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Bakgrund

Ett arbete paboérjades efter beslut av regiondirektéren 2020 om att
organisera vardgivarstrukturen pa ett standardiserat och enhetligt satt.

| férsta fasen identifierades behoven av anpassningar. Fran 2023 pagar
arbete med att implementering pa systemniva (Skanekatalogen, Melior,
PASIS) med malsattningen att vara klara 1 ar fére respektive driftstart av
SDV.

* Implementeringen ar nu avslutad (november 2025) och projektet anpassad
vardgivarstruktur avvecklas per 2025-12-31.

2023 beslutade koncernledningen att inféra en regional
verksamhetsférvaltning fér masterdata och vardgivarstruktur. Ansvaret
ligger under regional vardadministrativ funktion.

Parallellt pagar ocksa implementation av en regional namnstandard som
ocksa ar beslutad av regiondirektéren
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Vardgivarstruktur - introduktion

| SDV &ar det samma system for patientadministration och klinisk verksamhet — idag olika
system och olika registreringar — ibland f6r utdata som inte langre ar mgjlig.

Exempel: Dokumentation pa en plats och registrering pa annan (ex vard i Landskrona dar Sus
har uppdraget och ager produktionen)

Men, detta stéller hdgre krav pa hur och nar klinisk information dokumenteras. Det leder
| vissa fall till att klinisk personal behéver dokumentera mer patientadministrativ data och aven
till kompromisser fér administrativ personal.

Realtidsdokumentation/registrering av vardkontakter bidrar till snabbare utdata i form av antal
vardkontakter - medicinsk information (huvuddiagnos mm) registreras i efter hand. Kompletta
vardkontakter kommer inte finnas tillgangliga i realtid.

Mer strukturerad indata ersatter fritext, och ger méjligheter fér uppféljning av allt som
tidigare varit fritext.
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Vardgivarstruktur - definitioner

Definition av vardenhet (VE)
Begreppet vardenhet motsvarar medicinsk specialitet (Socialstyrelsens indelning av medicinska
verksamhetsomraden, MVO). Vardenheten motsvarar endast en medicinsk specialitet.

Definition av vardutférande enhet (VUE)

Begreppet vardutférande enhet motsvarar den organisatoriska enhet som bar information om t ex
vard- och omsorgsform, kundkod, ansvarskod, plats och, avtal. Den vardutférande enheten ska t ex
motsvaras av endast en vard- och omsorgsform, en fysisk plats och en kundkod.

Definition av tjansteutforande enhet (TUE)

En tjansteutfédrande enhet &ar en halso- och sjukvardsenhet som utfér verksamhet dar tjanster kopplat
till varden av patient hanteras. Vid journalféring pa patient sker denna pa den ordinerande
vardenheten som bar det medicinska ansvaret for patienten.

Den befintliga namnstandarden for v_é_irdenheter, mottagningar och avdelningar ska appliceras
for den inforda vardorganisationen. Aven verksamhetsomrade har en viss namnstandard.
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Vardgivarstruktur kontra linjestruktur

Vardgivarstruktur

Omfattar nivaerna som ska utféra vard; vardgivare, vardenhet, vardutférande och tjansteutférande
enhet.

Linjestruktur

Omfattar linjeorganisation (tjanstemannaorganisation) for hdlso- och sjukvard, som visar hur chefer
och medarbetare ar organiserade for att kunna utféra vard.

: %\, ‘u’t; ..,“.,.I...,.-z,. :hult“uuduﬂ ; — S— -‘5’ VO specialiserad kirurgi :
=g neurologi rehabiliteringsmedicin minnessjukdomar geriatri : - . - . - o
. =Ml Inbox VO specialiserad kirurgi = ‘5“ VO endokrinologi njurmedicin och reumatologi

+¢:3, VE handkirurgi +_ Inbox VO endokrinologi njurmedicin och reumatolog
+<E‘> VE endokrinologi

+_ Inbox VO neurologi rehahbiliteringsmed minnessjukdomar geriatrik

s VE geriatrik : _
. i ‘:"'@ VE kakkirurgi Skane P

+‘E‘?‘ VE plastikkirurgi + € VE njurmedicin
. B~} VE reumatolog

% VE minnessjukdomar

+'@‘ VE neurologi

: I . +¢f‘?' VE vaccinationsenhet Lund-halma
+--€f’§?’ VE rehabiliteringsmedicin :

’;"@ VE aron nasa hals

Ovanstaende bild &r fran Skanekatalogen som visar bade linjestruktur och vardgivarstruktur. Det finns
en chef for verksamhetsomrade som maste kunna folja upp sin verksamhet varden utférs under
vardenheter (VE) i vardgivarstrukturen. Darfér maste linjestrukturen finnas fér uppféljning, annars blir
uppfoéljningen svar att utféra fér alla VO som har flera VE.
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Varfor behovs en regional vardgivarstruktur? (1/2)

 |dag ar vardgivarstrukturens 3 nivaer (se bild 4) redan implementerad i vissa fall, i en del fall ar det en
blandning av linje- och vardorganisation (t ex verksamhetsomrade ar likstéllt med vardenhet) och i en del
fall saknas nivan vardutférande enhet.

« | SDV kopplas varddokumentation huvudsakligen till vardenhetsnivan, plats (dar varden utférs) och
medicinskt ansvarig vardenhet som ager produktion och information.

« Vardgivarstrukturen bygger pa att strukturen féljer relevanta lagar, t ex att vardgivare och vardenhet tydligt
beskrivs, vilket aven ger mdjlighet till en enhetlig beskrivning av vardorganisationen f6r t ex rapportering
och uppféljning samt ar en férutsattning fér behdrighetstilldelning. Har har masterdata en viktig funktion
for att foérvalta referensvarden f6r information, som ska lagras i enhetlig form och bara dndras nar det &ar
ndédvandigt.

« Med vardgivarstrukturen féljer ocksa systemkrav som behéver beaktas, t ex att vardenhetens namn ska
folja Socialstyrelsens kodverk for medicinska verksamhetsomraden (MVO) samt att vardutférande
enheter t ex ska ha en fysisk adress (kallelse), en unik kundkod (bestéllningar), en vard- och
omsorgsform (arbetsfléden) samt i fallen med avtalsstyrd vard, ett avtalsnummer (produktion,
vardekonomi).
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Varfor behovs en regional vardgivarstruktur? (2/2)

« Ett gemensamt satt att arbeta i SDV — inga lokala anpassningar sa som skett med PASIS och
PMO.

» Mojligheten dela upp organisatoriska mottagningar i olika fléiden genom mottagningsbegrepp
forsvinner (paverkar lokal uppféljning)

« Anvéandning av frikoder i PASIS férsvinner. Koder byggs i stor utstrackning pa medicinsk
dokumentation.

* Regiongemensamma problemkoder (hélsoproblem) inférs.

* Regiongemensamma vardkontaktsorsaker inférs — anledningen att patienten kommer pa besok
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Vad bidrar vardgivarstrukturen till?

En regional vardgivarstruktur utgér grunden fér standardisering som i sin tur ar en
forutsattning fér automatisering och digitalisering.

 Vardgivarstrukturen anvands till exempel fér att presentera var vard bedrivs f6r patient, invanare,
personal och remittent men ocksa for att félja upp, ersétta och kostnadsberékna.

» Att ge medarbetare férutsattningar att félja patientdatalagen fullt ut — behérighet efter behov — samt

for att fa enhetliga namn pa vardenheter inom Region Skane — det underlattar f6r alla och sarskilt for
vara patienter och invanare.

» Tatillvara systemets mdjligheter att standardisera, systematisera genom att vi gor ratt fran boérjan vilket
i sin tur:

« skapar mervarde, sparar tid och skapar en god arbetsmiljo

« bidrar till h6g kvalitet och effektivitet mot patient/invanare och medarbetare

« Underlatta remissférfaranden inom regionen och mellan regioner genom att det blir tydligare vilka
remissmottagare som finns.
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Imorgon

Vardgivarstruktur VE

VO akut och medicin Ystad

Idag i PASIS
Enhet Akut (motsvarar VE)
Enhet Medicin (motsvarar VE)
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ATTRIBUT - OVERSIKT VARDORGANISATIONSSTRUKTUREN OCH INFORMATIONSMANGDER

Definieras:

Vardgivare definieras av PDL, men VE och
VUE definieras av vilka informationsmangder
som kopplas till dessa. Att definieras innebar Vardgivare
att en, och endast en, informationsméangd (VG)
kopplas per niva och att den informationen
alltid maste finnas pa nivan

Ska &ven:

Dessa beskriver generella krav pa nivaerna
som inte nédvandigtvis ar kopplade till
specifika informationsmangder.

Beskrivs av: Vardenhet
Dessa informationsméangder beskriver (VE)
informationsmangden och anvénds for att
identifiera nivaerna. En, och endast en,
sadan informationsmangd far férekomma per
niva och att den informationen alltid maste
finnas pa nivan.

Ska kopplas mot:

Dessa informationsméngder ska kopplas till
de olika nivaerna. Vissa av
informationsméngderna far bara férekomma
en, och endast en gang, per niva; andra
informationsmangder fér forekomma flera
ganger per niva. Vissa informationsmangder
maste registreras per niva.

Vardutférande
enhet (VUE)

Se RD-beslutsforslag for detaljerad
information.

Definieras
av

Ska aven

Finnas i
Vardgivarregistret

Ha slutit avtal

) Ha avtal om HSA

ombud
Félja
namnstandard

Ledas av

) verksamhetschef

Félja
namnstandard

Félja
namnstandard

A A A A

~ NN

Beskrivs
av

NN

NN NN

NN

NN

)

Ska

kopplas

mot

Vardmedarbetaruppdrag

MVO-kod

Arbetsplatskod Delverkseamhets
omrade

)

)

NN

Inre

vagbeskrivning

Telefon och
telefontid

MVO-kod

Verksamhetskod Besobksadress

Yttre
vagbeskrivning

Ansvarskod

) Forvaltningskod Agarform
Namnd/Styrelse Sjukhuskod

Akutverksamhets
kod
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Vad paverkas av vardgivarstrukturen?

« Eftersom vardgivarstrukturen kommer att omfatta mer information &n tidigare finns det ett behov av stéd
och forankring i alla led i verksamheten for att skapa férstaelse for tagna beslut och vad

« Exempel pa information och grupperingar som paverkas vid férandring av vardgivarstrukturen:

Skanekatalogen
Masterdata (sjukhuskod, MVO, akutverksamhet, ansvar, kundkod etc)

Annan information vid férandring ar: vardplatser, huruvida mottagning ska ha tidbok, om de kan vara medicinskt
ansvarig vardenhet, ta emot och skicka remisser m m

Mottagningsbegrepp i PASIS férsvinner
Behorighetstilldelning i SDV

» Farre organisatoriska nivaer i ny vardgivarstruktur innebar férandringar i uppféljning, organisation utgar
fran Skanekatalogen.

« Samtidigt skapas fler vardenheter utifran medicinska verksamhetsomraden (MVO), vilket innebér fler
klinikvardtillfallen i uppféljningen och férskjutningar av produktion per MVO inom bade éppen- och
slutenvard.
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Vardgivarstruktur med farre nivaer i strukturen paverkar uppféljning

Idag sker uppfdljning pa mottagningsniva utifran
organisation

Exempel pa submottagningar:

Barn-
Barn-
Barn-
Barn-
Barn-
Barn-
Barn-
Barn-
Barn-
Barn-
Barn-
Barn-
Barn-
Barn-
Barn-

och ungdomsmedicinmottagning allergi Lund

och ungdomsmedicinmottagning CF Lund

och ungdomsmedicinmottagning dagvard hematologi
och ungdomsmedicinmottagning immunologi

och ungdomsmedicinmottagning diabetes Lund
och ungdomsmedicinmottagning endokrinologi
och ungdomsmedicinmottagning gastro Lund

och ungdomsmedicinmottagning hematologi

och ungdomsmedicinmottagning hud Lund

och ungdomsmedicinmottagning lunga Lund

och ungdomsmedicinmottagning metabol Lund
och ungdomsmedicinmottagning nefro Lund

och ungdomsmedicinmottagning neurologi

och ungdomsmedicinmottagning onkologi Lund
och ungdomsmedicinmottagning reumatologi Lund

Exemplen pa denna bild &r hdmtat fran Barn- och
ungdomsmedicin Sus.

Imorgon behdver uppfoljning forandras,
det ar ej tillrackligt med organisationsnivaer.

Barn- och ungdomsmedicinmottagning
Lund

Problemkod (SDV 639727)
Allergi och astma

Barn- och ungdomsmedicin
Barnfetma

Cystisk fibros

Diabetes

Ej nedstigen testikel
Endokrinologi

Enures

Gastroenterologi
Habilitering

Hematologi

Hjartsjukdom
Hudsjukvard
Halsoundersékning HUBS
Immunologi

Infektion

Karlmissbildning
Lungmedicin

Metabolt tillstand
Nefrologi

Neurologi

Nutrition

Onkologi

Perinatalt tillstand
Reumatologi

Smaérta

Urologi

Vaccination
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Vardgivarstruktur — vardkontaktsorsak

F6rutom problemkod kommer vi
ocksa att kunna félja
vardkontaktsorsak som ar pa mer
detaljniva.

Anledning till vardbesdk och
information i kallelsen ar kopplad till
regional standardiserad
patientinformation som ar
regiongemensam.

Exemplen pa bilden till vanster ar
hamtat fran Barn- och
ungdomsmedicin Sus.

Vardkontaktsorsaker
afasi

ansiktsférlamning
utredning dyslexi

utredning dyskalkyli
rostterapi

spraklig bedémning férskolebarn
talflyt

behandling talflyt

dysartri

undersdkning ospecificerad
dysfagi

arbetsterapi

koloskopi i narkos
utredning kénsdysfori
bassangtraning

uppféljning ospecificerad
uppstart SLIT

uppstart SCIT

uppféljning efter slutenvard
gastroskopi i narkos
diabetes

beddmning ospecificerad
obesitas

uppstart insulinpump
vaccination
glukosbelastning
behandling ospecificerad
fysioterapi
dexametasonhamningstest
behandling SCIT

KBT - kognitiv beteendeterapi

RRRRRR



