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Referat fra mgte teknisk beregningsutvalg

for nasjonale e-helselgsninger

Mgte 5/2021

Dato 21.09.21

Tid 08.00 - 09.00
Sted Video

Medlemmer Anne-Lise Harter, Apotekforeningen

Sidsel Nordhagen, Lgrenskog kommune

Linn Mydland, Bergen kommune

Martin Fjordholm, KS

Bjorn Nilsen, Helse Nord RHF — fra 08.30 pa sak 21/21

Erik M. Hansen, Helse Vest RHF

Hanne Gaasergd, Helse Sgr-@st RHF

Egil Johannesen, Legeforeningen

Johan Ronaes, Norsk helsenett SF

Karl Vestli, Direktoratet for e-helse, leder av utvalget

Siv Ingebrigtsen, Direktoratet for e-helse, leder av sekretariatet

Sekretariat Marit Albinson, Norsk helsenett SF

Rita Jostad Midthaug, Norsk helsenett SF
Anne Merete Crosby, Direktoratet for e-helse
Karen Lima, Direktoratet for e-helse

Ole Brygen, Direktoratet for e-helse

Nina Bjgrlykke, Direktoratet for e-helse

lkke til stede Erik M. Hansen

@vrige Frank Aarnes, Helse Sgr-@st RHF (tilhgrer)

Sak | Tema Sakstype
19/21 | Godkjenning av innkalling og dagsorden Beslutning
20/21 | Innledning Orientering
21/21 | Vurdere tallgrunnlaget for de nasjonale e-helselgsningene for 2022 Drgfting
22/21 | Videre prosess og mgteplan Orientering

Eventuelt

Sak | Tema

19/21 | Godkjenning av innkalling og dagsorden
Innkalling og dagsorden ble godkjent.
20/21 | Innledning

Medlemmet fra Direktoratet for e-helse, Siv Ingebrigtsen, orienterte om behandlingen av
saken «Behandling av tiltak med drift- og forvaltningskostnader i styringsmodellen» i NUIT
15. september. NUIT drgftet hvordan investeringer som gker drift- og forvaltningskostnader
pa de nasjonale e-helselgsningene skal behandles i den nasjonale styringsmodellen.
Forslaget lgd at den nasjonale portefgljerapporteringen som skjer 3-4 ganger i aret skal
inkludere en oversikt over investeringer som fgrer til gkte drift- og forvaltningskostnader pa
de nasjonale e-helselgsningene, samt tidspunktet for nar disse drift- og
forvaltningskostnader inntreffer. Det ble ogsa foreslatt at disse investeringene skal
behandles en gang i Igpet av levetiden til et prosjekt, fortrinnsvis nar man har nok
informasjon om drift- og forvaltningskostnader og nytten av investeringen slik at man kan
drofte dette i styringsmodellen.

NUIT ga sin stgtte til forslagene, spesielt at styringsmodellen ma vaere bevisst pa gkningene.
I NUIT ble det ogsa stilt spgrsmal ved om det var ngdvendig a behandle investeringer som
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forer til gkte drift- og forvaltningskostnader bade i NUIT og Nasjonalt e-helsestyre. Det ble
svart at det er spesielt viktig for kommunesiden av tilslutningen skjer i Nasjonalt e-
helsestyre. | NUIT 15. september ble det ogsa behandlet en sak fra Helsedirektoratet om
investeringer i digitale behandlingsplaner som fgrer til gkte drift- og forvaltningskostnader
pa kjernejournal. NUIT stgttet vedtaket om at de anbefalte Nasjonalt e-helsestyre 3 tilslutte
seg investeringen og gkningen i drift og forvaltningskostanden.

Det kom ingen oppfelgingsspgrsmal eller kommentarer fra Teknisk beregningsutvalg pa
denne orienteringen.

21/21

Vurdere tallgrunnlaget for de nasjonale e-helselgsningene for 2022

Deltaker i sekretariatet fra Norsk helsenett SF, Rita Jostad Midthaug, orienterte kort om
oppdateringene som er gjort siden forrige mgte.

Medlemmet fra KS ga innspill om at det var gnskelig med at alle kostnader blir oppsummert
i samme tabell slik at man kan se hele belgpet. Han ga ogsa innspill om a tydeliggjgre at
loven ikke er vedtatt, og at det burde komme tydelig frem i saksgrunnlaget fra Norsk
helsenett SF.

Medlemmet fra Apotekforeningen ga innspill om at det i forslaget til lovendring legges til
grunn at bade apotek og bandasjist, i tillegg til RHF og kommuner, skal bidra i finansiering av
e-resept. Medlemmet gnsket at dette kommer frem i saksunderlaget.

Medlemmet fra Helse Sgr-@st RHF ga uttrykk for at saksunderlaget har blitt bedre, og at det
na gir en god oversikt over behovet for 2022.

Medlemmet fra Helse Sgr-@st RHF gnsket at vedtaket ikke la til grunn at det var foretatt en
reell kvalitetssikring. Teknisk beregningsutvalg ma fa mer innsikt i baseline og driverne for
vekst dersom de skal kvalitetssikre finansieringsbehovet. Apotekforeningen, Legeforeningen
og KS stgttet dette. Leder i Teknisk beregningsutvalg uttalte at mandatet sier at Teknisk
beregningsutvalg skal kvalitetssikre, men at det hittil ikke har vaert lagt opp til
kvalitetssikring utover a vurdere den informasjonen som legges frem. Innspillene tas med til
videre forbedring av prosessen. Vedtaket endres, og ordet kvalitetssikring fjernes fra
vedtaket i dette mgtet, men at det er en ambisjon om at kvalitetssikring kan benyttes i
fremtidige vedtak. Det var enighet i mgtet om a arbeide med hvordan kvalitetssikring kan
forbedres i varsesjonen av Teknisk beregningsutvalg.

Medlemmet fra KS gnsket at man klargjorde og utdypet mer rundt enhetskostnadene som
felge av pkning i volum pa de nasjonale e-helselgsningene. Leder i Teknisk beregningsutvalg
svarte at det kan Norsk helsenett SF komme tilbake til i varsesjonen.

Vedtak

Teknisk beregningsutvalg har vurdert og diskutert Norsk helsenett SFs tallgrunnlag for 2022,
og legger dette til grunn for behovet i 2022. Direktoratet for e-helse tar med seg innspillene
som har kommet i mgtene i notatet som sendes til Helse- og omsorgsdepartementet (1.
oktober) etter godkjenning hos medlemmene i Teknisk beregningsutvalg.

22/21

Videre prosess og mgteplan

Mgteleder orienterte om hgstens prosess videre.

Megtedato 2022:
® Fredag 25. mars kl. 10.00-15.00. Fysisk mgte hos Direktoratet for e-helse, Skgyen
® Onsdag 20. april kl. 08.00-09.00. Virtuelt mgte
® Onsdag 27. april kl. 08.00-09.00. Virtuelt mgte
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Mgtedatoene ble godkjent, og sekretariatet vil sende kalenderinvitasjoner. Medlemmet fra
KS foreslo a invitere Helse- og omsorgsdepartementet for & presentere deres forventninger
til Teknisk beregningsutvalg. Det ble ogsa foreslatt a invitere representant fra
styringsmodellen. Leder i Teknisk beregningsutvalg sa at dette var gode innspill som
sekretariatet tar med seg i arbeidet med agenda for mgtet 25. mars.

Eventuelt

Det var ingen saker under eventuelt.
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