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Helseplattformen ved St. Olavs hospital synes a vare en
vedvarende trussel mot pasientsikkerhet og
sykehusgkonomi og planlegges innfort ved flere sykehus i
Midt-Norge. Dette krever en etisk refleksjon.

Etisk bevissthet er en viktig del av legeidentiteten. Helt siden antikken har vi
gjennom den hippokratiske ed hatt normer for legers yrkesutgvelse. Den
kanskje mest kjente etiske regelen er primum non nocere, som pa norsk
oversettes med «forst og fremst, a ikke volde skade». Regelen finner vi igjen i
dagens etiske regler for leger (§ 9): «En lege skal ved undersgkelse og
behandling kun ta i bruk metoder som forsvarlig legevirksomhet tilsier.
Metoder som setter pasienten i unedig fare, ma ikke benyttes ...» (1). De etiske
reglene palegger oss ogsa a ta hensyn til ressursbruk: «En lege skal i sin
virksombhet ta tilbegrlig hensyn til samfunnets gkonomi. Ungdige eller overfladig
kostbare metoder mé ikke anvendes» (§ 12, forste avsnitt).

Medisinfaget er i stadig utvikling, og ny kunnskap ferer til at metoder for
undersgkelse og behandling forandres fortlapende, ogsa fordi gamle metoder
ikke fremstar som etisk forsvarlige lenger. Man har av slike grunner sluttet a
utfere lobotomi ved psykiske lidelser, gi talidomid til gravide og gi klasse 1c-
antiarytmika til pasienter med hyppige ventrikuleaere ekstrasystoler etter
hjerteinfarkt (2).
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«Et journalsystem kan oppfattes som en metode i seg selv. Den
pavirker bade undersokelse, behandling, pasientsikkerhet 0g
ressursbruk og ma derfor innga i en etisk refleksjon»

Var moderne yrkesutgvelse foregar i komplekse systemer der hensiktsmessig
informasjonsflyt og dokumentasjon er helt avgjorende for resultatet.
Informasjonen handteres av dataprogrammer i elektroniske pasientjournaler
(EPJ). Grunnet sin sentrale stilling i moderne medisin kan et journalsystem
oppfattes som en metode i seg selv. Den pavirker bade undersgkelse,
behandling, pasientsikkerhet og ressursbruk og mé derfor innga i en etisk
refleksjon.

Trussel mot pasientsikkerhet og sykehusgkonomi

Innferingen av Helseplattformen som nytt journalsystem i Helse Midt-Norge
ble nok gjort med de beste intensjoner. Men resultatet s langt er sveert
urovekkende. Ni maneder etter innferingen ved St. Olavs hospital sliter
universitetssykehuset fremdeles med redusert pasientsikkerhet, nedsatt
effektivitet, manglende styringsdata, ukjente ekstrakostnader og darlig
arbeidsmiljg for de ansatte. Sistnevnte har ogsa konsekvenser for rekruttering
av fagpersonell (3). En rekke undersgkelser og tilsyn fra flere myndigheter er
igangsatt (4, 5). Man vet ikke hvor mye innferingen og heller ikke driften av
Helseplattformen totalt vil koste.

«Det er ukjent om, nar og hvordan de mange feil og problemer med
Helseplattformen vil vare lost»

Det er ukjent om, nar og hvordan de mange feil og problemer med
Helseplattformen vil veere lost. Alle tidligere planer for dette matte revideres da
de viste seg a vare preget av en urealistisk optimisme. Nye feil med fare for
pasientskade har dukket opp, flere maneder etter oppstart. Fremdeles er det
umulig at to personer jobber samtidig i samme pasientjournal. Blokkert
journaltilgang har fort til at pasienter har mattet fa katastrofeblod (4).

Nesten dtte maneder etter innforingen meldte St. Olavs hospital at svar pa over
800 patologiprever og bildediagnostiske undersgkelser var forsvunnet, med
forsinket behandlingsstart for tre kreftpasienter som konsekvens (6, 7). Helse
Midt-Norge planlegger likevel innforing av Helseplattformen ved flere sykehus
iregionen — den 27.4.2024 i Helse Mgre og Romsdal og i november 2024 i
Helse Nord-Trendelag (8).

Den underliggende visjonen En innbygger — én journal vil ikke kunne oppnas,
fordi resten av landet ikke vil ta Helseplattformen i bruk og fordi fastlegene
neppe vil velge et datasystem med darlig omdomme og som gir lavere
effektivitet og reduserte inntekter (9). Noen beslutningstakere i Helse Midt-
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Norge haper kanskje at man snart vil ha utviklet en fastlegeversjon av
Helseplattformen som utkonkurrerer eksisterende systemer pa det norske
markedet, bade pa pris og kvalitet. Dette er nok mest gnsketenkning.

Er det etisk forsvarlig a bare fortsette?

Gitt premisset om at et komplekst pasientjournalsystem pavirker undersgkelser
og behandling, ma beslutninger om Helseplattformen ses i et etisk perspektiv.
Etter ni maneders erfaring pa St. Olavs hospital har man et faktagrunnlag som
viser at Helseplattformen setter pasientene i unedig fare og truer
sykehusgkonomien. Hvor lenge situasjonen vil vedvare, er uvisst.

En innbygger — én journal vil ikke kunne realiseres ved hjelp av
Helseplattformen. Er det da etisk forsvarlig a fortsette likevel? En etisk
refleksjon etterlyses. Primum non nocere!
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