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Overordnede mal

Ha en sentral rolle i utvikling av nye Igsninger og standarder

Kontinuerlig forbedring i bruken av de felles regionale Igsningene

som er overlevert til forvaltning

At lgsningene forbedres i en helhet for a understgtte de kliniske

prosessene og muliggjgr realisering av gevinster

At drift av standarder og arbeidsprosesser ivaretar beste praksis

og skjer systematisk i regionalt perspektiv

Naerhet (medvirkning og involvering) mellom fagmiljgene pa tvers
av helseforetakene via fagnettverkene/Systemforvalterfora (inkl.

Sykehuspartner HF).
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Eller sagt pa en enklere mate:

Senterets formal skal veere a bidra til gode kliniske IKT
verktgy og kompetente brukere.

Dette gir god pasientbehandling og hgy
pasientsikkerhet!
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Fagnettverk i regi av Regionalt senter

Dips
SFF

= Venteliste

= Opr.plan

" Sikre tydelig mandat og ansvar for alle fagnettverk
og arbeidsgrupper.

= Psykiatri
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8. mai 2014:

5.5.4 Mandat Kompetansesenter

‘Detaljert mandat utarbeides som del av niva 4-dokumentasjon til styringssystemet

e Rapporteringslinje + Rapporterer til Regional Systemeier

Utarbeide malbilde innen gjeldende portefalje, herunder utarbeide plan for videreutvikling og legge roadmap
innenfor gjeldende portefalje, og prioritere endringsanske — og seke etter beste praksis nasjonalt og internasjonalt
— for & definere beste praksis for videreutvikling av etablerte kliniske l@sninger
Bista til innovasjon og videreutvikling av beste praksis (system og prosess) i tett samarbeid med sterke
forskningsmilj@er og sarge for koordinering mot nasjonale initiativer
Sikre klare og felles prioriteringer med hensyn til regional endringsagenda pa lasningen
Sikre synkroniserte vedlikeholdsplaner og bidra til & etablere en felles masterplan for aktiviteter | samspill med
og Digital Fornying, RHFet og Sykehuspartner

: - Samle og dele beste praksis bruk av systemene
myndighet - Bista ved feilsituasjoner som omfatter prioriteringer ut over Sykehuspartners myndighetsomrade
- Styre og fasilitere mater | systemforvalterfora
Bista Regional Systemeier som saksforberedende fil fornyingsstyret, og fungere som Regional Systemeiers
sekretariat for saksforberedelser til fornyingsstyret for forvaltningssaker
Bista som radgivende funksjon etter behov fra Regional Systemeier og foretaksgruppen for evrig, og delta i mater
med sentrale leveranderer
Kompetansesenter skal ikke overta oppgaver som i dag utferes av Sykehuspartner

Ansvar

» Eft helseforetak vil bli gitt oppdraget for & etablere Kompetansesenter i henhold til mandat fra fornyingsstyret
og er ansvarlig for & bemanne dette med tilstrekkelig og riktig kompetanse for a lese oppdraget.
Kompetansesenter skal males pa definerte KPler definert i mandatet

0 Sentrale_ - Kompetansesenter skal sikre at det gjennomferes periodiske mater | Systemforvalterforum
grensesnitt
e Metefrekvens - N/A
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Nodvendig kompetanse i senteret

= |KT: fag og system (DIPS, Partus, m.v)

= Samhandling og organisasjonsforstaelse
= Prosjektarbeid

= Oppleering og undervisning

= Arkitektur

=  Arketype-utvikling og forvaltning

= Avtale- og leverandgrstyring

= Forvaltning

* Saksutredning
* Endringshdndtering
* Prosedyrer og brukerveiledninger
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IKT Styringssystem
Hvordan utvikle fra prosjekt til forvaltning?

Digital Fornying etablerer regionale lgsninger,
som tar HSO fra HF-separate lesninger ftil
sentrale, felles lesninger
+ Nar programmene og prosjektene avsluttes
oppstar det behov for regional forvaltning,
med tydelige regler for samspill
 Spesielt viktig er det a etablere samspill for
endringer og videreutvikling av Igsningene,
samt for standardisering av tilknyttede
arbeidsprosesser
 God styring er tett knyttet til mulighet for a ta
ut gevinster fra investeringene
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Lokalt styrte regionale prosjekter:[ >

Progra m pla 1] RKL V5 . 1 (1/2) Relaterte prosjekter utenfor RKL: [

24-8-2016 Regionale prosjekter styrt av RKL: [ )
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Lokalt styrte regionale prosjekter:[ >

Progra m pla n RKL V5. 1 (2/2) Relaterte prosjekter utenfor RKL: -

24-8-2016 Regionale prosjekter styrt av RKL: [

2016 2017 2021
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BP5
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Poenget ift overlevering:

RSE sitt ansvar Senterets ansvar (felles
(regionale regionale rutiner,
prioriteringer) oppleering, med mer)

SP sitt ansvar (ivareta
teknisk drift og
systemforvaltning,
brukerstgtte)

HF’ene sitt ansvar
(ibruktakelse, lokal
forvaltning og oppfelging)
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Gevinstrealisering

RHF

HF

Kliniker

Pasient




Alle aktarer skal jobbe
for at tjenestene gir
optimal
pasientbehandling

Gevinst for pasienten

’

- D (D N —

forum forum

Klinikerne skal
oppleve mer
intuitive lgsninger
og effektiv tidsbruk

Gevinst for sluttbruker
- 0g eier




Hele regionen ma veere involvert i prioriteringsprosesser

RHFet

= Etablere malsetning og fgringer for de utvalgte tjenestene

= Forsterke beslutningsfora for kvalifisering av innmeldt behov
= Forankre og beslutte fgringer

= SLA (avtale) tilpasning

=  Utpeke «eier» i regionen som leder arbeidet sammen med SP for innfgring av prioriteringsmekanismen

Regionalt
senter

HFene Sykehuspartner

=  Tilrettelegge prosesser og verktgy internt for
prioriteringsmekanismen

. Forankre prosessendringer i egen organisasjon og

» Deltaiarbeidet med tilrettelegging av eksisterende i grensesnitt

prosesser . Bidra i etablering av malsetninger og fgringer for
de utvalgte tjenestene

= Utpeke «portefgljeradgiver» og forsterke dagens
kvalifiseringsfora

= Kvalifisere og prioritere eget behov . Fasilitere kvalifisering og prioritering av
kundebehov

= SLA (avtale) tilpasning

= Delta i avstemming av malsetning og f@ringer
sammen med tjenesteeiere

= Tilpasse egne prosesser (kvalifisering fgr
innmelding)

= Forankre og forventningsstyre i egen organisasjon
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Oppsummert

Premissgiver er HFene

Fagnettverkene som beslutningsgrunnlag for HFene

Senterets plassering skal gjenspeile aksen fag og IKT i RHFet

Tydelig rolledeling mellom alle aktgrene i Helse S@r-@st; RHF, RKL, SP, RSKI, HF
Forvaltningen ma involveres i prosjektene

Felles plattform for a kunne dele regionale prosedyrer, brukerveiledninger,
endringsgnsker - En innbygger, én journal!
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Gode felles kliniske IKT verktgy og kompetente brukere gir god pasientbehandling og
ivaretar hgy pasientsikkerhet




