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Statsradens uttalelse — Dokument 8:17 S (2024-2025)
Representantforslag om a stanse videre utrulling av Helseplattformen

Jeg viser til brev fra helse- og omsorgskomitéen av 14. november til helse- og
omsorgsministeren for en vurdering av representantforslag 17 S (2024-2025) fra
stortingsrepresentantene Marian Hussein, Lars Haltbrekken, Ingrid Fiskaa og Birgit Oline
Kjerstad om & stanse videre utrulling av Helseplattformen.

Representantene tar utgangpunkt i Riksrevisjonens rapport om Helseplattformen, Dokument
3:3 (2024-2025) publisert 24. oktober 2024, som sier at det har veert betydelige svakheter i
arbeidet med & planlegge, organisere og innfere Helseplattformen. Representantene foreslar
at regjeringen sgrger for gkonomiske, samfunnsmessig og juridiske analyser av
konsekvensene ved a avvikle Helseplattformen og utreder alternativer til Helseplattformen. |
tiden utredningsarbeidet pagar, foreslar representantene at regjeringen stanser videre
utrulling av Helseplattformen.

Riksrevisjonens rapport er alvorlig. For meg som helseminister er det viktig at det
kontinuerlig gjgres gode risikovurderinger, at vi laerer av tidligere feil og at pasientsikkerheten
hele tiden er farende.

Ansvaret for valg av lgsning, innfaring og forsvarlig helsehjelp ligger til Helse Midt-Norge
RHF, helseforetakene i regionen og kommunene. Forarbeidet til Helseplattformen startet i
2016, og kontrakten ble inngatt i 2019. Altsa under forrige regjering.

Som eier av Helse Midt-Norge RHF har Helse- og omsorgsdepartementet under denne
regjeringen blitt orientert om innfgringen, og min forgjenger gjennomfarte et foretaksmgate
hgsten 2023 for a tydeliggjare veien videre — blant annet knyttet til organisering og
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brukervennlighet. Jeg registrerer at Riksrevisjonen ogsa vektlegger at samarbeidet om
innfgringen ma bli bedre i sine anbefalinger.

Na er det viktig at Helse Midt-Norge RHF folger systematisk opp det som kommer fram av
avvik og leeringspunkter. Helse Midt-Norge RHF vil innen utgangen av aret rapportere pa
oppfalgingen av rapporten. Videre far Helse Midt-Norge RHF i 2025 oppdrag om a falge opp
Riksrevisjonens hovedfunn, anbefalinger og vurderinger.

Jeg har selv mgtt leger ved St. Olavs hospital HF og ved Alesund sjukehus, Helse Mare og
Romsdal HF, som har vist meg noen av utfordringene — og jeg forventer at Helse Midt-Norge
RHF tar tilbakemeldingene fra helsepersonell pa stgrste alvor og serger for at systemet
forbedres i trdd med intensjonene bak innfaringen.

| nysalderingen av statsbudsjettet for 2024 foreslar regjeringen a styrke sykehusgkonomien
generelt og Helse Midt-Norge RHF spesielt. | Prop. 23 S (2024—-2025) Endringar i
statsbudsjettet 2024 under Helse- og omsorgsdepartementet, er det foreslatt en bevilgning
pa 1,6 mrd. kroner for & styrke gkonomien til de regionale helseforetakene — hvorav 227,7
mill. kroner til Helse Midt-Norge RHF. | tillegg er det foreslatt 200 mill. kroner for & bidra til
Helse Midt-Norges arbeid med a legge til rette for gkt brukervennlighet i Helseplattformen.
Jeg forventer at bevilgningen vil sette fart pa og styrke det videre arbeidet med forbedring av
lasningen.

Per november 2024 er Helseplattformen innfart i alle ni sykehus og 34 kommuner i Midt-
Norge, samt ved to fastlegekontorer og to legevakter. Det betyr at 37 000 ansatte i
helsetjenesten i Midt-Norge na arbeider i samme lgsning. Videre at 71 prosent av Midt-
Norges innbyggere bor i en kommune som benytter Helseplattformen. Det er ogsa 300 000
innbyggere som har tatt i bruk HelsaMi, en app for tilgang til informasjon og dialog med
helsetjenesten som bruker Helseplattformen.

Riksrevisjonen anbefaler Helse- og omsorgsdepartementet i samarbeid med Helse Midt-
Norge RHF og kommunene & sikre god informasjonsflyt om pasienter, fgrst og fremst ved a
legge til rette for starst mulig oppslutning om Helseplattformen fra kommuner, fastleger og
avtalespesialister.

Jeg har hatt kontakt med Helse Midt-Norge RHF, som sier at en eventuell utredning av
alternativer til Helseplattformen vil matte vurdere ulike IT-lgsninger for sykehus og
kommunene. Det vil si at en alternativ lgsning vil matte besta av en lang rekke ulike systemer
som ma anskaffes basert pa kravspesifikasjoner fra kommuner, sykehus og legevakter. Det
vil métte gjennomfgres en rekke anbudskonkurranser og anskaffelser, samt at det vil matte
lages planer for migrering av data fra eksisterende lgsning til nye systemer. Videre vil det
matte arbeides med integrasjoner og tilpasninger av systemene, far man ma gjennom nye
oppleerings- og innfaringslgp. En slik prosess vil ta mange ar og ha betydelige kostnader. En
utredning av et alternativ til Helseplattformen vil ogsa ta tid og vil beslaglegge ressurser og
involvere de samme personene som na arbeider med helse-IT i kommuner og sykehus. Jeg
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vil ogsa presisere at a ga tilbake til Iasningene som helseforetakene i Helse Midt Norge
brukte far innfaringen av Helseplattformen, ikke er et alternativ ifglge det regionale
helseforetaket.

Styret i Helse Midt-Norge RHF understreker at innfgringen av en ny og integrert journal- og

samhandlingsl@sning har vaert mer krevende enn forutsatt. Derfor er det viktig at ansatte og
tillitsvalgte involveres pa en svaert god mate i veien videre.

Med hilsen

Jan Christian Vestre
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Statsradens uttalelse — Dokument 8:19 S
Representantforslag om a starte prosess med a bytte ut Helseplattformen og
avsette styret i Helse Midt-Norge RHF

Jeg viser til brev fra helse- og omsorgskomitéen av 14. november til helse- og
omsorgsministeren for en vurdering av representantforslag 19 S (2024-2025) fra
stortingsrepresentantene Sylvi Listhaug, Frank Edvard Sve og Bard Hoksrud om a starte
prosess med a bytte ut Helseplattformen og avsette styret i Helse Midt-Norge RHF.

Representantene tar utgangpunkt i Riksrevisjonens rapport om Helseplattformen, Dokument
3:3 (2024-2025) publisert 24. oktober 2024, som sier at det har veert betydelige svakheter i
arbeidet med & planlegge, organisere og innfere Helseplattformen. P& bakgrunn av blant
annet rapporten foreslar representantene at regjeringen avsetter styret i Helse Midt-Norge
RHF. De fremmer ogsa forslag om at regjeringen instruerer Helse Midt-Norge RHF om a
intensivere arbeidet med a forbedre Helseplattformen og igangsette en prosess med a
anskaffe et nytt journalsystem.

Riksrevisjonens rapport er alvorlig. For meg som helseminister er det viktig at det
kontinuerlig gjgres gode risikovurderinger, at vi laerer av tidligere feil og at pasientsikkerheten
hele tiden er fgrende. Som eier av Helse Midt-Norge RHF har Helse- og omsorgs-
departementet under denne regjeringen blitt orientert om innfaringen, og min forgjenger
giennomfarte et foretaksmete hasten 2023 for a tydeliggjegre veien videre — blant annet
knyttet til organisering og brukervennlighet.

Na er det viktig at Helse Midt-Norge RHF falger systematisk opp det som kommer frem av
avvik og leeringspunkter. Jeg har mgtt styreleder og administrerende direktgr og Helse Midt-
Norge RHF vil innen utgangen av aret rapportere pa oppfelgingen av rapporten. Helse Midt-
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Norge RHF far ogsa oppdrag i 2025 om a falge opp Riksrevisjonens hovedfunn, anbefalinger
og vurderinger. Jeg forventer blant annet at Helse Midt-Norge RHF tar tilbakemeldinger fra
helsepersonell pa alvor og sa@rger for at systemet forbedres i trad med intensjonene bak
innfgringen.

Per november 2024 er Helseplattformen innfart i alle ni sykehus og 34 kommuner i Midt-
Norge, samt ved to fastlegekontorer og to legevakter. Det betyr at 37 000 ansatte i
helsetjenesten i Midt-Norge na arbeider i samme lgsning. Videre at 71 prosent av Midt-
Norges innbyggere bor i en kommune som benytter Helseplattformen. Det er ogsa 300 000
innbyggere tatt i bruk HelsaMi, en app for tilgang til informasjon og dialog med
helsetjenesten som bruker Helseplattformen.

Riksrevisjonen anbefaler Helse- og omsorgsdepartementet i samarbeid med Helse Midt-
Norge RHF og kommunene a sikre god informasjonsflyt om pasienter, farst og fremst ved a
legge til rette for starst mulig oppslutning om Helseplattformen fra kommuner, fastleger og
avtalespesialister. Jeg stotter Riksrevisjonens anbefaling om & legge til rette for starst mulig
oppslutning om Helseplattformen.

Jeg har hatt kontakt med Helse Midt-Norge RHF, som sier at forslaget om at det skal
igangsettes en prosess med «a anskaffe et nytt journalsystem som er trygt for pasientene,
effektivt og mer gkonomisk beerekraftig i et langt perspektiv» hviler pa et premiss om at
Helseplattformen ikke er en trygg, effektiv eller skonomisk beerekraftig lasning. Videre sier
de at selv om pasientsikkerheten uten tvil ble utfordret i forbindelse med innfgringen ved St.
Olavs hospital HF, er det ikke holdepunkt for & konkludere med at pasientsikkerheten er
varig svekket. Det er fortsatt behov for a forbedre I@sningen og legge til rette for mer effektiv
bruk av denne. Erfaringene fra St. Olavs hospital HF viser at effektiviteten gker over tid etter
hvert som medarbeidere vinner mer erfaring med a arbeide i lasningen og kompetansen i &
bruke systemet gker. Forbedring av Igsningen har hgy prioritet i Helse Midt-Norge RHF, og
det pagar et omfattende arbeid med a forbedre Igsningen gjennom en egen tiltakspakke.

Som jeg har uttrykt tidligere, sa har jeg har tillit til styret i Helse Midt-Norge RHF. Jeg har tiltro
til at de vil sgrge for at det videre arbeidet med utvikling av Helseplattformen i Midt-Norge har
hgy prioritet.

Regjeringen har som kjent foreslatt en bevilgning pa 200 millioner kroner ekstra til Helse
Midt-Norge RHF na i 2024 til arbeidet med Helseplattformen. | nysalderingen av
statsbudsjettet for 2024 foreslar regjeringen a styrke sykehusgkonomien generelt og Helse
Midt-Norge RHF spesielt. | Prop. 23 S (2024—2025) Endringar i statsbudsjettet 2024 under
Helse- og omsorgsdepartementet, er det foreslatt en bevilgning pa 1,6 mrd. kroner for &
styrke gkonomien til de regionale helseforetakene — hvorav 227,7 mill. kroner til Helse Midt-
Norge RHF. | tillegg er det foreslatt 200 mill. kroner for & bidra til Helse Midt-Norges arbeid
med & legge til rette for gkt brukervennlighet i Helseplattformen. Arbeidet skal gjere det
enklere for helsepersonell & bruke Helseplattformen og gjare lgsningen mer effektiv. Jeg
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forventer at bevilgningen vil sette fart pa og styrke det videre arbeidet med forbedring av
lzsningen.

Med hilsen

Jan Christian Vestre
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