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Referat fra Sundhedsdataprogrammets 12. styregruppemøde den 30. ja-
nuar 2017 
 

Deltagere 
Lisbeth Nielsen (Sundhedsdatastyrelsen, formand og programejer), Flemming Christiansen (Sund-

hedsdatastyrelsen, vicedirektør), Malene Højsted Kristensen (Sundhedsdatastyrelsen, programleder), 

Lise-Lotte Teilmand (Sundhedsdatastyrelsen, afdelingschef), Kirsten Lei Hansen (Sundhedsdatapro-

grammet), Søren Varder (Finansministeriet), Anne Marie Vangsted (Styrelsen for Patientsikkerhed), 

Jacob Cold (Lægemiddelstyrelsen), Sine Mutanu Jungersted (Sundheds- og Ældreministeriet), Hanne 

Agerbak (Kommunernes Landsforening), Mette Lindstrøm (Danske Regioner) og Inger Mariegaard 

Geisler (Sundhedsdatastyrelsen, referent). 

Afbud  
Søren Lund (Finansministeriet), Søren Brostrøm (Sundhedsstyrelsen), Pernille Moll (Danske Regio-

ner), Marie Rønde (Sundheds- og Ældreministeriet)  

1. Velkomst 

1.1. Godkendelse af referat 

Godkendelse af referat af 21. november 2016 (Bilag 1_30012017) 

Referatet blev godkendt.  

Under pkt. 4.4.2 om ID2c: Indikatorer i sundhedsvæsenet ændres ”primo 2017” til ”primo 2018”. 

2. Programstatus  

Gennemgang af programstatus v. Malene Højsted Kristensen  

Malene Højsted Kristensen gennemgik programstatus og fremhævede følgende: 

- Programmet har modtaget en henvendelse fra Region Syd om, at de vil gå i udbud med deres 

EPJ og derfor gerne vil afvente implementeringen af LPR3 til efter 2019.  Lisbeth Nielsen 

gjorde det klart, at tidsplan fastholdes og at der må findes en løsning. Lisbeth Nielsen tilfø-

jede, at indberetningsvejledningen var blevet godkendt på dagens møde i LPR3 projektstyre-

gruppen.  

- Programmet har næsten færdiggjort pilotprojekt om Privacy, hvor der er lavet et certifice-

ringsmodul i Campus. Modulet er sat i produktion til certificering af medarbejdere i informa-

tionssikkerhed. 

- For ID15: Modernisering af datamodtagelse er der frist for anmodning om prækvalifikation 

dags dato, 30. januar 2017.  

- Release af multi-søg-funktion for ID2a: Information til sygehusvalg til de sundhedsprofessio-

nelle er forsinket grundet tekniske problemer. 
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3. Emner til behandling 

3.1. Projektideer til prioritering 

Det indstilles, at styregruppen udvælger de projektideer Sundhedsdataprogrammet skal arbejde vi-

dere med og hertil udarbejde projektinitieringsdokumenter på. Projektinitieringsdokumenterne skal til 

videre behandling i styregruppen den 7. april 2017. 

3.1.1. Demo omkring apopleksipatienter (Apopleksi) (Bilag 2_30012017) 

3.1.2. Omkostningsdata stilles til rådighed på Sunddataplatformen i dokumenteret og formidlingsvenlig 

form (Omkostningsdatabasen) (Bilag 3_30012017) 

3.1.3.  Dialogværktøj til ”fælles patienter” på tværs af sektorer (Sammenhængende sundhedsvæsen – 

data til praksis om ”skrøbelige” patienter) (Bilag 4_3001207) 

3.1.4.  Nyt evalueringsværktøj til brug for kvalitetsudvikling og fremme af rationel klinik (Sammenhæn-

gende sundhedsvæsen – data om laboratorie- og medicinforbrug) (Bilag 5_30012017) 

 

Lisbeth Nielsen præsenterede punktet og ridsede konteksten op, herunder baggrunden for de 4 pro-

jektideer. 

Der var generelt stor opbakning til projektideerne vedrørende det sammenhængende sundhedsvæ-

sen: ”Dialogværktøj til ”fælles patienter” på tværs af sektorer” og ”Nyt evalueringsværktøj til brug for 

kvalitetsudvikling og fremme af rationel klinik”. 

Kommunernes Landsforening samt Danske Regioner bakkede op om projektideerne vedrørende det 

sammenhængende sundhedsvæsen, især ”Dialogværktøj til ”fælles patienter” på tværs af sektorer”. 

Mette Lindstrøm fremhævede projektideen vedr. Omkostningsdatabasen, herunder sammenhængen 

til værdibaseret styring. Finansministeriet var enige heri og Anne Marie Vangsted tilsluttede sig og 

bekræftede, at ”Nyt evalueringsværktøj til brug for kvalitetsudvikling og fremme af rationel klinik” 

har høj prioritet i Styrelsen for Patientsikkerhed.  

Lisbeth Nielsen konkluderede, at programmet går videre med projektideerne om Omkostningsdata-

basen og Sammenhængende sundhedsvæsen, som omfatter projektideerne ”Dialogværktøj til ”fæl-

les patienter” på tværs af sektorer” og ”Nyt evalueringsværktøj til brug for kvalitetsudvikling og 

fremme af rationel klinik”.  

Den videre proces er, at der frem mod næste styregruppemøde den 7. april 2017 vil blive udarbejdet 

projektinitieringsdokumenter (PID) på de tre udvalgte projekter. Den 7. april behandles PID’erne med 

henblik på godkendelse og igangsættelse.  

Projektideen fra Danske Regioner vedr. demo for apopleksipatienter skal indgå i prioriteringen ift. 

bølge 4.  

3.2. Afslutning af bølge 2 og igangsættelse af bølge 3  

Det indstilles, at styregruppen godkender afslutning af bølge 2 og igangsættelse af bølge 3 med ud-

gangspunkt i de reviderede ledelsesdokumenter Programpræciseringsdokument og Programoverblik 

og projektkatalog (bilag 6_30012017 og bilag 7_30012017) 

Indstillingen blev fulgt og afslutning af bølge 2 og igangsættelse af bølge 3 blev godkendt. 
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4. Emner til orientering 

4.1. Orientering om dataleverance fra Amgros 

Orientering om ekstern dataleverance fra Amgros til projektet vedr. ID6a: Sygehusmedicinregisteret 

Malene Højsted Kristensen orienterede om, at projekt ID6a: Sygehusmedicinregister får behov for 

dataleverance fra Amgros, som skal modtages på Sunddataplatformen og indgå i sammenstillingen af 

data til Sygehusmedicinregisteret. Amgros er Regionernes lægemiddelorganisation, som er en poli-

tisk ledet organisation, ejet af regionerne. Der var ingen kommentarer til behovet for den eksterne 

dataleverance. Mette Lindstrøm tilkendegav, at Danske Regioner kunne være behjælpelige i dialogen 

med Amgros, hvis der var behov for det. 

4.2. Orientering om RKKP og Sunddataplatformen 

 Orientering om Sundhedsdatastyrelsens udarbejdelse af svar vedr. juridisk afklaring for RKKP 

på Sunddataplatformen 

 Status på RKKP (Bilag 8_30012017) 

Danske Regioner orienterede om status og tidsplan for RKKP-projektet på baggrund af det møde, der 

blev afholdt i RKKPs bestyrelse den 29. november 2016.  

Sine Mutanu Jungersted spurgte ind til deadline for projektet og Mette Lindstrøm forklarede, at det 

er for tidligt at sige endnu, da der indtil april skal analyseres på 4 forskellige scenarier, herunder brug 

af Sunddataplatformen, som forelægges bestyrelsen for RKKP den 1. april 2017.  

Lisbeth Nielsen supplerede med, at der i Sundhedsdatastyrelsens juridiske afdeling er igangsat et ar-

bejde vedr. afklaring af, hvorvidt RKKP kan anvende Sunddataplatformen. Svaret forventes klar til 

brug for møde i RKKPs bestyrelse den 10. februar 2017. 

4.3. Orientering om projektinitieringsdokument vedr. ID2b: Data for Lungecancer  

Orientering om tilrettet projektinitieringsdokument for ID2b: Data for Lungecancer med Danske Regi-

oners bemærkninger indarbejdet (Bilag 9_30012017) 

Malene Højsted Kristensen præsenterede kort det tilrettede projektinitieringsdokument, hvor scopet 

er tydeliggjort, og pointerede, at der laves en kravspecifikation på baggrund af projektinitieringsdo-

kumentet, som udbydes til ekstern projektledelse. 

Styregruppen godkendte, at programmet går i gang med projektet. Programmet vil gå i dialog med 

Jens Winter Jensen, direktør for RKKP, og præsentere projektinitieringsdokumentet.  

Danske Regioner påpegede, at dette projekt kan bruges som baggrund for samarbejde på andre om-

råder.  

5. Evt. 

Flemming Christiansen fortalte, at der i forbindelse med udbud på ID15: Modernisering af datamod-

tagelse er modtaget 9 anmodninger om prækvalifikation.  


