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1. Digitalisering - et middel til at na
sundhedspolitiske mal

Overalt i samfundet opleves en stigende digitalise-
ring, og digital transformation vurderes, pa tvaers
af sektorer, til at vaere den mest betydende enkelt-
stdende faktor for den kommende tids dagsorde-
ner og udvikling.

Det gaelder 0gsa i Region Syddanmark, som blandt
andet pa sundhedsomradet har vaeret med i front
af digitaliseringen og anvendelsen af de mulig-
heder, som den teknologiske og digitale udvikling
Igbende har givet.

Digitalisering er ikke er et mal i sig selv, men et
vigtigt middel til at nd de opstillede visioner og mal
- forst og fremmest pa sundhedsomradet.

De overordnede visioner for Region Syddanmark
er beskrevet i otte pejlemeaerker.

Digitalisering skal understgtte sundhedspolitiske
mal og mal inden for regionens gvrige omrader.
Men selv om digitalisering ikke er et mal i sig selv,
ma det 0gsa konstateres, at digitalisering dbner
mange nye perspektiver og muligheder.

Det er saledes et kendetegn ved digitaliseringen, at
denne skaber mulighed for gget tilgaengelighed og
forenkling.

Det geelder i forhold til borgeren, hvor digitalise-
ring skaber mulighed for, at borgeren i langt hgjere
grad end hidtil, selv kan veere "akter i eget patient
forlgb”. Eksempelvis ved at fa mulighed for selv at
booke tider, tage relevante malinger, aflevere rele-
vante data. Denne udvikling vil i den kommende tid
have stor betydning for den made, hvorpa samar-
bejdet med patienterne og borgerne udvikler sig.

Digitalisering har ogsa i sig selv stor betydning for
medarbejdernes arbejdsforhold og arbejdsgange
(drifts-understgttelse, forenkling, automatisering
m.v.).

Hertil kommer, at digitalisering giver ggede mu-
ligheder for at vaere uafhangig af fysiske rammer.
Dette har haft stor betydning under Covid-19 kri-
sen, hvor anvendelse af telemedicinske konsulta-
tioner og videomgder har medvirket til at vise nye
veje i et samfund, som pa vasentlige omrader var

Region Syddanmarks pejlemeaerker:

* Region Syddanmark er borgernes og
patienternes region

* Region Syddanmark straeber efter at ggre
det bedste for borgere og patienter

* Region Syddanmark prioriterer udvikling
af det naere og sammenhangende sund-
hedsvaesen

e Region Syddanmark ggr nytte af
regionale styrker og bidrager til nationale
dagsordener

* Region Syddanmark spiller en aktiv rolle
i forskning, innovation og udvikling

* Region Syddanmarks enheder drives
i sammenhang og med gensidige
forpligtigelser

* Region Syddanmark drives med veegt
pa klare visioner og spilleregler samt stabil
og decentral drift

e Region Syddanmark er en god arbejds-
plads

lukket ned under krisen. Det gaelder ogsa i forhold
til mulighederne for at lade medarbejderne Igse
opgaver hjemmefra, og derved at skabe mere
alsidige rekrutteringsmuligheder uafhaengigt af
geografi.

Med adgangen til Igsninger, der er uafhaengige af
fysiske rammer, opstar nye muligheder i det tvaer-
sektorielle samarbejde, herunder i forhold til be-
handling af borgeren i eget hjem.

Den digitale udvikling kommer i stadigt stigende
omfang ogsa til at pavirke selve kerneydelsen i
form af f.eks. diagnoser og behandling. Det geel-
der f.eks. beslutningsstette via databehandling og
kunstig intelligens og der ses tillige en betydelig
sammenhang mellem medicoteknik og IT. Det ma
forventes, at denne sammenhang intensiveres i de
kommende ar. Blandt andet via de stigende mulig-
heder for at indoperere digitalt avanceret medico-
teknisk udstyr - f.eks. pacemakere og insulinpum-
per. Herudover er der et selvstendigt potentiale

i anvendelse af data opsamlet via medicoteknisk
udstyr.



Den stigende mangde af sundhedsdata i form af
eksempelvis malinger af puls og aktivitet, der regi-
streres pa borgerens egne devices som smartwat-
ches og lign. giver ggede muligheder for en proak-
tiv og forebyggende indsats til de borgere, der har
behov herfor.

De digitale muligheder er ikke stationeere. Der for-
skes og udvikles konstant. Fremtidsudsigter i dag
kan meget vel vaere dagligdagen i morgen, og det
er derfor afggrende at gore sig klar til og involvere
sig i morgendagens digitale Igsninger. Med naervee-
rende strategi, er det Region Syddanmarks ambi-
tion, at tage endnu et skridt imod en nyttiggerelse
af de mange digitale muligheder.

1.1 | Region Syddanmarks digitaliseringsstrategi
skal ses i sammenheaeng med nationale/falles-
regionale aftaler, strategier og initiativer
Neerveerende strategi er Region Syddanmarks stra-
teqgi for nyttiggerelse af de digitale muligheder og
gore sig klar til morgendagens digitale Igsninger.

Fokus i strategien er pa de initiativer, som skal ta-
ges i Region Syddanmark bade organisatorisk og
investeringsmaessigt.

Digitaliseringsstrategien skal ses i sammenhang
med de nationale forudsatninger og initiativer,
herunder blandt andet initiativer aftalt i de arlige
gkonomiforhandlinger, faelles offentlige strategier
og initiativer igangsat i regi af Danske Regioner.

Danske Regioner har blandt andet udgivet "Trygt,
nart og nemt” og "Sundhed for dig". Nationalt er
f.eks. udarbejdet faellesoffentlige digitaliserings-
strategier og en strategi for digital sundhed.

| de faelles offentlige strategier er der overvejende
fokus pa forudsaetningerne for, at vi kan gribe den
digitale udvikling. Kompetencer, infrastruktur og
sikkerhed er saledes nogle af de omrader, der foku-
seres pa.

Herudover peges der pa en klar forventning om en
stigende grad af faelles og koordinerede indsatser,
sd alle borgere og medarbejdere pa tvaers af landet
far gavn af igangsatte tiltag.

| regi af Danske Regioners er etableret Regioner-
nes Sundheds-it (RSI). | RSI aftales/anbefales fael-
les politikker, tvaerregional afstemning, og feellesre-
gional udvikling og anskaffelser.

Region Syddanmark indgar desuden i et teet fael-
lesregionalt samarbejde med Region Midtjylland
0og Region Nordjylland. Dette med afsaet i, at der
anvendes samme elektroniske patientjournal (EPJ)
Igsning i de tre regioner, hvorfor det vurderes hen-
sigtsmaessigt at udvikle denne Igsning- og andre
teet relaterede systemer i faellesskab.

Der vil komme nye nationale strategier- og ini-
tiativer i strategiperioden (fx som resultat af det
nedsatte digitaliseringspartnerskab og ny felles-
offentlig digitaliseringsstrategi (FODS)). Nogle af
strategierne vil umiddelbart kunne indoptages i de
initiativer der er beskrevet i denne strategi. Andre
vil skulle beskrives sarskilt, herunder i forhold til
de gkonomiske konsekvenser.

1.2 | Digitaliseringsstrategien hviler pa en
bredt inddragende proces
Digitaliseringsstrategien bygger videre pa den
hidtidige Digitaliseringsstrateqi for perioden 2019-
2021.

Strategien hviler desuden pd en bred inddragelse
af medarbejdere, ledere samt reprasentanter for
patienterne.

Der har veeret afholdt dialogm@der med nggleper-
soner pa regionens fem sygehuse og pa social-
omradet, en konference med deltagelse fra savel
sygehusene, kommuner, patientorganisationer og
almen praksis. Endvidere har regionens brugerrad
givet bemaerkninger til strategien.

Herudover er inddraget en raekke analyser og
redeggrelser, som har vaeret behandlet i digitalise-
ringsudvalget. Et eksempel herpd er analysen om
"forenkling af administrative arbejdsgange”, som
er bestilt af regionsradet.



1.3 | Malsatninger for strategien
Malsatningerne er grupperet under fglgende fem temaer, som er udvalgt af regionsradet:

Borgeren

e Borgeren og patienterne skal have ret til en virtuel kontakt nar det er fagligt muligt og fagligt forsvarligt.
Dette medvirker til at ggre regionens sundhedstilbud bedre og mere tilgaengelige.

e Der skal vaere lige muligheder - b&de for borgere, der gnsker at anvende de digitale muligheder
og for borgere, der ikke kan eller ikke gnsker det

e Digitalisering skal anvendes til at understatte patienternes inddragelse i egen behandling

e Malet er at borgere og patienter oplever regionens digitale l@sninger som let tilgeengelige og
brugervenlige

e Borgerne og patienterne skal inddrages bl.a. gennem patient- og brugerrad med henblik pa
videreudvikling af digitale Igsninger.

En god digital arbejdsdag

e Digitale lgsninger skal understgtte gode og effektive arbejdsgange

e Automatiserede arbejdsgange og lgsninger skal fortsat udvikles og udbredes

e Udskiftning af systemer skal (fortsat) ske efter grundige overvejelser, herunder i forhold til
pavirkning af arbejdsgange og kompleksitet

e Region Syddanmark vil (fortsat) sikre digitale kompetencer hos medarbejdere og ledere -
herunder at systemerne implementeres i bund.

Det naere og sammenhangende sundhedsvaesen

e Digitale Igsninger skal bruges til at sikre, at den ngdvendige viden er (let) tilgeengelig
pa tvaers af sektorerne

e Digitale Ipsninger skal medvirke til at skabe bedre sammenhang pa tvaers af sektorerne

e Digitale muligheder skal bruges til at skabe nye tilbud (f.eks. i eget hjem).

Tillid og sikkerhed

e Der skal (fortsat) veere tillid til regionens brug af data og digitale I@sninger- og tillid og sikkerhed
skal indarbejdes i de almindelige arbejdsgange, sa det bliver nemmere at gore det rigtige

e | strategiperioden skal opnas den bedst mulige operationelle sikkerhed og stabile drift.

Innovation og nye teknologier

e Der skal etableres hensigtsmasssige rammer for digital innovation - bade i forhold til den n@dvendige
tekniske infrastruktur, og i forhold til organisering og samarbejdet omkring de innovative lgsninger

e Der skal skabes de npdvendige forudsetninger for, at nye og innovative lgsninger kan seettes i drift.
Bade de Igsninger der udvikles i Region Syddanmark, og de Igsninger, der udvikles i andre regioner
og af leverandgrerne.

1.4 | 23 indsatser som sikrer nyttiggerelse af digitaliseringens muligheder i Region Syddanmark
| denne digitaliseringsstrateqgi er der formuleret 23 indsatser, der skal sikre, at digitaliseringens muligheder
bliver anvendt til at understgtte regionens mal og visioner.

Figuren pa naeste side indeholder de enkelte indsatser for de fem temaer.



BORGEREN

* 30% af de ambulante kontakter skal veere virtuelle. Delmalet er, at andelen af videokonsultationer
oges betragteligt. Der fglges op pa enhedsniveau

1-2 pilotprojekter igangsattes med henblik pa at vurdere om anvendelse af virtuelle I@sninger giver
mulighed for gget (tidsmaessig) tilgeengelighed og anvendelse af chatbots

Mulighederne for selvbooking videreudvikles. Malet er at der for 25% af de ambulante ydelser bliver,
mulighed for selvbooking (eksklusiv laboratorieomradet)

Igangveerende initiativer pa sygehusene til introduktion af- og undervisning i digitale Igsninger til
borgere og patienter fastholdes og videreudvikles

Etablering af en central supportfunktion til borgere der har brug for hjelp og stgtte, og som ikke har
mulighed for at anvende sygehusenes tilbud

Fortsat udvikling og udbredelse af app’en "Mit sygehus". Bl.a. fokus pa brugervenlighed og sikkerhed
Ilgangseetning af analyse af muligheder for at forsimple det digitale landskab, set med borgerens gjne
Inddragelse af borgere og patienter i udviklingen af it-lgsninger

En god digital arbejdsdag

Investering pa 133 mio. kr. i videreudvikling af en raekke eksisterende systemer

Videreudvikling af automatiserede Igsninger/robotter. Forstaerkning og understottelse af nuvaerende
organisering inden for en ramme pa 4,5 mio. kr.

Udbud af en raekke nye systemer til en estimeret vaerdi pa 26,4 mio. kr. Nogle af udbuddene strakker
sig over to strategiperioder.

Vurdering af og handtering af efterimplementeringsbehov for som minimum de 3 "stgrste” systemer
(EPJ Syd, RIPA og Cetrea)

Strategi for styrkelse af den "daglige” kompetenceudvikling

Det nare og sammenhangende sundhedsvaesen

e Implementering af nye MedCom standarder, herunder i forhold til akut kommunal henvisning,
sygehusadvis og korrespondancemeddelelser

e Videreudvikling af tvaersektorielle E-leeringskoncepter og webinarer

e Fortsat implementering af nationale telemedicinske projekter- bl.a. FUT (TeleKOL, Hjertesvigt
og multisygdom) og telesar og digital Igsning til gravide

e Fortsat implementering af telemedicinske udskrivningskonferencer. Malet er at elle enheder ved
udgangen af strategiperioden har udviklet fast praksis og de ngdvendige samarbejdsaftaler med
kommuner og almen praksis

e Fortsat implementering af telemedicinsk hjemmebehandling til terminale patienter. Malet er at alle
enheder har velfungerende praksis ved udgangen af strategiperioden, og at telemedicinsk palliativ
behandling er fast integreret del af det terminale koncept

Tillid og sikkerhed

* Arlig fastlaeggelse af mal for Informationssikkerhedsstrategien
* Udarbejdelse af Cyber- og Informationssikkerhedsstrategi. Malet er et sikkerhedsniveau pa 3,5
pa CIS 20 skalaen over en arraekke

Innovation og nye teknologier

e Styrkelse af organisatorisk og teknisk infrastruktur malrettet udvikling og drift af projekter med
kunstig intelligens inden for en investeringsramme pa 5 mio. kr. og 4 mio. kr. i arlig drift

* Innovationspulje pa 10 mio. kr. malrettet fremme af projekter som anvender kunstig intelligens/
machine learning og til gvrige digitale innovationsprojekter, herunder f.eks. virtuel reality

¢ Analyse af den fremtidige anvendelse af den eksisterende MDIC platform i samspil med REGIS
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For en raekke af indsatserne geelder, at der er en
lang reekke underindsatser. Det geelder seerligt i
forhold til indsatser, der understotter en god digital
arbejdsdag.

Samlet set forventes pa baggrund af denne stra-
tegi investeret 184,7 mio. kr. i nye digitale Igsninger,
der understotter strategiens indsatser i forhold til
borgeren, en god digital arbejdsdag og det neere
0g sammenhangende sundhedsvasen.

Hertil kommer en yderligere investering pa 21,4 mio.
kr. til understgttelse af tillid og sikkerhed i 2022,
samt 10,7 mio. kr. arligt til Iabende opgradering af
it-driftsniveauet for at sikre stabil og sikker drift.

Endelig opgraderes infrastrukturen i forhold til an-
vendelse og udvikling af kunstig intelligens via en
investering pa 5 mio., kr. samt Igbende omkostnin-
ger til drift pa kr. 4 mio. Dertil afsaettes en pulje pa
10 mio. kr. til innovationsprojekter.

Derudover kommer faerdiggerelse af allerede
igangsatte initiativer og udbud besluttet i reqi af
digitaliseringsstrategien for 2019-2021. | alt forven-
tes i strategiperioden investeret kr. 335 mio.

Som bilag til denne strategi er vedlagt en investe-
ringsoversigt, fordelt pa de enkelte temaer.

Belpbene i denne investeringsoversigt hviler pa
kvalificerede skgn. Konkrete udbud og konkrete
forhandlinger kan a&ndre disse belgb. Herudover
skal bemaerkes, at der i Ipbet af strategiperioden
kan komme tidmaessige forskydninger - ogsa i for-
hold til de initiativer, der er naevnt i den kommende
strategiperiode.

| forhold til det gkonomiske investeringsrum er der
med de foresldede indsatser en ikke-disponeret
buffer pa ca. 18 mio. kr.

Herudover prasenteres en raekke anbefalinger i
forhold til bl.a. kompetenceudvikling/support, som
vurderes at kunne rummes inden for eksisterende
driftsmaessige rammer. Hertil kommer etablering
af en central supportfunktion for borgere, som
gnsker stptte til anvendelsen af de borgervendte
digitale lgsninger i sundhedssektoren. Udgifterne
hertil er 0,8 mio. kr. arligt.



2. Borgeren

* 30% af de ambulante kontakter skal vaere virtuelle. Delmalet er, at andelen af videokonsultationer gges
betragteligt. Der fglges op pa enhedsniveau

* 1-2 pilotprojekter igangsattes med henblik pa at vurdere om anvendelse af virtuelle Igsninger giver mulighed for
@get (tidsmaessig) tilgaeengelighed og anvendelse af chatbots

* Mulighederne for selvbooking videreudvikles. Malet er at der for 25% af de ambulante ydelser bliver, mulighed for
selvbooking (eksklusiv laboratorieomradet)

» lgangvarende initiativer pa sygehusene til introduktion af- og undervisning i digitale lgsninger til borgere og
patienter fastholdes og videreudvikles

* Etablering af en central supportfunktion til borgere der har brug for hjeelp og stgtte, og som ikke har mulighed for
at anvende sygehusenes tilbud

» Fortsat udvikling og udbredelse af app'en "Mit sygehus". Bl.a. fokus pa brugervenlighed og sikkerhed
* lgangsatning af analyse af muligheder for at forsimple det digitale landskab, set med borgerens gjne

¢ Inddragelse af borgere og patienter i udviklingen af it-lgsninger
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Pejlemaerket for Region Syddanmark er at veere
borgernes og patienternes region. Som en del af
pejlemeaerket er fremhaevet, at regionen skal
arbejde for lighed i sundhed, og at borgerne, pa-
tienterne og de pargrende skal inddrages i udvik-
lingen af regionens ydelser.

Digitalisering og de digitale muligheder har stor
betydning for borgeren og patientens mgde med
sundhedsvasenet. Digitalisering skaber alternative
muligheder for tilgeengelighed, mulighed for at
vaere uafhaengig af fysiske rammer og nye mulig-
heder for inddragelse. Derfor er adgang til virtuel
kontakt til Region Syddanmarks sundhedstilbud en
ret, som alle borgere og patienter skal have mulig-
hed for at benytte sig af, nar det er fagligt muligt.

Nar disse muligheder tages i anvendelse, rettes op-
marksomhed pa, at ikke alle patienter og borgere
er digitalt parate. Der skal sdledes altid vaere ad-
gang og ligevaerdige tilbud til de patienter, der ikke
gnsker eller kan anvende digitale Igsninger.

Der skal herudover vaere opmaerksomhed pa at
sikre patienterne relevant stgtte til anvendelsen af
de digitale lgsninger, sa flere bliver fortrolige med
de digitale muligheder.

Borgeren og patienterne skal have ret til en
virtuel kontakt nar det er fagligt muligt og
fagligt forsvarligt. Dette medvirker til at gore
regionens sundhedstilbud bedre og mere
tilgeengelige.

Virtuelle kontakter minimerer barrierene ved
(lang) transporttid, giver storre fleksibilitet for pa-

tienter, herunder de der er aktive pa arbejdsmarke-

det og giver (bedre) muligheder for inddragelse af
parerende, herunder pargrende der er bosat langt
vaek. Derudover kan hjemlige omgivelser medvirke
til at ggre patienterne mere trygge. Derfor har pa-
tienterne ret til virtuel kontakt, nar dette ikke star i
modsatning til behandlingen.

P& den afholdte konference fortalte "Danske

Patienter”, at de som patientorganisation har
fortaget en undersggelse af borgerens parathed
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til virtuel kontakt. Mere end halvdelen af de ad-
spurgte har den virtuelle kontakt som preeference.
Motivationen herfor er bl.a. sparet transporttid.

P& de gennemfgrte dialogmgder og pa den af-
holdte konference blev der udtrykt opbakning til en
fortsat indsats i forhold til virtuelle kontakter. P&
dialogmederne blev der lagt vagt pa, at (videreud-
vikling) af virtuelle kontakter skal forankres i faglig
praksis og anvendes under respekt for patienter-
nes gnsker og digitale kompetencer.

| digitaliseringsstrategien for 2019-2021 er der
formuleret en malsaetning om at 30% af de am-
bulante kontakter skal vaere virtuelle. Status er, at
mellem 25 og 27% af konsultationerne er virtuelle
(primeert telefonkonsultationer og E-mails), og ma-
let er derfor ikke ndet endnu.

Malsaetningen om 30% digitale kontakter fasthol-
des for strategiperioden 2022-2024, idet delmalet
er, at andelen af videokonsultationer gges betrag-
teligt. Der folges op pa enhedsniveau.

| strategiperioden skal der igangsaettes et eller to
forsggsprojekter med henblik at afklare mulighe-
derne for at tilbyde videokonsultation allerede i
fgrste indkaldelsesbrev og, om virtuelle konsulta-
tioner gger muligheden for tilgaengelighed udover
normal arbejdstid, herunder anvendelse af digitale
"chatbots". Digitaliseringsudvalget fglger op herpa.

Der skal vare lige muligheder - bade for
borgere, der gnsker at anvende de digitale
muligheder og for borgere, der ikke kan eller
ikke onsker det.

| forberedelserne til naervaerende strategi, dialog-
megderne og den afholdte konference har fokus
vaeret pa digitale kompetencer, herunder 0gsa i
forhold at sikre at borgere, der ikke gnsker/ikke
kan anvende de digitale muligheder sikres gode og
relevante tilbud.

Derfor fortsaettes arbejdet med udvikling af digi-
tale Ipsninger malrettet patienterne med afsaet

i faglig praksis og anvendes under respekt for
patienternes gnsker og digitale kompetencer. Det



2.

betyder ogsa, at der skal vare ligevaerdige tilbud
til de patienter, der ikke gnsker eller ikke kan an-
vende de digitale Igsninger. Ligevardige tilbud er
ikke ngdvendigvis det samme tilbud som et digitalt
understgttet - men et tilbud, hvor patienterne far
hjeelp pa en ligevaerdig made.

| Region Syddanmarks digitaliseringsstrategi for
2019-2021 er der lagt vaegt pa, at sygehusene
sikrer introduktion af og undervisning i digitale
Igsninger til borgere og patienter.

Det forudsaettes, at de igangvaerende initiativer pa
sygehusene fortsaettes i den kommende strategi-
periode. Digitaliseringsudvalget orienteres arligt
om status og fremdrift.

De initiativer, der er igangsat pa sygehusene
kreever, som udgangspunkt, at patienterne mgder
op pa sygehusene, og er i et behandlingsforlgb.
Det vurderes, at der som supplement til disse til-
bud 0gsa er behov for, at patienter kan bede om
hjaelp til regionens digitale Igsninger inden man
meder op pa sygehuset, og inden man far tilret-
telagt et fremadrettet forlgb. Det kan f.eks. vaere
hjeelp til selvbooking, afgive digitale svar pa
sporgeskemaer, abne indkaldelsesbreve mv.

Der er i forvejen en central supportfunktion i regi
af Regional IT. Denne opgraderes med henblik pa,
0gsa at kunne hjalpe borgere, som har brug for
hjeelp til digitale Igsninger. Opgraderingen sker
inden for en arlig ramme pa 0,8 mio. kr., 0og
evalueres efter to ar i drift.

Digitalisering skal anvendes til at
understotte patienternes inddragelse
i deres egen behandling.

Digitalisering og de digitale muligheder giver
potentialer for, at borgeren i langt hgjere grad end
hidtil kan veere "akter i eget patient forlgb"- f.eks.
ved selv at booke tider, tage relevante malinger, og
aflevere relevante data. Denne udvikling vil i den
kommende tid have stor betydning for den made,
hvorpa samarbejdet med patienterne og borgerne
udvikler sig.

App'en "Mit sygehus” er gennem de seneste ar
udviklet til at vaere den primaere digitale understgt-
telse af samarbejdet mellem patient og sygehus

i Region Syddanmark. | digitaliseringsstrategien
for 2019-2021 understottes videreudvikling af

"Mit sygehus”. App’en understgtter bl.a. videokon-
sultationer, patientinformation, patientoplysninger
0g en aftale oversigt. "Mit sygehus” er bygget op
omkring konkrete patientforlgb, og anvendes af
patienter, som oprettes i app’en i forbindelse med
deres behandlingsforlgb.

App’en "Mit sygehus” skal derfor fortsat udvikles
og udbredes i den kommende strategiperiode, da
fokus blandt andet skal vaere pa brugervenlighed
og sikkerhed mv.

Den digitale understpttelse af samarbejdet mellem
patient og sygehus forventes at blive yderligere
efterspurgt og intensiveret. Strategi og form for
Region Syddanmarks langsigtede understgttelse af
dette omrade skal derfor afklares i strategiperioden.

| digitaliseringsstrategien for 2019-2021 var et af
fokusomraderne muligheden for selv at booke tid.
Dette fokus genfindes 0ogsa i en raekke nationale
strategier. Region Syddanmark har primaart dbnet
op for selvbooking pa laboratorieomradet, men der
er ogsa igangsat forseg og projekter pa en rakke
andre omrader. Den gennemfgrte analyse af mulig-
hederne for selvbooking viser, at det teknisk forst
vil vaere muligt i stgrre stil, ndr EPJ Syd er imple-
menteret.

| den kommende strategiperiode skal mulighederne
for selvbooking videreudvikles. Malet er at der for
25 % af de ambulante ydelser bliver mulighed for
selvbooking (eksklusiv laboratorie-omradet).

Malet er at borgere og patienter oplever
regionens digitale lpsninger som let tilgaengelige
og brugervenlige.

App’en "Mit sygehus” udger jf. ovenstdende, den
primaere digitale understgttelse af samarbejdet
mellem patient og sygehus.
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2.

Pa nationalt niveau er udviklet app’en "Min Sund-
hed". App'en bygger pa de services, som Sundhed.
dk har udviklet og udstiller. Aktuelt er de primaere
funktioner i "Min Sundhed" visning af relevante
sundhedsdata (journaloplysninger, laboratoriesvar,
svar pa coronaprgver m.v.).

Herudover er der udviklet flere andre apps, som
hver for sig adresserer forskellige konkrete behov.

Regionen kommunikerer desuden med borgerne
via hjemmesiderne. De nuvaerende hjemmesider er
(i et vist omfang) praeget af knopskydning, og der
er behov for pd tvaers af de nuvarende lgsninger
at vurdere, hvordan disse kan udvikles, sa de i
hgjere grad opleves som brugervenlige.

Kompleksiteten i det borgervendte digitale land-
skab er fremhavet pa savel dialogmgderne, som
pd den afholdte konference, og der er efterspgrg-
sel efter forenkling. Samtidig blev det understre-
get, at det er afggrende at de digitale borgervend-

te Iesninger kan fungere pa alle gaengse platforme.

| den kommende strategiperiode igangseettes en
analyse af muligheder for at forsimple og kvalitets-
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udvikle det digitale landskab set med borgerens
gjne. Fokus i analysen skal vaere pa relevans,
transparens, overskuelighed og genkendelighed
i opbygning, f.eks. i forhold til informationer pa
hjemmeside og gvrige kommunikationskanaler.
Herudover skal analysen fokusere pa muligheder
for forsimpling af apps og pa samspillet mellem
regionale apps og nationale apps.

Borgerne og patienterne skal inddrages bl.a.
gennem patient- og brugerrad med henblik pa
videreudvikling af digitale lgsninger.

Der vil til stadighed vaere behov for at videreudvik-
le de borger- og patientvendte digitale lgsninger.
Bade i forhold til funktionalitet og brugervenlighed,
samt i forhold til anvendelsesomrader.

Det laegges til grund, at der bade i de stgrre strate-
giske initiativer og i den Igbende udvikling, sikres
inddragelse af borgere og patienter. Det kan ske
via patient- og brugerrad, og via dedikeret inddra-
gelse pa et givet felt.



3. En god digital arbejdsdag

© Investering pa 133 mio. kr. i videreudvikling af en raekke eksisterende systemer

© Videreudvikling af automatiserede Igsninger/robotter. Forstaerkning og understpttelse af nuvaerende
organisering inden for en ramme pa 4,5 mio. kr.

© Udbud af en reekke nye systemer til en estimeret vaerdi pa 26,4 mio. kr. Nogle af udbuddene straekker sig
over to strategiperioder.

© Vurdering af og handtering af efterimplementeringsbehov for som minimum de 3 "stgrste” systemer
(EPJ Syd, RIPA og Cetrea)

© Strateqi for styrkelse af den "daglige” kompetenceudvikling
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"Region Syddanmark er en god arbejdsplads”.
Dette pejlemeaerke betyder bl.a. at ledelse og sam-
arbejde baseres pa regionens personalepolitiske
veerdier. Samarbejdet er praeget af tillid, retfeer-
dighed og respekt - og at medarbejdere har de
kompetencer, der er ngdvendige for at Igse deres
kerneopgaver.

Digitalisering pavirker forst og fremmest arbejds-
pladserne gennem det betydelige antal IT syste-
mer, der er ngdvendige for at sikre dokumentation,
viden, logistik og overblik. Derfor er det afggrende,
at systemerne er brugervenlige, driftsstabile, og
sammenhangende.

Regionsradet bestilte i budgetaftalen for 2020 en
analyse af mulighederne for at forenkle admini-
strative opgaver. Analysen konkluderer, at der er
en rakke IT systemer, som medarbejderne oplever
som "tunge” og besveerlige at arbejde med (f.eks.
dobbeltregistreringer og manglende overblik).

Nogle af udfordringerne forventes at kunne Igses
ved anskaffelse af nye og mere tidsvarende syste-
mer. Andre lgses ved fokus pd arbejdsgange og
endelig vurderer analysen, at automatiseringslgs-
ninger har et stort potentiale for at forbedre og ef-
fektivisere de administrative arbejdsgange.

Den kommende ibrugtagning af bl.a. EPJ Syd, RIPA
(IT system pa rentgenomradet) og nyt blodbank-
system med flere, vil have stor betydning for den
kliniske arbejdsplads. Det ma forventes, at imple-
menteringen af disse store kliniske systemer vil
preege hverdagen og de konkrete arbejdsgange i
strategiperioden. Selv om der er tale om nye og
tidsvarende systemer ma det ogsa forventes, at
der kontinuerligt vil vaere behov for at videreud-
vikle disse.

Mange "systemmaessige” investeringer i en god
digital arbejdsdag vil veere preeget af nationale

og feellesregionale initiativer, som det allerede er
tilfaeldet i dag. Det ma forventes, at der fremadret-
tet vil vaere stadigt flere feellesregionale initiativer
mellem de fem regioner. Anskaffelse af nyt blod-
banksystem, patologisystem og nyt praksisafreg-
ningssystem er eksempler herpa.
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P& det diagnostiske omrade (billed- og laborato-
rieomradet mv.) er det i regi af Danske Regioner
afdaekket, at der er et markant behov for fornyelse
og et potentiale for forenkling af systemlandska-
bet. | strategiperioden vil der blive gennemfgrt en
samlet analyse pa tveers af de fem regioner, som
skal lede frem til en handlingsplan pd omradet.
Region Syddanmark deltager og bidrager til dette
arbejde - og der afsaettes 3,0 mio. kr. til arbejdet
med de forberedende analyser og udarbejdelse af
handlingsplanen.

De faellesregionale initiativer kan ogsa vaere i regi
af "Vestdansk IT Samarbejde”. De tre vestdanske
regioner har anskaffet samme EPJ Igsning. Da

EPJ er kernen i den digitale understgttelse af den
kliniske arbejdsplads, giver det god mening at
samarbejde om videreudvikling af EPJ, og omkring
systemer, der er teet forbundne hermed.

Pa de afholdte dialogmeder var der et gennem-
gaende fokus pa, at eksisterende systemer, skal
udvikles med fokus pa @get brugervenlighed. F.eks.
bedre integrationer, faerre klik, mere stabil drift og
hurtigere svartider.

Med denne strategi igangseettes videreudvikling
af en reekke eksisterende systemer inden for en
samlet investering pa 126 mio. kr.

Investeringen omfatter blandt andet:

e Videreudvikling af EPJ Syd. Videreudvikling sker
med henblik pa at systemet lever op til natio-
nale krav, herunder krav aftalt i ®konomiaftaler.
Herudover opgraderes EPJ Syd til den version,
der anvendes i de to andre vestdanske regioner.
Dette af hensyn til at sikre nyttiggerelse af den
udvikling, som er sket i perioden mellem kon-
traktindgdelse og implementering. Herudover
vil opgraderingen vare en forudsatning for en
videreudvikling i regi af det vestdanske samar-
bejde jf. ovenfor. Der er herudover afsat midler
til arkivering af data fra gjensystemet Clinea



eftersom det vurderes at dette system kan ud-
fases, og at funktionen i dette system fremover
kan varetages i regi af EPJ Syd. Endelig imple-
menteres en rakke funktionalitetsforbedringer,
blandt andet i forhold til EKG, beslutningsstatte,
tveerregionale standarder m.v.

Videreudvikling af RIPA. Videreudvikling sker
med henblik pa at understgtte de enkelte fag-
gruppers arbejdsgange pa en mere enkel og
effektiv made iseer i forhold til radiologerne. Fi-
nansieringen sker via de besparelser, der opnas
gennem konsolideringen fra flere systemer til ét.

Videreudvikling af LPR 3. Anvendelsen af det
nye landspatientregister (LPR3) er praeget af
mange "klik" og forholdsvis tunge arbejdsgange.
Der er indarbejdet forenklingsprojekter og een-
drede snitflader.

Opgradering af laboratoriesystemet (BCC) og
mikrobiologi (kobling mellem analyseudstyr og

IT system). Herudover overvagning af sygehusin-

fektioner (Mibalert), jf. @konomiaftale.

Videreudvikling af digital patologi. Digital pato-
logi er fortsat under udvikling og implemente-
ring. Der implementeres til flere ekspertomrader
i strategiperioden.

EKG. Hjerteomradet er karakteriseret af en stor
variation af aldre IT/medicotekniske systemer.
| strategiperioden vurderes mulighederne for
konsolidering parallelt med udskiftning af EKG
apparater (overlap til medico anskaffelser).

Videreudvikling af igangsat udvikling pa multi-
medieomradet, saledes at der sker en forbedret
understgttelse i forhold til socialomradets behov
og arkivering af multimediefiler, som anvendes
til undervisning og forskning.

Udvikling af Cetrea lgsningen - bl.a. i forhold til
integrationer mellem Cetrea og EPJ syd.

Videreudvikling af T-DOC (produktionssystem i
sterilcentralerne) Integrationer til indkgb lager-
systemet og til bookingsystemer. Samt imple-
mentering af sporingssystem.

e Videreudvikling af indkgb- lagersystem, her-
under i forhold til ny lovgivning om modtagelse
af E-ordrer.

e Herudover en reekke projekter i forhold til de ad-
ministrative og tekniske systemer- herunder bl.a.
Microsoft transitionsprojekt og videreudvikling
af "Safetynet” (indrapportering af arbejdsska-
der).

Hertil kommer en raekke videreudviklingsprojekter,
som er overlgb fra den hidtidige digitaliseringsstra-
tegi, og som vil blive faerdigimplementeret i Igbet
af den kommende strategiperiode.

Ud over de oplistede investeringer vil der 0gsa i
strategiperioden blive arbejdet med projekter der
vil kunne finansieres af afledte besparelser pa drift
af eksisterende Igsninger. Det geelder bl.a. vide-
reudvikling af diabetesunderstgttelsen og MUSE
systemet p& hjerteomradet.

Pa dialogmederne blev der tilkendegivet, at robot-
ter/automatisering aflaster en raekke administra-
tive procedurer, og der var betydelig efterspgrgsel
efter videreudvikling. Formalet er at frigere res-
sourcer til kerneopgaven.

Efterspgrgslen efter videreudvikling af automa-
tiserede Igsninger fremgar ogsa af analysen om
"forenkling af administrative arbejdsgange”, idet
der her anbefales, at den kommende digitalise-
ringsstrategi fortsat understgtter anvendelse af
automatiserede Igsninger.

| digitaliseringsstrategien for 2019-2021 blev der
sat fokus pa udvikling af robotter og automatisere-
de Igsninger, og der blev afsat dedikerede ressour-
cer til infrastruktur og kompetenceopbygning.

Der er saledes opbygget kompetenceenheder, vi-
densgrupper, og pa de enkelte enheder er der afsat
dedikerede ressourcer til at udbrede automatise-
rede Igsninger/robotter.
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Herudover indgar robotlgsninger som strategiske
elementer i en raekke projekter, herunder bl.a. EPJ
Syd.

Det vurderes, at det ngdvendige set-up er til stede,
for at sikre en basal videreudvikling af automatise-
rede Igsninger.

Det vurderes imidlertid ogsa, at der kan vaere et
sarskilt behov for at understgtte og forstaerke ud-
viklingen, blandt andet i forhold til EPJ Syd og pa
laboratorieomradet. Der afsaetter 4,5 mio. kr. hertil
i strategiperioden.

Digitaliseringsudvalget fglger udviklingen.

Selv om der i den kommende strategiperiode vil
vaere fokus pa at videreudvikle de IT systemer, der
allerede er i brug/under implementering, vil der
0gsa i strategiperioden vare behov for at udskifte
en raekke af de eksisterende systemer. | analysen
om "forenkling af administrative arbejdsgange”
anbefales, "at der i den kommende digitaliserings-
strategi saettes fokus pad anskaffelse af nye bruger-
venlige systemer".

Begrundelsen for udskiftning af systemer kan
veere, at eksisterende kontrakter udlgber, eller at
der igangseettes tvaerregionale udbud, som det
vurderes hensigtsmaessigt at Region Syddanmark
tilslutter sig. Begrundelsen kan ogsa vaere, at det
vurderes, at det nuvaerende system har meget
tunge arbejdsgange/ikke kan leve op til nutidens
krav m.v.

Da anskaffelse af nye systemer pavirker savel ar-
bejdsgange og kompleksitet laegges det til grund,
at der i anskaffelsesfasen sker en grundig inddra-
gelse af brugerne, ligesom det laegges til grund, at
der ggres overvejelser om laengden af kontraktpe-
rioden. Det sidste med henblik pa i videst muligt
omfang at undga, at ny anskaffelse ikke alene be-
grundes i udlgb af kontraktperiode.
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Med dette udgangspunkt, vil der i strategiperioden
veere forberedelser, udbud og kontraktfornyelser,
der kan gennemfgres inden for en investerings-
ramme pa 31 mio. kr.

Forberedelse, udbud og kontraktfornyelse vil veere
inden for fglgende omrader:

e Nyt Ign og vagtplanlagningssystem. Den
nuvaerende kontrakt med leverandgren udlgber.
Hvorfor der skal sikres et nyt kontraktgrundlag.

e Nyt (nationalt) system til evaluering af leegelig
videreuddannelse. Den nuveerende kontrakt
med leverandgren ophgrer.

e Opstart af udbud pa Dankost (kostsystem).
Kontraktperioden ophgrer.

e Fellesregionalt udbud af patologisystem
(forventes anskaffet og implementeret henover
denne strategiperiode og nastkommende
strategiperiode).

e Forberedelse af faelles regionalt udbud af
prahospital journal (PPJ). Anskaffelsen
forventes gennemfgrt i naeste strategiperiode.

e Felles regionalt udbud af web baseret adgang
til at rekvirere en laboratorierekvisition til alle
laboratorier i Danmark (Webreq).

Region Nordjylland som drifter og forvalter
systemet, vil sta for udbuddet.

e Opstart af udbud af restjournalsystem (Onbase).
Systemet anvendes bl.a. til hdndering af doku-
menter, som skal veaere en del af journalen, men
som ikke "produceres” i EPJ Syd eller andre klini-
ske systemer. F.eks. breve, attester og lignende.

e Genudbud af logistiksystem pa hjaelpemiddel-
omradet. Leverandgren har annonceret gnske
om at konsolidere pa anden platform.

Opmaerksomheden skal henledes pa, at der er flere
udbud som forventes afholdt hen over sdvel denne
strategiperiode som den nastkommende. Overspil-
let vurderes at vaere ca. 38 mio. kr.



Det fremgar af digitaliseringsstrategien for 2019-
2021, at der er et kontinuerligt behov for udvikling
af digitale kompetencer, herunder i forhold til "im-
plementering i bund”, sa de ansatte oplever, at de
far den fulde vaerdi af den hjaelp og stette, som IT-
systemerne tilbyder. At implementere i bund hand-
ler blandt andet om, at brugerne kender syste-
mernes fulde funktionalitet, og at arbejdsgangene
indoptager funktionaliteten pa en hensigtsmaessig
made. Regionsradet har med budgetaftalen for
2020 afsat 10 mio. kr. arligt (samt 10 mio. kr. i en-
gangsbelgb) til udvikling af ledernes og medarbej-
dernes kompetencer.

Indsatsen er i opstart, idet der pa sygehuse fokuse-
res pa savel generelle IT-kompetencer, som pa spe-
cifikke kompetencer f.eks. i forhold til anvendelse

af videokonsultationer i kliniske situationer. Der er
behov for en kontinuerlig indsats pa dette omrade.

Pa dialogmgderne og pa den afholdte konference
blev der lagt stor vaegt pa digitale kompetencer og
pa at implementere systemerne i bund. Herunder
blev udtrykt at faerre barrierer i brugen af digitale
Ipsninger ogsa giver bedre trivsel blandt medarbej-
derne.

En miniundersggelse foretaget pa Odense Univer-
sitetshospital - Svendborg Sygehus (OUH) og Syd-
vestjysk Sygehus (SVS) viser, at 65% af medarbej-
derne i hgj, eller meget hgj grad feler sig rustede
til at anvende de teknologiske muligheder, mens
58% svarer at de udnytter de digitale muligheder
i hoj eller meget hgj grad. Der er dermed op mod
1/3 af medarbejderne, som ikke foler sig tilstrack-
keligt rustet og godt 40% som efterlyser stgrre
kendskab til de muligheder it-systemerne tilbyder.
Miniundersggelsen udpeger tillige sammenhang,
performance og implementering som de primare
barrierer for at anvende it-systemerne mest hen-
sigtsmaessigt.

Med dette udgangspunkt skal der i strategiperio-
den udarbejdes en vurdering af efter-implemen-

teringsbehovet for de tre stgrste systemer, det vil
sige EPJ Syd, RIPA og Cetrea.

Vurderingen af efterimplementeringsbehovet skal
hvile pa en systematisk involvering af medarbej-
derne, f.eks. gennem spgrgeskemaundersggelser,
fokusgruppeinterview eller lignende.

Det laegges som udgangspunkt til grund, at efter-
implementeringsbehovet kan handteres inden for
eksisterende driftsmaessige rammer, herunder i
forhold til allerede allokerede midler til digitale
kompetencer. Dog skal opmarksomheden henledes
pa afsnittet omkring videreudvikling af eksisteren-
de systemer, idet der her er afsat midler til videre-
udvikling af bl.a. disse tre systemer.

Pa sdvel dialogmgder som p& konferencen blev
betydningen af den daglige kompetence-udvikling
(superbruger m.v.) understreget. Kompetenceud-
vikling i det daglige er organiseret pa de enkelte
sygehuse under hensyn til lokale forhold.

Med udgangspunkt i den eksisterende organisering
af den daglige kompetenceudvikling, skal der ud-
formes en strateqgi for styrkelse og videreudvikling.
Strategien skal beskrive nuvaerende organisering,
og vurdere behov for udveksling af viden pa tveers
af enhederne, samt vurdere potentialet for feelles
lgsninger herunder E-leering.

Strategien skal ogsa vurdere eventuelle behov for

tekniske lgsninger, herunder Igsninger, som gor det
muligt for medarbejderne at afprgve nye mulighe-

der.
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4. Det n&ere og sammenhangende
sundhedsvasen

® Implementering af nye MedCom standarder, herunder i forhold til akut kommunal henvisning, sygehusadvis
og korrespondancemeddelelser

® Videreudvikling af tveersektorielle E-leeringskoncepter og webinarer

® Fortsat implementering af nationale telemedicinske projekter- bl.a. FUT (TeleKOL, Hjertesvigt og multisygdom)
og telesar og digital lgsning til gravide

® Fortsat implementering af telemedicinske udskrivningskonferencer. Malet er at elle enheder ved udgangen af
strategiperioden har udviklet fast praksis og de ngdvendige samarbejdsaftaler med kommuner og almen praksis

® Fortsat implementering af telemedicinsk hjemmebehandling til terminale patienter. Malet er at alle enheder

har velfungerende praksis ved udgangen af strategiperioden, og at telemedicinsk palliativ behandling er fast
integreret del af det terminale koncept
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®

Det er Region Syddanmarks pejlemaerke, at
regionen prioriterer udvikling af det naere og
sammenhangende sundhedsvasen. Det naere og
sammenhangende sundhedsvaesen skal udvikles
i samarbejde med praksis og kommuner - og med
respekt for lokale forskelle og behov. Det frem-
gar ogsa af pejlemaerket, at der skal vaere fokus
pa lokal forankring kombineret med tvaergdende
regionale, kommunale og nationale prioriteringer.
Udgangspunktet er helhed og veerdi i indsatsen
over for patienterne og at lette deres vej igennem
sundhedsvassenet.

Pa dialogmgderene og pa den afholdte konference
blev fremhaevet, at der er behov for bade natio-
nale og regionale/kommunale I@sninger. Fzelles
medicinkort er fremhaevet som eksempel pa en
nyttig og velfungerende national lgsning, og der
ses hen imod implementering af en raekke nye
nationale Igsninger. Samlet Patientoverblik (felles
aftaleoversigt og stamkort) er et eksempel herpa.
Feelles udbredelse af telemedicin (FUT) er et andet
eksempel, der i ferste omgang vedrgrer udbredelse
af en telemedicinsk lgsning pa KOL-omradet.

Digitalisering og de digitale muligheder har
betydning for det tvaersektorielle samarbejde, idet
digitale lgsninger kan muligggre, at viden er til-
stede pa tvaers af sektorer, og dermed sikrer at den
npdvendige viden er til radighed for den konkrete
opgavevaretagelse.

Digitale lgsninger skal bruges til at sikre den
nedvendige viden er (let) tilgangelig pa tvaers
af sektorerne.

Digitale Igsninger skal medvirke til at skabe
bedre sammenhang pa tvaers af sektorerne.

Viden pa tvaers af sektorerne sikres bl.a. gennem
samarbejdsaftalen om patientforlgb (SAM:BO), som
omfatter savel visning af data som kommunikati-
onsstandarder pa tvaers af sektorerne.

Der er stor tilfredshed med aftalen. | digitalise-
ringsstrategien for 2019-2021 blev der lagt til

grund, at denne aftale fortsat skulle udvikles. Det
er der ogsa behov for fremadrettet. SAM:BO base-
rer sig pa udveksling af oplysninger via de natio-
nale MedCom standarder. | den kommende strate-
giperiode er der planlagt en reekke opgraderinger
heraf. Opgraderingerne vedrgrer bl.a. muligheder
for akut kommunal henvisning samt udvikling af
sygehusadvis og korrespondancemeddelelser.

Viden pa tvaers af sektorer kan ogsa sikres ved
egentlig deling af data. Deling af data vil gore det
muligt at intensivere samarbejdet pa tvaers af
sektorer, og det vil i hgjere grad veere muligt at
tilrettelaegge faelles patientforlpb. P savel dialog-
mederne og pa den afholdte konference var der
efterspgrgsel efter bedre muligheder herfor.

Der er aktuelt en raekke formelle barrierer som skal
handteres, hvis egentlige faelles dataplatforme skal
realiseres. Handtering af disse barrierer skal ske
pa nationalt niveau. | de senere ar er der sket en
god udvikling i forhold til mulighederne for at dele
data, og med gkonomiaftalen for 2022 signaleres,
at der fortsat vil blive arbejdet med disse mulighe-
der. | den sammenhang er MedCom-samarbejdet
centralt, og Region Syddanmark vil i strategiperio-
den Ipbende bidrage til samarbejdet samt deltage

i pilotprojekterne omkring datadeling baseret pa
bl.a. eDelivery og HL7-FIHR standarderne.

Endelig vedrerer viden pa tvaers faglig kollegial
sparring og vidensudveksling. Den digitale
understgttelse heraf kan bl.a. ske via webinarer
og E-leering. Der er gode erfaringer hermed, og pa
dialogm@derne, og den afholdte konference, var
der efterspgrgsel pa yderligere udvikling heraf.

Der er behov for Ipbende erfaringsudveksling samt
vurdering af muligheder for at gennemfgre initia-
tiver i stor skala. Dette skal naturligvis ske i sam-
arbejde med kommunerne. Digitaliseringsudvalget
felger udviklingen.

Digitale muligheder skal bruges til at skabe nye
tilbud (f.eks. i eget hjem).
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®

Digitalisering gor det muligt at veere uafhangig

af fysiske rammer. Dette har haft meget stor be-
tydning under Covid-19 krisen, hvor anvendelse af
telemedicinske konsultationer og videomgder har
medvirket til at finde nye veje i et samfund, som pa
vasentlige omradder var lukket ned under krisen.

Uafhangighed af fysiske rammer betyder, at det
i hpjere grad er muligt at behandle borgerene i
hjemmet, og at finde samarbejdslgsninger, hvor
fysisk tilstedeveerelse ikke er ngdvendig.

P& nationalt niveau er der igangsat en raekke store
tveersektorielle projekter, som giver muligheder
for, at behandle borgeren i eget hjem. Det vedregrer
blandt andet implementering af "Faelles udvikling
af telemedicinske lgsninger (FUT)". L@sningen ved-
rorer i forste omgang KOL patienter, og det er alle-
rede aftalt, at naeste skridt er hjertesvigtspatienter.
Herudover forventes igangsat tvaergaende analyse
af muligheder i forhold til multisyge patienter.

De nationale projekter vedrerer ogsa faelles udvik-
ling af telesar og udvikling af faelles digital lesning
til gravide (digitalisering af vandrejournal).

| strategiperioden er der behov for fortsat at ud-
vikle de nationale tvaersektorielle projekter, herun-
der at sikre en god organisatoriske implementering
i Region Syddanmark.

| Region Syddanmark er herudover igangsat en
raekke digitale projekter pa tvaers af region og kom-
muner. Projekterne er for de flestes vedkommende
resultatet af lokalt samarbejde mellem sygehus

og kommune (f.eks. "Den Digitale @ 2.0" pa £ro).
Nogle af projekterne har potentiale til yderligere
udbredelse. Andre er, og vil fortsat veere, lokale
projekter.

Regionsradet har med budget 2020 afsat en pulje
pa 20 mio. kr. med henblik pa skalering.

Som eksempel herpa har regionsradet i oktober
2020 udpeget telemedicin til palliative/onkologiske
patienter som skaleringsprojekt. Projektet fglges i
regi af narvaerende strategi, idet malet er, at alle
enheder har velfungerende praksis ved udgangen
af strategiperioden, og at telemedicinsk palliativ
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behandling er en fast integreret del af det termi-
nale koncept.

| den kommende strategiperiode ma forventes, at
der mellem region og kommuner fortsat vil veere
mulighed for udvikling af nye mader, hvorpa de
digitale muligheder kan understgtte behandling i
eget hjem, og der vil Iepbende ske en vurdering af
skaleringsmuligheder.

Skalering af Ipsninger kan ogsa ske tvaerregionalt,
0g Region Syddanmark vil derfor Igbende i stra-
tegiperioden deltage i og bidrage til samarbejdet
omkring Innovationsboardet - i regi af Danske
Regioner.

Opmarksomheden skal i den forbindelse henledes
pa, at der i den kommende strategiperiode vil blive
etableret sundhedsklynger omkring de enkelte
akutsygehuse. Der bliver afsat faelles midler, som
sundhedsklyngerne kan anvende. | det omfang, der
opstar faelles digitale projekter, vil det formentligt
veaere muligt at aftale finansiering heraf, inden for
disse faelles gkonomiske rammer.

| reqgi af digitaliseringsstrategien for 2019-2021 er
der desuden arbejdet med implementering af te-
lemedicinske udskrivningssamtaler. Konceptet er i
sin vorden, og der er i strategiperioden behov for
videreudvikling og fortsat ibrugtagning pa tvaers
af region og kommuner. Malet er, at alle enheder
ved udgangen af strategiperioden har udviklet fast
praksis og de ngdvendige samarbejdsaftaler med
kommuner og almen praksis.



5. Tillid og sikkerhed

® Arlig fastlaeggelse af méal for Informationssikkerhedsstrategien

® Udarbejdelse af Cyber- og Informationssikkerhedsstrategi. Malet er et sikkerhedsniveau pa 3,5 pa CIS 20 skalaen
over en arrakke
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5.

Med den nationale cyber- og informationssikker-
hedsstrategi er sundhedssektoren udpeget som
en af seks samfundskritiske sektorer. Center for
Cybersikkerhed har pa bagrund af internationale
erfaringer vurderet, at truslen fra cyberspionage
og -kriminalitet er "meget hgj".

| pkonomiaftalen for 2022 mellem Danske Regio-
ner og regeringen markeres, at der er brug for
fortsat beskyttelse af regionernes digitale infra-
struktur, systemer og udstyr mod cyberangreb.

Det markeres endvidere, at en fortsat sikring af
borgerens sundhedsdata er afgerende for borger-
nes tillid til sundhedsvaesenet, og at regionerne har
ansvar for Igbende at tilpasse sikkerheden ud fra
en risikobaseret tilgang.

| Region Syddanmarks digitaliseringsstrategi for
2019-2021 er der ogsa fokus pa cyber- og infor-
mationssikkerhed, idet det fremgar af strategien:
at borgere, patienter og medarbejdere skal kunne
have tillid til at regionen behandler oplysninger og
data forsvarligt og sikkert og at alle relevante data
kan tilgas, nar de er npdvendige for behandlingen.

Pejlemaerket “"Region Syddanmark drives med
vaegt pa klare visioner og spilleregler samt stabil og
decentral drift” saetter den overordnede ramme for
dette arbejde. Visioner og spilleregler pa informati-
onssikkerhedsomradet er primeert formuleret med
afsaet i ISO 27001, NIS direktivet og GDPR reglerne.
Cybersikkerhed er ngdvendig for at sikre stabil
drift.

Med dette udgangspunkt skal der i den kommen-
de strategiperiode (fortsat) veere tillid til regio-
nens brug af data og digitale Igsninger- og tillid
og sikkerhed skal indarbejdes i de almindelige
arbejdsgange, sa det bliver nemmere at gore
det rigtige.

Tillid, abenhed og transparens gar hand i hand. Det
betyder, at der fortsat skal kommunikeres abent
om sikkerhedsbrud, og det betyder ogsa, at trans-
parens skal veere omdrejningspunkt for det fort-
satte informationssikkerhedsarbejde.
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P& dialogmgderne blev fremfert, at der fortsat er
behov for at arbejde med sikkerhed i de enkelte
fagsystemer, herunder lette og gennemskuelige
sikkerhedsprocesser, blandt andet i forhold til bru-
geradgange og leverandgrsamarbejde.

Herudover blev efterlyst initiativer, som sikre at
medarbejderne har de ngdvendige opmaerksomhe-
der og adfaerd.

Der blev desuden efterspurgt hjeelp til at handtere
sikkerhedskrav, og hjeelp til at overkomme de barri-
erer som sikkerhedskrav i nogle tilfeelde medfgrer.
Hjaelpen kan veere af juridisk eller teknisk karakter.

Med dette udgangspunkt skal der i strategiperio-
den arligt fastleegges mal for informationssikker-
hedsindsatsen. Malfastlaaggelsen skal bl.a. sikre:

e Transparens og overblik pa tvaers af enhederne

e Prioritering af indsats iht. de gaeldende retnings-
linjer

e |gangsaettelse af relevante initiativer som sikrer
medarbejdernes viden og opmarksomhed pa
sikkerhed (awareness)

* (ge vidensdeling pa tvaers af enhederne og
systemomraderne

e Synlig hjeelp til at handtere barriere

| strategiperioden skal opnas den bedst mulige
operationelle sikkerhed og stabile drift.

| digitaliseringsstrategien for 2019-2021 marke-
res, at der er behov for fokus pa cybersikkerhed.
Og som en af indsatserne i denne strategi er der
udarbejdet en specifik cyber- og informationssik-
kerhedsstrateqgi. Cyber- og informationssikkerheds-
strategiens initiativer er gennemfort i Igbet af
2022.



Cyber- og informationssikkerhedsomradet er ken-
detegnet ved, at der konstant opstar nye sarbar-
heder og trusler, og dermed er der et kontinuerligt
behov for at styrke sikkerhedsindsatserne.

| gkonomiaftalen mellem Danske Regioner og
regeringen anerkendes dette behov, og der afseet-
tes specifikke midler til styrkelse af omradet. For
Region Syddanmarks vedkommende 10,7 mio. kr. i
arlig drift og 21,4 mio. kr. i anlaeg. Det understreges
i aftalen, at der bl.a. skal ske en regional vurdering
af behov for overvagningsfunktioner, og at regio-
nerne skal tilsluttes et centralt analysecenter for
cyber- og informationssikkerhed i sundhedssekto-
ren (DCIS Sund).

Niveauet for cyber -og informationssikkerhed kan
bl.a. opgeres ved anvendelse af en internationalt
anerkendt metode: CIS-20. Metoden omfatter 20
forskellige kontroller pa en raekke vaesentlige om-
rader. Hvert af de 20 mal indeholder malepunkter,
saledes at en samlet maling bestar af 168 indivi-
duelle malepunkter - der samlet angives pa en
skala fra O til 5. Regionerne har i regi af Danske
Regioner besluttet, at malet for de enkelte regio-
ners cyber-sikkerhed ber ligge pd mindst 3,5. Ved
seneste maling i marts 202113 Region Syddanmark
pa et niveau 2,35.

Med dette udgangspunkt skal der i strategiperio-
den udarbejdes en ny cyber- og informationssik-
kerhedsstrategi. Malet er et sikkerhedsniveau pa
mindst 3,5 pa CIS-20 skalaen i Ipbet af en arrakke.

Strategien skal bl.a. anvise hvordan der kan gen-
nemfgres en opgradering af regionens operationel-
le sikkerhedsevne gennem etablering af et sdkaldt
Security Operations Center (SOC). Hertil kommer
en sikring af tilslutning til det centrale analyse-
center for cyber- og informationssikkerhed (DCIS
Sund). Herudover skal strategien bl.a. vurdere
yderligere behov for modernisering og segmente-
ring af netvaerket og muligheder for udbredelse af
regionens brugerhandteringslgsning SydID til flere
systemer, samt til automatiserede brugeropfelg-
ningskontroller.

Endelig skal strategien vurdere behov for justerin-
ger inden for det medicotekniske omrade. Der er
behov for en optimering af forvaltningsstrukturen
pa de systemer, der er tilknyttet medicoteknisk ud-
styr, med fokus pa en stabil og sikker drift.

Det vil ske i teet sammenspil med implementering
af den nye MDR-forordning (EU-lovgivning for Me-
dicinsk udstyr).

| 2020 er regionens nye driftscenter ibrugtaget, og
med udgangen af 2021 er langt de fleste af regio-
nens driftsopgaver overflyttet til centret. Etable-
ring af driftscentret er en vaesentlig forudsatning
for stabil drift. Med henblik pa at sikre den ngdven-
dige og proaktive driftsunderstgttelse, er Regional
IT med budget 2022 tilfgrt et rammelgft, som gaor
det muligt, at udvikle en proaktiv "life cycle ma-
nagement” (Igbende udskiftning) i forhold til bl.a.
hardware, switches og netveerk.

Region Syddanmarks centrale integrationsplatform
REGIS, som dagligt handterer udveksling af sund-
hedsdata i form af omkring 250.000 beskeder mel-
lem regionens interne systemer og med parter som
kommuner, praksis og gvrige regioner, star over for
en fornyelse for at sikre, at platformen er teknolo-
gisk tidssvarende og at driften kan afvikles stabilt
og sikkert.
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6. Innovation og nye teknologier

* Styrkelse af organisatorisk og teknisk infrastruktur malrettet udvikling og drift af projekter med kunstig intelligens
inden for en investeringsramme pa 5 mio. kr. og 4 mio. k. i arlig drift

* Innovationspulje pa 10 mio. kr. malrettet fremme af projekter som anvender kunstig intelligens/machine learning
og til gvrige digitale innovationsprojekter, herunder f.eks. virtuel reality

* Analyse af den fremtidige anvendelse af den eksisterende MDIC platform i samspil med REGIS

24 DIGITALISERINGSSTRATEGI 2022 -2024



Som navnt indledningsvist opleves der overalt i
samfundet en stigende digitalisering, og den digita-
le transformation vurderes pa tvaers af sektorer til
at vaere den enkeltstdende mest betydende faktor
for den kommende tids dagsordener og udvikling.
Digitalisering er - og skal vaere - et middel til at na
Region Syddanmarks visioner og mal.

Men selv om digitalisering aldrig ma blive malet i
sig selv, ma det 0gsa konstateres, at digitalisering i
sig selv dbner nye perspektiver og muligheder.

De digitale muligheder er ikke stationare. Der
forskes og udvikles konstant. Og det der er frem-
tidsudsigter i dag, kan meget vel vaere dagligdagen
i morgen.

Det er Region Syddanmarks pejlemeerke, at spille
en aktiv rolle i forskning, innovation og udvikling

- 0og med dette afseet og med de muligheder, der
kommer gennem den digitale udvikling, er det
malet, at regionen gor sig klar til og involverer sig i
morgendagens digitale Igsninger.

Der skal etableres hensigtsmassige rammer
for digital innovation - bade i forhold til den
ngdvendige tekniske infrastruktur, og i forhold
til organisering og samarbejdet omkring de
innovative lgsninger.

Det skal skabes de ngdvendige forudsatninger
for at nye og innovative Igsninger kan sattes

i drift. Bade de lgsninger der udvikles i Region
Syddanmark, og de lgsninger der udvikles i andre
regioner og af leverandgrerne.

Digital innovation er et meget bredt begreb.
Begrebet spander sdledes over anvendelsen af
nye teknologier som kunstig intelligens og machine
learning, over kreative anvendelser af mere kendte
teknologier som Virtual Reality til samspillet mel-
lem medicoteknik og IT.

Der har pa regionalt niveau varet nedsat en
taskforce, som har haft til opgave at komme med
anbefalinger til styrkelse af den faellesregionale

organisatoriske og teknologiske understgttelse af
Al projekter (kunstig intelligens).

Taskforcen anbefaler, at der sker en styrkelse af
den nuvarende infrastruktur inden for fglgende
omrader:

Dataoverblik, datakendskab og
datatilgeengelighed

Dataplatform

Projektmodel

Kompetenceudvikling

Verdigrundlag

Juridisk rammer

Udgifterne til ovennavnte styrkelse udger
5 mio. kr. i investeringsudgift.

Hertil kommer behov for etablering af en kompe-
tenceenhed. Kompetenceenheden etableres inden
for en driftsramme pa 4 mio. kr. arligt. Det laegges
til grund, at kompetenceenheden er organiseret
med felles kompetencer centralt, men at kompe-
tencerne fysisk tillige placeres i sygehusenes fag-
lige miljger.

Det er ambitionen, at der i strategiperioden idrift-
saettes 1-2 Igsninger, der indeholder brug af kunstig
intelligens. Der sikres i sammenhang med idrift-
saettelsen en vurdering af driftsmaessige konse-
kvenser, herunder driftsmaessige aflastninger.

| takt med, at omradet sdledes udvikler sig, og
behovet for driftsimplementering stiger, ma der
forventes et behov for at styrke bade centrale og
driftsnaere kompetencer. Handteringen heraf vil
bero pa en vurdering af sdvel muligheder for at
tilfere omradet yderligere ressourcer som pa mu-
lighederne for at styrke omradet ved anvendelse af
effektiviseringsgevinster pa enhederne.

| digitaliseringsstrategien for 2019-2021 blev afsat
en innovationspulje pa 15 mio. kr.

DIGITALISERINGSSTRATEGI 2022-2024 25



Puljen blev udmgntet af regionsradet ultimo 2019,
idet 9 projekter fik tildelt puljemidler. Der var 63
ansggere til puljen, hvoraf 33 vurderedes at ligge
inden for de opstillede kriterier.

De gode erfaringer herfra viderefgres i den kom-
mende strategiperiode, idet der for perioden
2022-2024 afsaettes 10 mio. kr. til understgttelse
af digitale innovationsprojekter. Puljen skal fortsat
anvendes til fremme af projekter oqg initiativer der
omhandler anvendelse og udvikling af kunstig in-
telligens/machine learning. Derudover kan puljen
0gsa anvendes til stptte af andre former for digital
innovation, f.eks. anvendelse af virtual reality.

Digital innovation omfatter ogsa samspil mellem
medicoteknik og IT.

| dag lagres data fra medicoteknisk apparatur for
en dels vedkommende pa det enkelte medico-
tekniske udstyr, mens behandlingen foregar. | de
tilfeelde, hvor disse data skal anvendes i et specia-
lesystem, eller hvor data skal anvendes som under-
stottelse af den kliniske dokumentation i journalen,
overfgres data manuelt, eksempelvis ved at notere
data pa et papir og indtastes manuelt i EPJ og
specialesystemer.

| Region Syddanmark anvendes en regional plat-
form (MDIC) for tidstro indsamling, opbevaring og
formidling af data fra det medicotekniske udstyr
pa en struktureret og standardiseret made. Platfor-
mens fulde potentiale er endnu ikke realiseret.
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Det er derfor behov for at udarbejde en analyse af
den fremtidige anvendelse af MDIC platformen bl.a.
med henblik pa:

* Enklere og lettere at genbruge malte data pa
tveers af afdelinger, specialer og sygehuse og i
forbindelse med eksempelvis forskning og Al

e Enklere at sikre efterlevelse af it-sikkerheds-
maessige krav, idet alle data handteres i samme
infrastruktur

e Forbedring af patientsikkerheden ved at sikre
direkte binding imellem patientens identitet og
de registrerede data

e Kontinuitet i patientens malte data

e Analysen skal i ferste omgang skabe et overblik
over udfordringer og muligheder i opkoblingen
af de enkelte medicotekniske systemer pa MDIC
og vil efterfglgende kunne munde ud i konkrete
projekter. Analysen finansieres som udgangs-
punkt inden for de medicotekniske rammer.

Dertil skal det analyseres hvordan MDIC platfor-
men spiller sammen med den samlede regionale
integrationsplatform REGIS (da MDIC tillige er en
integrationsplatform for udstyr og systemer).

Dette samles i en samlet strateqgi for opdatering
og fornyelse af REGIS som naevnt under Tillid og
Sikkerhed.



1. Klima

Digitalisering giver mulighed for at tilbyde borger-
ne bedre og mere fleksible behandlinger og tilbud.
Denne fleksibilitet forventes at give muligheder
for bade patienter og medarbejdere, hvilket gor at
transportbehovet, og klimabelastningen herfra,
reduceres. @get grad af digitalisering medfgrer
dog 0gsa, at regionen i hgjere grad skal anskaffe
0g vedligeholde hardware og software, hvilket vil
give en klima- og miljgbelastning.

For at modvirke dette vil der, i trdd med regionens
indkgbspolitik, indarbejdes klimamaessige, miljg-
maessige og cirkulaere krav i alle relevante udbud
og indkgbsaftaler.

Omfanget af bidrag til klimabesparelser og klima-
belastning i forbindelse med strategiens implemen-
tering er ikke kortlagt.
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