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Referat 

 

1. Meddelelser 

Nyt medlem i deltagerkredsen 

Karin Zimmer, PLO er trådt ind i styregruppen. 

 

Juridiske udfordringer ifm. kopi af labsvar v. PLO 

Martin Bagger berettede om, at PLO har holdt en række møder med Region Nord 

vedrørende juridiske udfordringer ifm. kopi af laboratoriesvar til laboratoriesvarportalen. 

Der er overordnet enighed omkring den tekniske del, mens der er et udestående om 

løsningen vedr. databehandleraftaler. PLO fortsætter dialogen med Region Nords jurister 

med et ønske om at nedbringe antallet af DBA�er, og samtidig nedbringe opgaverne ifm. 

den medfølgende tilsynsforpligtelse. 

 

Rasmus Rose bemærkede, at der er et behov for en samlet håndtering af de enkelte 

processer med deltagelse af alle relevante parter. Rasmus tilføjede, at problematikken 

også løftes i Partsforum. Nina Bergstedt tilføjede, at ISM er opmærksomme på 

problemstillingen, og at denne forventes at indgå i en kommende analyse af juridiske 

barrierer. Styregruppen var enige om, at man ønsker en ensartet fortolkning af 

lovgivningen om databehandling på tværs af sundhedsvæsenets aktører. 

 



 

Side 2 

 

2. Orientering om foranalyse af national deling af diagnoser 

Af hensyn til Sundhedsdatastyrelsens præsentation blev dette punkt rykket frem ift. 

rækkefølgen der er angivet i dagsordensmaterialet. 

 

Kathrine Noer orienterede om den netop afsluttede foranalyse vedr. national deling af 

diagnoser. Formålet med analysen har været at afdække behovet for en national løsning 

og hvilken værdi en sådan løsning forventes at skabe. Analysen konkluderer, at alle parter 

i sundhedsvæsenet efterspørger en national løsning. Det var et overraskende fund for 

projektgruppen, at der også er efterspørgsel fra faggrupper som hospitalernes 

farmaceuter og kommunernes diætister. Respondenterne efterspørger klar 

kommunikation om ansvaret for vedligehold af diagnoser og faste diagnosebegreber på 

tværs af aktører. Analysen anbefaler, at egen læge er tovholder for opdatering af 

diagnoser. 

 

Tom Høg kvitterede for en god foranalyse og bemærkede, at der ikke findes nationale 

definitioner af diagnosebegreberne. 

 

Styregruppen havde herefter en drøftelse af næste skridt for deling af diagnoser.  

 

Poul Erik Kristensen bemærkede, at kommunerne har stor interessere i at få vist 

diagnoser, og ikke har et behov for at kunne ændre i dem. For KL er det derfor oplagt, at 

kommuner får hurtig adgang til at udstille diagnoser. Kommunerne har stor interesse i at 

få vist diagnoser. 

 

Nina Bergstedt bemærkede, at næste skridt er at få afklaret fordele og ulemper ved en 

hurtig deling via sundhedsjournalen sammenholdt med den langsigtede løsning på samlet 

patientoverblik.  

 

Nicholas Christoffersen bemærkede, at det er nødvendigt at være opmærksom på det 

faglige spor, herunder mapping mellem ICD-10/11 og ICPC og at gøre materialet forståeligt 

og kommunikerbart. 

 

Peter Munch Jensen bemærkede at der mangler afklaring om finansieringen, da 

programmet for et samlet patientoverblik ikke har finansiering til deling af diagnoser i 

2023.  

 

Det blev aftalt, at MedCom, PLO og SDS inviterer til en videre drøftelse af national deling 

af diagnosekort. De to parter laver et oplæg til et senere DAP-møde, hvorefter der også 

kan tages stilling til forankringen af det videre arbejde. 

 

Det blev desuden aftalt, at PLO udsender en skriftlig status til styregruppen vedrørende 

udbredelse af diagnosekort. 

 

Indstilling 

Det indstilles, at styregruppen 

- Tager orientering til efterretning 

- Drøfter videre proces for afklaring af muligheder for tværsektoriel deling af 

diagnoser på baggrund af foranalysen. 

 

Styregruppen tiltrådte indstillingen. 

 

3. Arbejdsprogram og budget 2023 



 

Side 3 

Lars Hulbæk præsenterede punktet. I arbejdsprogrammet er der fokus på, at de 

igangværende projekter føres videre før, at man initierer nye projekter. Finansiering til 

diagnosekort i almen praksis er forudsætningsskabende for det videre arbejde med deling 

af diagnoser, som blev drøftet under pkt. 2. Graviditetsløsningen i almen praksis er en 

stand alone-løsning, som senere skal kobles til den nationale løsning.  

 

Martin Bagger Brandt bemærkede, at der ikke er plads i budgettet til udvikling og 

innovation, og at de fleste midler går til lønninger og drift. PLO er ærgerlige over, at det 

ikke var muligt at overføre overskydende midler fra 2022 til indeværende års budget. 

Styregruppen bør løbende følge forbruget tættere, således at man kan omdisponere i 

stedet for at have et mindreforbrug. 

 

Rasmus Rose kvitterede for prioriteringen, og bemærkede også at det er ærgerligt at DAP-

midlerne ikke kan videreføres mellem kalenderårene ved mindreforbrug. 

 

Lars Hulbæk bemærkede, at man i arbejdet med budgettet har justeret på størrelsen af 

buffere og prioriteret skarpt i projekterne. Såfremt der opstår ny luft i budgettet, vil 

finansieringen følge hvor behovet er størst tværs af projekter. 

 

Tom Høg bemærkede at arbejdsprogrammet bærer præg af en højere grad af 

konsoliderede projekter end det har været tilfældet i tidligere år, og at der allerede ligger 

aftaler på projekterne.  

 

Indstilling 

Det indstilles, at styregruppen 

- Godkender budget for 2023. 

 

Styregruppen tiltrådte indstillingen. 

 

4. Konsolidering af digital løsning til graviditetsforløb 

Martin Bagger Brandt præsenterede punktet. Pilotprojektet, hvor den Digitale 

Svangrejournal (DSJ) indgik, er blevet evalueret og har fået opbakning fra de deltagende 

klinikker, som ønsker at arbejde videre med stand alone-løsningen. Samtidig fortsætter 

arbejdet med den nationale løsning. Martin gjorde opmærksom på, at information fra 

disse klinikker nu kommer via en MedCom-meddelelse med data i modsætning til 

papirløsningen. Den afkoblede løsning ventes færdig i 4. kvartal 2023, hvorefter den rulles 

ud nationalt. PLO regner med, at løsningen er tilgængelig for alle klinikker i 2. kvartal 2024. 

PLO og den nyetablerede styregruppe for digital løsning for graviditetsforløb anmoder om 

700.000 jf. pkt. 3 om arbejdsprogram og budget. Martin gjorde opmærksom på, at der kan 

blive behov for at justere i budgettet i løbet af året. Projektstyringen forbliver i 

styregruppen for den digitale løsning for graviditetsforløbet eller MedCom styregruppe. 

 

Peter Munch Jensen bemærkede, at evalueringsrapporten for pilotprojektet netop er 

offentliggjort, og bakkede i øvrigt op om projektet. 

 

Rasmus Rose udtrykte opbakning til forslaget og bemærkede, at man er opmærksom på 

hvordan datamodtagelsen skal håndteres i regionerne. Rasmus tilføjede, at man i regi af 

DAP ønsker at følge projektets fremgang. 

 

Styregruppen vendte muligheden for, rapporteringen vedrørende projektet kan genbruges 

på tværs af de to styregrupper. 

 

Indstilling 



 

Side 4 

Det indstilles, at styregruppen 

- Godkender udmøntning af 700.000 kr. til projekt vedr. udbredelse af Digital 

svangrejournal (DSJ) i almen praksis. 

 

Styregruppen tiltrådte indstillingen. 

 

5. Godkendelse af mini-PID for Apps i almen praksis 

Lars Hulbæk præsenterede sagen og nogle ændringer siden styregruppen senest har set 

sagen, herunder ny navngivning af projektet som bl.a. skyldes at projektet har fået et 

smallere scope. I DAP er den tekniske løsning forankret, som skal udvikles i 2023. Det 

foreslås også, at arbejdet i 2023 omfatter en analyse med sundhedsfaglige 

forudsætninger, udfordringer mm. for brugen af apps i almen praksis. Analysen godkendes 

i DAP på et senere møde. Styregruppen skulle godkende projektinitieringsdokumentet 

(PID) for det nye scope.  

 

Martin Bagger Brandt efterspurgte et gennemarbejdet proof of concept, herunder et 

overblik over den tekniske løsning og en arbejdsplan til når arbejdet starter i 2024. Det 

blev bemærket, at visning af klinikkens apps kan skabe et behov for tilpasninger i Min 

Læge appen. Martin nævnte PA-analysen vedr. deling af diagnosekort var et godt 

eksempel på en behovsafdækning til inspiration. 

 

Rasmus Rose bemærkede, at man ønsker fremtidssikret løsning. Rasmus tilføjede, at man 

gerne vil løfte sagen på Partsforum.  

 

Indstilling 

Det indstilles, at styregruppen 

- Godkender mini-PID for teknisk løsning til Apps i almen praksis. 

 

Styregruppen tiltrådte indstillingen. 

 

6. Orientering og analyse vedr. maskinelt dosispakket medicin 

Poul Erik Kristensen præsenterede analysen udarbejdet af Muusmann, som indeholder 

anbefalinger på kort, mellemlangt og langt sigt. Der er nedsat et implementeringsprogram 

forankret i MedCom, som fører arbejdet med udbredelse af dosispakket medicin. 

Programmet har opstartsmøde ultimo februar. 

 

Karina Hedevang fremhævede implementeringsindsatsen for almen praksis som en vigtig 

anbefaling fra analysen. Karina tilføjede, at der bl.a. udarbejdes undervisningsmateriale 

for anvendelse i almen praksis. Karina bemærkede, at implementeringsprogrammet 

kommer til at referere til NSI. 

 

Martin Bagger Brandt kvitterede for en god og nuancerende rapport, som peger på 

relevante steder, hvor der skal sættes ind. Martin tilføjede, at PLO er i dialog med 

lægepraksissystemer om tilrettelser. Martin bemærkede hertil, at der på et tidspunkt kan 

blive behov for at løfte finansiering til leverandørerne for tilrettelserne, eventuelt fra DAP.  

 

Karin Zimmer bemærkede, at der kan være mange årsager til at praktiserende læger ikke 

giver dosispakket medicin. Karin ser at den største udfordring er, når patientens 

medicinering ikke længere kører stabilt. Utilsigtede hændelser (UTH) gør, at lægerne 

melder fra. 
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Poul Erik bemærkede til hertil, at egnethedskriterierne skal være skarpe. KL har set 

eksempler på kommuner, der har arbejdet konstruktivt med kriterierne med gode 

resultater til følge. 

 

Nina Bergstedt bemærkede at emnet vedr. maskinelt dosispakket medicin rundes af i regi 

af DAP, da det videreføres i et andet ophæng, medmindre noget kommer op ift. 

tilrettelser i lægepraksissystemer.  

 

Indstilling 

Det indstilles, at styregruppen 

- Tager orienteringen om analysen til efterretning. 

 

Styregruppen tiltrådte indstillingen.  
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