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Pkt. 1 Opfolgning af referat mv.

- Der sxttes en nyt punkt pa til naste gang om eksisterende proble-
mer i legeleverandorsystemet, da notatet endnu ikke er klar til ud-
bredelse.

- Dorte folger op pa om vi har tolket rigtigt, om der intet er til hinder
for, at der IKKE kan sendes advis til personer under 18 ar

- SFISDSD udarbejder en langsigtet plan for standardisering af sund-
hedsfagligt indhold pa tvaers af kommuner og regioner, MedCom,
IKAS etc. Resultatet forelegges radet for indholdsmassig standardi-
sering 1 september 2010. I denne planlegning indgir kun én kom-
munal reprasentant — Merete Halkjaer fra Kebenhavns Kommune.
Tidligere har KL ogsa varet reprasenteret ved Mette Vinther Poul-
sen, hvad angir Fzlles Sprog. Forankringen af den kommunale vin-
kel kan med fordel styrkes.

- Vedr. punktet om opfelgning pa, hvilke losninger, der findes mellem
datacheck mellem regninger sendt fra regionen og faktiske dataop-
lysninger om indskrivelse/udskrivelse taget dette punkt op pd ny pa
neste mode.

- Der er fortsat et problem med embedslegerne og deltagerne bedes

detfor fortsat sendes eksempler ind til KL, Poul Erik (prk@kl.dk)

Pkt. 2 Nyt fra KL

- Der er p.t. ved at blive udarbejdet en egentlig fag- digitaliseringsstra-
tegl pa social- og sundhedsomridet som led i KLs egentlige digitali-
seringsstrategi. Dette udkast sendes til deltagerne

- Der er MedComs styregruppe vedtaget, at der skal ske et udviklings-
arbejde med fodselsanmeldelsesstandarder. Der vendes tilbage til
dette punkt til naeste mode

Bemarkninger til pjecen om bedre IT-understottelse til kommunale fo-
rebyggelsestilbud:

- Der mangler en baggrund for hvorfor vi laver pjecen, da langt de
fleste kommuner i dag slet ikke har I'T-systemer pa sundhedscenter
omradet. Der skal derfor sta noget om det er et kik i en nazr fremtid
vi prasenterer. Herunder at de praktiserende leger kun vil dialogen
med kommunen, hvis denne kan forega elektronisk.

- De fleste bruger i dag ikke sundhed.dk, men deres regionale hjem-
meside. Derfor forstar man ikke helt forbindelsen til sundhed.dk



- En del af ordene er ”sygdomsudtryk” fx epikrise — i kommunerne
kalder man dem slutstatus

Udkast til sundhedsaftaler:

Charlotte havde skimmet selve udkast sundhedsaftalerne igennem og kunne
godt se, der var stor forskel pa hvor meget I'T ”volumemassigt” fylder i
selve aftalen. Derudover virker indholdet forskelligt. Nogle steder havde
man valgt at fokusere pa arbejdsgangsbeskrivelser, men der andre steder var
der opstillet egentlig mal indsatser. Region Sjzlland mangler stadig.

Det aftales at folgende personer sender de relevante afsnit 1 sundhedsaftaler
samt ovrig relevant materiale fx handleplaner, der knytter sig til sundhedsaf-
talerne:

- Carsten sender fra Region Nord

- Claus sender fra Region Midt

- Merete sender fra Hovedstadsregionen

- Mette sender fra Region Syd

Derudover sender Charlotte et skema, som hver kontaktperson bedes ud-
fylde om sundhedsaftalen, som rundsendes til alle efterfolgende.

Pkt. 3 KOS-projektet

Kim Gustavsen fra Sundhedsstyrelsen holdt et opleg. Oplegges vedlagges

Pkt. 4 Nyt fra MedCom

- Deloitte har udarbejdet gevinst potentiale notater pa hjemmesyge-
pleje- kommune, genoptrening, L/E og fedselsanmeldelser, samt ov-
rige MedCom7 projekter, Dorthe sender materialet til gruppen

- Der er ved at blive udarbejdet et overblikspapir over de MedCom
standarder, som p.t. findes og som kommunerne skal prioritere og
satse pa. Dette sendes ti gruppen af Dorthe.

- Der er ved at blive testet de nye standarder for hjemmeple-
je/sygehusstand, 2- 3 regioner implementer de nye standarder, der
er allerede flere pilot kommuner som har meldt sig. I Region Syd-
danmark er der fundet de onskede 4 pilotkommuner. Det anbefales
regioner og kommuner at arbejde 1 3 faser:

1. fase: pilottest og pilotimplementering hos begranset antal
sygehusafdelinger og kommuner

2. fase: der udbredes til yderligere et antal pilotudbredelses
kommuner (4-10 kommuner), samtidig med at flere syge-
hus adelinger/sygehuse kommer med

3. fuld udbredelse til alle kommuner og sygehuse.



- GOP, der er pen udbredelse pa DGOP i korrespondance format
hos kommunerne, men for at understotte de sundhedsfaglige
krav/ensker skal kommunerne ga efter selve DGOP formatet frem
for korrespondance formatet, der er begrensninger ved at bruge
korrespondance formatet. Der er behov/eftersporgsel efter at ogsa
privat praktiserende fysioterapeuter og privat hospitaler kan sende
genoptreningsplaner elektronisk, samtidig har MedCom axndret 1
den tekniske dokumentation som ligger til grund for DGOP (DDB),
samlet oger dette behovet for at forenkle DGOP standarden pa det
tekniske niveau, der bliver derfor udarbejdet dokumentation pa en
XGOP, siledes at DDB delen af DGOP kan udelades, der vil blive
en glidende overgang mellem DGOP og XGOP - evt.ved udgangen
af ar 2011, dette er endnu ikke fastlagt.

Pkt. 5 Elektronisk indberetning af utilsigtede hendelser

Bodil spurgte til hvilke elektroniske losninger, der er under udvikling. Char-
lotte har fulgt op pa sagen og fundet ud af, at i ojeblikket bygges en data-
base i Sundhedsstyrelsen, som kommunerne skal indberette til. Der under-
soges i den sammenhang ogsa til mulighed for at udvikle snitflader mellem
fagsystemer og Sundhedsstyrelsens indberetningsdatabase.

Pkt. 6 BTP-model til beretning af brugertidsprocent

Bodil spurgte til om BTP er en obligatoriske opgave, og i sa fald hvad man
gor med de kommuner, som ikke har elektroniske vagtplanlaegningssyste-
mer. Charlotte har fulgt op pa sagen og fundet ud af, at der muligvis findes
en enkel kommune, som ikke har et elektronisk vagtplanlagningssystem. I
sa fald er problemet sa lille, at man vurderer, at der ikke er grund til at gore
noget ved det.

Pkt. 7 Lokationsnumte

Der var to emner under dette punkt.

For det forste droftede deltagerne Charlotte udkast til anbefalinger til,
hvordan den praktiserende lege sender kommunens adresse ved e-

kommunikation. Den nyere udgave er lagt pa KLs hjemmeside under
www.kl.dk/TT-sundhed.

For det andet gennemgik Merete en rekke mere visionzre, men mere om-
fattende forslag til @ndringer i SOR-systemet. I forste omgang giar Merete



videre med hendes idé til Kbh. kommunes ledelse med efterfolgende kon-
takt til SST. Muligvis kan igangsatning af et sadant projekt finansieres gen-
nem ABT-fonden.

Pkt. 8 Opleg om ny kommune statistik

Ulrik Schemmemann holdt et opleg om forslag til nye kommune statistik i
MedCom. Deltagerne var dog noget skeptiske, da data skal specificeres yde-
religere for at statistikken skal kunne bruges til noget nyttigt. Databasen er
yderligere udviklet og der er sendt demo version ud til deltagerne i KKR
Digitaliseringsnetvarksgruppen, der kommer mange positive tilbagemeldin-
ger og gode input til yderligere forbedringer.

Pkt. 9 projekt om datasikkerhed

Punktet udgik, da Henriette Jacobsen fra Odense kommune ikke er til stede

Pkt. 10 Teletolkningsprojektet

Da der ikke var meget tid tilbage, blev det besluttet at sxtte punktet pa til
naeste gang. Ligeledes forslas det, at Mediq holder indlaeg om "dokumenta-
tionsprojektet for det kommunale sundhedsomrade" til naste gang

Pkt. 11 Evt.

Husk naste mode den 8. Sept. 2010 1 Medcom



