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1 Sammanfattning

Ordinationsforfarandet i SDV sker pa en detaljerad niva vilket ger mojlighet till 6kat digitalt
informationsutbyte med minskat behov av telefonsamtal mellan bestéllar- och mottagarsidan.
Samtidigt som krav stills pa att ordinatoren har kunskap om forfarandet s underléttas det av
lattillgdnglig information i journalen avseende t.ex. langd, vikt och tidigare utférda
undersokningar samt automatiska varningstexter. Detta dokument beskriver en del av stegen i
ordinationsforfarandet som skiljer sig fran idag och lyfter ett par identifierade
forandringsbehov som behover hanteras i verksamheterna innan implementering.

Forandringsbehovet beror alla verksamheter i Region Skéne och all hélso- och
sjukvardspersonal som hanterar ordinationer till Bild- och funktionsmedicin (BFM), inklusive
privata vardgivare.

Speciellt for Bild- och funktionsmedicin, inklusive privata vardgivare som Unilabs
mammografi, 4r den sena anslutningen till SDV vilket medf6r en i nuldget obestimd
tidsperiod dar BFM i stort stir utanfor SDV. Ett undantag ar bestdllning via Logistikmodulen
Capacity Management i SDV som implementeras successivt i utrullningsordningen.

2 Problemformulering

Implementering av SDV innebér ett fordndrat digitalt flode i ordinations- och
utlatandehanteringen for bade klinisk och administrativ personal. Bild- och funktionsmedicin
(BFM) har hanterat elektroniska remisser, e-remisser, i ungefir 20 ar och har vil etablerade
rutiner gentemot befintliga system. Bild- och funktionsmedicin kommer under perioden for

den successiva implementeringen av SDV pa sjukhusen, hantera elektroniska remisser fran tre
system; Melior, Sectra Order Management (SOM) och SDV.

Det dr beslutat att Sectra RIS/PACS ska finnas kvar som arbetsverktyg for BFM och i vilken
utstrackning dokumentation och ordination ska utforas i1 journalen 1 SDV é&r dnnu 1
planeringsstadiet. Forutséttningen &r en somlos kontextuell synkronisering mellan Sectra
RIS/PACS och SDV som innebdr mojlighet att arbeta samtidigt 1 bdda systemen utan separata
inloggningar pa ett patientsdkert sétt. Tidsplanen for nér den ska finnas pa plats dr d4nnu inte
faststélld.

Det nya arbetsséttet inom SDV med fokus pa realtidsdokumentation och ordinationsdriven
vérdprocess paverkar dven direkt och indirekt rutiner pa mottagarsidan, BFM.

Beslutet att Bild- och funktionsmedicin ansluter sig till journalsystemet sist ut medfoér behov
av verksamhetsoverskridande anpassade rutinlosningar under denna period dér den digitala
kommunikationen som SDV innebir &nnu inte kan hanteras fullt ut.

3 Beskrivning av férandringsbehovet

Forandringsbehovet beror alla verksamheter 1 Region Skane och all hélso- och
sjukvérdspersonal som hanterar ordinationer till Bild- och funktionsmedicin, inklusive privata
vardgivare.

3.1 Ordination Bild- och funktionsmedicin
Tillvagagéngsittet att ordinera en undersokning till BFM i SDV skiljer sig mot hanteringen i
Melior idag. Ordinationen sker pa detaljerad niva frén bestéllarens sida och medfor en 1 storre

utstrackning digital informationsdverforing till BFM.
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I enlighet med befintlig regional policy kommer dven andra yrkeskategorier én ldkare kunna
lagga en ordination till BFM 1 SDV om behdrighet for detta finns, dock alltid med en ansvarig
lakare som svarsmottagare. Oforidndrat och 1 enlighet med regional policy bestills inte
ordinationer mer dn 1 &r fram i tiden i SDV.

3.1.1 Ordinera undersékning till Bild- och funktionsmedicin

3.1.1.1 Val av undersékning

Onskad undersokning specificeras utifran orderkatalogen och anges siledes inte som tidigare
endast 1 fri text i ordinationen. De valbara unders6kningarna i orderkatalogen innefattar
uppgifter om lateralitet, hoger respektive vinster, samt om intravends kontrast avses. Vid
bestéllning av t.ex. rontgen hand och handled krévs tvé stycken ordinationer som genererar
lika manga utlatanden.

P& samma sétt som idag kan en ordination till BFM inte dndras, avbrytas eller annulleras 1
journalen efter signering eftersom de direkt gar vidare in i ett annat integrerat system inom
BFM; Sectra RIS/PACS. Om ny information tillkommit kontaktas BFM f6r vidare atgérd.
Rutinen dr densamma som idag.

Vid ordination i ordinationsvyn i huvudjournalen kan man begrénsa utsokningen till
undersokningar som utfors inom BFM genom att filtrera pa Diagnostiska undersokningar.
Hérutover kan ett antal grupperingsforkortningar anvéndas utifran vald modalitet 1
ordinationsvyn for att ytterligare begrdansa sokningen.

- RTG (konventionell/interventionell)

- ULJ (ultraljud)

- DT (datortomografi)

- ANG (angiografi)

- MRT (magnetkamera)

- BFM (ordinationsplaner som innehaller kombination av ordinationer)

Undersokningar som utfors inom Klinisk fysiologi, nuklearmedicin och klinisk neurofysiologi
soks 1 det flesta fall ut direkt utifran undersokningsnamnet. Det finns flera synonymer inlagda
for att underlitta sokningen.

Tidigare har remisser som bendmnts Extern undersékning utan BFMs medverkan funnits for
att koppla bilder och genomlysningsundersokningar fran bla operation och sedan lagras i
Sectra RIS/PACS. Dessa undersokningar kommer istéllet bestédllas med digitala ordinationer
och det manuella arbetet att koppla bilderna till remissen forsvinner. Detta dr en ny rutin
jamfort med idag.
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Sok: | rtg hand T2 [Avancerade atemaiv | Ty @ [Slutenvardsordination

* v Sik i | Diagnostiska underskningar

Rtg hand ho
Rtg hand m mammografiteknik ho
Rtg hand m mammografiteknik va
Rtg hand va

Rtg handled ho

Rtg handled ho

Rtg handled liggande/rulistol ho

Rtg handled liggande/rullstol va
Rtg handled m provokation hé

Rtg handled m provokation va

Rtg handled va

Rtg handled va

AKM Hand hoger extem u.s. utan rtg medverkan

AKM Hand vanster extern u.s. utan rtg medverkan
AKM Handled hoger extern u.s. utan rtg medverkan
AKM Handled vanster extern u.s. utan rtg medverkan

Bild 1 S6kning "hand” visar alla resultat som innehéller hand. Forfinad s6kning begrinsas
genom att vélja Diagnostiska undersékningar och ’rtg” fore hand.

En nyhet &r att vid val av ordination kommer 1 f6rekommande fall en varning visas for
overkanslighet mot jod/kontrastmedel i en pop up ruta. I och med detta kan bestéllaren gora
adekvata forberedelser infér undersokningen alternativt 6vervidga annan diagnostik.

BB viscern: (1av 1) o
=
<= Observera
Cerner
Observera att patienten har en dokumenterad Sverkénslighet fér jod/kontrastmedel.

Denna information skickas med till Bild- och funktionsmedicin. Patienten kommer vid
behov av premedicinering uppmanas av Bild- och funktionsmedicin att kontakta
remitterande enhet for recept

Bild 2 Exempel pa pop up ruta som uppmirksammar att dverkénslighet finns dokumenterad
for jod/kontrastmedel.

(D Tink pa:
e Till skillnad fran i Melior och Sectra Order Management, SOM, s6ks onskad
undersdkning ut pa ett detaljerat sétt utifrdn orderkatalogen 1 SDV.
e Aven réntgenundersokningar utanfor Bild- och funktion kommer ordineras digitalt i
SDV och det manuella arbetet att koppla bilderna till remissen forsvinner.
e Ennyhet dr att vid ordination av en undersokning kommer i1 forekommande fall en
varning visas for 6verkdnslighet mot jod/kontrastmedel.

3.1.1.2  Fylla i anamnestisk information
Anamnestisk information anges 1 fasta félt 1 ordinationen till skillnad frn dagens fritext-
remisser.

Att korrekt information formedlas i ordinationen &r av stor vikt f6r att undersékningen ska
kunna planeras och bokas utan extra telefonsamtal mellan bokningspersonal pd mottagarsidan
och bestéllarsidan.
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Félten i en ordination dr utformade sé att relevant ifylld information 6verférs som
ordinationsinformation till Bild- och funktionsmedicins mottagande system Sectra RIS/PACS
och behover inte upprepas 1 anamnestexten. Vissa félt dr obligatoriska vilket syns genom att
de 4r markerade med en stjirna (*), sésom Onskad utférande enhet, Fragestillning och
Aktuell anamnes. Vid t.ex. MR undersokningar finns ytterligare obligatoriska félt som
Pacemaker och Implantat eller annan metall 1 kroppen.

Textfdltet for anamnes &r litet, endast 255 tecken. Om féltet Aktuell anamnes inte ricker till s&
kan man vilja att fortsétta beskriva anamnesen i fliken Ordinationskommentarer.

Ordinationer att sigrera
[ T&]@[= [+ [ordinationsnamn Status Start Infarmation

> Information om DT hjarna

B Information i Ordinationskommentar &) Diagnoser

g
"Prioritet: ‘ Elektiv e ‘ Akutmottagningen/IVA-Bradska... | [+ | Onskad tid:
“Bnskad utforande enhet: | Rantgen Malms - “Frigestalining: | | “Aktuell anamnes:
Smitta: | | Gravid:
Patienten har syrgas: Ar sederad infor undersokningen: Anestesi behovs:

Om anestesi, ansvarig avdelning: | Stomi: | | Langd (cm: | |
Wikt (kg): ‘ Transportsatt: | [ | Om tolkbehov, ange sprak: | |
|
|

SUF: | ~ Tel-nr till SVF-koordinator: | | Kundkod: |

|
|
Meddelande till bokning: | | Forskningsstudie: | | Tel-nr till remitterande enhet: |
|
|

Annan betalare/debitering(kund.. |

2 obligatoriska warden saknas | | Disgnostsbell | | Ordinationer att kontrasignera Signera

Bild 3 Exempel pa ordination for DT hjdrna med stjarnmarkerade obligatoriska falt

En del av informationen som ska fyllas i kan bestéllaren hitta lattillgdngligt under Relaterade
resultat i huvudjournalen och direfter fora 6ver i motsvarande félt i ordinationen, t.ex. langd
och vikt och resultat pd P-Kreatinin. I Relaterade resultat kan dven tidigare utforda
undersokningar av samma typ ses.

Visa
Diagnoser 8 Problem
Relaterade resultat (3)

= DT hjérna mer...

DT hjdrna 2021-06-14 14:00

DT hjarna 2021-06-09 12:45

DT hjarna 2021-06-09 12:30
=l Langd

165 cm 2021-05-03 15:24

165 cm 2021-05-03 15:18
= Vikt

70 kg 2021-05-03 15:18

Bild 4 I relaterade resultat kan tidigare utforda undersokningar och vérden ses.

Om det finns dokumenterad information om 6verkénslighet mot jod/kontrastmedel eller
pagaende behandling med antikoagulantia, metformin eller NSAID i journalen sa visas det i
ordinationsinformationen automatiskt i Sectra RIS/PACS. Det bidrar till ett bade sédkrare och
mer effektivt arbetssitt jimfort med idag. Ovrig relevant information om pagéende

Original lagras elektroniskt. Anvandaren ansvarar for att géllande version anvands.



lakemedelsbehandling behover dven fortséttningsvis att formedlas via anamnestexten dd BFM
inte aktivt inhimtar den informationen fran SDV under 1.0.

Ténk pa:
e Anamnestisk information anges 1 fasta filt 1 ordinationen istéllet {6r dagens fritext-
remisser.

Minskad risk for otillganglig lakemedelsinformation vid inférandet av SDV. Information om &verkanslighet
mot kontrastmedel, behandling med antikoagulantia, metformin eller NSAID visas automatiskt i
ordinationsinformationen i Sectra RIS/PACS. Nar alla inklusive Bild- och Funktionsmedicin anvéander SDV
inom region Skane blir patienternas lakemedelslistor tillgangliga for alla samt lakemedelsordination av
lakemedel blir synligt for dvriga kliniska verksamheter.

3.1.1.3  Krav pa digital ordination

Digital ordination ger digitalt utlatande som idag. En férdndring fran idag &r att det inte ldngre
ar mojligt att skapa en remiss 1 Sectra RIS/PACS och sedan koppla den till efterkonstruerad
remiss 1 Melior. Undersdkningar ska saledes dverlag inte ldggas upp initialt av BFM personal
1 Sectra RIS/PACS. Svar pa remisser som ldggs upp direkt 1 Sectra RIS kommer inte gé dver
till journalsystemet i SDV. Det kommer endast anvindas som reservrutin och ger sdledes
inget digitalt svar.

Ténk pa:

e Alla ordinationer till BFM ska ldggas digitalt 1 journalen for att utldtandet ska nd
bestéllaren digitalt. Dagens rutin som anvinds exempelvis vid bradskande
undersdkningar som innebér att remiss initialt laggs upp 1 Sectra RIS/PACS och 1
efterhand kopplas till remiss 1 Melior kommer inte anvindas i SDV.

e Forskningsremisser maste skickas digitalt i de fall dér resultat eller utldtande forvéntas
ater 1 samma system.

3.1.1.4  Registrering av ordination i Sectra RIS/PACS

Parallellt med hanteringen av dagens inkommande remisser fran Melior och SOM 1 Sectra
RIS/PACS krédvs nya rutiner for registrering av ordinationer som kommer fran
journalsystemet i SDV.

Nya anpassade dynamiska arbetslistor 1 Sectra RIS behover tas fram av verksamheterna i
BFM tillsammans med RIS/PACS f6rvaltning for att mota behoven.

Ténk pa:
e Inom BFM behdovs nya regionala rutiner for registrering 1 Sectra RIS/PACS for

ordinationer som skickas fran SDV utifrn nya férutsittningar.

3.1.2 Ordination av per oral réntgenkontrast akut och inneliggande
Idag ordineras per oral kontrast i samband med remissprioritering pa mottagande enhet inom
BFM. Vardavdelning informeras om kontrasttyp och midngd och administrerar likemedlet.

Nytt 1 och med inférandet av SDV ska ordinationen hanteras digitalt i journalen av
avdelningspersonal.
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Som del av det forberedande arbetet har tre stycken standardordinationer for de vanligaste
ordinationerna tagits fram f6r vuxna patienter och tva standardordinationer f6r vakna barn i
samsynsgruppen for kontrast pa de tre forvaltningarna inkl barnréntgen 1 Lund.
Ordinationerna finns inlagda som valbara generella ordinationer. Behov av avsteg fran GO
beslutas 1 samrdd mellan rontgen och medicinskt ansvarig ldkare varpa sistndmnda ombesdrjer
att aktuell ordination av per oralt kontrastmedel i likemedelsvyn uppdateras.

Rutiner for kommunikation mellan BFM och véardavdelning avseende ordinationen av per oral
kontrast behover tas fram lokalt.

BFM behover dessutom uppdatera regionala rutindokument avseende forberedelser infor DT
buk och gora dem tillgdngliga p&4 webb-sidan Vardgivare Skéne.

Ténk pa:

e Per oral rontgenkontrast for akuta och inneliggande patienter ordineras som tidigare 1
samband med prioritering av ordination inom BFM men ska hanteras digitalt i SDV av
personal pa vardavdelning. Rutin f6r kommunikation med berérd avdelning som ska
hantera ordinationen i likemedelsvyn i SDV behdover ses over.

3.1.3 Bevaka status och hantera utlatande

3.1.3.1 Status

En nyhet jaimfort med idag &r att information avseende undersdkningens status blir tillgéngligt
ijournalen i SDV.

Det ar viktigt att undersdkningarnas status i Sectra RIS/PACS i samband med utférande av
undersdkningen anvinds pa samma sitt och med samma innebord regionalt inom BFM da
status som gar 6ver till journalen i SDV maste betyda samma sak oavsett var en undersokning
ar utford.

Uppdateringar av undersékningens status visas i kolumnen Status i ordinationsvyn i SDV.

Regionalt géller att ndr en undersdkning har utforts och markerats som stoppad” 1 Sectra
RIS, s& far den status Utford i bade Sectra RIS/PACS och i SDV. Nir undersdkningen
dérefter godkénts 1 Sectra RIS sa far den status Klar i bade Sectra RIS/PACS och SDV.1SDV
har bestéllaren tillgéng till bilderna via uthopp sé snart en undersdkning har status Klar. Nar
utlatandet dr fardigt och signerat i Sectra PACS far den status Slutford i SDV.

I hindelse av att en annan undersokning dn den initialt bestéllda ska utforas kan personal pa
BFM éndra undersékningskod pé ordinationen nér den natt Sectra RIS/PACS varpa
ursprunglig ordination far status Avbruten 1 journalen 1 SDV. Med automatik genereras en ny
ordination med samma ordinationsinformation men med det nya undersékningsnamnet.

Vid en avbokad undersokning eller om undersokningen avbryts av BFM kommer statusen att
visas som Slutford. Utldtande medf6ljer med information om anledningen till att
undersokningen avbokats pd samma sitt som idag. Viktigt for den bestéllande enheten att
tdnka pa dr att undersdkningen inte dr utford trots att den star som slutford.
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fisas: Alla akbva ordingtioner | Alla inakliva ordinatione

$ ¥ |Ordinationsnamn

Alla ordinationer [oaveett status)

Status 4

Dosjus,

. |Information

4 Diagnostiska undersokningar

.l DT hjama (DT skalle)
Ld DT halsrygg

Visas: Alla ak

0& ¥ |Ordinationsnamn

tiva ordinationer | Alla inakbiva ordinat

Status =~

Bearbetas (Pabérjad)
Bearbetas (Undersdkning ordinerad)

Alla ordinationer [oavsett status]

Elektiv, MMO Rantgen, Sksk? Bladning?
Elektiv, MMO Rantgen, Sksk? Bladning?

5jus... | Information

4 Diagnostiska undersokningar

L] 68" DT halsrygg
L DT hjarna (DT skalle)
Ll 6" DT bréstrygg

Avbruten (Avbrutet)
Bearbetas (Pabarjad)
Bearbetas (Underskning ordinerad)

Elektiv, MMO Réntgen, Sksk? Blodning?
Elektiv, MMO Réntgen, Sksk? Blodning?
Elektiv, Sksk? Blédning?

Bild 5 Ordinationen DT halsrygg ersitts med DT brostrygg efter kontakt med BFM. Status
dndras.

Ténk pa:
e En nyhet jimfort med idag &r att information avseende undersékningens status blir
tillgéngligt 1 journalen.
¢ Anviéndningen av statusbeteckningarna i Sectra RIS/PACS behover synkroniseras av
BFM-enheterna for att visas korrekt i journalen i SDV. Utford = stoppad och Klar =
godkénd.

3.1.3.2  Utlatandet
Utlatandet skickas till ordinator via meddelandecenter for signering. Utlatandet dr dessutom
tillgdnglig 1 resultatoversikten, ordinationsvyn samt i komponenten Bild- och funktion.

Dé ordinationerna i SDV gors utifran val av undersdkning 1 orderkatalogen s& behovs separata
ordinationer for t.ex. rtg hand och rtg handled vilka i sin tur genererar var sitt svar. Detta
forfarande dr en fordndring for bestdllaren jamfort med idag.

[ utldtandevyn i SDV finns inte uppgifter om fragestéllning och anamnes tillgdnglig vilket
efterfragats av bestidllandesidan. Detta har 16sts med att fragestillningen fran ordinationen
foljer med utlatandet 1 svar genererade i Sectra PACS. Det dr en nyhet for granskaren att se
fragestdllningen inkluderat i utlatandet 1 Sectra PACS.

Fran utlatandevyn i SDV kan uthopp goras till bildvisningsprogrammet Sectra UniView dér
bilder pd undersdkningarna kan ses. Frdn Externa program kan Sectra UniView alternativt
Sectra IDS7, som 4r det fullstdndiga bildvisningsprogrammet, 6ppnas. Du loggas dé in pa
patienten i valt program och kan dér vilja de bilder du vill ta del av. For att undvika
forvixling av patienter ska Sectra IDS7 stingas efter anviandning da systemen inte &r fullt
synkroniserade.
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Bild 6 Uthopp till IDS7 och UniView fran externa program

Ténk pa:
e Sittet att ordinera utifran orderkatalogen kommer generera storre antal ordinationer 4n
idag. Varje order genererar ett utlatande.
e Frigestillningen som ordinatéren formulerat i ordinationen kommer géras tillgénglig i
utladtandevyn, i sdvdl PACS som journalen.

3.2 Rutiner och bestéllning

3.2.1 SVF-rutiner
SVF kommer hanteras i speciella floden pa bestéllarsidan i SDV.!

Val av diagnostisk undersokning regleras i specifika ordinationsblock for SVF 1 SDV enligt

RCC och beslut i processmdéten inom SDV.

SVF Njurcancer Block A- Infor nybesok (Planerad vantar)
4 Laboratoriemedicin

eGFRmedel relativ, Pt- Rutin, T;N, RT - Rutin
(3 Natrium, P Rutin, T;N, RT - Rutin
3 Kalium, P- Rutin, T:N, RT - Rutin
(3 Kreatinin, P- Rutin, T;N, RT - Rutin
X cre,p- Rutin, T;N, RT - Rutin
B [J Hemoglobin (Hb), B-
Calciumjon (pH 7.4), 5~ Rutin, TN, RT - Rutin
B [F PT(NR Coaguchek), P- Rutin, T:N
(3 APT-tid, P- Rutin, T:N, RT - Rutin

[B Neutrofila, B-
(3 Trombocyter, B-
B [F Leukocyter, B-

i e T o e e e < S e T e e e e e BB S R I BN

3 ALp,pP-

[ Iohexol, S-

[A SR (¢j Westergren), B-

Diagnostiska undersokningar

[ DT torax m iv kontrast Elektiv, Metastasering? Nyupptackt njurtume, utredning enligt SVF njurcancer, SVF: Njurcancer

(X OT torax+buk m iv kontrast Elektiv, Metastasering, Karlanatomi, tumérstorlek och utseende? Bosniak grad? Nyupptackt njurtumér, utredning enligt SVF njurcancer, SVF: Njurcancer

[ Renografi Elektiv, Ho./va. Njure ansvar for totala njurfunktionen? Nyupptackt njurtumor, utredning enligt SVF njurcancer., SVF: Njurcancer
DT njurer u+m iv kontrast SVF: Njurcancer

[ MRT njurar u+m iv kontrast SVF: Njurcancer

[ OT urografi u+m iv kontrast SVF: Njurcancer

[ Ulj urinvagar m punktion/biopsi SVF: Njurcancer

X uj urinvagar SVF: Njurcancer

Bild 8 Exempel pa ordinationsblock for SVF njurcancer block A med valbara undersékningar.

Bendmningarna pa de standardiserade vardforloppen i SDV kan behéva synkroniseras med
andra system och interna dokument inom BFM som hanterar SVF.

P& mottagarsidan, i Sectra RIS/PACS, ses den lagda ordinationen markt som SVF vilket kan
anvéndas for uts6kning av lagda ordinationer infor bokning/registrering av undersokningen.

! Se FB040 - Situationsanpassad information och dokumentation.
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SVF Akut leukemi inkl AML/ALL

SVF Allvarliga ospecifika symptom

SVF Analcancer

SVF Bréstcancer

SVF Buksarkom

SVF Gallblasa och perihilar gallgang

SVF Cancer utan ké&nd primartumér, CUP
SVF Malign hjarntumar

SVF Huvud-och halscancer

SVF Livmoderhalscancer

SVF Livmoderkroppscancer

SVF Levercancer

SVF Lungcancer

SVF Matstrups-och magsackscancer
SVF Myelom

SVF Neuroendokrina buktumarer

SVF Njurcancer

SVF Bukspottkértelcancer

SVF Peniscancer

SVF Prostatacancer

SVF Skelett-och mjukdelssarkom

SVF Skéldkértelcancer

SVF Testikelcancer

SVF Tjock-och andtarmscancer

SVF Cancer i urinblasan och évre urinvagarna
SVF Vulvacancer

SVF Aggstockscancer

SVF Maligna lymfom och kronisk lymfatisk leukemi
SVF Hudmelanom

Bild 9 Lista pa SVF flodenas namn

Ténk pa:
e Regiongemensamma rutiner kring bokning/registrering, utsékning/rapportering
avseende SVF behover ses 6ver inom BFM.
e Bendmningarna pa de standardiserade vardférloppen kan ha forandrats varfor de
behover ses over i de sammanhang de ndmns.

3.2.2 MDK-rutiner
MDK och behandlingskonferenser kommer hanteras 1 speciella floden pa bestéllarsidan i
SDV. For BFM giller of6érandrad rutin med konferensutlatande 1 demoremisser.

Bendmningarna pé de multidisciplindra konferenserna kan ha forandrats varfor de behdver ses
over 1 t.ex. Sectra RIS/PACS och andra lokala dokument for synkronisering. SVF-forloppen
ar knutna/mappade till MDK:er med specifika bendmningar; t.ex. SVF buksarkom — MDK
buksarkom, SVF tjock- och #ndtarmscancer — MDK kolorektal cancer.?

2 Se FB054 - Multidisciplinira konferenser och behandlingskonferenser.
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MOK Barnkardiclogi

MDK Barntumérer

MDK Brastcancer

MOK Buksarkom

MDK CAR-T

MOK Endekrina tumdarer

MO Esofagus-ventrikelcancer

MDEK Gynekeologisk cancer

MDK Hjart- och lungtransplantation
MDE HPE cancer

DK Huvud och halscancer

MDK Hypofys

MOEK Inflamratorisk tarmsjukdom (IBD)
MOK Interdisciplindrt transplantationsforum (ITF)
MOK Kolorektal cancer

MOE Karlmissbildningar

MOK Lyrnform

MDK Melanom

MOK Meurconkologi

MDE Mjurcancer

MOK Prostatacancer

MDK Skelett- och mjukdelssarkom i extremiteter och balvigg
MOEK Stamcellstransplantation

MDEK Toraxonkologi

MOK Urclogisk cancer

Bild 10 Lista pa MDK:ernas namn

Ténk pa:
e Bendmningarna pa de multidisciplinira konferenserna kan ha foréndrats varfor de
behover ses 6ver 1 de sammanhang de ndmns.

3.2.3 Rutiner kring nya/andrade undersdkningskoder

Of6randrat med idag ansoks ny undersokningskod frén verksamheterna via
verksamhetsansvariga. I samband med inférandet av SDV behover inférandet en ny eller
dndrad undersokningskod stimmas av med SDV-forvaltning for synkronisering. Rutiner {or
synk mellan SDV forvaltning och verksamheten ar framtagna och beskrivs i dokumentet
Rutin f6r ansékan om ny undersékningskod eller start av att anvédnda befintlig
undersékningskod.

Ténk pa:
e Rutiner finns framtagna for synkronisering mellan systemen i samband med
nya/dndrade undersdkningskoder.

3.2.4 Rutiner kring nya/dndrade kundkoder

Kundkoderna mojliggdr kommunikation av ordination/utlatande mellan SDV och Sectra
RIS/IDS7. Kostnadsstillesregistret 1 Sectra RIS uppdateras regelbundet via automatisk
overforing av information fran kundkodsregistret. Kundkoder som ska anvidndas i SDV for att
skicka ordinationer méste finnas 1 Sectra RIS-administration.

Det behover finnas kontaktvégar for att synkronisera nir nya Remitterande enheter skapas i
Millenium vilka ska kunna skicka ordinationer till Bild- och funktionsmedicin. Detta dr en
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samordning som behdver goras mellan RIS/PACS - forvaltning och SDV-forvaltning. Sarskilt
dokument finns som beskriver Rutin f6r hantering av ny/dndrad/stdingd Kundkod.

Ténk pa:
e Rutiner finns framtagna for synkronisering mellan systemen i samband med
nya/dndrade kundkoder.

3.2.5 Bestéllning av transport, syrgas och stad
En fordndring fran idag dr att bestéllning av patienttransport, syrgas och stid kommer
hanteras digitalt i Logistikmodulen Capacity Management.’

3 Se FBOO1 - Standardiserade arbetsprocesser vid bestillning av transport- och lokalvardsuppdrag.
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4 Bilaga Exempel pa nyttoeffekter
4.1 Inledning

Den omstillningen som Region Skane genomgar for att kunna na dnskade effektmal mojliggors med systemet SDV och de principer SDV bygger
pa. Avsikten med att exemplifiera nyttoeffekter dr att de ska kunna anvdndas som diskussionsunderlag och stod i arbetet med att identifierade
nyttor och effektmél i och med SDV.

Exempel pa nyttoeffekter har identifierats som konsekvens av respektive princip som den gemensamma IT-miljon Skénes digitala vardsystem
(SDV) grundar sig pa. Nyttoeffekterna har klassificerats inom féljande omraden:

e Kvalitet

e Tidsaspekt personal
e Tidsaspekt patient
e Arbetsmiljo

e Kostnader
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4.2 Lista av exempel pa identifierade nyttoeffekter
4.2.1 Strukturerad dokumentation

PRINCIP KAPITEL  NYTTOEFFEKT NYTTA MALOMRADEN RS
BUDGET ATTRAKTIV
ARBETSGIVARE
STRUKTURERAD 3.1.1.1 Onskad undersdkning specificeras utifran orderkatalogen och anges inte som Kvalitet Anvand kompetensen
DOKUMENTATION tidigare i fri text. Tidsaspekt  ratt
Personal
STRUKTURERAD 3.1.1.1 Vid val av ordination kommer i forekommande fall en varning visas for Kvalitet Anvand kompetensen
DOKUMENTATION overkanslighet mot tex jod/kontrastmedel, behandling med blodfértunnande ratt
lakemedel mm. Bestallaren kan darfoér gora adekvata forberedelser infor
undersokningen alternativt 6vervdga annan diagnostik.

4.2.2 Ordinationsdriven vardprocess

PRINCIP KAPITEL NYTTOEFFEKT NYTTA MALOMRADEN RS
BUDGET ATTRAKTIV
ARBETSGIVARE
ORDINATIONSDRIVEN 3.1 Andra yrkeskategorier an lakare kan lagga en ordination till BFM i SDV om Tidsaspekt  Anvand kompetensen
VARDPROCESS behorighet for detta finns, dock alltid med en ansvarig lakare som Personal ratt
svarsmottagare. Tidsaspekt
Patient
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4 2.3 Realtidsdokumentation

PRINCIP KAPITEL NYTTOEFFEKT NYTTA MALOMRADEN RS
BUDGET ATTRAKTIV
ARBETSGIVARE
REALTIDS 3.1.3.1 Information avseende undersékningens status blir tillgangligt i journalen. Tidsaspekt  Anvand kompetensen
Personal ratt

DOKUMENTATION

Original lagras elektroniskt. Anvandaren ansvarar for att gallande version anvands.
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