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Hvor star vi og hvor skal vi?

Hva er FKJ?

Hvor star kommunene idag?

Hvor er var «master plan»?

Hva forstar vi med «et kommunalt gkosystem for pasientinformasjon»?
Hva forstar vi med «stegvis og gradvis»?

Kan vi se en forsiktig, betinget optimisme?



Hva er Felles
kommunal journal?

Felles kommunal journal er et prosjekt som er ett
av flere tiltak for a:

realisere regjeringens ambisjon om en
forenkling og effektivisering av helsevesenet

bidra til a Igse kommunehelse-
tjenestens behov gjennom en felles plattform
for deling og lagring av informasjon

Prosjektets mandat er 3 utarbeide et
styringsdokument for en konkret og troverdig
l@snings- og gjennomferingsplan

- Eventuelt anbefale 3 avvikle videre framdrift.

Felles kommunal journal




STORTINGET SAKER ¥

Du er her: Forsiden - Kalender - Heringer og skriftlige innspill - Hering

Hering om

REPRESEMTANTER OG KOMITEER ¥

OM STORTINGET ~

HWVA SKJER? ¥

DE [+

7QOrt tor
[ . __» _ Naly, | et mey . ndr/nge ;
Riksrevisjo . omq=  serav: Sak
tort jo,,, Zﬂs Planen, kr?l‘e det s, o
VSt q
1: Helse- Of ... “m=limni™ smentets
. fU@nsg,7 "o Sl ans affe og .
. €re / Utvik b . _
SEYIING AV onilmmensie otomsoie  1NNDYZGEN
. . . Det - , Qvis ¢ In fmng.et Dette blir Al .
CI1 JOUINd oo rdery,, ASCTI AV
konstr, "3 er inng n 298NS o
consuler oo aron " ctoratet for e-
innbyg B €ne g4 n vijj &’eima/
h l " Journg Itirem o
e Se /Fred’ikS Vert ’
Orratn; ;
Dokument 3:14 (2020-2021) i Sutvik ;.re rfor g ateq:
“Vorge 9 og

Kontroll- og konstitusjonskomiteen

kommunal

Fell

jo

ac

L |

i
|

.

1
A

Irnal



Samarbeidskommuner |
FKJ

KS har inngatt samarbeidsavtaler
om FKJ med kommunene:

@

o

Baerum Bodg Hammerfest Oslo
(tett dialog)

Kristiansand  Ringsaker  Stavanger Vinje Trondheim
(tett dialog)




Hvordan jobber vi?

FKJ gnsker involvering og medinnflytelse i konkretiseringen av oppdatert styringsdokument,
samt lppende informasjon og forankring gjennom:

Aktgrfora Dialogmegater Webinarer Forankring
Drofte N Innspill pa naveerende Fortlgpende Kommur\al
problemstillinger l@sningsforslag informasjon om sams.-t\(rm‘gsrrfodell
Faste deltakere Innspill pa overordnede status i FKJ for digitalisering
Tverrfaglig deltakelse problemstillinger Nasjonal

Bruker- og styringsmodell for

pasientforeninger, e-helse

Fag- og profesjons-
organisasjoner,

Leverandgrmarkedet og
kommuner
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Hvor star kommunene i dag?



Situasjonen |
kommunene i dag:

utfordringen med det spredte landskapet

de fleste kommunene har flere ulike system
systemene kommuniserer i beste fall via e-meldinger
informasjonen er «last inn» i hver lgsning

bruken av informasjon skjer pa leverandgrenes
premisser

utvikling av ny funksjonalitet er krevende, dyrt og tar
lang tid

behovet er enormt — det er vi enige om — og malet er
felles: En innbygger — én journal

...men veien fram kan veere ulik.
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Gjennom disse ti arene har ikke
bare situasjonen i kommunene

endret seg, men ogsa teknologi,
utfordringer og muligheter

- og dermed ogsa behovene

«Samfunnets beredskap i en slik situasjon er avhengig av solidaritet og en dugnad blant hele befolkningen»

* Mangel pa innsatsfaktorer — f eks intensivplasser eller respiratorer
*  Kommunenes bruk av videokonferanser

* Pandemi-relaterte stgttesystemer, apper og informasjonsbehov

* LO og NHO i sofaen i Digitaliseringskonferansen 2020

* Vi er flinke til 3 Igse oppgavene nar vi MA nok.
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Fjorarets statsbudsjettforslag gir fgringer

Felles kommunal journallgsning innebaerer en stegvis utvikling av fremtidens
journalplattform for helsepersonell i kommunal helse og omsorgstjeneste, der ulike
l@sninger spiller sammen, og der brukerflatene skal kunne tilpasses det enkelte
helsepersonells ulike behowv.

...fremtidens journalplattform ... der ulike lgsninger spiller sammen, og der brukerflatene
skal kunne tilpasses

... et gkosystem hvor en journalplattform star sentralt.

...plattformens nytteffekt: Ved a etablere plattformen og koble til noen aktgrer, oppstar
insentiver for at ogsa andre aktgrer knytter seg til. Lgsningen skal vaere et samspill av IT-
systemer som skal dekke et samlet behowv.

...legges til rette for markedsdialog som gir innspill til arbeidet, og de senere anskaffelsene
vil ogsa gjennomfgres i nzer dialog med markedet. Anskaffelsene kan leveres gjennom
samarbeid mellom flere aktgrer og besta av flere system.

Gjennom apne standarder og grensesnitt skal det veere mulig & bygge lgsninger over tid,
og fremme innovasjon og naeringsutvikling. F.eks. blir det enklere for leverandgrer a
levere vellykkede innovative teknologilgsninger til flere kommuner uten a matte investere
i lokal skreddersgm, fordi grensesnittene er like.
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Sykepleien Nyheter Fag Forskning Meninger Tema Hjernefgde Stillinger Kurs #Sykepleie i koronaens tid

Gi oss tid. Vi har feerre
respiratorer enn du tror

DEBATT | PUBLISERT 24.03.2020
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Figur 5.10  Framskrevet utvikling i tilbud og etterspersel for sykepleiere fram til 2035 under
ulike forutsetninger om ettersperselen. 1000 normalarsverk
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Kilde: Statistisk sentralbyra

Hvordan skal vi kunne understgtte utvikling av helhetlige og

gjennomgaende arbeidsprosesser med pasienten i senter om Aol a botolingen
aktgrene ikke kjenner sin rolle i dem, er motivert for og satt i S
stand til 8 samhandle? -~
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Pkosystemet ma vare en katalysator for a jobbe pa
nye mater slik at vi kan bedre pasientbehandling og

gke omsorgskapasitet.
_—



Steg med forskjellig fokus pa vei mot malbildet

Forandring

Forbedring
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Med alle de plattformer og initiativ
som er i gang na, burde vi ikke hatt
en kommunal «master plan»?



Kommunenes ambisjoner pa e-helseomradet
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Digital samhandling Steg 3 - n:

Digital samhandling Steg 1 Digital samhandling Steg 2

Plattform, gkosystem

Forutsetninger:
Lovverk, styringsmodeller, leverandgrdialog, finansiering, arkitektur/standarder og modell for utbredelse




Sammen med kommunene vil KS arbeide for at:

/s (5]

Felles plan og rammeverk

— kommunal sektors ambisjoner pa e-helseomradet

Pagaende og fremtidig arbeid med utredning, utvikling og innfgring
av digitale felleslgsninger pa e-helseomradet understgttes med
felles modeller, insentiver, samarbeidsarenaer og styringsstrukturer
pa nasjonalt og regionalt niva.

Det legges til rette for virkemidler for eksperimentering og gkt
handlingsrom for radikal og systemrettet innovasjon for digitale
felleslgsninger pa e-helseomradet, som ogsa stimulerer til gkt
naeringsutvikling.

Innovasjonstakten gker ved a utfordre den etablerte
forretningsmodellen med et fatall leverandgrer som har dominert
markedet i mange tiar.

Det legges til rette for utprgvings- og simuleringsarenaer pa e-
helseomradet der erfaringer og laering omsettes til ny kunnskap og
kompetanse som reduserer risiko og kostnader, samt bidrar til 3
konkretisere gevinster i en stegvis retning.

Det etableres en felles modell for utbredelse av digitale
felleslgsninger.



KS mener nasjonale myndigheter ma sikre at:

/s (5]

Felles plan og rammeverk

— kommunal sektors ambisjoner pa e-helseomradet

Digitale felleslgsninger pa e-helseomrader blir en del av et gkosystem der det
legges vekt pa a skille mellom data og applikasjon. Via en felles plattform skal
ulike leverandgrer kunne tilby funksjonalitet og tjenester.

Det utvikles ngdvendig funksjonalitet pa vei mot felles journallgsninger. Det er
ngdvendig a tilby funksjoner som Pasientens legemiddelliste, Kjernejournal og
Velferdsteknologisk knutepunkt na, samtidig som malet ma vaere at alle
datatyper skal kunne deles (herunder tolkes likt av all funksjonalitet) og da ma
en permanent og langsiktig l@gsning pa plass.

Aktgrene, som Norsk Helsenett, Helseplattformen, Felles kommunal journal og
Helsedata i Oslo, samordner og sammen planlegger sine initiativ.

Det utredes hvorvidt Norsk Helsenett skal omgjgres til et saerlovselskap der
kommuner inviteres inn pa eiersiden, da dette vil kunne oppfylle unntaket for
utvidet egenregi i anskaffelsesforskriften § 3-1 flg. KS mener at dette vil
kunne apne for mer fleksible organisatoriske og finansielle modeller, i
tilknytning til det videre arbeidet med realisering av felles journallgsninger og
tilhgrende plattformtjenester. Disse har stor grad av tilknytning til Norsk
Helsenetts nasjonale samhandlingsl@gsninger.

De bidrar til realisering av malbildet knyttet til «En digital offentlig sektor» for
a understgtte helhetlig tenking om innbyggeres opplevelse av statlige og
kommunale digitale tjenester, ogsa utenfor eHelse omradet.



KS’ forventninger til andre sentrale aktgrer:
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Felles plan og rammeverk

— kommunal sektors ambisjoner pa e-helseomradet

Felles kommunal journal

Leverandgrene forbedrer og videreutvikler dagens EPJ-lgsninger
kontinuerlig ved a gjgre ngdvendige investeringer i oppgraderinger i
EPJ-Igsninger, tilrettelegge for eksisterende og nye digitale Igsninger
samt forbedret digital samhandling. Per i dag oppleves eksisterende
EPJ-Igsninger som tungvinte og tidkrevende. Videreutviklingen ma
ikke stoppe opp i pavente av digitale felleslgsninger, eller bli
nedprioritert som fglge av nye nasjonale samhandlingslgsninger.



Helseministeren pa EHiIN 9. november 2021

Vi skal ivareta kommunesektorens behov og
prioriteringer i dette arbeidet. Det er en forpliktelse fra
denne regjeringen.

Jeg vet at KS har store ambisjoner pa e-helseomradet.
De gjor na et viktig arbeid med a peke pa felles
prioriteringer og hva som skal til for a lykkes. Og jeg vet
at de fokuserer veldig tungt pa a styrke gjennomfaring.




Digitalisering i helse- og
omsorgsektoren (e-helse)

Ved a bruke teknologi i helse- og omsorgstjenesten far vi effektive og trygge
helsetjenester som ivaretar innbyggernes behov.

! + o PASIENTENS
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‘J. |”.u i ‘d }a nc.u P
LY °

Kommunal sektors ambisjoner Innbyggertjenester Legemiddelomradet

p a e-helseomradet Innbyggertjenester skal gi innbygger enklere To av fem avvik 1 kommunen er knyttet til
KS har sammen med kommunene plukket ut tilgang pa relevant helseinformasjon, og gjore legemiddelfeil. Digitalisering av

fem e-helseomréader som vil gi gevinster i form det mulig a samhandle med helsepersonell 1 legemiddelomradet er nodvendig for a sikre
av bedre pasientsikkerhet og okt kvalitet i arene kommunene pa en trygg og sikker mate. riktig legemiddelbruk og oke

fremover. Se filmen og fa med deg hvilke e- N pasientsikkerheten.

helsesatsninger som bor prioriteres forst. -

% . . - . -
Digitalisering i helse- og omsorgsektoren (e-helse) - KS


https://www.ks.no/fagomrader/digitalisering/felleslosninger/digitalisering-i-helse-og-omsorgsektoren-e-helse/

Hva forstar vi med

«et kommunalt gkosystem for
pasientinformasjon»?



Hver kommune kan ha mange titalls datakilder
bare innen helse og omsorg

Eksempel kommune

Tjeneste/Lgsning Produkt Levrander Er nytt anbud planlagt fer 2025? |Kommentar:
RaskPsykiskHelsehjelp CGM Allmenn CGM Ja
Legekontor for Flyktninger CGM Allmenn CGM la
Helsestasjon for Ungdom (13-25ar) CGM Allmenn CGM Ja
Fengselshelsetjenesten CGM Allmenn CGM Ja
Fastlege, Kommunal - - -
Legevaktsystem CGM Legevakt cGM Ja
Individuell Plan (IF) DIPS Front IP (Acos IP) DIPS Nei
Sosialsystem Dips levekar (Acos Sosial) DIPS Ja
Kundetilbakemelding for pasient og behandlere FIT-Outcomes FIT-Outcomes Nei
Legevaktsentralsystem HDO ICCS Direktoratet? Nei
Timebooking korona Helseboka.no Helseboka Nei
Smittesporing ReMin ReMin Nei
Turnussystem Visma Enterprise Ressursstyring Visma Vet ikke
Pleie- og omsorgssystem (PLO) Visma Omsorg Profil Visma Ja
Arkivkjerne Helse (Kun Visma) Visma Samhandling Arkiv Visma la
Flyktningssystem Visma Velferd Flyktning Visma Nei
Tolkeformidlingssystem Webofficeone Tolk Proweb Nei
Alarmkonfigurasjon av trygghetsalarm CMP/Proalert (UMO) Tellu Nei
Responssenterets hovedsystem Alarmpost Tellu Nei
Sykesignalanlegg Phoniro Care Phoniro Care Nei
Mat distribusjons system Master Cater System Master Cater Nei
Boligforvaltningssystem Helse "Lokal l@sning (Excel)” - Nei
Vaksinasjonssystem Pridok Pridok Nei
BPA tjenesten Tamigo Tamigo Nei
Barnevernssystem Visma Familia Visma Nei
Barnevernsvakt system Visma flyt barnevernvakt Visma Nei
Helsestasjon for barn og unge Visma Omsorg HsPro Visma Ja

Trengigsprogramsystem (Fysio- og Ergoterapi) Exorlive Exorlive Nei




Litt mer om situasjonen i kommunene:
Hver kommune har mange titalls datakilder innen helse og omsorg

EPJ-leverandgrer vil
prgve a dekke sine
brukeres viktigste
behov

Disse «andre behovene» blir i dag ofte dekket av isolerte applikasjoner, weblgsninger og
til og med regneark som medfgrer feilkilder og dobbeltfgring.

Summen av alle de andre behovene, representerer et stort udekket behov

I

H.—T
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Er nytt anbud planlagt for 20252 %"

Antall av Kommune
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Dagens EPJ-systemer

...har noen
grunnleggende
egenskaper som
kom til fordi de ble
designet for a
omfatte komplett
funksjonalitet
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Innen et tjenesteomrade har det fungert bra
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Men nar vi skal dele og samhandle er det ikke

tilstrekkelig Q
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Pasientopplysninger er for
B ivee
= applikasjoner kommer og
gar.




Et tydelig skille
mellom funksjonalitet
og informasjon
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Tjenestene, forlgpene, prosessene
og menneskene

FKJ skal understgtte de funksjonelle
behovene som tjenestene og
helsepersonellet har, og sgrge for
en sgmlgshet i at informasjon kan
deles mellom disse

Forbedring og forandring med
utgangspunkt i behov og nytte

Drevet frem av kommuners
nettverkssamarbeid

Markedsplassen

Kommunene far enkel tilgang til
applikasjoner og lgsninger fra
forskjellige leverandgrer som

oppfyller definerte

minimumsbehov, og som kan settes
sammen til seml@s brukerflyt

Plattformen

Lagring og apne grensesnitt basert

A\ 2
77 //7 N A

Informasjonsforvaltning /// §\ % - pa internasjonale standarder som
- S openEHR, FHIR og SNOMED CT.
Kommuner, leverandgrer, ' ~ Innhold gker stegvis ettersom
helseregioner og andre statlige = /41,/\; plattformen og applikasjonene
aktgrer samarbeider = modnes.
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Hva forstar vi med stegvis og gradvis?



Stegvis utvikling

En utvikling basert pa a dekke kjente og definerte
behov gjennom sma, kontrollerte og reversible steg

Gradvis innfering

Gradvis innfgring handler om a innfgre noe hos
flere aktgrer i et omfang og tempo og til et
tidspunkt som er tilpasset den enkelte akt@rs behov

Felles kommunal journal
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@ Helhetlig pasientforlep i

hjemmet - Trondheim kommune

«Helhetlig pasientforlep i hjiemmet er det mest avgjerende tiltak for
- g p . p J & Samhandlingskjeden: Helhetlig pasientforlgp i hjemmet (HPH)
kvaliteten i tjenesten var», samstemmer enhetsleder Tone Svee og fagleder
5 ¢ X . 5 " Ny episode
Martha Mowinckel, ved Bergheim hjemmetjeneste i Trondheim. ' . [ obseras
- , Cuis cdsenvnion o tienesteyting gt | e
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: : primme — ‘"";;':_""" [— = ukmﬁ):::e
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(Anders Grimsmo)

Foto: Colourbox

Publisert: 03.12.2018 Helhetlig pasientforlop i eget hjem, HPH, er et strukturert utskrivnings- og oppfelgingsprogram for pasienter

helsedirektoratet.no/veiledere/oppfolging-av-personer-med-store-og-sammensatte-behov/helhetlige-pasientforlop/hva-er-helhetlige-pasientforlop
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Kan vi se en forsiktig, betinget
optimisme?



Hvaer Aidn Omoss Webinar Demo Ledige stillinger

Aidn er et nytt pasientjournalsystem for
dokumentasjon og samarbeid |
kommunehelsetjenesten.

«SATSER»: — Akson hadde helt rett i kommunene har behov for nve systemer og det er det vina lager. Vi

Kolbjern Haarr, administrerende direkter 1 Dips og morselskapet Kernel.
Foto: Vidar Sandnes

Brukervennlige systemer som snakker med Visualiseringer og beslutningsstatte gir oversikt Sikker kommunikasjon mellom helsepersonell og
hverandre gir plass til fokus pa god hjelp og og kontroll, og vil hjelpe til med & fokusere pasienter eller pargrende gjer det lett & gi beskjed
pasientsikkerhet. innsatsen der den trengs. om det skulle vaere noe.

Satser pa ny journallesning for
kommunene

— Akson-braket la en demper pa investeringslysten, men na nar belgene har lagt seg har vi valgt a satse, sier
Kolbjern Haarr, administrerende direktor i Kernel og Dips.

Anne Grete Storvik
ags@dagensmedisin.no

Publisert: 2021-08-15 — 18.29 (Oppdatert: 2021-08-16 — 12.14)
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Vi utvikler mociernisert

Visma Fiyt Omsorg piloteres og ef engelig fra
Henytter felleskomponenter og felles sprak der det er nat.
imatekommer krav om standardisering

Tett dialog med KS om Felles Kommunal Journal

Tett samarbeid med kommuner og med akterer | heisevesenel
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Highmed Symposium | Recording | Berlin | October 14, 2021

Highlights on
Catalan Health System

7,722,203 Universal coverage 10,000 M€

Population in Catalonia ot The puhllr]] health care <y§h=m ' ‘ Catalan Health Service budget
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Health care entities to provide Applications across the Catalan Health System: Facilities that range from



Highmed Symposium | Recording | Berlin | October 14, 2021

The Catalonian Digital Health Platform

Health care
Data

Analytics

s
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YouTube



https://www.youtube.com/watch?v=LinRtEsaLjs&t=1328s

Felles kommunal journal endrer na innretning. Det
mener jeg er veldig bra.

Den nye innretningen er i trad med
Hurdalsplattformens budskap om a bruke innovative e-
helselgsninger og en stegvis utvikling og realisering av
mer sammenhengende e-helselgsninger.

Helseminister Ingvild Kjerkol
EHiN-konferansen 10. november 2021



Vi haper dette har veert til nytte for a forsta hva vi legger i

Gjerdestolpene

Funksjonelt:
Ilvareta kommunenes behov for journallgsninger

Understgtte utvikling av helhetlige og giennomgaende arbeidsprosesser
med pasienten i senter

Bidra til semlgse arbeidsflater for helsepersonell

Etablere en reell valgfrihet for kommunene

Ivareta personvern og informasjonssikkerhet i Igsningsdesign
Gi innbygger en aktiv rolle i egen oppfglging og behandling

Sikre leverandgrene gode konkurransevilkar og mulighet i et levende e-
helsemarked

Understgtte likeverdige I@sninger

Rammer for Igsningen:
Losningene realiseres stegvis og innfgres gradvis
Eksisterende felles nasjonale Igsninger skal gjenbrukes
Realiseres gjennom en apen plattformtilnaerming
Etablerer et tydelig skille mellom informasjon og funksjonalitet

Informasjon, I@sninger, leverandgrer og alle typer brukere skal utgjgre et
levende gkosystem




m For mer informasjon:
ks.no/fkj



https://www.ks.no/fkj

