsatser for sundhedssektoren.

Flemming Christiansen bemaerkede, at fokus forventes at veere pa de sikkerhedsinitiativer, som der i dag
arbejdes pa at blive implementeret i sundhedsvaesenet.

Dorte Stigaard bemaerkede, at man fra regionernes side ogsa finder sikkerhedsdagsorden vigtigt, og at regi-
onerne gerne vil indga i arbejdet.

Annemarie Lauritsen bemaerkede, at de sikkerhedsinitiativer, sektoren ligger sig fast pa i denne strategi,
ogsa kan fa en rolle i den kommende digitaliseringsstrategi for sundhedsveesenet.

Bestyrelsen godkendte indstillingen og @nskede en opfalgning pa arbejdet pa naeste made den 4. april 2017.

8. Orientering om forsinkelse af @A16 deadline for regionernes udrulningsplaner vedr. registrering
og opkobling til det nationale implantatregister (O)

Nanna Skovgaard orienterede om, at det pa sidste bestyrelsesmgde den 30. november 2016 blev varslet, at
bestyrelsen pa dette mgde ville modtage de regionale udrulningsplaner vedr. implantatregistret og dermed
afslutte @A16 aftalen. | mellemtiden har styregruppen for projektet behandlet det forelgbige arbejde og har
fundet, at de regionale udrulningsplaner ikke er pa et tilstraekkeligt detaljeringsniveau til, at styregruppen har
kunnet godkende planerne.

Det er i stedet aftalt i styregruppen, at arbejdet forleenges til medio 2017, sd udrulningsplanerne leveres til
bestyrelsen senest pA mgdet den 28. juni 2017.

Bestyrelsen tog orienteringen til efterretning.

Jane Kragelund bemaerkede, at Region Syddanmark arbejder pa en lgsning, der kobler sig pa regionens ind-
kgbssystem, hvorfor det forventes, at regionen vil komme i mal med den aftalte udrulningsplan.

Dorte Stigaard bemaerkede til Region Midtjyllands manglende leverance, at man vil rykke Region Midt for at
aflevere den aftale udrulningsplan.
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9. Orientering om status for bestyrelsens portefglje (O)

Annemarie Lauritsen orienterede om, at portefglien er sendret siden sidste mgde, da initiativ 1.5 om Sund-
hedsjournalen er géet fra gren til gul bl.a. pga. forsinket tidsplan for den kommunale opkobling til Sundheds-
journalen, som tidligere har drgftet.

Mette Lindstrem bemaerkede, at der drgftes budget og tidsplan pa naeste styregruppemgade for Sundheds-
journal 2.0 projektet.

Ralf Klitgaard Jensen bemaerkede, at initiativ 2.4 om udbredelse af Fzelles Sprog Ill i kommunerne er gaet i
rad. Projektet blev behandlet pa KL's bestyrelse med beslutning om at justere tidsplanen til medio 2018 for
implementeringen. Arsagen er kommunernes udbud af EOJ lgsninger, samt at leverandgrerne er bagud med
implementering af FSIIl. KL har endvidere matte skifte leverandarer pa serveren for FSIII.

Afslutningsvis orienterede Annemarie Lauritsen om, regionerne i forbindelse med statusrapporteringen til ini-
tiativ 1.6 Kommunikationen mellem borger og sundhedsvaesen skal ggres digital (Digital Post) har meddelt,
at regionerne forventer at veere pa de aftalte 80 procent medio 2017.

10. Orientering om status for arbejdet med beslutningsstgtte- og CAVE-projektet, jf. JA15 (O)

Danske Regioner orienterede om, at der er gode drgftelser med PLO om anskaffelse af et beslutningsstgtte-
system. Drgftelserne har resulteret i et feelles forstdelsespapir, og det er forventningen, at Danske Regioner
snarest vil kunne melde en ny tidsplan ud for arbejdet.

Anders Brahm orienterede om, at Sundhedsdatastyrelsen er klar til at starte CAVE projektet, som ogsa har
sammenhaeng til beslutningsstatteprojektet i forbindelse med ibrugtagning af CAVE-registeret.

Det blev aftalt, at beslutningsstatte og CAVE seettes pa dagsorden igen pa det kommende made den 4. april
2017.

Bestyrelsen godkendte i forleengelse heraf, at PLO inviteres til at drefte sagen pd kommende mgder i besty-
relsen.

11. Orientering fra det Radgivende Udvalg for Standarder og Arkitektur (RUSA) om arbejdet med
standarder og it-arkitektur i sundhedsveesenet (O)

Annemarie Lauritsen bemaerkede, at bestyrelsen modtager sin fgrste status pa arbejdet i Det Radgivende
Udvalg for Standarder og Arkitektur (RUSA), da fokus pa standarder og arkitektur er afggrende for skabe
sammenhaeng mellem vores systemlandskaber og bedre kan understgtte sundhedsvaesenet med feelles lgs-
ninger som telemedicin, patientrapporterede oplysninger og forbedre sikkerheden i vores infrastruktur.

Anders Brahm orienterede om, at der er et gnske fra RUSA om at komme teettere de pa feelles projekter, der
felges under bestyrelsen. | denne forbindelse etablerer RUSA et reviewboard, hvor projekter kan fa sparring
pa it-arkitektur og standarder pa det feellesoffentlige omrade og sundhedsomradet.

Bestyrelsen tog orienteringen til efterretning.

12. Orientering om Dansk event p& HIMSS17

Bestyrelsen blev orienteret om programmet for det danske event pd HIMSS konferencen, der afholdes i Or-
lando fra den 19-23 februar 2017.
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Dorte Stigaard stillede forslag om at fremhaeve de feelles arrangementer i programmet, hvor bade regioner
og staten er sammen. Det blev endvidere aftalt, at der afholdes en faelles middag for de regionale og stats-
lige deltagere pa turen.

13. Preesentation af Feelles Sprog Ill v. Ulla Lund Eskildsen, FSIll projektleder (O)

Ulla Lund Eskildsen fra KL praesenterede arbejdet med Feelles Sprog Il og planerne for implementering i
kommunerne.

Annemarie Lauritsen kvitterede for oplaegget. Der fulgte en draftelse i bestyrelsen om, hvordan der males pa
anvendelsen af FSIIl og hvorvidt man pa sigt ber kigge pA sammenhaenge i relevant lovgivning, herunder
sundhedsloven og serviceloven.

14. Neeste bestyrelsesmade (O)

Annemarie Lauritsen takkede for et godt mgde i bestyrelsen og orienterede om, at neeste bestyrelsesmgde
afholdes den 4. april 2017.

Der er pa nuvaerende tidspunkt 4 punkter til dagsorden:

¢ FMK programbestyrelsesmgde

o Komplekse patientforlgb programbestyrelsesmgde

e Status for beslutningsstatte og CAVE-register

e Orientering om implementering af Feelles Sprog IIl i Arhus kommune (implementeres 13. marts)

Annemarie Lauritsen foreslog, at bestyrelsen ogsa kan hgre mere om it i almen praksis og den netop afslut-
tede designanalyse af fremtidens digitale lsegepraksisklinik

15. Evt.
Jane Kragelund stillede spgrgsmal om brug af e-dagsorden til kommende mgader i bestyrelsen.

Det blev aftalt, at sekretariatet fglger op pa muligheden.



