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Velkommen / Direktoratet informerer
Kjersti Drasdal Vikeren (Helsedirektoratet)
Orienteringssaker:

MyHealth@EU (Kerstin Engelhardt)

* Infrastruktur for deling av helsedata for primaerbruk pa tvers av
landegrenser

» Forste kategori som na piloteres er Patient Summary
+ Tjenesten piloteres ved legevakten i Boda og Stjgrdalen.
« Er gjort ett oppslag for en finsk pasient ved legevakten i Bodg.

Oppdatert standard Vedtak etter psykisk helsevernloven, HIS
80702:2020 (Anita Lorck)
» Standard som forenkler registrering av vedtak i EPJ

+ Standarden ble oppdatert for a ivareta lovendringene i helsevernloven
0g pasient- og brukerrettighetsloven

Apen hgring om EEHRXF (Kjersti Drgsdal Vikgren)

+ Apen hgring der aktgrene oppfordres til & gi innspill pa
spesifikasjonene i det felles europeiske formatet

» Helsedirektoratet kan ikke gi innspill i den apne hgringen
* Innspill kjgres pa EUs "Have your say" plattform .
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Videreutvikling av veilednings- og godkjenningsordningen for
helseteknologier

Per Luadvig Skjerven (Helsedirektoratet), Gry Seland
(Helsedirektoratet), Thor Steffensen (Helsedirektoratet)

* Helseteknologiordningen gir resultater, og midlene for 2026 er fordelt
pa 106 prosjekter. Flertallet av prosjektene har fatt stette knyttet til
anskaffelses- og implementeringsprosesser.

* Formalet med veilednings- og godkjenningsordningen er & gjgre det
enklere for leverandgrer & harmonisere produktene sine og sikre at
disse er i trad med gjeldende krav og standarder. Det skal ogsa bli
mer oversiktlig for kommuner og andre helsevirksomheter & finne
fram i kravjungelen.

Veilednings- og godkjenningsordningen skal videreutvikles i trad med
oppdrag i tildelingsbrev. Dette omfatter blant annet utvikling av
kvalitetsindikatorer for & male brukskvalitet, og rammeverk for
kvalitetsvurdering av helse- og selvhjelpsverktay. Malet er & bidra til aktiv
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medvirkning i egen og neeres helse gjennom gkt bruk av digitale
Igsninger.

Helsedirektoratet inviterer til neermere dialog rundt arbeidet. Kontakt
rettes til Jrjan Stene, orjan.stene@helsedir.no.

Innspill:

¢ Arbeidet med brukskvalitet bar ikke fokusere pa teknologi. Indikatorer
bar ta utgangspunkt i datakvalitet, pasientsikkerhet, og kvalitet i
arbeidsprosesser og arbeidsbelastning pa helsepersonell.

e App-landskapet er komplekst, og det er behov for Igsninger og
insentiver som legger til rette for enklere etterlevelse, blant annet
gjennom selvdeklarering.

Vedtak:

Standardiseringsutvalget tar saken til orientering. Prosjektet tar
innspillene med seg i det videre arbeidet.
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Helhetlig strategi for kodesystemer og standarder

Jon Stolpnessaeter (Helsedirektoratet)

* TB2026-38 omfatter utvikling av en helhetlig strategi for
kodesystemer og standarder med formal om & tydeliggjare og sikre
sammenhenger, koordinert med krav i den europeiske
helsedataforordningen.

+ Strategien skal bidra til & sette tydelig retning for videre utvikling, sikre
klar kommunikasjon, gi grunnlag for prioritering av tiltak, tydeliggjere
roller og ansvar, samt ivareta og pavirke internasjonale forpliktelser
og faringer.

Innspill:

» Det er behov for en mer helhetlig tilnaerming til kodesystemer,
standarder og informasjonsmodeller, samt behov for tydeligere
nasjonal forvaltning av referansesett, verdisett, kodeverk og
nasjonale profiler. Ansvarsfordelingen mellom myndigheter og sektor
tydeliggjeres.

+ Det er behov for avklaringer med hensyn til hvordan nasjonale
kodeverk skal handteres opp mot internasjonale krav og rammeverk.

+ Kodesystemer ma forstas og forvaltes i kontekst av
informasjonsmodellene de inngar i, og at strategien presentert bar
omfatte hele verdikjeden fra standardisering til praktisk bruk.




Vedtak:

Standardiseringsutvalget tar saken til orientering. Prosjektet tar med seg
innspillene i det videre arbeidet.
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Strukturert kreftjournal

Tine Hunt (Helse Vest IKT)

Det ble presentert erfaringer fra arbeidet med strukturert kreftjournal,
med vekt pa at standarder alene ikke er tilstrekkelig, men ma ses i
sammenheng med klinisk informasjonsflyt og praktisk bruk.

Arbeidet tar utgangspunkt i kliniske erfaringer, med mal om a
dokumentere én gang og gjenbruke informasjon flere ganger.

Klinisk nytte er et sentralt prinsipp, med strukturert dokumentasjon
der det gir verdi, og fritekst der det er ngdvendig.

Standardisering og harmonisering forutsetter felles semantikk,
prinsipper for bruk, validering og forvaltning, samt felles forvaltning for
a redusere lokale variasjoner.

Nasjonal standardisering og bred sekundaerbruk forutsetter at hele
verdikjeden inkluderes, herunder standardiserte
informasjonsmodeller, semantikk og grensesnitt.

Interregionale samarbeid ber videreferes og gis tydelig prioritet som
forpliktende arbeidsform for nasjonal standardisering.

Erfaringer fra Strukturert journal for kreft bar kobles til paAgaende
nasjonale standardiseringsprosjekter.

Innspill:

Ulike initiativer og rammeverk bgr ses i sammenheng, og det er
behov for felles prinsipper for primaerdokumentasjon, sekundaerbruk
og registerrapportering.

Dagens arbeidsprosesser medfgrer dobbeltregistrering og okt
belastning for klinikere, og mal om gjenbruk av data ma balanseres
mot praktiske og organisatoriske utfordringer i klinisk arbeidshverdag.

Vedtak: Standardiseringsutvalget tar saken til orientering, og tar leering
med videre til pagaende arbeider.
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Standardiseringsorganisasjonenes rolle i nasjonal og
europeisk samhandling

Ingvar Sarlien (IHE Norge)

Det ble orientert om det europeiske arbeidet knyttet til krav til EHR-
systemer og harmoniserte komponenter, samt sammenhengen
mellom EHDS og implementasjonsguider.

Samarbeidet mellom HL7 og IHE er forankret i Eurodice-initiativet,
hvor HL7 utvikler standarder for innhold, mens IHE utvikler
standarder for utveksling.

Sektorrepresentasjon ivaretas gjennom HL7 og IHE, og det er
etablert samarbeid mellom HL7, IHE og EEHRxF Support Centre.

HL7 Hackathon arrangeres i forbindelse med prekonferansen til EHIN
9. november 2026.

Innspill:

Det er behov for gkt engasjement og tydeligere kommunikasjon rundt
standardiseringsarbeidet. Det er utfordrende a mobilisere tilstrekkelig
deltakelse og forankring

Standardiseringslandskapet oppleves komplekst og krevende a
navigere i, og det er behov for tydeligere oversikt over roller, ansvar
og hvordan samarbeid kan fungere i praksis.

Vedtak: Standardiseringsutvalget tar saken til orientering.

Kommende hering pa EUVAC Guidelines
Line Seele (Folkehelseinstituttet)

Informerer om kommende hgring august 2026

EUVAC ble presentert som et digitalt vaksinasjonskort for enklere
utveksling av vaksinasjonshistorikk pa tvers av landegrenser.
Arbeidet er relevant for alle aktgrer som handterer
vaksinasjonsomradet.

eHN-guidelinen spesifiserer MyHealth@EU, og samarbeidet pa
omradet blir mer forpliktende gjennom EHDS.

Standarden skal veere teknologingytral og fleksibel, samtidig som
FHIR trekkes frem i trad med fagringer i EHDS.

Retningslinjene vil kunne pavirke norske lgsninger som SYSVAK, e-
resept og kjernejournal.




Arbeidet fglger ikke ordingere hgringsprosesser, og interessenter som
gnsker innsyn i hgringsforslag, eller gnsker a gi innspill, kan ta
kontakt med Line Seele.

Vedtak: Standardiseringsutvalget tar saken til orientering.




