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Verksamhetsplan 2012

Center for eHlsa i samverkan koordinerar landstingens och regionernas samarbete for att forverkliga strategin for Nationell eHalsa — tillginglig och
séker information inom vérd och omsorg. Centret ska skapa den langsiktighet som krévs for att utveckla och inféra gemensamma eHélsostod,
infrastruktur och standarder som forbattrar informationstillgénglighet, kvalitet och patientsikerhet. Center for eHdlsa i samverkan styrs av
representanter fran landsting och regioner, Sveriges Kommuner och Landsting (SKL), kommunerna och de privata virdgivarna.
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Inledning

Denna verksamhetsplan for ar 2012 innehaller det sista &ret i den tredriga handlingsplanen for
dren 2010-2012. De mél och krav pi genomforda projekt som sattes upp i den kommer att
uppfyllas fore utgdngen av ar 2012.

Det gemensamma arbetet mellan landsting och regioner inom eHalsomrédet initierades och
forbereddes under 2006 och ledde till beslut om den forsta handlingsplanen for aren 2007-2009.
Den innehdll viktiga infrastrukturella satsningar pa bl a sakerhetsomrédet, men innebar ocksa
starten pa nationella patientoversikten (NPO) och forbittrade invanartjinster via 1177.se.

Den andra handlingsplanen for aren 2010-1012 har fokus pa att genomfora projekt som ger tydlig
nytta for invanare och medarbetare i virden — efter att infrastrukturen nu ar utbyggd till rimlig
niva.

Anviandbara eHalsotjanster okar forvantningarna pa mer utveckling. Det har blivit tydligt att
eHélsoutvecklingen kommer att vara dn mer djupgéende an vi tidigare kunnat tro. Vi stdr nu med
hoga krav pa fortsatta insatser och vi foreslar darfor att huvudméannen redan i detta skede
beslutar om fortsatt gemensam utveckling efter 2012.

Den kritik som oftast riktas mot eHilsoutvecklingen ir att den inte gir nog fort. Aven om Sverige
ligger vil till i jamforelser med 6vriga ldnder i Europa, sé ser kritikerna att det finns majligheter
och behov att géra mycket mer. Och det stimmer - vinsterna i patientsikerhet och férdelarna med
Okad delaktighet i hélso- sjukvarden fran befolkningen &r patagliga.

eHalsoutvecklingen forandrar varden; sédval nar det giller kontakt och samspel mellan patient och
vardgivare som det inomprofessionella arbetsséttet. Nar patienten kan boka tider, jaimfora
vardcentralers resultat och bemanning dndras styrkeforhallanden pa ett positivt sitt. Nar
uppgifter i kvalitetsregister anvinds till att bygga anvindbara IT-baserade kunskapsstod i vardens
vardag stirks den professionella kompetensen och patientsdkerheten okar.

Det dr ingen tvekan om att eHélsoutvecklingen dr omvalvande — vi har bara sett dess borjan.
eHalsoutveckling kraver darfor engagemang fran den hogsta ledningen inom varje huvudman och
dven gemensamt genom SKL. Utvecklingen har alla de kdnnetecken pa ett paradigmskifte som
pékallar engagemang fran hogsta nivéa:

e den ar gransoverskridande, paverkar alla och har ingen enskild dgare

e den utmanar och forandrar etablerade tankesétt, arbetsformer och maktférhallanden

e omvandlingen omfattar stora belopp, dven om en betydande andel av dessa ar
omfordelning av befintliga resurser.

Den hogst prioriterade inriktningen i verksamhetsplanen ar fler invanartjanster. Den storsta
insatsen ar det som ibland bendmns personlig hilsojournal, ibland patientportal, ibland
hilsokonto, ibland Mina sidor. Har anvinds bendmningen Mina hélsosidor som bestér av tre
delar:

e varje individs egen hantering av egna hilsodata, hir kallad Min héilsodagbok

e Interaktion med virden, t ex 6verenskomna mitvarden som rapporteras, tidbokning,
siakra meddelanden mellan patient - virdgivare m m, har kallad Mina
vardkontakter(MVK)

e patientens egen tillgang till virdens information, dvs journalen/varddokumentationen,
hir kallad Min journal pa webben
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Beredningsarbetet for verksamhetsplanen startade med en bred inventering av majliga och
onskviarda gemensamma aktiviteter. Sammanlagt landade den pa drygt 650 mkr (denna niva
redovisas inte i text utan endast som en kolumn i bifogad bilaga). Med hinsyn till ekonomiska
begriansningar reducerades planen i ett andra steg till ca 440 mkr och i ett tredje steg till
tillgdnglig totalram for 2012 (ca 350 mkr inklusive iterstdende medel fran tidigare ar). I dessa
summor ingar liksom tidigare inte 1177 Sjukvardsradgivningen/Telefoni, som finansieras separat.

Texterna innehéller bade en beskrivning av projekt och forvaltningsobjekt inom den hogre nivan
440 mkr OCH inom tillginglig totalram.

Inom den i nuléiget anvisade totalramen kommer den absoluta majoriteten av resurserna (ca 85%)
ar 2012 att gé till forvaltning. Fortsatt utveckling kommer att ske inom de omraden som nu
aterstar att slutfora enligt handlingsplanen f6r 2010-2012.

Avsikten ar inte att gora allt gemensamt. Inriktningen pa de gemensamma eHéalsotjansterna kan
liknas vid en gemensam stomme. Stommen handlar bade om regelverk, termer och begrepp och
om en teknisk arkitektur som gor att etjanster kan kopplas ihop med varandra och fungera oavsett
vem som tillverkat dem. Men ocksd om helt grundldggande eHalsotjanster som inte vinner pa att
bestillas och utvecklas fran varje huvudman. Hit hor t ex grunderna i Mina hélsosidor, men inte
varje delmodul. P4 grundval av en gemensam stomme kan respektive huvudman driva nédviandig
kompletterande utveckling och samtidigt stimuleras en fristiende marknad f6r eHilsotjanster.

Det ar viktigt att 10pande se 6ver och sikerstilla huvudménnens inflytande 6ver CeHis arbete.
Darfor pagar nu en revidering av gillande ramverk for arbetet inom CeHis. En sddan dndring kan
ocksd harmoniseras med SKL:s 6kade insatser inom eSambhillet i sin helhet. En synnerligen
angeldgen utveckling ar ytterligare 6kat samspel och samarbete mellan kommunsektorns hélso-
och sjukvéardsansvar och landsting/regioners ansvar.

Mot bakgrund av det som redovisas i denna plan foreslds Sveriges Kommuner och Landsting
rekommendera landsting och regioner

att landsting och regioner tillsammans i enligt med godkand trearsplan 2010-2012 avsatter
255 mkr (angivet i 2010 ars prislage for senare upprakning) for ar 2012 for gemensam
eHalsoutveckling

att inriktningen f6r ren 2013-2015 ar att patagligt och successivt 6ka det gemensamma
arbetet och resurserna for det och dirigenom &ven reducera dubbelarbete inom
landstingens samlade IT-verksamhet
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Invanartjanster

Invénartjanster ar den del av nationell e-hilsa som riktar sig till invénare, omsorgstagare,
brukare, patienter och narstaende kring offentligt finansierad vérd, omsorg, tandvérd och
hialsovard. Tjansterna ger 6kad tillgéng till kvalitetssdakrad information, underlattar kontakten
med vard och omsorg och ger battre majlighet till sjalvservice och delaktighet.

Invanartjanster ar interaktiva tjanster i flera kanaler (webb, telefon och mobil) dir invénaren kan
vara identifierad eller inte. Invanartjansterna har forutsiattningar att utgora forsta linjens vard och
omsorg och vara en integrerad del av vardkedjan.

Invanartjanster utvecklas utifran ett nationellt synsétt men det storsta arbetet gors inom varje
huvudman. Det ar pé lokal niva det faktiska inforandet av de nationella 16sningarna genomfors
och det ar pa lokal nivd som verksamhetsnyttan uppstéar. Det ar viktigt att ha respekt for den
resursinsats detta kraver och for behovet av lokal/central samordning.

Under 2012 ligger fokus pa de personliga tjansterna sasom tillgang till sin egen journal via webben
samt webbtidbokning som ger tids- och kostnadsvinster for bade verksamheter och invanare och
som gor att tillgdngligheten till virden 6kar och antalet uteblivna patienter minskar.

Under 2012 fortsatter arbetet att samordna systemforvaltningen for att effektivisera arbetet
ytterligare. Projektet ramverk for samordnad e-tjansteutveckling kommer att leverera en rad nya
stodtjanster och grundfunktioner, som ska forvaltas gemensamt med befintliga tjinstekontrakt
och webbsystem.

Prioriteringsordning for programmet invanartjanster ar i féljande ordning; etablerade
forvaltningsobjekt, forvaltningsobjekt for tjanster pa vig in i forvaltning, utveckling av tjanster i
forvaltning, forankrade utvecklingsprojekt.

Mina halsosidor

Mina hilsosidor bestar av tre delar:

e varje invanares hantering av egen halsoinformation har kallad Min halsodagbok

e invanarens majlighet till kontakt med varden, exempelvis 6verenskomna méatvarden som
rapporteras, direkttidbokning, sakra meddelanden mellan patient och vardmottagning med
mera, har kallad Mina vardkontakter.

e invanarens egen tillgang till vardens information, det vill séga
journalen/varddokumentationen, har kallad Min journal pa webben.

Under 2011 genomfors ett konceptarbete for att kartldgga vilka krav anvindargranssnittet och en
“sammanhallen anvandarupplevelse” kan komma att stélla pa den tekniska 16sningen for Mina
halsosidor och 1177.se.
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Min halsodagbok

Min halsodagbok handlar om den del av Mina Hélsosidor dar invénaren sjalv kan ldgga in
information. Genom hélsodagboken far invinaren mojlighet att informera behorig personal inom
varden och narstdende om viktiga personliga stillningstaganden, exempelvis om anhoriga, om
donationer och egna tankar om sin hilsosituation. Det 4r patienten sjdlv som bestimmer vem som
ska kunna ta del av informationen.

- En forstudie som syftar till att reda ut forutsiattningarna for att invénaren sjalv ska kunna
skriva in och hantera sin egen hélsoinformation, sdsom vikt, blodsockervirden,
naturldkemedel man tar, symtom man upplever och s vidare

- En forstudie som syftar till att reda ut forutsattningarna for att invdnaren sjalv ska kunna dela
information med varden och nérstdende

- Utifran ovan genomforda forstudier starta utvecklingen av Min hilsodagbok.

Budget vid utokad ram 15 000 tkr
Budget vid oférindrad ram 3 000 tkr

Vid ofordndrad ram far utvecklingen av Min hdlsodagbok ske 1 betydligt ldgre tempo.

Mina vardkontakter

Mina vardkontakter ger invanaren mojlighet till personliga e-tjanster och siker kontakt med de
mottagningar och enheter som ar anslutna till tjinsten. Invinaren kan exempelvis stilla fragor till
vardpersonal, férnya recept, bestélla provtagning, boka tid for besok, se sina recept och
uthdmtade lakemedel, se och gora sitt vardval.

Fler och bittre tjanster utarbetas successivt och gors tillgangliga i takt med att den tekniska
plattformen moderniseras. Inférandet av direkttidbokning pagar inom flera landsting och
regioner.

Mina vardkontakter har 618 000 invénarkonton, 48 000 vardaktorskonton, 3500 mottagningar
och 9500 inloggningar per dag (april 2011).

Malsittning

Forvaltning

- Forvaltning, drift av teknisk applikationsférvaltning och licenser, underhéll av driftsmiljo,
tekniskt stod och support

- Forvaltning webbtidbok

- Forvaltning av integration mot andra system/tjanster

- Utokad teknisk plattform med krav p4 storre volymer i inloggning och vardenheter. Okad
flexibilitet kring integrationer och stérre mojlighet till parallell utveckling.

- Support till invénare och vardgivare

- Tekniskt stod och support till landsting/regioner
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- Utskick av inloggning med e-legitimation, 16senordsbrev och sms

- Mindre utvecklingsaktiviteter inom ramen for férvaltning (justering, anpassningar och
forbattringar)

- Utredning kring driftsitt — att utreda om Mina vardkontakter pa 14ng sikt ska driftas som idag
eller i "molnet”

Utveckling

- Integration mellan information, 6ppna tjanster ssom t ex 1177.se och inloggade, sdkra
tjanster enligt antaget koncept och ramverk for e-tjansteutveckling. Anpassning av
anvandargranssnitt.

- Vidareutveckla den fristdende tidbokningstjansten (webbtidbok for verksamheter som inte
har tidbokning i journalsystem)

- Att drendeflodet fran Mina vardkontakter visas i journalsystemen. for att underlatta
arendehanteringen for varden (som tjanstekontrakt)

- Vidareutveckla funktion for att skicka drenden mellan mottagningar och vardbegéran som
ombud for en invanare

Budget vid utokad ram 32 100 tkr (jimfort med 14 000 tkr 2011)

Forvaltning: 23 600 tkr
Utveckling 8 500 tkr

Budget vid oforiandrad ram 28 100 tkr (jaimfort med 14 000 tkr 2011)

Vid ofordndrad budgetram dr bedomningen att Mina vardkontakters budget bor dkas i
jamforelse med 2011 drs niva. I forsta hand skall budget om 23 600 tkr ldggas pa forvaltning,
utokade volymer i form av fler anvindare, vardenheter och integration mot andra tjdnster och
system stdller hégre krav pa tekniken. Dessutom foreslds 4 500 tkr for utveckling.

Min journal pa webben

Under 2011 gors en forstudie som belyser mgjligheter att gora journaldata tillgédngliga till
patienter via Internet. Patientens tillgang till sina egna journaluppgifter syftar till att hon eller han
ska bli mer delaktig i sin egen vard. Forstudien gor en inventering av vilka etiska, medicinska,
legala och tekniska forutsiattningar som behéver vara uppfyllda. Inventeringen innefattar en
analys av patienternas behov, men ska ocksé lyfta fram &sikter fran vardpersonal och belysa de
krav som kommer att stillas pa varden.

Malsittning

- Fortsatt utveckling efter forstudien s att journalinformation gradvis kan visas i den 16sning
som utvecklas och i den takt som landstingen ansluter sig

- Péboérja utredning om forutsattningarna for webbstéd for invanarens hantering av samtycke
och sparr samt invinarens mojlighet att se vilka personer som list journalen
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Budget vid utokad ram 5 000 tkr (jimfort med 4 ooo tkr 2011)
Budget vid oforandrad ram 3 000 tkr (jamfort med 4 000 tkr 2011)

Innebdr att ovan beskrivna utvecklingsinsatser inom Min journal pG webben gors i ett ldgre
tempo.

UMO.se — Ungdomsmottagning pa internet

UMO.se ar en nationell ungdomsmottagning pa Internet for unga mellan 13 och 25 ar.
Webbplatsen gor det enklare for mélgruppen att hitta relevant, anpassad, aktuell och
kvalitetssidkrad information. Syftet dr att stirka och stédja unga kvinnors och unga méns
identitetsutveckling och mojlighet att utveckla jamlika relationer samt forbattra unga kvinnors
och unga mins hilsosituation. UMO.se har cirka 230 000 besok per manad

Under aren har UMO.se byggt upp stor kompetens kring normkritisk information till unga i frigor
om sex, hilsa och relationer. Denna kunskap bor spridas inom landsting och kommuner.

Malsittning
Forvaltning:
- Forvaltning, drift av teknisk applikationsférvaltning och licenser, underhall av driftsmiljo,

tekniskt stod och support.

- Kontinuerlig revidering och underhall av befintligt material. Géra informationen p4 UMO.se
mer lattillgdngligt genom fler personliga beréttelser, filmer, illustrationer och bilder

- Programovergripande satsning pa vidareutveckling av temat psykisk hilsa/ohilsa och sexuell
och reproduktiv halsa och rattigheter

- Forbattrad tillgianglighet genom att se 6ver och forbattra sprak, tilltal, funktioner mm

- Fragetjansten Fraga UMO, underhall av svarsbanken samt besvara ca 8 000 fragor

- Marknadsforing och samverkan med malgruppen och andra aktoérer

- Utvardering av tjanstens anvindning, nyttoanalys, som komplement till fysiska mottagningar.
- Samarbete och st6d till regionala redaktioner kring utbildning och gemensamt material

- Ledning/styrning - Synpunktshantering med stor 6ppenhet mot invanare och
landsting/regioner/kommuner, kommunikation, uppféljningar, méten, utbildning, resor.
Samarbete och stdd till regionala redaktioner kring utbildning och gemensamt material.

Utveckling:
- Integration mellan information, 6ppna tjanster (1177.se och UMO.se) och inloggade, sdkra
tjanster enligt antaget koncept

- Utveckla UMO:s kontaktkort genom koppling mot HSA och genom att 6ppna upp for flexibel
information om ungdomsmottagningarna och deras tjanster

- Utoka kapaciteten fragetjansten Fraga UMO sa att den ar 6ppen hela dygnet hela éret, utoka
till 26 000 svar

- Utveckling av appar, exempelvis for Fraga UMO
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Budget vid utékad ram 13 550 tkr (jimfort med 8 000 tkr 2011)

Forvaltning 7 850 tkr
Utveckling 5 700 tkr

Budget vid oforandrad ram 10 550 tkr (jamfort med 8 000 tkr 2011)

Bedomningen dr att UMOs budget bor okas i jamforelse med 2011 ars niva. Med ofordndrad
ram far utvecklingsinsatserna prioriteras - utokad kapacitet for fragetjinsten Fraga UMO dr en
prioriterad satsning.

Forvaltning: 7 850 tkr
Utveckling: 2 700 tkr

1177.se

1177.se ar den nationella webbplatsen med information och tjanster inom héilsa, omsorg, sjukvard
och tandvard. Syftet med 1177.se dr att stirka invanarens stillning genom 6kad kunskap om den
egna halsan, mgjlighet att hitta och jaimfora vérd i landet, jamf6ra priser inom tandvérden och
kunna stilla en anonym fraga till ldkare eller sjukskdéterska.

Webbplatsen har 21 regionala startsidor med regionala nyheter och regionala tilldgg i de
nationella texterna. 1177.se innehaller ocksd temaomraden som samlar fakta och
patientberittelser inom ett specifikt omrade, exempelvis Cancer eller Barn och foraldrar (fére
detta Growing People).

I tjansten Hitta och jamfor vard finns kontaktuppgifter till alla mottagningar i Sverige samt
mojlighet att jamfora flera av dem utifrén tillgdnglighet, nationell patientenkat, kvalitet,
kompetens, tjdnster etcetera. For tandvard kan invanaren jaimfora priser.

Webbplatsen 1177.se hade under 2010 drygt en miljon besok per manad.

Malséttning

Forvaltning:

- Forvaltning, drift, teknisk applikationsférvaltning, licenser, underhéll av driftsmiljo, tekniskt

stod och support. Upphandling av ramavtal for drift och férvaltning.

- Kontinuerlig revidering och underhall av befintligt material, fler personliga berittelser, filmer,
illustrationer och bilder. Lépande nyproduktion inom prioriterade omraden.

- Revidering av samtliga temaomraden

- Programovergripande satsning pa vidareutveckling av temat psykisk hélsa/ohélsa och sexuell
och reproduktiv hilsa och rattigheter

- Fragetjansten Fraga 1177.se, ca 10 0000 svar per ar, samt underhall av svarsbanken

- Ledning/styrning - Synpunktshantering med stor 6ppenhet mot invanare och
landsting/regioner, kommunikation, uppfoljningar, méten, utbildning, resor. Samarbete och
stod till regionala redaktioner kring utbildning och gemensamt material.

Utveckling:
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- Vidareutveckling av Hitta vird och kontaktkort for specialistvarden, och tandvérden.
Forbittrade och mer flexibla mojligheter for landsting/regioner.

- Vidareutveckling av Jamfora vard for specialistvadrden och tandvarden. Utveckla ytterligare
jamforelsedata. Forbattrade och mer flexibla majligheter for landsting/regioner.

- Integration mellan information, 6ppna tjanster (1177.se och UMO.se) och inloggade, sdkra
tjanster (Mina virdkontakter) enligt antaget koncept och ramverk for e-tjainsteutveckling.

- Genomfora en forstudie som analyserar de tekniska och ekonomiska férutsiattningarna att
flytta 6ver de nationella webbplatserna till ett nytt publiceringsverktyg

- Sokoptimering av svarsbanken i Fraga 1177
- Forbattra sok- och hittbarheten

- Oversittning av regler och rittigheter till flera sprak

Budget vid utéokad ram 49 700 tkr (jamfort med 48 300 tkr 2011)

Forvaltning: 39 300 tkr
Utveckling 10 400 tkr

Budget vid oforandrad ram 41 500 tkr (jamfort med 48 300 tkr 2011)
Forvaltningsinsatserna reduceras.

Forvaltning: 31 100 tkr
Utveckling 10 400 tkr

1177 Sjukvardsradgivningen — radgivning per telefon

1177 ar det nationella kortnumret for sjukvirdsradgivning per telefon. Till 1177 kan invanarna
ringa dygnet runt, aret om, fran valfri plats i Sverige. Syftet med tjansten ar att 6ka
tillgangligheten till kvalitetssiakrad radgivning och att ge allmanheten hanvisning till ratt
vardenhet.

1177 Sjukvardsradgivningen ar bade regional och nationell. Varje landsting/region driver sin egen
sjukvardsradgivning, men ingdr i ett nationellt natverk och f6ljer nationella kvalitetsnormer.
Genom gemensam teknik, gemensamt radgivningsstéd och gemensamma arbetsformer samverkar
landets olika sjukvardsradgivningar och hjélper varandra.

Pa nationell niva finns ett behov av att samverka vid krissituationer exempelvis nir en
sjukvardsradgivning akut méste stinga tillfalligt. Tillganglighet for alla, oavsett sprak och
eventuellt funktionsnedsittning, forutsatter ocksa en nationell samverkan.

Under 2010 kom cirka 4,4 miljoner samtal in via 1177.

Malsittning

Forvaltning:

- Drift och forvaltning av telefonisystem och radgivningsstod

- Forvaltning av innehall



12 (38)

Center for eHalsa 19 maj 2011
| samverkan CeHis dnr 11/2621

- Kontinuerlig revidering samt underhall av befintligt material i 1177 Radgivningsstod.
- Fortsatt produktion inom omréadet postoperativa besvar

- Sarskild satsning pa medicinskt innehéll kring psykisk hilsa

- Etablering av nytt avtal avseende drift och forvaltning av 1177 Radgivningsstod

- Kvalitetsmitning (anvandare, kinnedom, patientnéjdhet)

- Fortsatt inforande av 1177 Radgivningsstod webb

- Fortsatt arbete for att mojliggora samverkan

- Fortsatt arbete med att utveckla och inféra arbetssittet 1177

- Fortsatt arbete med att etablera sprakfunktioner och méjligheter for personer med
funktionsnedsattning av olika slag att anvanda 1177

- Restpunkter i enlighet med upprittad handlingsplan 2011 — anpassning till Patientdatalagen

- Samordning av 1177 Radgivningsstod webb med Ineras 6vriga webbsystem och
webbforvaltning

- Koppling till HSA-katalogen samt inlogg for anvandning av SITHS-kort

- Samverkan kring teknik och férvaltning med eventuella nya telefontjanster: Nationella
hjalplinjen, Cancerupplysning och Upplysning om sammanhallen journalforing

Utveckling:

- Utveckling av 1177 Radgivningsstod utifran verksamhetens behov
- Utveckla en koppling till journalen i radgivningsstodet till NPO
- Koppling till tjansteplattformen och tjanstekontrakten for listningstjanst och tidbokning

- Utredning kring identifiering av invdnaren. E-legitimation via mobiltelefon

Budget

1177 Sjukvardsradgivningen finansieras utanfér CeHis beslutade budgetram, kravet ar att
kostnader och intékter ska vara i balans.

Ramverk for e-tjansteutveckling

Ramverk for e-tjansteutveckling bidrar till att samordna och effektivisera e-tjansteutvecklingen i

landsting, regioner, enskilda virdenheter och andra leverantorer. I forlangningen leder det till att
invanarna kan erbjudas anvindbara, ssmmanhallna och littillgdngliga e-tjanster i snabbare takt.
Det tekniska ramverket bestar bland annat av:

- Styrande principer som utgor det 6verordnade regelverket for e-tjansteutveckling inom
programomrade invinartjanster.
- Ateranvindningsbara stodtjianster som gors tillgingliga for aktorer inom e-tjinsteutveckling.

- Riktlinjer, instruktioner, checklistor och mallar som underlattar och stottar olika aktorer
inom e-tjansteutveckling.
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Malsittning
Forvaltning:

- Information, nitverkande och inférandestod, stod till projekten, teknik stod.

- Forvaltning och drift av stodtjanster som inte hanteras av tjainstekontraktsforvaltningen,
exempelvis engagemangsindex, individtjanst, menytjanst, ombuds- och fullmaktshantering.

- Drift och forvaltning av fristdende autentisering och invénarkonton. I drift och férvaltning av
autentisering och kontohantering ingar kostnader for inloggning med e-legitimation och
SITHS samt kostnader for engéngslosenord via sms och 16senordsbrev.

- Forvaltning av tjanstekontrakt.

- Forvaltning av doménen Listning.

Utveckling:

- Fristdende autentiseringstjinst med anvindarkonto. Beroende pé vad som hinner realiseras
under 2011 kring fristiende autentiseringstjinst, kan det finnas delar kvar att utveckla under
2012.

- Engagemangsindex — utveckling av en stodtjanst som utgor ett register 6ver pagaende
vardrelationer. En traff i registret indikerar att en pagéende relation finns mellan anvindare
(personnummer) och informationsigare (vardgivare eller system/tjanst - HSA-id). Inom
ramen for kallelsefunktionen i Mina vardkontakter tar man fram ett forsta designarbete och
en eventuell realisering av det skulle kunna ske inom ramen for ramverksprojektet.

- Individindex — utveckling av en stodtjanst som hanterar grundldggande information OmM
individen (bade invanare och vardpersonal)

Budget vid utékad ram 9 500 tkr (jaimfort med 4 000 tkr 2011)

Férvaltning 8 500 tkr
Utveckling 1 ooo tkr

Budget vid of6rindrad ram 11 500 tkr (jamfort med 4 000 tkr 2011)

Vid fordndrad ram totalt sett overfors uppgifter fran andra delprojekt till ramverksprojektet
vilket forklarar att budgeten dr hogre dn om ramen utékas.

Forvaltning 7 500 tkr
Utveckling 4 ooo tkr

Nationella hjilplinjen

Nationella hjilplinjen ar en ideell organisation, som ger stodsamtal per telefon till personer i kris
eller med psykiska besvir. Personalen dr socionomer, psykologer och psykiatrisjukskéterskor. Alla
som ringer in dr anonyma. Nationella hjélplinjen svarar ocksa pa fragor via webben. Regeringen
har anmodat Nationella hjalplinjen att verka for att verksamheten ska kunna 6vergé via CeHis till
Inera 2012, dd man ser flera mojligheter till samverkan.

Malsittning
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- Uppritthalla kvalitet och kapacitet i verksamheten

- Integrera verksamheten hos Inera

- Samordna webbplatserna hjilplinjen.se och phir.se med 1177.se

- Utreda journalkrav och andra juridiska krav och forutsattningar for verksamheterna
- Tafram en utvecklingsplan for Nationella hjalplinjen

- Deltai programdovergripande satsning pa att forebygga psykisk ohilsa
Budget vid utokad ram 10 000 tkr

Budget vid oforindrad ram o tkr

Vid ofordndrad ram kan inte Nationella Hjdlplinjen bedrivas inom CeHis ram.

Deltagande i, och eventuell anpassning till, E-delegationens projekt
Mina sidor

E-delegationens projekt kring Mina sidor for invdnare kommer att paverka den fortsatta
utvecklingen av e-tjanster. En ambition &r att e-tjanster ska utvecklas som tjanstemoduler, som
ska vara myndighetsgemensamma. Langre fram ska ocksé eventuellt en myndighetsgemensam
portal byggas.

Budget vid utékad ram 600 tkr

Budget vid oforindrad ram 600 tkr
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Vardtjanster

Programomradet Vardtjanster syftar till att ge medarbetare inom vard och omsorg (landsting,
kommuner och privata utforare) tillgang till vil fungerande IT-st6d som garanterar
patientsdkerheten och underlattar det dagliga arbetet. Huvudfokus for programmet
invanartjanster under 2012 ar att fardigstilla pAgaende utveckling och stabilisera drift samt stodja
inférandet hos huvudménnen.

Nationell patientéversikt NPO

Med patientoversikten blir ett urval av patientinformation fran genomférda och planerade
vardtillfallen tillganglig for andra vardgivare. Det innebar att en behandlande vardgivare far
sdkrare faktaunderlag. Tillging till informationen forutsatter patientens samtycke och att reglerna
i patientdatalagen f6ljs.

NPO o6kar vardkvalitet och verksamhetsnytta, inte minst i 6vergdngarna mellan den vard som &r
kommunernas ansvar och den vard dir landsting/regioner ar huvudman.

Forsta inforandet av NPO gjordes 2009. Under 2011 #r fokus att stabilisera och kvalitetssiikra
NPO och inleda breddinforandet.

Malséttning

Forvaltning

- Fortsatt etableringen av en stabil och vil fungerande férvaltning av NPO och NPO:s
informationsméangder

Utveckling

- Utdka anviandning i befintliga anslutningar (fler konsumenter, fler anvindningsfall) och att
fler kommuner och privata vardgivare far tillganglighet till informationen.

- Nar NPO tas i bruk kommer det att leda till krav pa ytterligare funktioner och okat

informationsinnehall. Prioriteringen av utvecklingsinsatser far goras utifran resursram och
anvandarefterfrigan.

Inforande

- Fortsatt inforande i aterstiende landsting enligt fastlagd tidplan.
Budget 44 000 tkr vid utékad ram (jimfort med 41 000 tkr 2011)

Forvaltning 36 oootkr (varav 30 000 tkr dr avtalsbundet)
Utveckling och inforande 8 ooo tkr

Budget 38 500 tkr vid oforindrad ram (Jimfort med 41 000 tkr 2011)

Ldgre budget innebdr att inforandestodet anpassas till en ligre ambitionsnivd, och ny
funktionalitet 1 NPO far skjutas till kommande dr.
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Forvaltning 36 000 tkr
Utveckling och inforande 2 500 tkr

Pascal — Webbapplikation for att se patientens samlade
likemedelshistorik fran den nationella ordinationsdatabasen

Genom Pascals webbapplikation skapas mojligheten for ordinatoren att fa en helhetsbild av
patientens samtliga ordinerade och expedierade/administrerade liakemedel. Varje ordinator skall
vid varje patientméte ha tillgdng till patientens samlade lakemedelshistorik oavsett var och av vem
lakemedlen har ordinerats.

Malet for 2011 ar att utveckla och driftsiatta en webbapplikation for i forsta hand dosordinationer.

Pascal webbapplikation ger mdjlighet for ordinatorer att se och skapa ordinationer for
dosdispenserade ladkemedel. Pascal kommer dven att mojliggora att en samlad bild 6ver 6vriga
oppenvardsordinationer och uthdmtade likemedel kan fas. Detta kommer att mdjliggéras genom
projekt NOD (Nationell ordinationsdatabas) som startas under 2011.

Malsittning
Forvaltning

- Etablera forvaltningsorganisation for driftsatta delar

- Samordning gentemot andra tjinster/projekt (Ltj, SIL, NPO) samt Infrastruktur
(Sakerhetstjanster, SITHS, HSA, Sjunet)

Utveckling
- Vidareutveckla Pascal webbapplikation

- Fortsitta samarbetet med SIL avseende tjanster for patient

- Specifik lakemedelsinformation

Inforande

- Fortsatt stod till systemleverantorer och kundgrupper vid integration och tester

- Fortsatt stod vid utbildning och utvardering av Pascal webbapplikation inom
landsting/kommuner

Budget vid utéokad ram 13 o000 tkr (jamfort med 20 000 tkr 2011)

Forvaltning 8 ooo tkr
Utveckling och inforande 5 000 tkr.

Budget vid oforindrad ram 11 000 tkr (jimfort med 20 000 tkr 2011)

Nagot ldgre budget betyder att projektet far gora en omprioritering samt nedprioritering
mellan forvaltning, utveckling och inforandestod.

Nationell ordinationsdatabas
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Vardgivaren behover information om vilka lakemedel patienten star pa for att gora en ny
ordination och/eller dela ut likemedel. Patienten behover veta vilken likemedelsordination som
ar aktuell och skélen for denna. Farmaceuten behover veta vad patienten stér pa for att bl a ge
information till patienten etc.

Nationell ordinationsdatabas blir den nationella informationskéllan med alla ordinationer, frdn
oppen- och slutenvard, dosordinationer samt dven utlimnade likemedel. Under 2011 gjordes en
forstudie for att se 6ver tdnkbara 16sningsforslag for utveckling och forvaltning av NOD resultatet
utgor underlag for igdngsittande av projekt.

Malsittning
- NOD ska finnas klar att tas i bruk for 6ppenvardordinationer kvartal 1 2012 och fullt
implementerat kvartal 4 2012.

- Geanviandaren av NOD tillging till analysverktyg och beslutsstod for forskrivning

- Implementering och dtkomst i landsting/kommuner, erbjuda inférandestod till
landsting/kommuner

Budget vid utokad ram 5 000 tkr
Budget vid oférindrad ram 5 000 tkr

Ordinationsorsak

Ordinationsorsak ar information om varfor en viss behandling ordineras. Att veta om skalet till en
lakemedelsbehandling ar viktigt for bade likemedelsordinator och patient. For ordinatéren
eftersom att det annars ar svart att ta ett ansvar for den samlade aktuella likemedelsbehandlingen
utan att veta vilka andra ordinatorer som ordinerat vissa lakemedel tidigare. For patienten for att
det méste finnas en begriplighet for, och en samstimmighet kring, indamalet med en viss
lakemedelsbehandling.

Under 2010/2011 genomfordes en forstudie som syftade till att precisera den information som
behover hanteras for ordinationsorsak respektive behandlingsandamal f6r nyinsittning, &ndring
och utsattning for l1akemedelsbehandling.

Malsittning

- Projektet ska skapa en nationell datakilla for vilka ordinationsorsaker som kan anges

- Stodja uppbyggandet av samarbetsformer mellan informationsleverantérer (myndigheter och
andra organisationer) for uppbyggandet av innehallet i denna datakilla

- Utforma tjanster for lokala system att himta information ur den nationella datakéllan
- Utforma kopplingar till 6vriga nationella datalager med relevant information

Bedomd kostnad for utveckling ar 12 000 tkr. Projektet ar angeldget men forutsiattningen for att
projektet ordinationsorsak skall kunna startas och genomforas under 2012 ar dock att det dven
tillfors externa medel.

Budget vid utokad ram o tkr.
Budget vid oforindrad ram 2 000 tkr.
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Med hdansyn till vikten av arbetet, och behovet att ta initiativ i fragan, foreslds en hogre
prioritering sa att projektet ges utrymme med 2 000 tkr.

Elektroniskt dodsbevis och dodsorsak

Elektroniska dodsbevis och dédsorsaksintyg (eDB) dr en kommande nationell tjinst som
mojliggor att frén journaler eller andra applikationer skicka elektroniskt signerade dodsbevis till
Skatteverket och dodsorsaksintyg till Socialstyrelsen.

Malsittning
- Under forsta halvaret ska tjansten inforas i minst 3 landsting.

- Implementering i Nationell kundservice

Budget vid utéokad ram 1 000 tkr (jimfort med 500 tkr 2011)

Forvaltning ca 600 tkr
Utveckling ca 200 tkr
Inforandestéd, ca 200

Budget vid oférindrad ram 1 000 tkr (jimfért med 500 tkr 2011)

Nyttan och vinsten i form av tidsbesparing och ldgre administrationskostnader dr tydlig till en
relativt lag kostnad, ddrfor foreslds samma budgetram.

Datafangst i kvalitetsregister

I slutet av 2010 levererades en slutrapport med utvirdering av projektet IFK2. Den fastslog att det
modellarbete som utarbetats i pilotprojektet haller och ligger i linje med strategin for Nationell e-
hilsa och den fardplan for IT som CeHis arbetar efter. Utvarderingens rekommendation &r att
kommande projekt inom omradet "6verforing av patientdata fran journalsystem till
kvalitetsregister” ska fortsitta pa den inslagna vigen. Konceptet innebar att registren definierar
mallar for innehéll, anpassning gors till Nationellt Facksprak och Nationell Informationsstruktur.
Journalsystemen implementerar mallarna och 6verforing gors fran journal till register. I
forlangningen ska mallar kunna uppdateras dynamiskt av registren och journalerna kunna ladda
in dem automatiskt. Projektets slutrapport fardigstalldes vid arsskiftet 2010/2011.

Under 2011 inleddes ett fortsatt arbete som avser att anpassa 2 register med verksamhetsanalys,
avgransning av informationsméngder och framtagande av mallar baserade pa arketyper med
terminologibindning till SnomedCT.

Malséttning

- Anpassning av ytterligare 6 register enligt den angivna modellen

Faststilla krav pé forvaltningsmodell och verktyg for det langsiktiga arbetet
Utveckla kopplingen till den nationella tjansteplattformen och beslutsstod
Tillsammans med Socialstyrelsen genomfora en kompetensutveckling inom omradet

Budget
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Finansieras utanfor CeHis ram

Elektroniskt sjukintyg

Elektroniska sjukintyg dr en samling dokument och applikationer avseende 6versindande av
elektroniska ldakarintyg och meddelanden mellan vard- och omsorgssektorn i Sverige och
Forsakringskassan.

Syftet med elektroniska sjukintyg ar att mojliggora kommunikation mellan offentliga och privata
vard- och omsorgsgivare samt, initialt Forsakringskassan, men pa sikt d&ven andra offentliga
kommunala och statliga myndigheter, som t ex socialtjansten, Skatteverket, Transportstyrelsen
m fl.

Malsittning

Forvaltning

- Starta, uppritta och bemanna forvaltningsorganisationen. Delta, ge rad och bidra i olika
samarbetsformer med SKL och Forsiakringskassan, samt andra intressenter rérande
forvaltningsomréadet.

- Visa pé resultat av inférandet i landstingen avseende alla applikationer och specifikationer. Se
till att samtliga resultat fran befintliga och eventuellt nya nyttjare ar granskade och avvikelser
ar hanterade.

- En kontinuitetsplan framtagen och kommunicerad.

Utredning

- Utreda forutséattningarna for en s k nationell intygsdatabas och hur den kan anvindas av
patienterna i olika webbportaler t ex MVK och Forsiakringskassans Mina sidor.

- Utreda forutsittningarna for att inforliva resterande sjukskrivningsblanketter

- Utreda overforing av andra ldkarintyg som t.ex. lakarintyg for bilférméan, diabetesintyg for
piloter, sjéfarten, korkort m m.

- Utreda kraven for att gora applikationerna for transformering, drende/meddelandelada,
intygsldda, drende/meddelandekommunikation generella for att fungera som nationella
tjanster for merparten av elektronisk kommunikation mellan/inom varden och mellan varden
och offentliga myndigheter.

- Utreda elektroniska arbetsgivarintyg.

Utveckling

- Utvecklad den godkidnda designen frén nationell intygsdatabas
- Utveckla den godkénda designen fran “6verforing lakarintyg”

- Ratta och utveckla kod i samtliga applikationer.
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Inforande

- Inforande: av intygsdatabas.

Budget 20 600 tkr. Finansieras utanfor CeHis ram

Forvaltning 4 ooo tkr
Utveckling och utredning 16 500 tkr
Inforande 100 tkr

Infektionsverktyget

Projektet Infektionsverktyget ska 2012 vara klara med den nationella 16sningen och starta
implementeringen av savil tekniska anslutningar som verksamhetsutveckling for att registrera
vissa vardrelaterade infektioner och vissa riskfaktorer.

Malsittning

- Projektet ska underldtta att implementeringsorganisationer byggs upp i respektive landsting
samt svara for fortlépande nationell supportfunktion till de lokala
implementeringsorganisationerna.

- Projektet 6vergar i januari 2012 i forvaltning.

Budget vid utékad ram 8 000 tkr (jimfort med 9 ooo tkr 2011)

Budget vid oforiandrad ram 8 000 tkr (jimfort med 9 ooo tkr 2011)

Nationellt IT-stod for hiindelseanalys - NITHA

NITHA ir ett IT-stod for handelseanalyser. En handelseanalys ir en systematisk och
standardiserad nationell metod som ska ge svar pé fragan vad som hiande, varfor det hinde och
hur varden ska arbeta for att hindelsen inte ska upprepas. Om analysresultat aggregeras okar
sannolikheten att likartade bakomliggande orsaker kan identifieras. Riktade nationella satsningar
kan prioriteras och genomforas inom angeldgna omraden. Antalet vardskadade patienter
forvantas dirmed att minska.

Malsittning

Forvaltning

- Forvaltning och fortsatt breddinférande av IT - stodet till alla landsting och ett fatal
kommuner

Utveckling

- Vidarutveckling av riskanalysdelen

Budget vid utokad ram 3 770 tkr (jamfort med 4 000 tkr 2011)
Forvaltning 2 720 tkr
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Utveckling 1 050 tkr

Budget vid oférindrad ram 2 720 tkr (jiamfort med 4 000 tkr 2011)
Utveckling skjuts pd framtiden.

EiRA

EiRA forser landstingens personal med kunskap for det evidensbaserade arbetet och for den
kliniska forskningen. Innehallet utgors av den internationellt, publicerade forskningen i form av
tidskriftsprenumerationer (900 st), men dven kunskapsstod i form av e-bocker (460 st) och
beslutsstod/databaser (3 st), giller 2011.

Malsittning

Forvaltning
- Forvaltning av EiRA, dvs forvalta och omférhandla licensavtal, kundsupport,
leverantorskontakter m.m.

Budget vid utokad ram 1 000 tkr (jimfort med 1 000 tkr 2011)
Budget vid oforindrad ram 1 000 tkr (jamfort med 1 000 tkr 2011)

Halsobiblioteket

En nationell webbplats i form av ett sa kallat hélsobibliotek skulle kunna ge en samlad och
strukturerad plats for att tillgangliggora hela den kunskapsmassa som ska utgora grunden for
sjukvardens evidensbaserade arbetssitt.

En forstudie om nationellt hélsobibliotek har just slutforts. Den innehdll férslag om fortsatt
utveckling. Denna kommer pga de ekonomiska forutsattningarna ar inte att genomforas.

Malsittning

- Forvaltning av version 1.0 av hilsobiblioteket under forutséttning att beslut tas om utveckling
hade tagits och genomforts under 2011

Budget vid utokad ram 1 525 tkr
Avser forvaltning forutsatt att utveckling genomforts under 2011.

Budget vid oforindrad ram o tkr
Aktiviteten skjuts framadt.

Svensk informationsdatabas for liikemedel, SIL

SIL syftar till att samla in, kvalitetssdkra och tillgingliggora lakemedelsinformation till varden.
Denna information anviands sedan i journalsystem och andra beslutsstod for att bidra till saker
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och kostnadseffektiv vard.

SIL ger idag tillgang till information fran f6ljande kallor: Nationellt produktregister for lakemedel
(NPL), Apotekets Varuregister (JACA), Formansbegransningar (TLV), Rekommenderade
lakemedel (RekOrd), FASS-texter (LIF), SFINX Interaktioner (SLL/MKC), Graviditets- och
Amningsvarningar (LIF/FASS), Doseringskélla (6vertagen fran SLL/MKC), Kortnotationer (SIL).

Under 2011 kommer SIL att byta ut NPL och JACA som grunddatakillor mot VARA
(ApotekensService AB).

Malsittning

Forvaltning

- Kvalitetssdkring av SILs information (redaktionellt arbete).

- Forbattring och effektivisering av nuvarande kvalitetssakringsprocess.

- Utredning av, och anpassning till, fordndringar i befintliga och nya kéllor.

- Support till slutanvdndare i varden och till systemintegratorer avseende information i SIL.

- Kommunikation till interna och externa parter om pagaende arbete och kommande releaser
och forandringar.

- Korrektiv, adaptivt och perfektivt underhall av SIL system Drift och support avseende SIL
system

- Oversyn och vidareutveckling av tekniska tjinstegrinssnitt for SIL-API och andra tjinster.

- Fortsatt stod till journalsystemleverantorer och landsting. Inférande av SIL enligt faststalld
inférandeplan.

Utveckling

- RekOrd utokas med information sdsom terapibeskrivning.

- Uppdatering och vidareutveckling av granssnitt och funktioner i SIL Online for att b a. méta
behov fran kommuner och privata vardgivare.

- Problem- och behovsutredning, test och produktionssattning av nya kallor och tjanster. Bl a ar
foljande kallor och tjanster ar starkt efterfragade

- Licensldkemedel, naturlakemedel, Terapibeskrivning i RekOrd, SFINX (etapp 2),
Lakemedel och Amning, Likemedel och Fosterskador, Doseringskilla,
Biverkningsoversikt, Indikationsregister, Maxdos

- Aldre och likemedel inklusive njurkilla, tjinst for likemedelsgenomgang direkt vid
forskrivningstillfallet.

- NPL 4 — delta i utvecklandet av nya registret

- E-spc (Elektronisk produktbeskrivning av lakemedel).

- Ordinationsorsak

Budget vid utokad ram 29 000 tkr (jimfort med 22 500 tkr 2011)

Forvaltning ca 17 300 tkr (inkluderat 10 000 tkr avs tillgdng till sfinx)
Utveckling ca 11 700tkr

Budget vid oforandrad ram 24 300 tkr (jamfort med 22 500 tkr 2011)
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Innebdr att SIL drivs vidare med ldgre budget dn den ovan foreslagna, men i jimforelse med
tidigare ar en ndgot forhéjd budgetniva. Prioritering over vilka nya kdllor och register som kan
inrymmas inom den nedjusterade budgetram fér goras.

Forvaltning 17 300 tkr (inkluderat 10 000 tkr avs tillgang till sfinx)
Utveckling 7 000 tkr

Likemedelsforteckningstjinsten (LTj)

Lakemedelsforteckningstjansten (LTj) dr en nationell tjainst som majliggor for vardpersonal att
hamta information om patienters uthamtade lakemedel fran Lakemedelsforteckningen (LF) pé
Apotekens Service.

LTj ger tkomst till LF via NPO samt via journalsystem och portaler i Stockholms lins landsting,
Vistra Gotalandsregionen och Region Skéne. I och med genomférande och inférande av NOD
(Nationell ordinationsdatabas) kommer LTj successivt att avvecklas.

Malsittning

- Uppratthalla en god tillgdnglighet for tjainsten samt utvecklings- och acceptanstester
- Genomfora forvaltningsunderhall samt nédviandiga utredningar
- Utgora stod vid inférande av tjansten lokalt/regionalt

Budget vid utékad ram 1 500 tkr (jimfort med 1 500 tkr 2011)
Forvaltning ca 1 500 tkr

Budget vid of6rindrad ram 1 500 tkr (jaimfort med 1 500 tkr 2011)

E-remiss

Behovet av enhetlig remisshantering mellan vardenheter hos en och samma vérdgivare liksom
over vardgivargranser &r stort. Det paverkas ytterligare av en 6kande andel vard som utfors av
privata vardgivare.

Enhetlig och elektronisk remisshantering ger verksamhetsnytta da det skapar méjlighet till 6kad
patientsdkerhet, forbattrad informationskvalitet, att patienten sjilv kan f6lja remissflodet, att
vardens bestéllare/finansiarer far statistik och kan f6lja upp remissflédena, samt minskade
administrativa kostnader for att hantera remisser.

Under 2011 tas specifikationer fram, som beskriver innehéll, process och begrepp for en nationell
eRemiss och dess hantering.

Malséttning

- Under 2012 ska e-remissprojektet fortsatta med att realisera 16sningar for konsultremiss
inklusive den infrastruktur som behovs for att kunna hantera remisser mellan huvudman.
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Arbete paborjas dven med andra remisstyper.

Budget vid utokad ram 7 000 tkr (jimfort med 8 000 tkr 2011)
Budget vid oforandrad ram 5 000 tkr (jimfort med 8 000 tkr 2011)

Innebdr att e -remiss projektet far realisera framtagna losningar i ett ldgre tempo samt att
arbete med andra remisstyper far skjutas pd framtiden.

Svenska biobanksregistret - SBR

Svenska Biobanksregistret dr landstingens gemensamma register for alla sparade biobanksprover
tagna inom varden i Sverige. SBRs huvudfunktion ar en administrativ organisationsstruktur for
ansvar over biobanksprov i form av huvudman, biobank och provsamlingar. Darutéver lagras
oversiktlig information 6ver varje enskilt biobanksprov med dess tillhorighet till provsamling i
organisationsstrukturen.

Malsdttning

- Fortsitta anslutning av laboratorieinformationssystem och levererar data till SBR. Att antalet
anviandare av SBR forsitter att 6ka

Budget vid utokad ram 3 ooo tkr (jaimfort med 3 000 tkr 2011)
Budget vid oforiandrad ram 2 500 tkr (jaimfort med 3 000 tkr 2011)
Endast forvaltning, utveckling far skjutas pa framtiden.

Vardhandboken

Véardhandboken &r ett vdlanvant nationellt IT-st6d som beskriver gemensamma riktlinjer,
metoder och praktiska rad for hur undersékningar, provtagningar, behandlingar och annan hélso-
och sjukvérd ska utforas.

Vardhandboken anviands av bade personal i direkt virdarbete och som ett stod for
verksamhetschefer och medicinskt ansvariga sjukskoterskor i ledningsarbetet. Vardhandboken ar
ocksé ett verktyg vid vardutbildningar och nir vard utfors av narstaende.

Vardhandboken minskar kostnader och frigor resurser genom ett minskat behov av att utarbeta
lokala riktlinjer/PM, rutiner och arbetsmetoder

Malsittning

Forvaltning

Uppdatering av Vardhandbokens innehall (rad, rutiner, riktlinjer, metoder och
animeringar/illustrationer).
- Kontinuerlig dialog med forfattare och faktagranskare

- Nyproduktion av text och bild
- Kontinuerlig dialog med anviandarna for utokat och forbattrat innehall
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- Omvirldsbevakning och marknadsforing

- Fortsatt samverkan med bland andra Sveriges Kommuner och Landsting (SKL),
Socialstyrelsen, Arbetsmiljoverket och med Nationella Kvalitetsregister

- Ny marknadsundersokning tillsammans med Rikshandboken for 6kad kdinnedom och
anviandning av Vardhandboken

Ovrigt

- Indexering av texter i Vardhandboken med hjilp av amnesord (MeSH och Snomed)
- Mobil anpassning av Virdhandboken for att 6ka tillgangligheten for anviandaren

Budget vid utokad ram 3 000 tkr (jaimfort med 3 000 tkr 2011)

Forvaltning ca 3 ooo tkr

Budget vid oférindrad ram 3 000 tkr (jimfort med 3 0oo tkr 2011)

Elektronisk fodelseanmalan (eFa)

Elektronisk fodelseanmalan (eFa) dr en nationell tjinst som mojliggor for forlossningskliniker att
skicka fodelseanmailan elektroniskt till Skatteverket och snabbt fa det nyfédda barnets faststillda
personnummer i retur. Patientsdkerheten 6kar eftersom tillfilliga s k reservnummer inte behover
anviandas — forvaxlingsriskerna minskar.

Kostnadsbesparingen och tidsvinsten ar pataglig hos bade Skatteverket och Landstingen da
administrationen forenklas.

Malséttning

- Under forsta kvartalet ska tjansten vara inférd i hela landet.
- Framtagning av ett driftavtal med Skatteverket for att uppna ett SLA.
- Implementering i Tjansteplattformen.

Budget vid utokad ram 700 tkr (jimfort med 1 000 tkr 2011)
Budget vid oforindrad ram 700 tkr (jimfort med 1 000 tkr 2011)

Varningsinformation

Projektet Varningsinformation ska se till att virden implementerar modeller och rutiner for att
inte utsatta patienten for redan kianda risker (6verkénsligheter mm som kan skada patienten vid
ny exponering).

Malsittning

- Projektet ska bistd i kravspecificering och utformning av tjainster som kan formedla
kommunikation mellan lokala system och kvalitetssakrad varningsinformationen, t ex till
NPO.
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- Projektet ska bilda en expertfunktion som kan ange riktlinjer for hanterande av vissa typer av
varningsinformation

Budget vid utokad ram 3 ooo tkr
Budget vid oférindrad ram 1 000 tkr

Utvecklingen far anpassas till en ldgre ambitionsnivd.

Reservnummer

Forstudie for att utreda hur en ny teknisk 16sning for reservnummer skulle kunna se ut. I
forstudien ska ocksa fragor om t.ex. samordningsnummer och skyddad identitet belysas.

Budget vid utékad ram 400 tkr
Budget vid oférindrad ram 400 tkr

Rikshandboken for barnhialsovard

Rikshandboken for barnhilsovard dr en webbaserad metodbok for barnhilsoprofessionen. Den
har tidigare distribuerats inom ramen for webbplatsen Growing people men har i samband med
forviarvet av Growing people fatt en separat webbl6sning och en egen domén.

Syftet med Rikshandboken &r att erbjuda bade verksamma och studerande inom
barnhilsoprofessionen ett lattillgdngligt och kvalitetssdkrat kunskapsstod. Rikshandboken
anviands som dagligt arbetsverktyg av landets barnavardscentraler och innehaller omkring 250
kvalitetssidkrade artiklar om barnhilsovard.

Malséttning

Forvaltning

- Uppdatering av Rikshandbokens innehéll sdsom rad, rutiner, riktlinjer, metoder och
animeringar/illustrationer.

- Nyproduktion av text och bild.

- Omvirldsbevakning och marknadsféring.

- Kontinuerlig dialog med anvindarna for utokat och forbattrat innehall.

- Marknadsundersokning tillsammans med Vardhandboken for 6kad kinnedom och
anvandning

- Kommunicera nya Rikshandboken till barnhilsovardens verksamheter.

Budget vid utékad ram 2 000 tkr (jimfort med 1950 tkr 2011)

Budget vid oforindrad ram 2 000 tkr (aimfort med 1950 tkr 2011)
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Den nationellt gemensamma infrastrukturen fokuserar under 2012 pé att uppratthalla en robust,
tillgénglig och tillitsfull plattform med tjanster till nytta for alla anviandare. Hela programomréadet
praglas av forvaltning men hir finns dven en del utvecklingsprojekt. For tjansterna Katalogtjanst
HSA, Identifieringstjanst SITHS och Sjunet sker ett gemensamt samutvecklingsprojekt
tillsammans med kommunerna for att ta fram specifikationer for hur den nationella
infrastrukturen ska vidareutvecklas for att uppfylla hela den kommunala sektorns (kommuner,
landsting och regioner) behov. Styrning och finansiering av detta dterstar att klargora.

Tjansterna Nationell Test, Kundservice, Granskningstjanst Easy och resultatet av projektet
Nationell Drift dr samtliga direkta stodtjanster inte bara for Infrastruktur utan dven for de 6vriga
programomradenas tjanster och projekt. Tjansteplattformen dr en av de tjanster som kommer att
fa ett hogt nyttjande under 2012 varfor insatser for att ytterligare forstarka driftsituationen gors.
Video/distansmotestjansten dr den tjanst inom programomradet som har den tydligaste
potentialen att bidra till direkt verksamhetsnytta. Under 2012 kommer dven omradet
Sakerhetstjanster att spela en viktig roll jamte de 6vriga tjansterna inom infrastrukturen.

I beloppen per omrade nedan ingar endast kostnaderna for landsting och regioner. Ovriga
intressenter betalar sin anviandning enligt sjalvkostnad.

Katalogtjanst HSA

Den nationella elektroniska katalogtjansten HSA omfattar teknisk infrastruktur, policy, regelverk
for anvandning, regler och definition av innehéll, supportorganisation och
forvaltningsorganisation. HSA omfattar kataloghotell/toppnod med central atkomst for olika
tjanster, nodviandiga programvaror for administration och atkomst av innehaéllet, hjilp och st6d
for uppkoppling mot tjdnsten samt specifikation och definition av innehéllet i HSA.

HSA ir en relativt mogen tjanst. Samtliga landsting, ungefar 160 kommuner (mars-2011) och ett
antal privata vardgivare finns upplagda. HSA innehéller ungefar 430 000 objekt.

Stor fokus ldggs nu pa anviandning av HSA i olika ssmmanhang. For narvarande ar det drygt 10
olika system som nyttjar informationen och anvindningen for dessa blir alltmer
verksamhetskritisk. Antal nyttjare, lokalt och nationellt, kommer att 6ka. Temat for 2012 ar
fortsatt “Kvalitet och tillganglighet” for att dterspegla detta.

Malséttning

- Uppritthélla tjansten genom sdkrad driftmiljo och support

- Effektivare anpassning mot olika nationella projekt och andra omvarldsforandringar HSA-
forvaltningen bor dga utvecklingsmedel for anpassning mot olika projekt

- Fortsatt och utokad kvalitetssdkring av innehallet i HSA. Fortroendet for HSA bygger pa att
innehallet ar korrekt och uppdaterat . For att sdkerstilla det bor revisionsarbetet 6ka.

- Fortsatt och utékad sdkring av driftmiljon. HSA har god tillgdnglighet men den bor sikra
annu mer, genom t ex utbyggnad med flera fysiska installationer.

Budget vid utokad ram 12 000 tkr (jamfort med 11 500 tkr 2011)
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Forvaltning 12 000 tkr

Utvecklingsaktiviteter genomfors i huvudsak i det gemensamma projekt som planeras att
genomforas 2012 kring samutveckling av infrastruktur tillsammans med kommunerna.

Budget vid oférindrad ram 11 000 tkr (jimfort med 11 500 tkr 2011)

Fokus pé att upprdtthdlla tjiansten. Majoriteten av HSA kostnader dr att ses som fasta pa kort
stkt. En ofordndrad budgetram innebdr att HSAs anpassning utifran de krav som kommer fran
nationella projekt och andra pdverkande omvdrldsfaktorer far minskas. Ambitionsnivan far
sdnkas och en prioriteringsordning for géras av de krav som inkommer pd anpassning av HSA.

Identifieringstjinst SITHS

SITHS ar en nationell sikerhetslosning for elektronisk identifiering, som uppfyller kraven i
Patientdatalagen. Med hjalp av ett SITHS-kort kan en medarbetare styrka sin identitet, oberoende
av organisatoriska eller geografiska granser. SITHS-kortet (certifikatet) anviands idag for
kommunikation inom och mellan landsting, kommuner, privata vardgivare och ett antal statliga
myndigheter.

Verksamheter som anvinder nationella tjinster som “nationell patientoversikt” (NPO) eller
Sakerhetstjanster behover ha SITHS. Tjinsten med dess “multifunktionella” smarta kort levererar
ytterligare verksamhetsnytta i form av sikerhet for fysisk identifiering, inpassering,
datorinloggning, single-sign-on och sidker e-post.

SITHS anvander kvalitetssikrade person- och funktionsposter i den nationella Katalogtjansten
HSA.

Malsittning

- styra och folja upp SITHS leverans och tillgidnglighet for anslutna parter

- sikerstélla SITHS nédviandiga aktiviteter innan-under-efter allvarliga incidenter och infoga
dem i kontinuitetsplanen

- sikerstilla en nationell SLA-kedja for drift, fordndringsarbeten och incidenter tillsammans
med 6vriga tjanster

- genomféra revisioner for uppfoljning och kontroll av f6ljsamhet till regelverk

- kommunicera nédviandig information kring driftstatus och nyheter som géller SITHS,
tillsammans med 6vriga nationella tjanster, till RA-organisationer och andra intressenter

- verka for att SITHS blir en del av Svensk E-legitimation (nationell federation)
- anpassa och utveckla SITHS funktionalitet enligt verksamhetens krav och behov

Budget vid utéokad ram 12 950 tkr (jimfort med 10 000 tkr 2011)
Forvaltning ca 12 950 tkr

Utvecklingsaktiviteter genomférs i huvudsak i det gemensamma projekt som planeras att
genomforas 2012 kring samutveckling av infrastruktur tillsammans med kommunerna.

Budget vid oforandrad ram 11 950 tkr (jamfort med 10 000 tkr 2011)
Fokus laggs pa att uppréatthalla tjansten.
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Sjunet

Sjunet, som utgor en kvalitetssdakrad bas for 6vriga nationella och regionala tjanster, bygger pa tva
fundament:

o Tillganglighet (garanterat och bevisat enligt SLA, 2009-2010 var den 99,999% for
centrala delar)

e Tillit (genom att alla anslutna organisationer ackrediteras, granskas och ett aktivt
hanterande av identifierade risker enligt "Risk Management”, bibehélls och forstiarks hog
tillit). Ar 2012 beriiknas antalet anslutna organisationer till mer &n 350.

Malsittning

Forvaltning

- Bibehalla, forbattra, utoka tillganglighet och tillit

- Tekniskt anslutningssystem fullt implementerat och befintliga organisationer flyttade.

- Natet forberett for samarbete inom nationell robusthet med MSB (Myndigheten for
Samhallsskydd och Beredskap)

- Granskningar helt koordinerade med 6vriga nationella tjansters granskningar.

- Nordiskt och europeiskt samarbetet mellan hilsodatanat fullt utvecklat.

- Strategi for Sjunet 201x infér upphandling av ny operator.

- Integrering av Sjunet i ny Kundtjanst funktion

Utveckling
- Upphandling av ny operator alternativt omférhandla med nuvarande.

Budget vid utokad ram 7 200 tkr (jimfort med 6 300 tkr 2011)

Forvaltning ca 6 200 tkr
Utveckling ca 1 ooo tkr

Utvecklingsaktiviteter planeras att genomforas 2012 i det gemensamma projektet kring
samutveckling av infrastruktur som genomfors tillsammans med kommunerna. Dér finns bl a den
mycket viktiga funktionen for bryggning mellan niten Sjunet och Internet med.

Budget vid oforindrad ram 6 200 tkr (jimfort med 6 300 tkr 2011)

Enbart fokus pa att upprdatthdlla tjdinsten. Innebdr att upphandling av ny operatér skjutas pa
framtiden, nuvarande operator forldings med ett ar i taget, lingst tom 2014-12-31.

Granskningstjinst EASY

Granskningstjianst EASY (Enterprise Auditing System) ar en rollbaserad Webbtjanst for
distribuerade och repetitiva granskningar av verksamheters och systems uppfyllande
(compliance) av valfria standards, regelverk eller andra 6verenskomna specifikationer.

Syftet ar att effektivisera mitning och uppfoljning i decentraliserade organisationer.
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Resultatet kan anvéndas till olika &ndamal som t.ex. for certifieringar och for att f6lja upp
kvantifierade kvalitetsparametrar 6ver tid. Verktyget ar designat for att kunna hantera olika
domaner, dvs att olika landsting anviander det for sina interna granskningar samtidigt som de
nationella tjansterna nyttjar det for avtalsuppfoljningar etc. Alla landsting som har rollen som
tredjepartsleverantorer av nationell infrastruktur, maste anvianda granskningstjansten.

2011 anvands EASY av Sjunet, SITHS och HSA f6érvaltning och av 5 landsting.
Apotekens Service AB och Praktikertjanst ar pa ingéng tillsammans med ytterligare nagra
landsting och kommuner som upptickt nyttan med verktyget.

2012 berdknas alla nationella tjinster som har granskningsbehov och hilften av alla landsting
nyttja tjansten.

Malsittning

Utbildning och support till anvindarna, fler och fler landsting borjar nu anvianda tjansten.
Se over affirsmodell, driftavtal och intdktsmdjligheter.

- Kommunicera nyttoeffekter.

Regelbundet genomfora rollspecifika utbildningar

Budget vid utékad ram 1 000 tkr

Forvaltning ca 1 000 tkr

Budget vid of6rindrad ram 500 tkr

Enbart fokus pa att upprdtthalla tjdnsten.

Nationella tjéinsteplattformen

Den Nationella Tjansteplattformen dr en teknisk integrationslosning. Tjansten stodjer idag
virtualisering och vigval baserat pa tjinstekontrakt utformade enligt RIV-Tekniska anvisningar.
Syftet ar att mojliggora och forenkla den integration av vardens system som kravs for att kunna
uppfylla visionerna i strategin fér Nationell eHélsa. Genom att utforma nationella tjinstekontrakt
skapas standarder for kommunikation inom en domén (t ex Listning, Tidbokning, Sjukintyg).
Dessa kontrakt fors in i Tjansteplattformen som sedan erbjuder enkel och kostnadseffektiv
integration av sévil anvandarapplikation sdsom olika typer av verksamhetssystem.

Tjinsten Mina vardkontakter anvinder Listningsdomiinen och tjinsten NPO anviinder Tillgéinglig
patient (TGP)-doméanen via den nationella tjansteplattformen. 10 landsting och 1 kommun ar
inkopplade, och i bada fallen pagar utrullning och anslutning av ytterligare producentsystem.

Malséttning

Forvaltning

- Forvaltning av plattformsnéara tjanstekontrakt (Tjansteadresseringskatalog, Ping-tjanst)
Utveckling

- Mojliggora atkomst till Tjansteplattformen fran Internet

- Stod for kontinuerligt stigande SLA-krav, framst inriktat pa tillganglighet och prestanda.
Dessa kommer snabbt att stiga med 6kad anvindning. Med 6kad anvindning kommer ev
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driftsproblem av tjansteplattformen att fa allt storre konsekvenser. Redan idag &r MVK och
NPO beroende av plattformen. Vid slutet av 2011 kommer majoriteten av sjukintyg i Sverige
att g via tjdnsten. Flera instanser behovs och driften méste forlaggas i flera fysiska datahallar

- Automatisering av anslutnings- och konfigurationsarbete

- Utokad funktionalitet for 6vervakning av anslutna producentsystem

- Utokad funktionalitet for SLA-uppf6ljning av anslutna producentsystem

- Federation. Stod till landsting och kommuner for att realisera egna instanser av
tjansteplattformar.

- Anvinda tjansteplattformen for samordnad 6vervakning och SLA-uppf6ljning av hela det
nationella systemlandskapet

Budget vid utokad ram 5 300 tkr (jaimfort med 3 500 tkr 2011)

Forvaltning ca 3 0oo tkr
Utveckling ca 2 300 tkr

Budget vid oforiandrad ram 5 300 tkr (jamfort med 3 500 tkr 2011)
Budgetnivan for tjansteplattformen dr ett minimum for att kunna garantera driftstabiliteten.

Forvaltning 3 ooo tkr
Utveckling 2 300 tkr

Sidkerhetstjanster

For att bittre anpassa tjansten till respektive huvudmans behov drivs under 2011 projektet
Sakerhetstjanster som produkt, som innebér att sakerhetstjinsterna gors om till solitira tjanster.
Sakerhetstjansterna har natt en acceptabel kvalitet och stabilitet men malet ar att fortsitta detta
arbete med syfte att nd yttersta kvalitet och stabilitet.

Sakerhetstjansterna driftsattes under slutet av 2010 mot den Nationella patientéversikten. Under
2011 fortsitter arbetet med stabilisering av ingdende delar och dess forvaltning.

Malsittning

Forvaltning

- Fortsatt etablering av en stabil och vil fungerande férvaltning av befintliga sdkerhetstjanster

Utveckling

- Den Overgripande strategin ar att 6ka nyttjandet av tjainsterna, 6kat nyttjande kommer i sin
tur att 6ka kravet pa vidareutveckling av sikerhetstjédnster.

- Sakerhetstjansterna har utvecklats for att anvindas som ramverk och verktygslada for
anpassningar. Att forenkla, forklara och gora sikerhetstjainsterna mer enkla att ansluta och
nyttja ar ett 6vergripande mal under 2012.

- Enklare teknisk anslutning fo6r virdsystem genom att anpassa tjansterna for nyttjande av
tjanstegranssnitt och darigenom minimera behovet av omfattande lokala anpassningar.

- Tafram ett generellt schema for logg for enkel anslutning av vardsystem. Genom att gora att
en generell regel for hur loggning ska ske underlittas arbetet och kostnader kan minskas.

- Sikerstilla kvaliteten avseende informationssidkerhet inom sidkerhetstjinsterna. Detta sker
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genom extern revision, “hacking och 6verbelastning”. Detta &r ett kontinuerligt &tagande
- Nodviandiga anpassningar avseende tekniska releasenivaer pa ingdende komponenter.

- Ta fram ramverk och anpassa séikerhetsprodukterna for att nd séker anslutning for
privatpersoner som ska né patientéversikt vilket ar ett av mélen for Nationell PatientOversikt.

- Etablering av certifieringsmodell for att kunna certifiera vardens existerande tjanster i
enlighet med sdkerhetsramverket.

- Tahd6jd for huvudmiannens kommande krav pd Sakerhetstjanster for produkt

- Efterfrigan om att nd NPO och Sikerhetstjinsterna éver Internetforbindelser istillet for via
Sjunet utreds och péborjas 2011

- Det finns formulerade krav att kommande ar ni NPO och dirigenom Sikerhetstjinsterna via
handhéllen utrustning. For att detta ska kunna realiseras méste en anpassning av dagens
SITHS-16sning ske for att klara inloggning i NPO.

- Utveckla och infora Samordnad vardplanering. Forstudien fardigstalls under 2011.
- Tafram ramverk for hantering av Beslutsoférmogna i varden, samt utoka Sékerhetstjansterna

med denna funktionalitet. I denna utvecklingspunkt kan ocksa sakerhetstjansten skyddad
identitet inkorporeras i utvecklingen.

- Forstudie for att se dver forutsattningarna om att implementera Socialtjanstlagen i
Sakerhetstjanster.

Budget vid utékad ram 38 600 tkr (jamfort med 32 900 tkr 2011)

Forvaltning 28 000 tkr
Utveckling 10 6000 tkr

Budget vid oférandrad ram 31 500 tkr (jamfort med 32 700 tkr 2011)

Vid en of6randrad budgetram kommer fokus vara att férenkla anslutning och nyttjande.

Forvaltning 26 000 tkr
Utveckling 5 500 tkr

Nationell Test

Forvaltningsobjektet Nationell Test syftar till att etablera en generellt gidllande
kvalitetssakringsfunktion inklusive kringliggande kvalitetsprocesser, testmilj6é och organisation
som skall kunna gélla for samtliga nationella tjdnster. Tjansten innefattar alla nédvandiga
tekniska och personella resurser for forvaltning och vidareutveckling av modell, metoder, rutiner
(handbok), process och miljo for hantering av test for samtliga prioriterade nationella tjanster och
projekt inom ramen for den nationella strategin for eHélsa. Under 2011 har fokus lagts pa
definition och implementering av kvalitetsprocesser baserat pa ITIL, organisation samt
overordnat regelverk i form av en testhandbok.

Malsattningen for 2012 ar att kravspecificera, upphandla och implementera ett nationellt
testcenter.

Malsittning
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- Kvalitetssakringsfunktion for nationella tjanster.

- Lopande forvaltning av dndringshanteringsprocess, funktion samt testhandbok sa att dessa ar
innehéllsmassigt korrekta

- Landsting och kommuner erhéller st6d kring test utifrdn beslutad modell-process-rutiner
(testhandbok) pa ett for dem nojaktigt satt

- Acceptans- och kvalitetscertifieringskriterier for nationella tjinster inom vérd och omsorg ska
utarbetas och faststillas.

Utveckling

- Upphandla testcenter

- Etablera en nationell testfunktion for alla prioriterade tjanster inom den upphandlade
nationella driftsmiljon, genomfora ett pilottestcase p& ndgra prioriterade projekt/tjanster, ex
systemintegrationstester for alla prioriterade nationella infrastrukturtjinster mot NPO

- Definiera och beskriva en oberoende nationell testfunktion infér upphandling av en
oberoende testspecialistleverantor

- Upphandla en oberoende testspecialistleverantor till testfunktionen

Budget vid utékad ram 5 800 tkr (jimfort med 5 000 tkr 2011)

Forvaltning 3 500 tkr
Utveckling 2 300 tkr

Budget vid oférindrad ram 4 000 tkr (jimfort med 5 000 tkr 2011)

Vid oférdndrad budgetram maste vissa utvecklingsdelar skjutas pa framtiden, alternativt att
utvecklingen far halla ett lagre tempo, pilottestcase far da genomforas 2013.

Forvaltning 3 0oo tkr
Utveckling 1 0oo tkr

Nationell kundservice

Syftet med en sammanhallen Kundservice ar att forenkla och effektivisera hanteringen av drenden
kopplade till de nationella tjansterna. Under 2012 kommer funktionerna IT-Service och
Kundservice virtuellt konsolideras till en funktion. Det blir séledes en ingéng for alla inforda
tjanster och ambitionen ar att flertalet tjdnster ska hanteras i Kundservice under 2012. Nyttan for
kunderna ar att kontakten med Inera forenklas, oavsett vilken fraga det géller. Funktionen
hanterar felanmalningar, support och anvindarhjalp, frigor, servicefonsteranmaélan,
anslutningar, fakturor etc.

Malsittning

- Etablera upphandlad IT-Servicefunktion (outsourcad).
- Utokad forvaltning av Kundservicetjansten
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- Webbportal som en naturlig samlingsplats for alla som anvénder nationella tjanster (drenden,
SLA:er, tjinsteportfolj, forum, FAQ, chat, lagringsplats, utbildning etc.) "Mina sidor” med
autenticering.

- System/Verktyg - ITSM-systemet: implementation av ITIL-processer fullt ut for maximal
anvandning

- Affarsmodell f6r nyttjande av Kundservice

Budget vid utéokad ram 11 650 tkr jamfort med 4 000 tkr 2011)

Forvaltning: 9 200 tkr
Utveckling: 2 450 tkr

Budget vid oférindrad ram 9 200 tkr (jimfort med 4 000 tkr 2011)

Vid en ofordndrad ram genomfors inga utvecklingsaktiviteter. Det innebdr att ingen utveckling
sker av webbportal for sjidlvbetjdning, drendevy, driftstatus etc eller att en
overvakningsfunktion etableras

Video/distansmotestjanst

Tjansten Video- och distansmote majliggor och effektiviserar sdval administrativa som kliniska
moten dar deltagarna finns pa geografiskt skilda platser och ar darmed ett utmarkt komplement
till fysiska moten. Genom att minska resandet for sdvil medarbetare som patienter sparas bade
miljon och ekonomiska resurser samtidigt som arbetstiden kan utnyttjas effektivare. Tjansten
bestar av en teknisk infrastruktur kombinerad med policy och regelverk for anvindning.

Malséttning

Stabilitet och tillgdnglighet genom att tillhandahalla tjansten enligt avtal, dvs drift, support,
overvakning, incidenthantering, andringshantering, halla policydokument och stédjande
dokument aktuella. Folja upp nyttjande av tjansten for att se trender och behov av mer kapacitet.
- Bygga ut infrastruktur - 6ka kapacitet

- Sprida nyttan med att anvinda video for stora sammankomster

- Erbjuda anvdndare att spela in métena

- Gora det mojligt att sinda motet live

- Information och kommunikation Sprida kunskapen om anvindningsomraden, praktisk nytta
for Video och distansméten

- Paketering av tjanst, identifiera grundtjanst och tillaggstjanst, definiera fungerande
affirsmodell, lansera paketeringen

- Etablera en plan att hantera en snabb tillgdng till videoklienter pa anvindarnas datorer

- Upphandling, Genomféra forstudie om Video och distansméte ska vara en del av Sjunetavtalet
eller genomforas som en sjilvstandig upphandling

Budget vid utékad ram 4 500 tkr (jimfort med 4 200 tkr 2011)
Budget vid oforindrad ram o tkr (jimfort med 4 200 tkr 2011)

Vid en ofordndrad budgetram behovs det ses over om Videotjdnsten mdste nedprioriteras helt
till forman for drift av mer angeldgna forvaltningsobjekt. Beslut om detta mdste tas sd snart
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som majligt for att eliminera kostnaderna snarast. Infor 2011 var motsvarande forslag uppe till
diskussion och en konsekvensbeskrivning gjordes. En avveckling av tjdnsten skulle fa
konsekvenser inom flera omrdden. De ekonomiska vinsterna med en central tjdnst, kontra
lokala satsningar, dr troligtvis de som dr ldttast att pavisa. Men det dr snarare aspekter som
tillgdnglighet, rutiner, och_funktionalitet for anvdndarna och ddrmed ocksd invdnarna som
utgor de storsta vinsterna med en central tjdnst. Med en central tjinst ansluter sig respektive
organisation mot en central nod. Utan denna nod skulle alla organisationer behéva etablera
rutiner och skapa forutsdttningar for anslutning och kommunikation. En alternativ
finansieringsform for video-tjdnsten dr att den i ldmplig form betalas av dess anvdndare i
stallet for att den ses som en infrastrukturtjdnst.

Nationell driftmiljo

Idag arrangeras till stor del driftsmiljo, SLA och ansvarsférhéllanden for varje nationellt
projekt/forvaltningsobjekt separat vilket innebar att varje projekt/forvaltningsobjekt enskilt 16ser
fragor for exempelvis tillgdnglighet med klustrade servrar etc. Det betyder ocksé att varje
projekt/forvaltningsobjekt dven 16ser testmiljoer infor produktionssattning separat. Risken med
flera driftsmiljoer ar att SLA riskerar att bli simre och/eller dyrare, att den sammantagna
tillgangligheten blir simre och/eller dyrare samt att svarstider for sammansatta objekt riskerar att
bli simre. En gemensam nationell drifttjanst for de nationellt gemensamma tjénsterna férvintas
minimera dessa risker.

Malsittning

- Upphandling av nationell drift for nationellt gemensamma tjanster

- Redundanta datahallar med el + kyla och redundant anslutning till Sjunet och Internet
- Failover, lastbalansering och SAN med spegling mellan datahallar

- Backuphantering

- SLA nivaer, hdrdvarunivaer, virtualisering, 6vervakning

- Nationell drift att nyttja for landstingen

Utreds i samband med forstudien 2011 och kan darmed komma att ingé i det som upphandlas
2012 men majligen som en egen tjanst.

Budget vid utokad ram o tkr
Forstudiens resultat 2011 ska ge underlag for hur Nationell Drift ska genomforas under 2012.
Kostnaderna omférdelas fran befintliga projekt och forvaltningsobjekt.

Budget vid oférindrad ram o tkr
Forstudiens resultat 2011 ska ge underlag for hur Nationell Drift ska genomféras under 2012.

Samutveckling infrastruktur kommuner och landsting

Samverkan med kommunerna pagar i olika omfattning bade lokalt, regionalt och nationellt. Det
handlar om att fi fungerande processer mellan organisationerna, att samordnad vardplanering
fungerar, att informationsutbyte fungerar for barn- och skolhélsovarden etc. Infrastruktur ar
manga ganger en av forutsittningarna for att denna samverkan ska kunna fungera.
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Landstingen erbjod 2009 kommunerna att till ett sjdlvkostnadspris ta del av denna infrastruktur,
primirt Katalogtjanst HSA och Identifieringstjanst SITHS. Ett naturligt ndsta steg dr nu att
gemensamt se hur morgondagens infrastrukturldsningar bor se ut for att passa bade landsting,
regioner och hela kommunala verksamheten.

Forutom HSA och SITHS omfattas dven Sjunet av det samutvecklingsprojekt som redan startat
2011 men som planeras realiseras 2012. En del av de malséttningar som dessa berdrda tjanster lyft
upp som onskvirda utvecklingsinsatser och som har baring pa denna samverkan har flyttats fran
respektive tjanst och lagts till detta projekt under 2012 for att darigenom fa maximal samordning,.

Finansiering och styrning av projektet dr dnnu inte klarlagd. Det forvintas ske under hosten 2011.
I nedanstdende budgetbelopp saknas den kommunala finansieringen. Projektet dr angeliget.

Malsittning

- Aktivera kommuner. Mer stod till kommunerna sé att de kommer iging med hela den
nationella infrastrukturen. Detta kraver mer HSA resurser.

- Tafram specifikationer for hur HSA ska bli en fungerande katalogtjanst for landsting,
regioner och samtlig kommunal verksamhet. I det inkluderas behovet av fungerande
federering vilket i sig kommer att kréva stora resurser for att kunna etableras bade vad giller
personer och teknik och det inte bara under inférandet.

- Nationell brygga mellan Sjunet och Internet for 6kad transparens och dtkomst mellan néiten
sett ur ett helhetsperspektiv for virdens och omsorgens behov. (Den 6kande floran av
I6sningar medfor stora siakerhetsproblem och tar resurs av resp. forvaltningsorganisation. En
enhetlig 16sning, styrd av centrala regelverk, ar mycket 6nskvird)

- Ta fram specifikationer for SITHS f6r full funktion i landsting, regioner och kommunal
verksamhet

- Tafram specifikationer for samspel Sjunet — stadsnét
- Nationell brygga mellan Sjunet och Internet for 6kad transparens mellan néiten.

Budget vid utokad ram 6 ooo tkr (totalt behov ar uppskattat till 9 ooo tkr)

Utvecklingsprojekt: 6 000 tkr
Budget vid of6rindrad ram ar 600 tkr.
Samfinansiering med kommunsektorn behover klarldggas.

En ldgre budget innebdr att endast de mest prioriterade utvecklingsaktiviteterna kan
genomforas.
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Verkstillande kansli, sammanhallen arkitektur,
gemensam information, gemensamma kostnader for
Inera

Verkstillande kansli

Det verkstillande kansliet har huvudménnens uppdrag att genomféra den tredriga
handlingsplanen och den &rliga verksamhetsplanen. I uppdraget ingér att bestilla, styra och folja
upp samtlig gemensam verksamhet som finansieras av huvudmannen och att ha goda kontakter
och konstruktivt samarbete med 6vriga parter i eHalsoutvecklingen. Dessutom samordnas
gemensam information och kommunikation.

En sarskilt viktig uppgift for det verkstiallande kansliet ar styrningen av den gemensamma
arkitekturen. En god arkitekturstyrning ger nytta i form av kostnadseffektiva projekt och
forvaltningsobjekt med kortare ledtider for genomforande tack vare dteranvindning samt
minskad komplexitet i underhall och forvaltning med minskade kostnader som f6ljd.

Arkitekturledningen inom det verkstillande kansliet arbetar bade med strategiska utvecklingen
arkitekturen for vird och omsorg samt med att utveckla, tillgangliggora och forvalta de regelverk
som giller for de nationella projekten och forvaltningsobjekten. Styrningen av arkitektur och
regelverk drivs inom omradena verksamhetsarkitektur, informationsarkitektur, teknisk arkitektur
och sikerhetsarkitektur. Arkitekturledningen stodjer och granskar prioriterade projekt och
forvaltningsobjekt utifran den nationella arkitekturen och dess regelverk. Arkitekturledningen
driver dven strategiska projekt och férvaltningsobjekt.

Forvaltning

- Forvaltning och vidareutveckling av Regelverk, VITS, med underliggande bocker sdsom T-
bok, S-bok, V-TIM (I-bok) och V-bok

- Forvaltning av RIV specifikation och mallar

- Deltagande i programstyrgrupper och prioriterade styrgrupper
- arbete med terminologibindning och referensarketyper

- begrepps och informationsmodeller

Utvecklingsaktiviteter

- Tjanstevixel — uppdatera de beskrivningar som idag finns och infora teknik for att kunna
overfora information mellan vardsektorn och andra aktorer (sdsom myndigheters SHS-sfir)

- Fortsatt arbete med Halsoarende

- Realisering av tekniska komponenter fran T-boken (sdsom Sortimentskatalog,
engagemangsindex, notifiering och intygslador etc). Finns i vissa fall pdborjat inom ramen for
olika projekt.

- Kvalitetsregisterutvecklingen ur ett tekniskt perspektiv

- GAP analyser — att hantera GAP-analyser for alla forvaltningsobjekt utifran nuldge, mélbild
och fardplaner for att forvaltningsobjekten skall nirma sig den nationella arkitekturen
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- EpSoS — kommer antagligen att krdvas mer engagemang pa sikt

- Lopande hantering av tjanster (sparr, kontext, uthoppslosning etc) som vixer fram for att se
till att de blir nationella

- E-delegationen och o6kat samarbete med kommuner kommer att krdva mer engagemang
- Hantering av "6ppen data”

- Eventuell padverkan pa tjanster och infrastruktur genom att lagférandringar uppstar (6versyn
av PDL och SOL skall bland annat goras)

- Forvaltning behorighetsregelverk
- Forvaltning RIV TA

Budget vid oforandrad ram 33 000 tkr (jimfort med 30 ooo tkr 2011)

Under nagra ar har arkitekturfragorna stétts med sdrskilt statsbidrag. Detta forvdntas inte
framover vilket gor det nodvdndigt att utoka ramen.

Gemensamma kostnader inom Inera

I samspelet mellan CeHis som bestillare och Ineras AB som utférare hanteras sedan tidigare, av
praktiska skal, gemensamma kostnader for foretaget i sin helhet och inte per
projekt/forvaltningsobjekt. Dessa kostnader ar oférandrade mellan 2011 och 2012.

Budget vid oforindrad ram 32 000 tkr (jimfort med 32 000 tkr 2011)



