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Modtag nyheder om modernisering

2 Patient Cockpit (hurtigt patientoverblik) orientering v./Tom

Problem

1 OK22 mellem parterne PLO og RLTN er der aftalt etablering af et patientcockpit. Patient-
cockpittet skal give leegen et overblik over patienten sammen med relevant beslutnings-

stgtte. Data i cockpittet er bl.a. et udsnit af eksisterende data i leegesystemerne, men i lige
sa hgj grad data fra eksterne kilder.

Lgsning

Parterne gnsker, at der igangsaettes et projektet, der starter med en modenhedsanalyse, til
atvurdere bl.a. kvaliteten af eksisterende data i journalsystemerne i almen praksis som
grundlag for etablering af patientcockpittet. Parterne har bestilt MedCom til at igangsaette
projektet og gennemfgre modenhedsanalysen. En vaesentlig del af modenhedsanalysen om-
fatter en sundhedsfaglig uddybning af det foreliggende materiale pa patientcockpittet. |

Du kan i MedComs Databeskyttelsespolitik laese om, hvordan MedCom behandler dine personoplysninger
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dette arbejde koordineres der med datakvalitetsprojektet. Resultaterne fra MedComs ar-
bejde med et hurtigt patientoverblik i laegepraksissystemerne indgar ogsa i den videre plan-
laegning.

Indstilling
Det indstilles, at gruppen tager orienteringen til efterretning

3 Status pa abning af aftaler fra almen praksis og speciallaegepraksis via national in-
frastruktur (Samlet patientoverblik) v./PLO

Problem

PLO og FAPS er med i det nationale program Samlet patientoverblik, der drives af Sundheds-
datastyrelsen, hvor den fgrste af programmets Igsninger — en feelles aftaleoversigt - nu gar i
drift for almen praksis og speciallaegepraksis.

Det betyder at alle patientaftaler booket med fra den 1. oktober 2021 og frem udstilles via
PLSP og den nationale sundhedsplatform (NSP, DDS). | fgrste omgang vises aftalerne i et feel-
les aftaleoverblik pa sundhed.dk, men aftalerne kan ogsa hentes via den nationale infra-
struktur og vises i et fagsystem.

Projektet har veeret et forudsaetningsprojekt for mere datadeling fra almen praksis og bliver
nu sat i drift.

PLO og MedCom orienterer om projektet med henblik pa at koordinere kommunikationsind-
satsen fremadrettet.

Lgsning

Uge 34-36: Testperiode

PLSP szetter infrastrukturen i drift og dbner for udstilling af aftaler fra 1-2 ydernumre

De to klinikker kgrer ugen ud med udstilling af aftaler og beder nogle patienter tjekke, at af-
taler gar i gennem og kan spzerres/fijerne spaerring

PLSP og de to klinikker melder til PLO, om Igsningen kgrer, som den skal.

Uge 37-39: Kommunikationsindsats (Afhaenger af tidspunkt for udsendelse af PLO’ nyheds-
brev, der har udsendes hver anden uge)

PLO: Nyhedsbrev medio september med information til klinikkerne om aftaledeling og spaer-
ring gar i drift den 1. oktober 2021

PLO: Information til klinikker pa laeger.dk

PLO: Information patienter pa minlaegeapp.dk

Sundhed.dk: Information til patienter

Systemhuse: Nyhedsbrev?

FAPS: Nyhedsbrev?

Fredag den 1. oktober 2021: idriftseettelse af aftaledeling fra almen praksis
PLSP idriftsaetter Igsningen
PLSP og NSP overvager Igsningen (en kort hypercareperiode)

Indstilling
Det indstilles, at parterne tager orienteringen til efterretning og drgfter behov for kommuni-
kationsindsatsen hos LPS og fra FAPS.



4 Tilbagemelding fra PLO vedr. spgrgsmal i relation til datakvalitetsprojektet projek-
tet v./PLO

Problem
Efter indstilling fra bl.a. PL-forum har MedCom etableret et flles projekt om forbedring af
datakvaliteten i leegesystemerne.

| flere sammenhaenge er det blevet evident, at datakvaliteten i laegesystemerne er meget
varieret og dette giver udfordringer i en lang raekke tilfeelde. Det geelder bade nar data lokalt
skal bruges til statistik eller eksporteres til FNUX-overfgrsel af journaler, indberetning til re-
gionernes kvalitetsdatabaser eller indberetning til nationale registre. Den kommende data-
platform, som PLO og RLTN har aftalt etableret i OK22-perioden, forudsaetter ogsa i hgj grad
”gode og ensartede data”, for at kunne give klinikkerne den gnskede vaerdi.

For at bringe arbejdet et skridt videre er der behov for nogle tilkendegivelser fra PLO, da
specielt oprydning i “gamle data” kan blive en udfordring for klinikkerne og tidskraevende at
rydde op .

Lgsning

Der er i det hidtidige arbejde identificeret tre spor, som det videre arbejde skal forfglge.
Disse er:

Feltvalidering/inputmasker: Enighed om sdkaldte “inputmasker”, der begraenser indtast-
ningsmulighederne i udvalgte felter, sa klinikken kun kan indtaste bestemte og ensartede
oplysninger. Iseer relevant ift. laboratorietal og stamoplysninger pa patienten.

Oprydning af bagudrettede og eksisterende data: | et naermere bestemt og afgraenset om-
fang er det ngdvendigt at rette op pa ‘'gamle data’. Det skal aftales, hvor langt man skal ga
tilbage (og om der skal veere samme tidsgraense pa alle datatyper) og der skal bygges en
brugervenlig made i LPS, sa klinikken far hjeelp til at rette pa data/rydde op.

Modtagelse af nye data udefra: En dialog med isaer laboratorierne om at MedCom-standar-
der for svar skal overholdes, og der skal etableres fzlles regler for, hvordan lzegesystemer
modtager og lagrer isar laboratorietal.

PLO har den 7. september den fgrste interne drgftelse omkring disse punkter. Heri sgges
bl.a. afklaret disse spgrgsmal:

Pa hvilke omrader gnsker PLO inputmaske og hvor hardt skal de virke?

Hvor langt tilbage i tid/data skal vi overordnet gé og er der forskel pa dataomrader, sa vi fx
pa labomradet gar kortere tid tilbage mens vi pa diagnoseomradet far laengere.

Hvilke automatiske/semiautomatisk stgttevaerktgjer skal laagesystemerne og PLSP tilbyde
klinikkerne for at lette oprydningen af gamle data.

PLO vil mundtligt pa mgdet i primaersektorforum orientere om outcome af denne fgrste
drgftelse, som skal veere med til at bringe arbejdet videre frem.

Indstilling
Det indstilles, at Primaersektor-forum tager orienteringen fra PLO til efterretning og drgfter,
hvorvidt dette kan gge fremdriften i arbejdet.

5 Status pa opdatering af klinikkernes databehandleraftale til den nye, feellesoffent-
lige dba-skabelon v./PLO

Problem



Flere projekter afventer en opdatering af klinikkernes databehandleraftaler med systemhu-
sene, fx anvendelse af forlgbsplansdata til kvalitetsarbejdet i klyngerne og Den nye henvis-
ningsformidling i Region Syddanmark.

PLO og PL-forum er enige om at opdatere skabelonen, men gnsker at ggre dette ud fra den
nye nationale databehandleraftaleskabelon, som udarbejdes af Sundhedsdatastyrelsen.

Baggrund

Der har lenge veeret et gnske fra bade PLO og LPS’erne om at opdatere klinikkernes databe-
handleraftale til Datatilsynets skabelon, sa man i almen praksis og speciallaegepraksis ikke
har en proprietzer skabelon, men fglger nationale standarder. Med udgangspunkt i Datastil-
synets skabelon har SDS kgrt en proces med det formal at lave en national standardskabe-
lon for sundhedsvaesenet, som PLO og LPS’erne gerne vil anvende.

SDS’s skabelon har ligget i en version 0.9 siden juni og er fortsat i hgring os parterne i sund-
hedsvaesenet.

PLO og PL-forum afgiver ogsa bemaerkninger til skabelonen.

Lgsning
PLO orienterer om status pa arbejdet.

Indstilling
Det indstilles, at parterne tager orienteringen til efterretning.

6 Diagnosekort i almen praksis v./Tina

Problem
Diagnosekortet evalueres i august og september. Deltagende parter er pilotlaeger og leve-
randgrerne CGM, NOVAX, A-Data samt PLO og Min Laege.

L@sning
Projektleder Tina Aagaard Bjgrnsholm fra MedCom fremlaegger mundtlig orientering om
evalueringen og status pa projektet.

Indstilling
Det indstilles, at gruppen tager status til efterretning.

7 Modernisering af MedCom kommunikationen v./Lars

Problem

Udfasningen af EDIfact-standarder til fordel for HL7/FHIR er gaet ind i en afggrende fase,
hvor parterne indhenter tilbud fra deres IT-leverandgrer pa udvikling af de fgrste af mange
MedCom FHIR-standarder. MedComs styregruppe drgfter aktuelt strategiske overvejelser
om fordele og udfordringer ved overgangen til FHIR, samt en mulig sammenhaeng til en
kommende Fzllesoffentlig Digitaliseringsstrategi. Primaersektor Forum orienteres om status
pa drgftelserne.

Baggrund
MedComs styregruppe igangsatte pa mgdet den 10. juni 2021 4 initiativer, for at hjaelpe den
pressede modernisering af MedComs standarder, og den dertil hgrende infrastruktur vi-
dere:

e Revitalisering af infrastrukturafprgvning

e Udvikling af FHIR/EDIFACT konverteringsveaerktgj



e (Pkonomisk stgtte til parternes implementering af den nye korrespondancemedde-
lelse
e Styrkelse af MedComs Standard-team

Fzelles for alle 4 initiativer er, at effektueringen vil blive pabegyndt i 2. halvar 2021.

Pa samme mgde blev det tydeligt, at IT-leverandgrernes prissaetning af de nye FHIR-standar-
der risikerer at saette moderniseringsindsatsen under yderligere pres. MedCom har efterfgl-
gende indledt uformel, bilateral dialog med en raekke parter og IT-leverandgrer, med hen-
blik pa at nuancere problemstillingen og vurdere mulige, falles veje frem.

Lgsning
Det er pa denne baggrund MedComs vurdering;

- at FHIR fortsat er det rigtige strategiske valg, der bakkes op af leverandgrmarkedet og IT-
arkitekter fra alle sektorer samt matcher klare, internationale tendenser i sundheds IT-ud-
viklingen.

- at der er behov for tydeligere kommunikation fra MedCom til ledelsesniveauerne i sund-
hedssektoren, om fordelene ved og ngdvendigheden af at skifte fra EDIFACT til FHIR.

- at den aktuelle situation fordrer overvejelser om nye modeller for parternes samarbejde
med IT-leverandgrerne om udvikling og implementering af fzlles, nationale krav og standar-
der.

- at der er behov for, at parterne udfordrer IT-leverandgrernes prissetning med henvisning
til de langsigtede fordele ved FHIR, herunder internationalisering, automatiseret data-vali-
dering, bedre vaerktgjsunderstpttelse, gget agilitet i udviklingsfasen og genbrug af FHIR-pro-
filer pa tveers af forskellige sundheds IT-initiativer. Herunder FUT, faelleskommunal IT, Med-
Com-kommunikationen og den grundlaeggende videreudvikling af sundhedssektorens IT sy-
stempark.

- at mindre IT-leverandgrer er klar til at ga foran i omlaegningen til FHIR, men har brug for
forpligtende tilsagn fra markedets store parter og leverandgrer, for ikke at risikere strategi-
ske fejlinvesteringer.

- at den fremadrettede planlaegning af MedComs “moderniseringsbglger” med fordel kan
koordineres taettere med andre store, obligatoriske feelles sundheds IT-opgaver, herunder
implementering af ICD11 og regionernes udskiftning af foreeldede legacy-systemer, eksem-
pelvis pa det parakliniske omrade.

- at en kommende Fzllesoffentlig Digitaliseringsstrategi kan udggre en relevant ramme for
en falles initial-investering i modernisering af MedCom kommunikationen, jf. Digitalise-
ringspartnerskabets fokus pa

e Deling af sundhedsdata og sammenhangende patientforlgb

e Letadgang for sundhedsprofessionelle til data om fzelles patienter

e Sundhedssektorens driftskritiske legacy-systemer og cybersikkerhed

Indstilling
Der indstilles til, at Primarsektor-forum tager orienteringen til efterretning.



Bilag
Se bilag 7.1 Notat om modernisering af MedCom standarder: Fra EDIfact til FHIR.

8 Orientering v./alle
Bilag
Se bilag 8.1 Orientering

9 Evt.

Spgrgsmal til orienteringspunkterne.
Ny mgdedato skal aftales (forslag om 20. januar 2022 kl. 13-16).

Med venlig hilsen

MedCom
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