DEN NATIONALE BESTYRELSE FOR SUNDHEDS-IT

Referat fra mgde i den nationale bestyrelse for sundheds-it den 29. november 2017

Mgdet blev afholdt pad Odense Universitetshospital.

Deltagere

¢ Nanna Skovgaard, Sundheds- og Zldreministeriet
e Tommy Kjelsgaard, Danske Regioner

e Mette Lindstrgm, Danske Regioner

e Jane Kragelund, Region Syddanmark

e Ralf Klitgaard Jensen, KL

e Hanne Agerbak, KL

¢ Flemming Christiansen, Sundhedsdatastyrelsen

e Anders Brahm, Sundhedsdatastyrelsen

Fra sekretariatet

e Peter Munch Jensen, Sundhedsdatastyrelsen (referent)
e Stine Sgnderby Bonde, Sundheds- og ZAldreministeriet

e Annemarie Lauritsen, Sundheds- og Aldreministeriet (formand)
e Dorte Stigaard, Region Nordjylland

e Marianne Sgrensen, Digitaliseringsstyrelsen

e Susanne Duus, Digitaliseringsstyrelsen

e Lisbeth Nielsen, Sundhedsdatastyrelsen

Lars Hulbeek fra MedCom deltog under pkt. 5.

0. Velkomst
Nanna Skovgaard bad velkommen til mgdet og takkede Jane Kragelund for at spaendende besag pa OUH.

1. Godkendelse af dagsorden og referat for bestyrelsesmgdet 4. oktober 2017 og ekstraordinaert magde
den 3. november 2017 (B)
Dagsordenen samt de to referater blev godkendt uden bemaerkninger.

2. Meddelelser

Meddelelse om nyt medlem fra Danske Regioner i bestyrelsen
Tommy Kjelsgaard meddelte, at han formelt overtager posten som Danske Regioners medlem af bestyrelsen
i stedet for Erik Jylling.

Status p& implementering af Sundhedsplatform i Region Sjeelland

Tommy Kjelsgaard orienterede kort om status for ibrugtagningen af Sundhedsplatformen i Region Sjaelland.
Vurderingen er, at de ferste faser af ibrugtagningen er gaet godt, men at der fortsat kan opsta udfordringer i
tiden, der kommer.
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Nanna Skovgaard foreslog, at bestyrelsen pa naeste mgde far en bredere orientering om Sundhedsplatformen,
herunder erfaringer, lessons learned mv. Der var generelt opbakning hertil.

Orientering om status for arbejdet feelles skabelon for databehandleraftaler i sundhedsvaesenet v.
Sundhedsdatastyrelsen

Flemming Christiansen orienterede om status for arbejdet med den feelles skabelon for databehandleraftaler i
sundhedsveesenet. Regeringen har med forslaget om en ny databeskyttelseslov generelt dbnet op for
muligheden for, at myndigheder kan idemmes bgder. Det tilbageveerende udestdende er, afledt heraf,
spgrgsmalet om, hvorvidt myndigheder skal kunne opkreeve bod eller bgder hos hinanden i tilfaelde af
misligholdelse af aftalen, fx hvis en dataansvarlig idemmes en bgde for et forhold begaet af en databehandler.
Sagen har veeret forelagt for Kammeradvokaten, der har svaret forholdsvist overordnet. Svaret indgar nu i den
videre dialog i sagen mellem Sundhedsdatastyrelsen og Region Midtjylland.

Der fulgte en diskussion af perspektiverne i, at myndigheder kan palaegge hinanden bod, hvor der generelt
blev givet udtryk for, at det er en praksis, der gerne skal undgas.

Nanna Skovgaard konkluderede, at bestyrelsen tager sagen op igen pa naeste made.
Kammeradvokatens svar vedlaegges referatet til orientering.

3. Godkendelse af publikation for Strategi for digital sundhed 2018-2022 samt rammepapir for
udmgntning og kommunikationsplan

Nanna Skovgaard indledte punktet med at gennemgd de endringer, som der er foretaget i
strategipublikationen og i indsatsbeskrivelserne siden det ekstraordingere bestyrelsesmgde den 3. november.

Tommy Kjelsgaard bemeerkede, at udkastet efter Danske Regioners opfattelse ser fint ud, og kvitterede for,
at der var blevet taget hgjde for regionernes bemaerkninger. Der er dog stadig behov for yderligere at
tydeliggagre de initiativer, der har status af ideer, og som derfor kraever seerskilt aftale. Desuden blev der
efterspurgt en gkonomioversigt for strategien, som Danske Regioner var blevet stillet i udsigt pa et bilateralt
mgde med SUM.

Hanne Agerbak bemeerkede, at KL havde f& gnsker til sma justeringer i publikationen, herunder at der bar sta
"sundhedspersonale” i stedet for "sundhedsprofessionelle” samt "’kommunale sundhedstilbud” i stedet for
"kommunale pleje”.

Ralf Klitgaard bemeerkede, at KL gerne melder sig ind i et cyberforum, som er naevnt i strategien.

Jane Kragelund spurgte til, hvad sadan et cyberforum har opgave og realistisk kan lgse, bl.a. fordi det af
beskrivelsen fremgar, at den far til opgave foretage prioriteringer p4 omradet.

Nanna Skovgaard bemaerkede, at beskrivelsen af forummets opgaver nok kan std mere preecist, men den vil
bl.a. fa til opgave at skabe awareness om omradet og bidrage til skabe en faelles forstaelse af trusler og
udfordringer.
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Tommy Kjelsgaard bemaerkede, at det er hensigtsmaessigt at politikerne forholder sig til sikkerhedsniveauet,
da det lokalt handler om kroner og gre, og dermed en generel prioritering af omradet.

Mette Lindstrem bemeerkede, at sundhed.dk ogsa bar naevnes i casen om patientens rejse gennem
sundhedsveesenet, da det kan veere med til aflive myten om, at man som kliniker fx ikke kan tilga
patientoplysninger pa tveers af regioner.

Ralf Klitgaard bemaerkede, at KL gerne vil se en wordversion med angivelse af de rettelser, der laves pa
baggrund af mgdet i dag.

Nanna Skovgaard bemaerkede, at der vil blive lavet en samlet plan for, hvordan feerdiggarelsesfasen
kommer til at forlgbe.

Med de bemeerkninger godkendte bestyrelsen strategiudkastet.

Bestyrelsen behandlede herefter rammepapiret for arbejdet med at udmgnte strategien

Tommy Kjelsgaard efterlyste i den forbindelse igen et separat papir, der viser en samlet oversigt over
gkonomien pa alle indsatser, herunder at der for en reekke ideer ikke er aftalt gkonomi.

Nanna Skovgaard bemeerkede, at papiret vil blive udarbejdet hurtigst muligt, og at det vil indeholde tal for
udgifterne i de enkelte indsatser i det omfang de allerede er opgjort.

Ralf Klitgaard bemaerkede, at man bear finde et andet ord end "handleplan”, da det kan veere forvirrende i
forhold til kommunale handleplaner mv.

Nanna Skovgaard erklzerede sig enig, og bemaerkede, at det i stedet fx burde hedde arlig udmgntning af
bestyrelsens portefglje eller lignende.

Med de bemaerkninger blev rammepapiret godkendt.

Bestyrelsen behandlede herefter kommunikationsplanen for strategien. Der var ingen bemaerkninger hertil.

Punkt 4. Udvidelse af bestyrelsen med et ekstra bestyrelsesmedlem

Nanna Skovgaard bemeaerkede, at forslaget om et ekstra kommunalt medlem bl.a. har baggrund i
kommunernes stigende rolle i den feellesoffentlige digitaliseringsindsats pa sundhedsomradet. Tanken er, at
det skal veere en repraesentant for en kommune.

Indstillingen blev godkendt uden bemaerkninger.

Hanne Agerbak bemzerkede, at KL formentlig ikke kan n& at have det nye medlem udpeget inden mgdet den
31. januar.

Tommy Kjelsgaard bemaerkede i kanten af punktet, at man kunne overveje, om deltagerkredsen til
bestyrelsens mgder generelt kan ggres mindre.

Punkt 5. Godkendelse af MedCom 11 arbejdsprogram

Lars Hulbsek praesenterede MedComs forslag til MedCom 11 og arbejdet med forslaget, herunder at
MedCom har 14 dialogmg@der med regioner, kommuner og gvrige samarbejdsparter. Forslaget indebaerer
bl.a., at MedCom i 2018-2019 seerligt skal fokusere pa opgaver vedr. modernisering af Medcom
kommunikationen, programmet vedr. digital almen praksis og en indsats pa social- og psykiatriomradet.
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Tommy Kjeldgaard spurgte til, hvad MedComs konkrete opgaver er i relation til de foreslaede fokusomrader.

Lars Hulbzek svarede hertil, at MedComs rolle pa tveers af de foreslaede emner generelt er
standardiseringsarbejde.

Nanna Skovgaard bemaerkede, at det i forbindelse med moderniseringsarbejdet skal sikres, at alle parter
ikke skal ga i takt i forbindelse med overgangen til nye standarder eller ny infrastruktur. Afsender og
modtager behgver ikke at benytte samme kommunikationsform.

Jane Kragelund spurgte til om indsatsen pa socialomradet afventer moderniseringsopgaven, saledes, at der
farst kan ske noget pa det omrade om 3-4 ar.

Lars Hulbzek bekrzeftede, at de foreliggende planer indebeerer, at moderniseringen gar forud for indsatsen
pa socialomradet.

Nanna Skovgaard foreslog, at MedCom om et ar leverer et bud pa, hvordan man pa det tidspunkt ville kunne
ga i gang pa socialomradet.

Lars Hulbzek svarede, at det bestemt var muligt, og det ville s& blive med udgangspunkt i "de
forhandenveerende sgms princip”. | det hele taget ville MedCom have luft til at patage sig flere opgaver i
2019, fx med opgaver i relation til Sundhedsjournalen 3.0, LA-blanketter mv.

Nanna Skovgaard bemeerkede i forleengelse heraf, at MedCom i forbindelse med midtvejsstatussen for
MedCom 11 ultimo 2018 kunne lave et samlet forslag til yderligere opgaver i 2019.

Med de bemeerkninger blev arbejdsprogrammet for MedCom 11 godkendt.

Punkt 6. Samlet oplaeg til styrkelse af cyber- og informationssikkerheden i sundhedsvaesenet

Nanna Skovgaard indledte punktet med at bemaerke, at bestyrelsen med sagen foreleegges fem konkrete
forslag til, hvad man umiddelbart kan igangseette for at styrke cybersikkerheden i sundhedsvaesenet, og som
kan laegges et over i det nationale arbejde med en ny cyberstrategi.

Jane Kragelund spurgte til det hensigtsmeaessige i, at der laegges op til en raekke feelles indsatser, fx feelles
risikobillede, givet, at hver myndighed fortsat har ansvaret for eget sikkerhedsniveau.

Flemming Christiansen bemeerkede, at Sundheds- og ZAldreministeriet i forskellige sammenhaenge bliver
spurgt til, hvordan det generelt star til med cybersikkerheden i sundhedsvaesenet, og at det desuden er
relevant at gennemfgre feelles indsatser, fx s vi pa tveers af veesenet far et mere ensartet billede af truslen
og sarbarhederne.

Jane Kragelund bemeerkede hertil, at der i s& fald er behov for uddybning af de enkelte forslag, da de er
meget overordnet beskrevet i materialet.

Ralf Klitgaard bemaerkede, at der generelt er behov for at vaere skarpe pa, hvad der konkret kan ggres, nar
det for alvor gar galt, og hvad der kan ggares for systemerne bliver mere robuste. Det blev i den forbindelse
foreslaet, at der i bestyrelsen holdes et seerligt temamgde om cybersikkerhed.

Tommy Kjelsgaard bemeerkede, at det stadig er sveert at se, hvor problemerne/udfordringer konkret ligger,
og at der er behov for at arbejde videre for at komme teettere pa det.

Pa den baggrund var der enighed om, indstillingen om at godkende forslagene ikke kunne tiltreedes, men at
bestyrelsen i stedet havde haft en drgftelse af forslagene med henblik pa at de indgér i det videre arbejde
med den nationale cyber- og informationssikkerhedsstrategi og den efterfalgende sektordelstrategi for
sundhedsveaesenet.

Punkt 7. Status pa bestyrelsens portefglje og forslag til handtering af overgang til ny strategiperiode
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Nanna Skovgaard bemeerkede, at portefgljen er stort seet usendret siden sidste mgde, herunder at initiativet
vedrgrende Praksys fortsat i rgd.

Mette Lindstrem bemeerkede hertil, at der arbejdes hardt p& praksys-projektet, men at det endnu er for tidligt
at melde noget ud om justeringer i tidsplan mv.

Bestyrelsen godkendte med den bemaerkning indstillingerne til punktet, herunder at initiativerne 1.5
(Sundhedsjournalen 2.0) og 1.6 (Digital Post) lukkes ned i portefgljen. Bestyrelsen godkendte desuden
forslagene til handtering af overgangen til en ny strategiperiode.

Punkt 8. Afrapportering pa udbredelse og anvendelse af sundheds-it (Indikatorer) og godkendelse af
forslag til justering af indikatorsaettet

Nanna Skovgaard bemaerkede, at bestyrelsen praesenteres for en ny grafisk fremstilling af indikatorsaettet.
Desuden indeholder sagen forslag til en raekke mindre justeringer af det samlede indikatorsaet med
udgangspunkt i, at der for hver indikator nu er udfyldt stamkort om indikatorens datagrundlag, malemetode
mv.

Ralf Klitgaard bemeerkede, at det af beskrivelsen af arbejdet med en ny indikator for borgeres brug af
Sundhedsjournalen generelt var vanskeligt at se formalet med indikatoren, og at der generelt ikke bar
udarbejdes indikatorer, som det er sveert at se veerdien af.

Bestyrelsen godkendte med den bemeerkning indstillingerne til punktet.

Tommy Kjelsgaard bemaerkede i kanten af punktet, at Danske Regioner foreslar, at bestyrelsen pa naeste
made behandler en status pa arbejdet med bedre digitalt samarbejde om komplekse patientforlgb

Bestyrelsen stgttede forslaget.

Punkt 9. Forslag til &rshjul for bestyrelsens arbejde i 2018

Nanna Skovgaard preesenterede forslaget til rshjulet for bestyrelsens arbejde i 2018, som er tilpasset
arbejdet med at udmgnte strategien.

Forslaget blev godkendt uden bemaerkninger.

Punkt 10. Neeste mgde
Neeste bestyrelsesmgde afholdes den 31. januar kl. 13-16 i SUM.

| den forbindelse drgftede bestyrelsen muligheden for, at et mgde i lgbet af 2018 kunne afholdes i en
kommune. Der var enighed om, at der arbejdes videre med forslaget i sekretariatskredsen.

Punkt 11. Eventuelt



