E-helse - tilstandsrapport varen 2015:

Mens Vi venter pa e-resepten

Prosjektgruppen ELIN-T (Elektronisk infor- - .
masjonsutveksling i tannhelsetjenesten) I y £ ]
skulle egentlig veert nedlagt for en stund l ’ﬁ ‘

siden, men eksisterer fortsatt, forhdpentlig- 4 o o ‘

vis til systemet for e-resepten er pé plass.
Sikre e-meldinger mellom tannleger er snart
klare til bruk.

pa siste landsmete at de na kan

sende henvisninger, epikriser, og
dialogmeldinger, en type forenklet
kommunikasjon, med vedlegg, fra jour-
nal til journal.

‘] ournalsystemet Opus markedsforte

E-meldingene

- Alt vanlige tannleger bruker, kan
sendes, som vanlige rontgenbilder og
OPG-er. Det vil for eksempel bety at
hvis du har en skannet bekreftelse fra
lege eller et rontgenbilde, kan du legge
dette ved meldingen, inntil en viss stor-
relse. Dette kan sendes sikkert, fra jour-
nal til journal, fra tannlege til tannlege,
sier radgiver for elektronisk samhand-
ling i Tannlegeforeningen, Jorn Andre
Jorgensen.

- Til andre i helsesektoren er det som
for: ingen kommunikasjon forelopig.
Her har det ikke skjedd noe til tannle-
genes fordel det siste aret, til tross for
hva som var forespeilet, fortsetter han,
men na er det i hvert fall mulig & sende
meldinger til hverandre. Forutsatt at
tannlegene pa begge sider er tilknyttet
Helsenettet og har installert det som
skal til. Men de méa passe pa & ha den
elektroniske adressen oppdatert i adres-
seregisteret i Helsenettet. Det er som

p

Sikre e-meldinger er under utpreving og pd vei til § tas i bruk, sier Jorn Andre Jorgensen.

& ha riktig telefonnummer i telefonka-
talogen. Dette er en egen adressekata-
log for helsevesenet, og hvis ikke dette
er pa plass, er det ingenting som virker.
N& virker meldingsbiten mellom
tannleger og ogsa mellom tannleger og
spesialister. Meldinger fra tannlege til

tannlege kan for eksempel brukes til
& be om en second opinion pa et ront-
genbilde fra en kollega eller en radiolog
pé et kompetansesenter eller et univer-
sitet.

- Men det er et stort savn ikke
4 kunne sende meldinger med vedlegg

til fastlege, slik at jeg kunne fa bekref-
telse pa sykdommer og trygdedoku-
mentasjon, sier Jorgensen.

Elektronisk sykemelding er ifolge
medlemmene i ELIN-T klar. Her har
pilottestingen gatt smertefritt, og leve-
randgrene har begynt a selge det, men
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det er usikkert hvor utbredt det er fore-
lopig.

Alt gjores i journalen

- Det viktige her er at dette ikke er noe
du gjor pa en e-post, men at alt foregar
inni pasientjournalen. Bade e-meldin-

ger og sykemeldinger kommer til & vee-
re sikkert, godkjent og lovlig nar det er
i salg, sier Jorgensen.

Kan vi tro at det er sant?
S4 er det det alle venter pa: e-resepten.

- Det har veert som & vente pa
Godot. E-resept har veert lovet & veere
klar for tannleger i lopet av noen
maneder i lang tid, men en far folelsen
av at a rykke stadig bakover i kgen.
Grunnen er rett og slett gjentatte for-
sinkelser og utsettelser i Helsedirekto-
ratet. Noe av grunnen til dette er at
sykehusene og pleie- og omsorgstjenes-
ten har gatt foran. Nar sykehusene
bestemmer seg for & gjore noe, er de sa
store at de far forkjorsretti programmer
som e-resept. Da skreller en alt annet til
side. Hvis en ikke er tannlege og for
eksempel pasient pa et sykehus, heres
dette forstdelig ut. Men som tannlege,
opplever man dette som ganske
beklemmende, forteller Jorgensen.

- Det siste skriftlige signalet fra Hel-
sedirektoratet nd, er at vi kan starte test
forste kvartal i ar. Og sa far vi se om vi
kan tro pa det denne gangen. Na har vi
et skriftlig lofte, og vi har Helsedirekto-
rens velsignelse. P4 grunnlag av dette
er det et mal fra var side at e-resept skal
pa plass for vi legger ned ELIN-T. Det er
noe tull at ikke ogséa tannleger har e-
resept allerede, sier Jorgensen, og til-
foyer at leveranderene skal ha ros for
& ha veert positive og leveringsvillige
hele tiden.

- Hvis alt gar etter planen skal e-
resept piloteres og testes i lgpet av
varen, og vil veere allment tilgjengelig
pa hosten. Hvis det kommer for det,
skal vi veere veldig forngyde. Vi har
veert bekymret for & slippe ut lesninger
for vi vet at de virker. Hvis det blir
gjort, kan en god idé bli skutt ned med
masse stoy, sier Jorgensen.

Prosjekter i oppstart

- Et annet pdgdende prosjekt, er en
masse testing for & fa dataparken ut av
klinikken, slik at en slipper & surre med
alt dette pd egen hand. Det er krevende
& veere sin egen dataansvarlige.

- Vi driver ogsa med kodeverksar-
beid. Arbeidet har startet for lengst,
men vi startet med det formelle prosjek-
tet 1. februar. Hvilken betydning dette
far for tannlegene, gjenstar a se. Hvis
jeg far det som jeg vil, vil de merke at
det blir litt lettere & fore en journal,
men om jeg far det til, er jeg ikke sikker
pa. Hvis klinikkene blir palagt rappor-
tering til myndighetene, vil den bli
enklere. Helsedirektoratet har gitt opp-
draget til Tannhelsetjenestens kompe-
tansesenter - Midt-Norge. Tannlegefo-
reningen er ikke deltakere i dette pro-
sjektet.

Vill vest i nye nisjer

- En bekymring: vi ser offensive salgs-
fremstet av avtrykksskannere. Her til-

byr mange a sende dette over nettet -

enten til lagring eller direkte til tekni-

ker. Hvis dette blir gjort riktig, er det en
kjempegod lgsning, men her skal man

veere forsiktig. En balanserer p4 kanten
av lovverket hvis det ikke gjores riktig,
og det er flere eksempler pa at det ikke
blir gjort pa riktig méte.

- Her mé tannlegene vzere vakne.
Det er de som er profesjonelle kunder,
og de kan ikke skylde p& andre. Det er
tannlegen som ma serge for at alt de
sender fra seg blir gjort pa en lovlig og
forsvarlig mate. Hvis ikke, er det de som
blir sittende med ansvaret.

- For hadde klinikkene store traller
med dyrt maskineri. N& kommer denne
skanneren pé instrumentbordet, koblet
til nett, og en kan sende bilder direkte.
Og kjeveortopeder: né kan de ta bilder,
og de slipper & ha en garasje full av
gipsmodeller. Det er en kjempegod las-
ning, men det ma gjores riktig.

- Her er det som pé& andre omrader
for noen ar siden: mange cowboyer
i bransjen. De selger et produkt, og
snakker veldig overbevisende om hva
som er greit. De har ikke alltid god nok

kompetanse pd omradet, sier Jorgen-
sen.

Still krav og veaer vaken

- Min generelle bekymring er at tann-
legene md vzere vakne, bevisste og
kravstore kunder for de handler, og
dette gjelder ogsa nar de kjoper IT. For
det er noen der ute som jeg ser blir lurt.

- Jeg far stadig telefoner og e-poster,
og nar jeg er ute pa klinikker og kikker
inn pa IT-systemer tenker jeg mitt. Her
er det helt tydelig leveranderer, noen er
sdkalt nasjonale og profesjonelle og
andre er lokale, som ikke kan syste-
mene. De er veldig flinke til & sette opp
Microsoft Office pa en PC, men de har
ikke peiling pé tannhelsesystemer og
Helsenett.

- Dette er et grelt eksempel fra noen
ar tilbake og det skjer nok ikke né len-
ger: Jeg var innom en klinikk som
hadde fatt lagt inn Helsenett, og hadde
fatt beskjed om at internett kom til
& virke etter hvert, men det virket nok
ikke enda pa maskinen. Det eneste som
skulle til, var & skrive inn én setning
i én konkret rute, sa virket det. For meg
som kunde, tok det kanskje et minutt
per maskin. Men dette hadde leveran-
deren ikke kompetanse til & gjore, selv
om de patok seg oppdraget. Dette er et
gammelt eksempel, for jeg vil ikke
bruke de nyere. Men manglende bestil-
lerkompetanse hos tannlegene koster
dem masse tid og penger, for eksempel
nér systemene er nede. Jeg har ogsd
blitt mgtt med at det er jeg eller Tann-
legeforeningen som lurer dem, og at det
er leverandgrene selv som vet hva de
snakker om.

- En m4 vite en del for & kunne
bestille riktig og en mé skaffe seg
kunnskap om hva som skal kreves. Nar
en har med profesjonelle leverandgrer
a gjore, kan en tenke at da ordner nok
de det hele, men det kan en ikke stole
blindt pa, avslutter Jorgensen.

Tekst og foto: Kristin Aksnes
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