
DAGSORDEN

Møde i styregruppen for digital almen praksis d. 5. maj 2021 

Mødet afholdes kl. 14.00-16.00 på video, link i invitation  

Dagsorden for mødet

1. Status på projektet �Kunstig intelligens i almen praksis�

2. Pilotafprøvning af deling af prøvesvar mellem kommunale akutfunktioner og al-

men praksis 

3. Opfølgning på projekt for forbedring af kommunikation og visitation til sygehus-

behandling

4. Afklaringsforløb vedr. visning af prøvesvar i MinLæge

5. Budgetudvidelse for diagnosekort-projekt

6. Status på udvalgte videreudviklingstiltag i MinLæge 

7. Budget for arbejdsprogram 2021

8. Næste møde

9. Eventuelt 

1. Status på projektet �Kunstig intelligens i almen praksis� (ca. 20-30 min.)

Regeringen, KL og Danske Regioner har ved aftalen om kommunerne og regionernes 

økonomi for 2020 oprettet en investeringsfond, der støtter afprøvning af nye teknologier i 

den offentlige sektor. Investeringsfonden støtter en række projekter, der anvender 

kunstig intelligens i den offentlige sektor, bl.a. projektet �Kunstig intelligens i almen 

praksis�. 

Projektet har egen styregruppe, hvor både Sundhedsministeriet, Danske Regioner, Region 

Nordjylland, PLO, MedCom og Aalborg Universitet er repræsenteret, men projektet 

rapporterer ligeledes til styregruppen for digital almen praksis. 

Leder af Center for Almen Medicin på Aalborg Universitet Janus Laust Thomsen vil 

fremlægge status og resultatet for projektet samt det videre arbejde med projektet.

2. Pilotafprøvning af deling af prøvesvar mellem kommunale akutfunktioner og 

almen praksis

Bilag 2.1 Supplerende analyse deling kommunale prøvesvar

Bilag 2.2 Pilotafprøvning af deling af kommunale prøvesvar
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Side 2

Styregruppen skal drøfte forslag til projekt for pilotafprøvning af deling af prøvesvar 

mellem kommunale akutfunktioner og almen praksis.

Baggrund

Der er foretaget en analyse af forudsætninger, forventede gevinster og økonomi ved 

deling af kommunale prøvesvar mellem kommunale akutfunktioner og almen praksis jf. 

bilag 1.1. På baggrund af analysen og tidligere drøftelser i styregruppen har MedCom 

udarbejdet et forslag til en pilotafprøvning af deling af prøvesvar mellem kommunale 

akutfunktioner, almen praksis og sygehuse jf. bilag 1.2. 

Pilotafprøvningen skal undersøge, afprøve og afklare en række emner herunder 

usikkerheder i bl.a. arbejdsflowet (prøvesvar uden forudgående elektronisk rekvisition) og 

behandlingsansvaret (tydelig ansvarsfordeling) ved modtagelse af digitale strukturerede 

kommunale prøvesvar. Dette med henblik på at klarlægge, om en fælles implementering 

og ibrugtagning skal prioriteres. 

MedCom foreslår, at pilotafprøvningen gennemføres med 1 EOJ-leverandør, 2-3 

kommunale akutfunktioner, 4-6 lægepraksis og 2 sygehusafdelinger i de respektive 

kommuner, og det estimeres, at pilotprojektet kan gennemføres med et anslået budget på 

1,2 mio. kr., hvoraf ca. 0,6-0,7 mio. kr. vil gå til EOJ-leverandøren til udvikling og 

implementering af standarden. 

Løsning

Det indstilles, at styregruppen drøfter forslag til pilotafprøvning samt finansiering.

3. Opfølgning på projekt for forbedring af kommunikation og visitation til 

sygehusbehandling

Bilag 3 Forbedring af henvisninger

Problem

Styregruppen skal orienteres om status på projekt for forbedring af kommunikation og 

visitation til sygehusbehandling. 

Baggrund

På styregruppemøde den 25. februar 2021 blev oplæg til PID�en for projektet drøftet, men 

ikke godkendt pga. manglende afklaring af finansiering. 

Gennemførelsen af projektet i MedCom med tilretning af standarder og testprotokoller 

har en størrelsesorden, hvor det kan finansieres af DAP-midler, mens teknisk 

implementering af standarder i de regionale fagsystemer og organisatorisk 

implementering har en størrelsesorden, hvor det ikke er muligt at finansiere af DAP-

midler. Regionerne har anslået, at deres gennemførelse af projektet vil koste samlet 11 � 

14 mio. kr. Der pågår aktuelt overvejelser om mulig finansiering af de regionale 

tilpasninger. 

Løsning

Det indstilles, at styregruppen drøfter og tager status på finansiering af regionale 

tilpasninger til projektet til efterretning.

4. Afklaringsforløb vedr. visning af prøvesvar i MinLæge



Side 3

Bilag 4: MedCom differentieret certificering af prøvesvar

Problem

Styregruppen skal beslutte, om DAP skal finansiere og igangsætte det videre 

afklaringsforløb for at forbedre borgervisninger af prøvesvar i bl.a. MinLæge.

Baggrund

Der vises prøvesvar til borgere i mange forskellige sammenhænge, og COVID-19 

pandemien har øget mængden af viste prøvesvar til borgere voldsomt i løbet af 2020 og 

2021. Aktuelt kan resultater af prøvesvar tilgås via sundhed.dk/Sundhedsjournal, appen 

MinSundhed, appen MinLæge samt regionale apps som fx MinSP (Sundhedsplaform). 

Prøvesvar vises aktuelt til borgere ud fra en �sundhedsfaglig skabelon�, hvor både selve 

oplysningerne og præsentationen er komplekse og svært forståelige. Endvidere vises 

prøvesvarene på forskellig vis (og i delvist overlappende delmængder) via de forskellige 

grænseflader og app�s, som nævnes ovenfor, hvilket medfører begrænset indsigt og 

fejltolkninger af svar og resultater i tilfælde, hvor det kan være afgørende, at både borgere 

og sundhedspersoner handler korrekt og hurtigt. Derudover kan flere varierende visninger 

af et og samme prøvesvar medføre usikkerhed hos patienterne og øge antallet af 

�unødvendige� henvendelser til praktiserende læge, andre sundhedspersoner eller diverse 

supportorganisationer.

MedCom har i 2. halvår af 2020 gennemført en møderække med ejerne af de forskellige 

apps og løsninger, som fremviser prøvesvar til borgerne, hvor en række forhold omkring 

datagrundlag, navngivning, præsentation til hhv. sundhedspersoner og borgere, visuelle 

markører, grafer og oversigtsvisninger har været drøftet. Endvidere har relevante 

laboratoriefaglige sundhedspersoner været involveret i processen. Konklusioner og 

principper er på baggrund af møderne formuleret og dokumenteret af MedCom jf. bilag 3.

Løsning

MedCom foreslår, at der på baggrund af afdækningen udarbejdes konkrete forslag til, 

hvordan forskellige typer af prøvesvar kan formidles og præsenteres til borgere på mobile 

skærme. Herudover udarbejdes der differentierede MedCom-testprotokoller til hhv. 

sundhedspersoner og borgere. Sidstnævnte kan bruges fremover, når fx en visning af 

prøvesvar i MinLæge eller MinSundhed skal testes og godkendes af MedCom.

Afklaringsforløbet består af en række aktiviteter for koncept, design og brugerinvolvering, 

som skal sikre en mere ensartet visning af laboratoriesvar for borgere i sundhedsapps. 

Afklaringsforløbet skal gennemføres i samarbejde med sundhed.dk og leverandøren af 

MinLæge. Repræsentanter fra sundhed.dk bakker umiddelbart op om, at PLO og MedCom 

driver denne proces, da sundhed.dk og MinSundhed er pressede på ressourcer og release-

planer. 

MedCom vurderer, at aktiviteterne kan afholdes inden for et rammebudget på kr. 

300.000.

Det indstilles, at styregruppen godkender at:

 Der afsættes en økonomisk ramme på 300.000 kr. af DAP-midler til igangsættelse af 

afklaringsforløb. 

 Afklaringsforløbet forankres i styregruppen for MinLæge.

5. Budgetudvidelse for diagnosekort-projekt



Side 4

Bilag 5 Diagnosekort i almen praksis

Problem

Styregruppen skal godkende en budgetudvidelse på 130.000 i diagnosekort-projektet. 

Baggrund

Styregruppen har tidligere godkendt et budget på 1,5 mio. kr. for diagnosekort-projektet, 

som skal dække alle udgifter i projektet, herunder opkobling til PLSP og visning i MinLæge.

I forbindelse med planlægning af pilotafprøvningen og opkoblingen af diagnosekort på 

MinLæge, er der identificeret følgende behov for udvidelse af projektet:

 Pilotafprøvningen udvides fra 6 til 9 klinikker, hvilket kræver yderligere 30.000 kr. til 

samarbejdsaftaler med tre ekstra klinikker.

 På baggrund af de tre workshops og dialog med PLSP og Trifork, er der behov for 

yderligere finansiering af implementeringen af diagnosekortet i MinLæge i forbindelse 

med pilotafprøvningen. Det forventes at der er behov for at udvide budgetrammen 

fra 400.000 kr. til 500.000 kr. for denne del af projektet.

Løsning

Det indstilles, at styregruppen godkender udvidelse af budgettet for 

diagnosekortsprojektet med samlet 130.000 kr.

6. Status på udvalgte videreudviklingstiltag i MinLæge

Bilag 6: PLO�s status på udvalgte videreudviklingsprojekter i MinLæge-appen

Problem

Styregruppen skal orienteres om status på udvalgte videreudviklingstiltag i MinLæge samt 

beslutte, hvorvidt man vil prioritere yderligere ressourcer til færdiggørelse af ny tidslinje.

Baggrund

Styregruppen har til tidligere møder bevilliget midler til en række videreudviklingstiltag i 

MinLæge, som der redegøres for i bilag 6:

 Medio marts blev MinLæge frigivet i nyt design, men det har ikke været muligt inden 

for eksisterende budget at realisere den planlagte tidslinje.

 Funktion i MinLæge, så gruppe 2 patienter kan vælge en midlertidig læge, forventes 

releaset i løbet af maj/juni 2021 

 Der pågår test af PRO-spørgeskemafunktioner i MinLæge, og styregruppen bliver til 

næste møde orienteret om de foreløbige resultater.

 Konsolidering af visning af COVID-testsvar, så der ikke opleves forsinkelser i visningen 

i MinLæge ift. MinSundhed, er gennemført. Pga. teknisk overlap til udvikling af auto-

arkivering af negative prøvesvar, har projektet været billigere at gennemføre. 

Løsning

Det indstilles at styregruppen:

 Tager status på videreudviklingstiltag til efterretning

 Godkender en merbevilling på 187.000 til udvikling og implementering af en tidslinje 

samt dækning af mindre merforbrug på re-design



Side 5

 Godkender, at ubrugte midler til covid-testsvarskonsolidering anvendes som bidrag til 

tidslinjefunktion i fald styregruppen tiltræder anmodningen om ekstra bevilling. 

7. Budget for arbejdsprogram 2021

Bilag 7 Arbejdsprogram for 2021

Problem

Styregruppen skal godkende opdateret arbejdsprogram og tilhørende budget for 2021 

Baggrund

På styregruppemødet den 25. februar 2021 blev det samlede arbejdsprogram for 2021 

med forventet budget for de forskellige projekter godkendt.

Siden sidste styregruppemøde er der i fælles forståelse mellem PLO, Danske Regioner og 

Sundhedsministeriet besluttet at afsætte ca. 1 mio. kr. til udvikling af funktionalitet i 

lægepraksissystemerne, så negative COVID-svar bliver autojournaliseret. 

Arbejdsprogrammet er på den baggrund og med den realiserede økonomi for Q1 2021 

opdateret jf. bilag 7.

Såfremt styregruppen godkender indstillinger under punkt 4, 5 og 6, vil der blive 

prioriteret yderligere 0,6 mio. kr. fra de ikke disponerede midler til hhv. diagnosekort (0,1 

mio. kr.), afklaringsforløb for visning af prøvesvar i MinLæge (0,3 mio. kr.) og tidslinje i 

MinLæge (0,2). Dermed er der fortsat ca. 2,6 mio. kr. i programmet i 2021, som ikke er 

disponeret. 

Løsning

Det indstilles, at styregruppen godkender det fremlagte arbejdsprogram med tilhørende 

justering af økonomi samt drøfter prioritering af den udisponerede pulje. 

8. Næste møde

Det næste møde i styregruppen er 16. juni 2021 kl. 13-15.

9. Eventuelt
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