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Sak Agenda Innretning Presenterer saken Start

42/23
Godkjenning av innkalling og 
dagsorden Godkjenning Mariann Hornnes, 

Direktoratet for e-helse 08:00

43/23
Digital samhandling – Budsjett 
og prioriteringer 2024 Drøfting Rune Røren og Lucie Aunan, 

Direktoratet for e-helse 08:05

44/23
Eventuelt Mariann Hornnes, 

Direktoratet for e-helse 08:55



Sak 42/23
Godkjenning av innkalling og dagsorden
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Forslag til vedtak

NUIT godkjenner innkalling og dagsorden.



Sak 43/23
Digital samhandling – Budsjett og 

prioriteringer 2024



Digital Samhandling | Statsbudsjettet 2024

 Bevilgning totalt 267,1 mill. kroner i 2024 til Steg 1 og 2 inkl. PLL
 Styringsramme (P50): 1 250,3 mill. kroner over 6 år
 Regjeringen vil legge opp til et gevinstuttak fra aktørene som over tid tilsvarer 

statens kostnader
 Fordelingen mellom Helsedirektoratet og Norsk helsenett SF er ikke avklart
 Helseteknologiordningen: Tilskudd til prioriterte samhandlingsområder i 

helseteknologiordningen (20 mill. kroner)



Digital Samhandling | Prioritering og ambisjoner 2024
Prosess
 29.09 Programstyre – Drøfte ambisjoner og prioritering 
 06.10 Statsbudsjettet legges frem med Regjeringens ambisjoner og prioriteringer
 25.10 Programstyre – Drøfte leveranser, estimater og fordeling av midler 
 31.10 NUIT – Drøfte leveranser, estimater og fordeling av midler 
 Oktober – Norsk Helsenett og evt. E-helse starter dialog med aktørene om leveranseplan 2024
 15. November – Oversende innspill til HOD. Tydeliggjøre evt. uenigheter.
 Jan’24 – Tildelingsbrev til nye Helsedirektoratet og foretaksprotokoll til Norsk Helsenett
 Jan’24 – Norsk Helsenett og nye Helsedirektoratet leverer sine leveranseplaner til departement
 Evt.  omfordeling av midler mellom samhandlingstjenester kan gjøres i programstyret eller tilsvarende arena gjennom 

året ut i fra et skriftlig grunnlag (må avklares med HOD). 
 Usikkerhetsavsetningen kan utløses gjennom året etter skriftlig begrunnelse som behandles i programstyret (eller 

tilsvarende arena) og HOD

Ansvar
 Programstyret: Gi råd til E-helse om prioritering og ambisjoner innenfor programmets omfang
 NUIT: Gi råd til E-helse om prioritering på tvers av porteføljen
 E-helse: Gi råd til HOD om prioritering og ambisjoner. Synliggjøre evt. uenighet.
 HOD: Beslutter prioritering og ambisjoner for E-helse og NHN i 2024



Digital Samhandling | Estimater 2024
UTKAST!



Digital Samhandling | Estimater 2024
UTKAST!



Digital Samhandling | Estimater 2024
UTKAST!



Digital Samhandling | Budsjett 2024

 Følgende er ikke en del av prioriteringen da det har fått øremerkede midler
 Helsekort for gravide
 Helseteknologiordningen

 Følgende er ikke avklart mtp. budsjett 2024
 Drift og forvaltning – Forutsetter en økning på rundt 87 MNOK i samfinansiert drift og 

forvaltning
 Underforbruk i NHN og E-helse – Forutsetter 15 MNOK fra E-helse og ingenting fra NHN
 Ny rolle- og ansvarsdeling for 2024 – Under avklaring med departementet

 Avsatt budsjett til Helse- og Omsorgsdepartementet
 30,2 MNOK (12%) Styring av satsningen inkl. uforutsette hendelser (tidl. Usikkerhetsavsetning)

UTKAST!



Digital Samhandling | Budsjett 2024

Det mangler ~17 MNOK (8%) for å realisere alle leveransene til både NHN og E-helse

Basert på tidligere diskusjon og vedlagte estimater foreslås følgende alternativer:
1. Redusere ambisjonsnivået på pasientens måledata
2. Redusere ambisjonsnivået på pasientens journaldokumenter og pasientens måledata

UTKAST!



Digital Samhandling | 1. Måledata reduseres
UTKAST!



Digital Samhandling | 1. Måledata reduseres
UTKAST!

Både NHN og E-helse erkjenner at det er betydelig usikkerhet i estimatene og at det er tidlig å 
konkretisere konsekvenser. Dette er antatt konsekvens basert på det vi foreløpig vet.



Digital Samhandling | 2. Måledata og journaldok. reduseres
UTKAST!



Digital Samhandling | 2. Måledata og journaldok. reduseres
UTKAST!

Både NHN og E-helse erkjenner at det er betydelig usikkerhet i estimatene og at det er tidlig å 
konkretisere konsekvenser. Dette er antatt konsekvens basert på det vi foreløpig vet.



Digital Samhandling | Anbefaling

Norsk Helsenett og Direktoratet for e-helse anbefaler alternativ 2 da konsekvensene 
på pasientens journaldokumenter i dette alternativet er mindre enn konsekvensen for 
pasientens måledata i alternativ 1.

Side 20



Digital Samhandling | Drøfting og innspill

Side 22

UTKAST!
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Forslag til vedtak – oppdatert 

• NUIT støtter at pasientens legemiddelliste prioriteres høyest og 
ikke får redusert finansiering i 2024.

• NUIT vil fremheve viktigheten av at digital samhandling med 
kommunehelsetjenesten bør prioriteres.

• NUIT ber Direktoratet for e-helse avklare om en større del av 
departementet sine midler kan benyttes.

• Nåværende prioritering legges til grunn, men ambisjonsnivået 
vurderes og justeres mot konkrete leveranser gjennom året og 
innenfor gitte rammer



Sak 44/23
Eventuelt



Takk for møte!

Neste møte i NUIT er 16. november i Direktoratet for e-helse sine lokaler på
Skøyen. 
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