SKDE

Retningslinjer for tildeling av midler fra
Teknologiforum for medisinske kvalitetsregistre (FMK)

1.

Formal

Disse retningslinjene utgjgr sammen med mandat for FMK rammen for tildeling av arlige midler fra
Helse- og omsorgsdepartementet for a utvikle tekniske felleslgsninger for nasjonale medisinske
kvalitetsregistre.

Midlene skal bidra til standardiserte tekniske Igsninger i trad med nasjonale malsettinger og at
arkitekturprinsippene for de regionale helseforetakene fglges ved utvikling og drift av IKT-lgsninger
for medisinske kvalitetsregistre.

Hvem kan spke om midler
Nasjonalt servicemiljg for medisinske kvalitetsregistre i regionene og SKDE kan sgke om midler.

Nar kan det sgkes om midler
FMK vil behandle sgknader om tildeling to ganger per ar. Tidsfrister for sgknader skal annonseres
ved starten av hvert ar.

Hva slags prosjekter kan det sgkes midler til

FMK skal via tildeling av midler til prosjekter innen sentrale og relevante IKT-satsninger av stor
betydning for arbeidet med medisinske kvalitetsregistre. Det kan ogsa sgkes stgtte til utvikling av
teknisk Igsning for datafangst for nye nasjonale medisinske kvalitetsregistre. Interregional
arbeidsgruppe for medisinske kvalitetsregistre beslutter arlig satsningsomrader for tildeling.

4.1. Kriterier for prioritering av spknader
Interregional arbeidsgruppe for medisinske kvalitetsregistre setter arlig kriterier for prioriterte
omrader for tildeling av midler. For 2021 blir fglgende kriterier lagt til grunn ved prioritering av
spknader:

e Utvikling av teknisk Igsning for datafangsts for nye nasjonale medisinske
kvalitetsregistre.

e Utvikling av teknisk Igsninger som er definert innenfor de regionale helseforetakenes
oppdrag til satsningen pa Helsedata.

e Utvikling av tekniske lgsninger for automatisert datafangst.

4.2. Overordnede fgringer for tildeling av midler:
a) Prosjekter som kan defineres til 8 ga under prioriterte omrader vurderes ut ifra fglgende
kriterier:
e Grad av ngdvendighet for prosjektet sett fra et helhetsperspektiv pr satsningsomrade
e Grad av gjenbruksverdi og samkjgring mellom leverandgrene
e Prosjektet vil gi gkt verdi for flere registre i form av bedre kvalitet, redusert
kompleksitet, forenkling for brukerne og lighende.
e Realistisk plan for giennomfgring



e | hvilken grad stgtter prosjektet opp under tanken om standardiserte data og
grensesnitt
e Prosjektet er i henhold til Nasjonale fgringer for sikkerhet og arkitektur

b) Utvikling av nye nasjonale kvalitetsregistre pa anbefalt teknisk Igsning ut ifra fglgende
kriterier:

e Registeret ma levere metadata iht. gjeldende spesifikasjoner til helsedata.no

e Registeret ma ta i bruk innsynstjeneste pa helsenorge.no

e Videreutvikling av tekniske Igsninger for nasjonale kvalitetsregistre, som gker
gjenbruksverdien for kvalitetsregister pa den anbefalte tekniske Igsningen

e Registeret ma benytte tekniske plattformer godkjent av FMK

e Realistisk plan for gjiennomfgring

e Potensielle gevinster i forhold til forbedring i pasientbehandling, positive bidrag i
forbindelse med etablering av nasjonale retningslinjer eller kvalitetsindikatorer, bidrag i
forbindelse med PROMS eller annet.

Det kan ikke sgkes om midler til drift eller forvaltning av IKT-Igsninger.

Sgker ma utarbeide tydelige malsettinger og eventuelt indikatorer for maloppnaelse pa prosjektniva. Det
ma ogsa utarbeides tydelige tidsfrister for nar prosjektene skal veere avsluttet.

5. Hvor mye kan det spkes om

5.1. Ved etablering av et nytt nasjonalt medisinsk kvalitetsregister
Ved utvikling av IKT-Igsning for nye nasjonale medisinske kvalitetsregistre vil det etter sgknad
tildeles 500.000 kroner i stgtte fra FMK. Hvis nyutvikling avstedkommer behov for ngdvendig
utvikling av felleskomponenter hos den tekniske leverandgren, kan dette utlgse ytterligere
stptte oppad begrenset til 150.000 kroner.

5.2. Andre sgknader som faller inn under kriteriene for prioriterte omrader
Det er ikke fastsatt noen grense om hvor mye det kan sgkes om, men pga. av begrensede
midler kan det i hovedsak ikke paregnes a fa innvilget fullfinansiert utvikling av tekniske
Igsninger.

6. Sgknad
Sgknadene ma beskrives i egne prosjektbeskrivelser som sendes Teknologiforum for medisinske
kvalitetsregistre fra Nasjonalt servicemiljg for medisinske kvalitetsregistre i den enkelte region.

Sgknaden ma inneholde:

a) Navn og kontaktinformasjon pa sgker

b) Prosjektbeskrivelse med fremdriftsplan

c) Beskrivelse av prosjektets nytteverdi

d) Hvem som er ansvarlig for giennomfgringen og eventuelt avhengigheter til andre aktgrer/
virksomheter

e) Budsjett/ finansiering av prosjektet og informasjon om annen mottatt stgtte

f) Fremtidige kostander knyttet til forvaltning hos IKT-leverandgr
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g) Fremtidige driftskostnader hos nasjonal tjenesteleverandgr som faktureres over RHF-enes
oppgjsrsordning

7. Behandling av spknader
Spknadene behandles etter fastsatte frister to ganger per ar. Sgknadene sendes medlemmene
senest en uke fgr mgtet. Sgknadene presenteres i mgtet. Ved spgrsmal eller usikkerheter knyttet til
spknadene kan sgker bli bedt om a legge frem en revidert versjon av sgknaden pa neste mgte.

8. Tilskuddsbrev og utbetaling
Alle sgkere far tilsendt skriftlig avgjgrelse fra SKDE om resultatet av behandlingen av spknaden i
FMK. Tilskuddsmottaker skal oversende faktura for utbetaling og samtidig bekrefte at vilkarene gitt i
tilskuddsbrev fra SKDE er akseptert. Avvik fra planen skal meddeles sa raskt som mulig. Dersom
avvikene er vesentlige, kan FMK kansellere stgtten og kreve allerede utbetalt belgp tilbakebetalt.
Dersom tilskuddsmottaker gir uriktige opplysninger eller midlene ikke benyttes i samsvar med
fastsatte betingelser for tildelingen, kan midlene kreves helt eller delvis tilbakebetalt.

9. Rapportering
Hyppighet pa rapportering fra mottaker skal fremga av tilskuddsbrevet. Den som har fatt tildelt
midler skal oversende en rapport til FMK ved prosjektets ferdigstillelse. | rapporten skal det fremga
om prosjektet er fullfgrt i samsvar med sgkers opprinnelige prosjektbeskrivelse og vilkar satt i
tildelingsbrevet, samt hvordan midlene er benyttet. Ved prosjekter som gar over flere ar skal det
arlig sendes framdriftsrapport ved arets slutt.

10. Klageadgang

FMKs behandling av sgknader er omfattet av forvaltningsloven

Det kan bare klages pa sgknadsbehandlingen dersom sgker mener det er begatt saksbehandlingsfeil eller
vesentlig svikt eller mangler i premissene for det faglige skjgnn i forbindelse med innsending og
behandling av en sgknad. FMKs faglige skjgnn kan ikke paklages, men det kan klages over at feil faktum
er lagt til grunn for det faglige skjgnnet.

Definisjoner:

Med saksbehandlingsfeil menes brudd pa forvaltningslovens alminnelige regler om

saksbehandling i forvaltningen eller FMKs egne retningslinjer om behandlingsmaten

ved sgknader om midler til a utvikle tekniske felleslgsninger for nasjonale medisinske kvalitetsregistre.

Med vesentlig svikt eller mangler i premissene for det faglige skjpnn menes at
forvaltningen i sin utgvelse av faglig skjgnn tar utenforliggende hensyn, eller treffer vilkarlige,
uforholdsmessige eller sterkt urimelige vedtak, eller vedtak som medfgrer usaklig
forskjellsbehandling.

Med faglig skjgnn menes den faglige vurderingen av sgknadens kvalitet som ligger til grunn for
FMK sitt vedtak. Sgeknaden vurderes opp mot de vurderingskriteriene og kravene som

er angitt i mandat for FMK og disse retningslinjene for tildeling av midler.

Frist for innsending av klage
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Fristen for a klage er tre uker etter mottak av sgknadsavslaget. Klagen sendes til SKDE
ved leder for FMK.

FMK ved leder vil sgke & behandle klager innen tre uker, men tar forbehold om at det kan ta
lengre tid. Vedtaket i klagesaken sendes sgker.

Klage pa avvisning

FMK ved leder vurderer hvorvidt klagen bgr tas til fglge og vedtaket om avvisning omgjgres.
FMK ved leder vurderer om avvisningen er ugyldig pa grunn av saksbehandlingsfeil. Klager
underrettes om avgjgrelsen.

Klage pad avslag

FMK ved leder vurderer hvorvidt klagen bgr tas til fglge og vedtaket om avslag omgjgres.

Klager underrettes om avgjgrelsen. Hvis klagen om avslag ikke tas til fglge, legges saken frem for

ekstern vurderer, her Interregional arbeidsgruppe for medisinske kvalitetsregistre. Hvis ekstern vurderer
finner at avslaget er ugyldig pa grunn av saksbehandlingsfeil eller vesentlig svikt eller mangler i
premissene for det faglige skjgnn,

opphever FMK vedtaket. Sgknaden vil da gjennomga faglig vurdering av ekstern

vurderer og klager underrettes om utfallet av den faglige vurderingen.

Endringshistorikk
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