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Tillegg til tildelingsbrev nr. 5 — oppfelging av Riksrevisjonens
undersgkelser av én innbygger — én journal; styring og anskaffelser

Helse- og omsorgsdepartementet viser til Riksrevisjonens undersgkelse av departementets
styring av arbeidet med én innbygger — én journal og direktoratets anskaffelser av
konsulenttjenester, jf. Dokument 3:14 (2020-2021). Oppfelgingen av Riksrevisjonens
anbefalinger skal ha hay prioritet i direktoratets videre arbeid.

Nar det gjelder oppfalging av forvaltningsrevisjonen, viser departementet til Riksrevisjonens
anbefalinger om at departementet og direktoratet:
- sgrger for koordinering av IT-utviklingen, slik at helheten og sammenhengen mellom
journallgsninger blir ivaretatt i det videre arbeidet
- sikrer bedre involvering og medinnflytelse fra aktgrene i sektoren, blant annet ved a
videreutvikle nasjonal styringsmodell og bruke hgringsinstituttet mer aktivt.
- i stgrre grad involverer forsknings- og fagmiljger i videre utredningsprosesser, slik at
man far et best mulig beslutningsgrunnlag.
- videreutvikler og avklarer rollefordelingen mellom nasjonale myndigheter og resten av
helsesektoren, inkludert privat sektor
- viderefgrer arbeidet med nye mekanismer for prioritering og samfinansiering, og
sikrer aktagrene medinnflytelse i den prosessen
- sorger for at felles grunnmur og nasjonale e-helselgsninger videreutvikles i trad med
sektorens behov

Departementet viser under til pagaende oppdrag og tiltak som er szerlig relevant i
oppfalgingen av Riksrevisjonens rapport:
a. Direktoratet er bedt om a forvalte og videreutvikle veikartet for nasjonale e-
helselgsninger som del av nasjonal portefgljestyring jf. tildelingsbrev for 2021.
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Veikartet ble etablert i 2020 og gir sektoren en samlet oversikt og bidrar til gkt
forutsigbarhet.

| det forserte forprosjektet for digital samhandling steg 2, skal direktoratet koble
eksisterende veikart for innfgring og utvikling av nasjonale e-helselgsninger med en
gjennomfgringsplan for malbildet for digital samhandling jf. brev av 16. juni 2021.
Dette vil veere et viktig bidrag for a fa pa plass nye mekanismer for prioritering.

Direktoratet skal gjgre en samlet vurdering av sektorens utvikling av journal- og
kurvelgsninger for & nd malene i én innbygger — én journal jf. tildelingsbrev for 2021.
Vurderingen skal gjegres pa bakgrunn av felles planverk for modernisering av journal-
og kurvelgsninger i de regionale helseforetakene, Helseplattformen og felles
kommunal journal. Vurderingen skal innga i den arlige gjennomgangen av
maloppnaelse knyttet til Nasjonal helse- og sykehusplan. P& bakgrunn av denne
vurderingen, vil departementet vurdere behov for oppfalgingstiltak.

Direktoratet er i tildelingsbrev for 2021 bedt om a evaluere og videreutvikle den
nasjonale styringsmodellen for e-helse i samarbeid med sektoren. Direktoratet for e-
helse har, etter dialog med departementet, besluttet at forslag til endringer skal
sendes pa haring hasten 2021. Departementet ber utover dette om at
Riksrevisjonens anbefaling om hvordan styringsmodellen bgr innrettes for a sikre okt
giennomfgringsevne, tas med i det pagaende arbeidet.

Det pagaende arbeidet med a videreutvikle den nasjonale styringsmodellen for e-
helse ma ses i sammenheng med forslag til lov- og forskriftsbestemmelser om plikt til
tilgjengeliggjering av og betaling for, de nasjonale e-helselgsningene. Departementet
viser her til at direktoratet er i gang med a etablere en mer helhetlig og forutsigbar
oversikt over kostnader som fglger av tiltak i nasjonal e-helseportefglje.

Direktoratet fikk i desember 2020 et oppdrag om a levere en anbefaling om bruk av
forskning, innovasjon og naeringsutvikling for a styrke gjennomfagringskraften innen e-
helseomradet, herunder forslag til prinsipper for bruk av markedet jf. tildelingsbrev for
2021. Leveransen vil fglges opp i dialog med direktoratet i midten av oktober 2021.
Dette er et ledd i arbeidet med a tydeliggjere ansvaret mellom privat og offentlig
sektor. | den sammenheng viser departementet ogsa til den pagaende evalueringen
av virkemidlene og virkemiddelapparatet pa e-helseforskningsomradet som skal
legge grunnlaget for a justere virkemiddelbruken for & styrke kunnskapsutvikling og
implementering av ny kunnskap innenfor tilgjengelige ressurser.

Reorganisering og styrking av Legemiddelprogrammet og arbeidet med a realisere
pasientens legemiddelliste. Riksrevisjonen peker pa at det er alvorlig at
legemiddellisten er blitt forsinket. Departementet har fra hgsten 2020 intensivert
oppfelgingen i etatsstyringsdialogen hvor direktoratet rapporterer pa fremdrift og
risiko hvert kvartal. | etatsstyringsmatet 18. mai 2021 ble det enighet om & endre



innretningen pa rapporteringen for a fa bedre oversikt over risiko og kompleksitet i
arbeidet med a na malene pa e-helseomradet. Det er fremdeles hay risiko pa
omradet og jevnlig rapportering vil danne grunnlag for & vurdere behov for justeringer
i giennomfgringsstrategien. Helse Vest RHF har gjennom foretaksmegte av 14. januar
2021 tatt en lederrolle for helseregionene i arbeidet med a innfgre pasientens
legemiddelliste, hvor det er planlagt utprgving i 2021. Erfaringene derfra vil danne et
viktig grunnlag for a vurdere videre innretning i arbeidet med a realisere pasientens
legemiddelliste.

Departementet ber om at det redegjgres saerskilt for oppfalgingen av disse tiltakene og
direktoratets vurdering av hvordan de bidrar til a realisere Riksrevisjonens anbefalinger, i
rapporteringen per 1. september med frist 30. september og i arsrapporten for 2021.
Framdrift og status vil bli fulgt opp som fast sak pa etatsstyringsmatene. Utover dette, ber
departementet om at direktoratet innen samme frist gjer en farste vurdering av om det er
behov for a ytterligere tiltak for a styrke gjennomfaringsevnen pa e-helsefeltet, sett i lys av
Riksrevisjonens funn og anbefalinger.

| oppfalging av etterlevelsesrevisjonen, viser departementet til direktoratets redegjarelse om
bruk av konsulenttjenester av 17. august 2020 med utfyllende opplysninger av 28. september
2020, og faringer om direktoratets oppfalging som er gitt i etatsstyringsmeater og i
tildelingsbrevet for 2021. Departementet ber direktoratet om a rapportere pa gjennomfaring
og oppfalging av tiltakene som er iverksatt for & bedre anskaffelsespraksis og rutiner for bruk
av konsulenter, herunder hvordan direktoratet falger opp at rutiner og retningslinjer etterleves
og kontinuerlig forbedres. Oppfalgingen skal omfatte omradene hvor Riksrevisjonen
konkluderer med brudd pa prinsippene om konkurranse og likebehandling i
anskaffelsesregelverket og der det er behov for a forbedre rutinene for sporbarhet og
etterprovbarhet. Videre skal oppfelgingen omfatte rutiner for kostnadskontroll og handtering
av avhengighet til enkeltkonsulenter og enkeltleverandgrer. Direktoratet skal ogsa foreta en
vurdering av om det er behov for ytterligere tiltak for a fglge opp funn og anbefalinger i
etterlevelsesrevisjonen. Status for direktoratets oppfalging av revisjonen skal innarbeides i
de faste rapporteringene. Neste rapportering er 30. september i forbindelse med status- og
avviksrapporteringen per 1. september.

Med hilsen

Lars Bjgrgan Schrgder (e.f.)

ekspedisjonssjef Darlén Gjglstad
seniorradgiver
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