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Sammanfattning

Vardinformationssystemet Millennium driftsattes i Vastra
Gotalandsregionen (VGR) pa morgonen den 12 november 2024. Ganska
omgaende uppstod problem. Vidtagna dtgarder gav inte tillracklig effekt
och den 15 november togs beslutet att pausa inforandet. Utifran ett uppdrag
fran regionstyrelsen pagar sedan dess arbete for att identifiera olika
handlingsalternativ for VGR:s framtida vardinformationsmilj6é. Denna
delrapport syftar till att sammanfatta nuldget i beredningen av dessa
handlingsalternativ.

Fyra handlingsalternativ har identifierats.

Handlingsalternativ A: Fortsiatta med Oracle
o Uppdatera Millennium med nodvandiga forbattringar,
darefter i enlighet med nuvarande avtal infora nasta
generations vardinformationssystem fran Oracle.

Handlingsalternativ B: Upphandla kidrnsystem
o Ny upphandling av kirnsystem som kan hantera majoriteten
av vardens processer.
Handlingsalternativ C: Upphandla moduler
o Upphandla enskilda moduler som stottar specifika behov i
en sammanhaéllen vardinformationsmiljo.

Handlingsalternativ D: Egenutveckla karnsystem
o Utveckla ett komplett kirnsystem i egen regi.

Under véren har arbete péagatt for att kartlagga och utreda inneborden i
samtliga alternativ. Handlingsalternativen har, eller kommer att, analyseras
avseende styrkor, svagheter, mgjligheter och hot (en sa kallad SWOT-
analys) utifran atta olika perspektiv:

e Funktionalitet

e IT/Teknisk l6sning

e Opinion och mottagande

e Inforandeprocess

e Ekonomi

e Juridik och avtal

e Tid

e Linsgemensamma processer och arbetssatt
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Tid till fullstindig implementering i hela lanet bedoms variera nagot mellan
alternativen:

e Fortsatta med Oracle: cirka sex ar for Millennium och cirka tio ar
totalt inklusive nésta generations funktionalitet

e Upphandla karnsystem: cirka tio ar

e Upphandla moduler: cirka tio ar

e Egenutveckla kirnsystem: cirka 12—14 ar

For samtliga alternativ giller att tid till forsta implementering ar avsevart
kortare dn den uppskattade totaltid som anges ovan.

Arbetsgruppens slutsats ar att handlingsalternativ A, B och C kraver
ytterligare utredning och analys inf6r beslut i regionstyrelsen. Det géller
séval specifikt for respektive alternativ som generellt, bland annat avseende
Oracles forméaga att mota VGR:s forandringskrav. For alternativ D ar
slutsatsen att ytterligare fordjupning inte ar nodvandig.

Delrapporten har 6verlamnat till samordningsgruppen for
vardinformationssystem och beslutsfattarna har gjort féljande bedomning:

e Handlingsalternativ A, B och C kvarstar och fordjupas ytterligare
under hosten 2025. Alternativen behover belysas ur olika
perspektiv, bland annat gillande Oracles leveransférmaéaga.

e Handlingsalternativ D utreds inte ytterligare.

e Andra pagdende arbeten och utredningar ska ocksa utgora underlag
for slutligt forslag till stallningstagande.

Malsittningen ar att leverera ett valgrundat beslutsunderlag till
regionstyrelsen i december 2025.
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Inledning

Vistra Gotalandsregionen (VGR) konstaterade redan 2013 att regionens it-
miljo var foraldrad, innehallande ménga system som inte kan kommunicera
med varandra. Det medfor ineffektivitet och dubbelarbete, vilket i
forlangningen riskerar paverka patientsidkerheten. Ett nytt
vardinformationssystem bedoms som nodvandigt for att skapa en modern
vardinformationsmiljo som ger invinarna i Vastra Gotaland en tillganglig
halso- och sjukvard med hog kvalitet, patientsidkerhet och stor delaktighet.
Nya, gemensamma arbetssitt och processer behover utvecklas for att
forenkla arbetet for medarbetarna och frigora tid som gynnar patienterna.

VGR, Region Skine och Region Stockholm inledde 2014 ett samarbete med
ambitionen att gemensamt kravstilla och upphandla ett
vardinformationssystem. Samarbetet gick under bendmningen 3R. VGR
beslutade 2016 att ga vidare med upphandlingen for egen del och startade
programmet Framtidens vardinformationsmiljo (FVM), vars uppdrag var
att organisera arbetet med inférande av den nya vardinformationsmiljon.
Upphandlingsprocessen pagick under 2017-2018 och i september 2018
beslutade regionstyrelsen att tilldela Cerner Sverige AB avtalet som
leverantor. I november samma ar tecknades avtalet mellan parterna och det
gemensamma arbetet for att infora vardinformationssystemet Millennium
péaborjades.

Nio effektmal sattes for arbetet, vilka sammanfattar vad som ska uppnas:

e Patientnojdhet
o Relevant information enkelt och nira invanaren, till exempel
rorande sjukdomstillstdnd och behandlingsplaner.
o Minskat behov att upprepa information som lamnats vid
tidigare kontakter med varden.
¢ Kvalitet och sikerhet
o Battre 6verblick och tillgang till ratt information.
o Tillgang till evidensbaserat beslutsstod for medarbetare i
varden.
o Battre tillgéng till fullstindiga journaluppgifter genom
standardiserade processer, termer och begrepp.
e Arbetsmiljo
o Forhojd funktionalitet utifran det uppdrag man har.
o Minskning av administrativa uppgifter relaterat till
vardinformationsmiljo.

! Det har ska uppnas - Vardskiftet



https://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/vardskiftet/millennium/det-har-ska-uppnas/
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¢ Ledningsstod och utveckling
o Lattare att inféra nya behandlingsriktlinjer i verksamheten.
o Okad relevans och kvalitet i data och information som
anvands som stod i styrning och utveckling av
verksamheten.

Efter forseningar i inforandeprocessen vidtog forhandlingar mellan VGR
och leverantoren, vilket varen 2022 resulterade i en gemensam
avsiktsforklaring och reviderad tidplan. Under hosten samma ar beslutade
davarande regiondirektoren att avsluta FVM-programmet och i stéllet bilda
program Millennium, med en uppdelning mellan programmets och
linjeorganisationens ansvar for inforandeprocessen. Samma ar forvarvades
Cerner av det amerikanska bolaget Oracle.

Millennium driftsattes pd morgonen den 12 november 2024, i enlighet med
beslutad tidplan. Ganska omgéende uppstod problem. Vidtagna atgarder
gav inte tillracklig effekt och den 15 november togs beslutet att pausa
inférandet, med hénvisning till att patientsidkerheten inte kunde garanteras.

Regionstyrelsen beslutade den 19 november 2024, § 300, att ge
regiondirektoren ett antal uppdrag med anledning av det pausade
inférandet. Daribland att dterkomma med handlingsplan for att sdkerstilla
att VGR har ett adekvat journalsystem for framtiden, samt processer som
stodjer ett hallbart och ordnat inférande. Utifran detta gav regiondirektéren
den 28 november 2024 i uppdrag till hilso- och
sjukvardsutvecklingsdirektoren att sdkerstélla en samordnad hantering i
syfte att stodja ett hallbart och ordnat inforande av ett adekvat
vardinformationssystem for framtiden.2 En samordningsgrupp med
representation fran hélso- och sjukvardens forvaltningar och
koncernkontoret tillsattes. I uppdraget ingér att ta fram forslag pa
handlingsalternativ for ett adekvat och patientsiakert
vardinformationssystem.

Under varen 2025 har ett intensivt arbete med att utreda olika
handlingsalternativ pagatt. Arbetet har resulterat i denna delrapport som
syftar till att sammanfatta laget i beredningen av dessa handlingsalternativ.
Rapporten har 6verlamnats till beslutsfattarna i samordningsgruppen.
Deras bedomning och plan for fortsatt arbete aterfinns sist i rapporten.

2 Samordnad hantering for att stodja ett hallbart och ordnat inférande av ett adekvat
journalsystem fér framtiden



https://hittaidiariet.vgregion.se/DocumentHittaDiariet/DownloadDocument/3931221?filename=Samordnad%20hantering%20f%C3%B6r%20att%20st%C3%B6dja%20ett%20h%C3%A5llbart%20och%20ordnat%20inf%C3%B6rande%20av%20ett%20adekvat%20journalsystem%20f%C3%B6r%20framtiden
https://hittaidiariet.vgregion.se/DocumentHittaDiariet/DownloadDocument/3931221?filename=Samordnad%20hantering%20f%C3%B6r%20att%20st%C3%B6dja%20ett%20h%C3%A5llbart%20och%20ordnat%20inf%C3%B6rande%20av%20ett%20adekvat%20journalsystem%20f%C3%B6r%20framtiden
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Uppdrag, forutsattningar och
metod

Uppdraget innebar att tydliggora majligheter och hinder for tre till fem
handlingsalternativ som ska tas fram och utvirderas. Det ska inbegripa
handlingsalternativ bdde med och utan Millennium som
vardinformationssystem.

Denna delrapport beskriver hur langt arbetet med handlingsalternativ har
kommit hittills. Arbetet behover fortsatta och fordjupas ytterligare under
hosten 2025. Malsdttningen ar att kunna leverera en slutrapport infor
stallningstagande i regionstyrelsen i december 2025.

Forutsattningar

Mojliga handlingsalternativ

Arbetet med handlingsalternativ har utgétt fran ett brett perspektiv dar
scenarion bade med och utan vardinformationssystemet Millennium tagits
fram. Forslag pa mojliga handlingsalternativ har tagits fram i
samordningsgruppen for vardinformationssystem och information har getts
och dialog forts med till exempel koncernledning hilso- och sjukvérd,
agarutskottet och regionstyrelsen. Information om handlingsalternativ har
aven spridits vidare i organisationen genom forvaltningsdirektorerna i
koncernledning halso- och sjukvard, genom dialog med fackliga foretradare
och genom olika former av kommunikationsinsatser.

Foljande fyra handlingsalternativ har beretts (observera att dessa star utan
nagon form av inbordes rangordning):

e Handlingsalternativ A: Fortsatta med Oracle

e Handlingsalternativ B: Upphandla karnsystem

e Handlingsalternativ C: Upphandla moduler

e Handlingsalternativ D: Egenutveckla kiarnsystem

Initialt undersoktes dven ett femte handlingsalternativ; att invanta nista
generations vardinformationssystem fran Oracle, kallat Oracle Health EHR
(Electronic Health Record). Utifran saval tekniskt som juridiskt perspektiv
bedoms detta alternativ dock inte mojligt. Att invanta nasta generations
vardinformationssystem fran Oracle utreds darfor inte som ett eget
handlingsalternativ. For att helt eller delvis kunna 6verga till Oracle Health
EHR kravs att en verksamhet forst infor Millennium, vilket gor att detta
diarmed faller under handlingsalternativ A.
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En forutsattning som paverkat arbetet med handlingsalternativ A har varit
beroendet av den pauséverenskommelse som traffades mellan VGR och
Oracle den 25 februari 2025. Innan 6verenskommelsen fanns pa plats
kunde arbetet inte starta pa allvar. Men efter att 6verenskommelsen
beslutats och efter att samarbetsformer, inklusive resurssattning, etablerats
har ett intensivt arbete pagatt tillsammans med leverantéren. Mer om
resultatet av arbetet, samt behov av ytterligare atgarder, star att finna
nedan i rapporten.

Erfarenheter och granskningar

I sammanstallningen av medarbetares erfarenheter av systemet Millennium
och inforandeprocessens3 framgar viktiga medskick inom omraden sa som
planering och uppfoljning, forandringsledning, utbildning och
anvandarvanlighet. Liknande slutsatser och rekommendationer aterfinns i
den externa granskningen av inforandet av Millennium4, utférd av KPMG
AB. Forbattringar inom dessa omraden krivs oavsett vilket
handlingsalternativ som VGR viljer att ga vidare med. Arbete med dessa
fragor pagar parallellt med beredningen av handlingsalternativ inom ramen
for regiondirektorens uppdrag fran regionstyrelsen.5 Vissa delar i
uppdraget, till exempel tidplan f6r inforande, kan inte sittas definitivt
forran beslut om handlingsalternativ har fattats.

Antaganden
I beredning av de fyra handlingsalternativen har foljande antaganden
gjorts:

e Omfattningen av en ny vardinformationsmiljo ar oférandrad.

o VGR foljer strategin om ett sammanhallet hélso- och
sjukvardssystem och en gemensam vardinformationsmiljo,
inklusive kommuner och privata vardgivare.

o VGR foljer strategin om ldnsgemensamma arbetssatt.

o Effektmalen, senast beslutade i samband med programdirektiv
Program Millenniums®, ar fortfarande aktuella.

e Det behover finnas sétt att hantera varden med befintliga system
under aktuell implementeringstid. Interimslosningar kommer att
kravas for samtliga handlingsalternativ.

e Gemensamt for samtliga handlingsalternativ ar ockséa att
patientsdkerhet, informationssakerhet, tillganglighet och

3 Sammanstallning Medarbetares erfarenheter (DNR: RS 2025-01524)
4 Granskning av inférandet av Millennium

5 Regionstyrelsen 2 april 2025 - Insidan

6 Programdirektiv Program Millennium (DNR: RS 2023-01216)



https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/rs16764-1976783462-388/surrogate/Sammanst%c3%a4llning%20rapport%202025-03-10_Final.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/rs16764-1976783462-407/surrogate/2025-03-18%20Granskning%20Millennium%20-%20Rapport%20KPMG.pdf
https://insidan.vgregion.se/nyheter-publik/nyheter-vgr/regionstyrelsen-2-april-2025/
https://hittaidiariet.vgregion.se/DocumentHittaDiariet/DownloadDocument/3311443?filename=Programdirektiv%20Program%20Millennium.pdf
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produktivitet behover uppratthéllas pa ett adekvat satt. Darfor ingar
inte dessa perspektiv som en del i utviarderingen.

e Ytterligare ett krav for samtliga handlingsalternativ ar att
regulatoriska krav uppfylls, sd som exempelvis ratt niva pa CE-
markning.

Likheter och skillnader mellan handlingsalternativen
Viktigt att notera ar att de fyra handlingsalternativen delvis 6verlappar
varandra.

e Ett upphandlingsalternativ utesluter inte att VGR utvecklar egna
specifika produkter (detta gors redan idag).

e Egenutvecklingsalternativet kan dven inbegripa upphandling av
mindre delar.

e Fortsitta med Oracle kan inbegripa upphandling av moduler. Detta
har redan skett med system for anestesi och intensivvard” samt for
regional laboratoriemedicin.8

For att skapa forutsiattningar att jaimfora och utviardera
handlingsalternativen har de beskrivits som mer polariserade dn vad de ar i
praktiken. Respektive alternativ utgar fran denna forutsattning och beskrivs
med hjalp av antaganden och utifran information som funnits tillganglig.
For samtliga alternativ finns en grad av osédkerhet, vilket framgér i SWOT-
analyserna. Handlingsalternativ B och C omfattar bada ny upphandling och
kan uppfattas relativt likartade. For att nyansera bilden mellan alternativen
har nedan jamforelse tagits fram utifran ett medarbetar-
/verksamhetsperspektiv.

Tabell 1: Jamforelse kdarnsystem och moduler

Faktor B - Kiirnsystem C - Moduler

Stegvis inforande, men kraver god

Inférande Lang process, men enhetlig 6vergang integration

Mindre forandring per modul, men fler

Forindringspaverkan Stor forandring pa en géng anpassningar ver tid

Enkelt att ha allt i samma system, men
risk for ineffektivitet pa grund av sdmre
anpassning till det egna arbetet

Anvindarvinlighet och
verksamhetsanpassning

Béttre anpassning till behov, men fler
system att hantera

Svérare att anpassa efter specifika Hogre anpassningsformaga, men risk for

Flexihilitet behov splittrad anvandarupplevelse

Mindre paverkan om en enskild modul

Risk vid driftstorningar Storre paverkan vid systemfel
fallerar

7 AnIVA-projektet - Insidan
8 Projekt LISA - Insidan



https://insidan.vgregion.se/stod-och-tjanster/amnen-a-o/projekt/pagaende-projekt/aniva-projektet/
https://insidan.vgregion.se/forvaltningar/su/stod-och-tjanster/amnen-a-o/projekt/pagaende-projekt-su/projekt-lisa/
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Metod

I analysarbetet tillimpas en systematisk metodik. Analysen utgar fran
antagandet att syftet och de 6vergripande effektmélen som aterges i
inledningen av detta dokument ar oférandrade, oavsett vilket alternativ
som viljs.

Fokus i analysen ligger pa att identifiera styrkor, svagheter, hot och
mojligheter, en sa kallad SWOT-analys, i forhallande till dessa mal. SWOT
ar en strategisk analysmetod som anvinds for att identifiera interna och
externa faktorer som paverkar ett alternativs genomforbarhet och
framgang.

Styrkor (Strengths): interna fordelar som kan bidra till ett
framgangsrikt inforande.

Svagheter (Weaknesses): interna begransningar eller
utmaningar kopplade till alternativet.

Mojligheter (Opportunities): externa faktorer som kan
underlatta eller forbattra inforandet.

Hot (Threats): externa risker eller hinder som kan paverka
alternativet negativt.

Analysen inkluderar atta perspektiv:

1.

Funktionalitet — Handlingsalternativets paverkan pa
funktionalitet for anvindare och verksamheter. Innefattar
anvandarupplevelse, effektivitet, forvaltning, konfiguration och
vidareutveckling.

IT/Teknisk 16sning — Handlingsalternativets paverkan avseende
integrationer inklusive kvalitetsregister och nationella tjanster,
skalbarhet, robusthet, anvindarhantering, och testning.

Opinion och mottagande — Fortroende och acceptans hos
medarbetare och chefer for handlingsalternativet samt dess
paverkan pa forandringsledning och inférande.

. Inforandeprocess — Handlingsalternativets inverkan pa hur

inférandeprocessen kan utformas. Innefattar majligheten att inféra
i mindre skala/piloter.

. Ekonomi — Handlingsalternativets ekonomiska paverkan pa saval

kort som lang sikt.

. Juridik och avtal — Juridiska aspekter pa befintliga avtal, lagen

om offentlig upphandling (LOU) och annan relevant lagstiftning.
Tid — Hur snabbt kan inférande av ett nytt vardinformations-
system péaborjas respektive vara slutfort?

Liansgemensamma arbetssiitt och processer —
Handlingsalternativets paverkan pa arbete med linsgemensamma
arbetssatt och processer.

Sida 10
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SWOT-analysen genomfors utifran de atta perspektiven ovan for att
sdkerstilla en heltackande utvardering. Analysen ska resultera i en
kvalitativ forstaelse for varje alternativs styrkor och utmaningar samt vilka
faktorer som kan paverka deras genomforande.

Analysen genomfors i tvarprofessionella arbetsgrupper som sammansatts
utifrdn handlingsalternativets karaktar. Vilka roller och kompetenser som
inkluderas i arbetsgrupperna beskrivs under respektive handlingsalternativ
nedan.

SWOT-analysen kommer i ett senare skede kompletteras av en metod for
att jamfora handlingsalternativen med varandra, en sa kallad Pugh-matris.
Pugh-matrisen, dven kallad urvalsmatris, dr en metod for att jamfora
handlingsalternativ genom att bedéma dem utifran ett forutbestamt
referensalternativ och flera perspektiv. De atta perspektiv som anvénts i
SWOT-analysen kommer appliceras dven har.
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Handlingsalternativ

Handlingsalternativ A: Fortsatta med
Oracle

Overgripande beskrivning

Alternativet att fortsatta med Oracle skulle innebéra att
vardinformationssystemet Millennium infors efter det att omdesign,
justeringar och rattningar, baserat pa erfarenheter fran driftstarten i
november 2024, genomforts. Inforandet skulle darefter fortsatta med
Oracles nasta generation vardinformationssystem Oracle Health EHR.9 En
gradvis overgang till molntjinst dr med all sannolikhet en forutsittning.
Som ett forsta steg i overgangen till Oracle Health EHR kan modulen
Clinical AT Agent inforas. Denna modul utgor ett stod i anvindandet av
nuvarande Millennium-system och borjar enligt uppgift lanseras i Europa
2026. Oracles plan for lansering av hela Oracle Health EHR i Sverige och
vilka delar som ryms inom befintligt avtal ar i skrivande stund inte kdand
och behover utredas i dialog med leverantoren.

Utrullning av Millennium skulle behova ske enligt annan utrullningsplan
och metodik &n vad som skedde hosten 2024, inte minst géllande
omfattning. Utgadngspunkten skulle vara att minska antalet funktioner som
finns tillgdngliga for anvindaren och inleda med en mer begransad
utrullning utifran patientfloden och befintliga system. Driftsattningen
behover foregas av omfattande tester, utbildningar och 6vningar i systemet.
Parallellt med detta behover forberedelser for kommande Oracle Health
EHR genomforas.

Oracle har meddelat att all framtida funktionalitet kommer att levereras
som molntjanster pa deras molntjanst Oracle Cloud Infrastructure — OCI.
Det innebir att VGR och kommunerna skulle behova fatta beslut om att ga
over till en sddan leveransmodell och en ddrmed 6vergéa fran intern drift,
som ursprungligen planerats for Millennium, till en molnbaserad tjanst och
extern drift. Att overlamna driften till leverantéren skulle innebira att VGR
foljer Region Skanes uppsattning, och den allmanna utvecklingen i Sverige
dar regionerna som ingdr i samarbetet SUSSA" (Strategisk utveckling av

9 Oracle Unveils Next-Generation EHR
10 Oracle Health Clinical AI Agent | Oracle Health
11 Sussa - Wikipedia



https://www.oracle.com/news/announcement/oracle-unveils-next-generation-ehr-2024-10-29/
https://www.oracle.com/health/clinical-suite/clinical-ai-agent/
https://sv.wikipedia.org/wiki/Sussa
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sjukvardsstodjande applikationer) och Region Stockholm ocksé overlater
driften av sina losningar till leverantoren.

Plattform och arkitektur

Ett karnsystem for halso- och sjukvard ska tillhandahalla en stor del av den
funktionalitet som kravs for verksamheten, men kan kompletteras med
ytterligare funktionalitet eller samverka med mer specialiserade
verksamhetssystem om och nir sa kravs. Systemet kan dven utgora
kallsystem for information som exporteras till regionens 6vergripande
standardiserade dataplattform. Detta illustreras i nedanstaende bild, vilket
ocksé synliggor att handlingsalternativet fortsatta med Oracle kan komma
att kompletteras med bdde moduler och egenutveckling utifran behov.

Det finns fortfarande utmaningar med att fa den utveckling av tekniska
granssnitt som VGR behover inom rimlig tid, till exempel for att 3 till bra
integration och samarbete mellan Millennium och andra system. Det kan
gora det svart att fullt ut na den funktionalitet som visas i bilden nedan.
Darfor ar det viktigt att forstd hur och nar Oracle planerar att utveckla
tekniska granssnitt som behovs for att koppla ihop system pa ett siatt som
fungerar for svenska forhallanden.

Figur 1: Plattformsstrategi Millennium
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Samma bild, med exempel pa IT-stod for respektive komponent.

Figur 2: Plattformsstrategi Millennium, med exempel
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Samarbetet med Oracle

Inom ramen for Program Millennium har VGR och Oracle haft ett
omfattande samarbete under flera ar. Tillsammans har parterna investerat
betydande resurser med malet att bygga och anpassa Millennium till
svenska forutsiattningar och VGR:s behov. Arbetet och samverkansformen
har justerats 6ver tid men har i grunden styrts av ett mycket detaljerat
avtal, vilket bland annat reglerat den specifika bemanningen fran bada
parter.

Nir upphandlingen avslutades tecknades avtal med Cerner, som senare
forvarvades av Oracle. Oracle har successivt integrerat Cerner i den egna
organisationen, vilken framst ar engelsksprékig. Den svenska Oracle
Health-organisationen har i huvudsak ansvar for forsaljning och
kundrelationer.

Arbetet med att anpassa Millennium till svenska forutsiattningar och
regionens behov kraver olika sorters forandringar. Vissa forandringar
kraver programmering och da méste Oracles centrala produkt- och
utvecklingsorganisation i USA involveras. Mindre dndringar kan ofta
genomforas lokalt, medan mer genomgripande forandringar kraver beslut
utifran Oracles produktutveckling — och ar ibland inte méjliga att
genomfora. Oracles produktutveckling fokuserar i nuléget i forsta hand pa
nasta generations funktionalitet.

Utifran pauséverenskommelsen mellan VGR och Oracle pagar flera
aktiviteter som syftar till att utreda forutsattningarna for ett fortsatt
samarbete kring inforandet av Millennium och Oracles kommande
vardinformationssystem. Samtidigt tas faktaunderlag fram som ska stodja
analysen och utvirderingen av olika handlingsalternativ.
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I arbetet med erfarenheter fran inforandet har flera forbattringsomraden
identifierats — bade i samverkan generellt och inom specifika delar av
programmet. Exempelvis har VGR uttryckt en forvantan om att Oracle i
hogre grad skulle agera proaktivt och bidra med 16sningsforslag baserade
pa erfarenheter fran tidigare inforanden. En annan utmaning har varit att
arbetet i hog omfattning har skett i silos, vilket forsvarat forstaelsen for
helheten i I6sningen. Aven forindringsledningen och otillrickliga
forutsattningar for att genomfora utbildning och andra centrala delar av
forandringsarbetet har varit &terkommande i diskussionerna. Den samlade
bilden &r att forutsittningarna for verksamheten inte har varit tillrackligt
for att skapa forstéaelse, delaktighet och trygghet i inforandet.

Under den pagaende beredningen av handlingsalternativ har Oracle
meddelat att de avser att starka den svenska narvaron genom att rekrytera
en Sweden Customer Success Executive, en svensk lakare samt lokala
resurser med spraklig och verksamhetsnira kompetens. Oracle har uttalat
ett fortsatt starkt engagemang for den svenska marknaden och ett intresse
av att fordjupa samarbetet med VGR.

Omraden som behover atgirder

For att handlingsalternativet ska bli ett genomforbart alternativ skulle ett
omfattande forbattringsarbete behova ske for att uppna tillrackligt god
funktionalitet. Ut6ver slutsatser fran erfarenhetsinsamling och
granskningar har ett antal funktionalitetsomraden identifierats av
verksamheten (S6dra Alvsborgs sjukhus, Nirhilsan och Regionhilsan fran
omradet i och omkring Boras) som extra viktiga att adressera.

Nedan listas exempel pd omraden dar forbattrad funktionalitet krévs:

e Journaldokumentation
e Optimering och omarbetning av floden
o Akuta floden
o Priméarvard
o Direktinlaggning
o Dagvard
e Patientadministration
o Vardhindelse
o Remisshantering
o Tidbok och schema
o Kassa
e Likemedel
o Slutenvardsdos
o Forskrivningsprocessen
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o Lakemedelsoversikter

e Resultathantering
o Labbfunktionalitet

o Bild-

och funktionsmedicin

¢ Roller och behorigheter
o Positionernas uppsattning

Av ovan omraden har foljande fem fokusomraden inledningsvis prioriterats
for djupare genomgang tillsammans med Oracle: Modravard, Primarvard,
Lakemedel, Patientadministration och Resultathantering. Under maj 2025
genomfordes dialogmoten mellan Oracle och VGR (4ven inkluderat
slutanviandare) enligt arbetsgangen som beskrivs i bilden nedan.

Vecka 18
VGRs férberedande

moten med
slutanvandare

Vecka 19

Funktionella
dialogméten - VGR
presenterar
problemomraden fér
Oracle

Vecka 20

Oracles bearbetning
och anpassning

Vecka 21

Funktionella
dialogméten -
Oracle svarar upp
mot problem som
har lyfts

Syftet med motena var att skapa en gemensam forstaelse mellan VGR och
Oracle kring utmaningar och ouppfyllda behov som ar kopplade till
Millennium. Malet var bland annat att utforska mojliga
forbattringsatgirder och forsta behov for vidareutveckling. De behov som
lyftes aterspeglar dock inte en fullstindig behovsbild 6ver omraden som
behover atgiarder. Det finns bade fler behov och fler omréaden som behover

atgarder.

Oracles svar pa de behov som lyftes kategoriserades av Oracle enligt
tabellen nedan. Svaren gav VGR en bild 6ver foreslagna atgiarder och
ungefar nar i tid sddana typer av atgirder skulle kunna inforas.

Kategori Beskrivning Noteringar
Befintliga Funktioner eller funktionalitet finns Utvardera design och
funktioner redan i Millennium. konfiguration pa nytt for
optimal anvandning.
Planerad Utveckling for att mota detta Planerade
Roadmap behov inom den nuvarande programuppdateringar,
(Nuvarande plattformen (Millennium) &r redan integrationer eller
version av planerad. Leverans inom de uppgraderingar.
Millennium) kommande £12 manaderna.
Framtida Oracles nya generation av kliniska Planerade funktioner,
Roadmap produkter som syftar till att plattformsutvidgningar
(Nésta inkludera funktionalitet som eller ny teknik under
generation) tillgodoser behovet. Beraknad utveckling.

tillganglighet i Sverige ar annu inte

faststalld.

Sida 16
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Specialanpassad
konfiguration

Organisations-
forberedelse

Kraver vidare
utredning

Férbattrat arbetsflode genom unik
lokal konfiguration eller anpassad
lokal utveckling.

Revidering av
anvandarforberedelseplanen for att
sakerstalla tydlighet i I6sningens
funktioner och funktionalitet.

Amnen dar det inte fanns
tillrackligt med detaljer eller tid for
att reda ut frdgestéllningen, men
vi vill arbeta tillsammans for att
forstd mer och komma fram till
vilka I6ésningar som kan goras.

Uppfdljningssamtal skulle
behdvas for att utforma
den anpassade l6sningen.

Innefattar dversyn av
kommunikationsplaner,
riktlinjer,
utbildningsmaterial och
utvarderingar, etc.

Uppfdljande samtal skulle
behodvas for att se om
nuvarande funktioner kan
anvandas eller om
anpassad konfiguration
eller produktférbattringar
behodvs.

En analys av Oracles svar pagar och kommer att anviandas som delméngd
vid utvirdering av Oracle som leverantor. Bedomningen i nulédget ar att det
kravs fortsatt analys och utvardering kring Oracles mojlighet och formaga

att i tillracklig omfattning mota de behov av forbattringar som VGR har lyft.

Regelverk medicintekniska produkter

Tillverkaren av ett vardinformationssystem bar ansvaret for att systemet
foljer de europeiska forordningarna for medicintekniska produkter (MDR
eller IVDR), kompletterande svensk lagstiftning samt NMI-foreskriften'2.

Vid inférandet av Millennium inledde Lakemedelsverket en tillsyn av
Oracle och Millennium, vilket bland annat ror systemets kvalificering som
medicinteknisk produkt eller NMI och riskklassificeringsniva enlig MDR.

Efter inféorandet har ett stort antal allvarliga handelser anmalts till Oracle
och Lakemedelsverket. Likemedelsverket har utifran dessa allvarliga
héandelser startat ytterligare ett drende. I samband med denna samlade
tillsyn kan konstateras att delar av Millennium ar CE-markt i for 1ag
riskklass enligt MDR. Detta innebar att Millennium inte far tas i bruk
forran korrekt CE-markning ar klar.

Alla befintliga och nya medicinska funktioner och beslutstéd méste vara
CE-markta, i ratt riskklass. Detta giller aven for Oracles framtida versioner
av Millennium. Detta kan komma att paverka en framtida tidplan, da CE-
mairkningen méste vara klar innan VGR skulle kunna borja anvinda
Millennium.

12 Regelverk for medicintekniska produkter, Ldkemedelsverket
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Produkter i lagre riskklass granskar en tillverkare genom egenkontroll,
medan en hogre riskklass kraver granskning via en tredjepartsgranskare,
ett sa kallat "anmalt organ” (Notified Body). Det anmalda organet utfardar
ett EU-intyg om Overensstimmelse med MDR, vilket normalt tar 6-18
manader fran det att tillverkaren anser sig vara klar for att starta
granskning.

Utvardering av Oracle

For att skapa ett sd bra underlag som mojligt for analys av
handlingsalternativ A kommer VGR genomfora en utviardering av Oracle
som leverantor. I utvirderingen behover leveransformaga beaktas utifran
flera perspektiv, sa som:

e Analys av avbruten driftstart

e Leverantorens krishantering

e Strategisk och organisatorisk samsyn
e Tidigare samarbete och leveranser

e Anvandarperspektiv och stod

e Fortroende och partnerskapsfaktorer

Tidplan

Fréan det att VGR och Oracle kommer 6verens om en aterstart till fardig
utrullning av Millennium i hela lanet bedoms detta handlingsalternativ ta
omkring sex ar att genomfora. Tva till tre ar av utveckling,
designforandringar och forberedelser bedoms kriavas innan forsta
utrullning kan paborjas.

Parallellt paborjas forberedelser och implementering av Oracle Health EHR
enligt figuren nedan. Total tidsuppskattning ar saledes cirka tio ar. Denna
uppskattning ar mycket osiker, och i hog utstrackning beroende av nar
Oracle kan leverera nista generations funktionalitet.

Figur 3: Tidplan Handlingsalternativ A
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Design, anpassning, testoch forberedelser
Millennium (36 mé&n)

Implementering Millennium (48 man)

Forberedelser och implementering av Oracle Health EHR (kommer justeras, vantar pa information frdn Oracle)
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SWOT-analys av handlingsalternativ A

Nista steg ar att efter sommaren genomfora en SWOT-analys av detta
handlingsalternativ. Den berdknas vara under kvartal tre 2025.

Arbetsgruppens sammansattning

Deltagande roller preciseras i samband med att handlingsalternativet
analyseras.

Handlingsalternativ B: Upphandla
karnsystem

Overgripande beskrivning

Handlingsalternativet att upphandla kiarnsystem skulle innebara att VGR
pa nytt upphandlar ett system med samma ambition som tidigare. Det vill
sdga att systemet ska kunna anviandas inom sa manga av vardens processer
som mojligt. Handlingsalternativet gor det mgjligt att 1ara fran Millennium-
inforandet och fran avtalet med Oracle. Alternativet innebar en offentlig
upphandling och tidplanen kan péaverkas av att leverantorer 6verprévar
eller att nagra relevanta anbud inte lamnas.

Ett kiarnsystem tillhandahéller en stor del av den funktionalitet som hilso-
och sjukvarden kraver, men kan kompletteras med ytterligare funktionalitet
eller samverka med mer specialiserade verksamhetssystem om och nir sa
kravs. Det innebar att s mycket som mgjligt ska hanteras av kiarnsystemet.
VGR viljer tydligt en leverantor dar det finns en forvintan att leverantoren
ska kunna tillgodose en stor del av de behov som uppstar nar hilso- och
sjukvarden, och mdjligheterna till digitalisering, utvecklas framover.

e Alternativet innebar i grova drag:

Klarldgga maél, leverantors- och upphandlingsstrategi.
- Etablera upphandlingsgrupp.

— Beskriva krav pa systemet — en del gar antagligen att
ateranvanda fran Millennium-upphandlingen men behéver
kompletteras utifran dagens behov och lardomar frén
inférandet av Millennium.

- Genomfor upphandling och tilldela avtal enligt LOU.
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- Efter tilldelning. Starta och genomfora inforandeprojekt med
den leverantor som vunnit upphandlingen.

- Komma 6verens med leverantér om inférandeplan och
genomfora projektet.

Plattform och arkitektur

Nedan bild visualiserar arkitekturen (komponenter och relationer) i en
vardinformationsmiljo med ett kdrnsystem som grund. Karnsystemet
rymmer huvuddelen av funktionaliteten, men kan kompletteras med
ytterligare funktioner eller moduler/applikationer.

Figur 4: Plattformsstrategi upphandla kdrnsystem
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Samma bild, med exempel pa IT-stod for respektive komponent.

Figur 5: Plattformsstrategi upphandla kdarnsystem, med exempel
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Tidplan

Detta handlingsalternativ kraver att avtalet med Oracle och arbetet med
Millennium avbryts. Denna &tgard behover genomforas innan ny
upphandling kan annonseras och behéver végas in i den totala
tidsatgangen, men ar svar att i nuldget bedoma omfattning pa. Sannolikt
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gar det att starta upp en del arbete parallellt som avtalsdiskussioner kring
ett avbrytande av befintligt avtal pagar.

Forhoppningsvis kan en del arbete ateranviandas fran FVM/Millennium-
programmet. Den tidsuppskattning som just nu finns ar ett spann pa 10—11
ar. Kanske kan mindre pilot startas lite snabbare men uppskattningen ar i
nuliget osiker. Tidsuppskattningen ar grov och riknas fran tidpunkt da
forutsattningar, avtalsmassiga och organisatoriska, finns pa plats att starta.

Tidsuppskattningen kan jamféras med:

e Region Orebro dir projekttiden var atta &r frin annonsering. Totalt
med forberedelse var upphandling och projekt tio ar.

e Millennium-inférandet i VGR som hittills pagatt i 13 ar, dnnu €j
slutfort.

e AsynjaVisph dir upphandling och projekt var totalt atta ar, varav
implementering pagick i fem ar.

Trots att delar av den tidigare kravstillan kommer kunna anvindas, méste
en bedomning och analys goras for att se vilka delar som fortsatt ar
relevanta att anvanda i en ny upphandling, och vad som behover laggas till
for att fa till modern funktionalitet. Verksamheterna behover involveras for
att A med uppdaterade behov sedan den forra kravstéllan.

Figur 6: Tidplan Handlingsalternativ B
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SWOT-analys av handlingsalternativ B

I arbetet med SWOT-analysen har vissa antaganden gjorts utifran
erfarenheter fran verksamheterna. Kunskap har dven inhamtats fran
berorda staber inom koncernkontoret samt erfarenhetsinsamlingen's
utifran Millenniuminforandet. Nedan beskrivs delar av SWOT-analysen
som gjorts i arbetet.

Styrkor
Med ett gemensamt system i varden blir det samma journallogik for hela
vardkedjan. Detta gor det enklare att byta arbetsplats for medarbetarna. En

13 Sammanstéllning medarbetares erfarenheter
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gemensam standard forenklar arbetet med de linsgemensamma
arbetssatten.

Ett nytt kdarnsystem innebir endast en driftmiljo, en gemensam standard
och ett system att forvalta och supporta. VGR har da endast en
huvudleverantor att kommunicera med.

Vid upphandling av ett nytt kirnsystem dar utfallet inte blir Millennium har
medarbetare sannolikt en storre vilja att bidra i design och utveckling av
funktionalitet. For medarbetarna kan detta upplevas som en nystart.

Lardomar fran Millennium-inforandet kan anvandas i inforandeprocessen.

Svagheter
Med endast en leverantor kan mojligheten att paverka systemet vara liten.

Vid inforandet byts mycket funktionalitet ut samtidigt vilket innebéar en
storre verksamhetsforandring pa en och samma géang.

Vid upphandling av ett nytt kirnsystem maste befintliga system anviandas
langre an avtalad tid. Detta kommer dven att innebara upphandlingar av
viss funktionalitet for att stodja vardverksamheten fram till dess att
karnsystemet ar infort.

Liksom vid inférandet av Millennium kommer forandrade arbetssatt
kravas, vilket gor att det kan ta lang tid innan positiv effekt uppstar i
verksamheterna.

Lagkrav samt osdkerheten i upphandlingsprocessen gor att det inte kan
uteslutas att Oracle pa nytt lamnar anbud samt vinner upphandlingen.

Tidsaspekten vid en ny upphandling till genomférande kan réra sig om
cirka tio ar.

Mdojligheter
Lirdomar fran designen av Millennium ger mojlighet till en effektivare och
mer verksamhetsanpassad designprocess av ett nytt kirnsystem.

Med ett kdarnsystem kan ett gemensamt anvandargranssnitt skapas med
mojlighet att underliatta gemensamma standardiserade arbetssatt.

Magjlighet att kravstilla ny modern funktionalitet.

Nir det géller inforandeprocessen kan lardomar fran Millennium-
inférandet anviandas och bidra till en forbattrad process. Det ger ocksa
tidsmassig majlighet att jobba med standardiserade arbetssatt innan
driftstart.
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Avtalstexter kan skrivas om och utvecklas till det battre inom flera
omraden, sa som lagar (till exempel patientdatalagen och Socialstyrelsens
foreskrifter) och nationella tjanster.

Det kan ga att anvianda delar av de tidigare kraven for att spara tid i
upphandlingsprocessen.

Hot

Systemet riskerar att bli for generellt, vilket kan leda till lagre effektivitet pa
grund av simre anpassning till specifika verksamheters behov.
Applikationer (exempelvis Vard & Halsa, taligenkanning) i Oracles
upphandling som redan idag implementerats i verksamheterna kan behova
bytas ut om nytt informationssystem upphandlas.

Da det varit en kraftig opinion mot Millennium kan det finnas en risk att
ingen relevant leverantor vill lagga ett anbud vid ny upphandling.

Det finns dven en mgjlighet att samma leverantor vinner upphandlingen
igen, da befintlig leverantor kan antas ha vissa fordelar utifrdn sddant
arbete som redan skett med VGR. Resultatet av detta skulle innebéra
onodiga kostnader och en forskjuten tidplan.

Att byta informationssystem kan medfora risk for kostnader dd man maste
bryta ett redan ingénget avtal.

Ny kravstillan och upphandling innebér att det tar lang tid innan nytt
informationssystem finns pa plats. Under denna tid ska gamla befintliga
system omhéndertas och kan behéva kompletteras.

For att lansgemensamma arbetssitt och standardisering ska fungera i
verksamheterna maste hogsta ledningen visa att sidana aktiviteter ar
prioriterade. Risken ar att andra saker i verksamheten prioriteras hogre av
ledningen.

Det finns idag en organisation uppbyggd kring support, drift och
forvaltning av Millennium. Om denna inte kan anviandas finns det risk for
personalomstallning.

Arbetsgruppens sammansattning

Har listas samtliga roller som har bidragit i beredningen av
handlingsalternativet.

e Verksamhetsrepresentanter
e Senior inkopare



Delrapport Handlingsalternativ Sida 24

e Jurist

e Ekonom

o [IT-strateg

e Regionutvecklare
e Metodstod

Handlingsalternativ C: Upphandia
moduler

Overgripande beskrivning

Handlingsalternativet att upphandla moduler innebér en forandrad
strategisk inriktning, namligen att inte vilja ett kirnsystem som ger stod till
sd manga verksamhetsfunktioner som mojligt i ett och samma system. I
stillet viljs flera mindre enskilda moduler som stottar avgransade behov.

Handlingsalternativet innebar att upphandla moduler/applikationer samt
en gemensam bas/plattform (ex openEHR, FHIR, Nationell
informationsstruktur och/eller OMOP) for alla komponenter i en framtida
vardinformationsmiljo. Denna inriktning innebar att alla moduler maste
forhalla sig till ett standardiserat ramverk for struktur och hantering av
vardinformation och majliggor da uppbyggnad av ett system som kan
fungera som en helhet samtidigt som manga olika aktorer kan leverera olika
delar av systemet.

Alternativet innebar i grova drag att:

e Tydliggora langsiktig IT-strategi och informationsstrategi for VGR
baserad pa malen for en gemensam vardinformationsmiljo.

e Vilja teknisk plattform och standarder for fortsatta upphandlingar
och anpassningar.

e Ta fram modell for lamplig struktur och tidplan dar behovet av olika
moduler kan visualiseras och en avviagning av de olika faktorer som
ar centrala for att na en sa effektiv struktur som mojligt kan
genomforas. Det behover exempelvis klarlaggas vad som ska styra i
vilken ordning olika moduler ska inforas samt vad som ar en
optimal storlek och omfattning av moduler inom olika omraden.

¢ Genomfora upphandlingar enligt den prioritering som lagts.
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https://www.vgregion.se/ov/informatik-och-standardisering/faq/fhir/
https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/omraden/e-halsa/nationell-informationsstruktur-och-nationella-informationsmangder/
https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/omraden/e-halsa/nationell-informationsstruktur-och-nationella-informationsmangder/
https://www.ohdsi.org/data-standardization/
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— Varje enskild modul upphandlas, kan ske med viss
parallellitet beroende pa VGR:s forméaga att driva projekt och
hantera forandringar i verksamheten.

- Upphandlingarna sker enligt lagen om offentlig upphandling
och det far raknas med minimum 1-2 ar for en upphandling
som darefter ska anpassas och inforas, sannolikt ytterligare
1—3 ar beroende pa den aktuella modul som upphandlats.

e Alternativet innebir en gradvis uppbyggnad av en gemensam
vardinformationsmiljo dar information kan delas mellan alla
berérda moduler. Inférandet bor baseras pa de erfarenheter som
dragits av Millennium-inforandet avseende till exempel
inforandestrategi, kvalitetssdkring, utbildning, fordndringsledning
med mera.

Plattform och arkitektur

Nedan bild visualiserar arkitekturen (komponenter och relationer) i en
vardinformationsmiljo med enskilda moduler/applikationer som grund.
Med denna strategi utgor informations- och dataplattformarna grunden for
informationsdelningen i vardinformationsmiljon. Modulerna ar i huvudsak
upphandlade, men kan kompletteras med egenutvecklade komponenter.

Figur 7: Plattformsstrategi upphandla moduler

MT-utrustning Individuellt upphandlade/utvecklade applikationer

MTP integration Integrationsplattform
Dataplattform

M Egenutvecklad funktionalitet Medicintekniska produkter Separatupphandlad funktionalitet Il Regional MTP, integrations- och dataplattform

Samma bild, med exempel pa IT-st6d for respektive komponent. Observera
att ett arbete behover genomforas for att besluta funktionalitet, omfattning
och avgransning for moduler/applikationer.
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Figur 8: Plattformsstrategi upphandla moduler, med exempel

MT-utrustning Individuellt upphandlade/utvecklade applikationer
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Tidplan

Detta handlingsalternativ kraver att avtalet med Oracle och arbetet med
Millennium avbryts. Denna atgiard behover genomforas innan ny
upphandling kan annonseras och behéver vigas in i den totala
tidsatgdngen, men dr svar att i nuldget bedoma omfattning pa. Sannolikt
gar det att starta upp en del arbete parallellt som avtalsdiskussioner kring
ett avbrytande av befintligt avtal pagar.

Tidplanen utgors av flera parallella eller delvis parallella upphandlingar och
implementeringar. Respektive moduls upphandling och implementering ar
mindre resurs- och tidskravande an ett stort kdarnsystem, men detta kraver
ett repetitivt forfarande vilket gor att det totalt sett tar 1ang tid.

VGR maste ta i beaktande att ordningen i vilka moduler som upphandlas
vid respektive tillfalle &r mycket viktig d& det finns manga beroenden som
paverkar detta. Beroenden sdsom befintliga avtal med olika leverantorer,
befintliga systems livslingd och andra pagaende implementeringar i
verksamheterna. Utifrdn dessa beroenden behover ordningen for
upphandling av moduler anpassas for att bland annat minimera behov av
kortsiktiga 16sningar for befintliga system.
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Figur 9: Tidplan Handlingsalternativ C
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SWOT-analys handlingsalternativ C

I arbetet med SWOT-analysen har vissa antaganden gjorts utifran
erfarenheter fran verksamheterna. Kunskap har dven inhamtats fran
berorda staber inom koncernkontoret samt erfarenhetsinsamlingen4
utifrdn Millennium-inforandet. Nedan stycken kommer fran SWOT
analysen som gjorts i arbetet.

Styrkor

Den bista 16sningen/modulen kan upphandlas for varje funktion till
verksamheterna. Exempelvis skulle ett antal specialistomraden i regionen
kunna anvianda samma modul.

Medarbetare har sannolikt en storre vilja att bidra i design och utveckling
av funktionalitet da det blir andra system dn Millennium. For
medarbetarna kan detta upplevas som en nystart.

Mer flexibilitet och en 0kad frihetsgrad att kunna byta ut mindre
andamaélsenliga system.

Vid inforandet blir det enklare process dd man kan implementera modul for
modul, ingen "Big-Bang”. Modulerna kan ga i drift snabbare.

Mindre upphandlingar diar man kan upphandla moduler i en
prioriteringsordning.

14 Sammanstéllning Medarbetares erfarenheter (DNR: RS 2025-01524)



https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/rs16764-1976783462-388/surrogate/Sammanst%c3%a4llning%20rapport%202025-03-10_Final.pdf
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Ej beroende av en enskild leverantér. VGR har storre flexibilitet att anpassa
vardinformationsmiljon baserat pa dndrade behov.

Svagheter

I ett modulbaserat system kan det finnas olika anvindargranssnitt i de olika
modulerna. Det stiller hogre krav pa arbetet med att fa till standardiserade
processer.

Fler integrationer kan ge en mer komplex systemmiljo.

Det kan behovas lite storre/bredare moduler inom de storre
verksamhetsomradena sasom slutenvard och 6ppenvard. Om
specialistverksamheter i stor omfattning 6nskar sig egna anpassade
moduler kan det sannolikt inte tillgodoses i en sammanhallen
vardinformationsmiljo, vilket kan paverka opinion och
forandringsledningsarbetet negativt.

Resursbrist kan uppsta da flera parallella upphandlingar och inféranden
ska ske samtidigt. Stora moduler involverar fler medarbetare. Da fler
personer maste engageras kan det leda till hogre kostnader for
verksamheterna.

Det kan bli manga 6verprovningar att hantera.

Upphandling av olika moduler sammanfaller inte tidsmassigt och under
tiden maste man hantera gamla system. Det kommer dven kravas hantering
av befintliga avtal eller andra tillfalliga I6sningar.

Mojligheter
Enklare att prioritera inom systemlandskapet samt att kunna lagra
gemensam information.

Medarbetarna kommer sannolikt i hogre utstrackning att vilja medverka i
alla delar av processen da VGR far flera anpassade vardinformationssystem.

Inférandeprocessen kan ske i flera steg och behover inte involvera alla
verksamheter samtidigt.

Mojlighet till snabb ROI (return on investment) da tiden till forsta
modulleverans ar kortare an att infora ett kirnsystem. Det vill siga tiden
fran upphandling tills att modulen ar i drift och kommer slutanviandaren till
godo ar Kkortare.

Det gar snabbare att komma vidare i processen och leverera viarde da
omfattning for varje modul 4r mindre jamfort med ett karnsystem.

Upphandling av en enskild modul kan ge VGR goda mojligheter att paverka
leverantorens produktutveckling samt ger majlighet till 6kad konkurrens
mellan leverantorer.
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Upphandling av moduler majliggor stor flexibilitet i den fortsatta
utvecklingen av varden i VGR da olika moduler kan hanteras fristdende fran
varandra.

Hot

Risk att skapa en fragmenterad vardinformationsmiljo, dar vardsystemen
inte kan integreras och utbyta information mellan vardgivare pa ett
tillrackligt bra sitt.

Avtal- och livslangd pa nuvarande system maste hanteras och kan fa stor
paverkan pa ordningen av upphandlade moduler.

Om den regionala styrningen inte ar adekvat kan det leda till 6kad lokal
anskaffning av applikationer och moduler som inte féljer den regionala
strategin.

Applikationer (exempelvis Vard & Hilsa, taligenkdnning) i Oracles
upphandling, som redan idag implementerats i verksamheterna, kan
behova bytas ut om nytt informationssystem upphandlas.

Kostnaderna kan bli hogre med fler leverantorer.

Det finns idag en organisation uppbyggd kring support, drift och
forvaltning av Millennium. Om denna inte kan anvéndas finns det risk for
personalomstallning.

Fler leverantorer gor att avtalsrelationerna kan bli svarare och att det kan
bli fler rattsliga processer. Mindre foretag har samre kapacitet och kan
kopas upp av ett storre foretag dar VGR:s paverkansmojlighet minskar.

Kan ta lang tid till att alla moduler 4r implementerade och full effekt
uppstar i regionen/ldnet. Om det tar 1ang tid innan allt ar klart kan det leda
till en forandringstrotthet for medarbetarna som under lng tid successivt
kommer fa sitta sig in i nya system.

Om integrationen mellan de olika modulerna inte fungerar optimalt finns
en risk att verksamheterna fortsitter att arbeta utifran gamla arbetssatt.
Magjligheten till linsgemensamma arbetssatt gar dirmed forlorad.

For att linsgemensamma arbetssitt och standardisering ska fungera i
verksamheterna méste hogsta ledningen visa att sidana aktiviteter ar
prioriterade. Risken ar att andra saker i verksamheten prioriteras hogre av
ledningen.

Att byta informationssystem kan medfora risk for kostnader dd VGR maste
bryta ett redan ingénget avtal.
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Arbetsgruppens sammansattning
Hir listas samtliga roller som har bidragit i beredningen av
handlingsalternativet.

e Verksamhetsrepresentanter
¢ Senior inkopare

e Jurist

e Ekonom

o [IT-strateg

e Regionutvecklare

e Metodstod

Handlingsalternativ D: Egenutveckia
karnsystem

Overgripande beskrivning

Detta handlingsalternativ skulle innebara att VGR utvecklar och infor ett
komplett kirnsystem i egen regi, primart med stéd av en egen
utvecklingsforméga inom regionen. Det antagna omfanget for sidan
utveckling baseras pa kravbild, omfang och inférandegrad motsvarande ett
upphandlat kdrnsystem.

I nuldget finns en viss formaga till utveckling i egen regi inom VGR, primart
inom koncernstab digitalisering vid koncernkontoret. Men de
verksamhetsspecifika l16sningar och moduler som VGR utvecklar i egen regi
idag ar, jamfort med det d&tagande som utvarderas i detta
handlingsalternativ, mycket begransade i komplexitet och omfattning.

Figur 10: Visualisering olika nivder av egenutveckling

Kompletterande Utveckling av
funktioner i befintliga verksamhetsspecifika
system moduler

Egen utveckling av

Nuvarande niva Grad av egenutveckling komplett kimnsystem

En strategisk formaga till storskalig utveckling skulle behova byggas upp
fran grunden. Det skulle kriva en omfattande rekrytering pa en marknad
med hog konkurrens om specialiserad arbetskraft. Det skulle ocksa krava
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omfattande insatser av medarbetare inom de kliniska verksamheterna for
att systemet skulle kunna utvecklas utifrdn behov.

Plattform och arkitektur

Nedan bild visualiserar arkitekturen (komponenter och relationer) i en
vardinformationsmiljo med egenutvecklat karnsystem som grund, vilket
kompletteras av upphandlade eller egenutvecklade moduler/applikationer.
Med denna strategi utgor informations- och dataplattformarna grunden for
informationsdelningen i vardinformationsmiljon.

Figur 11: Plattformsstrategi egenutveckla karnsystem

MT-utrustning Egenutvecklat Kdrnsystem Individuellt upphandlade/utvecklade applikationer

MTP ! !
i |

MTP integration Integrationsplattform
Dataplattform

M Egenutvecklad funktionalitet Medicintekniska produkter Separatupphandladfunktionalitet Bl Regional MTP, integrations- och dataplattform

Samma bild, med exempel pa IT-stod for respektive komponent.
Figur 12: Plattformsstrategi egenutveckla kdarnsystem, med exempel

MT-utrustning Egenutvecklat Kérnsystem Individuellt upphandlade/utvecklade applikationer

;’ Motsvarar Karnsystems funktioner
|

Spotmétare s

— = = o

I —
© s ™ @ - ~a o c
. . c = z = a £
Patientmonitor i = ~ = (= g = ‘i = =
2 £ B a 2 = [s] ° £
= E 2 2 é = = E 5 b
=) [ - -
E - o 5 i = £ 5 =) T
e 3 £ - 2 = 5 g g s 3
= = L B
= £ = = @ S

Pump ' &

MTP integration Integrationsplattform
Dataplattform

M Egenutvecklad funktionalitet Medicintekniska produkter Separatupphandlad funktionalitet Il Regional MTP, integrations- och dataplattform

Detta scenario kréaver att behov av, och krav pa, systemstdd for alla berorda
verksamheter och vardprocesser analyseras, definieras, designas och
realiseras av egen personal i ndra samverkan med berorda verksamheter.
Arbetsfloden, anvandarupplevelse och teknisk design gors helt i egen regi
av egen personal, och utformas med optimal foljsamhet till verksamhetens
behov, regionens strategiska mal och rekommenderade tekniska IT-miljo.
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Karnsystemet ingar i sin tur i ett Overgripande ekosystem av moduler och
applikationer som alla nyttjar befintliga regionala och standardiserade
MTP-, integrations- och dataplattformar for att dela information och
kommunicera med andra moduler. Aven i ett sidant scenario kan egen
utveckling overvagas som komplement till eller komplettering av
funktionalitet inom specifika moduler.

Regler och lagar

Ett egenutvecklat kiarnsystem kommer att utgora medicinteknisk produkt
(MTP) och maste darmed folja de aktuella europeiska regelverken for
omradet; MDR och IVDR?. Egentillverkning av medicinteknisk
programvara®¢ far endast ske om det saknas motsvarande produkter pa
marknaden. De far heller inte tillgingliggoras for anvindning av andra
vardgivare som till exempel kommuner eller privata vardgivare utan att CE-
markas enligt MDR eller IVDR7.

Aven efter CE-mirkning ir det osikert huruvida kommunallag och
konkurrenslagstiftning tilldter regionen att erbjuda losningarna till tredje
part.

Den mycket snabba teknikutvecklingen inom Al-baserade beslutstod!®
kraver, om regionen véljer att vid nadgon tidpunkt inforliva sadana i
produkten, dessutom foljsamhet mot AI-forordningen?.

Ett kdrnsystem avsett for gemensam anvindning Over organisationsgranser
inom Sverige ses ocksa som ett nationellt medicinskt informationssystem
(NMI)20, vilket innebéar krav som i stort motsvarar kraven for CE-méarkning
av MTP.

Ett kirnsystem med den omfattning i funktionalitet och nyttjande som
regionen avser etablera kommer sannolikt att berora alla dessa lagar,
forordningar och regelverk. Det stiller mycket hoga krav inte bara pa
produkten i sig, utan dven pa organisationens formaga att arbeta
strukturerat med kvalitetssidkring, certifiering samt operativ juridisk och
regulatorisk vagledning som del av utvecklingsprocessen.

Det finns alltsd sammantaget signifikanta regulatoriska hinder och
utmaningar for egenutveckling av ett karnsystem.

15 Medicinteknisk programvara | Lakemedelsverket

16 Fgentillverkade produkter enligt MDR | Ldkemedelsverket

17 CE-markning | Lakemedelsverket

18 FCgMLP: A novel gated MLP model for enhanced endometrial cancer diagnosis -
ScienceDirect

19 AI-férordningen | Digg

20 Nationella medicinska informationssystem - NMI | Ldkemedelsverket



https://www.lakemedelsverket.se/sv/medicinteknik/vilka-regler-galler-mig/medicinteknisk-programvara
https://www.lakemedelsverket.se/sv/medicinteknik/tillverka/egentillverkning/egentillverkning--mdr
https://www.lakemedelsverket.se/sv/medicinteknik/tillverka/vagen-till-ce-market
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2666990025000059?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2666990025000059?via%3Dihub
https://www.digg.se/kunskap-och-stod/eu-rattsakter/ai-forordningen
https://www.lakemedelsverket.se/sv/medicinteknik/tillverka/nationella-medicinska-informationssystem
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Tidplan

Detta handlingsalternativ kraver att avtalet med Oracle och arbetet med
Millennium avbryts. Sannolikt gar det att starta upp en del arbete parallellt
som avtalsdiskussioner kring ett avbrytande av befintligt avtal pagar.

Lang etableringstid av bade fardig l16sning och den egna
utvecklingsformagan da kapacitet, organisation, styrmodeller och mycket
annat som behovs for utveckling pa denna niva inte finns idag och maste
byggas upp fran grunden.

Det foreligger en stor risk att komplexitet, utvecklingstakt samt vilka
resurser och vilken tid som ett sapass stort dtagande kommer att kriava
underskattas. Mycket av komplexiteten syns inte i kravbild och
verksamhetsperspektiv. Bakom ett till synes enkelt krav kan en mycket stor
komplexitet, och manga dolda beroenden finnas. En tumregel ar 1:50-
forhéllande mellan synbar och faktisk komplexitet.

Att isa har tidigt skede ta fram en tidplan ar darfor mycket svart, men en
mycket preliminéar uppskattning att forhalla sig till 4r minst 12—14 ar innan
karnsystemet ar utvecklat och infort i sin helhet.

Figur 13: Tidplan Handlingsalternativ D
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SWOT-analys av handlingsalternativ D

Styrkor

Egen radighet och flexibilitet i utformning och inférande, méjlighet till
samskapande med verksamheten for att tillgodose behov och forvantningar
fran verksamheten. Hogt initialt signalvarde att utgé fran respektive
verksamhetsperspektiv kring dess digitala arbetsmiljo, vardag och behov.

Svagheter
Signifikant hogre komplexitet, osdkerhet, kostnad och langre tid till nytta
an ovriga alternativ. Kraver omfattande satsningar for att etablera bade
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utvecklande och stodjande formagor, kompetenser och funktioner som
saknas i nuldget. Resurskravande for bade verksamhet och IT-organisation
samt mycket lang tid fran start till fullt inford funktionalitet. Avtal for
nuvarande system maste hanteras da de kommer att 16pa ut under tiden.

Mojligheter

Egen radighet 6ver omfattning och utvecklingsmetodik gor alternativet
enkelt att kombinera med 6vriga alternativ i en hybridmodell, vilja
upphandlade moduler dar sa bedoms fordelaktigt samt lopande justera
funktionalitet for att mo6ta forandrade behov inom verksamheten. Lagre
teknisk och funktionell inlasningseffekt gor det enklare att justera omfang,
anslag och fardplan vid dndrade forutsattningar. Etablerad organisatorisk
forméga och kompetens ger stora nyttoeffekter dven utanfér programmet.

Hot

Stor osdkerhet och paverkan fran regelverk, framfor allt kring MDR- och
NMI-direktiv och de krav som dessa stéller. Exponering for ifrdgasiattande
och kritik kring att som enda region driva ett sa pass omfattande initiativ i
egen utveckling da andra, dven storre, regioner bedomer att godtagbara
alternativ finns pa marknaden. Visentligt hogre grad av eget ansvar for
béde drift, support, sakerhet samt lopande anpassning och kvalitetssakring.

Arbetsgruppens sammansattning

Hir listas samtliga roller som har bidragit i beredningen av
handlingsalternativet.

e Verksamhetsrepresentant

e Enterprisearkitekt

e Mjukvaruarkitekt

e UX-designer (expert pa anvandarupplevelse)
e Kravanalytiker

e Testledare
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Arbetsgruppens slutsats

Handlingsalternativ A: Fortsatta med Oracle

Arbetsgruppens slutsats ar att detta handlingsalternativ bor kvarsta och

fordjupas ytterligare. Ett flertal fragestéallningar behover utredas vidare,

bland annat vilka mojligheter som finns till forbattrad funktionalitet och
Oracles formaga att leverera som langsiktig partner till VGR.

Handlingsalternativ B: Upphandla karnsystem

Arbetsgruppens slutsats ar att detta handlingsalternativ bor kvarsta och
fordjupas ytterligare, bland annat med information om upphandling och
inférande av motsvarande karnsystem i andra regioner.

Handlingsalternativ C: Upphandla moduler

Arbetsgruppens slutsats ar att detta handlingsalternativ bor kvarsta och
fordjupas ytterligare, bland annat kravs fordjupad marknadsanalys i syfte
att kartlagga utbudet av mojliga moduler.

Handlingsalternativ D: Egenutveckla karnsystem

Alternativet att ta fram ett egenutvecklat kdarnsystem ar forenat med stora
risker och en mycket hog grad av osdkerhet. Detta givet organisationens
begriansade forméga och erfarenhet av stora utvecklingsprojekt, kombinerat
med de avsevirda juridiska riskerna och regelverken att forhéalla sig till.

De mojligheter och styrkor som identifierats kraver en visentlig initial
investering for att bygga upp den kompetens och organisation som skulle
kravas, vilket initialt i sig kraver en stor mangd tid och resurser. Det finns
ocksé en stor osdkerhet om det ens ar majligt att rekrytera eller anlita
personal i nédviandig omfattning givet bristen av sdidan kompetens pa den
nuvarande arbetsmarknaden.

Arbetsgruppens slutsats ar att det finns stora och vasentliga hinder for att
egenutveckla ett kirnsystem. Arbetsgruppen bedéomer dock att ndgon form
av egenutveckling kommer vara aktuell oavsett viagval framéat och utgora ett
komplement till 6vriga handlingsalternativ. Genom att se egenutveckling
mer som en stodjande funktion finns goda mojligheter att realisera manga
av de identifierade styrkorna och mojligheterna med egenutveckling, utan
att behova ta de stora risker det skulle innebira for VGR att utveckla ett
eget karnsystem. Egenutveckling kan under dessa forutsattningar ses som
ett spektrum av mgjligheter, fran specifika funktioner i befintliga system till
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kompletta moduler och system inom omraden dar varken befintliga system
eller marknaden kan erbjuda dndamalsenliga alternativ.

Sammanfattning

Arbetsgruppens samlade slutsats ar att handlingsalternativ A, B och C bor
kvarsta och samtliga tre behover fordjupas ytterligare, men utifrén olika
perspektiv. Detta for att under hosten 2025 kunna gora en fullstiandig
jamforande analys mellan alternativen. Gillande alternativ D bedoms
ytterligare fordjupning inte vara nodvandig.

2025-06-19

Arbetsgrupp handlingsalternativ,
Samordningsgrupp for vardinformationssystem
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Sammanfattande bedomning
och plan for fortsatt arbete

Under vintern och varen har det bedrivits ett intensivt arbete med de olika
handlingsalternativen och vad varje alternativ kan innebira. Arbetet
behover fortsatta och fordjupas ytterligare. Malsattningen ar att kunna
leverera ett valgrundat beslutsunderlag till regionstyrelsen i december
2025.

Utifran delrapportens analys och slutsatser gors foljande bedomning.

e Handlingsalternativ A, B och C kvarstar och fordjupas ytterligare
under hosten 2025. Alternativen behover belysas ur olika
perspektiv:

o For alternativ A behover bland annat en utvirdering av
Oracles leveransférmaga goras. Detta bedoms vara en viktig
komponent i kommande underlag for beslut.

o For alternativ B behover bland annat férdjupad
omvarldsanalys ske.

o For alternativ C behover det bland annat tas fram principer
som kan bidra till att definiera moduler.

e Alternativ D behdover inte fordjupas eller utredas ytterligare. Men
alternativet kommer finnas med som utgéngspunkt i analysen och
jamforelsen mellan olika handlingsalternativ.

Utover arbetet med handlingsalternativ pagar eller planeras andra arbeten
och insatser, som bedoms ha en inverkan och utgora del i kommande
beslutsunderlag.

e Kartldggning och analys av de ekonomiska aspekterna for respektive
alternativ.

e Utredning av konsekvenser pa befintliga system.

e Utredning om forutsattningar for molntjanster i Vastra
Gotalandsregionen.

e Fortydligande vad som avses med gemensamma arbetssatt och
standardiserade processer samt hur arbetet med dessa ska fortsatta.

e Fordjupning och fortydligande av patient- och invanarperspektivet i
det fortsatta analysarbetet.
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e Framtagande av forslag pa koncernkontorets organisering samt
arbets- och beslutsprocess gillande verksamhetsutveckling med
stod av digitalisering

e Arbete med foriandringsledning for att rusta organisationen infor
nista inforande av vardinformationssystem.

e Expertgruppens utlatande, vilket lamnas den 1 september 2025.

Aven resultatet av KPMG:s granskning av inférandet, samt den kommande
granskningen av tystnadskultur kommer vigas in sa langt det ar mojligt.

En betydande faktor att ta med i bedomningen vid val av
handlingsalternativ ar de upplevelser och erfarenheter som halso- och
sjukvardens medarbetare har av den tidigare inforandeprocessen. Det kravs
forutsattningar for helt annat forberedelsearbete och kommunikation med
medarbetarna under samtliga stadier, oavsett vilket handlingsalternativ
som VGR beslutar att ga vidare med.

Inférande av nytt vardinformationssystem handlar inte bara om ett
systembyte utan ocksa om standardisering, anpassning till lagstiftning och
forandring av arbetssitt for olika yrkesroller. I detta arbete behovs storre
insyn, majlighet till forstaelse och delaktighet for de som ska anvinda
systemet, gentemot hur det var under tidigare inforandeprocess. Med den
ursprungliga strategin som utgangspunkt kravs ocksa hogre involvering av
kommuner och privata vardgivare vid nésta inforande.

2025-06-22

Anders Kullbratt Per Albertsson

Beslutsfattare
Samordningsgrupp for vardinformationssystem



