Regionsradet

Notat om status vedrgrende Arhus EPJ

Regionsradet godkendte pa sit mgde den 28. marts 2007 en afrunding
af Arhus EPJ projektet efter de planer og aftaler, der var vedtaget af Ar-
hus Amtsrad i november 2006. @konomien holder sig indenfor de aftalte
rammer og planerne for afrundingen er blevet fulgt indtil nu.

I marts 2007 var implementeringen af Medicinmodulet gennemfgrt og
Bookingmodulet godt undervejs. Siden da er Bookingmodulet stort set
udrullet pd alle hospitaler pd naer Skejby Sygehus, der endnu ikke har
taget modulet i brug. I efterdret 2007 blev Rekvisition/svar modulet
med integration til laboratoriesystemet LABKA udrullet pa alle hospitaler
som forberedelse til overgangen til ny udgave af LABKA. Efter et antal
tilretninger i februar-marts 2008 er Rekvisition/svar modulet nu klar til
overgangen til LABKA II. LABKA II idriftseettelsen er dog blevet udsat af
drsager, der ikke har noget at gore med EPJ.

Som en del af Bookingmodulet er der udviklet en avanceret operations-
planlaegningsdel (NEPO), der er i faerd med at blive taget i brug pa ad-
skillige hospitaler.

EPJ anvendes af ca. 3.500 daglige brugere pa hospitalerne i det tidligere
Arhus Amt og der er i alt oprettet over 7.000 brugere. Hospitalsenheden
Vest har startet implementering af Medicinmodulet pd alle afdelinger.
Medicinmodulet forventes fuldt udrullet i efterdret 2008. Hospitalsenhed
Vest’s Medicinmodul driftes sammen med Arhus hospitalerne af EPJ-
driften. Bookingmodulet i den udgave, der anvendes i Arhus EPJ er ble-
vet anskaffet af Hospitalsenhed Vest og Regionshospitalet Horsens, men
driftes lokalt.

I efterdret og vinteren 2007-2008 er der kgrt pilotdrift p& anvendelsen
af Medicindispensationsrobotten pa Skejby Sygehus. Medicinrobotten
kan pakke medicin til den enkelte patient til den enkelte udlevering. Til
understgttelse af dette er der i Medicinmodulet udviklet en speciel PDA
udgave, der ggr det muligt at dokumentere medicingivningen ved hjalp
af stregkoder ude ved den enkelte patient. Pilotdriften er kgrt pd en en-
kelt afdeling ved at al medicin, der kan dosispakkes, er handteret pa
denne made. Pilotdriften evalueres i april maned. Der forventes en stgr-
re sikkerhed i medicineringen ved denne form. Projektet er et meget in-
novativt projekt - det fgrste af sin art i Danmark.

I forbindelse med Bookingmodulet er udviklet en mulighed for at overfg-
re booking information til Sundhed.dk. Herfra kan der sendes mails eller
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SMS beskeder til patienterne med p@mindelse om at de har en aftale. Denne Igsning skal pilot-
driftes i fordret pa Regionshospitalet Randers og pa Arhus Universitetshospital Arhus Sygehus.

Planerne for afrundingen af Arhus EPJ

Afrundingen af EPJ bestar af fire leverancer. Fgrste leverance blev sat i drift i starten af sep-
tember 2007. I efterdret blev der gennemfgrt pilotdrift af denne fgrste udgave af Klinisk Proces
modulet pa tre afdelinger. Der blev opsamlet vaerdifulde erfaringer om hvorledes Klinisk Proces
skal anvendes og hvorledes det er at arbejde i en tvaerfaglig journal. Der blev ogsa identifice-
ret en raekke gnsker til forbedring af funktionaliteten. Disse vurderes i gjeblikket med henblik
pa, hvornadr de vil kunne indarbejdes.

Den 2. marts 2008 blev den anden leverance lagt i drift. Udover forbedringer til Rekvisiti-
on/svarmodulet rummer denne leverance stort set de sidste elementer af den Patientadmini-
strative funktionalitet (PAS) sammen med en integration mellem Bookingmodulet og Klinisk
Proces/PAS. Denne udgave vil blive pilotafprgvet pa fem afdelinger (to medicinske, to kirurgi-
ske samt en psykiatrisk afdeling) og hovedvaegten i evalueringen vil ligge pd hvorvidt PAS
funktionaliteten er klar, s det vil vaere muligt at planlaagge med en idriftszettelse af EPJ og ud-
fasning af Grgnt System, der er det eksisterende PAS system. PAS omfatter centrale funktioner
som indberetning til Landspatientregistret og InfoRM og er i det hele taget grundlaget for den
lsbende produktionsstatistik for hospitalerne. S&fremt pilotdriften forlgber tilfredsstillende
overvejes det at lade EPJ fortsaette i drift pa et par enkelte afdelinger.

Starten af september idriftseettes tredje leverance. Denne indeholder nogle tekniske forbedrin-
ger samt en udbygning af integrationen mellem Bookingmodulet og Klinisk Proces/PAS. En ud-
bygning der vil understgtte arbejdsgangene ved dokumentationen af ambulante forlgb. Med
denne udgave vurderes det at EPJ er sa langt, at det er muligt at saette den samlede EPJ i drift
p& mange flere afdelinger og for alvor begynde at udfase det hidtidige patientadministrative
system.

Januar 2009 er sidste leverance klar til drift og de indgdede udviklingsaftaler afsluttede. I den-
ne leverance ligger frem for alt en avanceret mulighed for at kunne anvende EPJ-data til ledel-
sesmaessige og forskningsformal.

Driftsstabilitet og svartider

Idriftsaettelsen af rekvisition/svar modulet i efteraret 2007 medfgrte mange nye brugere og
gav en s3 stor ekstra belastning af systemet, at det havde negativ effekt pd driftsstabilitet og
de generelle svartider. For at afhjaelpe denne situation skete der i januar 2008 en udskiftning
af EPJ-driftens maskinpark. De 5 - 6 ar gamle servere, som EPJ indtil da blev afviklet pa, blev
udskiftet med en ny generation af servere med meget stgrre kapacitet. Dette har kunnet lade
sig ggre indenfor det eksisterende driftsbudget, fordi de nye servere er vasentligt billigere i
arlig vedligehold end de gamle. Efter udskiftningen og den efterfslgende tuning af systemet er
der ikke oplevet driftsnedbrud og svartiderne er igen tilbage p& det normale.

Flere af hospitalerne melder dog fortsat om utilfredsstillende svartider, medens andre oplever
tilfredsstillende performance. For at afdaekke dette har IT-afdelingen nedsat en bredt sammen-
sat arbejdsgruppe bestdende af repraesentanter fra EPJ-driften, Det Virtuelle Hospital (EP3-
udviklingsenheden for Arhus EPJ) og teknikere fra de lokale IT-afdelinger pd Hospitalerne.
Denne gruppe skal analysere hele kaaden fra EPJ-driften over regionsnetveerket til de lokale
netvaerk og brugernes arbejdsstationer for at afdeekke, hvori der kan vaere problemer for den
oplevede performance. Gruppen skal have afsluttet arbejdet i forste halvar af 2008.

Organisationen bag Arhus EPJ
Organisationen omfatter flere niveauer:
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Projektet ledes af EPJ-Ledergruppen med repraesentanter for hospitalsledelserne for alle hospi-
talerne i det tidligere Arhus Amt, med Systemejeren, hospitalsdirektgr Ole Thomsen, Arhus
Sygehus som formand.

Leverandorerne, der leverer selve systemet med Systematic som hovedleverandgren, der le-
verer den tekniske kerne (EPJ-Integrationslgsningen, PAS, Klinisk Proces, Medicinmodulet og
Rekviistion/svar modulet) og Capgemini, der leverer Bookingmodulet.

Det Virtuelle Hospital, der er udviklingsenheden for Arhus EPJ og som varetager sekretari-
atsbetjeningen af EPJ-Ledergruppen, projektstyring, formidling af brugerkrav til leverandgrer-
ne, test af leverancer og klarggring af det samlede system til drift samt teknisk support og
fejlhandtering. Det Virtuelle Hospital er en del af IT-afdelingen.

EPJ-driften, der varetager driften af systemet. EPJ-driften har tidligere hgrt under Skejby Sy-
gehus, men nu bliver reorganiseret og styrket som en del af driftsafdelingen i IT-afdelingen.

Implementeringsorganisationen, der ligger pa det enkelte hospital. Der er dog etableret en
central Implementerings-styregruppe, der koordinerer implementeringsarbejdet og som stiller
feelles redskaber som uddannelsesmateriale m.m. til r&dighed for hospitalerne.

Planerne for implementering af Arhus EPJ

Efter at Rekvisition/svar modulet er udrullet, resterer der PAS og Klinisk Procesdelene af den
samlede EPJ. Det er et szertraek ved Arhus EPJ, at der ikke er tale om adskilte, selvstaendige
moduler, men at disse er teet sammenhangende. Det er derfor ikke muligt at idriftsaette PAS
uden samtidig at tage centrale dele af Klinisk proces i brug. Dokumentationen af PAS informa-
tioner er en kendt og indarbejdet arbejdsgang pa hospitalerne, der har handteret dette igen-
nem mange ar i de eksisterende patientadministrative systemer. Implementeringen af Klinisk
Proces er derimod nyt land for alle parter og kraever langt mere omfattende organisatoriske
omlagninger og fastlaeggelse af det Sundhedsfaglige Indhold i EPJ. Sundhedsfagligt indhold
omfatter fastlaeggelse af hvilke informationer, der gnskes dokumenteret og i hvilket strukture-
ringsniveau, samt udarbejdelse af standardplaner. I Arhus EPJ er det muligt at starte forholds-
vist simpelt og s& forfine det Sundhedsfaglige indhold efterfglgende. EPJ-Ledergruppen har
derfor besluttet at starte implementeringen af PAS og Klinisk Proces pa baggrund af et relativt
lavt ambitionsniveau i Sundhedsfagligt indhold for at kunne komme i gang med implemente-
ringen og sa @ge niveauet i takt med at systemet og brugen af det modnes.
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