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Sammanfattning

• I samband med införandet av SDV kommer vaccinationsprocessen se 
något annorlunda ut.

• Förändringen innefattar alla verksamheter som utför vaccinationer; 
öppenvård, primärvård inklusive Barnhälsovård (BHV) och slutenvård.

• De största förändringarna är att vaccin måste ordineras av läkare eller 
vaccinationsbehörig sjuksköterska innan vaccinet kan administreras samt 
att förpackningens QR kod scannas i samband med administrering.

• Följande bildspel ger en närmre  bild av denna process och de viktigaste 
förändringar som verksamheterna behöver agera på. 



Ordination vaccin



Ordination vaccin: Nuläge och Målläge

Nuläge

• Vid vaccination både på 
vårdcentral och BHV finns i 
dagsläget inget ordinationsbehov 
för planerade vaccinationer 
såsom influensavaccin eller för 
vaccin enligt BHV- programmet.

SDV

• I samband med SDV införandet 
kommer samtliga vacciner att 
behöva ordineras före 
administration. För att kunna 
signera av/dokumentera 
administreringen krävs en 
ordination av läkare eller behörig 
sköterska.



Tänk på:

• Beakta ordinationsbehovet vid stora flöden som influensavaccinering och 
covid-19 vaccinering.

• Säkerställ att lokala rutiner finns inom verksamheten avseende 
kommunikation kring ordinationer, inklusive vaccin.



Scanning



Scanning: Nuläge och Målläge

Nuläge

• Inga specifika förberedelser 
behövs idag då scanning inte 
förekommer.

SDV

• Viktigt vid införandet av SDV är att 
förpackningen sparas och tas med 
in på det mottagningsrum där 
vaccinet ges. QR koden ska 
scannas i samband med signering 
av administrering. Vaccinets 
batchnummer, tillverkare och 
utgångsdatum överförs då 
automatiskt in i journalen. 
Standardiserad dokumentation 
möjliggör direktöverföring av KVÅ 
koder. Uppgifterna kan föras in 
manuellt men är inte patientsäkert 
och dessutom tidsödande.



Tänk på:

• Verksamheterna bör fundera på var vaccinering sker och ha 
streckkodsläsare/scanner tillgänglig på dessa undersökningsrum. 
Scanning ska ske i samband med administrering. Scannrar kan flyttas 
mellan olika rum.



Hepatit B vaccinering av 

nyfödda



Hepatit B vaccinering av nyfödda: Nuläge och Målläge

Nuläge

• Nyfödda ges första dosen på 
förlossningen. Remiss skickas till 
vederbörande BHV för fortsatt 
omhändertagande med att ge dos 
nr två enligt gängse rutin.

SDV

• Om Hepatit B vaccinering 
påbörjats på förlossningen 
kommer dos nummer två ordineras 
av förlossningen men 
administreras av BHV. Remiss 
gällande Hepatitvaccinering 
skickas digitalt. 



Tänk på:

• Skapa rutin för att bevaka inkommande digitala remisser från 
förlossningen

• BHV läkare ordinerar provtagning för uppföljning vid ett års ålder liksom 
tidigare. 
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