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Referat

1 Velkomst og meddelelser v. Lars Hulbaek, MedCom

Lars byder velkommen og fortaeller om arets gkonomiaftaler mellem Regeringen og Danske Re-

gioner / KL.

Af relevans for MedCom kan fremhzeves:

e en ny national bestyrelse for digitalisering og data pa sundhedsomradet med beslutnings-
kompetence pa digitalisering og dataomradet oprettes. Den nye bestyrelse vil samtidig er-
statte hhv. den nationale bestyrelse for sundheds-it og den nationale bestyrelse for data pa
sundheds- og eldreomradet. Den nye bestyrelse forventes at virke fra 1. januar 2024.

e 109,6 mio.kr. til sundheds-it-infrastruktur, der bl.a. daekker over 22,3 mio.kr. til MedComs 3
Igsninger (VDX, KIH og SDN).

e Budgetterne til VDX og KIH er ueendrede, men der er nye penge til SDN af to grunde:

o Marginalt ggede driftsudgifter efter det seneste SDN-udbud (SDN version 4)
o mio.kr. til ny opgave med 1st line support af sma organisationer pa SDN (fx hg-
reklinikker og private sociale bosteder)

2 Update fra sidste m@gde i MedComs styregruppe v. Lars Hulbaek, MedCom

Pa sidste mgde i MedComs styregruppe blev en raekke projektgrundlag godkendt:

¢ Advis om sygehusophold: Godkendt, med henvisning til de rammer, der er aftalt i gkonomi-
aftalerne for 2023.

¢ Korrespondancemeddelelse: Godkendt med henvisning til gkonomiaftalerne for 2023 og
bemaerkninger om behov for fortsat teet involvering af regionerne, herunder i det videre ar-
bejde med konverteringslgsningen, samt central medfinansiering af bade etablering og drift.

« Kommunale prgvesvar pa ny infrastruktur: Godkendt med fokus pa tidshorisonten for etab-
lering af infrastrukturdelen af projektet (pilotdrift i 2025), samt fremhaevning af samspillet
med Erhvervsstyrelsen, der aktuelt lancerer naeste generation af NemHandel, der ogsa byg-
ger pa eDelivery.

« Digital Svangrejournal i almen praksis: Godkendt med saerlig fokus pa den gode sammen-
haeng til arbejdet med den samlede nationale IT-lgsning til graviditetsforlgb.

« Tvaersektoriel implementering af dosispakket medicin: Godkendt med szerlig fokus pa be-
hovet for fortsat holdningsbearbejdning hos PLOs medlemmer, SDS’ tilvejebringelse af lov-
hjemmel for statistisk opfglgning pa fremdrift og KL’s sikring af finansiering af projektets ak-
tiviteter i 2024-2025.

Flere projektgrundlag vil blive forelagt styregruppen pa mgdet den 22. juni.

Styregruppen blev ogsa forelagt en proces for en FHIR-bglgeplan. Reaktionen pa denne var fgl-

gende:

¢ Regioner: Efterlyser gkonomisk baeredygtig modernisering, alternative Igsningsmodeller,
samt mere dialog med regionerne og deres EPJ-leverandgrer

e PLO: Efterlyser fremdrift og konsensus, fokus pa de sundhedsfaglige brugeres gnsker og op-
prioritering af moderniseret sygesikringsafregning

« Kommuner: Opbakning til foreslaet proces, efterlyser fremdrift i en inddragende proces
med fokus pa gkonomiske konsekvenser og juridiske forudsatninger

¢ Indenrigs- og Sundhedsministeriet: Fokus pa understgttelse af det naere, sammenhaen-
gende sundhedsvaesen og EHDS-forordningen



¢ Konklusion: Godkendelse af proces for etablering af bglgeplan for omlaegning af MedComs
standardkatalog til FHIR-standarder, herunder eventuelle omlaegninger til datadelingspara-
digme.

Pa mgdet den 22. juni skal projektgrundlag for FHIR-roadmappen godkendes.

3 Sundhedsjournal 4.0: Strategi og prioriteringer v. Jens Dinesen Strandbech, IT-pro-
jektleder hos Region Syddanmark

Jens Dinesen Strandbech er ny projektleder for Sundhedsjournal 4.0. Han praesenterede visio-
nen for hhv. borgere og sundhedsfaglige, samt de strategiske mal og leverancer som skal vaere

med til at realisere visionen. Der er i alt 16 projekter med fokus pa “brug”, "bedre” og "nyt”
som skal realiseres i Igbet af de nzeste par ar. Lees mere i Jens’ praesentation.

Pt. vises kun data fra sygehusene, men visionen for Sundhedsjournalen peger frem mod data
fra hele sundhedsveaesnet. Man skal ikke tjekke Sundhedsjournalen som kliniker, men det er en
god ide. En del af visionen er at fa udbredt kendskab og anvendelse.

Jgrgen Granborg, PLSP, kvitterer for en god praesentation og spaeendende indhold. Han pointerer
vigtigheden af dynamik og let @&ndringsstyring, sa den kan understgtte en klinisk virkelighed
som a&ndrer sig hele tiden.

Thomas Mauritzen, Region Syddanmark, spgrger om projekterne udelukkende daekker sund-
hed.dk eller ogsa appen MinSundhed?

Jens Strandbech svarer at det er to forskellige ting. Appen udstiller kun data for borgerne, mens
sundhed.dk bade udstiller og samler data fra de forskellige kilder. Men inde i maven er det den
samme ting.

Lars Hulbzek tilfgjer at indholdsmaessigt er det synkroniseret. Der har tidligere veeret en udfor-
dring med governance, men det er der kommet styr pa nu.

Thomas Mauritzen taler for en bedre visning for borgeren og maske pa langt sigt at give bor-
gerne mulighed for at treekke data ned.

Conni Christiansen, Region Hovedstaden, papeger vigtigheden af, at data er opdateret derinde.
Jens Strandbech svarer at en ting er hvor ofte Sundhedsjournalen opdateres, noget andet er do-
kumentationspraksis de enkelte steder. Tidstro dokumentation kan hurtigt komme med, men
hvis man pa en afdeling ikke dokumenterer med det samme, kan data af gode grunde ikke vises
pa Sundhedsjournalen med det samme.

Conni Christiansen er enig i, at man skal arbejde med tidstro opdatering pa afdelingerne og
spgrger hvor tit Sundhedsjournalen modtager journaldata fra systemerne.

Det kan Jens Strandbech ikke svare pa pa staende fod.

Mia Ravng, Region Hovedstaden, spgrger hvilken data man forventer at fa med fra kommu-
nerne?

Jens Strandbech forklarer at der kommer et delprojekt, men at det endnu ikke er beskrevet.
Lars Hulbzek tilfgjer at der bl.a. har vaeret talt om at dele de strukturerede data, der ogsa indgar
i indleeggelsesrapporterne, men at der udestar en proces med parter, der efterspgrger adgang
til kommunale data, herunder regionerne.

Flere data fra almen praksis v. Martin Bagger Brandt, PLO

Martin Bagger Brandt fortzeller at ambitionen er, at alle strukturerede data fra almen praksis
skal vises pa sundhed.dk. Det starter med aftaler og lokale prgvesvar. Dernaest forlgbsplans-
data. Og derefter diagnoser og spgrgeskemaer o.a.


https://medcom.dk/wp-content/uploads/2023/06/2023-06-01-Introduktion-til-SJ4.pdf

Fgr lokale lab. vaerdier og patientstatus kan deles, er der behov for at forbedre datakvaliteten.
Der ligger et arbejde med at fa IUPAC-koder indrapporteret rigtigt, og det kan tage noget tid.
Borgere skal stadig have mulighed for at spaerre for deling af data. Der skal vaere etableret
nogle sikkerhedsservices til at handtere spaerring og logning.

Journalnotater fra almen praksis er ikke en del af SJ4, men det kan vaere det kommer med i
fremtiden.

Lees mere i Martins praesentation her.

Else Jermiin, Odense Kommune, spgrger ind til oplysninger om medicinsk CAVE.

Martin Bagger Brandt fortaeller at det var der fokus pa i et projekt om faellesmedicinsk beslut-

ningsstgtte, men det projekt er gaet i std pga. manglende finansiering. PLO haber at projektet
genoptages, for almen praksis kan godt levere nogle af CAVE-oplysningerne. Datakvaliteten pa
CAVE-oplysningerne er generelt pa et lavt niveau, men hvis oplysningerne kunne deles, kunne
det vaere motivation til at fa oppet kvaliteten.

Else Jermiin svarer at det er et stort gnske at fa med, for manglen pa de oplysninger kan have

store konsekvenser.

Jgrgen Granborg, PLSP, fortzeller at der iszer er en efterspgrgsel efter penicillin-CAVE og mener
at der ma vaere politisk opbakning til at tage fat i de 10 vigtigste.

Martin Bagger Brandt svarer at det star hgjt pa PLOs prioriteringsliste, men at det desvzerre la-
der vente pa sig pga. den manglende finansiering.

Anne Kjaersgaard, Sundhedsdatastyrelsen, siger at Sundhedsdatastyrelsen er fuldt opmaerksom
pa behovet og forteeller at det der bliver registreret i regionerne, er med i Sundhedsjournalen.

Jgrgen Granborg papeger at det er vigtigt at fa talt sammen om hvad der er borger-registreret

CAVE og hvad der er registreret pa hospitalerne.

4 TELMA-Igsningen for KOL-patienter v. Stig Thule Kristensen, Trifork

Stig Thule Kristensen fra Trifork fortzeller om TELMA-Igsningen og viser en live-demo af, hvor-
dan den virker. Lgsningen starter med KOL-patienter, men pa sigt skal den ogsa understgtte an-
dre forlgb. Det er kommuner og regioner der ejer Igsningen og bestemmer over udviklingen.
Med Igsningen er det muligt at dele spgrgeskemaer, forlgb, planer og malinger. | fgrste omgang
kommer der mange malinger. Det giver samtidig klinikerne mulighed for at monitorere patien-
ter og hurtigt fa gje pa patienter som kraever opmaerksomhed. Det er ogsa muligt at chatte og
holde videomgder med patienterne via lgsningen. Se mere i Stigs praesentation.

Anne Kjeersgaard, Sundhedsdatastyrelsen spgrger hvordan det fungerer, hvis Igsningen bruges
til andre typer forlgb, f.eks. i psykiatrien. Hvad ggr det ved brugervenligheden for borgeren? Bli-
ver den mere kompleks?

Stig Thule Kristensen svarer at de er ved at undersgge og analysere pa, om Igsningen kan un-
derstgtte dette eller om der skal lave en ny app. Lgsningen kan sagtens deles op i flere apps.
Stig foreslar at nye forlgb prgves af i en pilotafprgvning, fer det bliver besluttet og at man beva-
rer den agilitet som lgsningen er udarbejdet med.

Conni Christiansen, Region Hovedstaden, spgrger om der er advisering til de sundhedsprofessi-
onelle nar der er nyt og om man skal ud af sit system og ind i et andet, for at bruge Igsningen?
Stig Thule Kristensen svarer at man kunne godt lave en knaplgsning sa man ikke skal skifte sy-
stem. Skiftet kan g@res lettere i samarbejde med EOJ og EPJ-leverandgrerne. Der er i dag ikke
mulighed for at fa notifikationer. Det vil Region Midtjylland gerne have, evt. advisering via sms.
Man skal have systemet abent for at se monitoreringsoverblikket. Det er ikke tiltaenkt at syste-
met skal anvendes akut, men tjekkes dagligt, for at undga at de akutte situationer opstar.
Conni Christiansen spgrger ydermere hvornar bliver data slettet?


https://medcom.dk/wp-content/uploads/2023/06/PLO-IT_oplaeg-MC13-koordineringsgruppen_01062023.pdf
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2023/06/Telma-Medcom13-01-06-23.pdf

Stig Thule Kristensen ved det ikke.

Anne Kjaersgaard mener at det er efter to ar, men kan undersgge det.

Conni Christiansen tilfgjer at det er vigtigt, at data ikke bliver slettet, for ellers skal det over i
EPJ-systemet for at sikre dokumentationen.

5 Eventuelt og tak for denne gang v. Lars Hulbaek, MedCom

Nzeste mgde er 7. september i Odense.

e Fysisk fremmgde

o Ferie-fri funktion i almen praksis: Status, muligheder og udfordringer

e Evt. status pa modernisering af MedCom-infrastruktur (EHMI = eDelivery + NSP)
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