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Bakgrunn

Helse Bergen, Haukeland universitetssjukehus har en omfattende portefglje av IKT-prosjekter som i
stgrre eller mindre grad pavirker arbeidsprosessene i sykehuset og den enkelte medarbeider. De
strategiske fgringene i sykehuset og i Helse Vest tilsier at endringstakten og innfgring av ny teknologi
trolig ikke vil avta i arene som kommer. Det er forventet at investeringene som gjgres innen IKT skal
bidra til forenkling og forbedring i sykehuset, og pasientsikkerhet ma vaere i hgysetet.

Kliniske IKT-prosjekter er ofte komplekse og langvarige. Konsekvensene ved mangelfull kvalitet pa
systemene eller manglende funksjonalitet kan vaere gkt ressursbruk, forsinkelser pa gevinster og gkt
risiko i pasientbehandling. Det er derfor viktig a fa vurdert effekter av endringer og kvalitetssikret
veivalg. | tillegg er det viktig med gkt forstaelse av hvilke implikasjoner prosjektene kan ha i
sykehuset, og spesielt i den pasientnaere delen av virksomheten. Endelig er det viktig a legge til rette
for at gevinstene av prosjektene kan tas ut sa tidlig som mulig, og at man i tillegg til 3 se pa selve IKT-
verktgyene ogsa vurderer ngdvendige endringer i de aktuelle kliniske arbeidsprosessene.

Vurderinger

Den kliniske forankringen og kvalitetssikringen av beslutninger og prioriteringer innen IKT har veert
varierende og i for liten grad formalisert. Det vil styrke arbeidet a fa en prosjektuavhengig klinisk
kvalitetssikring av prosjektkandidater, prosjektleveranser og brukerundersgkelser, samt radgivende
innspill under innfgring av ny teknologi i den kliniske virksomheten. En ressursgruppe bestaende av
helsepersonell i klinisk virksomhet vil kunne ivareta disse oppgavene. For a styrke de kliniske IKT-
prosjektene og den pagaende forvaltningen av IKT-systemer er Klinisk fagrad for IKT opprettet i Helse
Bergen.

Oppgaver

*  Veaere styringsgruppenes, foretaksledelsens og administrerende direktgrs dialogpartner for a
ivareta det kliniske og pasientsikkerhetsmessige perspektivet ved innfgring av ny teknologi.

* Vurdere brukervennlighet, kvalitet, robusthet i Igsninger og vaere linjens representant i faglige
vurderinger knyttet til Igsninger som skal tas i bruk og som er tatt i bruk.

*  Vere dialogpartner for klinisk personell som deltar i prosjekter for avklaringer av faglige og
pasientsikkerhetsmessige forhold.

* Bistd i vurdering av prosjektkandidater for a ivareta sentrale kliniske kvalitetsmessige og
pasientsikkerhetsmessige perspektiver.

* Arbeide uavhengig av prosjekter, men i stor grad samhandle med lokale innfgringsprosjekter og
prosjekter for optimalisering av Igsninger.

For a sikre deltakelse i fagradet ma det settes av tid i GAT for det enkelte medlem.
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Sammensetning

Klinisk fagrad for IKT skal sammensettes av medarbeidere i klinisk virksomhet som er daglige brukere
av IKT-systemer. Gruppen skal ha representasjon fra ulike faggrupper og profesjoner, og inneha god
kunnskap om hovedprosessene i sykehuset. Fagradet skal besta av 8-10 medarbeidere, samt av
representanter fra vernetjenesten og tillitsvalgte.

Niva 2-lederene nominerer medlemmer til fagradet. Klinisk fagrad for IKT far selv ansvar for a
konstituere seg.

Klinisk fagrad for IKT far sekretariatstgtte fra FoU-avdelingen ved Seksjon for e-helse, og
fagdirektgren har observatgrstatus i fagradet.

Fagdirektgr sgrger, i samrad med niva 2-ledere, for supplering av fagradet med nye medlemmer ved
behov, og sgrger for arlig rapportering av aktiviteten til Foretaksledelsen.

Forankring

Mandat og sammensetning for Klinisk fagrad for IKT er fastsatt av Foretaksledelsen etter behandling i
megter 21.11.2018 (sak 130-18) og 26.02.2019 (sak 22-19).
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