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Revisionshistorik
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241007 0.1 Sara Ewesson  |[Forsta utkast
Peter Kiefer
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Application Management SDV
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241030 1.0 Sara Ewesson  [Forsta version, publicerad pa

Peter Kiefer
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Dokumentets syfte

Detta dokument ska ses som ett underlag for att 6ka forstaelsen for SDVs
forutséttningar och pa vilket sitt informationen i1 befintliga reservrutiner,
som &gs av de olika forvaltningarna, kan behdva uppdateras. Detta dr
saledes inte forslag pa nya regionala reservrutiner utan ett stodjande
dokument till de som ansvarar for dessa. Chef ansvarar for att de
uppdaterade rutinerna ar kénda av medarbetarna som arbetar med SDV.

Dokumentet ska ge en bild av vilka behov det finns vid driftstopp eller
driftstérningar i SDV, bade planerad och oplanerade. Vilka forberedelser
som bor goras och hur SDVs fem grundprinciper ger nya forutsittningar
gentemot de tidigare system vi anvéant. Stort fokus ligger pa aterstart och
aterforing av data for att SDV ater ska bli konsistent och anvéndbart efter ett
driftstopp eller en driftstérning i SDV.

Om dokumentet

Dokumentet borjar med en mer dvergripande beskrivning som &r relevant
for alla verksamheter. Mot slutet finns bilagor med mer detaljerade
uppgifter till de som 6nskar mer specifika beskrivningar av funktioner i
SDV. Diérefter foljer en sammanfattande beskrivning av forutsittningar for
de integrationer och uthopp som finns kopplat till SDV. Har saknas
beskrivning av vissa integrationer och uthopp dé arbete fortsatt pagar med
att analysera paverkan. Observera att de kompletta reservrutinerna for
respektive system med integrationer till SDV inte finns i detta dokument.
Gillande anvindarguider for 724DTV-klienten sd finns de tillgéngliga for
utskrift pd Vardgivare Skéne.

Andringar kan komma att ske i detta dokument, sa tink pa att utskriven
version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet och notera i revisionshistoriken
om dndringar &r gjorda.

Om SDV

SDV anviénds bade for virddokumentation och patientadministrativ
dokumentation och bygger pa fem grundprinciper.

SDVs fem principer

Standardisering

DokumentID Ange dokumentID
Original lagras elektroniskt. Anvandaren ansvarar for att géllande version anvands.



6 (51)

Gemensam IT-miljo, enhetligt arbetssétt och samsyn kring dokumentation
ger en Okad jdmlikhet och sékrare hélso- och sjukvéard dver hela Region
Skéne.

Strukturerad dokumentation
Fler mallar, mindre fritext och mindre dubbeldokumentation. Den
strukturerade informationen kan &teranvindas och dr mer tillgdnglig.

Ordinationsdriven vardprocess
Digital ordination av de flesta aktiviteter som giller patient ger ett tydligt
digitalt stod for vad som har gjorts och vad som kvarstar att gora.

Realtidsdokumentation
Dokumentation ska ske s& ndra vardhédndelsen som mgjligt. Vardteamet och
systemet har darmed alltid tillgdng till uppdaterad information.

Rollstyrda vyer
Informationen anpassas till roll och situation, med olika behorigheter och
instdllningar. Detta gor det enklare att hitta relevant information.

De fem grundprincipernas paverkan pa reservrutiner

Péverkan pa reservrutiner ses fraimst géllande ordinationsdrivna
vardprocessen da alla ordinationer méste sékerstillas att de har korrekt
status efter ett driftstopp. Det giller bade att avsluta de som &ar utférda under
driftstopp och att ocksa paborja de som &r ordinerade. Allt for att de
aktiviteter som drivs av ordinationerna ska bli korrekta och flaggas for i ritt
tid.

Den andra stora forandringen &r rollstyrda vyer och olika roller har olika
behorigheter till att utfora olika saker i SDV. Det innebér att sannolikt kan
inte en och samma roll aterfora all data som behover aterforas i SDV efter
ett driftstopp eller driftstorning. Mycket kan foras in av manga olika roller
men viss information dr bunden till en viss roll eller vissa roller.

Delar av den strukturerade och standardiserade dokumentationen i SDV som
aterfinns 1 till exempel olika mallar och formulér har ocksa inbyggda
triggers som aktiverar olika aktiviteter, koder, information till rapporter,
kvalitetsregister, myndighetsrapportering m.m. vilket gor att terforing av
data kan inte med sjdlvklarhet bara ske med en summering i fritext eller
skanning da viktig information och data till andra intressenter dé kan gé
forlorad. Dérav behover ett stillningstagande goras i vilken information som
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maste aterféras och vad som kan summeras, till exempel vid ett lingre
driftstopp.

De beslutstod som finns inbyggda i SDV kan paverkas vid driftstorningar 1
SDV om inte alla parametrar som beslutsstodet bygger pa inte fungerar
optimalt. Efter driftstopp behdver det finnas en vetskap om att dessa kan
paverkas om tex vitala parametrar m.m. inte &r uppdaterade.

Definitioner

Driftstorningar
En eller flera funktioner av SDV dr inte tillgédngliga f6r anvédndare.

Driftstopp
Tidsperiod da SDV ir otillgédngligt for samtliga anvédndare. Det finns tva
typer av driftstopp: planerat och oplanerat.

Planerat driftstopp

Ar en kontrollerad planerad hindelse, dd SDV, hela eller delar, kommer att
vara otillgéngligt for samtliga anvéndarna pa grund av regelbundna
underhallsprocedurer eller tekniska uppgraderingar. Underhéllet kan ske pa
hardvaru- eller mjukvaruniva, och uppgraderingen kan t.ex. involvera
operativsystem, databaser eller applikationer.

Oplanerat driftstopp
Ar en oplanerad hiindelse, dir hela SDV ir otillgingligt for anvindarna pa
grund av oférutsedda systemfel.

724-Kklient

Driftstoppdatorn med ett begrénsat lasldge som lagrar delar av patientdata
som extraherats frin SDV for anvéndning under driftstorning eller
driftstopp.

724 Downtime Viewer-applikation (724 DTV)

ar en applikation i driftstoppsdatorn som ger kontinuerlig dtkomst till klinisk
data som finns tillgdnglig i SDV-produktionssystem niar SDV-systemet eller
stodjande infrastruktur inte &r tillgéngligt. Data 1 724DTV presenterar en
ogonblicksbild i tiden av hur informationen i SDV ség ut fem minuter
tidigare innan driftstoppet startade.

Aterstart av SDV
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De aktiviteter som behover goras for att aterstarta SDV eller sékerstélla
aterstart.

Aterforing av data
Den information som éterfors till SDV for att ater géra SDV konsistent och
brukligt att anvinda.

Forbered forrad av material infor driftstopp

Rekommendation att férbereda en lada eller skap med utrustning infor
driftstopp. Utrustningen infor driftstopp ska tillhandahélla alla n6dvéndiga
pappersformulédr och mallar som ska anvéndas under ett driftstopp for att
kunna fortsétta med en patientsdker dokumentation. Alla enheter behover
skapa sina egna kit for driftstopp som dr vl anpassat efter den
verksamhetens egna behov.

Forslag pa innehall:

e Driftstoppsrutinerna e Andra formulér kopplat till

e Roller vid driftstopp virddokumentation

e Checklistor for driftstopp e Extra papper till skrivare

e Formulir for lakarordinationer e Extra toner till skrivare

e Likemedelslistor o Kilisterark for patientetiketter

e Formuldr for registrering av e Id-band for att manuellt skriva
patienter

e Formulidr for 6verflyttning och Om enheten har en 724 klient:
utskrivning e 724DTV Anviéndarguide

e Remisser for labprovtagning e 724 OnePage

e Remisser for rontgen

724 DTV — Begransat laslage

724-klienten finns endast tillgénglig pa en specifik dator pa
slutenvardsenheter och akutmottagningar och far endast anvindas till
atkomst av begrénsat ldsldge. 724-klienten &r enhetsspecifik, och visar
information som gér 30 dagar bakat i tiden om patienter som varit aktuella
pé just den enheten. Det begrinsade ldsldget i 724DTV visar information
fran SDV-systemet men har ett annat grafiskt utseende.

Det dr mojligt att skriva ut information fran 724, se anvdndarmanual pa
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Vardgivare Skéane. Denna lathund bor finnas utskriven i anslutning till 724-

klienten.

Varje enhet bor ha faststillt vilken information som ska skrivas ut i

samband med aktivering av 724. Tillginglig information 1 724 som kan

skrivas ut dr foljande:

e Patientlista

e Provsvar

e Sok patient e Likemedelsprofilen

e Sok besok ¢ Ordinationer

e Sok provtagning e Likemedelsadministrering

e Opverifierade ldkemedel e Provsvar for mikrobiologiska test
e Dispenseringslista e Patientvardsresultat

e Overkinslighet e Planerade powerplans

e Diagnos e Hailsoproblem

e Dokument e Schemalagda besok

e Vaccinationshistorik e Vitalparametrar

e Vitskebalans e Basuppgifter

Varje enhet bor utse ansvarig for 724 klienten och rutiner for att sdkerstélla

dess drift.

Rutiner for °
724-Klienten

724-klienten ska funktionstestas av verksamheten 2 ggr
per ménad for att verifiera att klienten fungerar och att

man kan logga pa 724-klienten och starta applikationen.

Kontrollera att 724-klientens patientlista och
lakemedelsprofil 4r uppdaterad med den senaste
informationen.

Om 724-klienten inte fungerar, d.v.s. man kan ej logga
pa eller starta applikationen eller att 724-klienten inte
uppdaterar sin information, kontakta da supporten pa
telefonnummer 30 000.

724-klienten och dess kringutrustning far inte bytas ut
utan att ansvariga har informerats.

Ansvariga for verksamheten ska utbilda personalen om
policy och rutiner for driftstopp av SDV och hur man
anvinder 724-klienten.

Ansvarig ska informera personalen om att 724-klienten
inte far stingas av.
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Om driftstopp

Reservrutiner for SDV behover aktiveras sa snart stillestandstid meddelas.
Driftstorningen kan vara planerad eller oplanerad. Driftstorningen kan
omfatta hela eller delar av SDV. Medarbetarna behdver snabbt kunna stilla
om fran digitala till manuella arbetssatt.

Verksamheterna kommer att informeras med hjdlp av tillgédngliga
kommunikationssystem beroende pa typen av driftstopp, framst via
intranétet om det &r i funktion. Summering av hindelsekedjan vid driftstopp
eller stérning.

e Driftstopp bekrédftad — SDV systemet ar "inte tillgéngligt" for
anvindarna.

e Anvind de lokala rutinerna for driftstopp sé snart SDV systemet inte
ar tillgéngligt. Alla processer 6vergér till penna och papper,
manuella rutiner.

e Integrationer till MT utrustning kommer sannolikt inte att vara
tillgdngligt under ett driftstopp, t.ex. bor vitala parametrar
dokumenteras manuellt pa lampligt dokument.

e Checklistor for hantering av driftstopp och andra formular och
mallar ska finnas tillgédngligt pa varje avdelnings materialforrad.

e Nir SDV éter dr 1 drift kan en del manuella dtgédrder behova goras
for aterstart av systemet.

e Aterforing till SDV av den data som dokumenterats under
driftstoppet/driftstorningen.

Forberedelser infor ett planerat driftstopp

Planerade driftstopp eller driftstorningar kommuniceras ut via ordinarie
kanaler god tid innan for mgjlighet att planera sin verksamhet om mojligt.

Forberedande e Forbered att ha extra papper och en extra
aktiviteter tonerkassett till hands s& att all utskrift kan
genomforas.

Om 724 klient finns:

e Se till att den lokalt kopplade skrivaren till 724-
klienten har en tonerkassett installerad och att
pappersfacket ér fullt.

e Forsdkra dig om att 724-klienten och bildskdrmen
ar paslagen.
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60 minuter fore
planerat driftstopp

e Inga ytterligare elektroniska ordinationer ldggs in i
SDV systemet.

30 minuter fore
planerat driftstopp

Utskrift av
information

Slutenvérd:
e  Skriv ut aktuell patientlista for avdelningen.

e Skriv ut information om samtliga inneliggande
patienter: Patientbakgrund inkl allergier och
overkinslighet, journalanteckningar, ordinationer
och planerade undersokningar, aktuella
slutenvardslikemedel samt utdelningsoversiktens
lakemedelslista som kan anvandas for signering.
Skriv dven ut flera etiketter per patient.

e Logga in pa 724-klienten.

Mottagning:

e Skriv ut patientlista med dagens inbokade besok,
bade fysiska och digitala.

e Skriv ut information om samtliga patienter med
bokat besok. Patientbakgrund inkl. allergier och
overkénslighet, relevanta journalanteckningar,
eventuella remisser, ordinationer, aktuell
lakemedelslista.

Registrering/kassa:
e Skriv ut besokslista for att notera vilka patienter
som kommit, till vem de ska och vad de ska
debiteras.

Sjilvincheckning:
e Kommer ¢j att fungera. Hang upp anslag vid
incheckningsautomater att incheckning maste ske
via kassa/reception.

15 minuter fore
planerat driftstopp

e All personal ska avsluta arbetet i den elektroniska
patientjournalen och logga ut ur SDV-systemet.
e Borja dokumentera enligt manuella rutiner.

Om du har problem med 724-klienten och/eller dess applikation, kontakta

supporten pa telefonnummer 30 000.

Oplanerat driftstopp

Aktiviteter vid ett
oplanerat avbrott

e Sting ner SDV och starta upp programmet pa nytt.

e Fungerar inte det, starta om datorn.
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e Finns det information om driftstorning pa
intranétet?

e Har dina kollegor samma problem? Narliggande
enheter?

e Om information saknas pa intranitet, kontakta
supporten pa 30 000 for felanméilan.

e Informera tjdnstgoérande chef/driftansvarig om
driftstérning.

e Forbered manuella dokumentationsrutiner och
plocka fram relevant utrustning.

Slutenvard och akutmottagningar:

e Loggain pa 724-klienten.

e Skriv ut patientbakgrund inkl allergier och
overkinslighet, journalanteckningar, ordinationer
och planerade unders6kningar, aktuella
slutenvardsldkemedel samt utdelningsoversiktens
lakemedelslista och kan anvédndas for signering.

Om du har problem med 724-klienten och/eller dess applikation, kontakta
supporten pa telefonnummer 30 000.

Partiell driftstérning i SDV

Vid scenariot att endast en applikation i SDV drabbats av driftstopp kan de
andra delarna i SDV fortsatt fungera. Beroende pé vart i kedjan
informationsflddet drabbas av stopp eller storning kan applikationen fungera
fullt ut eller e;j.

SDV som plattform 4r si pass sammanlénkad att funktionerna i en
applikation kan driva funktioner i en annan. Det gar inte i forhand att
redogora for vilka funktioner som kommer att fungera eller inte fungera da
det beror pa var driftstorningen eller stoppet ar lokaliserat. Risken med att
anvinda en applikation som har funktionen, men dér den priméra
applikationen som driver processen i bakgrunden ligger nere, dr att risken
for att kringgé automatiska processer finns och sen i efterhand ha
svéarigheter med att sakerstélla vilka som har korts och vilka som inte har
korts. Darfor vid ett driftstopp av nadgon applikation som har med direkt
patientvard att gora bor reservrutiner utan systemstod i SDV sittas in.
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Under driftstoppet

Under driftstopp eller driftstérning kan hela eller delar av dokumentationen
behova ersittas av manuella rutiner. Dessa ansvarar respektive forvaltning
for. Stravan 4r att dessa reservrutiner ska vara regionala i sa stor
utstracknings som det géar. I manga fall kommer dessa att vara samma som
anvénds idag, da de storsta fordndringarna ligger i aterféring av data till
SDV och inte under hantering av sjédlva driftstoppet.

Hiér foljer en sammanfattning for forslag till reservrutiner av de mest
centrala momenten. Mer detaljerad information om dessa samt fler kliniska
och administrativa moment finns beskriva under bilagorna. Dér kan ni mer
detaljerat se information om hur paverkan med SDV r.

Dokumentera patientens namn och personnummer (eller motsvarande) samt
dven titel, namn och RSID pa den som journalfor.

Registrering/ kassa Anvind patientlista eller besokslista for att notera vilka
patienter som kommit, till vem de ska och vad de ska
faktureras.

Etiketter och id-band Etiketter och id-band skrivs normalt ut via SDV och

vid driftstopp kommer detta sannolikt ej vara mojligt.
Id-band for att manuellt kunna skriva pa behovs samt
mojligheter till tomma etiketter om behov finnes.

Ordinationer En ordination &r en begédran om nagot som ska utforas
och atgirden dr svaret pa den begéran. Ordinationerna
ges skriftligt eller muntligt, och bor dokumenteras pa
en ordinationslista i pappersform. Bestéllning av
interna konsultationer sker via telefon.

Anteckningar/journaltext | Noteras pa mall for journalanteckning.

Recept Forskrivning av ldkemedel pd pappersrecept ska
noteras 1 journalanteckning.

Om det finns atkomst till natverk gar det att se vilka
lakemedel som é&r forskrivna via Forskrivningskollen,
dér gér det dven att gora nya forskrivningar ifran.

Liakemedel Insdttning, dosjustering eller utséttning av lakemedel
ska noteras manuellt i lakemedelslistan. Finns det
oklarheter med lakemedelsordinationer eller om de inte
finns tillgdngliga ska ansvarig ldkare kontaktas for
stdllningstagande. Utdelning av ldkemedel ska noteras
med preparat, dosering och tidpunkt samt signeras.
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Om atkomst till 724 klient kan likemedelsordinationer
lasas men ingen dokumentation mojlig dér.

Bestéllningar till extern likemedelsleverantor kan inte

skickas automatiskt via systemet (PiD och Cytostatika).

Remisser

Anvind allmén remisspappersblankett som skickas till
mottagaren. Kopia av remissen sparas i patientens
journal.

Bestillningar till
laboratoriemedicin

For icke akut lab-ordination, vinta om mojligt till dess
att SDV fungerar normalt igen.

Vid provtagning, anviand pappersremiss/
ordinationsunderlag som foljer med det fysiska provet
till laboratoriemedicin.

Meddelande om resultat fran laboratoriemedicin foljer
dagens rutiner, dir akuta svar rings ut. Efter driftstopp
kommer analysresultat pa prover som ankommit till lab
att besvaras elektroniskt och automatiskt skickas ut till
SDV. Notera att svaren kan hamna under osignerade
resultat.

Radiologi/Klinisk
fysiologi

For icke akuta undersdkningar, véinta om mojligt till
dess att SDV fungerar igen.

Anviénd pappersremiss for radiologi/klinisk fysiologi.
Bestéllningar av radiologiska undersdkningar noteras
manuellt i ordinationslistan.

Rontgensvar skrivs pa papper och skickas till remittent.

Om atkomst finns till Sectra RIS sa finns svaret dven
att ldsa dir.

Intyg

De flesta blanketter/intyg finns att hamta som PDF pé
respektive myndighets webbsida. Undantag for

dodsbevis. Ovriga intyg far skrivas manuellt pa papper.

Spara en kopia i journalen. Dokumentera med
journalanteckning att intyg skrivits och skickats. For
intyg som inte dr akuta vanta om mojligt till dess att
SDV fungerar normalt igen.

Dodsbevis

Dodsbevis skrivs pa papper och skickas senast forsta
vardagen efter dodsfallet till Skatteverkets
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inldsningsjournal, FE 2004; 205 76 Malmé. Kopia
sparas i journalen.

Tank pa att journaldokumentation som gors utanfor SDV, med manuella
rutiner, maste folja de ordinarie krav som finns gillande dokumentation och
skydd av personuppgifter.

Nar SDV ar i drift igen

Nar driftstorningen eller driftstoppet dr 6ver ska information som
dokumenterats manuellt foras in i SDV. I forsta hand bor den som
dokumenterat pa papper ocksa vara den som aterfor uppgifterna i SDV. Om
detta inte &r mojligt bor chef utse vem som ska utfora arbetsuppgifterna. Nar
dokumentation forts in i SDV och/eller skannats, ska pappersdokumenten
forstoras enligt ordinarie rutiner.

Omgaende, eller sa snart som mojligt efter driftstoppet:
OBS! For fler och mer detaljerade beskrivningar se under bilagor

vardhindelse SDV.

Oppenvard: Registrera alla patienter som varit i
kontakt med vérden, gor bakatdatering om relevant.

Slutenvard: Registrera in- och utskrivningar, gér
bakatdatering om relevant. Flytta patienter till ratt

enhet, rum och sing.

Anvind patienthédndelsehanteraren och registrera
eventuell administration i vardhdndelsen, i de fall

driftstoppet.

Efter att vrdhdndelsen dr hanterad skots betalning
med faktura genom befintlig ko.

Registrering av Kravs for att dokumentation ska kunna genomforas i

patienten har befunnit sig pa en annan vardenhet under

Ordinationer Sakerstll att ordinationer har korrekt status.
Ordinationer som &r utférda eller pausade under
driftstoppet méste uppdateras sa att systemet inte

antingen av den som gett den eller den som
dokumenterat &tgirden eller svaret.

fortsdtter att skicka ut aktiviteter. Tumregeln bor vara
att ordinationer skall dokumenteras i SDV i efterhand,
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Samtliga ordinationer som &r framét i tiden, som
ordinerats under driftstoppet, ska ordineras 1 SDV
oavsett om de &r kliniska eller administrativa.

Undantag: Ordinationer dér atgédrden &r klar fore
driftstorningens slut och dér dokumentation gjorts av
resultatet, behover inte skapas i efterhand exempelvis
omliggningar och blodtrycksmitning. Aven gillande
om ordinationen ska foranleda en bokning som ska
utforas av administrativ personal. Hir bor
verksamheterna skapa rutiner for hur administrativ
personal gor bokning baserat pa
pappersdokumentationen som gjorts under driftstoppet
istdllet for att vardpersonal ska behdva skriva in
ordinationen i efterhand.

Journalanteckningar

Alla journalanteckningar som gjorts pa papper
overfors till SDV enligt ndgon av de tre mojliga
alternativen. Fo6lj gdngse rutiner for vilka dokument
som maste sparas eller skannas och vilka som ska
forstoras.

Likemedel

OBS! Uppdatering av ldkemedelsordinationer ska
alltid goras oavsett langd pa driftstoppet eller val av
alternativ for aterforing av journaldata.

Manuell uppdatering av lakemedelsordinationer som
blivit &ndrade under driftstoppet.
Liakemedelsadministreringar som &r markerade som
forsenade och infusioner som var padbdrjade men inte
avslutade nér driftstoppet borjade behdver hanteras
manuellt.

- Inséttning, dosjustering eller utséttning ska goras i
SDV av tjanstgorande lékare.

- Genomforda ldkemedelsutdelningar skall
dokumenteras av tjanstgorande
sjukskoterska/barnmorska eller delegerade
positioner med rétt att administrera ldkemedel.

Slutenvard: Likemedelsgenomgang ska genomforas
av tjanstgorande ldkare i slutenvarden om forandringar
gjorts géllande ldkemedelsordinationer. Kravs for att
sjukskoterska ska kunna anvinda utdelningslistan for
slutenvardspatienter.
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UMI

Informationen i UMI hamtas fran olika delar av utford
dokumentation. Nar informationen &r rétt inford triggar
den UMI i forekommande fall. UMI hiarstammar fran
dokumentation i form av ordinationer, diagnoser eller
specifik information 1 olika formular.

Remisser

Remisser ska dokumenteras 1 remisshanteraren och
skickas elektroniskt for att komma in 1 ordinarie
remissfldde.

OBS! Remisser som behover bakatdateras behover
laggas upp manuellt for att gora det mojligt. Viktigt
géllande vardgarantin.

Notera péd remissen som dokumenteras i SDV om
pappersremiss ocksa skickats. Remisser som mottagits
pa papper ska kontrolleras si att en skickad elektronisk
remiss finns, annars ska de registreras manuellt for att
ingd 1 remissflodet.

Bestillningar till
laboratoriemedicin

Undantag:

- Ordinationer till laboratoriemedicin/ patologi som
skickats pa pappersremiss ska inte foras i1
efterhand. Om ordinationen ldggs manuellt riskerar
patienten att kallas till/genomgé dubbla
provtagningar. Svar pa ordinationer fran
pappersremiss fors automatiskt over fran dessa
system till SDV nér driftstoppet &r 6ver. OBS!
resultaten hamnar sannolikt under osignerade
resultat och kommer inte notifiera ordinatéren via
meddelandecenter.

- Resultat fran patientnira analyser (PNA) som
utfors pa uppkopplade instrument foérs automatiskt
over efter driftstopp. PNA som utfors pa
instrument som inte dr uppkopplade dokumenteras
1 efterhand 1 SDV tillaggsformulér for PNA.

Radiologi/Klinisk
fysiologi

Undantag: Ordinationer for radiologi/ klinisk
fysiologi som skickats pd pappersremiss ska inte foras
in 1 efterhand. Om ordinationen ldggs in manuellt e
efterhand riskerar patienten att kallas till dubbla
undersokningar.

Intyg

Intyg till patient eller annan ska skrivas i
Intygsmodulen i SDV.
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MT-utrustning

Se over arbetslistor for den utrustning som har den
integrationen med SDV och ta bort de
bokningar/patienter som ej ldngre dr aktuella.

Sakerstall att rdtt utrustning &r sammankopplad med
rdtt patient.

Ordinationer av stid och
transport

Sakerstall korrekt status i SDV sé att drenden som é&r
utforda under driftstopp inte skickas ut igen. Manuellt
bestédllda men ej utférda uppdrag behover bestéllas via
Capacity Management for att ha korrekt status.

Alternativ for aterforing av data till SDV efter driftstopp

Samtliga journalanteckningar som gjorts manuellt fors 6ver till SDV efter

driftstopp eller driftstérning. Overforing kan ske pa tre sitt eller en

kombination av alternativen. Val av sitt bor avgoras utifrdn omfattning av

journaldata och typ.

Langden pa driftstoppet dr en faktor men svart att sitta en grians for nédr den

borjar bli kritisk. For en enhet med stor genomstromning hinner det bli

mycket journaldata dven efter korta avbrott medan det pa en annan enhet

kan det dven vid ett lingre avbrott pa flera timmar inte generera sérskilt

mycket journaldata som behover aterforas. Dirav behover alternativen

overvigas pa lokal niva. Alternativen &r foljande:

1. All dokumentation dverfors till SDV och fors in pé korrekt stélle i

SDV.

2. I sammanfattande form till SDV och da frimst klinisk

dokumentation.

3. All dokumentation skannas in 1 SDV med en journalanteckning dir

det framgar att dokumentation finns skannad och inom vilket

tidsintervall.

Nar pappersdokumentationen dr atgdrdad enligt alternativen ovan dr SDV

originaljournal. Dokument och journalanteckningar som bor skannas till

SDV efter driftstopp far ske enligt géingse ordinarie reservrutiner. Ovrig

pappersdokumentation ska forstoras efter att uppgifterna har noterats i SDV.

Infor beslut, tink pé att dokumentation 1 till exempel olika mallar och

formulér ofta har inbyggda triggers som aktiverar olika aktiviteter, koder,

information till rapporter, kvalitetsregister, myndighetsrapportering m.m.
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vilket gor att terforing av data kan inte med sjélvklarhet bara ske med en
summering i fritext da viktig information och data till andra intressenter da
kan ga forlorad. S& om beslut av att aktivera alternativ 2 eller 3 behover det
sdkerstéllas att forlorad information som &r kravstélld far hanteras och
samlas in pa annat sétt.

Beslut sker med fordel med input frdn SDV som kan beskriva vilka
nedstromseffekter de olika alternativen har som dr aktuella for just det
tillfillet. Rekommendationen &r beroende pa paverkan driftstoppet eller
driftstorning haft pa SDV och dess funktionalitet.

Andra system med kopplingar till SDV —
integrationer och uthopp

Det finns flera av Region Skanes informationssystem som har kopplingar
till SDV. Om SDV har driftstorningar eller driftstopp kommer
anvédndningen av dessa system paverkas. Detsamma géller ocksa om nagra
av dessa system har driftstorningar/stopp och som da sannolikt ger paverkan
pa funktionaliteten i SDV. Ett tredje alternativ kan ocksa vara att det &r
stopp/storningar i datagverforingen mellan SDV och aktuellt system vilket
ocksé kan leda till storningar och stopp i SDV.

Integration &r de system som &r integrerade i SDV och dir information kan
floda mellan de olika systemen. Med uthopp menas att det i SDV finns en
koppling till systemet, men inget informationsutbyte, sd att medarbetarna
med enkelhet kan komma &t det fran SDV. I vissa uthopp finns dven
mojligheten att fa med sig patientuppgifter for att ytterligare férenkla det.

Efter en driftstorning, kan det ta tid innan informationen frin integrationerna
forts over till SDV. For mer information om respektive informationssystems
paverkan mot SDV se under bilagor i detta dokument. Fér mer detaljerad
information om reservrutinerna i sin helhet se respektive systems
reservrutiner (finns ej 1 detta dokument).
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Bilagor

SDV-paverkan av vanligt férekommande moment
inom varden vid hdndelse av driftstopp eller
driftstérning

Ordinationer

SDV ir ett ordinationsdrivet system varpa konsekvenserna av ej korrekta
och uppdaterade ordinationer kan fa stora konsekvenser. Vardprocessen
drivs framat av ordinationer da lagd ordination genererar aktiviteter och
dven hanvisning till korrekt dokumentation for vardpersonalen. Ordinationer
finns i alla delar av SDV och giller allt fran ldkemedel, labbanalyser,
remisser till logistik och dverflyttningar. Om det endast dr delar av SDV
som drabbats av driftstorning kan vissa ordinationer utforas i andra delar av
systemet.

Aterstart: Sikerstillas forst att det finns en korrekt vardhindelse pa
patienten. Dérefter maste ordinationer som inte kunnat ldggas in i SDV pa
en aktuell vardhidndelsen ldggas. Undantag kan dock finnas om ordinationen
ska foranleda en bokning av administrativ personal. Hir bor verksamheterna
skapa rutiner, det kan vara lampligt att administrativ personal gor bokning
baserad pé pappersdokumentation som gjorts under driftstoppet i stillet for
att vardpersonal ska behova skriva in ordinationen i efterhand.

Ordinationer skapade innan driftstoppet maste vid aterstart ses over sa att de
har korrekt status. Ordinationer som &r utférda eller pausade under
driftstoppet méste uppdateras sa att systemet inte fortsitter att skicka ut
aktiviteter.

Aterforing:

Aktuella ordinationer som ordinerats under driftstoppet behover skapas sa
att korrekta aktiviteter kan skickas ut av systemet. Ténk pa att vissa
aktiviteter kan behova dateras bakat.

Policybeslut behover tas for om ordinationer som ordineras och utfors under
driftstoppet behover aterforas sa lange utfallet av ordinationen
dokumenteras i systemet. Géller 4ven for konsultordination som &r bestilld
och utford under driftstopp.

Behorighet: D4 det finns méngder av olika typer av ordinationer gar det ¢j
att specificera hir.
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Lakemedel
Likemedel

Uppdatering av lidkemedelsordinationer ska alltid goras pa samtliga
patienter oavsett langd pa driftstérning.

1 724 DTV-klienten kan patientens likemedelsordinationer ldsas. I 724
DTV-klienten géar det dock inte att uppdatera/andra/avsluta befintlig
ordination eller ldgga in ny ordination. Ej heller dokumentation av
iordningstillande och administrering av 1dkemedel. Detta far utféras med
manuella rutiner.

Bestillning till extern ldkemedelsleverantor kan inte skickas automatiskt via
systemet (PiD och Cytostatika). Om PiD ej gér att uppdatera med aktuella
ordinationer fir manuell atgird ske genom att sjukskoterskan hdmtar
aktuella ldkemedel 1 ldkemedelsforradet och sjélv iordningstiller.

Aterstart: -

Aterforing: Manuell uppdatering av likemedelsordinationer som blivit
andrade under driftstoppet.

Liakemedelsadministreringar som dr markerade som foérsenade och
infusioner som var paborjade men inte avslutade nér driftstoppet borjade,
behover hanteras manuellt.

Behorighet: Likare - uppdatera ldkemedelsordinationer.

Sjukskoterska, barnmorska eller delegerade sa kallade DG-positioner med
ratt att administrera ldkemedel - uppdatera ladkemedelsadministreringar och
information om infusioner.

E-recept

Det gér inte att se vilka forskrivna likemedel patienten har. Det gar inte att
via SDV uppdatera/dndra/fornya/avsluta befintlig forskrivning eller gora ny
forskrivning. Om nétverket &r tillgéngligt gar det att se vilka ldkemedel som
ar forskrivna via Forskrivningskollen, dér det 4ven gér att gora nya
forskrivningar.

Aterstart: Foreskrivningar som skett via Foreskrivningskollen importeras
med hjélp av NLL-import. Foreskrivningar med pappersrecept
dokumenteras manuellt som ett likemedel “dokumenterat efter historik” nér
SDV ir ater 1 drift.
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Aterforing: Foreskrivningar som skett via Forskrivningskollen importeras
med hjilp av NLL-import. Foreskrivningar med pappersrecept
dokumenteras manuellt som ett likemedel “dokumenterat efter historik™ nér
SDV dér ater i drift.

Behorighet: Forskrivare - hela processen.
Sjukskdoterskor och kliniska farmaceuter — importera med hjélp av NLL-
import och uppdatera “dokumentera ldkemedel efter historik”.

Vaccinationer

Det gér inte att se patientens vaccinationer i komponenten ”Vaccinationer”
som finns i t.ex. Arbetsflode primarvard”. For de som har tillgéng till 724
DTV Kklienter kan pagaende lidkemedelsordinationer ses diar och darmed
ordinerade vaccinationer. Dokumentation av historiska vaccinationer ar ¢j
mojligt1 724 DTV.

Aterstart: -

Aterforing: Dokumentation av historiska vaccinationer far géras nir SDV
fungerar igen eller vid nésta vardtillfille.

Behdorighet: Likare eller sjukskoterska.

UMI

For slutenvardspatienter kan tidigare dokumenterad UMI ldsas 1 724 DTV.
For bade slutenvardspatienter och 6ppenvardspatienter kan tidigare
dokumenterad UMI lsas i NPO, om denna funktion finns tillginglig under
driftstoppet. NPO speglar dock sin information frin SDV s& om SDV ir helt
nere kommer tyvirr inte NPO vara ett alternativ for att lisa uppgifter frin
SDV. Under samexistens dr det mdojligt att ldsa 1 tidigare system och kan
diarmed ge relevant information, dock &r denna inte heltdckande da
forandringar kan ha skett sedan detta dokumenterades.

Aterstart: Informationen i UMI hiamtas fran olika delar av utford
dokumentation. Nér informationen &r rétt inford triggar den UMI i
forekommande fall. UMI hidrstammar fran dokumentation i form av

ordinationer, diagnoser eller specifik information i olika formulér.
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Aterforing av data: For att uppdatera UMI, bérja med att fora in relevanta

ordinationer och direfter formuldr och diagnoser.

Behorigheter: Samma kategori av medarbetare som gor den ordinarie

dokumentationen 1 SDV av respektive datapunkt. Till storsta del 1dkare och
sjukskoterskor.

UMI baserat pa formulér kan goras av vederborande yrkesgrupper, till stor
del endast ldkare men vissa formulér d4ven av andra. Géller framf6rallt
sjukskoterskor inom sina kompetensomraden t.ex. hemrespirator, hotbild
mot patient, dialys.

UMI baserat pé ldkemedelsordination — om likemedelsordinationen kan
laggas in for co-sign borde det kunna goras av medarbetare med
behorigheten for att ordinera ldkemedel for co-sign, endast ar
sjukskoterskor.

UMI baserat pa diagnoser — kan goras av alla som har behorighet att
dokumentera diagnoser forutsitt att de har kunskap att vélja rétt diagnoskod.

Vardadministration

Remisshantering
Det gér inte att hantera, skicka eller ta emot remisser via SDV under
driftstopp.

Aterstart: Kontrollera remisslistor och sikerstill status.

Aterforing: Remissuppgifter behdver liggas in manuellt i efterhand nir
SDV fungerar igen. Remisser kan bakdtdateras om de laggs in manuellt. Om
remissernas ldggs upp via en ordination som klinikerna gor gér det dock inte
att bakdtdatera. Datumet dr viktigt géllande vardgarantin s& om remissen &r
frén ett tidigare datum &n det datum som den ldggs upp i1 systemet méste den
laggas upp manuellt for att kunna justera datumet.

Behorighet: Medicinsk sekreterare, remittenten, SVF koordinator.

SVF

Ingen SVF-information blir registrerad i systemet, exempelvis
inklusionskriterier 1 remissformulédret samt remissinformation eller
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ordinationspaket. Under samexistens kommer samtlig data ocksa att
registreras 1 PASIS.

Aterstart: -
Aterforing: Uppdatera SDV med ritt data.

Behorigheter: SVF-koordinator samt lakare.

Hantering av vardhindelser, registrering och avslut.
Nyregistrering av vardhdndelse och incheckning kan inte goras. Ej heller
andringar i vardhiandelser eller mojlighet att avsluta vardhéndelser.

Aterstart: Sikerstill att det finns korrekt vardhindelse.

Aterforing: Uppdatera SDV med relevant data i RevenueCycle. Skapa en
vardhidndelse med ritt datum och tid, inklusive bakatdatering om sa behovs.
Checka in med bakatdatering, skriv ut med bakatdatering. Skapa/boka nya
vardhiandelser med bakatdatering. Registrera vardhéndelse dar patienten
fysiskt befinner sig eller om patienten gatt hem ska den vardenhet som skrev
ut patienten registrera en vardhandelse. Anviand darefter
patienthdndelsehantereraren och registrera eventuell administration i
vardhédndelsen, d.v.s. i de fall patienten har befunnit sig pa en annan
vardenhet under driftstoppet.

Behorighet: Samtliga med atkomst till RevenueCycle,

Besoksregistrering och betalning.

Ingen incheckning eller betalning kan ske.
Aterstart: -

Aterforing: Uppdatera SDV med relevant data i RevenueCycle. Skapa en
vardhéndelse med ritt datum och tid (bakétdatering vid behov). Checka in
med bakatdatering, skriv ut med bakéatdatering. Skapa/boka nya
vardhandelser med bakatdatering. Registrera vardhindelse dér patienten
fysiskt befinner sig eller om patienten gatt hem ska den vardenhet som skrev
ut patienten registrera en vardhindelse. Anvind dérefter
patienthdndelsehantereraren och registrera eventuell administration i
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vardhindelsen, d.v.s. i de fall patienten har befunnit sig pa en annan
vardenhet under driftstoppet.

Efter att vardhandelsen 4r hanterad skots betalning med faktura genom
befintlig ko

Behorighet: Alla med atkomst till RevenueCycle, framst administrativ
personal.

Diagnoser och atgéirdskodning
Det gér inte att ligga in nya diagnoskoder eller KV A-koder i systemet allt
eftersom varden dokumenteras.

Aterstart: Notera manuellt vilka koder som har genererats i samband med
vardtillfillet som skett under driftstoppet. Olika yrkesgrupper noterar olika
diagnoskoder frén olika kodverk, samt atgardskoder pa olika sitt i systemet.

Saddant som eventuellt inte fdngats 1 vardhidndelsen som skapat uppgifter i
kodningskon efter att koder mm forts in av kliniker kommer att fangas 1
rapporter. De vardhdndelser som fangas av rapporterna kan sokas upp 1
AccessHIM och kodas, dven om kodningsuppgift inte finns 1 kodningskon.

I det fall att kodning initierats vid driftstopp kommer uppgiften att ligga
kvar som okodad i kon, varpa kodaren kommer att se och kunna borja om/
fortsédtta med kodningen.

Aterforing:
PowerChart och FirstNet: Nya diagnoskoder behover foras in, “Detta

besok” behdver markeras 1 forekommande fall, inaktuella diagnoser behdver
avskrivas — allt som inte gjorts under driftstoppet. Samma géller for KVA-
koder. Olika yrkesgrupper bor ansvara for att féra in den typen av
diagnoskod som de sjdlva vanligtvis registrerar i sina arbetsfloden.
Atgirdskoder: vissa atgirdskoder som droppas via dokumentation triggas
av systemet ndr dokumentationen kompletteras efter ett driftstopp. Andra
koder behover ldggas in manuellt via ordination utifran vilka atgérder som
har utforts under driftstoppet.

AccessHiM: En virdhindelse maste vara utskriven for att hamna i
kodningskon, sé att den kan kodas. Efter ett avbrott kommer kodningskon
att populeras efterhand som information fors in och vardhéndelser skrivs ut.
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Behorighet: Samma medarbetare som ligger koden manuellt eller
genomdokumentation normalt, det vill sédga legitimerad sjukvéardspersonal i
princip. Det dr mojligt att kodare kan “ordna” KVA-koder i efterhand om
det finns tydligt skriftligt underlag fran vard dokumenterad enligt manuell
rutin.

Tidsbokning

Gar ¢j att boka eller omboka patienter. Direktbokningen fran 1177 fungerar
ej heller under tiden RevenueCycle ligger nere.

Aterstart: Kriver att AMS (leverantéren Oracle Health) gor omstart av
servrar, vilket sker efter driftstopp. Oklar om det krévs ytterligare manuell
hantering av andra, det far utvarderas efter ett eventuellt stopp.

Aterforing: Bokningsonskemal som inkommit under driftstopp behéver
bokas in. Uppf6ljningsbegiran som dr gjorda i PowerChart behover
kontrolleras om dessa finns i RevenueCycle efter driftstart eller om det
behover kompletteras manuellt i efterhand. Detta giller &ven meddelande
ifran Meddelandecenter om dessa finns sparade eller om de skickats dver till
RevenueCycle.

Behorighet: Administrativ personal, frimst de som gor tidsbokningar.

Vintelistehantering

Det gar inte att hantera nagon av arbetsflodena i ”Mitt arbetsflode” gillande
tidsbokning. Forst efter driftstoppet kan bokning och hantering av
véntelistor ske igen.

Aterstart: -

Aterforing: Eventuellt behover vissa OpsJob i Olympus triggas for att
uppdatera listorna, detta gor leverantéren, AMS Oracle Health. Inget

verksamheten ska gora.

Behdorighet: Region Skidne SDV samt AMS Oracle Health support.
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Rapportering till SKR, SoS och FHM

En ofullstindig eller ingen rapportering till SKR, SoS eller FHM for aktuell
period da data saknas i SDV eller inte dr overford till InfoP. Uppfyller
diarmed i vissa fall inte anvisningar fran SKR, SoS eller FHM som i sin tur
kan fa finansiella konsekvenser for Region Skane.

Aterstart: Klartecken fran SDV till InfoP att systemet ér aterstartat.
Klartecken fran SDV till InfoP att samtlig data dr inmatad.

Klartecken fran InfoP till respektive ansvarig for myndighetsrapportering att
data dr mottagen 1 InfoP.

Aterforing: Om tidpunkten for automatiskt skapande av rapport ir passerad
behover ansvarig pa IT eventuellt manuellt kora jobb for skapandet av
rapport i InfoP. Ansvarig for myndighetsrapport meddelar verksamheten att
kvalitetssdkring av information d.v.s. réttning av felaktigheter, kan paborjas
1 SDV enligt ordinarie rutin.

Behdorighet: InfoP — support/driftansvarig.

Akutmottagning

Akutliggaren LaunchPoint

Inga patienter kan hanteras 1 LaunchPoint. I 724 DTV klienten kan delar av
uppgifterna lasas samt mojlighet att fora en lista 6ver aktuella patienter pa
mottagningen. Denna lista dr endast en arbetslista under driftstoppet och alla
uppgifter méste manuellt aterforas till SDV vid driftstart. Det finns ingen
koppling mellan det som skrivs in i 724 DTV och tillbaka in till SDV.

Aterstart:

1. Overflytta de patienter som blivit inskrivna till andra avdelningar. P4
de som inte haft ordinationen ”Beslut om inskrivning” méste den
laggas innan mojlighet till overflyttning. Beslut behover tas hur det
ska goras med ldkaranteckningar.

Registrera nyanldnda som fortfarande &r kvar pa akutmottagningen.
Skriv ut de som har gatt hem.

Sétta prioritering pa aterstaende patienter pa akutmottagningen.
Sétta vardkontaktsorsak pa de som inte dr likarbedomda &n.

Sk wD

Registrera och skriv ut de patienter som varit pa akutmottagningen
under driftstoppet men ¢j blivit inskrivna pé& avdelning och ej &r kvar
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pé akutmottagningen. Detta for att uppfylla dokumentationskrav och
dokumentation kan inte goras utan en vardhindelse.

De som kom till akutmottagning men blivit inskrivna till avdelning
under stoppet registreras pa avdelningen av deras personal.

Aterforing:

1.

Nk

Registrera till vilken avdelning patienten har flyttats. Vilken
medicinsk ansvarig enhet. Vilken ldkare som ska std som ansvarig
for ordinationen ”Beslut om inskrivning”. Klinisk dokumentation.
Registreringsinformation (person-id, ankomsttid/datum, Id-kontroll,
undanhall upplysning, s6korsak, insétt, remiss (vart ifran),
ankomstsitt, besokstyp, kontaktkod (om olycksfall s& platskod,
olyckstyp, trafikantslag). Huvudman om aktuellt.

Utsitt, datum/tid for utskrivning, har det varit hdnvisning,
sjukskoterskebesok.

Patienternas nuvarande prioritet

Patienternas vardkontaktsorsak

Se punkt 2 och 3

Id-kontroll, undanhéll upplysning, rum, vardplats, medicinskt
ansvarig VE, insitt, inskrivningstyp, direktinskrivning, datum och
tid for inskrivning, huvudman om aktuellt.

Behorighet:

1.

Medicinsk sekreterare, underskoterska, dg (delegerad)
underskoterska, sjukskoterska

Receptionist, medicinsk sekreterare, underskoterska, dg
underskoterska, sjukskoterska

Receptionist, medicinsk sekreterare, underskoterska, dg
underskoterska, sjukskoterska

Medicinsk sekreterare, underskoterska, dg underskoterska,
sjukskoterska, lakare

Sjukskoterska, underskoterska, dg underskoterska
Receptionist, medicinsk sekreterare, underskoterska, dg
underskoterska, sjukskoterska

Sjukskoterska eller medicinsk sekreterare pa avdelning
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Slutenvard

Vardteamslistor

Om vérdplatshanteringen inte fungerar sa kan inte virdteamslistorna
uppdateras. Det innebér att de arbetslistor som finns for olika anvéndare
(inklusive Omvérdnadskompassen) inte kommer att visa aktuell
information. Ordinationer och aktiviteter méste sékerstéllas med manuella
rutiner.

Aterstart: Vid aterstart maste Capacity Management forst vara tillginglig
och uppdaterad gillande tilldelning av vardplats. Dérefter, om
vardteamslistan har tomts helt 1 och med driftstopp kan tillgang till lista
innan driftstopp finns 1 724DTV-klienten och informationen kan aterforas
till SDV med detta som stod.

Aterforing: Om vardteamslistan inte har uppdaterats p.g.a. driftstopp,
utifrdn manuellt skapad lista pd papper fora in de dndringar som har skett
under driftstoppet av vardteamslistan.

Manuell lista tillsammans med informationen i 724DTV-klienten far ligga
till grund for att dokumentera vilka patienter som eventuellt har skrivits ut,
byte av avdelning samt nya patienter som har skrivits in. Vardteamslistan

behover populeras med befintliga patienters vardhéndelser och uppdateras

géllande de patienter/vardhindelser som har tillkommit, bytt avdelning eller

skrivits ut.

Behorighet: Giller frimst omvardnadspersonal, sjukskoterskor och
underskoterskor, inom slutenvarden. Den personal som normalt sett arbetar
med vardteamslistorna.

Overflyttning av patienter.

Det gar inte att flytta patienterna i SDV under driftstoppet vilket leder till
felaktiga uppgifter om lediga sidngplatser. Gar det om mgjligt att undvika
forflyttningar av patienter mellan avdelningar/sjukhus samt utskrivningar
under driftstoppet dr det att foredra for minskad hantering vid aterstart men
ar séklart beroende av uppskattad tid for driftstopp.

Aterstart: Ligg eventuella ordinationer som behdvs for overflyttningen
eller starta overflyttning i Capacity Management. Fyll i mél och slutfor
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overflyttningen 1 Capacity Management.

Aterforing: Dokumentera var patienten befinner sig: sjukhus, avdelning,
rum, sédngplats, mottagning, rontgen. operation, osv. Skulle medicinsk
ansvarig enhet dndras 1 samband med forflyttning, ska detta dokumenteras.
Den som ordinerat detta, ska formedla detta till den avdelning som patienten
ska flyttas till. Om driftstoppet fortfarande pagar och patienten har
aterkommit till sin ursprungliga avdelning, behover transporten inte
dokumenteras.

Om patienten flyttas mellan vardgivare, maste vardhindelsen avslutas hos
den ena och en direkt inskrivning goras pé den nya avdelningen.

Patienter som flyttat till en annan vardplats utanfor avdelningen sétts pa
transit plats 1 véntan pa overflyttning till rétt plats. Patienter som flyttats
inom vardavdelningen, flyttas till rétt plats.

Behorighet: Personal som kan gora dverflyttningar inom avdelningen och
till transit plats.

Vardplatshantering

Vérdplatskoordinatorn kan inte tilldela patienten en plats i Capacity
Management, utan manuella rutiner kravs. Personaltilldelning, patientlistan
och vardteamslistor kommer inte heller att uppdateras.

Aterstart: Den manuella dokumentationen som insamlats under driftstoppet
maste aterforas i Capacity Management for att motsvara den faktiska
beldggningen pa vardenheterna. Beroende pa driftstoppets ldngd bor alla
overflyttningar som skett dokumenteras for tex mojlighet till smittsparning
mm.

Aterforing: Mottagande vardutforande enhet slutfor inskrivningen.
Information som maste aterforas dr patientens id, vilken vardplats patienten
ar tilldelad och vilket klockslag patienten tilldelades platsen. Motsvarande
information behover aterforas vid utskrivning, dér enheten dér patienten

befinner sig ansvarar for informationen.

Behorighet: Alla med atkomst till Capacity Management, ex
underskoterska, sjukskoterska, medicinsk sekreterare, ldkare.
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Transporter

Medarbetarna kan inte bestdlla transport via Capacity Managment.
Bestillning av transport behover ringas till Serviceplaneraren som behoéver
dokumentera bestédllningarna manuellt. Transportdrenden rings sedan ut till
servicemedarbetare (transportor). Eventuell konsekvens blir langre ledtid for
att hitta tillgénglig servicemedarbetare som kan utfora transporten. Personal
pa vardenhet behover manuellt hédlla koll pa var patenten befinner sig,
exempelvis om patienten dr transporterad till rontgen och nu befinner sig
dar.

Aterstart: Om bestillning av patienttransport lagts innan driftstoppet syns
detta uppdrag i transport- och besokslista. Transporter bestillda i Capacity
Managment innan driftstopp och som ar utférda under driftstoppet behover
avslutas sa att samtliga transportaktiviteter har korrekt status sa att &renden
som redan &r utforda inte skickas ut till transportdren igen

Aterforing: Manuellt bestillda men ej utforda transporter behover bestillas
via Capacity Managment for att ha korrekt status.

Behorighet: : Alla med atkomst till Capacity Management, ex
underskoterska, sjukskoterska, medicinsk sekreterare, ldkare.

Lokalvard

Medarbetarna kan inte bestélla lokalvard via Capacity Management.
Bestillning av lokalvard behover ringas till Serviceplaneraren som behover
dokumentera bestédllningarna manuellt. Lokalvardsidrenden rings sedan ut till
servicemedarbetare (lokalvardare). Eventuell konsekvens blir langre ledtid
for att hitta tillgdnglig servicemedarbetare som kan utfora lokalvard.
Bestéllningar av automatiska stddjobb som hanteras av Capacity
Management kommer inte att genereras utan behover bestillas manuellt
alternativt utforas av vardenheten sjilv.

Aterstart: Sikerstilla att uppdrag bestillda innan driftstopp har korrekt
status, bade utforda och vintande.

Aterforing: Uppdrag som ir bestillda under driftstoppet och manuellt
registrerade behover laggas in i Capacity Management.

Behorighet: : Alla med atkomst till Capacity Management, ex
underskoterska, sjukskoterska, medicinsk sekreterare, ldkare.

DokumentID Ange dokumentID
Original lagras elektroniskt. Anvandaren ansvarar for att géllande version anvands.

31 (51)



32 (51)

Medicinteknisk utrustning

Uppkoppling av MT-utrustning.
Data fran medicinteknisk utrustning sdsom dvervakning, ventilatorer,
CRRT-maskiner m.fl. kommer inte in automatiskt 1 SDV.

Aterstart: Kontrollera vilken MT-utrustning som &r kopplad under “Koppla
enhet” till respektive patient och sékerstill att detta ar korrekt.

Aterforing: De parametrar som normalt dokumenteras i interaktiv vy fran
MT-utrustningen och som patienten dvervakas med ska samlas in.
Informationen dokumenteras 1 det tidsintervall som &4r ordinerat.

Om PowerChart och FirstNet applikationen fungerar men inte dess
integration, fors informationen manuellt direkt in 1 interaktiv vy.

Om varken PowerChart och FirstNet applikationen eller integrationen
fungerar, d& far informationen skrivas ner pa papper for att efterét foras in 1
interaktiv vy.Vid langa driftstopp kan det vara aktuellt med anvinda sig
utav [IVA:s “Overvakningslakan”. Operation kommer behdva anvinda
anestesijournalen 1 pappersform.

Etiketter och id-band
Etiketter och id-band skrivs ut via SDV och vid driftstopp kommer det ej ga
att fa ut etiketter och id-band.

Analys pagér kring behovet av ett backup system for framforallt etiketter.
Det dr ett extra behov av etiketter vid driftstopp da dvergang till manuella
rutiner kommer att krdva ménga etiketter tex for journalpapper, mallar,
remisser mm. Samexistensperioden kommer att fungera som en provperiod
for att fa en uppfattning om antalet storningar. Dérefter far beslut tas kring
behov av back up system som ir fristdende fran SDV.

Aterstart: Se till att utskriftkder for etiketter dr nollade innan &terstart for

att undvika att gamla etiketter skrivs ut vid aterstart vilket kan leda till att
etiketter blandas ihop och forvixling av patientuppgifter.

Aterforing: -
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Specifika hdndelser

Hantera avliden

Journaldokumentation dver att patienten avlidit kan ej goras. Ordination
”Patient avliden” kan ej 14ggas och dirmed kan formulir ”Konstaterande av
dodsfall” inte dokumenteras. Epikris kan ej fardigstéllas. Barhusmeddelande
kan fortfarande dokumenteras 1 Intygsmodulen eller via PDF tillgingliga pa
Vardgivare Skéne. Dodsbevis och dodsorsaksintyget skrivs 1 Intygsmodulen
om den finns tillgénglig.

Under driftstopp av SDV;; skriv ut PDF om relevant, behill ett exemplar {or
skanning. I 6vrigt dokumentation i fritext pa papper vid behov.
Patientarmband att fista vid kroppen kan behova skrivas manuellt.

Om fristdende intygsmodul anvénds under driftstoppet sa notera att
drendekommunikation och automatanteckningar i SDV inte kommer att
fungera.

Aterstart: -

Aterforing: Efter driftstoppet i SDV; om patient har avlidit under driftstopp
ska epikris och 6vrig journaldokumentation gors forst 1
PowerChart/FirstNet. Skanna in eventuella dokument som skrivits manuellt.
Nar allt &r dokumenterat ska patienten skrivas ut som avliden i
RevenueCycle. Viktigast dr att prioritera att dodsbevis skickas till
Skattemyndigheten och att patienten skrivs ut i RevenueCycle sa att
vardplatsen blir tillgénglig.

Behorighet: Likare och sjukskoterska.
PDF:er som anvénts under driftstoppet kan skannas in av administrativ
personal.

Tvangsvard (SDV 1.1, hosten 2025)

Tvangsvardsbeslut, tvAngsatgarder, tvingsvardsrelaterade bedomningar kan
inte dokumenteras (ordinationer, anteckningar, aktiviteter/Iview, formulér
mm). Det gar inte ldngre att anvinda SDV for att aterldsa vardform, beslut
mm, bevaka tidsgranser, framstélla tvangsvérdsrelaterade dokument
(vardintyg, domstolskorrespondens, beslutsjournal). Det gar inte heller
langre att anvinda SDVs digitala kommunikationsvégar
(ordinationsgranskning, aktiviteter, meddelanden) i d&renden som ror
tvangsvard.
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Aterstart: Innan det gir att anviinda SDV igen som en siker
informationsmiljo for tvdngsvard efter ett driftstopp behover man forsikra
sig om att tvangsvardshiandelser som (1) intrédffade under driftstoppet och
som (2) har baring pa varden omedelbart efter driftstoppet dokumenteras i
SDV.

Aterforing: Informationsfelen som behéver atgirdas innan SDV sikert kan

aterupptas som informationsmiljo for tvangsvéarden kan delas in i tva

kategorier:

A: Gammal information som inte ldngre ar giltig:

- Andringar i patientens virdform under driftstoppet.

- Andringar/avslutande av tidigare beslut som giller for en tidsperiod
(t.ex. permissioner, inskrankning av elektronisk kommunikation).

- Tvéngsatgirder som genomforts under driftstoppet men
beslutats/ordinerats fore driftstoppet.

B: Ny information saknas:

- Nya tvangsvardsbeslut/ -hdandelserunder driftstoppet som ar giltiga/
aktuella dven efter driftstoppet.

Nar man efter ett driftstopp atgardar informationsfelen behdver man ta
hénsyn till funktioner som inte &r designade for efterhandsdokumentation,
utan kommer att utlosa nedstromseffekter (t.ex aktiviteter) 1 systemet som
om dokumentationen skedde i realtid. Detta kan leda till alvarliga fel nér
nedstromseffekter utloses i fel tidsfonster (t.ex. aktiviteter som inte langre &r
aktuella).

Behorighet: Psykiatriverksamma ldkare huvudsakligen. Andra
yrkeskategorier med kontrasignering till ldkare. Dock potentiellt mycket
riskfyllt med efterhandsdokumentation av personer som inte dr vl fortrogna
med de nedstromseffekter som utloses av olika systematgirder.

Ovrig

Meddelandecenter

Alla anvéndare har tillgédng till Meddelandecenter. I denna kan resultat frin
rontgen, laboratoriemedicin, ordinationer och dokument etc ej tas emot,
vidarebefordras, signeras eller kontrasigneras i Meddelandecenter under

driftstoppet. Det gar inte heller att skicka eller ta emot meddelande, ej heller

paminnelser.
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Aterstart: Se under “Utkast” om det finns nigot meddelande som inte har
skickats. Om det finns ndgot meddelande under “Utkast”, skicka det.
Sékerstéll att meddelande skickade i samband med driftstopp aterfinns efter
driftstart.

Aterforing: Det gér inte att gora aterforing av data till meddelandecenter.

Behorighet: Alla

Kateter, drin och tuber

Katetrar, drén och tuber (KDT) géar ej att dokumentera i interaktiv vy.

Aterstart: KDT maste manuellt uppdateras med de KDT som har
avldgsnats och de som lagts in i patienten.

Aterforing: Under driftstoppet méaste KDT dokumenteras pa pappersjournal
med in/ utsdttning, inspektion och skotsel.

Aterinforing av data i interaktiv vy under bandet “Katetrar, dréin och tuber”.
Alla KDT som har:

- avldgsnats maste dokumenteras under rétt datum for avldgsnande.

- Lagts in maste dokumenteras under ritt datum for inldggning.

Behdorighet: Den personal som normalt dokumenterar KDT i interaktiv vy,
fraimst omvardnadspersonal.
Eventuell inskanning av pappersjournal kan goras av medicinsk sekreterare.

Implantat

Implantat kan inte loggas i SDV och det gér ej heller att visa insatta/ uttagna
implantat korrekt. Sparbarhet saknas. Under driftstoppet behover personal
spara etiketter for implantat samt manuellt notera lokalisation och ansvarig
lakare.

Aterstart: -

Aterforing: Etiketter skannas in i SDV och lokalisation och ansvarig likare
dokumenteras. For att sparbarhet ska fungera behdver dokumentationen ske
pé den vardhéndelsen som varit utférande enhet. Om vardhéndelsen inte
varit pa utférande enhet behover patienten flyttas dit i Capacity
Management innan den flyttas tillbaka till nuvarande enhet.
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Behdoriga: Sjukskoterska, underskoterska som normalt skoter denna typ av

dokumentation.

Integrationer och uthopp SDV 1.0

Overblick av innehallet i SDV 1.0 Integrationer

Basdataintegrationer

Kalla / Paminna / Samtycka
Nationella sakerhetstjanster
PU-tjansten
Fédelseanmalan (eFA)

* 1177 Tidbok

Publicering av journalinformation
+  Milou*

+ 1177 Journal

+ NPO*

Medicintekniska integrationer
+ VitalsLink

« BMDI (Bedside Medical Device

Integration)

W sDV- Skénes Digitala Vardsystem

Order-svar-integrationer

« Lakemedelsférsérjning (Cytostatika-
bestéllning)

+ Lakemedelsforsorning (PID-bestélining)

= X-ray (intregrationsplattform for MT-
relaterade infosystem)

+ Sentrysuite

LIMS

Ph iﬁaéwiﬁék!\ﬂﬁb.ag@. Cardiovascular
(ISCV)*
- VidiView*
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{d)]
=
5
o
(=]
(w]
<
=)
a
3,
o
itn

%

Resultatéverféring
Audi
VoiceJournal*

Bla Appen®, **

Paratus (ISPASS)
Medanets

Uthopp
AK-mottagningen

Ovrigt

+ PC Pal - tillvaxtkurvor
+ Sjélvincheckning

* [ntygsmodulen

=) Aven uthopp
**) Ingen kontext

Basdataintegrationer

Fodelseanmiilan (eFA)

Ingen fodelseanmélan kan goras elektroniskt.
Driftstopp i datadverforingen: Vid driftstopp/stérning pa Sjunet kan

fodelseanmilan kan ej skickas och personnummer pd nyfodd kan ej erhallas.

Reservrutin under driftstopp: Obstetrix:Reservnummer tas ut i PASiS for

registrering 1 journal. SDV: Manuell reservrutin ska anvéndas f6r NRID.
Aterstart: Obstretrix: Reservnummer fir anvéndas tills personnummer
erhallits. SDV: NRID far anvindas tills personnummer har erhallits enligt
manuell reservrutin.

Aterforing av data: Obstetrix: Sammanslagning av reservnummer och
PNR ska goras. SDV: linkning/ koppling mellan NRID och PNR ska goras.
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eRecept NEF (NLL p4 sikt) inkl MDC
Reservrutin under driftstopp: gér ej att skicka eRecept. Anvind
pappersrecept alternativt Forskrivningskollen.

Publicering av journalinformation

NPO
NPO speglar informationen finns i SDV. Det betyder att om SDV drabbats
av driftstopp kan information inte heller ses i NPO.

Medicintekniska integrationer

VitalsLink
Driftstopp i datadverforingen: Om SDV ir tillgidngligt men Vitalslinks

datadverforing &r otillgdngligt: Datan sparas pa minne i Spotcheck (Welsh
Allen) 1 24 timmar. Mindray V59 sparar ner data pa minneskort till det &r
fullt och raderar direfter det dldsta datat. Radera data for att sékerstilla att
gammal information inte ligger kvar 1 monitor och ér tillgénglig for
obehoriga.

Reservrutin under driftstopp: Kliniska reservrutiner géller.

Aterstart: -

Aterforing av data: Datat sparas i minnet pa Spotcheck (Welsh Ally) i 24

timmar. Mindray V59 sparar ner data pd minneskortet till det &r fullt d4 den
raderar den dldsta datat. Kliniska reservrutiner dr att manuellt dokumentera
vitalsparametrar pa papper. Dessa vdrden far senare foras ini SDV.

BMDI (Bedside Medical Device Integration)
Driftstopp i datadverforingen: Om BMDI ir otillgangligt, sa giller

kliniska reservrutiner.
Reservrutin under driftstopp: Kliniska reservrutiner géller.

Aterstart: Ordinarie iterstartsrutiner for respektive applikation/tjinst med
eventuellt tillhérande utrustning géller.

Aterforing av data: Vid driftstopp av BMDI kan inte data fran
dialysmaskiner, patientovervakning m.m. aterféras. Om Patientdvervakning

ej ar tillgangligt s& géller rutinerna for Patientovervakning. Om driftstoppet
avser Powerchart, kan eventuellt viss data aterforas.
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Order-svar-integrationer

Likemedelsforsorjning (PiD-bestillning)
Om det e gar att géra uppdateringar/bestédllningar i Pascal far
lakemedelsadministrering ske manuellt.

X-Tray (integrationsplattform for MT-relaterade infosystem)
Driftstopp i datadverforingen: Inga arbetslistor kommer fram till

modaliteter. Nya ordinationer kommer inte fram till andra system t.ex. ISCV
och Sectra PACS. Adhoc bokning kommer inte att fungera vilket kommer
paverka all ultraljud och rontgen.

Reservrutin under driftstopp: Manuella rutiner for undersékning samt

dokumentation.

Aterstart: Bade TietoEvry och leverantoren kan aterstarta X-Tray systemet
samt att det finns automatiska aterstartrutiner i systemet.

Aterforing av data: -

Sentrysuite
Driftstopp i datadverforingen: Fran SDV till Sentrysuite: Ordination kan

laggas 1 SDV och ligger kvar tills datadverforingen ater &r 1 drift da den
automatiskt for over till systemet.

Fran Sentrysuite till SDV: Anvéndare skickar svar till SDV frén Sentrysuite.
Vid driftstopp 1 datadverforingen visar Sentrysuite felmeddelanden.
Anvindarens forsok att skicka svar ger felmeddelande i1 Sentrysuite.
Anvindaren maste gora nytt forsok att skicka svar niar 6verféringen ater &r i
drift.

Reservrutin under driftstopp: Driftstopp 1 Sentrysuite: Spirometri kan ej

utforas. Reservrutin ej mojlig i aktuell version.

Driftstopp SDV: Ordination kan ej laggas. Ordination ldggs nér ater
systemet &r 1 drift. Manuella bokningslistor ska finnas att f6lja bokningar
och registrera 1 efterhand.

Ordination kan ldggas i efterhand och dven knytas till en manuellt initierad
spirometri 1 Sentrysuite som utforts utan att en ordination varit tillgénglig.
Driftstopp 1 datadverforingen Resultat av spirometri finns tillgdngligt i
Sentrysuite. Ordination gar automatiskt dver nér datadverforing ater &r i
drift. Anviandaren maste gora ett nytt forsok att skicka svar ndr 6verforingen
ar ater 1 drift.

Aterstart: SDV — Manuella itgirder pa mottagning: Bokningslistor
utdragna péd “dagens” patienter finns tillgdngligt, f6lja bokningar och
registrera 1 efterhand. Ordination gar automatiskt 6ver nir komponenterna
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ater dr i drift. Svar skickas av anvéndaren fran Sentrysuite nér
datadverforingen/SDV ater ar 1 drift.
Aterforing av data: Svar skickas av anvindaren fran Sentrysuite nér

datadverforing/SDV éter 4r 1 drift. Ordination kan ldggas i efterhand och
dven knytas till en manuellt initierad spirometri 1 Sentrysuite som utforts
utan att en ordination varit tillgénglig.

LIMS RS

Driftstopp i datadverforingen: Anviand PNA i gorligaste man. Undvik sa

lang som mojligt att bestilla icke akuta analyser till laboratoriemedicin.
Bestill i forsta hand akuta analyser till laboratoriemedicin via
pappersremiss/blankett. Mark prover med etikett fran remissens/blankettens
baksida alternativt anviand generisk etikett. Anvénd i sista hand handskriven
etikett. Bioodling: Mérk med etikett fran flaskan. Akuta provsvar -
formedlas per telefon. Provsvar finns ocksa i Paraplyportalen via uthopp.
All kommunikation mellan LIMS gar via RTjP.

Reservrutin under driftstopp: Ingen reservrutin i applikationerna. SDV

och RTjP buffrar i ett antal timmar och skickar vidare nir kommunikationen
ar igang igen. LIMS RS kan buffra bestillningar i 3 timmar.

Aterstart: Om avbrottet 4r lingt och LIMS RS tappar kommunikationen
mot RTjP, kan TietoEvry aterstarta LIMS RS enligt befintliga rutiner.
Aterforing av data: Efter stoppet kommer remisserna automatiskt komma
in till LIMS RS.

Patologi PACS DPAT

Har ingen direkt kommunikation med SDV. Diagnostisering gors med
fysiska glas 1 mikroskop och svar skrivs i LIMS RS Lab1. S snart LIMS
RS Labl har mottagit bestéllning/remiss frdn SDV sa skickas den till
DPAT.

ProSang

Driftstopp i datadverforingen: Undvik sa langt som mojligt att bestélla

icke akuta analyser till transfusion/transplantationsmedicin. Bestill akuta
analyser via pappersremiss/blankett som undertecknas av provtagaren. Mark
provet med generisk etikett. Anvénd i sista hand handskriven etikett. Akuta
prover: provsvar (blodgruppering, forprovning) skrivs ut och medfoljer
blodenhet.
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Reservrutin under driftstopp: All kommunikation mellan ProSang och

SDV gér via RTjP med undtantag for InterInfo.

Aterstart: Ingen reservrutin i applikationen. SDV och RTjP buffrar i ett
antal timmar och skickar vidare nir kommunikationen #r i ging igen. Aven
ProSang buffrar data. Efter stoppet kommer remisserna automatiskt komma
in till ProSang.

Aterforing av data: Aterstart av ProSang sker enligt befintlig rutin.

Sectra RIS

I grunden samma rutin som gentemot befintliga system Melior och SOM.
Rutiner krdvs bade pa mottagar- och bestéllarsidan. Vi har inte forberett
nagot eventuellt behov att BFM personal gar in och skriver ut remissen.
Vad 6nskar SDV-anvindarna géra med papperssvaret?

Driftstopp i datadverforingen: Manuell rutin for utskrift av remiss maste

anvéndas.
Reservrutin under driftstopp: Stopp i Sectra RIS: 1. Pappersremiss in

2. Svar skrivs pa papper och skickas till remittent. Stopp i SDV: 1.
Ordination pa papper som skrivs in som remiss i Sectra av BFM personal. 2.
Svar skrivs i Sectra IDS7 och skrivs ut och skickas som papperssvar. 3.
Mottagande enhet kan tex skanna in svar i SDV (regional rutin bor
faststillas).

Aterstart: Stopp i Sectra RIS: 1. Efter stoppet borde remisserna automatiskt
komma in till RIS. Oklart om SDV méste gora nigot eller om det kdas upp
och skickas automatiskt. 2. Svar som skrivits pa papper under driftstopp
skrivs in manuellt. Stopp i SDV: 1. Omhinderta papperssvar alternativt
hantera svar som kommer in elektroniskt i efterhand.

Aterforing av data: Stopp i Sectra RIS: Svaret skrivs i RIS

Stopp 1 SDV: papperssvaret skickas och hanteras av remittent. Alternativt
hantera svar som kommer in elektroniskt i efterhand?

SyngoDynamics

Driftstopp i dataoverforingen: Ordination skickas inte dver fran SDV till

ultraljudsmaskin. PDF-rapport/textdokument skickas inte over fran
SyngoDynamics till SDV om det uppstar ett driftstopp i RTjP eller
OpenLink. Detsamma géller for diskret data.

Reservrutin under driftstopp: Driftstopp SyngoDynamics: Ordination
fran SDV/bokning fran Sectra RIS skickas ut till ultraljudsmaskinen via X-
tray/Ad-hoc bokning. Undersékning utfoérs. Métning och granskning gors pé

maskinen. Dokumentering skiljer sig beroende pa verksambhet:
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- Obsterix: anvénder rapport 1 pappersformat som motsvarar
Obsterixmall.
- POCUS: anvénder svarsmallar i SDV.
- Klinfys: anvinder rapport 1 pappersformat som motsvarar EKO-
mall, dokumenterar i Sectra RIS/PACS.
- Gynekologi: dokumentera i SDV. Samtliga verksamheter bor ha
svarsmallar 1 pappersformat som ska inga i kontinuitetsplan.
Verksamhetschefer ansvarar for att ta fram kliniska reservrutiner for deras
verksamhet enligt dessa riktlinjer som &r en del av kontinuitetsplanen.
Driftstopp i SDV:
Ad-hoc bokning (skriv in manuellt) -> ingen ordination skapas i SDV och
inga etiketter kan skrivas ut.
Undersokning utfors och skickas till SyngoDynamics. Dokumentering
skiljer sig beroende pa verksamhet.
- Obstetrix: anvdnder Obstetrikmall 1 syngo
- POCUS: anviander POCUS-mall i syngo eller papersrapport
beroende pa modul.
- Klinfys: anvinder EKO-mall i syngo, dokumenterar i Sectra
RIS/PACS
- Gynokologi: dokumenterar i pappersrapport.

Samtliga verksamheter bor ha svarsmallar 1 pappersformat som ska inga 1
kontinuitetsplan.

Aterstart: -

Aterforing av data: Driftstopp SyngoDynamics. Ultraljudsunderskningar

skickas automatiskt till SyngoDynamics nir SyngoDynamics &r i drift igen
men ifall det inte fungerar skickar man om dem manuellt.

- Ultraljudsmaskinen varnar ndr man stdnger av den ifall det finns
undersdkningar 1 kon.

- Verksamheterna méste ha rutiner for att sékerstilla att bilder
kommer in frin ultraljudsmaskinen till SyngoDynamics efter
driftstopp.

Pappersrapporter skannas forslagsvis in i SDV

Driftstopp SDV:

Om ordination har skapats fore driftstopp i SDV, skickar man manuellt 6ver
signerad rapport och diskret data frdn SyngoDynamics till SDV.

Om ingen ordination har skickats fran SDV till SyngoDynamics kan man
inte heller skicka 6ver rapporten och diskret data fran syngo till SDV.
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Philips IntelliSpace Cardiovascular (ISCV)

Driftstopp i datadverforingen: Ordination skickas inte fran SDV till
ultraljudsmaskin om det &r driftstopp 1 X-tray. Gér inte att komma at ISCV:s

rapport via SDV (endast om det &r ett annat system som skickar rapporter
fran ISCV till SDV)

Diskret data skickas inte 6ver frdn ISCV till SDV.

Reservrutin under driftstopp: Driftstopp ISCV. Ordination fran SDV och
bokning fran Sectra RIS skickas ut till ultraljudsmaskin via X-tray/ad-hoc

bokning. Undersokning utférs. Matning och granskning gors pa
ultraljudsmaskinen.
Dokumentering skiljer sig beroende pa verksamhet:
- POCUS: anvénder svarsmallar i SDV
- Klinfys: anvédnder rapport i pappersformat som motsvarar EKO-
mall, dokumenterar i Sectra RIS/PACS.
- Samtliga verksamheter bor ha svarsmallar 1 pappersformat, som ska
ingé 1 respektive verksamhets kontinuitetsplan.
Driftstopp SDV:
Ad-hoc bokning via X-tray: patienten registreras i ultraljudsmaskinen i
borjan av undersokningen. Undersékningen utfors och skickas till ISCV.
Undersokningen rapporteras och en rapport skapas i ISCV:
- Det finns mgjlighet att skriva ut rapporten 1 pappersformat.
- Samtliga verksamheter bor ha svarsmallar 1 pappersformat som ska
ingd 1 respektive verksamhets kontinuitetsplan.
Aterstart: Aterstart av server: se till att ISCV:s tjinster kors pa
applikationsservern.
Aterforing av data: Driftstopp ISCV. Ultraljudsundersdkningar skickas
automatiskt till ISCV nér ISCV édter 4r 1 drift. Verksamheterna méste ha
rutiner for att sékerstilla att bilder kommer in till ISCV.

Pappersrapporter skannas in till SDV.
Driftstopp SDV: signerade rapporter i ISCV skickas automatiskt till SDV
ndr SDV ater &r 1 drift.

VidiView

I grunden samma rutin som gentemot befintliga system sdsom Melior och
PASIS.

Driftstopp i datadverforingen: Koppling till X-tray Om X-tray inte &r

igdng kommer det inte g att géra ad-hoc bokningar. De bokningar som
eventuellt skickats innan X-tray gar ner kommer att finnas tillgédngligt for
verksamheten. Om X-tray gatt ner under den tid som bokningarna skickas
kommer det ju av naturliga skl inte in nagon lista, eller om det skickas
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bokningar i efterhand fran X-tray. Verksamheten far da géra en obokad —
oidentifierad unders6kning som sedan far bokas 1 efterhand. Da behover det
vara papper och penna inblandat och man féar skriva ner klockslag,
undersdkningsnummer och personnummer pé patienten. Vi vill infora rutin
att man tar forsta bilden pé patientens personnummer frn id-armbandet.
Viktigt dr ocksé att personalen nollstéller stapeln si att varje undersokning
hamnar 1 en egen mapp péa VidiView-servern. VidiView som
dokumentationssystem kommer fungera autonomt.

Reservrutin under driftstopp: I och med att systemet dr designat for att

vara robust och taligt mot kortare (under 4 timmar) oplanerade driftstopp i
kringliggande system sd menar vi att man inte behdver ndgon direkt
reservrutin for detta. Att dokumentera kommer alltid att gd (oavsett
driftstatus pa kringliggande system) och ev. forseningar 1 verforingar
mellan system kommer rétta till sig sjdlv nér det &r mojligt (nér allt fungerar
som normalt igen). Det som man ev skall upprétta &r en rutin som beskriver
hur man gor for att kora oidentifierade undersdkningar d& man under
driftstopp inte kan fa ut arbetslistor till inspelningsenheterna (controller-
enheterna) samt hur man sen i efterhand identifierar sina oidentifierade
undersdkningar 1 klienten (vilket alla anvédndare kan gora). Granskning kan
goras pa den lokala datorn.

Aterforing av data: Det krivs ingen aterforing av data i nagot lige forutom
vid eventuell disksystemkrasch da en restore frdn regionens géngse
backuper méste ske (men da sker detta utanfoér systemet sdsom en
grundsystematerstéllning, som da ocksd mest sannolikt drabbat ménga olika
system samtidigt).

Resultatéverforing
Auditbase

Driftstopp i datatverforingen: Samma som vid Planerat/Oplanerat

driftstopp 1 nuvarande system.
Reservrutin under driftstopp: Stopp i Auditbase:

1) Manuell dokumentation av métresultat pa papper.
2) Overforing av resultat via papper
Stopp i SDV:
1) Remiss via papper.
Aterstart: -
Aterforing av data: Stopp i Auditbase: Manuell inmatning av varje

audiogram i efterhand.
Utfors sé fort som mojligt.
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VoiceJournal
Driftstopp i datadverforingen: Om det forekommer driftstopp i RTjP och

OpenLink sa fungerar inte aterkopplingen till SDV. Summary report kan ¢j
foras over.)

Reservrutin under driftstopp: -

Aterstart: -

Aterforing av data: -

Bla Appen

Driftstopp i dataéverforingen: Overforing av journaldata fungerar ej.

Reservrutin under driftstopp: Verksamhetskritiska formulér/skattningar

bor finnas i pappersversion pa enheten. I vissa fall (BCFPI) s genomfors en
telefonintervju istéllet om Blaappen ligger nere. Annars far anvéndaren
vinta med att starta/analysera en skattning tills systemet &r tillgéngligt igen.
Aterstart: -

Aterforing av data: Efterregistrera i journal om

pappersversion/telefonintervju har anvints.

Paratus (ISPASS)
Integration till Paratus saknas i 724 DTV.
Driftstopp i datadverforingen: Vid driftstopp i RTjP: Det koas upp i

Paratus. Samma reservrutin som vid planerat/oplanerat driftstopp i SDV.
Reservrutin under driftstopp: Stopp i Paratus. Inget skickas over fran

Paratus. Koas upp i Paratus. Reservrutin — Ambulansen: Manuella rutiner
sasom 1 dag. Fors in 1 ISPASS 1 efterhand. Akuten: skannar in papper 1
SDV. Reservrutin pa akuten maste beslutas och informeras ut.

Stopp 1 SDV: Om det vid stopp 1 SDV inte gér att skapa en vardhdndelse sa
gar det ej heller att ta emot 6verforingen av ambulansjournalen. Det finns
tvd mojliga reservrutiner 1. Ambulans skriver ut journal innan éverldmning.
Akuten skannar in ndr SDV &r igang. 2. Personal gar in i Paratus web och
skriver ut journalen som sen skannas in nar SDV ir i gang. Att gora: VO
Ambulans och akutmottagningarna maste fatta beslut om vilken 16sning, dvs
1 eller tva om dven vad som kommer att gilla vid avlamning pa
vardavdelning och véardcentraler.

Aterstart: Det gér inte i efterhand, efter driftstopp, att skicka
ambulansjournalen igen utan skanning av pappersjournal dr enda
alternativet om ambulansjournalen 6nskas finnas i SDV.
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Aterforing av data: Lokal skanning av ambulansjournal sker pa

mottagande enhet.

Medanets

I grunden samma rutin som gentemot Mellior i dag.
Driftstopp i datadverforingen: Manuell rutin for dokumentation av

mitvirden pa papper. Ar anvindaren inloggad i apppen innan driftstoppet &r
det mojligt att spara matvarden i appen. OBS! Dock maste anviandaren
kontrollera att métvéardena gatt 6ver till SDV. Nar métvéarden gatt over skall
de inte ldngre vara blé eller rodmarkerade i appen.

Reservrutin under driftstopp:

Stopp 1 Medanets: 1. Dokumentation av métvédrden i SDV eller

2. Dokumentation av mitvarden i appen (om anvidndaren redan dr inloggad i
appen innan driftstopp sker).

Stopp i SDV: 1. Manuell rutin f6r dokumentation av métvédrden pa papper
eller 2. Dokumentation av mitvarden i appen (om anvandaren redan &r
inloggad i appen innan driftstopp sker).

Aterstart: Efter stopp i Medanets: 1. Har mitvirden dokumenterats i SDV
behover inget goras. 2. Om méatvarden dokumenterats i appen skall
anvindaren sdkerstilla att dessa foras over till SDV. Métvirden skall inte
langre vara bla eller rodmarkerade i appen. 3. Efter stoppet arbeta efter
vanlig rutin. Efter stopp i SDV: 1. Om métviarden dokumenterats pa papper
skall de foras in i SDV eller 2. Om mitvirden dokumenterats i appen skall
anvindaren sdkerstilla att dessa fors over till SDV. Mitvérdet ska inte
langre vara bla eller rodmarkerade i appen. 3. Effter stoppet arbeta efter
vanlig rutin.

Aterforing av data: Ingen datadverforing specifikt, nir systemet 4r i gang

skall det kunna hiamta/6verfora data via integrationen. Dock méste
anvéndare som dokumenterat mitvarden i appen under driftstoppet
sdkerstélla att méitvardena fors dver till SDV.

Uthopp

AK-mottagningen
Driftstopp i datadverforingen: RTjP: Slagning mot PU-tjédnsten paverkas

med att uppgifter blir inaktuella. Overforing NPO/journalen fungerar ¢j.
Overforing labbsvar fungerar e;.
Reservrutin under driftstopp: Reservrutin och kontinuitetsplan

natverksproblem AK-mottagningen i Journalia (skane.se)
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Aterstart: Ingen paverkan av information i SDV. Manuell efterregistrering
1 AK-net.
Aterforing av data: Ingen paverkan av information i SDV. Manuell

efterregistrering 1 AK-net.

Comprima Scanning
Driftstopp i datadverforingen: Inget inskannat material eller nagra

inskannade hélsodeklarationer eller 6verforda fran 1177 blir tillgéngliga i
SDV. Ingen 6verforing fran SDV till Comprima. I Comprima kan inget nytt
material registreras fran skanningen eller fran 1177. Avsaknad av
inskannade journaler eller hdlsodeklarationer kan hindra eller fordréja
planerade operationer av patienter.

Reservrutin under driftstopp: Vid planerat avbrott kan kunder ta fram

material innan planerat avbrott. Vid oplanerat avbrott finns det ingen
reservrutin.

Aterstart: Ingen direkt koppling mellan systemen.

Aterforing av data: Inget dataflode att aterstilla.

Cytobase

Driftstopp i datadverforingen: Eventuellt problem med

lakemedelsbestillningar till ApoEx da dverforingen hanteras av RTjP.
Reservrutin under driftstopp: Administrationsschema skrivs ut fran

Cytobase. Signering av givna doser gors i efterhand. Bestédllningar till
ApoEx skickas manuellt pd papper.

Aterstart: Ingen paverkan pa informationen i SDV.

Aterforing av data: Ingen paverkan for informationen i SDV. Signering i

Cytobase gors 1 efterhand.

Cytodos

Driftstopp i datadverforingen: Ingen paverkan.

Reservrutin under driftstopp: Administrationsschema skrivs ut fran

Cytobase. Signering av givna doser gors i efterhand. Bestédllningar till
ApoEx skickas manuellt pd papper.

Aterstart: Ingen paverkan pa informationen i SDV. Manuell
efterregistrering i Cytodos.

Aterforing av data: Ingen paverkan for information i SDV. Signering i

Cytodos gors i efterhand.
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Digma

Driftstopp i datadverforingen: Ingen paverkan

Reservrutin under driftstopp: Vid driftstopp Digma: Ingen atkomst finns.
Anvind befintliga reservrutiner som finns i dag for Digma. Vid driftstopp
SDV: Digma finns som ett uthopp fran SDV, om SDV ligger nere kan andra
vagar till Digma fungera.

Aterstart: -

Aterforing av data: Efterregistrera i journal och/eller Digma.
Verksamheten behover skapa rutiner for hur de hanterar informationen efter
ett driftstopp, dvs hur de kommer ihag vilka patienter de ka gé in pa och
skriva information pa i efterhand.

MUSE (EKG)

Driftstopp i dataoverforingen:

Cardio/Sentinel — gér det inte att skicka holterrapporter till MUSE sa fér
man under tiden for driftstoppen se dem i systemen Cardioday och Sentinel.
Gaér da inte att leta fram unders6kning via journal for specifik patient.
Overfors nir tjinsterna ir aterstartade.

Cardiosoft — gar det inte att skicka arbetsprov till MUSE s& far man under
tiden for driftstoppen se dem i systemey Cardiosoft samt skriva ut fran
arbets-EKG apparaten. Far da inta att leta fram undersokningen via
journaluthopp MUSE f6r specifik patient.

EC store — gar det inte att skicka EKG till MUSE sé far man under tiden for
driftstoppen se dem 1 systemet EC Store/ EC View samt skriva ut fran EKG-
apparaten. Gér dé inte att leta fram undersdkning via journal for specifik
patient.

Reservrutin under driftstopp: Vid stopp i MUSE sa fungerar inte
uthoppet till SDV. Vid stopp i SDV sa fungerar MUSE som en stand- alone
vilket gor att patientbesok och tidigare undersokningar dr nabara. D4 SDV

ar ordinationsdrivet sd uppstar utmaning med mappning till patient. Detta
far istéllet goras genom att manuellt sl& in patientens personnummer i
MUSE for att fa fram tidigare undersokningar.

Reservrutin: 1. Spara EKG-undersékning lokalt (i maskin) och skriv ut pa
papper. 2. Gar det ej att skicka fran externa system till MUSE s& far man
titta pd EKG 1 respektive applikation. 3. Befolkningsregister/RTjP — skriv in
personnummer och namn manuellt och skicka in EKG till MUSE
Aterstart: Om man har skrivit personnummer och namn och skickat in
EKG under driftstoppet, s& behover EKG rittas manuellt i MUSE -
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rittningslista. Det kan finnas behov av att se dver tjénster 1 applikationen
(MUSE) som behdver startas om.

Aterforing av data: Nir allt kommer i gng si kommer tagna EKGn som
finns 1 utrustningar att skickas till MUSE automatiskt.

EKTA

Driftstopp i datagverforingen: Ingen paverkan

Reservrutin under driftstopp: Vid driftstopp EKTA: Ingen dtkomst finns.
Anvind befintliga reservrutiner som finns i dag for EKTA. Vid driftstopp
SDV: EKTA finns som ett uthopp fran SDV, om SDV ligger nere kan andra
vagar till EKTA fungera.

Aterstart: -

Aterforing av data: Efterregistrera i journal och/eller EKTA.
Verksamheten behover skapa rutiner for hur de hanterar informationen efter
ett driftstopp, dvs hur de kommer ihag vilka patienter de ka ga in pa och
skriva information pa i efterhand.

eLAB

Pappersremiss anvinds, se reservrutin f6r labb-prover.

ExorLive
I grunden samma rutin som gentemot befintliga system Melior och PMO.
Driftstopp i datadverforingen: Om driftstopp/storning i RTJP; PU-tjédnsten

fyller ej i ratt namn eller “skyddad identitet” i ExorLive.
Reservrutin under driftstopp: Anvind utskrivna/kopierade standardmallar

som finns att tillgd inom slutenvérden. Ovriga triningsprogram far ges med
papper och penna eller skapas upp i efterhand.

Aterstart: Efterregistrera i journal och/eller skapa triningsprogram i
ExorLivefor respektive patient i1 efterhand.

Aterforing av data: Manuell hantering. Arbetsterapeut/Fysioterapeut far

efterregistrera patienter i journalsystem samt eventuellt ExorLive om
traningsprogram ska kunna vara tillgéngliga digitalt.

Forum
Driftstopp i dataoverforingen: -

Reservrutin under driftstopp:

1. Planera i schemat att inte utfora synfaltsundersokningar.
2. Oplanerat, patienter som é&r pa kliniker skickas hem.
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3. Oplanerat, patienter som dr hemma blir uppringda.
Om det berdr avbrott 1 uthopp, sa finns méjligheten for stand-
alone anvindning av Forum.
Aterstart: Om nitverket dr OK, s& kan man fortsitta sina patientbesok. Om
SDV ej dr tillgéngligt sd kan inga uthopp till applikationen goras. Vid
aterstart av SDV, fungerar uthoppet igen.
Aterforing av data: -

Fotoware
Nar applikationen har driftstopp kan inga patientbesok genomforas.
Behover utredas vidare.

Mina planer

Endast uthopp. Reservplaner for Mina planer dr de samma som idag.
Reservrutiner for Mina Planer finns https://vardgivare.skane.se/siteassets/4.-
uppdrag-och-avtal/kommunsamverkan/manuell-hantering---
fillistning/reservrutin-for-processerna-i-mina-planer.pdf

Aterforing av data: Efter driftstopp behover aktuell information foras in i
Mina planer.

Obstetrix

Ingen integration finns, endast uthopp. SDV-anvdndaren kommer endast att
ha lasmojligheter 1 Obstetrix.

Driftstopp i datadverforingen: Vid driftstopp i RTJP. Obsterix: eRecept

kan ej skickas. Slagning mot befolkningsregistret kan ej goras. For SDV-
anvéndare &r ldsning av data ej mojlig.
Reservrutin under driftstopp: eRecept: om receptet behovs direkt anvédnds

Forskrivarkollen eller pappersrecept.

Befolkningsregistret: Om det &r en utomldnspatient fors pappersjournal tills
Befolkningsregistret fungerar igen.

Stopp i SDV: Ingen paverkan d& Obstetrixanvéndare inte har dtkomst till
SDV och ingen data 6verfors.

Aterstart: eRecept: efter stoppet skickas recepten automatiskt.
Befolkningsregistert: uppdatering/journalforing sker manuellt i efterhand.
Aterforing av data: -
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Orbit

Driftstopp i datadverforingen: Kan leda till att man inte hittar patienten.
Reservrutin under driftstopp: Manuella rutiner for Orbit 4r de samma
som tidigare.

Aterforing av data: Aterfor relevant data till Orbit.

Sectra PACS IDS7

Det finns ingen direkt integration mellan systemen mer dn uthopp till
Uniview och IDS7.

Driftstopp i datadverforingen: Finns ej

Reservrutin under driftstopp: Stopp i Sectra PACS IDS7: Bilder kan inte
visas 1 Uniview eller IDS7. Aktuella bilder finns 1 reservPACS men inte

gamla bilder. Stopp 1 SDV: Bilder kan nés via stand alone inloggning till
Uniview och IDS7.

Aterstart: Stopp i Sectra PACS IDS7: Bilder dverfors fran Reserv till
PROD. Sopp 1 SDV: Bilder kan nés vi uthopp igen.

Aterforing av data: BFM aterfor data frén reserv till PROD.

SieView
Endast uthopp fran SDV.

Reservrutin under driftstopp: Stopp i SieView: Ingen dtkomst och gar ej
att anvinda. Vid stopp SDV: Anvind SieView fristiende. NPO.

WinlVF

Endast uthopp frén SDV.

Reservrutin under driftstopp: Stopp i WinIVF: Ingen paverkan férutom
att lasning av data ej 4r mojlig. Stopp 1 SDV: Ingen paverkan dd WinIVF-
anvindare inte har atkomst till SDV och ingen data 6verfors.

Ovrigt
GrowthXP

I grunden samma rutin som gentemot befintligt system PMO.
Driftstopp i datadverforingen: Ingen paverkan pa GrowthXP, endast

beroende mot SDV. Om brandvégg paverkas kan dokumentation ske i SDV
men kan inte se kurvan i GrowthXP, diremot kan man se enklare kurva
Inera” i NPO.

DokumentID Ange dokumentID
Original lagras elektroniskt. Anvandaren ansvarar for att géllande version anvands.



Reservrutin under driftstopp: Stopp i GrowthXP: 1. Gér inte att se kurvan

i GrowthXP, diremot kan man se enklare kurva ”Inera” i NPO. Stopp i
SDV: Manuell rutin for dokumentation av information. Om mdjligt avvakta
till att SDV ér ater i drift.

Aterstart: I GrowthXP, ingen. Arbeta efter vanlig rutin. I SDV; Fér in
information 1 SDV och arbeta dérefter enligt ordinarie rutin.

Aterforing av data: Ingen datadverforing specifikt. Nir systemet ar iging

skall det kunna hdmta/6verfora data via integrationen.

Intygsmodulen

I grunden samma rutin som gentemot befintliga system idag, Melior och
PMO.
Driftstopp i datadverforingen: Om mojligt avvakta till att systemet ar ater

1 drift. Manuell rutin for utskrift av intyg pa papper.
Reservrutin under driftstopp: Stopp i Intygsmodulen (Webcert) 1.

Utskrift av intyg pa papper

2. Blanketter/intyg finns att hamta som PDF pa respektive myndighets
webbsida. Undantag for dodsbevis som nas via lank.

Stopp 1 SDV: 1. Utskrift av intyg pa papper

2. Blanketter/intyg finns att hamta som PDF pa respektive myndighets
webbsida. Undantag for dodsbevis som nas via lank.

Aterstart: Efter stoppet Intygsmodulen (Webcert)

1. Blanketten/intyget ska skannas in och Administrativ anteckning ska
skapas. 2. Om intyget skrivits ut och skannats in, och Forsidkringskassan
begir komplettering kommer en inte att ske digitalt i Intygsmodulen utan
analogt. 3. Efter stoppet arbeta enligt vanlig rutin.

Efter stoppet i SDV: 1. Blanketten/intyget ska skannas in och Administrativ
anteckning ska skapas. 2. Om intyget skrivits ut och skannats in, och
Forsdkringskassan begir komplettering kommer en inte att ske digitalt i
Intygsmodulen utan analogt. 3. Efter stoppet arbeta enligt vanlig rutin.
Aterforing av data: Ingen datadverforing specifikt. Nir systemet &r i ging

skall det kunna hdmta/6verfora data via integrationen.
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