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Disposition:

• Baggrund for projektet
• Hvorfor starte med medicinmodulet?
• Erfaringer fra Frederiksberg Hospital
• Medicinmodul i H:S – Status og plan
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Baggrund for projektet

• Dosisdispensering, Akkreditering, 
patientsikkerhed, manuelle procedurer, 
effektivisering og økonomi

• Forløb på Frederiksberg Hospital
– Foranalyse efteråret 2000
– Pilotdrift foråret 2001

• Internmedicinsk klinik B og Kardiologisk-
Endokrinologisk klinik

– Evaluering
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Hvorfor starte med medicinmodulet?

• Erkendt kvalitetsproblem
• Religiøst i begrænset omfang
• Forberedelse af den kliniske It-

arbejdsplads:
– Sundhedsfagligt
– Organisatorisk
– Teknologisk
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Erfaringer fra Frederiksberg Hospital -1

• Arbejdsgangsanalyse
• Mobilitet en nødvendighed
• Beslutningsstøtte
• Support  både klinisk og IT
• Integration

– Patientadministrative data
– Apovision
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Erfaringer fra Frederiksberg Hospital - 2
• Kliniske resurser
• IT-kompetence
• Driftssikkerhed

– Oppetid
– Tilgængelighed til data
– Stabilitet af applikationen
– Svartider
– Modenhed af udstyr
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Modenhed af udstyr
• Udfordringen ved at være på forkant
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Erfaringer fra Frederiksberg Hospital - 3

• Øget organisatorisk parathed
• Færre fejl

– Ordination og administration
– Dispensering kræver yderligere tiltag

• Data tilgængelighed
• Større IT-kundskab
• Klinikerne har taget ejerskab
• IT som forandringsagent
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Medicinmodul i H:S – Status og plan - 1

• Kravspecifikation: Klinikere og teknikere fra alle 
institutioner og H:S Apoteket

• Konklusioner:
– Et fælles medicinmodul i H:S (obs cancer og SHH)
– Udgangspunkt at samlede kliniske krav opfyldes
– Trådløs kommunikation
– Opstramning af kliniske rutiner og procedurer
– H:S Apoteket får formentlig mere styrende rolle
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Medicinmodul i H:S – Status og plan - 2

• Anskaffelse og pilotimplementering: 
Fælles projektgruppe 

• Udrulning på institutionerne:Fælles 
koordinationsgruppe

• Vurdering af tilbudte løsninger
• Pilotafsnit på 5 institutioner:

– Medicinsk, kirurgisk, psykiatri, børn
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Spørgsmål

?


