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I helse- og omsorgssektoren

BAKGRUNN OG MAL FOR UNDERSQOKELSEN

Stortinget har i mange ar framhevet betydningen av informasjons- og kommunikasjonsteknologi (ik.-

om kvalitet, pasientsikkerhet, effektivitet og ressursbruk. Elektronisk meldingsutveksling er én mate a'sam
siden 1997 veert en prioritert lgsning i alle nasjonale ikt-strategier i helse- og omsorgssektoren . _
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Det har fra 2008 pagatt nasjonale program i regi av Helsedirektoratet og Norsk Helsenett SF for & bedre styringen av arbeidet 7 e T e Ii"'{“-‘.,.
i sektoren og & bidra til utbredelse av ngdvendige tekniske Iasninger for meldingsutveksling. Opprinnelige mal var at elektronisk : ' — i :
utveksling av pasientopplysninger skulle dominere samhandlingen mellom helseforetak og legekontor innen 2010, ha kommet i gang
mellom helseforetak innen 2011 og mellom helseforetak og kommuner innen 2013. Malene er justert, og naveerende mal er at alle
kommuner, leger og helseforetak skal ha etablert elektronisk meldingsutveksling innen utgangen av 2014.

Malet med undersgkelsen har veert a vurdere status for innfering av elektronisk meldingsutveksling og avvikling av parallelle papirrutiner i _
helse- og omsorgssektoren, og nasjonale myndigheters styring, tilrettelegging og oppfelging av mal om sikker og effektiv elektronisk'samhandling.

Funn og anbefalinger

Meldingsutveksling mellom helseforetak, kommuner og Det er klare svak- Helse- og omsorgsdepartementets virkemiddelbruk har ikke veert
legekontor kjennetegnes fortsatt ved mye bruk av papir heter ved Helse- tilpasset mal, status og utfordringer pa omradet
Det er seerlig tre overordnede forhold som medfarer fortsatt bruk av papir: 32 :lr:‘tse?r:zil-tets Helse- og omsorgsdepartementet har ikke stilt formelle krav om at alle akterene skal ta i bruk
* ngdvendige meldingsstandarder er ikke utviklet | P | . elektronisk meldingsutveksling i samhandlingen seg imellom. Sammen med fragmentert
e adressering av meldinger fungerer ikke tilfredsstillende praniegging, ansvarsfordeling har dette bidratt til at akterene star fritt til & prioritere innferingen av elektronisk
e allerede utviklede tekniske lasninger er ikke tatt i bruk eller benyttes ikke styrl_ng 0g opp- ‘ meldingsutveksling ulikt. Informasjon og holdningspavirkning har blitt sett pa som et sveert viktig
i tr3d med nasjonal samhandlingsarkitektur folging av arbeidet virkemiddel, men Helsedirektoratet har ikke systematisk kjennskap til akterenes nytte og bruk av
med elektronisk veiledningsdokumenter og retningslinjer som utgis.
s e meldingsutveksling
0_ Elektronisk meldingsutveksling er et teknisk krevende tiltak som ma innfares sa sammenfallende i tid
: som mulig hos akterene for at lasningene skal fungere effektivt. Undersgkelsen indikerer at dagens

organisering av innfaringen bidrar til at aktarene mangler insentiver for & veere tidlig ute med a
investere i nedvendig teknologi. |
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Legekontor

For a na Stortingets mal anbefaler Riksrevisjonen at:

* Helse- og omsorgsdepartementet bar styrke den samlede virkemiddelbruken for & bidra til & sikre framdrift i arbeidet, og utvikling og
bruk av standardiserte tekniske lasninger. Gjennom virkemiddelbruken ber departementet bidra til at kommuner og legekontorer har
tilstrekkelig insentiver til & ta i bruk elektronisk meldingsutveksling i trad med Stortingets forutsetninger om sikker og effektiv samhandling.

* Helsedirektoratet bar sarge for & utvikle alle nadvendige nasjonale standarder for elektronisk meldingsutveksling mellom helseforetak,
Helseforetak % \‘) ; kommuner og legekontor.

fé\( -  Norsk Helsenett SF bar styrke innsatsen ytterligere for & forbedre Adresseregisteret slik at det sa snart som mulig blir et velfungerende
)ZZ/J @r\r register for akterene.
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Kjennetegnes ved bruken av papir. En tredel av | ) ] ] i o ) )
kommunene har per oktober 2013 kommet i gangmed ~ Kommunale pleie- og * De regionale helseforetakene ber sarge for at utviklede tekniske lasninger blir innfert og tatt i bruk ved alle underliggende helseforetak,

[t B el el alinasan Cleriiesialgsy) s omsorgstjenester slik at andre aktarer som @nsker & etablere elektronisk meldingsutveksling, ikke ma vente pa helseforetakene.




