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1. TEMADRØFTELSE: DET TVÆROFFENTLIGE OG 
FÆLLESREGIONALE SUNDHEDS-IT SAMARBEJDE 

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLÆGGELSE 
It- og afbureaukratiseringsudvalgets har som led i udarbejdelsen af arbejdsplanen for 2015 ønsket en en 
temdrøftelse om det nationale og tværregionale sundheds-it-samarbejde, herunder bl.a. med oplæg fra og 
præsentation af Sundhed.dk. 

INDSTILLING 
Administrationen indstiller at It- og afbureaukratiseringsudvalget: 
  

1. tager præsentationer til efterretning og drøfter det nationale og regionale samarbejde om sundheds-
it. 
  

POLITISK BEHANDLING 
Udvalgets beslutning: 
  
Drøftet. 
  
Maja Holt Højgaard (A), Özkan Kocak (A), Bergur Løkke Rasmussen (V) og Karsten Skawbo-Jensen 
(K) deltog ikke i behandlingen. 
  

SAGSFREMSTILLING 
Region Hovedstaden indgår i et omfattende samarbejde om it-løsninger på tværs af stat, regioner, 
kommuner og praksissektor. ITA vil på dette møde blive præsenteret for to oplæg; et om Sundhed.dk 
ved direktør Morten Elbæk Petersen, og et om det øvrige landskab af samarbejder om sundheds-it ved 
CIMT’s direktør Mikael Skov Mikkelsen. 
  
Sundhed.dk. 
På nationalt niveau er regionerne i fællesskab en aktiv part i det tætte it-samarbejde med det øvrige 
sundhedsvæsen. En af de nationale forpligtelser i den fællesoffentlige infrastruktur for sundheds-it-
løsninger, er webportalen sundhed.dk. På denne portal kan borgere og klinisk personale indhente data 
om den enkeltes behandling til understøttelse af sammenhængende patientforløb på tværs af sektorer. 
Sundhed.dk tilbyder adgang til patientdata. Det er en funktionalitet, som har bragt digitalisering af det 
danske sundhedsvæsen på verdenskortet, fordi det fremstår som inspiration på internationalt niveau. 
Formålet med sundhed.dk er, at alle danskere skal kunne tilgå viden om egne behandlingsdata og 
medicinforbrug, samtidig med at enhver kliniker i landet skal kunne søge viden om relevante patientdata 
uafhængigt af geografi og organisatorisk tilknytning. Hermed er sundhed.dk det digitale offentligt 
tilgængelige vindue ind i den landsdækkende patientjournal, og med sundhed.dk’s egne ord: ”Det 
offentlige sundhedsvæsen på nettet”. 
  
Det nationale sundheds-it-samarbejde 
Digitalisering af sundhedsvæsenet er et komplekst setup, med mange bidragsydere og mange såvel 
politiske som klinisk faglige interesser. Sundhed.dk er således blot et (om end et stort et af slagsen) af 
mange eksempler på Region Hovedstadens deltagelse i det nationale samarbejde om digital adgang til 
patientdata og sundheds-it i det hele taget. 
  
Regionernes daglige samarbejdspartnere vedrørende sundheds-it er i overordnede termer: 

� Nationalt Sundheds-it under Sundhedsministeriet 
� Praksissektoren 
� Kommunerne 
� De øvrige regioner 

Side 3 af 19



 
Den overordnede retning for it-aktiviteter i sundhedsvæsenet lægges af Digitaliseringsstyrelsen og 
Sundhedsministeriet i dialog med regionerne (via Danske Regioner) og kommunerne (via KL). De fælles 
rammer og retning tager generelt udgangspunkt i den gældende nationale strategi for digitalisering af den 
offentlige sektor. En strategi for perioden 2016-2020 er under udarbejdelse, og forventes vedtaget af 
folketinget til efteråret. En del af denne strategi bygger på den nationale strategi for digitalisering af 
sundhedsvæsenet for årene 2013-17. Regionernes bidrag til sidstnævnte, er udformet i den 
fællesregionale digitaliseringsstrategi for årene 2013-19. 
  
Regionerne er enige om, at der fremover skal ske en styrkelse af det tværoffentlige styrings-setup så der 
kommer fokus på øget gennemsigtighed og inddragelse af alle parter i beslutningsprocesserne for de 
nationale samarbejder. Videreudvikling af den fællesoffentlige styring af sundheds-it-initiativer er dermed 
et centralt emne i dialogen med såvel stat og kommuner. I den sammenhæng er det også afgørende for 
regionerne, at indfrielse af de store ambitioner, der er for digitalisering af sundhedsvæsenet i disse år, 
sikres gennem både tildeling af ressourcer og gennem realistiske tidsplaner. I dialogen med 
sundhedsvæsenets øvrige parter, herunder i udarbejdelsen af den nye strategi for digitalisering af den 
offentlige sektor, er det derfor vigtigt for regionerne at understrege, at ambitionerne om udvikling af nye 
it-løsninger skal tage hensyn til de store igangværende digitaliseringsprojekter på sundhedsområdet. 
  
Regionernes sundheds-it-samarbejde - RSI 
Region Hovedstadens primære indgang til det nationale samarbejde om it-løsninger for sundhedsvæsenet 
er den regionale sundheds-it-organisation RSI, som blev etableret i 2010 ud fra et ønske om at synliggøre 
og styrke regionernes it-samarbejde. Samarbejdet bygger på viljen til at opstille fælles mål for 
digitalisering af hospitalerne og sundhedsvæsenet i det hele taget, og derudfra sikre fokuseret og 
prioriteret udvikling af nye digitale sundhed-it løsninger på tværs af landet. Ud fra et princip om, at alle 
regioner, på en række væsentlige områder, følger samme mål og planer, skabes en frivilligt vedtaget 
forpligtelse, som er stærkt motiverende for såvel samarbejde som resultatopnåelse på tværs af 
regionsgrænser og klinisk faglige interesser. Hertil kommer fordelen ved fælles anskaffelser hvor det er 
relevant. Som eksempler herpå kan nævnes den kommende fællesoffentlige sygesikringsløsning 
(Praksys) og den præhospitale patientjournel (PPJ). 
  
Med gennemførelse af foreløbig 32 ud af de 51 fælles projekter (pejlemærker), som er besluttet for 
perioden 2010 til og med foreløbig 2016, har regionerne allerede demonstreret gevinsterne ved det tætte 
samarbejde. To eksempler på gennemførte pejlemærker med fælles udgangspunkt er konsolideringen af 
de elektroniske patientjournaler (EPJ) så der nu kun findes én EPJ i hver region (mod før 14 forskellige i 
alt). EPJ giver bl.a. adgang til væsentlige journal informationer, og at alle regioner stiller de 
patientadministrative og øvrige EPJ-data til rådighed for sundhedspersoner og borgere i den 
landsdækkende Sundhedsjournal på sundhed.dk. 
  
Aktuelt arbejder regionerne i fællesskab med nye digitaliseringstiltag som: 

� FMK (hvor der til stadighed kontinuerligt arbejdes på at forbedre anvendelsesgraden på 
hospitalerne) 

� Digitale indkaldelser og breve 
� Telemedicin, så som Telesår og etablering af teknisk infrastruktur for telemedicin 
� Nyt praksissystem (Praksys) 
� Opdateret apotekersystem 

I de kommende år vil regionerne rette øget fokus mod emner som: 

� Informationssikkerhed 
� Telemedicin 
� Dataledelse og synliggørelse af effekter ved digitalisering 
� Adgang for praksissektoren til digital booking af hospitalsydelse 

  
Region Hovedstaen aktiviteter i det nationale og tværregoinale samarbejde 

Side 4 af 19



Region Hovedstaden har i 2014 og 2015 bl.a. gennemført følgende digitaliseringstiltag i relation til de fæl-
lesregionale RSI pejlemærker: 

� Reimplementering af FMK 
� Implementering af en række MedCom standarder 
� Digitalisering af indkaldelser og breve 
� Projekter til støtte for tele- og internetpsykiatri 
� Implementering af Sundhedsjournal 1.0 
� Udarbejdelse af fællesregional benchmark af it 
� Implementering af SMS-påmindelser 

Derudover er der gennemført en række projekter med ophæng i nationale og fællesregionale samarbejder. 
Bl.a.: 

� Etablering af struktur for erstatnings-CPR 
� Sikring af kvalitet i EDI-forsendelser 
� Telemedicinske projekter, så som e-gastro, e-graviditet og NetKOL 

Region Hovedstaden har i 2015 budgetteret med gennemførelse af bl.a. følgende fællesregionale it-
aktiviteter: 

� Telesår-løsning 
� Præhospital Patientjournal (PPJ) 
� Telemedicinsk platform 
� Praksys.dk 
� Sundhedsjournal 2.0 
� Digital selvbooking 
� NemID  

Derudover arbejdes på en række projekter med ophæng i nationale og fællesregionale samarbejder. Bl.a.: 

� Fællesregional Informationssikkerhed 
� Regionernes opkobling til billedindeks 
� It-udbud til anskaffelse af fælles løsning til de kliniske kvalitetsdatabaser (RKKP-samarbejdet) 

I de kommende år vil det – udover de nationale og regionale forpligtelser - særligt være Sundhedsplatfor-
men, som på Sundheds-it-området bliver omdrejningspunktet for Region Hovedstaden. 
Sundhedsplatformen lægger således både på investerings- og ressourcesiden beslag på en stor del af 
regionens kapacitet. Det gælder både i forhold til arbejdet med etablering og implementering af 
Sundhedsplatformen og i forhold til de mange forudsætningsaktiviteter, som skal sikre regionen en god 
overgang til Sundhedsplatformen. Dette massive ressourcetræk bevirker dog også en naturlig 
tilbageholdenhed i forhold til mængden af nye aktiviteter, der kan igangsættes i regionen, herunder ift. de 
fællesoffentlige samarbejder, hvilket også er kommunikeret til regionens aftalepartnere. 
  
Sundhedsplatformen indeholder dog en mængde ny funktionalitet (fx i forhold til bedre muligheder for 
inddragelse af borgerne i sundhedsarbejdet), der også er efterspurgt i nationalt- og tværregionalt regi - og 
som de øvrige regioner derfor også planlægger at anskaffe . På den baggrund forventes udviklingen med 
bedre og mere ensartet funktionalitet samt forøgede digitale samarbejdsmuligheder på tværs af regioner at 
fortsætte i de kommende år. Hvor Sundhedsplatformen dækker behovet for Region Hovedstaden bliver 
det blot ikke nødvendigvis med fokus på fælles systemløsninger med de øvrige regioner. Formålet med 
det fællesregionale samarbejde er dog heller ikke nødvendigvis anskaffelse af fælles systemløsninger, 
men netop etableringen af en mere ensartet funktionalitet, som giver sundhedspersoner bedre og flere 
digitale (samarbejds-) muligheder på tværs af landet, herunder i forhold til fx datadeling på tværs af 
hospitaler, hvor det er relevant. 

ØKONOMISKE KONSEKVENSER 
En tiltrædelse af indstillingen indebærer ikke i sig selv økonomiske konsekvenser. 
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KOMMUNIKATION 
Der er ikke planlagt yderligere kommunikationstiltag. 

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES 
Der er ikke planlagt en videre proces. Eventuel opfølgning aftales med udvalget. 

DIREKTØRPÅTEGNING 
Jens Gordon Clausen / Mikael Skov Mikkelsen 

JOURNALNUMMER 
14002072 

BILAGSFORTEGNELSE 
1. Slideshowpræsentation fremvist på mødet  
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2. ORIENTERINGSSAG: DET FÆLLESREGIONALE ARBEJDE 
VEDRØRENDE DET NATIONALE KVALITETSPROGRAM 

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLÆGGELSE 
Som forberedelse til forhandlingerne mellem regeringen, regionerne og kommunerne om et nyt nationalt 
kvalitetsprogram arbejdes der i regi af Danske Regioner (Temagruppen for kvalitet) på et forslag for et 
nyt fællesregionalt/nationalt kvalitetsprogram med 5 til 10 nationale mål. 
  

INDSTILLING 
Administrationen indstiller: 
  
at udvalget tager orienteringen til efterretning 

POLITISK BEHANDLING 
Udvalgets beslutning: 
  
Drøftet. 
  
Maja Holt Højgaard (A), Özkan Kocak (A), Bergur Løkke Rasmussen (V) og Karsten Skawbo-Jensen 
(K) deltog ikke i behandlingen. 
  

SAGSFREMSTILLING 
Danske Regioner har iværksat et administrativt arbejde med at udarbejde et oplæg med et fællesregionalt 
bud på nationale kvalitetsmål i løbet af efteråret i regi af Temagruppen for kvalitet under Danske 
Regioner. 
  
Region Hovedstaden er repræsenteret i Temagruppen for kvalitet ved Centerdirektør Christian Worm og 
Kvalitetschef Annemarie Hellebek. Det er forventningen af Temagruppen nedsætter nogle 
arbejdsgrupper, hvor regionen ligeledes vil være repræsenteret. 
  
Regionerne arbejder aktuelt med at udpege forslag til konkrete nationale mål og fællesregionale indsatser i 
en proces faciliteret af Region Hovedstaden. 
  
Hensigten er, at ende med få nationale mål. Mål, der kan opstilles valide indikatorer for og hvor der 
anvendes eksisterende datakilder (fx fra databaserne eller LUP). Samtidig arbejdes der på at sikre en høj 
grad af valgfrihed i forhold til at nå målene, dog med fokus på at dele viden og lære af hinanden og med 
ønsket om at få et fælles fundament for kvalitetsarbejdet. Temagruppen peger i den forbindelse på at 
følgende elementer bør indgå i det fælles fundament: 

� Ensartet måling på resultater 
� Fælles kriterier for indsatser 
� Anvendelse af anerkendte implementeringsmetoder 
� Sparring og videndeling.  

Region Hovedstadens afsæt for arbejdet er, at opnå en høj grad af overensstemmelse mellem de 
nationale mål og indsatser og det igangværende arbejde med Fokus og forenkling, således at indsatserne 
herfra kan bruges i det nationale arbejde. Det kan fx være elementer fra den strategiske indsats Ventet og 
velkommen eller fra arbejdet med driftsmålstyring. 
  
På mødet vil Kvalitetschef Annemarie Hellebek give en status for arbejdet. Sundhedsudvalget orienteres 
på deres møde den 22. juni 2015 ligeledes om det fællesregionale arbejde vedrørende det nye 
kvalitetsprogram. 

ØKONOMISKE KONSEKVENSER 
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En tiltrædelse af indstillingen medfører ikke i sig selv økonomiske konsekvenser. 

KOMMUNIKATION 
Der er ikke planlagt en kommunikationsindsats. 

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES 
- 

DIREKTØRPÅTEGNING 
Jens Gordon Clausen / Christian Worm 

JOURNALNUMMER 
14002072 

BILAGSFORTEGNELSE 
1. Slideshow præsentation fremvist på mødet  
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3. AKKREDITERING I ALMEN PRAKSIS 

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLÆGGELSE 
IT- og afbureaukratiseringsudvalget bestilte på møde den 2. juni 2015 et oplæg om proces for 
akkreditering af almen praksis herunder med fokus på den regionale rolle heri og mulighederne for at 
tilrettelægge arbejdet så det så vidt muligt vil blive oplevet meningsfyldt og ubureaukratisk af 
praksisyderne. 
  

INDSTILLING 
Administrationen indstiller: 
  
at IT og afbureaukratiseringsudvalget drøfter sagen.   

POLITISK BEHANDLING 
Udvalgets beslutning: 
  
Drøftet. 
  
Maja Holt Højgaard (A), Özkan Kocak (A), Bergur Løkke Rasmussen (V) og Karsten Skawbo-Jensen 
(K) deltog ikke i behandlingen. 
  

SAGSFREMSTILLING 
DDKM for almen praksis består af standarder udarbejdet af repræsentanter fra de praktiserende læger, 
som er udpeget af PLO og DSAM samt repræsentanter fra Danske Regioner, regionerne og Institut for 
Kvalitet og Akkreditering i sundhedsvæsenet (IKAS). Standardsættet for almen praksis indeholder 16 
standarder. IKAS fastlægger, hvornår de enkelte praksis akkrediteres, ligesom instituttet også står for 
surveydelen. Understøttelse af almen praksis arbejde med at gøre sig klar til akkreditering drives af 
regionerne, samt DAK-E (De praktiserende lægers og 
regionernes fælles enhed for kvalitetsudvikling). 
  
Den Danske KvalitetsModel (DDKM) er aktuelt i gang med at blive introduceret i almen praksis. 
Processen er påbegyndt primo 2015, hvor tilbud til understøttelse af almen praksis i arbejdet med 
modellen er rullet ud. Selve akkrediteringen af de enkelte almen praksis foretages af IKAS og påbegyndes 
januar 2016 og løber frem til 2019. Klinikkerne får besked et år før de besøges af surveyeteamet. 
  
Modellen understøtter og fokuserer på kvalitetsudvikling i den enkelte praksis, med det formål, at: 

� fremme den faglige, organisatoriske og patientoplevede kvalitet, 
� fremme patientsikkerheden, herunder arbejdes der med de patientsikkerhedskritiske standarder 

gennem patientsikkerhedsrunder i almen praksis,  
� måle kvaliteten og sikre, at den forbedres, hvor den findes utilstrækkelig, 
� fremme samarbejdet på tværs af det danske sundhedsvæsen, 
� synliggøre kvaliteten i sundhedsvæsenet. 

  
Region Hovedstaden understøtter akkrediteringsprocessen gennem et DDKM-team, som er oprettet i regi 
af KAP-H (Kvalitet i Almen Praksis i Hovedstaden). DDKM-teamet står til rådighed for hjælp i 
forberedelsen og processen med implementering og tilbyder: 

� Informationsmøder, hvor der gives en generel introduktion til standarderne og et overblik over 
akkrediteringsprocessen i PLO-kommuner. 

� Fyraftensmøder om akkreditering i almen praksis for samtlige praktiserende læger i Region H. 
� Undervisningstilbud til PLO-kommuner, DGE-grupper, klinikpersonale mv. 
� Klinikbesøg. 
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� Materialer, som understøtter akkrediteringsprocessen. 

  
Derudover er der i regi af DAK-E oprettet en støttefunktion, som primært har til opgave at udarbejde og 
mangfoldiggøre skabeloner og procedurer til den dokumentation, der skal ske ved implementeringen af 
standarderne. I PraksisNyt annonceres der om informationer og nyheder i forbindelse med arbejdet med 
DDKM i Region H. 
  
Tilbagemeldingen fra DDKM-teamet er, at de praktiserende læger tager godt imod DDKM. Teamet 
oplever, at de praktiserende læger er nysgerrige på modellen, samt at lægerne giver udtryk for, at de 
oplever arbejdet kan være en hjælp til organiseringen i klinikkerne. 
  
En repræsentant fra KAP-H’s DDKM-team vil deltage på mødet med et kort oplæg.   
  
På mødet vil DDKM - akkrediteringsstandarder for almen praksis samt pjece til de praktiserende læger i 
Region H blive omdelt. 
  
  

ØKONOMISKE KONSEKVENSER 

KOMMUNIKATION 
Tomt indhold 

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES 

DIREKTØRPÅTEGNING 
Hjalte Aaberg / Koncerndirektør [for sager til FU/RR - dette slettes!] 
eller 
Koncerndirektør / Centerdirektør [for sager der afsluttes i udvalget - dette slettes!] 

JOURNALNUMMER 
Tomt indhold 

BILAGSFORTEGNELSE 
1. Slideshow præsentation fremvist på mødet  
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4. MØDEPLAN FOR 2016  

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLÆGGELSE 
Ifølge forretningsordenen for de stående udvalg i Region Hovedstaden, fastlægger udvalget sin selv 
mødeplan. På den baggrund har administrationen udarbejder et forslag til mødeplan. 

INDSTILLING 
Administrationen indstiller, at it- og afbureaukratiseringsudvalget: 
  

1. godkender udkast til mødeplan 

POLITISK BEHANDLING 
Udvalgets beslutning: 
  
Godkendt. 
  
Maja Holt Højgaard (A), Özkan Kocak (A), Bergur Løkke Rasmussen (V) og Karsten Skawbo-Jensen 
(K) deltog ikke i behandlingen. 
  

SAGSFREMSTILLING 
Det fremgår af styrelsesvedtægten for regionsrådet og forretningsordenen for de stående udvalg i Region 
Hovedstaden, at udvalget selv fastsætter sin mødeplan inden for de af regionsrådet fastlagte rammer – 
herunder mødeplanen for regionsrådet og forretningsudvalget. Det er dog hensigtsmæssigt, at udvalgets 
mødeplan yderligere også tager hensyn til de øvrige politiske udvalg. 
 
Administrationen har derfor med baggrund i den mødeplan, som er vedtaget for regionsrådets og 
forretningsudvalgets møder i 2016, udarbejdet et forslag til mødeplan for 2016. Forslaget til mødeplan 
for de stående udvalg sikrer at styrelsesloven overholdes, og tager derudover bl.a. højde for de 
medlemmer, der sidder i mere end ét udvalg samt så vidt muligt også udvalgsmedlemmers øvrige 
politiske hverv – dette kriterium har dog ikke kunnet opfyldes for alle mødedatoer. Mødeplanen er 
baseret på de samme principper, som har været anvendt i fastlæggelsen af mødeplanen for 2014, dog er 
der efter ønske fra udvalgsformændene afsat et kvarter mellem hvert møde. 
 
Det foreslås, at it- og afbureaukratiseringsudvalget holder udvalgsmøder på følgende dage: 
Tirsdag den 19. januar 2016, kl. 14.30-16.30 
Onsdag den 10. februar 2016, kl. 19.00-21.00 
Tirsdag den 29. marts 2016, kl. 14.30-16.30 
Tirsdag den 3. maj 2016, kl. 19.00-21.00 
Tirsdag den 31. maj 2016, kl. 14.30-16.30 
Onsdag den 22. juni 2016, kl. 19.00-21.00 . 
Tirsdag den 6. september 2016, kl. 14.30-16.30 
Tirsdag den 27. september 2016, kl. 19.00-21.00 
Tirsdag den 1. november 2016, kl. 14.30-16.30 
Tirsdag den 29. november 2016, kl. 19.00-21.00 
 
Udvalgets mødeplan vedtages af et flertal. Såfremt der efterfølgende er behov for at ændre i mødeplanen, 
kan den kun ændres ved enstemmighed. 

ØKONOMISKE KONSEKVENSER 
En tiltrædelse af indstillingen indebærer ikke i sig selv økonomiske konsekvenser. 

KOMMUNIKATION 
Ingen særskilt kommunikationsindsats planlagt. 
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TIDSPLAN OG VIDERE PROCES 
Såfremt indstillingen tiltrædes indviteres udvalgets medlemmer via outlook. 

DIREKTØRPÅTEGNING 
Jens Gordon Clausen / Mikael Skov Mikkelsen 

JOURNALNUMMER 
14002072 

BILAGSFORTEGNELSE 
1. Udkast til mødeplan for 2016 - alle udvalg  
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5. EVENTUELT  

EVENTUELT 
Generelt orientering fra Administrationen. 
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1. MEDDELELSER - STATUS PÅ SUNDHEDSPLATFORMEN 

MEDDELELSER 
På mødet vil Centerdirektør Mikael Skov Mikkelsen give en mundtlig status på arbejdet med 
Sundhedsplatformen, herunder give en præsentation af økonomi og finansieringsforhold. 

JOURNALNUMMER 
14002072 
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2. MEDDELELSER - STATUS PÅ RIS/PACS PROJEKTET 

MEDDELELSER 
RIS/PACS projektet har – med Agfa som leverandør - til formål at implementere ét fælles 
billeddiagnostisk system (RIS/PACS-systemet) i hele regionen. It- og afbureaukratiseringsudvalget har 
løbende modtaget status på projektet, senest i december 2014, hvor implementering på Amager Hospital 
som det første hospital i regionen var blevet gennemført. 
 
I periode herefter blev der foretaget en evaluering af implementeringsforløbet og systemet, således at 
erfaringer herfra kunne anvendes i forbindelse med implementering på regionens øvrige hospitaler. 
Evalueringen viste imidlertid en række fejl og mangler herunder bl.a. manglende driftsstabilitet. For at løse 
problemerne blev der gennemført en række tilføjelser og forbedringer – primært på det funktionelle 
område. Herudover blev systemet i marts 2015 opdateret til nyeste version. 
For at afdække om systemet lever op til den forventede driftsstabilitet, er der i perioden 5. maj til 3. juni 
2015 gennemført en driftsstabilitetsmåling af systemet på Amager Hospital. I denne måling afdækkede 
man oppetiden, hvilket betyder, at man måler på hvor stor en procentdel af tiden, systemet er i fuld 
funktion. 
 
Den faktiske oppetid som blev målt i driftsstabilitetsmålingen i ovennævnte periode var på 99,2 %, mens 
de kontraktuelle krav til oppetiden er på 99,9 %. Da Agfa fortsat arbejder på at forbedre driftsstabiliteten 
frem til de kontraktuelle test, som gennemføres i forbindelse med de kommende implementeringer på 
regionens øvrige hospitaler, er der grund til at tro, at det er muligt at opnå den ønskede og kontraktuelt 
aftalte driftsstabilitet. 
 
Parallelt med driftsstabilitetsmålingen på Amager Hospital er der blevet gennemført et projektreview, som 
anbefaler en række forbedringstiltag på Region Hovedstadens side af projektet. Man har på den 
baggrund iværksat en omorganisering af projektet samt styrket projektet med kompetencer indenfor 
implementering, test og kontraktstyring. Fremadrettet er det planen, at systemet implementeres på 
Hvidovre-, Nordsjællands- og Herlev/Gentofte Hospitaler i 2015 og på regionens øvrige hospitaler i 
første halvår 2016. Rækkefølgen er valg med henblik på at tilgodese afhængigheder i forhold til 
implementering af Sundhedsplatformen. 
  

JOURNALNUMMER 
14002072 
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3. MEDDELELSER - ITA BUDGETINDSPIL  

MEDDELELSER 
Vedlagt til orientering er de høringssvar og budgetinitiativer som - på baggrund af udvalgets seneste 
drøftelser og skriftlige bemærkninger - er blevet videresendt som It- og afbureaurkatiseringsudvalgets 
indspil til den videre budgetproces. 
  

� Høringssvar vedrørende effektiviseringer og bedre ressourceudnyttelse 
� Høringssvar vedrørende serviceniveuer 
� Budgetinitiati vedrørende etablering af donationslager 
� Budgetinitiativ vedrørende Analyse af muligheden for at øge arbejdsglæde og effektivitet via bedre 

uddannelse af medarbejderne i regionens it-systemer 

JOURNALNUMMER 
14002072 

BILAGSFORTEGNELSE 
1. ITA høringssvar vedr. effektiviseringer  
2. ITA nøringssvar vedr. serviceniveauer  
3. ITA budgetinitiativ vedr. etablering af donationslager  
4. ITA budgetinitiativ vedr. analyse af it-undervisning  
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4. MEDDELELSER - ARBEJDSPLAN FOR IT- OG 
AFBUREAUKRATISERINGSUDVALGET 

MEDDELELSER 
Vedlagt er arbejdsplan for It- og afbureaukratiseringsudvalget for 2015. Arbejdsplanen er et dynamisk 
dokument og der vil derfor løbende kunne kommer ændringer i forhold til aktuelle sager, herunder vil der 
være sager, der forventeligt ikke kan afsluttes på ét møde. 
 
Arbejdsplanen er opdateret pba. udvalgets ønsker på sidste møde. 
  
En opdateret version af arbejdsplanen forelægges udvalget under meddelelser på hvert møde. 

JOURNALNUMMER 
14002072 

BILAGSFORTEGNELSE 
1. ITA - Meddelelse - Arbejdsplan for ITA 2015  
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SUNDHED.DK 
DEL AF DET TVÆRREGIONALE SAMARBEJDE 
 
 

 

 
24.06.15 
MORTEN ELBÆK PETERSEN 

Punkt nr. 1 - Temadrøftelse: Det tværoffentlige og fællesregionale sundheds-it
samarbejde
Bilag 1 - Side -1 af 21
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2 AGENDA 

 SUNDHED.DK SOM TVÆRREGIONALT INITIATIV 
 

AKTUELLE SAGER: 
- MYCHART 

- FIND BEHANDLER 
- TILLID TIL FREMVISNING AF DATA? 

 
SPØRGSMÅL 
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Det offentlige sundhedsvæsen på nettet 
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Borger  
personlige tjenester 
data/journal  

Sundhedsfaglige  
patientdata  
adm. værktøjer 

>1.300.000 unikke brugere/måneden  

Den applikation, som flest sundhedsfaglige bruger (5 år) 

120 datakilder / IT-udviklingshus 

Backup for Region Syddanmark  
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5 HVORFOR SUNDHED.DK? 
Få parternes strategier til at ske! 

 
Historisk og aktuelt ømt punkt: 

Koordineret samarbejde på tværs af regionerne 
 

Sundhedsjournalen 
Sundhed & forebyggelsestilbud 
Laboratoriesvar fra alle regioner 

Kamerapillen (tarmkræft-screening) 
Kronikerløsninger (Diabetes, AK-online) 

Praksis-info 
 

SUNDHED.DK = TVÆRREGIONALT SAMARBEJDE I PRAKSIS! 
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LIM MELLEM SEKTORERNE  
Internt i Region H. 
Mellem regionerne 
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Sundheds-It lider 
uden politisk, 
ledelsesmæssig 
opbakning og 
forankring 
 

SUNDHED.DK 
 
Politisk ejerskab 
 
Politisk bestyrelse 
 
Udfordrer og står 
vagt på én og 
samme gang 
 
Decentral, regional 
styring 
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Sammenhængende 
sundhedsvæsen 
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KVALITETSDATA PÅ TVÆRS 
 

Helhed i 
diagnose og 
behandling 

Ressource-
besparende 

Empowerment 
Aktive bidragende patienter 

Række ud til ressourcesvage borgere 
Sundhedsfaglige afgive magt:  

Nyt forhold mellem patient/sundhedsfaglig 
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FORUDSÆTNINGER 

Data- 
Sikkerhed 

Transparens 
Åbenhed 

Fælles 
vision, 

strategi og 
infrastruktur 

Mod og vilje 

Tillidskultur 
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& 
MYCHART 
Borger med konkret 

behandlingsforløb 

Dialog med læge/afsnit 

Bestille tid 

Specifikt fokus 

SUNDHED.DK 
Nationale datakilder 

Indhold fra kommuner, regioner, stat 

Kronikker-løsninger  

Understøtte projekter (udenfor EPJ) 

Historik 

Bredt fokus 
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& 

To forskellige løsninger 

Supplere hinanden / klare roller 

Integration? 

Kommunikation? 
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‘Find behandler’  ikke sammenkørt med SST’s Tilsynsliste 
 

Klar besked fra Region H.’s administration (dataejer): 
”LÆGER MED ANMÆRKNINGER  SKAL STADIG VÆRE I ‘FIND BEHANDLER’” 

 
Tillidstab for sundhed.dk 

 
Løsning? 

Region H. skal  validere data (jf. Tilsynslisten) 
 Mærkningsordning på sundhed.dk 

 
LØSNING KRÆVER HOLDNINGSSKIFTE HOS REGION H. 

 

 
 
 
 
 

SAGEN KORT 
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TILLID TIL DELING AF SUNDHEDSDATA?  

Afhængig af tillid og transparens 
 
Udfordret på tillidskulturen 
 
God åben, konstruktiv, kritisk debat 
 
 
 
 

Punkt nr. 1 - Temadrøftelse: Det tværoffentlige og fællesregionale sundheds-it
samarbejde
Bilag 1 - Side -14 af 21

Møde i IT- og afbureaukratiseringsudvalget d. 24-06-2015



24. juni 2015 
Region H's Politiske It- og afbureaukratiseringsudvalg  

15 

TILLID TIL DELING AF SUNDHEDSDATA?  

Afhængig af tillid og transparens 
 
Udfordret på tillidskulturen 
 
God åben, konstruktiv, kritisk debat 
 
 
 Vores rolle 
Udfolde parters strategier 
 
Efterleve det politiske mandat   
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BORGERNE ER TRYGGE…. 

Stor tillid og høje forventninger til sundhed.dk 
 
Sundhedsjournal skal være tilgængelig  
for sundhedsfaglige  
 
Tillid til deling af data på sundhedsområdet  

Kilde: Fokusgruppe og webpanelundersøgelse om borgernes 
tillid til datasikkerhed, juli 2014 

24. juni 2015 
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Hvilke af de personlige oplysninger nedenfor er du mest bekymret 
for, at andre får uberettiget adgang til på internettet? 
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18 I hvilken grad er du tryg ved sikkerheden for, at dine personlige 
helbredsoplysninger på sundhed.dk kun ses af dig selv og dine 
behandlere 
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19 Hvor enig eller uenig er du i følgende udsagn? "Hvis jeg bliver 
akut syg og bliver bragt bevidstløs til en behandler, som ikke 
kender mig i forvejen, vil jeg gerne have, at vedkommende kan få 
adgang til alle mine sundhedsdata”  
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Rundspørge 
 
 

Klar melding fra vælgerne:  
 

Vigtigste emne er det nære sundhedsvæsen! 
 

To ud af tre danskere efterlyser  
‘mere patientsamarbejde mellem sygehuse, 

praktiserende læger og kommuner’ 
= 

  Tværoffentligt samarbejde!  
 

   RUNDSPØRGE 
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Nyt nationalt 
kvalitetsprogram 

Annemarie Hellebek, Enhedschef 
Enhed for Kvalitet og Patientsikkerhed 
 

It- og Afbureaukratiseringsudvalget 24. juni 2015 

Punkt nr. 2 - Orienteringssag: Det fællesregionale arbejde vedrørende det nationale
kvalitetsprogram
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Status for akkreditering 
 
Alle hospitaler samt Den Præhospitale Virksomhed 

har haft besøg af DDKM: 
RH Glostrup matriklen og Gentofte Hospital og Den 

Præhospitale Virksomhed akkrediteret umiddelbart 
BBH, NOH og RH er akkrediteret efter opfølgning  
AHH og RHP mangler opfølgning 
Resultatet for BOH afventer rapport 
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Nyt nationalt kvalitetsprogram  
Målet med programmet: 
• Forbedret sundhedskvalitet i 

befolkningen. 
• Høj patientoplevet og erfaret 

kvalitet. 
• Lave omkostninger per 

behandlet borger. 
 

Vejen dertil: 
• Fastlæggelse af få, ambitiøse 

nationale kvalitetsmål 
• Ny tilgang til kvalitetsstyring – fra 

proceskrav til udvikling af 
forbedringskultur.  

• Patienten i centrum – inddragelse 
og sammenhæng.  

• Større synlighed om resultater og 
kvalitet og mere systematisk brug 
af data.  

• God ledelse på alle niveauer i 
sundhedsvæsnet.  

• Incitamenter og finansiering der 
understøtter kvalitet for patienten.  
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24. Juni 2015 

Sådan som det var Sådan som det bliver 
84 standarder 5-10 nationale mål 
124 indikatorer der 
monitoreres på (471 
indikatorer i alt) 

10-15 indikatorer der 
monitoreres på 

5 fællesregionale indsatser, 
med begrænset mulighed 
for videndeling 

Fællesregionale indsatser 
der er vel-koordinerede 

Forskellige målemetoder 
mellem regionerne 

Ens målemetoder 

Mange løsrevne initiativer 
nationalt, fællesregionalt, 
regionalt og lokalt 

Koordinerede initiativer 
niveauerne i mellem 

Ekstern kontrol frem for 
lokal ledelse 

Ledelsens ansvar 

Punkt nr. 2 - Orienteringssag: Det fællesregionale arbejde vedrørende det nationale
kvalitetsprogram
Bilag 1 - Side -4 af 7

Møde i IT- og afbureaukratiseringsudvalget d. 24-06-2015



Fællesregionalt samarbejde om nye mål 
 
Forslag til nationale mål: 
 Behandlingen er sikker for patienten 
 Patienten som partner – mennesket i 

centrum 
 Patienten får en god effekt af 

behandlingen 
 Patientoplevet sammenhæng 
 Lighed i sundhed 
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Eksempel 
Behandlingen skal være sikker for patienten 
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Hvad sker der nu? 
Fællesregionalt: 
Løbende sparring i 

Temagruppen for 
kvalitet 

Nedsættelse af 
arbejdsgrupper (2-3) 

1-2 workshops i efteråret 

Region Hovedstaden: 
Drøftelse i Forum for 

Kvalitet og 
Kvalitetschefkredsen 

24. Juni 2015 

Den politiske proces og involvering er endnu ikke fastlagt 
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Kvalitet i Almen Praksis
i Hovedstaden

 

KAP-H’S UNDERSTØTTELSE 
AF  

DDKM I ALMEN PRAKSIS 
 
 
  

OPLÆG TIL IT- OG 
AFBUREAUKRATISERINGSUDVALGET 

D. 24. JUNI 2015   
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Kvalitet i Almen Praksis
i Hovedstaden
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Kvalitet i Almen Praksis
i Hovedstaden

DDKM-teamet  
DDKM-teamet i KAP-H vil yde faglig sparring, forestå undervisning og formidle best 
practice ved regionale fyraftensmøder, oplæg i PLO-kommuner, DGE-grupper og til 
workshops og kurser for læger og klinikpersonale. I første omgang fokuseres på 
tilbud til klinikker i de kommuner, der skal akkrediteres i 2016. 

  
Samarbejde på tværs af KAP-H for at kunne levere kvalificeret undervisning og 
hjælp til klinikkerne. I DDKM-teamet har vi fokuseret vores indsats i 3 trin, som i et 
kontinuum vil blive tilbudt klinikkerne: 

  
Møde og undervisning af de praktiserende læger i PLO-kommune primo 2015 
 
Udarbejdelse af skriftligt materiale og eksempler på retningslinjer, som hjælp til 
processen 
 
Derudover har DDKM-teamet til opgave, at opkvalificere KAP-H-konsulenter fra 
andre temaer til at understøtte akkreditering ved at sikre, at de får indsigt i 
standarderne og akkrediteringsprocessen i almen praksis.  
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Kvalitet i Almen Praksis
i Hovedstaden

 
Handleplan 2015-2016 
 

 
DDKM-teamet i KAP-H vil yde faglig sparring, forestå undervisning og 
formidle best practice ved regionale fyraftensmøder, oplæg i PLO-
kommuner, DGE-grupper og til workshops og kurser for læger og 
klinikpersonale. I første omgang fokuseres på tilbud til klinikker i de 
kommuner, der skal akkrediteres i 2016. 

  
Samarbejde på tværs af KAP-H for at kunne levere kvalificeret 
undervisning og hjælp til klinikkerne. I DDKM-teamet har vi fokuseret 
vores indsats i 3 trin, som i et kontinuum vil blive tilbudt klinikkerne: 

  
Basal information om akkreditering 
Møde og undervisning af de praktiserende læger i PLO-kommune primo 
2015 
Udarbejdelse af skriftligt materiale og eksempler på retningslinjer, som 
hjælp til processen 
 

4 
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Kvalitet i Almen Praksis
i Hovedstaden

Workshop: ”Kom godt i gang med akkreditering: arbejd med én 
standard og få fem med hjem” 
Workshop: ”Få akkreditering til at give mening - om ledelse af 
akkrediteringsprocessen”  
Akut beredskab og hjertestop: Kursus for læger og 
praksispersonale/udlån af trænings-dukker til klinikker 
Medicin: Undervisningstilbud ved individuelle klinikbesøg ved 
medicinkonsulenter  
Uddannelseslæger - moduler  
Akkreditering for klinikpersonale 

  
Formidling af DDKM nyheder og tilbud via sundhed.dk og Praksisnyt 

Udarbejde diverse undervisningsmaterialer samt eksempler på 
retningslinjer og procedurer til de 16 standarder.  
 

5 

Konkrete indsatser og uddannelsestilbud: 
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Kvalitet i Almen Praksis
i Hovedstaden

6 

Punkt nr. 3 - Akkreditering i almen praksis
Bilag 1 - Side -6 af 8

Møde i IT- og afbureaukratiseringsudvalget d. 24-06-2015



Kvalitet i Almen Praksis
i Hovedstaden
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Kvalitet i Almen Praksis
i Hovedstaden
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Endelig mødeplan for udvalgene for 2016

Udvalg SUNDHEDSUDVALGET § 17, stk. 4 - udvalg PSYKIATRIUDVALGET TVÆRSEKTORIELT UDVALG

Dato og klokkeslæt 12-01-2016, kl. 13 - 15 12-01-2016, kl. 15.15 -17.15 12-01-2016, kl. 17.30 -19.30 12-01-2016, kl. 19.45 - 21.45

09-02-2016, kl. 13 - 15 09-02-2016, kl. 15.15 -17.15 09-02-2016, kl. 17.30 -19.30 09-02-2016, kl. 19.45 - 21.45

15-03-2016, kl. 13 - 15 15-03-2016, kl. 15.15 -17.15 15-03-2016, kl. 17.30 -19.30 15-03-2016, kl. 19.45 - 21.45

26-04-2016, kl. 13 - 15 26-04-2016, kl. 15.15 -17.15 26-04-2016, kl. 17.30 -19.30 26-04-2016, kl. 19.45 - 21.45

24-05-2016, kl. 13 - 15 24-05-2016, kl. 15.15 -17.15 24-05-2016, kl. 17.30 -19.30 24-05-2016, kl. 19.45 - 21.45

21-06-2015, kl. 13 - 15 21-06-2015, kl. 15.15 -17.15 21-06-2015, kl. 17.30 -19.30 21-06-2015, kl. 19.45 - 21.45

30-08-2016, kl. 13 - 15 30-08-2016, kl. 15.15 -17.15 30-08-2016, kl. 17.30 -19.30 30-08-2016, kl. 19.45 - 21.45

Bemærk: onsdag 21-09-2016, kl. 13 - 15 21-09-2016, kl. 15.15 -17.15 21-09-2016, kl. 17.30 -19.30 21-09-2016, kl. 19.45 - 21.45

25-10-2016, kl. 13 - 15 25-10-2016, kl. 15.15 -17.15 25-10-2016, kl. 17.30 -19.30 25-10-2016, kl. 19.45 - 21.45

22-11-2016, kl. 13 - 15 22-11-2016, kl. 15.15 -17.15 22-11-2016, kl. 17.30 -19.30 22-11-2016, kl. 19.45 - 21.45

Udvalg

IT- & AFBUREAU-

KRATISERINGSUDVALGET MILJØ- & TRAFIKUDVALGET ERHVERVS- & VÆKSTUDVALGET

Dato og klokkeslæt 19-01-2016, kl. 14.30 - 16.30 19-01-2016, kl. 16.45 - 18.45 19-01-2016, kl. 19.00 - 21.00

Bemærk: onsdag 10-02-2016, kl. 19.00 - 21.00 10-02-2016, kl. 16.45 - 18.45 10-02-2016, kl. 14.30- 16.30

29-03-2016, kl. 14.30 - 16.30 29-03-2016, kl. 16.45 - 18.45 29-03-2016, kl. 19.00 - 21.00

03-05-2016, kl. 19.00 - 21.00 03-05-2016, kl. 16.45 - 18.45 03-05-2016, kl. 14.30 - 16.30

31-05-2016, kl. 14.30 - 16.30 31-05-2016, kl. 16.45 - 18.45 31-05-2016, kl. 19.00 - 21.00

Bemærk: onsdag 22-06-2015, kl. 19.00 - 21.00 22-06-2015, kl. 16.45 - 18.45 22-06-2015, kl. 14.30 - 16.30

06-09-2016, kl. 14.30 - 16.30 06-09-2016, kl. 16.45 - 18.45 06-09-2016, kl. 19.00 - 21.00

27-09-2016, kl. 19.00 - 21.00 27-09-2016, kl. 16.45 - 18.45 27-09-2016, kl. 14.30 - 16.30

01-11-2016, kl. 14.30 - 16.30 01-11-2016, kl. 16.45 - 18.45 01-11-2016, kl. 19.00 - 21.00

29-11-2016, kl. 19.00 - 21.00 29-11-2016, kl. 16.45 - 18.45 29-11-2016, kl. 14.30 - 16.30
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  Center for It, Medico og 

Telefoni 
 
 
 
Borgervænget 7,3 
2100 København Ø 
 

Telefon +45 3864 8000 
Direkte 24 82 36 15 

Mail 
 

IMT@regionh.dk 

Web www.regionh.dk 
  

CVR/SE-nr: 29190623 
 
Dato: 20. maj 2015 
 

 

 

 

Til: Forretningsudvalget 

Høringssvar i budgetdrøftelser om effektiviseringer og bedre ressourceudnytteles 
 
 
Udvalgets bemærkninger 
Udvalget har drøftet bedre ressourceudnyttelse og effektiviseringsmuligheder på it-
området. Der er tale om et område, som regionen generelt har fokus på, idet der alle-
rede er aftalt en effektiviseringsproces med målsætning om realisering af effektivise-
ringer for 50 mio. kr. i 2015, 75 mio. kr. i 2016 og 100 mio. kr. i 2017. Disse effekti-
viseringer bidrager til medfinansiering af it-udviklingsinitiativer i regionen i perioden 
samt til at imødegå en del af den regionale opdrift på området. 
 
Udvalget bemærker positivt, at fx Nordsjællands Hospital spiller ind i budgetproces-
sen med et effektiviseringsforslag på print-området. Herudover bemærker udvalget, at 
man med Sundhedsplatformen forventes at få et mærkbart løft i forhold til både faglig 
kvalitet og effektiv ressourceanvendelse, i løbet af 2016-2017. Endelig bemærker ud-
valget, at det er vigtigt at der kontinuerligt holdes fokus på effektiv teknologiunder-
støttelse af klinikken, hvorfor dette bør være en væsentlig rettesnor i forbindelse med 
prioritering af initiativer på it-området. 
 
Regionsrådet har på baggrund af It- og afbureaukratiseringsudvalget opfordring afsat 
midler til gennemførelse af en afbureaukratiseringsindsats i 2015. Indsatsen indbefat-
ter reduktion af vejledninger, forbedret funktionalitet af regionens dokumentstyrings-
system VIP samt et afbureaukratiseringsprojekt på alle regionens hospitaler. It- og af-
bureaukratiseringsudvalget følger arbejdet med stor interesse og ser frem til de gevin-
ster regionen må høste i form af mindre bureaukrati. Da der er tale om nyligt igangsat-
te aktiviteter, vil der ikke på den korte bane kunne høstes økonomiske gevinster. Om 
det bliver muligt vil først kunne vurderes, når man er længere med arbejdet. Derfor 
fremlægger udvalget ingen forslag til effektiviseringer eller besparelser på afbureau-
kratiseringsområdet. 
 
Som generel bemærkning til den samlede budgetproces ønsker udvalget derudover at 
udtrykke bekymring for mulige arbejdsmiljømæssige og overbelægningsrelaterede 
konsekvenser af eventuelle effektiviseringer på det psykiatriske og somatiske område.  
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Individuelle bemærkninger 
Pia Illum (A): 

- Foreslår at det undersøges, om der kan hentes effektiviseringsgevinster ved at 
hjemtage flere af de røntgen-undersøgelser, der i dag foretages udenfor regio-
nen.  

- Ønsker at bakke op om, at der spares penge ved at begrænse brugen af ekster-
ne konsulenter 

 
Karsten Skawbo-Jensen (C): 

- Bemærker, at det er væsentligt, at man – trods effektiviseringsfokus på it-
området – ikke glemmer at tage højde for de patientsikkerhedsmæssige risici, 
som er forbundet med implementering af nye it-systemer. Der bør derfor altid 
holdes fokus på implementerings- og uddannelsesopgaven forbundet med ind-
førelsen af nye it-systemer i regionen. 

 
Lise Müller (F) 

- Foreslår, at man - ud fra en antagelse om, at ”bureaukrati avler mere bureau-
krati” (og dermed øget ressourceforbrug til dokumentation m.v.) – vurderer 
nærmere på udviklingen i antallet af klinikere på hospitalsafdelingerne, der 
har administrative, nærmere end patientnære, opgaver som deres primære ar-
bejde. Formålet er at vurdere om der er potentiale for at sætte det patientnære 
arbejde endnu mere i fokus end det er i dag på afdelingerne.  

- Bemærker, at et relevant aspekt i forhold til afbureaukratiseringsdagsordenen 
er, at der sikres medarbejderinddragelse i it-implementeringsprojekter, således 
at medarbejderne er veloplyst og derfor ikke oplever nye it-tiltag som mere 
bureaukrati, men i stedet som den hjælp til forbedrede arbejdsgange m.v. som 
tiltagene som oftest er tiltænkt som. 

 
Med venlig hilsen 
 
Medlemmerne i It- og afbureaukratiseringsudvalget 

   Side 2 
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  Center for It, Medico og 

Telefoni 
 
 
 
Borgervænget 7,3 
2100 København Ø 
 

Telefon +45 3864 8000 
Direkte 24 82 36 15 

Mail 
 

IMT@regionh.dk 

Web www.regionh.dk 
  

CVR/SE-nr: 29190623 
 
Dato: 20. maj 2015 
 

 

 

 

Til: Forretningsudvalget 

Høringssvar til budgetdrøftelser om justering af serviceniveauer 
 
 
Udvalgets bemærkninger 
Udvalget har i forbindelse med punkt 3 Budgetsag om drøftelse af serviceniveauer på 
møde den 5. maj drøftet tre konkrete forslag til tilpasning af serviceniveauer på it-
området. Det drejer sig om perspektiverne ved en mulig konsolidering af printområ-
det, tiltag til begrænsning af regionens dataanvendelse samt en nedbringelse af antallet 
af slutbrugerredskaber pr. medarbejder. Udvalget vil nu sikre, at der arbejdes videre 
med afklarende analyse og beslutningsoplæg på området med henblik på afklaring af 
om initiativerne vil kunne indgå i en senere budgetproces. 
 
 
Individuelle bemærkninger 
Medlemmerne har ingen individuelle bemærkninger. 
 
 
 
Med venlig hilsen 
 
Medlemmerne i It- og afbureaukratiseringsudvalget 
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Budgetlægningen 2016-2019 
 

SKABELON til BESKRIVELSE AF BUDGET-/FINANSIERINGSFORSLAG til 

DRIFTSUDVALG M.V. – maks. 1 side pr. forslag  

 

Budget/finansieringsforslag - overskrift: 
Etablering af donationslager 

 

Fremsat af:  
ITA-udvalget   
Formål og indhold  
Efter indstilling fra ITA-udvalget tiltrådte regionsrådet på mødet den 16. december 2014, 

dagsordenpunkt 17, en indstilling vedrørende fremtidig donation af genanvendeligt udstyr i Region 

Hovedstaden.  

 

Et af de tiltrådte indstillingspunkter var, at etablering af en central organisation for donation 

(også omtalt som donationslager) indgår i budgetprocessen for 2016. 
 

Indstillingen indeholdt bl.a. følgende begrundelse: 

For at løfte donationsopgaven systematisk og i henhold til statens retningslinjer og på en måde, der 

sikrer et frugtbart samspil mellem hospitalsverdenen og udviklings-/donationsverdenen, vurderer 

arbejdsgruppen, at der er behov for en faglighed og kompetencer, der bedst understøttes ved at samle 

donationsopgaven på ét sted i regionen. Det er samtidig arbejdsgruppens vurdering, at hospitalernes 

eksisterende opbevaringskapacitet er utilstrækkelig til at løfte en systematisk tilgang til donation. På 

den baggrund anbefales det i rapporten, at regionen til håndtering af donationsopgaven etablerer en 

fælles organisation med eget lager, en normering på 2,0 årsværk og et nettodriftsbudget på 1,9 mio. kr. 

 

Sammenhæng til de politiske målsætninger  
En effekt af at der på regionens hospitaler arbejdes med målsætningen om høj faglig standard er, at 

der løbende sker udfasning af udstyr, bl.a. som følge af standardisering til det højeste niveau.  

Forslaget indebærer en systematisk tilgang til donation af udfaset udstyr frem for bortskaffelse som 

affald, hvis det ikke kan sælges. Forslaget har således en grøn profil. 

 

Forslagets konsekvenser – økonomi, personale og tid (skriv tallet med 1 decimal) 

 
 2016 2017 2018 2019 

Løn 0,7 0,8 0,8 0,8 

Øvrig drift 0,9 1,1 1,1 1,1 

Etableringsudgifter 0,3 0 0 0 

Årsværk 2,0 2,0 2,0 2,0 
Det bør for forslag vedr. det regionale udviklingsområde anføres om forslaget kan tilsagnsbudgetteres  

 

Anfør, hvilket område forslaget vedrører (finansieringsmæssigt):  

 
Sundhedskassen      
                      

Den regionale udviklingskasse 
  

Det sociale område  

 

 
 

X 
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Budgetlægningen 2016-2019 
 
SKABELON til BESKRIVELSE AF BUDGET-/FINANSIERINGSFORSLAG til 
DRIFTSUDVALG M.V. – maks. 1 side pr. forslag  
 
Budget/finansieringsforslag - overskrift: 
Analyse af muligheden for at øge arbejdsglæde og effektivitet via bedre uddannelse af 
medarbejderne i regionens it-systemer 
 
Fremsat af:  
ITA-udvalget   
Formål og indhold  
Regionens strategi ”Fokus og forenkling” sætter en klar fælles retning for arbejdet med at 
realisere regionens vision om et sammenhængende sundhedsvæsen på internationalt 
topniveau. Her er effektiv anvendelse af teknologien en væsentlig forudsætning for at de 
administrative og kliniske medarbejdere kan skabe effektive arbejdsgange og levere høj 
kvalitet. 
 
Effektiv anvendelse af teknologien kræver at medarbejderne er klædt godt på til at anvende de 
mange it-systemer som anvendes i regionen. Dette er et område som der er stort fokus på i 
regionen, men som ikke bliver mindre væsentligt i fremtiden, som bringer både 
effektiviseringer og store nye it-systemer som skal implementeres. 
 
Derfor foreslår It- og afbureaukratiseringsudvalget at man gennemfører en analyse af 
muligheden for at øge arbejdsglæde og effektivitet via bedre uddannelse af medarbejderne i 
regionens it-systemer.  
 
Den nærmere konkretisering af analysens scope, herunder specificering af konkrete 
analysespørgsmål, målgruppe mv. skal afklares som led i analyse-forløbet.   
 
En mulig vinkling på analysen kunne fx enten være en evaluering af effekten af udvalgte 
undervisningsmetoder (fx målrettede optimeringsteams eller metoder anvendt ifm. 
implementering af Sundhedsplatformen) eller en afdækning af it-brugernes behov og ønsker i 
forhold til fremtidig undervisning (fx via fokusgruppeinterviews). 
 
Sammenhæng til de politiske målsætninger  
Dette budgetforslag understøtter Region Hovedstadens politiske målsætning om en høj faglig 
kvalitet, idet uddannelse af medarbejderne i effektiv anvendelse af it-systemerne er med til at 
sikre kvaliteten i patientbehandlingen.  
 
Forslagets konsekvenser – økonomi, personale og tid (skriv tallet med 1 decimal) 
 

 2016 2017 2018 2019 
Løn 0,4    
Øvrig drift 0,5    
Etableringsudgifter     
Årsværk     

Det bør for forslag vedr. det regionale udviklingsområde anføres om forslaget kan tilsagnsbudgetteres  
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Anfør, hvilket område forslaget vedrører (finansieringsmæssigt):  
 
Sundhedskassen      
                      

Den regionale udviklingskasse 
  

Det sociale område  
 
 
 
 

X 
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Arbejdsplan for It- og afbureaukratiseringsudvalget 2015 
- Opdateret 12. juni 2015 

8. SEPTEMBER 2015   

Studietur Drøftelse af om udvalget ønsker at der arrangeres studietur 

Telemedicin Præsentation af erfaringer fra storskalaprojektet KIH og drøftelse af proces 
for udarbejdelse af regional målbillede for telemedicin 

Økonomiaftale 2016 Orientering om indhold og konsekvenser af Aftale om regionernes økonomi 
for 2016 

Afbureaukratisering - Pilotprojekt Orienteringssag om projektbeskrivelse 

Overordnet status på drift og udvikling (CIMT) Meddelelse - Kvartalsvis orientering fra CIMT vedr. status på drift og udvikling 

Fjernelse af forsinkelsen i borgernes adgang til 
egne data i Sundhedsjournalen 

Orienteringssag om fjernelse af forsinkelsen i borgernes adgang til egne data i 
Sundhedsjournalen 

Sundhedsplatformen - Mychart og 
dialogmuligheder 

Brugerfladen for patienter, herunder muligheder for dialog med hospitalet og 
de fordele/udfordringer dette giver. 

6. OKTOBER 2015   

Informationssikkerhed Status på informationssikkerheden, herunder indsatser, sikkerhedsniveau mv. 

Sundhedsplatformen Sag/meddelelse - Status på programmet, herunder kommende aktiviteter og 
opmærksomhedsforhold. Alt efter behov gives status skriftlig eller mundtlig 
ved centerdirektør Mikael Skov Mikkelsen. 

It- og medicoteknologi i 
kvalitetsfondsbyggerierne 

Præsentation af arbejdet med it- og medicoteknologi i 
kvalitetsfondsbyggerierne. 

 3. NOVEMBER 2015   

Sundhedsplatformen - Scope og gevinster Præsentation af, scope og gevinster forbundet med implementering af 
Sundhedsplatformen ved Business Change Manager Torben Stentoft. 
Udvalget har efterspurgt et pædagogisk økonomioverblik. 

Afbureaukratisering - Status på indsats for 
reduktion af regionale vejledninger 

Opfølgning på afbureaukratiseringsindsatsen vedrørende reduktion af 
regionale vejledninger 

Afbureaukratisering - Pilotprojekt Orienteringssag om mødet mellem styregruppen og projektledere 

1. DECEMBER 2015   

Sundhedsplatformen - Datasikkerhed Mundtlig status ved Programdirektør Gitte Fangel og præsentation af 
håndtering af datasikkerhed i Sundhedsplatformen 

Informationssikkerhed Konkret indhold afklares løbende.  

Overordnet status på drift og udvikling (CIMT) Meddelelse - Kvartalsvis orientering fra CIMT vedr. status på drift og udvikling 

2016   

Afbureaukratiseringsprojekt Afrapportering og evt. afslutningsseminar 

Sundhedsplatformen - Brugervenlighed ITA efterspurgte på møde i maj 2015 en præsentation og drøftelse af 
brugervenlighed i SP, herunder med særligt fokus på synshæmmede brugere. 

Sundhedsplatformen - Datafangst Mundtlig status ved Programdirektør Gitte Fangel og præsentation af 
datafangst i Sundhedsplatformen 

Afbureaukratisering - Principper Oplæg om Danske Regioners dogmeregler og forslag til andre principper. På 
denne baggrund udarbejder udvalget principper for afbureaukratisering 

Møde med Lægeforeningens it-udvalg Udvalget har efterspurgt at man invitere lægeforeningens it-udvalg ind til en 
konstruktiv drøftelsen 

It- undervisning Oplæg vedr. regionens it-undervisning, herunder fordele og ulemper ved 
forskellige undervisningsformer (fx e-learning) samt sammenhæng til 
patientsikkerheden 
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