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Hgringsuttalelse fra Holmestrand kommune - Nasjonal digital samhandling til beste for
pasienter og brukere - endringer i pasientjournalloven mv.

Holmestrand kommune mottok hgringsbrev og notat med forslag til endringer i pasientjournalloven mv.
den 1. juli 2021. Kommunes administrative ledelse vil fgrst papeke at endringsforslagene fra Helse og
omsorgsdepartementet representerer en potensielt stor inngripen i kommunenes helse- og
omsorgstjenester. Pliktig innfgring av nasjonale e-helselgsninger vil forhindre planlagt utvikling og
innfgring av Igsninger for effektivisering og gkt kvalitet i tjenestene. Kommunedirektgren stiller seg
videre kritisk til at en hgring med forslag til betydelige lovendringer, har kort hgringsfrist og
gjennomfgres i kommunenes politiske sommerferie. Lovendringer og valg av e-helselgsninger reiser
prinsipielle spgrsmal som kommunedirektgren skal fremme for behandling i folkevalgte organer. Nar en
hgring sendes ut etter det siste kommunestyremgte fgr sommeren og hgringsfristen er satt for fgrste
kommunestyre etter sommeren, er det umulig a fa politisk behandlet forslag til hgringsuttalelse.
Kommunedirektgren stiller seg negativ til forslatte lov- og forskriftsendringer som vil ha store
gkonomisk og behandlingsmessige konsekvenser for Holmestrand kommune.

Helse- og omsorgsdepartementet foreslar endringer i pasientjournalloven, forskrift om IKT-standarder i
helse- og omsorgstjenesten, tilgjengeliggjgring av og betaling for nasjonale e-helselgsninger mv.
Endringene vil gi departementet hjemmel til, giennom forskrift, & kunne palegge kommunen plikt til
bade finansiere og anvende nasjonale e-helselgsninger. Palegg om betalingsplikt og bruksplikt av
Igsninger som kommunen ikke selv har valgt oppfattes av Kommunedirektgren som brudd pa
prinsippene om det kommunale selvstyret i kommuneloven § 2-1 og prinsippene for nasjonale
myndigheters forhold til selvstyret i § 2-2. Holmestrand kommune oppfatter Helse- og
omsorgsdepartementet sine vurderinger av prinsippene, slik de fremkommer i hgringsnotatet, som
svake og mangelfulle uten tilstrekkelig grunnlag for a avvike selvstyrebestemmelsene.

Kommunedirektgrens innvendinger mot endringsforslagene begrunnes ogsa med Helse og
omsorgsdepartementets manglende oversikt over, og formidling av, konsekvensene av forslagene.
Tilsvarende forslag, da ogsa med uklare konsekvenser, ble fremmet i hgring om ny e-helselov som ble
trukket hgsten 2020 etter negative tilbakemeldinger i hgringsrunden. Lovforslaget hadde uklare
konsekvenser av uklart omfang, juridiske palegg og ville i liten grad Igst utfordringer i helse- og
omsorgssektoren. Nasjonal styring kom da i konflikt med virksomhetenes ansvar for a Igse
samfunnsoppgaver. Betalingsplikten for e-helse Igsninger, som var foreslatt ogsa da, ble vurdert som
omdisponering av ressurser fra andre tjenesteomrader. Lovforslaget mistet stgtte i Stortinget.



De nye foreslatte endringer i pasientjournalloven og IKT-forskrift oppfattes ikke & svare opp forhold som
i e-helselov-hgringen ble kritisert som uklare, noe som ikke fremmer tillit til I@sningene.
Endringsforslaget kommer i tillegg fa dager etter Riksrevisjonens rapport fra undersgkelsen av Helse- og
omsorgsdepartementets styring av arbeidet med En innbygger — én journal. Riksrevisjonen papeker i
oppsummering av rapporten (Dokument 3:14 2020-2021) det kritikkverdige i at mange aktgrer opplever
utilstrekkelig medinnflytelse pa nasjonale prioriteringer. Riksrevisjonen har ogsa gitt Helse- og
omsorgsdepartementet og Direktoratet for e-helse anbefalinger om at en viderefgring av arbeidet ma
ha nye mekanismer for prioritering og samfinansiering, og sikre aktgrene innflytelse i prosessen.
Holmestrand kommune kjenner seg igjen i kritikken fra Riksrevisjonen og mener at forslagene som na er
sendt pa hgring, med sveert kort hgringsfrist, vil forsterke opplevelsen av manglende reelle innflytelse.

Akson, pasientjournallgsning for den kommunale helse- og omsorgstjenesten, er ikke nevnt i
hgringsdokumentene fra Helse- og omsorgsdepartementet. Prosjektet er heller ikke pa annen mate satt
i sammenheng med forslag til endringer i pasientjournalloven mv. av 2021. Betalings- og bruksplikten
settes heller ikke i ssmmenheng med Akson-prosjektet, til tross for at Riksrevisjonen papeker at kjernen
i motstanden mot e-helseloven var fundert i en prinsipiell uenighet om rolle- og ansvarsfordeling
mellom nasjonalt, regionalt og lokalt niva. Kommunene skal om ikke lang tid ta stilling til Akson og
eventuell forpliktelse i prosjektet. Departementets forslag til endringer, fremmet pa nytt uten vesentlige
endringer fra tidligere forslag til e-helselov, kan pavirke kommunens tillit til utvikling, drift og
finansiering av Akson. Manglende tillit kan igjen pavirke oppslutning, deltakelse og tidsramme for
giennomfgring av prosjektet.

Holmestrand kommune anbefaler at de foreslatte endringene i hgringen Nasjonal digital samhandling til
beste for pasienter og brukere - endringer i pasientjournalloven mv. ikke blir giennomfgrt. Kommunen
oppfordrer avslutningsvis Helse- og omsorgsdepartementet om & sikre utredning av konsekvenser med

naveerende og fremtidige endrings- og Igsningsforslag.

Det vises til likelydende svar fra alle seks kommuner i tidligere Vestfold fylke.

Med hilsen

Frode Hestnes Solfrid Nilsen

Kommunalsjef radgiver



https://www.riksrevisjonen.no/globalassets/rapporter/no-2020-2021/undersokelser-av-helse--og-omsorgsdepartementets-styring-av-arbeidet-med-en-innbygger--en-journal-og-anskaffelser-av-konsulenttjenester-i-direktoratet-for-e-helse.pdf

