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Det finns nationella tjanster
som har potential att avsevart forbattra
informationsoverforingen
inom halso- och sjukvarden i Sverige
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Komplexiteten for att ansluta

den kommunalt finansierade

halso- och sjukvarden till Ineras
nationella tjanster ar hog
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Materialet ger insikter som kommer att
anvandas for att underlatta for halso- och
sjukvarden i Sverige
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Aktuell situation

* Inera har ett stort utbud av e-tjanster som stottar halso- och sjukvarden
- Tjansterna ar framtagna tillsammans med regionerna

- Kommunerna har ett omfattande halso- och sjukvardsuppdrag genom
- primarvard i form av hemsjukvard (narmare 400.000 invanare i Sverige omfattas)
- elevhalsan i grundskola, sarskola och gymnasiet (6ver en miljoner elever i Sverige
omfattas)
- Kommunernas anslutning till Ineras tjanster ar lag, trots stor potentiell nytta

« Skanes Kommuner, de 33 medlemskommunerna, efterstravar en okad
anvandning av Ineras nationella tjanster for att uppna en sémlds halso- och
sjukvard

« Tillsammans bestamde sig Inera och Skanes Kommuner for att kartlagga vilka
mojligheter och hinder som finns
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Uppdraget
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Syfte och mal

« Syfte: Forsta och kommunicera de moéjligheter till informationsdelning
mellan huvudman och organisationer inom halso- och sjukvarden som finns
idag, i stravan att na malet av en sémlds vardprocess

 Mal: Beskriva hur halso- och sjukvarden i Skane i skulle kunna optimera

informationstillgangen med hjalp av existerande Inera-tjanster och regionala
tjanster
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Uppdraget - Optimerat lage i Skane

Kartlagga och beskriva hur Ineras nationella tjanster bidrar till
informationsforsorjning inom halso- och sjukvardsuppdraget

Beskriva vilken information som produceras/delas idag

Beskriva vilka nyttor som skulle kunna uppsta vid en utékad anvandning via
scenarion som validerats med verksamheter inom aldrevarden och elevhalsan

Kartlagga vilka nyttor tjanster ger for kommunerna i Skane

Beskriva vilka hinder som finns for en 6kad anvandning
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Metod och arbetssatt

* Inera och Skanes Kommuner har arbetat utforskande tillsammans
* Varje organisation har utrett forhallandena inom den egna organisationen
- Aterkommande avstamningsmoten har hallits

 Skanes Kommuner har ordnat tre workshoppar som anordnats med
verksamhetsforetradare for

- kommunal héalso- och sjukvard for personer i behov av hemsjukvard
- elevhalsan

« Slutligen har ett gemensamt leveransdokument skapat - det som har visas
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Denna presentation ar leveransen

Uppdraget redovisar sina slutsatser i denna presentation
Det finns ingen slutrapport
Presentationen ar darfér mer detaljerad och ordrik an en vanlig presentation

Utskick gors av presentationen i sin helhet och i PDF-format
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Ineras tjanster
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Katalogtjanst HSA _

¢araloetia
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Ineras tjanster till kommunerna

Fokus i uppdraget har varit Ineras tjanster som stodjer informationsflodet runt patienten
(de orangefargade tjansterna)

Beslut- och Infrastruktur- Informations
kunskapsstod tjanster forsorjningstjanster

Verksamhets-

stédjande tjanster

e UMO e HSA e Hjdlpmedelstjansten e Digitalt mote
e Vardhandboken e Personuppgiftstjansten e Informationsutlamning till e E-klient
e YOUMO ¢ SITHS kvalitetsregister e Nitha (it-stod for
° Rédgivningsstédet webb e Sjunet ¢ 1177 e-tjanster handelseanalys)
o Sikerhetstjinster e Journalen e Underskrifttjansten
e Test och kvalitetssakring * Nationell patientoversikt * Oppen testmiljo
(NPO)
* Pascal
e E-remiss

e Saker Digital Kommunikation
(SDK)



Las mer om Ineras tjanster i appendix
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Nulage
Vardgivarna och deras systemstoo
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Kommunal halso- och sjukvard i Skane

« Kommunerna har ansvar for hemsjukvard i
- ordinart boende
- dagverksambhet
- i sarskilda boendeformer samt bostader med sarskilt stod
enligt SoL och LSS
« | Skane finns 294 aldreboenden (enligt seniorval.se)
- 2371 i kommunal regi

- 63 i privat eller ideell regi som utfors av 11 olika vardgivare

 Enstaka platser, dar halso- och sjukvard upp
till sjukskoterskeniva ingar, som ar upphandlade av Skanes
Kommuner

SKANE

Invanare i hela lanet:
1,4 miljoner invanare

33 kommuner

Storsta kommun:
344.000 invanare
(Malmo)

Minsta kommun:
7.400 invanare
(Perstorp)
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otalt finns drygt 60 vardgivare som utfor
kommunalt finansierad halso- och sjukvard i Skane

Kommunens egen regi verksamhet

« 33 kommuner med eget journalsystem

Privata utforare, tillhandahaller en hel verksamhet till kommunen

11 vardgivare som dokumenterar i koncernens journalsystem eller i kommunens

Privat utforare, tillhandahaller enstaka platser till kommuner

 Ca 20 vardgivare | Skane dokumenterar i koncernens/eget journalsystem *

* Vardgivare som anmalt till IVO att de utfor g SKANES )
Halso- och sjukvard INera KOMMUNER "



Journalsystem i Skane

Region Skane Privata vardgivare (11 olika)
O PMO (CGM), primérvard @ SafeDoc (Alfa Ecare)
@ Melior (Cerner), slutenvard O samti kommunernas egna system
Kommunerna
@ Procapita (TietoEvery) anvands av 13/33 Journalsystem i elevhalsan
O Lifecare (TietoEvery) 15/33 @ Prorenata (Prorenata)
@ Treserva (CGI) 3/33 O PMO (CGM)

QO Treserva Halsoarende (CGI) 1/33
(O Combine (Pulsen) 1/33
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<ommunernas
ournalsystem
(e| elevhalsan)

« Fem olika journalsystem anvands
inom kommunernas halso - och
sjukvard i Skane *

 Att det ar samma journalsystem
betyder dock inte att det finns en
gemensam informationsstruktur

* | de fall kommunen &r | processen av att byta system
under 2022 visualiseras det kommande systemet

g
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Privata utforares
journalsystem

« De flesta kommunerna i Skane vill
att de privata utforarna
dokumenterar i kommunens
journalsystem

 Safe-Doc ar det journalsystem som
anvands av de privata utférare
som dokumenterar i eget system

g
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Kommunernas
journalsystem inom
elevhalsan i Skane

- Det finns tva olika journalsystem
inom elevhalsan

- Som framgar av kartan delar
Prorenata och PMO pa marknaden
i Skane

 Kartan visar inte friskolornas

elevhalsa. Dessa anvander till stor
del Prorenata

g SKANES
@ Prorenata O PMO IN€FAa  koMMUNER ,.



Region Skane har tva stora journalsystem

SR,EE\,OEN - |dag finns tva stora journalsystem i
Region Skane.

» Primarvarden dokumenterar i PMO och
slutenvarden i Melior

 Region Skane ar i ett inférandeskede av
en ny informationsmiljo (Skanes Digitala
Vardsystem). Start for inférande ar
planerat till 2023

g SKANES’ )
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33 kommuner, 33 olika anslutningar

33 KOMMUNER

* Tieto Evrys ar den vanligaste leverantoren
av journalsystem till kommunerna i
Skane

« Aven CGIl och Pulsens har kunder i Skane

- Tieto Evry haller pa att fasa ut Procapita
vilket innebar att flera kommuner
kommer att byta system

g SKANES )
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Privata vardgivare hanterar manga system

11 PRIVATA « Det finns 11 olika privata vardgivare som

VARDGIVA i} L .

utfor offentligt finansierad kommunal
hemsjukvard i Skane

« De dokumenterar antingen i sitt

@ koncerngemensamma system alternativt i
Q kommunernas journalsystem
Q - Samma vardgivare kan dokumentera i flera

olika system nar de har uppdrag i flera
kommuner

« SafeDoc ar vanligast bland de privata
vardgivarna
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Enstaka vardplatser hos privata vardgivare

20 VARDGIVARE
ENSTAKA PLATSER - | Skane finns dessutom 20 vardgivare

Q Q Q som saljer platser i boenden dar
Q Q Q Q kommunal hemsjukvard ingar

« Dar bor aven invanare som ar skrivna i
andra kommuner i landet

Q O Q Q - Dessa vardgivare dokumenterar i sina

egna system
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Elevhalsan - system och anslutning till NPO

MANGA SKOLHUVUDMAN

1 33 OLIKA KOMMU

OO

OO

Q@Q O

Det finns tva ledande journalsystem inom
elevhalsan

- PMO (CGM)
- Prorenata

Elevhalsan har begransad vana av elektronisk
informationsoverforing

Storst behov finns kring éverlamning mellan vid
skolstart och byte av skola

Leverantorerna ar forberedda for att kunna ansluta
till NPO, men kannedom och intresse ar lagt hos
vardgivaren

PMO och Prorenata har istallet etablerat api:er
sinsemellan for att kunna overfora journaler vid byte
av skola

Sarskilt fokus ar information om vaccinationer och
tillvaxtkurvor



Stort antal
vardgivare,
manga system,
annu fler anslutningar,
Nog komplexitet




Om det ska fungera behover ...

Varje vardgivare ansluta sig till nationella tjanster som producent

Varje systemleverantor behéver mojliggéra anslutning till samtliga tjanster

.. viljan ar god, men utmaningarna manga

Varje installation av verksamhetssystem behdver gora ett eget arbete med att ansluta varje informationsmangd till
tjanstekontrakt. Det beror pa att det saknas ett enhetligt satt att strukturera informationen i systemen. Hade en
enhetlig informationsstruktur anvants hade anslutningen varit enklare och mindre kostsam

Manga kommuner star i begrepp att byta system vilket gor att de inte vill gbra nyinvesteringar och arbetsinsatser
Alla systemleverantdrerna har inte etablerat maojligheten att erbjuda anslutning till sina kunder

Systemleverantorer genomfor en uppdatering av sina system, endera bygger de nya system eller férbattrar
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Sa ansluter kommunen till en tjanst

HSA /SITHS NPO - kommunen
« Skanes Kommuner  Varje kommun har kundavtal
tillhandahaller HSA/SITHS till de med Inera
skanska kommunerna  Varje kommun maste aven ha
avtal med sin systemleverantor
Bestilla tinst Pascal som ar den som tekniskt och

genom agent

. Varie kommun har avtal med informatiskt implementerar NPO
J for varje kund, exempelvis

Inera. Privata vardgivare mappning mot

behover inte eget avtal Ineras tjanstekontrakt, teknisk
anslutning osv

Registrera
vardenhet hos
Inera

- Kommunen och dess privata

Bestilla mappning vardgivare far tillgang till Pascal * NPO - privat vardgivare

m(_e_l_lan system och . . .

Hinstekontrak via ett webbgranssnitt och - Privata vardgivare har kundavtal
tilldelning av behorigheter sker med Inera

| HSA katalogen

Tjanst ansluts efter
godkanda tester

- Privata vardgivare har aven avtal
med sin systemleverantor *

* Privat vardgivare maste ansluta via systemleverantor. Indirekt anslutning via en kommun ar inte tillatet.



Priser/ar (exkl uppstartskostnader)

Kommun till Skanes Kommun till Inera Privata vardgivare till Inera
Kommuner*

31 kr/personpost 0 kr 0 kr
SITHS 85 kr/kort 0 kr 0 kr
Pascal 0 kr 1,56 kr/invanare 0 kr
NPO konsument 0 kr 1,24 kr/invanare 2 700kr/manad och
vardenhet
NPO producent 0 kr 0 kr 0 kr
Journalen 0 kr 0 kr 0 kr
E- Remiss 0 kr Ej prissatt Ej prissatt
Mina Planer 1,40/invanare
Saker digital kommunikation 0 kr 2022 Startdatum ej beslutat

Privata vardgivare kdper HSA/SITHS via privata foretag

* Kommunforbund for kommunerna i Skane



Arliga kostnader* for NPO konsument

kommunen

Stor kommun
345 000 invanare

Mellanstor kommun
37 000 invanare

Liten kommun
17 000 invanare

538 000 kr

45 880 kr

21 080 kr

Arsavgift till Inera Arsavgift privata Kostnad per
vardenheter kommun
ELEIE
388 800 kr 916 600 kr 2,65
129 600 kr 175 480 kr 3,82
21 080kr 1,24

Insikt: Om kommunen valt att anlita privata utforare av verksamhet och inkluderat ansvaret for
hilso- och sjukvard dkar den arliga kostnaden fér NPO konsument betydligt. Sannolikt blir
kostnaden s& hog att sma vardenheter inte kommer att konsumera NPO information

g
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Kostnader inforande NPO producent
— tva/tre informationsmangder

Till leverantor, uppstartskostnad Till Till Inera, Arsavgift

ADL funktionsstatus, leverantor, | arsavgift per
Uppmarksamhetssignal, Vardplan | arsavgift invanare

Stor kommun 175 000 144 000 0 kr 0,42 kr
345 000 invanare

Mellanstor kommun 130 000 78 000 0 kr 2,10 kr
37 000 invanare

Liten kommun 150 000 80 000 0 kr 4,70 kr
17 000 invanare

Insikt: Storleken p&d kommunen paverkar i |dg grad kostnaderna fér att ansluta till NPO som producent. Ju mindre
kommun ju hogre kostnader per invanare eller patient.

Forutsattningar for kommunalt finansierade privata vardgivare paverkas bland annat av vardgivarens storlek och
om de dokumenterar i kommunens eller eget system. s,
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Uppstartskostnader ovriga tjanster

- Idag ar ingen kommun i Skane ansluten till Journalen

* Vivetinte hur hoga kostnaderna blir for att ansluta den kommunala halso- och
sjukvardens journalsystem till Journalen, E-remiss och SDK

Insikt:

Trots att det inte ar avgiftsbelagt gentemot Inera att anvanda Journalen, dvs. att visa
halso- och sjukvardsinformation for invanare via 1177.se, har ingen kommun gjort det.

g
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Kostnader till Inera

- Kommunerna betalar

- Arsavgift baserat pa invanarantal till Inera for Pascal och NPO konsument och NPO producent.
Journalen har ingen arlig avgift

- Anslutningskostnad till leverantér for NPO konsument, NPO producent och Journalen

- Abonnemangskostnad till leverantor

- Privata vardgivare som arbetar i kommunens system betalar

- En manadskostnad per vardenhet till Inera fér NPO konsument

» Privat vardgivare som arbetar i eget system betalar:
- En manadskostnad per vardenhet till Inera for NPO konsument
- Anslutningskostnad till leverantor

- Abonnemangskostnad till leverantor

g
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Generella insikter kring kostnader

- Kommunerna far en avtalsrelation bade med Inera och med sin systemleverantér kring
anslutning av NPO konsument och producent, journalen osy, vilket bidrar till att det ar
svart att fa en helhetsbild kring kostnader

- Kommunalt finansierade privata vardgivare far kostnader for att anvanda NPO till Inera
och om de arbetar i eget system anslutningskostnader till leverantor

- Den totala kostnaden for kommunalt finansierad halso- och sjukvard paverkas marginellt
av vardgivarens storlek

- Sma vardgivare betalar nastan lika mycket som stora vardgivare oavsett om vardgivaren ar en
kommun eller ett privat foretag

 Det gor att den totala kostnaden for den halso- och sjukvard kommunen finansierar
paverkas av
- | vilken omfattning privata utforare anlitas, ju fler privata vardenheter ju hégre kostnader

- ivilken omfattning privata utférare anvander andra journalsystem an kommunen. desto fler
system som ska ansluta och som leder till hdgre anslutningskostnader och arliga avgifter till
systemleverantor
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Invanarens information

IN€Era



nvanaren ager inte informationen,
men ska kunna ta del av och vara delaktig

« GDPR begransar INTE mdjligheten att dela invanarens information

» | formell mening ager vardgivaren journalinformationen, for att kunna fullfélja sitt
uppdrag och for att det vore orimligt att [agga ansvaret for dataskyddet pa invanaren

- Lagstiftarens intention med GDPR ar att invanaren ska kunna 6verblicka och vid behov
begransa spridningen av den "egna” information

« Men intention ar aven att starka invanaren ratt till sin information

* Invanarens tillgang till egen information ar central for samtliga stora satsningar inom
halso- och sjukvarden de senaste decenniet: Nara vard, Patientkontrakt, med flera

g
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Scenariot med invanarens tidslinje
visar att invanarens bild inte blir fullstandig om
inte kommunens information delas,
genom elevhalsan under barndomen

OC

N Via

Jnde

kommunal primarvard

- de sista aren i livet
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Workshops for att definiera nylage

 Tre workshops holls med verksamhetsrepresentanter inom
- kommunal halso- och sjukvard for personer i behov av hemsjukvard

- elevhalsan

* Ineras tjanster presenterades och nytta som tjansterna skulle
kunna skapa diskuterades. Behov som saknar systemstod lyftes

- Nylaget presenteras i form av
- prioriterade behov listas

- scenarion som beskriver ett optimerat lage, om Ineras nationella tjanster
implementerats och kommer i anvandning

g
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Overgripande behov

- Tillgang till patientinformation
» Minska letandet av information fran annan vardgivare

» Minska tidsodande pappersarbete
- Minska tid for att soka information pa telefon

* Minska antalet system man behover logga in i for alla
intressenter

» Sluta skriva ut - skicka - skanna

g
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Informat|on som de as |Journalen och NPO
delas i NPO/Journalen delar i Journalen delar i NPO delar i NPO

Diagnoser

Lakemedel

Rontgenremisser JA JA

Provsvar JA JA

Konsultationsremisser JA JA
Uppmarksamhetsinformation JA JA
Vardkontakter JA JA

Anteckningar JA JA

Vaccinationer JA

Tillvaxtkurvor

Funktionsstatus & ADL JA
Vardplan JA
Modravard

Remisser (flode)
Loggrapport
Sparrar JA



Centrala insikter kommunernas behov




Aldrevard - prioriterade behov i nylage

« Lista ordinerade [akemedel - bor visas i
NPO/Journalen och Pascal. Behdver kunna
dokumenteras i egen journal. Kan I6sas om tid
for visning i NPO forlangs till 10 ar

« Epikris behover delas av alla vardgivare och
publiceras som Anteckning i
NPO/Journalen. Mgjligt idag, men ej heltackande

* Att regionens primarvardslakare och personal i
slutenvarden kan lasa alla kommuners
Anteckningar, ADL, Vardplaner,
Uppmarksamhetssignaler i NPO. Mojligt idag om
kommunen ar producent i NPO

- Behandlingsbegransning visas i NPO. Mojligt om
dokumenteras som Uppmarksamhetssignal och
kommun ar producenti NPO

« Ta emot E-remiss fran regionen. Sarskilt stort nar

behov av hemsjukvard finns. Skicka remiss till
regionen, exempelvis fysioterapeut. Mojligt pa
sikt via E-remisstjansten, men aven via SDK

Fraga svar/arendehantering/meddelanden
mellan regionen och kommun. Méjligt via SDK

- Behov att hanvisa till NPO i journalanteckning

(dvs annan vardgivares anteckning). Nytta skulle
Oka om utokas till Iangre tid

Kontakt/dialog med narstaende pa ett sakert satt
digitalt. Pa sikt mojligt inom 1177 e-tjanster nar
ombudsfunktion mojlig efter lagandring

ViSam/SBAR

Mer kunskap for att avgora vilken insats som
kravs - Radgivningsstddet pa webben

g
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Elevhalsan - prioriterade behov i nylage

- Tillvaxtkurvor kan delas mellan region/kommun.
Om behov ska kunna uppfyllas via
NPO/Journalen kravs att tid nar information visas
forlangs till 10 ar

 Information som genererar tillvaxtkurva bor
kunna bilda en sammanhallen graf, oavsett om
olika vardgivare dokumenterat. Helst via
integration till journalsystemet

 Vaccinationer behdver synas i minst 10 ar. Bade
region och kommun behdver vara producent

- Sammanfattning/epikris fran
barnhalsovarden. Mgjligt idag om bade region
och kommun producerar Anteckningar i NPO.
Aven vid byte av skola

« Skicka E-remiss till regionen. Skolskoterskan
skriver manga remisser, exempelvis till specialist-

och barnmottagning. Mojligt inom kort via E-
remisstjansten, men aven via SDK

Konsultation och informationséverforing.
Kontakter med regionens halso- och sjukvard via
fraga svar/arendehantering/meddelanden.
Mojligt att skicka via SDK nar bada parter ar
anslutna

Foraldrar kan ta del av elevhalsans medicinska
information. Mgjligt via Journalen forutsatt att
elevhalsan blir producent

Kontakt/dialog med vardnadshavare/ungdomar -
Mojligt via 1177 e-tjanster men manga skolor har
andra upparbetade kontaktvagar

g
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Las mer i appendix om:
Insikter fran workshoppar med

verksamheterna
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Atta scenarion - skissat nylage

-« Hemsjukvard - akut sjuk aldre skickas fran SABO till sjukhus

« Sommarturister som ar tillfallig vardtagare i en annan kommun
« Remiss for att bedéma behov av hemsjukvard

« Anhorig kan folja narstaendes halsotillstand i Journalen
 Elevhalsan - infér halsoundersokning

 Elevhalsan - elektronisk remiss

- Elev byter skola

« Utlamning till av info automatiskt till Senior alert

g
IN€ra
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Scenario1l OPTIMERAT NYLAGE

Akut sjuk aldre till sjukhus

1.

83-3riga Greta, som bor pa SABO, har matt
daligt de senaste dagarna. Pa fredagskvallen
borjar hon plotsligt krakas. Febern ar 38,5
grader. Smartor i buken. Misstankt tarmvred.
En ViSam-beddmning gors som pekar pa
annan vardniva — kontakt med lakare.

Sjukskoterskan kontaktar jourlakaren.
Eftersom kommunen dr producenter till NPO
kan jourldkaren se sjukskoterskans
journalanteckningar frén SABO, inklusive
noteringar fran ViSam, under samtalet.
Beslut tas att Greta bor skickas in akut

till sjukhus. Sjukskoterskan ringer 112.

Via NPO kan ambulanspersonal ta del av
sjukskdterskans ViSam-information via NPO.
Greta flyttas med ambulans till sjukhus.

Eftersom kommunen &r producent i NPO kan
vdrdpersonal pd sjukhuset Idsa patientens
HSL-anteckningar frén SABO. Det ger en bild

av hur patienten matt den senaste tiden
samt patientens allmanna halsotillstand (bl a
ADL/funktionsstatus, diagnoser, ldkemedel
och journalanteckningar) och behover
sdledes inte ringa SABO for ytterligare
rapport.

Det bestams att Greta ska laggas in pa
sjukhuset. Pa avdelningen gors ett
inskrivningsmeddelande i Mina planer.

Nar lakare bedomt att Greta ar
utskrivningsklar planeras hemgang i Mina
planer. Alla aktorer som ar konsumenter i
NPO kan ta del av planen. Dar finns uppgift
om fast vardkontakt i primarvarden.

NYTTOR
Okad patientsikerhet
nar lakaren kan lasa
SABO:s HSL-
anteckningar
Minskat
rapporteringsbehov
som leder till
effektivitet

TJANSTER
NPO
ViSam
Mina planer

g
nera  rovanes €0



Scenario2 OPTIMERAT NYLAGE

Sommarturist ar tilltallig patient

1. Sven bor i Malmo, men vistas pa hemtjanstens underskoterskor om NYTTOR
somrarna i sin sommarstuga utanfor byte av stomi. Saret ska omlaggas av Underlittar planering
Simrishamn. Han far hjalp av sjukskoterska. Okad patientsakerhet
hemsjukvarden for att byta sin stomi . . nar information finns

C£5r att |3 t Sar 3. Sven vet att insatserna finns tillganglig
samt for att lagga om ett sar pa . . . . -
L1388 ) P beskrivna i hans SIP som gar att l4sa Minskat behov av
foten som ar relaterat till hans i3 1177. Det ki i tl dverrapportering
diabetes vid - Vet kanns tryggt: Okad trygghet for

invanaren

4. Nar Sven kommer hem till stan igen Bkad méjlighet tll
sa kan hemsjukvarden i Malmo lasa delaktighet for
om hur Sven matt eftersom aven invanaren

. Simrishamn &r producent i NPO. .
producent i NPO kan sjukskoterskan P TJANSTER
NPO

i Simrishamn lasa vilken hjalp Sven

. ) o Journalen
behover. Hen kan i god tid innan Mina planer
Sven anlander instruera

2. Malmo och Simrishamn anvander
olika journalsystem. Tack vare att
Svens hemkommun Malmo ar

g
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Scenario3 OPTIMERAT NYLAGE

Beddma behov av hemsjukvard

1.

Asta besdker sin ldkare pa
vardcentralen, tillsammans med
dottern Maria. Astas varden ar daliga
och under samtalet blir det tydlig att
Asta inte tar sin medicin varje dag utan
verkar glomma den ibland.

Vardcentralens lakare Fatima skickar
en remiss via Ineras E-remisstjgnst om
ratt till hemsjukvard.

Remissen tas emot av Olle som ar
omvardnadsansvarig sjukskoterska i
kommunen. Han besdker Asta i
hemmet. Hon har hjalp fran
hemtjansten med en rad olika sysslor,
men inte medicineringen. Asta ar
huvudsakligen pigg, men lite glomsk,
och osaker pa hur ofta hon ska ta sin
viktiga medicin.

4.

Olle bedémer darfor det vore bra om
Asta erhaller hemsjukvard, vilket Asta
tycker kanns tryggt. Olle skriver in sitt
beslut i E-remisstjansten och skickar
remissvaret via tjansten till lakaren
Fatima. Hon tar emot remissvaret i sin
inkorg som hon kan na via sitt eget
system.

Olle lagger upp en journal for Asta.
Remissvaret sparas i journalen. Efter
samtycke inhamtar Olle vardcentralens
journalinformation via NPO.

Olle gor en bestallning till hemtjansten
om oOverlamning av lakemedel.

Dottern Maria ta del av beslutet via
Journalen 1177.

NYTTOR
Okad effektivitet i
remisshanteringen
Minskad
pappershantering
Slipper postgang —
spar tid
Minskat
rapporteringsbehov

TJANSTER

E-remiss
Journalen

g
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Scenario4 OPTIMERAT NYLAGE

Narstaende foljer halsotillstand i Journalen

Eva bor i Stockholm, men har sin 87-
ariga mamma Ulla i ett SABO i Osby.
Mamman ar multisjuk, féorutom en
svarbehandlad diabetes har hon KOL
och hogt blodtryck.

Dottern Eva har regelbunden kontakt
med mammans boende, men en
mildare stroke vill hon

félja mammans maende
kontinuerligt. Ibland lite mer an
vardpersonalen hinner med.

Ulla och Eva far veta att Eva som
narstaende kan ldsa kommunens
journalanteckningar™ eftersom
kommunen ar ansluten som

producent i Journalen. Det tycke aven
mamma Ulla ar en bra idé.

Vid ett besok hos sin mamma hjalps
mor och dotter at att logga in pa
1177. Ulla gor sin dotter Eva till sitt
ombud.*

Nu kan Eva logga in som sig sjalv och
folja anteckningar om mamman
halsa kontinuerligt.*

NYTTOR

 Okad trygghet for
narstdende och
patient

 Okar delaktighet for
narstaende

* Tidsvinst for
vardpersonal nar
behovet av
avstamningar minskar

TJANSTER

e Journalen
« NPO

*Fdrutsitter att foreslagna

lagandring sker och teknisk
anpassning sker

g SKANES ’ .'
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Scenario6 OPTIMERAT NYLAGE

Elevhalsan skickar E-remiss till Barnmottagningen

1.

Kalle ar 6 ar och har borjat forskoleklass.
Vid halsokontrollen hos Elevhalsan
uppmarksammas att han inte har okat i vikt
som han borde. | samband med maltid mar
han ofta lite illa. Vardnadshavarnas ger
samtycke till att en remiss skickas till
regionens specialistvard for bedomning

Via E-remisstjansten, som nas via
journalsystemet, skriver skolskoterskan en
remiss till Barnmedicin Gastro.

Remissen tas emot av Gastro via inkorg i e-
remisstjansten. De kan dven ta del av Kalles
tillvaxtkurva via NPO.

Kalle erbjuds en tid for underdkning. En
kallelse skickas till Kalles inkorg i 1177 , som
foraldrarna har atkomst till via
ombudstjansten. Skolskoterskan far en
remissbekraftelse via E-remisstjansten.

5.

Efter utredningen skickar Barnmedicin sitt
remissvar till skolskoterskan/skollakaren via
i e-remisstjansten. Kalle har diagnosticerats
med cellaki.

Barnmedicin Gastro ar ansvarig for
behandling och uppféljning, men
skolskoterskan for en dialog med Kalles
foraldrar runt vilka atgarder som skolan
behover vidta for att cellakin inte ska
paverka Kalles skolarbete negativt.

Foradldrarna (vardnadshavarna) ger
samtycke till sammanhallen journalféring sa
att skolskoterskan ta del av journalerna hos
Barnmedicin via NPO och vice versa.
Samtycket galler till Kalle fyller 13 eller tills
det aterkallas.

Kalles vardnadshavare kan ta del av all
halsoinformation via Journalen i 1177

g

INEra

NYTTOR
Okad effektivitet i
remisshanteringen
Minskad
pappershantering
Slipper postgang —
spar tid
Kommer till ratt
mottagare (ratt
adresserat)
Minskat
rapporteringsbehov

TJANSTER
E-remiss
NPO
Journalen
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KOMMUNER




Scenario7 OPTIMERAT NYLAGE

Elevhalsan ser journal vid byte av skola

1. Sofia ar 14 ar. Under skolaren har den kompletta elevvardsjournalen

hon flyttat en hel del. Hon borjade skickad till den nya skolan. NYTTOR
: - : . * Minskad

ettan i Nacka, flyttad? | trean till 3. Aven tillvéxtkurvan finns tillgdnglig palsseishantermg
Landskrona och nu bérjar hon via NPO. + Slipper postgang —
sjuan i Helsingborg. ) o spar tid
J shOre 4. Skolskoterskan i Sofias nya skolan

2. |l och med att skolskdterskan kan ta kan se att alla delar av det TIANSTER
del av de epikris/sammanfattningar fdrebyggande hilsoarbetet ar gjort. + NPO

SDK

fran foregaende skolas elevhalsa
via NPO finns inget behov av att f3

g
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Scenario8 OPTIMERAT NYLAGE

INnformation direkt till senior alert

1.

Helene arbetar som sjukskoterska i ett
aldreboende i en skansk kommun dar
man enligt rutin ska lamna ut
information till Senior alert om varje
boendes halsotillstand genom
funktionsbeddmningar tva ganger per
ar.

Helene gor de funktionsbedémningar
som kravs tillsammans med ett
multiprofessionell team besaende av
sjukskoterska, fysioterapeut,
arbetsterapeut, tandhygienist och
omvardnadspersonal och enligt
boendes egen formaga tillsammans.

Helene registrerar informationen fran
funktionsbeddmningar till
journalsystemet. Hon strimlar

funktionsbeddmningarna och kan
fortsatta sin arbetsdag med sina
boenden.

| och med att kommunen ar ansluten
till Ineras tjanst Informations-
utldmning till kvalitetsregister
registreras informationen om
funktionsbeddmningarna direkt till
Senior alert utan att Helene maste
registrera samma information bade i
journalsystemet och i Senior Alert.

NYTTOR
Minskad
dubbeldokumentation
Minskad
administration
Effektivare arbete
Minskad risk for
inkorrekt information
Mer tid for
patientndra arbete

TJANSTER

Informations-
utlamning till
kvalitetsregister

g
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FOrvantade nyttor utifran scenarion

« En mer somlds halso- och sjukvard
- Tillgang till journalinformation
- Minskat rapporteringsbehov
- Underlattar planering

- Okad patientsakerhet med battre
tillgang till information

- Okad mojlighet till delaktighet for
invanaren och narstaende

Minskad pappershantering

- Slipper "skriva ut - skanna in” i flera led
- Spar tid nar man slipper postgang

- Nar ratt mottagare

- Okad effektivitet vid remisshantering

Minskad dubbeldokumentation
- Battre informationskvalitet, farre fel
- Mindre administration

- Mer tid for patientnara arbete

g
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Slutsatser Tor att realisersa
ett optimerat lage
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Alla maste vara mead

« Merparten av vardgivarna inom den kommunala halso- och sjukvarden
behover vara anslutna

* Regionerna behodver veta att all information finns for att ha nytta av den
kommunala informationen

* Information om lakemedel ar central och behover |6sas

g
Inera  romanes @



Kommunerna har andra behov an
regionen vid inforande av Ineras tjanster

- Varje kommun ar en egen sjalvbestdammande huvudman och
halso- och sjukvarden ar en mindre del av kommunens totala
verksamhet

«  Den kommunalt finansierade halso- och sjukvarden ar organiserad
med manga vardgivare av varierad storlek

«  Antalet journalsystem som anvands ar manga och informationen
ar inte enhetligt strukturerad inom de olika systemen

- Kostnader och tillvagagangssatt for anslutning ar odverskadliga
(bade till Inera och leverantor)

IN€ra

SKANES
KOMMUNER

1



Stort antal
vardgivare,
manga system,
annu fler anslutningar,
Nog komplexitet




Insikter kring Ineras erbjudna tjanster

Den viktigaste informationen, information om
ordinerade lakemedel, |6ser inte befintliga
tjanster for kommunerna i Skane

Tiden for tillgang till sammanhallen journalforing
i NPO behover forlangas for vissa delar, fran tre
ar till tio ar

De sammanhang dar legitimerad personal inte
ar nojda med att enbart Iasa information, utan
behover dverforas information for att spara i den
egna journalen, behover identifieras.
Direktatkomst, som NPO bygger pa, behover i
dessa fall kompletteras med utlamnande av
information

Prismodellen behdver anpassas for
kommunerna

« Det behover bli enklare for alla att ansluta till
Ineras tjanster

stodet till kommuner och de privata vardgivarna
vid inférande behdver utvecklas i samarbete med
verksamhetssystemsleverantorer for att
underlatta inforandet

« Det bor utredas om och nar SDK pa kort sikt kan
vara en mojliggorare for att fa igang
informationsoverforing, exempelvis nar
kommunen vet att de inom nagra ars sikt ska
byta verksamhetssystem och darfor inte gor
stora investeringar i nuvarande system

IN€Era



FOr mer in

—~

Optimerat

g
Inera

Maria Ehrndahl, sektionschef,
maria.ehrndal@inera.se

Karin Bengtsson, strateg,
karin.bengtsson@inera.se

Lotta Bergman, projektledare
lotta.bergman@inera.se

ormation om arbetet
age i Skane, kontakta:

Niclas Clausenborg, strateg,

niclas.clausenborg@skaneskommuner.se

SKANES
KOMMUNER

Johan Norén, tjansteforvaltare
johan.noren@skaneskommuner.se

Anna-Lena Fallman, halso- och sjukvardsstrateg,
anna-lena.fallman@skaneskommuner.se
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Bilagor
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Katalogtjanst HSA _

¢araloetia
are K3talOostl
Tack vare Katal¥

1+ mote



Nationell patientoversikt (NPO)
och
Journalen

IN€Era



Nationell patientoversikt

- Nationell patientéversikt, NPO, ar Ineras tjanst for
sammanhallen journalforing

+ Information om en och samma patient finns ofta
hos flera olika vardgivare

« Sammanhallen journalféring ger méjlighet att se annan
vardgivares journalanteckningar

« Samtycke kravs!

« Konsument kan ta del av information

* Producent tillgangligg6r information




NPO + Journalen = SANT

» Tva granssnitt - information fran samma kalla
- NPO &r vardgivarens granssnitt

- 1177 Journalen ar invanarens granssnitt

* Regleras av olika lagar och olika behorigheter

- Invanaren ser mer an vardgivaren

n77
VARDGUIDEN

JOURNALEN

Anteckningar

Visas av 58 vardgivare >

Tillbaka till 1177 Vardguiden

Du ar har: Start / Journalen / Anteckningar

Do

Lo

Har kan du se de anteckningar som finns i din journal. Det ar d
vardpersonalen gjort i samband med dina vardkontakter och b

55 anteckningar hittades

Filtrera anteckningar

Datum

2022-02-22

2021-12-08

2021-11-11

Klicka pé en rad for att se mer detaljer

Anteckningstyp

Besdksanteckning

Besoksanteckning

Anteckning utan fysiskt

Ante

Ama
Capi

Julia
Capi

Mar



Generell nytta NPO

« Hogre kvalitet pa vard i bade regioner och
kommuner nar man kan ta del av varandras
information

« Personalen sparar tid i bade regioner och
kommuner

- Patienter behover inte aka in pa sjukhus i onédan

« Ett sakrare informationsutbyte



FOr att nagon ska kunna ldsa,
maste nagon dela!



Ar kommunen en konsument av NPO?

®Ja

Alla kommuner i Skane ar
konsumenter

 De kan saledes lasa allt som
produceras av regioner eller nagon
annan kommun




NPO-producenter i Skane

« 7 skanska kommuner ar
producenter

- Horby, HOor, Kavlinge, Lomma, Malmo,
Vellinge och Angelholm
« Samtliga producerar

- Funktionsstatus, ADL
- Vardplaner

« HA6r, Horby, Malmé och Angelholm
delar aven

- Uppmarksamhetssignal

N 1-

@3 92




INnformation kommunerna valt
att inte dela/producera

* Ingen skansk kommun delar/producerar: * Information som delas/produceras i delar
- Journalanteckningar av Skane (se foregaende sida):
- Tillvaxtkurvor - Funktionsstatus, ADL
- Likemedelsinformation - Vardplaner
- Vaccinationer (av vardgivare ordinerade) - Uppmarksamhetssignal
- Vardkontakter
- Provsvar

Remisser - konsultationer

Diagnos

Rontgen



Pascal
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Pascal

« Pascal anvands av vardpersonal for att skriva ut
och bestalla Idkemedel och handelsvaror till
patienter som far sina mediciner férdelade i
pasar, sa kallade dospatienter.

* Innehaller en lakemedelslista dar dospatientens
samtliga mediciner syns

e SITHS och HSA kravs



Digitalt mote
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Digitalt mote

« Sakra moten pa distans
 Deltagaridentifiering med e-legitimation

« Exempel pa anvandningstillfallen

- Samordnad vardplanering mellan dar till exempel
lakare, hemtjanst, anhdriga, privat vardgivare och
tolk deltar.

- Mote mellan lakare och patient, tryggt dela med sig
av privat information.,

- Mote mellan kurator och elev

- Rehabsamtal exempelvis med arbetsterapeut

* Vid vilka andra tillféllen behévs den hér tjgnsten?




1177 Vardguiden e-tjanster
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1177:s inloggade tjanster

11 '/'/ @ Lotta Bergman

VARDGUIDEN LN Instdllningar  Logga ut

Start Meddelanden Bokade tider Egen provhantering Stéd och behandling Ovriga tjanster

Inkorg ® Vardval (& Journalen ®

Vélj/andra vardval
> Se meddelanden > Journalen

» Capio Vardcentral Ringen, Capio
Narsjukvard AB

Bokade tider (® Egen provhantering @&

> Se bokade tider Mottagningar (D > Bestdll provtagning och se svar

Hitta och ldgg till

Genvagar O Covidbevis @

> Diagnostiskt Centrum Hud,
Norrmalm
> 2.Se bokad tid, av- eller > Till covidbevis.se @

omboka tid direkt - Capio x . )
Vardcentral Ringen, Capio > Hela Kroppen Fysioterapi och

.- Frickwvard Sadermalm




Formulartjansten

Inhamta information fran patienter via digitala
formular

Skapas av vardpersonal och nas av patient via 1177
VG e-tjanster

Minskar pappersadministration for bade
vardpersonal och patient

Satt att skapa och anvanda formular:

- Integrerad med journalsystem via tjanstekontrakt—> svar
registreras i journalsystem

- Fristaende personalgranssnitt kopplat till mottagning -
svar registreras i fristaende personalgranssnitt

- Kombination av dessa: ex. malladministration via
fristaende granssnitt, utskick och analys via vardsystemet

Exempel pa formular

Levnadsvanor

Uppfoljning av vardaktivitet

Kvalitetsregister
Matdagbok
Medgivande

Skattningsformular

Formular riktade till viss
malgrupp

Designa egna formular




Har utformar du formularmallar och
anger hur de far anvandas. Du kan
dela dem med andra vardenheter eller
lata invanargrupper sjalva initiera en
vardkontakt.

Fortsatt )

Om vara tjanster

Formular

Ett formular kan skickas till enskild
invanare eller till hel mottagarlista.
Utskicken av formular kan goras av
dig som har medarbetaruppdraget
Vard och behandling eller
Kvalitetsregister.

Fortsatt p

OX

Uppfdljning

Har kan du som har medarbetar-
uppdraget Vard och behandling eller
Kvalitetsregister se besvarade
formular, skicka paminnelser samt
exportera besvarade formular.

Fortsatt >

Formular &r en nationell e-tjanst som mojliggor utskick av strukturerade formulér till invanare via 1177 Vardguidens e-
tjanster. Exempel pa anvandningsomraden ar halsodeklarationer infor och efter besok, uppféljning av vardaktiviteter,
integration med kvalitetsregister, matdagbok och invanarinitierade formular. Tjansterna ar anslutna till Nationella
tjansteplattformen och gar att integrera med vardsystem, anvandas som fristaende webbtjanster eller som en kombination
av bada. For mer information, kontakta e-tjanster@1177.se.



Flektronisk remiss
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Flektronisk remiss

= Gemensam standard for elektronisk overforing av
remisser mellan aktorer inom HoS

= Mojliggor for vardgivare att skicka och ta emot
remisser digitalt Over organisations- och
regiongranser

= | dagslaget stodjer tjansten informationsinnehall
for allmanremiss, men kan i framtiden utvecklas
for att dven hantera andra remisstyper.

= Presentation av tjansten pa Inera.se:
Elektronisk remiss



https://www.inera.se/tjanster/alla-tjanster-a-o/elektronisk-remiss/

Funktioner E-remiss

For vardpersonal, som remittent
 Skapa och skicka remiss
- Ta emot remissbekraftelse
« Skriva och skicka komplettering
- Ta emot remissvar

For vardpersonal, som remissmottagare
« Ta emot, beddoma och bekrafta remiss

Begara komplettering

Ta emot komplettering

Vidarebefordra remiss
Skriva och skicka remissvar




Hjalpmedelstjansten
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Hjalpmedelstjansten

- Tjansten ar en databas innehallande
hjalpmedelsprodukter, prislistor och avtalsinfo

« Ansvar att erbjuda hjalpmedel ar delat mellan
region och kommun

« Oftast samarbetar olika vardhuvudman regionalt
eller fler kommuner tillsammans via
hjalpmedelscentraler

- Alla regioner och samtliga skanska kommuner ar
anslutna till Hjalpmedelstjansten




Anvandning Hjalpmedelstjansten?

- Hjalpmedelsleverantor

- Registrerar hjalpmedel (produkter och artiklar) i tjansten
- Skapar generell prislista med artiklar och priser

- Hanterar avtalsinformation tillsammans med
sjukvardshuvudman

- Sjukvardshuvudman

- Soker och tar del av information om hjalpmedel och priser

- Hanterar avtalsinformation tillsammans med
hjalpmedelsleverantorer

- Far en exportfil varje natt med hjalpmedels- och
prisinformation



Informationsutlamning till
nationella kvalitetsregister
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Informationsutlamning till nationella kvalitetsregister

- | nationella kvalitetsregister samlas information fran hela landet om en viss
sjukdom eller behandling.

- Informationen anvands sedan for att utvardera och férbattra varden.
- Till exempel Senior Alert, EMQ

- Nyttan: Med tjansten Informationsutlamning till kvalitetsregister kan
journaluppgifter 6verforas automatiskt till de nationella kvalitetsregistren. Det

sparar tid for vardpersonalen som slipper registrera samma information tva
ganger.
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Kommuner som idag ar anslutnta till
nformationsutlamning till kvalitetsregister

Kunder Kvalitetsregister

» Region Dalarna « Barnhalsovard - BHVQ

+ Region Jonkoping « Brostcancer

« Region Vastmanland « Psykiatri- ECT

- Region Orebro - Elevhalsa - EMQ

« Region S6rmland « Mammografi

* Region Varmland « Senior alert

« CGM - PMO « Thyroideaoperationer - SQRTPA

Solvesborg, Karlshamn, Karlskoga, Olofstrom, Ronneby . Reumatologi - SRQ

- SWIBREG
* RiksSvikt

 Tieto - Procapita, Lifecare
Bjuv, Burldv, Simrishamn, Karlskoga, Karlshamn
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SDK - Saker digital kommunikation

IN€Era



I\/Ia\sattnmg SDK

Saker digital kommunikation mellan offentliga
aktorer och med privata utférare av offentligt

uppdrag
*  Fritext (ostrukturerad information) som
kommuniceras mellan tva eller flera parter

* Ingen utom avsandare, mottagare och den det
beror kan ta del av informationen

* Avsandare, mottagare och den det beror ar kanda
(identifierade) for varandra

* Informationsdelning sakras enligt, for
informationen gallande, lagar och regelverk

* Informationen ar sparbar och konfidentiell
© S2i2



Mina planer

[] Diagnoser »
- Skanes gemensamma verktyg for SVU
(samverkan vid utskrivning fran
slutenvarden) SIP (sammanhallen & Modravard »
individuell plan)

* Process- och kommunikations-verktyg
som ags av Region Skane som aven
anvands i samtlig kommuner

¢4 Remisser »

« SIP kan lasas i Journalen och NPO © Uppmarksamhetssignaler »

- Hamtas fran regionens HSL-

dokumentation @érdplaner » >




INSIKTER fran wor

Vilken nytta ska
for kommunerr

Odrl

alS

KShop:

eras tJanster

kane

Mote med personal inom kommunal halso- och sjukvard - 23 november 2021
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Centrala insikter

Att inte se antal slagningar
mot information i NPO
forsvarar att utvardera nytta
av producentskap

Tidskritisk
forandringar i
medicinering stottas
inte tillrackligt bra i
Pascal



Mest angelagen NPO

- Skicka information mellan system ar Information man vill ta del avi NPO

svart. Ju mer som finns i NPO ju - Tillvaxtkurvor

battre - Vaccinationer
» Tidskravande att samla ihop ] Ef)'kr'ser
information fran olika hall nar allt - Lakemedel
inte finns - Dietist
- Malnutrition

- Epikriser finns via NPO

Se om hemsjukvard

Producerat tillbaka

IN€Era



Aldrevard - Behov/nytta NPO

Last info andra kommuner/inom kommun:

Osakert om nagon stor nytta att lasa info fran
andra kommunala enheter

Tidsbesparing i kommunikationen mer i
regionen

Ifall kommunen var producent skulle
rapporteringsbehov minska vid inskickning till
sjukhus

Lasa om "sommarturister" som bor tillfalligt

Lasa journalanteckningar fran patient som
flyttar till ett nytt boende (fr hemsjukvard eller
till annat SABO/annat system).

 Lasa regionens info:

- Om patient inte kommer ihag vad som

sagts pa sjukhuset

- Stor nytta av att se patientinformation

nar de ar pa sjukhus
- Patientsakerhet

IN€Era



NPO - Elevhalsans behov

- Tillgang till tillvaxtkurva, vaccinationer -« Vissa delar av emu-journalen borde

och sammanfattning fran BHV. aven produceras i NPO > underlattar
- Tillgang till allt underlag for t.ex. barn for vardinstitutioner vid remiss da
m. olika svarigheter t.ex. endast EN tillvaxtkurva behover

bifogas. Undviker mansklig faktor vid

« Minskar dubbelarbete for informationshantering.

vardpersonal pa BHV.

» Tillgang for vardnadshavare for att
minska pappersarbete.
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NPO - upplevda brister

- Svart veta om komplett information nar inte alla producerar

 Gar inte att se hur manga konsumenter som gjort slagningar mot den
egna informationen
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Nyttor NPO - elevhalsan

« Informationsoverforing fr primarvard
till elevhalsan

« Barn som flyttat runt mycket

IN€Era



Aldre - Journalen

- Stort varde om patienten och narstaende kan lasa journal
fran kommunen

- Manga 40-talisterna digitala, 50-talisterna forvantar sig den
mojligheten
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Journalen - for elevhalsan

Behov av standarder i journalforing

Digital journalféring > minskar risk
med kanslig info som idag gar via
post

Tidbok dar vardnadshavare kan delta

Samtycke vid vaccinering > Prorenata

« Vardnadshavare borde kunna ta del
av viss info trots att barnet ar 13 ar
eller aldre
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Aldre - invanaren och e-tjanster 1177

* Meddelande funktion, kunna  Stort behov inte bara inom HSL utan
kommunicera digitalt aven socialtjanst
* Boka tider (ex med rehab) * Narstaende/forvaltare,

* Bra satt kommunicera med samtycke/fullmakt

narstaende pa ett enkelt vis * Transparens, patientens delaktighet
(lagstiftning)
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Flevhalsan - invanaren och e-tjanster 1177

Meddelande * Blir det fler system att halla koll pa?

Delge journalant tillvaxt efter besok hos
skolsjukskoterka

Delge ordinationer fran lakare
Hembesok

Tidbok elevhalsan. Omboka/Boka tider
Vardnadshavare fullmakt/samtycker

13-16 eller 18 ar?
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Upplevda risker Journalen & e-tjanster

* Behovet ar att samtala med anhoriga INTE att de ska
lasa info via 1177.se

* Alla skriver inte bra anteckningar

-+ Kan generera manga samtal via telefon

IN€Era



Formulartjansten

- Elevhalsan: - Aldrevarden:
- Samlar in formular 4 ggr under - Svart da patienten sjalv inte alltid kan
skolaren. Elev fyller i enkater infor delge all info.

halsoundersokning - Kanske att anhorig kan hjalpa till.

- Medgivanden vid vaccination. - Brist att ej kunna ha dialog via

- Behov av pappersformular kravs. formularen.
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Pascal — upplevda brister

Ordinationer borde kunna skrivas ut
Lakare daliga pa att anvanda Pascal
Sarskild bradska vid Waran-ordination och insulin

Vill kunna skriva - (saknas kommunikationsverktyg for dialog
som inte hor hemma i journal eller Pascal)

IN€Era



Flektronisk remiss

Stor nytta nar man bedémer om patient . Elevhalsan skriver manga remisser -
bor fa kommunal halso- och sjukvard b3de l3kare och skéterska

Fragestallningar som skickas:

 \iltio] S
sarbehandling, Iakemedel, injektioner. Viktig! Skulle vara till storst nytta av

_ _ allt som presenterats under dagen.
Blev problem med hantering av remisser

efter inférandet av GDPR. - BOKA IN NYTT MOTE fér ytterligare
Post bidrar till onédig handlaggningstid. samtal om e-remiss.

Skulle minskar tiden for hantering av
remisser mellan olika vardgivare och
journalsystem.
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