
 

 

 

 

 

 

 

 

  

Utvalg for tjenestetyper i Adresseregisteret 

Møte 8/2018 

Dato 19.11.2018 

Til stede Annebeth Askevold (Direktoratet for e-helse) 

Gry Seland (Direktoratet for e-helse)  

Anita Lorck (Direktoratet for e-helse) 

Gro Wangensteen (Forvaltningssenter EPJ – representerer Helse 
Nord) 

Rut Naversen (St. Olavs hospital) 

Jeanette Wiger (Sykehuspartner – representerer Helse Sør-Øst) 
(deltok i første halvdel av møtet) 

Robin Sterlin Øverland (Sykehuspartner – representerer Helse Sør-
Øst) 

Wenche Aarland (Norsk Helsenett) 

Susanne Prøsch (Legeforeningen) 

Irene Henriksen Aune (Arendal kommune)  

Egil Rasmussen (Stavanger kommune)  

Atle Betten (Kristiansund kommune)  

Mette Herstein Monsen (Helse Vest) 

Observatør Magnus Alsaker (Direktoratet for e-helse, Avd. standardisering), 
Vigdis Heimly (Direktoratet for e-helse, EPJ-løftet)  

Frafall Anne Marit Rennemo (Oslo kommune), Mona Pedersen (Lenvik 
kommune)  

Oppsummering 
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Sak 27/18 Tjenestebasert adressering for fastleger 

 Hovedpunkter fra diskusjonen 
 Det er ikke aktuelt for HF og kommuner å adressere på nivå 3 
 Utvalget mener at meldinger bør knyttes til pasienten, og at 

legekontorene internt må kunne håndtere fordeling til ansvarlig 
person 

 Kan god bruk av fraværsassistent understøtte intern 
arbeidsflyt? 

 Kommuner og HF bruker mye tid på feilsendinger på grunn av ulik 
bruk av fraværsassistent 

 Det var et ønske om felles retningslinjer for bruk av 
fraværsassistent 

 Utvalget støtter innføring av bruk av referanser for å koble 
meldinger 

 Utvalget ønsker innføring av tjenestetypen Fastlege, liste uten fast 
lege så snart som mulig 

 Utvalget støtter innføring av flere tjenestetyper, f.eks. 
«Fastlegestøtte», Fysioterapi, mv. 

 men det kreves mer tid for avklaring på hvilke tjenestetyper 
som bør benyttes 

 For fastlegetjeneste foreslås det å benytte Fastlegetjeneste + 
fastlegenavn for å tydeliggjøre at det er tjenesten knyttet til 
ansvaret «listeeier» har 

 
Det ble ikke tid til å diskutere nye tjenestetyper, så dette vil bli tatt opp 
igjen på et senere tidspunkt.  
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