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Sammendrag 

Bakgrunn 

Hovedmålene for digitalisering i helsesektoren er at helsepersonell skal ha enkel og sikker 
tilgang til pasient- og brukeropplysninger, innbyggere skal ha tilgang på enkle og sikre 
digitale tjenester og data skal være tilgjengelig for kvalitetsforbedring, helseovervåking, 
styring og forskning. 

En rekke prosjekter lokalt, regionalt og nasjonalt jobber for å oppfylle målene for e-helse. 
Ambisjonen om Én innbygger – én journal er særlig knyttet til tre strategiske og parallelle 
tiltak: (1) Helseplattformen, innføring av felles journalløsning i Midt-Norge, (2) modernisering 
av journal og kurveløsninger i spesialisthelsetjenesten i Nord, Vest og Sør-Øst og (3) Akson 
– tiltak for felles kommunal journal og helhetlig samhandling. 

Akson er arbeidsnavnet på konseptet med mål om å etablere en felles journalløsning for 
kommunene utenfor Midt-Norge og løsninger for helhetlig samhandling for alle virksomheter 
som yter helsetjenester i Norge. Akson ble besluttet som konsept våren 2019 og Helse- og 
omsorgsdepartementet ga Direktoratet for e-helse i oppdrag å gjennomføre et forprosjekt. 
Forprosjektet leverte sin anbefaling 29. februar 2020. Denne anbefalingen, sammen med en 
ekstern kvalitetssikring som gjennomføres våren i 2020, danner grunnlaget for regjeringens 
videre behandling og et eventuelt Stortingsvedtak om å iverksette tiltaket, tidligst fra 2021. 
Kommunesektoren og andre interessenter har deltatt tett i arbeidet med forprosjektet. KS 
opprettet et program som samordnet innspill, posisjoner og behov fra kommunesektoren og 
samarbeidet om oppgaver i oppdraget. 

Behov 

Behovskartlegging viser at det er behov for et nasjonalt tiltak som utnytter teknologiske 
muligheter til å styrke pasientsikkerhet og kvalitet og bidra til mer effektiv ressursutnyttelse. 

Helsepersonell har et stort behov for enklere og sikrere tilgang til pasientinformasjon, den 
bør være tilgjengelig uavhengig av hvor helsehjelpen ytes slik at innbygger ikke utsettes for 
unødvendig helsemessig risiko eller påføres pasientskader som kunne vært unngått. 
Innbygger har behov for å møte en koordinert og helhetlig helsetjeneste som har 
informasjonen den trenger for å ta beslutninger om behandling basert på beste praksis. 

Dagens løsninger er til hinder for oppfyllelse av politiske mål om en effektiv og bærekraftig 
helsetjeneste som tilbyr helhetlige og koordinerte tjenester på tvers av behandlingsnivå og 
virksomheter.  

Digitalisering og teknologi er viktige virkemidler for å tilrettelegge for helhetlige pasientforløp. 
Kommunenes behov for bedre arbeidsverktøy og bedre samhandling er stort i dag og 
forsterkes ytterligere i årene som kommer som følge av demografisk utvikling og økt 
ansvarsoverføring til kommunene. I tillegg tilfredsstiller ikke dagens løsninger krav til 
informasjonssikkerhet og personvern.  

  



Akson – Toppnotat, sammendrag av arbeid for felles kommunal journal og helhetlig samhandling  

  3 

 

Konsept 

Konseptet Akson skal realisere målbildet for helhetlig samhandling og en felles 
journalløsning for kommunal helse- og omsorgstjeneste. Felles kommunal journalløsning 
innebærer at helsepersonell i kommunene jobber i en felles journalløsning. Dette betyr at 
blant annet legevakt, fastleger, hjemmetjenesten og helsestasjoner bruker samme 
journalløsning og kan samhandle seg imellom med brukerflater tilpasset deres behov. 
Innbyggerne vil på sin side oppleve en mer helhetlig og koordinert helse- og omsorgstjeneste 
og de vil få én journal på tvers av kommunale helse- og omsorgstjenester. Journalen følger 
innbygger dersom innbygger trenger helsehjelp i andre kommuner som bruker den felles 
kommunale journalløsningen. 

Målbildet for helhetlig samhandling innebærer at nasjonale e-helseløsninger og 
felleskomponenter skal utvikles og gi innbyggere og helsepersonell i sykehus, kommuner og 
fastleger bedre mulighet til å utveksle informasjon digitalt og legge til rette for bedre 
samhandling med andre statlige og kommunale tjenester, som for eksempel NAV og 
barnevern.  

Overordnet gjennomføring av konseptet  

Det er anbefalt to tilnærminger for å realisere Akson:  

1. Felles kommunal journalløsning etableres fasedelt med stegvis utvikling og innføring. 

2. Målbildet for helhetlig samhandling realiseres gjennom en stegvis tilnærming med flere 
tiltak. 

Den stegvise tilnærmingen til helhetlig samhandling er valgt fordi det er svært mange 
avhengigheter mellom aktørene og høy usikkerhet. Stegvis tilnærming gir grunnlag for bedre 
styring og koordinering av avhengigheter og en gradvis utvikling av 
samhandlingsfunksjonaliteten over tid og bidrar dermed til å redusere 
gjennomføringsrisikoen. Det sentrale styringsdokumentet inneholder en beskrivelse av 
gjennomføringen for felles kommunal journalløsning og steg 1 i utviklingsretningen for 
samhandling.  

Den overordnede gjennomføringen av Akson er illustrert i Figur 1 Overordnet gjennomføring 
av konseptet Akson. Tidshorisonten og lengden på fasene og stegene er illustrative. 

Figur 
1 Overordnet gjennomføring av konseptet Akson 
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Overordnet organisering og ansvarsdeling  

Ansvaret for gjennomføring av tiltaket legges til ulike virksomheter:  

• Forprosjektet legger til grunn at ansvaret for å anskaffe, etablere, drifte, forvalte og 
videreutvikle felles kommunal journalløsning vil legges til en virksomhet med 
kommunalt majoritetseierskap ("Akson journal AS"). Dersom kommunene ønsker det, 
kan staten ha en minoritetspost i selskapet, gitt at Stortinget gir sin tilslutning til statlig 
eierskap. 

• Direktoratet for e-helse vil få ansvaret for å realisere steg 1 i utviklingsretningen for 
helhetlig samhandling, og vil være hovedansvarlig for at målene nås. Norsk Helsenett 
SF vil i henhold til avtale med Direktoratet for e-helse gis ansvaret for utførelse av 
nødvendige anskaffelser og IKT-utviklingsaktivitet i steg 1.  

Ulikheter knyttet til aktører og interessenter, ansvarsforhold og finansieringsmodeller for 
realiseringen av felles kommunal journalløsning og steg 1, gjør det naturlig å også dele 
organiseringen i ulike programmer; Programmet Akson journal og Programmet Akson 
samhandling. To programmer vil gi tydeligere styringslinjer og mer entydig ansvarsplassering 
innad i programmene.  

Oppdelingen av tiltaket i to programmer vil imidlertid medføre et behov for å sikre helhetlig 
styring av tiltaket. Det legges derfor vekt på å sikre felles styringsmekanismer, herunder 
samarbeidsavtaler, representasjon i hverandres programstyrer,  koordinering mellom 
prosjekter og koordinering med prosjekter som ikke er finansiert gjennom Akson. 

Nærmere om realisering av felles kommunal journalløsning  

En vellykket gjennomføring av felles kommunal journalløsning vil kunne gi en rekke gevinster 
og ha stor nytte for samfunnet. Samtidig er gjennomføring av felles kommunal journalløsning 
omfattet av mange forhold som bidrar til usikkerhet. Anbefalt gjennomføringsstrategi skal 
bidra til å oppnå målene for prosjektet, samtidig som risiko håndteres. 

I gjennomføringsstrategien anbefales tiltaket gjennomført i fire faser: (1) Mobilisere og 
anskaffe journalløsningen, (2) Etablering, tilpasning og utvikling, (3) Innføring og (4) 
Forvaltning, drift, vedlikehold og utvikling. På grunn av høy kompleksitet og stort omfang er 
det etablert stoppunkter ved oppstart av nye faser og kontrollpunkter i forbindelse med 
kritiske delleveranser. Ved hvert punkt må det gjøres en kvalitetssikring og vurdering av 
hvorvidt utviklingen er i tråd med planene, og om det er endringer i programmets anslag for 
kostnader og forventet nytte.  

Anskaffelsene som vil inngå i tiltaket, vil foretas av "Akson journal AS". Selskapet vil også 
forvalte avtalene og løsningen som etableres. For å tilrettelegge for konkurranse og for 
stegvis gjennomføring av tiltaket, er løsningsomfanget delt inn i flere anskaffelsesområder. 
Kontraktstrategien anbefaler at det inngås kontrakt med en leverandør for hvert av 
anskaffelsesområdene. Tilbyderne kan velge å gå i kompaniskap med underleverandører for 
å dekke nødvendig funksjonalitet, kompetanse og kapasitet, men må ta ansvaret for at 
leveransene oppfyller behovet og fungerer enhetlig. 

Ansvarsfordelingen mellom det sentrale programmet og kommunene må være tydelig. Det 
langsiktige målet er at felles kommunal journalløsning skal innføres i opptil 291 kommuner. 
For å kunne innføre journalløsningen må en rekke forhold være på plass lokalt, og det må 
etableres et sterkt lokalt eierskap til endringene som skal gjøres. Ansvaret for å 
implementere løsningen lokalt og realisere gevinster legges til den enkelte kommune, mens 
det sentrale programmet skal tilrettelegge for innføring, sikre kompetanseoverføring og støtte 
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virksomhetene i arbeidet med realisering av gevinster. Endelig struktur vil måtte 
konkretiseres etter valg av leverandører, og vil kunne variere mellom kommunene.  

Nærmere om realiseringen av steg 1 i utviklingsretningen for samhandling   

Steg 1 i utviklingsretningen for samhandling omfatter følgende prosjekter: 

• Modernisering og videreutvikling av grunndata- og tillitstjenester 
• Nasjonal informasjonstjeneste for oppslag av laboratorie- og radiologisvar  
• Forprosjekt for steg 2 av utviklingsretningen  

Gjennomføringen av steg 1 må sees i sammenheng med allerede pågående nasjonale 
prosjekter. Ved oppstart vil det være flere prosjekter i den nasjonale e-helseporteføljen som 
har pågått over tid, og som har som mål å levere løsninger som kan bidra til å redusere 
samhandlingsutfordringene i helse- og omsorgssektoren. Steg 1 vil bygge videre på disse 
løsningene, og flere pågående prosjekter er også avhengig av leveranser fra steg 1. Dette 
gjør det nødvendig med helhetlig styring og en mer forpliktende styringsmodell.  

Kostnader  

Kostnadene til felles kommunal journalløsning (Programmet Akson journal og lokale 
innføringskostnader) fordeles mellom staten og kommunene. Utgangspunktet i det sentrale 
styringsdokumentet er at staten dekker forventet kostnad (P50) knyttet til program- og 
myndighetsoppgaver, mens kommunene dekker de resterende kostnadene knyttet til kjøp, 
etablering, innføring og drift og forvaltning av den felles kommunale journalløsningen. Lokale 
innføringskostnader dekkes i sin helhet av den enkelte kommune. Staten finansierer 
investeringskostnadene i sin helhet for steg 1 i utviklingsretningen for samhandling.  

Det gjenstår fortsatt arbeid rundt finansieringsmodellen til felles kommunal journalløsning. 
Blant annet hvordan kommunene skal fordele kostnader mellom seg, og hvordan kostnader 
for selvstendig næringsdrivende fastleger og andre private aktører med avtale skal dekkes. 

Videre arbeid i 2020  

Gjennomføringen av tiltaket felles kommunal journalløsning og steg 1 i utviklingsretningen for 
samhandling har planlagt oppstart i 2021. Frem til oppstart vil det pågå flere viktige aktiviteter 
og avklaringer. Kommunene spiller en svært sentral rolle i videre arbeid, herunder 
avklaringer og forberedelser til etableringen av selskapet "Akson journal AS" og arbeid med 
intensjonserklæringer for tilslutning til tiltaket. Oppstart av arbeidet med felles kommunal 
journalløsning i 2021 forutsetter at et tilstrekkelig antall kommuner uttrykker sin intensjon om 
deltakelse.  
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