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Modell for nationell uppfoljning av
tillganglighet inom specialiserad vard

- For 6kad kunskap och stod for verksamhetsutveckling

Dokumentet beskriver den utvidgade modellen for uppfoljning av tillgdnglighet inom
specialiserad vard samt anvisningar for rapportering till den nationella véntetidsdatabasen.
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Kompletterat valideringsregler, kap 8

PO1.3

2020-03-10

Justerat matris validering kap 8 "Medicinskt maldatum”

PO1.4

2020-03-17

Justerat attributnamn, ”Tidpunkt for 6ppenvardskontakt pa
akutmottagning” korrekt attributnamn TidStartAkut

Lagt till information om prioritering i de fall en kontakt kan tillhéra
mer &@n en fas. Kap. 5.4.3

Fortydligat ”Obl” vid rapportering av aktivitet. Kap 5.4.5

Lagt till information screening. Kap 5.4.7

PO1.5

2020-06-09

Fortydligat villkor for validering av data, avser giltiga datum,
HSAid m.m. Kap 8, Validering

Fortydligat sokvag till dokument, ”Leverans av data och
publicering av resultat....” Kap 9, Ménatlig rapportering
Fortydligat kodurval, Kap 5.4.5, Aktivitet

PO1.6

2020-12-15

Fortydligande géillande behandlingsserier 5.4.3, teamkontakter
5.4.7, tidpunkt bedomning akutmottagning 5.1.5, instruktioner 11
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1 Inledning

I 6verenskommelsen om en uppdaterad komiljard 2019 ingick krav pa att SKR tillsammans
med regionerna skulle utveckla och implementera en modell {for utvecklad uppfoljning av
specialiserad vard, i1 enlighet med uppf6ljningen av priméirvéarden. Ett krav faststdlldes om att
regionerna senast den 1 april 2020 ska kunna redovisa alla genomforda kontakter i den
specialiserade varden, sasom besok, aterbesok, utredningar, operationer, behandlingar och
atgérder. Detta innebér en forbattring av tillgdnglig data som kommer att ge en dverblick
over den specialiserade vardens totala insatser, inklusive de som gors for patienter med
kroniska sjukdomar. Det mojliggdr dven analys av véntetider utifrdn bland annat kon och
alder.

Detta dokument beskriver modellen for uppfoljning av den specialiserade vardens tillgédnglighet.
Modellen mojliggdr uppfoljning, analys och ger ett underlag for verksamhetsutveckling.

2 Bakgrund

Den nationella uppfoljningen av vardgarantin har varit begransad till ett urval av vardutbud,
som har definierats utifran medicinska specialiteter, operationer, atgirder och
undersokningar med fokus pa ldkarkontakter. Vardgarantin 4r mer omfattande an si och
giller for besok och behandling i all planerad vard inom de verksamheter som bedriver
hilso- och sjukvérd. Vardgarantin omfattar alla yrkesgrupper och alla slags behandlingar
som till exempel ldkemedelsbehandling, funktions- och aktivitetsbehandling, psykologisk
behandling, behandlande rontgenundersokningar, habilitering m.fl. Modellen syftar till att ge
en heltdckande bild av den specialiserade véardens tillgédnglighet.

Dokumentet beskriver innehéll, syfte och mgjligheter med den information som ingér i den
nationella uppfoljningen. Informationsméingderna dr uppdelade 1 matpunkter, patientnira
information, vardgivarinformation samt information om vardkontakten. Posternas beskrivningar
utgér fran definitioner 1 Verksamhetsindelning VI 2000, socialstyrelsens termbank samt ICD-10-
SE, KVA.
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3 Modell for uppfoljning av tillganglighet i specialiserad vard

Modellen syftar till att f6lja den specialiserade vardens tillgdnglighet ur ett vidare perspektiv och
omfattar dirfor sédvil vintande som genomforda kontakter. For att vara sa heltdckande som
mojligt inkluderas dven vistelsetider pd akutmottagning. Rapportering ska ske efterfoljande
manad vilket mojliggor en snabb dterkoppling till rapporterande regioner. Data kommer att
aterkopplas via webb, analysverktyget Qlikview, fasta rapporter, varden i siffror men dven via
API {or att mojliggora dterkoppling 1 lokala analysverktyg.

4.
D. Beslut att utfora aktivitet 4 Bokningssart
e P g Bowvikel 3 =7 :
ivartetidsstart aperation, tgard, £ Vt’:’ék 5 = Patientnara information
undersakning och aterbesok) J ardkontd Fodelsear
5 Yrkesgrupp Kan

Vardgaranti la/Nej

[ ¥ Virdkontakt-id
_’@_ Sreontad Folkbokfringskommun
Listning

A. Beslut att utfora aktivitet
(vBntetidsstart forsta kontakt) E. Start av aktivitet
(wEntetidsslut)
1
Remissdatum 5.
Rem:lttep't Atgsrd
Remiss-id Matperiod (genomforda)
Remitenttyp B.
Ankomstdatum
Huvudman
Vardgivare
Sjukhus
3. Vardenhet
Fas i Bgarform .
Medicinsk verksamhetsomrade Diagnos
ici g " u ¥
MedichEkE matdatun Flédesmodellens steg och mitpunkter treamale

Processteg MUt punkter

Framatalla virdbegiran A, Baalut att framstifa vl rdbe gdran
. Bedoma virdbaogiran B, Virdbagarsn inkammaen
o Bedtma behov av aktlviieter L. Stallningstagance Ul virdbe garan

Planer nomforande av aktiviteter D, Bewlut att utfiea aktivitet
planerade aktiviieter E. Start av aktivitet

Utwibrdera aktiviteter och bedoma F. Besht om avlut

o e e —

Genomlora

kwarsthende virdbehov G Awvlut
Avaluta virditagande

Modellen ér generell och syftar till att ge 6kad kunskap om vérdens tillganglighet men ska
ocksa vara ett underlag for verksamhetsutveckling. Modellen har sin utgdngspunkt i
matpunkterna, beslut att utfora aktivitet, medicinskt méldatum samt start av aktivitet och
beskriver begreppet tillginglighet ur flera perspektiv sdsom ex. form av vardkontakt,
yrkesgrupp och orsak m.m. Den mojliggdr uppfoljning av specialiserad vard och
vardgarantin pa ett detaljerat sitt bade vad géller vintande sdvil som genomforda kontakter.
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4 Vad ingar i uppfoljningen

SKR Dnr 19/0165
Utgava P01-6

Uppfoljningen omfattar specialiserad vard d.v.s. hilso- och sjukvardsverksamhet som kréaver
mer specialiserade atgirder 4n vad som kan ges i primérvard. (Kélla Verksamhetsindelning

VI12000)
Huvudomréde | Delomrade Definition
Specialiserad | Somatisk Den specialiserade somatiska varden
somatisk vard | mottagningsverksamhet omfattar all somatisk vard, alltifrdn den
Somatisk dagsjukvérd som ges vid mottagningar hos

Somatisk hemsjukvard
Somatisk sluten vard

(i uppfoljningen ingar enbart
sluten vdard som kan kopplas
till vardgaranti och
tillgdnglighet, ex vintan pa
datgdrd som utfors i den slutna
vdrden)

organspecialister pa eller utanfor sjukhus
till den mest hdgspecialiserade
regionsjukvarden. Omradet omfattar
medicinsk och kirurgisk korttidsvard,
rehabilitering, geriatrisk vard med mera.

och sjukvard

hjalpmedelsverksamhet
(Funktionshindersverksamhet/
hjdlpmedelsverksamhet
inkluderas i uppfoljning,
ovriga delomraden inom
ovrig hdlso- och sjukvard
ingar inte)

Specialiserad | Psykiatrisk Den specialiserade psykiatriska varden
psykiatrisk mottagningsverksamhet omfattar sluten vard (heldygnsvard) och
vard Psykiatrisk dagsjukvard Oppenvérd — specialiserade insatser vid
Psykiatrisk hemsjukvard psykisk sjukdom/psykisk
Psykiatrisk sluten vard funktionsnedséttning. Omradet omfattar
(i uppfoljningen ingdr enbart | allmin psykiatri, barn- och
sluten vard som kan kopplas | ungdomspsykiatri samt rattspsykiatri och
till vardgaranti och dven beroendevard det vill sdga vérd av
tillgéinglighet, ex vintan pa personer med missbruk av alkohol eller
dtgdrd som utfors i den slutna | andra droger, matmissbruk, dator-, spel-
vdrden) eller sexmissbruk.
Tandvard Specialisttandvard
(I uppfoljningen inkluderas
sjukhustandvard inom
specialisttandvdird. Ovriga
delomrdden inom tandvdrd
ingar inte)
Ovrig hilso- Funktionshindersverksamhet/ | Funktionshindersverksamhet/hjalpmedelsv

erksamhet omfattar 6vergripande
funktionshinderfragor och verksamhet vid
hjalpmedelscentraler,
inkontinenshjalpmedelsfunktionen,
horcentraler, horselvardcentraler,
syncentraler, synhjdlpcentraler,
instrumentverkstad med mera.
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5 Information som ingar i rapporteringen

Informationen som ingar i rapporteringen delas in i foljande omraden
Mitpunkter

Patientnéra information

Vardgivarinformation

Information om véardkontakten

5.1 Matpunkter

Avser tidpunkt, datum och klockslag for de aktiviteter som startar respektive avslutar
uppfoljningen samt tidpunkt for ndr en aktivitet senast ska ske. Svarar pd fragan nir och hur
lange. Hur 1dng var véntan, hur lang tid tog det tills aktiviteten var genomford, hur svarade
det mot det bedomda behovet.

Uppf6ljningen omfattar f6ljande matpunkter

Mitpunkt 1: Beslut att utfora aktivitet

Mitpunkt 2: Start av aktivitet

Mitpunkt 3: Medicinskt maldatum

Mitpunkt 4: Tidpunkt for 6ppenvardskontakt pa akutmottagning
Mitpunkt 5: Tidpunkt f6r beddmning pa akutmottagning

Mitpunkt 6: Tidpunkt for avslut av 6ppenvéardskontakt pa akutmottagning

5.1.1 Matpunkt 1: Beslut att utfora aktivitet
Avser tidpunkt, datum och klockslag for beslut att genomfora aktivitet. I beslutet ingar att

informera patienten samt dokumentera beslutet i enlighet med regionens rutiner.
(Flodesmodellen mitpunkt D).

Redovisas med datum och klockslag, 2019-05-01T15:00:05

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk.
Vintande: Uppgiften &r obligatorisk.

5.1.1.1 Syfte och mojligheter med matpunkten

Datum och klockslag for beslut att utfora aktivitet dr véantetidsstart for forsta kontakt,
operation, atgdrd, underskning samt aterbesok. For forsta kontakt anges datum for beslut att
framstilla vardbegéran. For operation, atgérd, undersokning samt aterbesok anges
beslutsdatum for aktivitet.
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5.1.1.2 Definition (Socialstyrelsens termbank)

Beslut aktivitet/atgird: tidpunkt i en vardprocess da beslut tas att en aktivitet/atgéird ska
utforas.

5.1.2 Matpunkt 2: Start av aktivitet

Avser tidpunkt, datum och klockslag for start av aktivitet. Datum och klockslag for start av
aktivitet dokumenteras 1 enlighet med regionens rutiner. (Flodesmodellen métpunkt E).
Observera att vid kontakt pa akutmottagning anges samma datum och klockslag i métpunkt
4.

Redovisas med datum och klockslag, 2019-05-01T15:00:05

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk.
Vintande: Ingér inte vid uppfdljning av véntande.

5.1.21 Syfte och méjligheter med méatpunkten

Datum och klockslag for start av aktivitet dr vantetidsslut forsta kontakt, operation, atgard,
undersokning samt dterbesok.

5.1.2.2 Definition (Socialstyrelsens termbank)

Aktivitetsstart/atgardsstart: tidpunkt i en vardprocess dé en aktivitet/tgird inleds

5.1.3 Matpunkt 3: Medicinskt maldatum

Medicinskt maldatum avser enligt den medicinska beddmningen den bortre tidsgransen for
nir en kontakt bor ske. Medicinskt maldatum ska dokumenteras i enlighet med regionens
rutiner.

Redovisas med datum och klockslag, 2019-05-01T15:00:05

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk vid rapportering av aterbesok, for ovriga faser
rapporteras matpunkten vid forekomst.

Vintande: Uppgiften dr obligatorisk vid rapportering av aterbesok, for dvriga faser
rapporteras matpunkten vid forekomst.

5.1.3.1 Syfte och méjligheter med méatpunkten
Mojliggor uppfoljning av tillgénglighet till dterbesdk

5.1.3.2 Definition (Socialstyrelsens termbank)

Tidpunkt i en vardprocess da beslutade hélso- och sjukvardsatgirder bor inledas. Medicinskt
maldatum kan dven omfatta ett klockslag.

10
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5.1.4 Matpunkt 4: Tidpunkt for 6ppenvardskontakt pa akutmottagning

Avser tidpunkt, datum och klockslag d& 6ppenvardskontakten pabdrjades pa akutmottagning.
Motsvarar start av aktivitet, samma tidpunkt, datum och klockslag anges 1 matpunkt 2.

Redovisas med datum och klockslag, 2019-05-01T15:00:05

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk vid rapportering av kontakter pa akutmottagning med
tva eller fler specialiteter som dr samlokaliserade.
Vintande: Ingér inte vid uppfdljning av véntande.

5.1.41 Syfte och méjligheter med méatpunkten
Mojliggdr uppfoljning av vistelsetider pa och tid till bedomning pa akutmottagning

5.1.4.2 Definition (Uppgiftsskyldighet till Socialstyrelsens patientregister, SOSFS 2013:35)

Datum och klockslag da 6ppenvardskontakten paborjades pa akutmottagning. Rapporteras
endast for akutmottagning med tvé eller fler specialiteter som &dr samlokaliserade.

5.1.5 Matpunkt 5: Tidpunkt for bedomning pa akutmottagning

Avser tidpunkt, datum och klockslag dé ansvarig hilso- och sjukvardspersonal utreder
patienten och gor en forsta beslutsgrundande beddmning om eventuell fortsatt undersékning
eller behandling.

Redovisas med datum och klockslag, 2019-05-01T15:00:05

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk vid rapportering av kontakter pa akutmottagning med
tva eller fler specialiteter som dr samlokaliserade.
Vintande: Ingar inte vid uppfdljning av véntande.

Tidpunkten for bedomning avser den yrkesroll som anges pa kontakten, dvs ar det en
lakarkontakt si anges ldkarens tid for beddmning dven om exempelvis en sjukskoterska gjort
den forsta bedomningen.

5.1.5.1 Syfte och méjligheter med méatpunkten

Mojliggdr uppfoljning av vistelsetider, tid till bedomning pa akutmottagning

5.1.5.2 Definition (Uppgiftsskyldighet till Socialstyrelsens patientregister, SOSFS 2013:35)
Datum och klockslag da ansvarig hélso- och sjukvardspersonal utreder patienten och gor en
forsta beslutsgrundande bedomning om eventuell fortsatt undersokning eller behandling.
Rapporteras endast for akutmottagning med tvéa eller fler specialiteter som ar
samlokaliserade.

5.1.6 Matpunkt 6: Tidpunkt for avslut av 6ppenvardskontakt pa akutmottagning

Avser tidpunkt, datum och klockslag d& 6ppenvardskontakten avslutades pd akutmottagning.

11
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Redovisas med datum och klockslag, 2019-05-01T15:00:05

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk vid rapportering av kontakter pa akutmottagning med
tva eller fler specialiteter som dr samlokaliserade.
Vintande: Ingar inte vid uppfoljning av véntande.

5.1.6.1 Syfte och méjligheter med méatpunkten
Mojliggor uppfoljning av vistelsetider pa akutmottagning

5.1.6.2 Definition (Uppgiftsskyldighet till Socialstyrelsens patientregister, SOSFS 2013:35)

Datum och klockslag da 6ppenvardskontakten avslutades. Rapporteras endast for
akutmottagning med tva eller fler specialiteter som ar samlokaliserade.

5.2 Patientnara information

Den patientndra informationen ger underlag for fordjupad forstaelse och analys av
verksamhet och tillgidnglighet, som t.ex. vem konsumerar vard och varfor, ser det olika ut i
olika delar av landet, skiljer det sig mellan patienter med olika vdrdbehov etc.

5.2.1 Patientens fodelsear

Fodelsear redovisas med fyra siffror, t.ex. 1980.

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk.
Vintande: Uppgiften ér obligatorisk.

5.21.1 Syfte och méjligheter med informationen

Det ar dé patienten foddes. Mojliggor uppfoljning av tillgidnglighet ur ett aldersperspektiv.

5.2.1.2 Definition

Fodelsear som kan hdrledas ur personnummer eller samordningsnummer.

5.2.2 Patientens kon

Kon ér en viktig parameter ur ett jimstélldhets- och jamlikhetsperspektiv och bendmns
sarskilt 1 6verenskommelsen som ligger till grund for modellen. Tabell 7.1

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk.
Vintande: Uppgiften ér obligatorisk.

5.2.21 Syfte och méjligheter med informationen

Tillgdnglighet ska kunna redovisas uppdelat pa kon.

5.2.2.2 Definition (Socialstyrelsens termbank)

Kon som kan hérledas ur personnummer, samordningsnummer eller nationellt

12
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rekommenderat reservnummer.

5.2.3 Kommunkod

Patientens folkbokforingskommun (kommunkod) redovisas i enlighet med SCB:s
klassificering. Saknas korrekt kod anges 0000”.

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk
Vintande: Uppgiften &r obligatorisk

5.2.3.1 Syfte och méjligheter med informationen

Redovisas med kommunkod och avser patientens folkbokforingskommun samt
folkbokforings 14n vid tidpunkten for vrdkontakten. Gor det mojligt att f6lja den
specialiserade vardens tillgdnglighet ur savil ett produktions- som konsumtionsperspektiv.

5.2.3.2 Definition
Kommunkod enligt SCB:s klassificering.

5.2.4 Patientens listning
Avser den enhet dér patienten ar listad vid kontakttillféllet.

Redovisas med listad enhets HSA-Id.

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk da forekomst finns.
Vintande: Uppgiften ér obligatorisk d& forekomst finns.

5.2.41 Syfte och mdéjligheter med informationen
Mojliggdr uppfoljning av tillgédnglighet ur ett listningsperspektiv, hur konsumeras vérd pa
akutmottagning m.m.

5.2.4.2 Definition (Socialstyrelsens termbank)

Vérdcentral: vardenhet med mottagningsverksamhet inom primérvéard.

5.2.5 Diagnos
Samtliga diagnoskoder som haft klinisk relevans for vardkontakten ska rapporteras.

Redovisas med koder, i forsta hand baserat pa ICD-10-SE men d&ven KSH97 kan anvéndas.

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk da forekomst finns.
Vintande: Ingar inte vid uppfoljning av véntande.

5.2.5.1 Syfte och mojligheter med informationen

Uppgift om diagnos ger mdjlighet till en fordjupad forstaelse och analys av tillgdnglighet,
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verksamhet och jaimforelser med andra. Rapportering av samtliga diagnoser mojliggor
sammanstéllning i diagnosgrupper.
5.2.5.2 Definition (Socialstyrelsens termbank)

Statistisk kod for klassificering av sjukdomar och relaterade hilsoproblem.

5.2.6 Typ av diagnos

Anger om diagnosen &r satt som huvuddiagnos alternativt bidiagnos. Tabell 7.5

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk da forekomst finns.
Vintande: Ingér inte vid uppfdljning av véntande.

5.2.6.1 Syfte och mojligheter med informationen

Uppgift om huvuddiagnos/bidiagnos diagnos ger mojlighet till en fordjupad forstaelse och
analys av verksamheten och jamforelser med andra.

5.2.6.2 Definition (Socialstyrelsens termbank)

Huvuddiagnos: det tillstdnd som &r den huvudsakliga anledningen till en virdkontakt,
faststdlld vid vardkontaktens slut

Bidiagnos: annat tillstind &n huvuddiagnos som blivit foremal for bedomning, utredning eller
behandling under en vardkontakt

(Socialstyrelsens termbank)

5.2.7 Yttre orsak

Yttre orsaker till sjukdom och dod behovs for att beskriva olycksfall, vardkomplikationer,
ogynnsamma effekter av ldkemedel och sjilvdestruktiva handlingar.

Redovisas med koder baserat pa ICD-10-SE.

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk da forekomst finns.
Vintande: Ingar inte vid uppfdljning av véntande.

5.2.7.1 Syfte och méjligheter med informationen

Utokad kunskap om yttre orsaker ger mojlighet till en fordjupad forstielse och analys av
verksamheten och jamforelser med andra

5.2.7.2 Definition

Statistisk kod for klassificering av sjukdomar och relaterade hilsoproblem

5.2.8 Atgird

Uppgift om étgérd ska visa vilka vardinsatser som gavs vid vardkontakten.

Redovisas med koder baserat pa klassifikation av vardatgirder (KVA).

14
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Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk da forekomst finns
Vintande: Ingar inte vid uppfoljning av véintande.

5.2.8.1 Syfte och méjligheter med informationen.

Uppgift om dtgird ger mojlighet till en fordjupad forstaelse och analys av verksamheten och
jamforelser med andra.

5.2.8.2 Definition (Socialstyrelsens termbank)

Atgird: aktivitet som #r inriktad pa visst resultat.

5.3 Vardgivarinformation

Redovisningen avser samtliga kontakter inom specialiserad somatisk, psykiatrisk, ovrig
hilso- och sjukvérd samt tandvard enligt kapitel 4 och dirmed inkluderas samtliga
véardgivare som producerar vard inom ramen for regionernas huvudmannaskap.

5.3.1 Huvudman

Ansvarig region anses som hogsta niva producent for de enheter dir avtal finns och data
levereras.

Redovisas med HSA-Id for region

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk.
Vintande: Uppgiften dr obligatorisk.

5.3.1.1 Syfte och méjligheter med informationen.

Att identifiera kontaktens hdgsta organisatoriska tillhorighet, var utfoérs varden och vem som
ansvarar for utforandet.

5.3.1.2 Definition (Socialstyrelsens termbank)

Myndighet eller organisation som juridiskt och ekonomiskt har ansvaret for viss verksamhet

5.3.2 Vardgivare

Haér avses juridisk person (region, enskild ndringsidkare m.m.) som yrkesmaissigt bedriver
hilso- och sjukvard.

Redovisas med HSA-Id for vardgivare.

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk.
Vintande: Uppgiften ér obligatorisk.

5.3.2.1 Syfte och méjligheter med informationen.

Att identifiera kontaktens organisatoriska tillhorighet, var utfors varden och vem som
ansvarar for utforandet.

15
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5.3.2.2 Definition (Socialstyrelsens termbank)

Statlig myndighet, landsting, kommun, annan juridisk person eller enskild naringsidkare som
bedriver hélso- och sjukvardsverksamhet.

5.3.3 Vardenhet1 (sjukhus)

Avser niva sjukhus, d.v.s. platsen dér varden utfors. Flera vardgivare kan dirmed komma att
redovisas under samma sjukhus.

Ska registreras med hjéilp av den 5- eller 6-siffriga koden i Socialstyrelsens hélso- och
sjukvérdsforteckning 1992 med fortlopandekompletteringar frén Socialstyrelsen
(Uppgiftsskyldighet till Socialstyrelsens patientregister, SOSFS 2013:35). Enheter som inte
kan kopplas till ett specifikt sjukhus rapporteras med ”00000”

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk.
Vintande: Uppgiften ér obligatorisk da forekomst finns.

5.3.3.1 Syfte och mojligheter med informationen.

Att identifiera kontaktens organisatoriska tillhorighet, var utférs varden och vem som
ansvarar for utforandet. Bedomningen av vad som anses vara en vardenhet sker idag inte
med enhetliga nationella principer utan varje huvudman avgor avgransningen i det enskilda
fallet.

5.3.3.2 Definition (Socialstyrelsens termbank)

Organisatorisk enhet som tillhandahaller hélso- och sjukvard. Véardenhet kan vara t.ex.
vardcentral, sjukhus, klinik, basenhet, mottagning, vardavdelning eller motsvarande

5.3.4 Vardenhet1 namn

Avser bendmning pa vardenhetl, sjukhus.

Enheter som inte kan kopplas till ett specifikt sjukhus rapporteras med ”Sjukhus saknas”.

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk.
Vintande: Uppgiften ér obligatorisk da forekomst finns.

5.3.41 Syfte och méjligheter med informationen.

Eftersom det saknas ett nationellt register Gver sjukhus krévs bade kod och bendmning for att
uppritthélla register och underhalla aktuella data i databasen.

5.3.5 Vardenhet2 (klinik)

Avser niva klinik.

Redovisas med HSA-Id {or klinik.

16
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Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk.
Vintande: Uppgiften &r obligatorisk.

5.3.5.1 Syfte och méjligheter med informationen.

Att identifiera kontaktens organisatoriska tillhorighet, var utfors varden och vem som
ansvarar for utforandet. Bedomningen av vad som anses vara en vardenhet sker idag inte
med enhetliga nationella principer utan varje huvudman avgor avgransningen i det enskilda
fallet.

5.3.5.2 Definition (Socialstyrelsens termbank)

Organisatorisk enhet som tillhandahaller hélso- och sjukvérd. Vardenhet kan vara t.ex.
vardcentral, sjukhus, klinik, basenhet, mottagning, vardavdelning eller motsvarande.

5.3.6 Vardenhet3 (vardande enhet)

Avser niva vardande enhet
Redovisas med HSA-Id for vardande enhet.

Genomforda: Uppgiften ar frivillig.
Vintande: Uppgiften éar frivillig

5.3.6.1 Syfte och mojligheter med informationen.

Att identifiera kontaktens organisatoriska tillhorighet, var utférs varden och vem som
ansvarar for utforandet. Beddmningen av vad som anses vara en vardenhet sker idag inte
med enhetliga nationella principer utan varje huvudman avgor avgransningen i det enskilda
fallet.

5.3.6.2 Definition (Socialstyrelsens termbank)

Organisatorisk enhet som tillhandahaller hélso- och sjukvard. Véardenhet kan vara t.ex.
vardcentral, sjukhus, klinik, basenhet, mottagning, virdavdelning eller motsvarande.

5.3.7 Agarform

Utforande enhets dgarskap. Med privata enheter avses enheter inom ramen for vardval som
tecknat avtal med region.

Uppgiften rapporteras inte, himtas fran HSA katalogen.

5.3.7.1 Syfte och mojligheter med informationen.

Att f6lja om driftsformen avspeglar sig i tillgidnglighet.

5.3.7.2 Definition (HSA)

HSA dgarform version 3.2 2012-03-13, Landsting/region, privat.

5.4 Information om vardkontakt

17
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Informationen beskriver hur kontakten initieras, bokas och genomfors. Kan patienten boka
sjdlv, finns det mojlighet till distanskontakt, vilka kompetenser finns tillgédngliga. Hur
paverkar en hogre grad av flexibilitet och valmgjligheter tillgdnglighet till vard- och omsorg.

5.4.1 Vardkontakts-ld

Vardkontaktens unika identifikation som skapas av uppgiftslamnaren.

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk.
Vintande: Uppgiften ér obligatorisk.
5.41.1 Syfte och méjligheter med informationen

Unikt id pa kontakten behovs for att kunna koppla ihop diagnoser, atgarder samt yttre
orsaker som ligger 1 egna tabeller. Den unika identiteten mojliggdr ocksa att felaktiga
kontakter kan returneras till region for korrigering och erséttningsleverans.

5.4.1.2 Definition
Vérdkontaktens unika identifikation som skapas av uppgiftslamnaren.

5.4.2 Vardgaranti JA/NEJ
Identifierar om kontakten omfattas av vardgarantin. Tabell 7.11

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk.
Vintande: Uppgiften dr obligatorisk.

5.4.21 Syfte och mojligheter med informationen

Variabeln syftar till att identifiera vilka kontakter som omfattas av vardgarantin, d.v.s. vid
vardbegiran, med eller utan remiss kontakt/besok inom den specialiserade varden inom 90
dagar eller efter beslut om behandling, operation, atgard tid inom 90 dagar.

5.4.2.2 Definition
Vardgarantin innebdr att en patient ska fa vard inom en viss tid och &r en lagstadgad
rittighet.

5.4.3 Fas

Uppf6ljningen av den specialiserade varden ar indelad i faserna forsta kontakt,
operation/atgéird, undersokning, terbesok samt akut kontakt. Observera att en kontakt enbart
kan mérkas med en fas. Tabell 7.8

Fasl: Forsta kontakt — vardgaranti ja

Fas2: Operation/atgérd — vardgaranti ja

Fas3: Undersokning — vardgaranti nej

Fas4: Aterbesok — vardgaranti nej — kontakter som inte klassas som forsta kontakt,
operation/atgird, undersokning eller akut kontakt rapporteras som aterbesok

Fas5: Akut kontakt — vardgaranti nej - ”akut” &r ett medicinskt stdllningstagande nir patienten
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tas emot och har ingen koppling till om patienten &r planerad eller ej, dvs. har fatt en tid eller ej.
(ingér inte i vintande)

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk.
Vintande: Uppgiften &r obligatorisk.

En akut kontakt marks alltid som fas 5 akut, oavsett kontaktens innehall. Om en kontakt kan
tillhora mer n en fas sker prioriteringen utifran vardgarantin.

Detta innebér att:

1. Om forsta kontakt och operation/atgdrd sammanfaller, mérks kontakten med fas 2,
operation/atgérd.

2. Om forsta kontakt och undersokning sammanfaller, marks kontakten med fas 1, forsta
kontakt

3. Om operation/atgird och unders6kning sammanfaller, mérks kontakten med fas 2,
operation/atgérd

Behandlingsserier: vardgarantin avser tid till start av behandling (operation/atgérd) och den
forsta behandlingen mérks ddrmed som fas 2, 6vriga behandlingar i serien klassas som
aterbesok, fas 4.

5.4.3.1 Syfte och mojligheter med informationen

Att mojliggora uppfoljning av vardgaranti, 6vriga kontakter samt vistelsetider pa
akutmottagning inom den specialiserade varden.

5.4.4 Medicinskt verksamhetsomrade

Vardgarantin omfattar all planerad specialiserad vard och f6ljs upp utifran medicinskt
verksamhetsomrade, MVO. Samtliga medicinska verksamhetsomraden som kan klassificeras
inom delomradena specialiserad somatisk, psykiatrisk vard, tandvard samt ovrig hélso- och
sjukvérd (verksamhetsindelning - VI2000) ingar i uppfoljningen, se kapitel 4. Medicinskt
verksamhetsomride ska anges for samtliga kontakter, d.v.s. forsta kontakter,
operation/atgird, undersokning, aterbesok samt kontakter pa akutmottagning.

Ska registreras med hjélp av den 3-siffriga koden i Socialstyrelsens hilso- och
sjukvérdsforteckning 1992 med fortlopande kompletteringar frén Socialstyrelsen.

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk.
Vintande: Uppgiften ér obligatorisk.

5.4.41 Syfte och méjligheter med informationen

Identifierar aktuella vardutbud avseende forsta kontakt och aterbesok. Grupperar
operation/atgérd samt undersokning efter specialitet. Mojliggor jamforelser. Definition
(Socialstyrelsens termbank)

Medicinska verksamhetsomraden klassificeras efter specialitet och inriktning och utgér
indelningsgrund for den nationella statistiken.
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5.4.5 Aktivitet

Begreppet aktivitet beskriver aktuella vardutbud avseende operation/atgéird, undersdkning och
rapporteras enligt SKR:s forteckning, aktiviteter. Urvalet omfattar samtliga koder i KKA97 som
ingar i KVA dvs. koder med kodstruktur 3 bokstiver och 2 siffror, undantag BUP fordjupad
utredning, behandling. En kontakt kan bara finnas i ett vardutbud och skapas utifran kontaktens
huvudétgird (KVA kod) samt i forekommande fall i kombination med kontaktens huvuddiagnos
(ICD kod), se forteckning aktiviteter.

Omréden som tidigare exkluderats (avsnitt M — Obstetrik, avsnitt T — Mindre kirurgiska
ingrepp, samt koder som borjar pa U, X, Y) inkluderas nu 1 uppfdljningen och rapporteras

enligt f6ljande.
Medicinskt Aktivitet: Aktivitet: Vardgaranti
verksamhetsomrade | (Operation/atgard) | (Undersdkning)
MVO: 451 Obstetrisk | 45100 Obstetrisk JA
och gynekologisk och gynekologisk
M Obstetrik vard vard ovriga
00001 NEJ
U Transluminal Transluminal
endoskopi Aktuellt MVO endoskopi ovriga
00002 Mindre JA
T Mindre kirurgiska kirurgiska ingrepp
ingrepp Aktuellt MVO ovriga
X Diagnostiska 00003 Diagnostiska NEJ
atgarder i anslutning atgérder i anslutning
till kirurgisk till kirurgisk
verksamhet Aktuellt MVO verksamhet
00004 Uttagning av NEJ
Y Uttagning av organ organ till
till transplantation Aktuellt MVO transplantation

Observera att aktivitet enbart &r obligatoriskt vid rapportering av operation/atgérd (Fas2)
respektive undersokning (Fas3). Aktivitet utelimnas vid rapportering av ovriga faser.

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk (vid rapportering av Fas2,3)
Vintande: Uppgiften dr obligatorisk (vid rapportering av Fas2,3)

OBS! Inga nya aktiviteter inom omrade operation/atgérd, undersdkning utover ovanstdende
laggs till initialt i den nya modellen. Detta innebér att kontakter inom tillkommande
medicinska verksamhetsomraden enbart kan innehalla forsta kontakt, aterbesok alternativt
akut kontakt. Kontakter som inte klassats som forsta kontakt, operation/dtgird, undersdkning
eller akut kontakt rapporteras som aterbesok.

5.4.5.1 Syfte och mojligheter med informationen

Identifierar aktuella vardutbud avseende operation/atgérd, undersdkning och mdjliggor
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jamforelser

5.4.6 Bokningssatt

Beskriver om och hur besoket bokats ur ett patientperspektiv. Har patienten sjdlv bokat sitt
besok via exempelvis en webbtidbok, har enheten kontaktas for tidbokning eller dr det ett
oplanerat besok utan bokningsforfarande. Anger ocksa om det dr en dverenskommen
respektive erbjuden tid. Tabell 7.2

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk.
Vintande: Uppgiften ér obligatorisk.

5.4.6.1 Syfte och méjligheter med informationen

Att kunna folja hur en hdgre grad av flexibilitet och valfrihet for patienten genom utékad
mojlighet att sjélv védlja tidpunkt for och boka sitt besok paverkar tillganglighet, véntetider
och patientupplevelser.

5.4.7 Vardkontakt

Beskriver vilken typ av kontakt som avses och hur kontakten genomférs. Ar det ett
traditionellt enskilt/team/grupp besok pd en mottagning, ett hembesok ett distansbesok eller
en telefon-/brevkontakt. Kontakter som sker pa distans och inte pa en traditionell mottagning
eller i hemmet ska ske genom ett mote/dialog mellan hilso- och sjukvardspersonal och
patient och ska innehdllsméssigt och tidsméssigt motsvara ett ppenvardsbesok. De telefon-
och brevkontakter (avser dven elektroniska kontakter) som ska redovisas ska endast avse
“kvalificerad hélso- och sjukvéard” som dokumenteras i journal. Tabell 7.3

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk.
Vintande: Uppgiften ér obligatorisk.

OBS! Teambesok redovisas som ett besok hos respektive hilso- och sjukvardspersonal.
Om den forsta kontakten dr en teamkontakt méts véntetiden till den teammedlem som anses
vara huvudvardgivare och mirks vardgaranti Ja. Ovriga teammedlemmars kontakter mirks
vardgaranti Nej

OBS! Besok till medicinsk service ingdr inte i madtningen.

Besok inom medicinsk service, exempelvis for provtagning, ska normalt inte redovisas som
Oppenvérdsbesok. Om provtagningen daremot inbegriper samtal och ordination till fortsatt
behandling ska ett besok redovisas under forutséttning att samtalet och ordinationen annars
hade fatt ske vid annat besok. Sé kallad screening exempelvis mammografiundersokningar
och gynekologiska kontroller (cytologprover) till kallade, utvalda grupper rdknas som
medicinsk service. (Kélla Verksamhetsindelning VI 2000)
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5.4.7.1 Syfte och mojligheter med informationen

Att kunna folja hur olika former av kontakter och en storre valfrihet for patienten avseende
kontaktens genomforande paverkar tillgdnglighet

5.4.7.2 Definition (Socialstyrelsens termbank)

Kontakt mellan patient och hélso- och sjukvardspersonal da hélso- och sjukvérd utfors

5.4.8 Yrkesgrupp

For varje kontakt ska yrkesgrupp anges. Redovisas med koder baserat pa klassifikation av
vardatgirder (KVA). Tabell 7.6

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk.
Vintande: Uppgiften ér obligatorisk. Kan inte yrkesgrupp identifieras, ex. kontakten &r inte
planerad till specifik yrkesgrupp anges XS922 6vriga

5.4.8.1 Syfte och méjligheter med informationen

Véardgarantin omfattar samtliga yrkesgrupper.

5.4.8.2 Definition (Socialstyrelsens termbank)

Exempel pa yrkesgrupper inom hélso- och sjukvérd ar ldkare, barnmorska och sjukskoterska

5.4.9 Avvikelse

Patientvald, medicinskt eller sérskilt orsakad védntan redovisas om vardgivaren registrerat att
patienten sjélv valt att viinta, om medicinsk eller sdrskild orsak ligger till grund for vintan.
Tabell 7.7 Se riktlinjer for avvikelsehantering.

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk da forekomst finns
Vintande: Uppgiften dr obligatorisk da forekomst finns

5.4.9.1 Syfte och méjligheter med informationen

Dessa patienter siarredovisas 1 uppfoljningen.

5.49.2 Definition

Patientvald véntan (PvV): Patienter som har véntat langre dn vad vardgarantins tidsgrans
anger. Patienten dr informerad och har aktivt avstétt erbjudande om vérd inom vardgarantins
tidsgrans eller tidsgransen for medicinskt maldatum.

Medicinskt orsakad vintan (MOV): Patienter dir hélso- och sjukvardspersonal bedomer och
beslutar att patientens hélsotillstand (av medicinska skal) inte tillater att en planerad kontakt
genomfors.

Sarskilt orsakad vantan (SOV): Patienter dir hélso- och sjukvardspersonal bedomer och
beslutar att patientens planerade kontakt pa grund av annan yttre orsak inte kan genomforas.
SOV iér en avvikelse som enbart anvinds av Barn- och ungdomspsykiatriska enheter och
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andra berorda enheter.

5.4.10 Remittenttyp

Beskriver hur kontakten har initierats med vardgivaren, har patienten remitterats eller har
patienten sjélv tagit kontakt. Tabell 7.4

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk da forekomst finns.
Vintande: Uppgiften ér obligatorisk d& forekomst finns.

5.4.10.1 Syfte och méjligheter med informationen

Kontakt med varden kan aktualiseras pa manga sitt t.ex. genom vardbegéran/remiss fran
annan vardgivare eller att patienten sjdlv aktualiserar en egen vardbegéran.

5.4.10.2 Definition (Socialstyrelsens termbank)

Vardbegiran: begidran om erhallande av hilso- och sjukvard
Remiss: handling som utgor bestédllning av tjénst eller begéran om dvertagande av vardansvar
for en patient.

5.4.11 Akutverksamhet

Beskriver typ av akutverksamhet. Alla akuta besok rapporteras med ndgot av alternativen 1-5
enligt Tabell 7.9. Ej akuta besok rapporteras med alternativ 0 = Ej akutverksambhet.

Genomforda: Uppgiften ér obligatorisk.
Vintande: Ingér inte vid uppfdljning av véntande.
5.4.11.1 Syfte och méjligheter med informationen

Beskriver typ av akutverksamhet, ex mottagning med en eller flera specialiteter, psykiatrisk
akutmottagning, ndrakut eller narsjukhus med jourmottagning, 6vrig akutverksamhet. Endast
akutmottagning med tva eller fler somatiska specialiteter som &r samlokaliserade ingér i
uppfoljningen.

5.4.11.2 Definition (Socialstyrelsens termbank)

Oppenvardsbesdk dir patients tillstdnd kriver omedelbar beddmning.

5.4.12 Avbruten vard pa akutmottagning

Vérden avbryts pa patientens initiativ efter bedomning. Tabell 7.10

Rapporteras endast for akutmottagning med tvé eller fler somatiska specialiteter som ar
samlokaliserade.

Genomforda: Uppgiften dr obligatorisk da forekomst finns.
Vintande: Ingar inte vid uppfdljning av véntande.
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5.4.12.1 Syfte och méjligheter med informationen

Dessa patienter sarredovisas i uppfoljningen.

5.4.12.2 Definition
Varden avbryts pé patientens initiativ efter bedomning

5.4.13 RemissID

Remissens unika identifikation som skapas av uppgiftslimnaren, ska anges pa alla kontakter
som kan kopplas till remissen

Genomforda: Uppgiften ar frivillig.
Vintande: Uppgiften ér frivillig.

5.4.13.1 Syfte och méjligheter med informationen

Den unika identiteten som haller samman remissinformation och underlag for att folja en-
eller del av en vardprocess.

5.4.13.2 Definition (Socialstyrelsens termbank)

Remiss: handling som utgor bestédllning av tjénst eller begéran om dvertagande av vardansvar
for en patient (Socialstyrelsens termbank)

5.4.14 Remittent

Avser den vardgivare som utfardar remiss. Redovisas med remitterande enhets HSA-Id.
Avses en egen vardbegiran, egenremiss eller om HSA-id inte kan anges sa uteldmnas filtet
vid rapportering.

Genomforda: Uppgiften ar frivillig.
Vintande: Uppgiften ar frivillig.

5.4.14.1 Syfte och méjligheter med informationen
Att kunna folja vem som remitterar, till vilken verksamhet m.m.

5.4.14.2 Definition

Avser den vardgivare som utfardar remiss.
5.4.15 Remissdatum

Avser tidpunkt, datum och klockslag d& remissen skapas av remittent.

Genomforda: Uppgiften ar frivillig.
Vintande: Uppgiften éar frivillig.

5.4.15.1 Syfte och méjligheter med informationen

Uppgift om remissdatum skapar forutsdttningar for att redovisa en mer detaljerad och
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komplett bild av vardens tillgdnglighet.

5.4.15.2 Definition
Datum och klockslag da remissen skapas av remittent.

5.4.16 Ankomstdatum

Avser tidpunkt, datum och klockslag d& remissen ankom till mottagaren.

Genomforda: Uppgiften ér frivillig.
Vintande: Uppgiften éar frivillig.

5.4.16.1 Syfte och méjligheter med informationen

Uppgift om ankomstdatum skapar forutsattningar for att redovisa en mer detaljerad och
komplett bild av vardens tillgdnglighet.

5.4.16.2 Definition

Datum och klockslag da remissen ankom till mottagaren.
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SKR Dnr 19/0165
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6 Postbeskrivning for uppfoljning av tillganglighet i specialiserad

vard

Uppf6ljningen omfattar savél vintande som genomfdrda forsta besok, operationer, atgarder
samt aterbesok. Uppfoljningen inkluderar d&ven mitpunkter for vistelsetid pa akutmottagning.

Vintande och genomforda hanteras i separata leveranser.

Obl = Obligatorisk

O = Obligatorisk da forekomst finns

F = Frivillig uppgift

E = Rapporteras inte, himtas fran extern kélla

6.1 Administrativa data

- mitpunkter, patientnéra information

Variabel | XSD | Viént | Gen | For | Anta | Mitpunkt, Beskrivning
namn attri | ande | omf | mat |1 Fasta val,
but ord teck | kodverk
a en
Mitperi | Data | Obl | Obl | AA | 10 Mitperioden &r kalendermanad.
od tGall AA- Vintande vi manadsskifte,
erFo MM genomforda kontakter rapporteras
r -DD senast den 20:e efterfoljande

manad.

Vardkon | Vard | Obl | Obl
takt-id kont

Vardkontaktens unika identifikation
som skapas av uppgiftsldmnaren

aktld

Vérdgar | Vard | Obl | Obl 1 Fasta val se | Identifierar om kontakten innefattas

anti gara tabell 7.11 1 vardgarant

JA/NEJ | nti

Fas Fas | Obl | Obl 1 Fasta val se | Identifierar del av hiandelsef6rlopp,

tabell 7.8 forsta kontakt, operation/atgéard,

undersokning, aterbesok, akut
kontakt

Medicin | Mvo | Obl | Obl 3 Medicinskt verksamhetsomrade

skt anges for samtliga kontakter.

verksam

hets- Ska registreras med hjélp av den 3-

omrade siffriga koden i Socialstyrelsens
hilso- och sjukvérdsforteckning
1992 med fortlopande
kompletteringar fran
Socialstyrelsen.
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Variabel | XSD | Viént | Gen | For | Anta | Mitpunkt, Beskrivning
namn attri | ande | omf | mat |1 Fasta val,
but ord teck | kodverk
a en
Aktivitet | Akti | Obl | Obl 5 Aktivitet dr enbart obligatoriskt vid
vitet rapportering av operation/
atgard/undersokning enligt SKR
atgird/vardutbudsforteckning
(aktiviteter utbud 20200508).
Utelimnas vid rapportering av
ovriga faser.
Huvudm | HSA | Obl | Obl HSA Identifierare for region. HSA-id
an IdRe hogsta niva, producent. Ansvarig
gion region anses som hogsta niva,
producent for de enheter dér avtal
finns och data levereras.
Vardgiv | HSA | Obl | Obl HSA Identifierare for vardgivare, HSA-
are IdVa Id. Hér avses vardgivare enligt
rdgi definition i1 Socialstyrelsens
vare termbank
Vérdenh | Sjuk | O Obl Ska registreras med hjélp av den 5-
etl hus eller 6-siffriga koden i
Socialstyrelsens hilso- och
sjukvérdsforteckning 1992 med
fortlopandekompletteringar fran
Socialstyrelsen.
Enheter som inte kan kopplas till ett
specifikt sjukhus rapporteras med
00000~
Véardenh | Sjuk | O Obl Enheter som inte kan kopplas till ett
etl nam | hus specifikt sjukhus rapporteras med
n Nam ”Sjukhus saknas”
n
Vardenh | HSA | Obl | Obl HSA Vardenhet, klinik
et2 IdVa
rden
het
Vérdenh | HSA | F F HSA Vérdande enhet
et3 IdEn
het
Listning | HSA | O O HSA Patientens listning. Identifierare for
IdPa véardcentral dér patienten ar listad
tient vid tidpunkt for den planerade
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Variabel | XSD | Viént | Gen | For | Anta | Mitpunkt, Beskrivning
namn attri | ande | omf | mat |1 Fasta val,
but ord teck | kodverk
a en
Listn alternativt genomforda kontakten
ing
Agarfor E E 1 HSA Identifierare for dgarform
m 1 = Landsting/region
2 = Privat
Héamtas fran HSA katalogen,
rapporteras inte
Fodelsed | Fode | Obl | Obl | AA | 4 Patientens fodelsedr. Det ar da
r IseA AA patienten foddes
r Redovisas med fyra siffror, t.ex.
1980
Koén Kon | Obl | Obl 1 Fasta val Patientens kon
se tabell 7.1
Kommu | Lkf |Obl |Obl |[LL |4 SCB:s Patientens folkbokféringskommun
nKod KK klassificerin | vid tidpunkt f6r den planerade
g alternativt genomforda
vardkontakten
Kod for kommun i enlighet med
SCBs klassificering. Saknas korrekt
kod anges ”0000”
Bokning | Bok | Obl | Obl 1 Fasta val Hur besoket bokas
ssitt ning se tabell 7.2
ssatt
Vérdkon | Vard | Obl | Obl 1-2 | Fasta val Identifierar form av vardkontakt
takt kont se tabell 7.3
akt OBS! Besok till medicinsk service
ingdr inte 1 métningen.
Besok inom medicinsk service,
exempelvis for provtagning, ska
normalt inte redovisas som
Oppenvardsbesok. Om
provtagningen dédremot inbegriper
samtal och ordination till fortsatt
behandling ska ett besok redovisas
under forutséttning att samtalet och
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Variabel | XSD | Viént | Gen | For | Anta | Mitpunkt, Beskrivning
namn attri | ande | omf | mat |1 Fasta val,
but ord teck | kodverk
a en
ordinationen annars hade fatt ske
vid annat besok.
Kdlla:
VERKSAMHET OCH EKONOMI 1
LANDSTING OCH REGIONER
Verksamhetsindelning VI 2000
Yrkesgr | Yrke | Obl | Obl | KV |5 Fasta val For varje kontakt ska yrkesgrupp
upp skate A se tabell 7.6 | anges enligt lista.
gori kod
Avvikel | Avvi | O @) 1 Fasta val PVV, MOV, SOV Anges om
se kelse se tabell 7.7 | patienten sjdlv valt att vinta eller
om det foreligger medicinska skal
alternativt sdrskilda skil f6r vintan
Remitte | Rem | O O 1 Fasta val se | Hur kontakten aktualiseras
nttyp itte tabell 7.4 med vardgivaren
nttyp
Beslut | Besl | Obl | Obl | AA- |19 | Mitpunkt Vintetidsstart for forsta kontakt,
att utAk MM Datum, operation, dtgird, undersokning
utfora tivite - klockslag samt aterbesok.
aktivitet |t DD For forsta kontakt anges datum for
Thh beslut att framstilla
:m vardbegiran. For operation,
m:s atgird, aterbesok, undersdkning
J anges beslutsdatum for aktivitet.
Startav | Start Obl | AA |19 | Mitpunkt Viintetidsslut forsta kontakt,
aktivitet | Akti AA- Datum, operation, 4tgird, terbesdk.
vitet MM klockslag
DD
Thh
:m
m:s
S
Medicin | Med | O O AA |19 Maitpunkt Avser tidpunkt, datum och
skt icins AA- Datum, klockslag for nir
maldatu | ktM MM klockslag Oppenvardskontakt, operation,
m aldat - undersokning, &tgédrd senast bor
um DD inledas. Obligatoriskt vid
Thh aterbesok
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Variabel | XSD | Viént | Gen | For | Anta | Mitpunkt, Beskrivning
namn attri | ande | omf | mat |1 Fasta val,
but ord teck | kodverk
a en
:m
m:s
S
Akutver | Typ Obl 1 Fasta val se | Typ av akutverksamhet. Alla akuta
ksamhet | Akut tabell 7.9 besok rapporteras med nagot av
verk alternativen 1-5, ej akutverksamhet
sam rapporteras med 0
het
Tidpunk | TidS O [AA Mitpunkt Datum och klockslag da
t for tartA AA- Datum, oppenvardskontakten paborjades.
oppenva | kut MM klockslag (avser enbart kontakter pa
rdskonta - akutmottagningen)
kt pa DD
akutmott Thh Rapporteras endast for
agning :m akutmottagning med tvé eller fler
m:s specialiteter som dr
S samlokaliserade. Se kap. 8
validering
Tidpunk | TidB O AA |19 Mitpunkt Datum och klockslag da ansvarig
t for edo AA- Datum, vardgivare utreder patienten och gor
bedémni | mnin MM klockslag en forsta beslutsgrundande
ng pa g - beddmning om eventuell fortsatt
akutmott DD undersokning eller behandling.
agning Thh
:m Rapporteras endast for
m:s akutmottagning med tva eller fler
S specialiteter som &r
samlokaliserade. Se kap. 8
validering
Tidpunk | Tid O |AA |19 | Mitpunkt Datum och klockslag da
t for Avsl AA- Datum, oppenvardskontakten avslutades.
avslut ut MM klockslag
av - Rapporteras endast for
Oppenva DD akutmottagning med tva eller fler
rdskonta Thh specialiteter som &r
kt pé :m samlokaliserade. Se kap. 8
akutmott m:s validering
agning S
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Variabel | XSD | Viént | Gen | For | Anta | Mitpunkt, Beskrivning
namn attri | ande | omf | mat |1 Fasta val,
but ord teck | kodverk
a en
Avbrute | Vard O 1 Fasta val Patienten avviker pa eget initiativ
n vard Avbr se tabell efter lakarbedomning
pa uten 7.10 Om vérden avbrutits pa annat sitt,
akutmott ska faltet lamnas blankt.
agning
Rapporteras endast for
akutmottagning med tva eller fler
specialiteter som dr
samlokaliserade.
Remissl | Rem | F F Remissens unika identifikation som
D issld skapas av uppgiftslimnaren, ska
anges pa alla kontakter som kan
kopplas till remissen
Remitte | Rem | F F HSA Identifierare for remitterande enhet
nt ittent
Remissd | Rem | F F AA |19 | Datum, Datum for skapande remiss
atum issD AA- klockslag
atum MM
DD
Thh
:m
m:s
S
Ankoms | Ank | F F AA |19 Datum, Datum for ankomstremiss
tdatum | omst AA- klockslag
Datu MM
m -
DD
Thh
:m
m:s
S
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6.2 Diagnos
Variabel | XS | Vd | Ge | For | Ant | Métpunk | Beskrivning
namn D nta |no |mat |al t, Fasta
attri | nde | mfo tec | val,
but rda ken | kodverk
Véardkon | Var Obl Vardkontaktens unika identifikation som
takts-id | dko skapas av uppgiftslimnaren
ntak
tld
Diagnos | Diag o ICD ICD-10- | Samtliga diagnoser som haft klinisk
kod nos -10- SE, relevans for kontakten. Anvands vid
SE, KSH97 | uppfoljning av medicinsk bedomning
KS
H97
Typ av Typ O 1 Fasta val | Huvuddiagnos, bidiagnos
diagnos | Diag se tabell
nos 7.5
6.3 Atgard
Variabel | XS | Vdn | Ge | For | Ant | Mitpunk | Beskrivning
namn D tan |no | mat | al t, Fasta
attri | de | mf tec | val,
but ord ken | kodverk
a
Vérdkon | Var Obl Vérdkontaktens unika identifikation som
takts-id | dko skapas av uppgiftslimnaren
ntak
tld
Atgirdsk | Atg O KVA Uppgifter om atgérd ska spegla vilka
od ard vardinsatser som gavs vid besoket,
kontakten. Anvinds vid uppfoljning av
medicinsk bedomning
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6.4 Yttre orsak

Variabel | XSD | V4 | Ge | For | Ant | Mitpunk | Beskrivning
namn attri |nta | no |mat |al t, Fasta
but | nde | mf tec | val,
ord ken | kodverk
a
Vardkon | Vard Obl Vardkontaktens unika identifikation som
takts-id | kont skapas av uppgiftslimnaren
aktl
d
Yttre Orsa O ICD ICD-10- | Yttre orsaker till sjukdom och dod
orsak k -10- SE behovs for att beskriva olycksfall,
SE vardkomplikationer, ogynnsamma
effekter av likemedel och
sjilvdestruktiva handlingar.

7 Tabeller, fasta val

7.1 Patientens kon

1=Man

2=Kvinna

3=Kon oként

7.2 Bokningssatt

1=Bokat sjilv

Patienten alternativt varden initierar kontakten. Patienten
bokar sjdlv kontakten via ex webbtidbok.

2=Bokad/dverenskommen tid

Patienten alternativt varden initierar kontakten. Tid
bokas direkt 1 samrad, 6verenskommen tid.

3=Bokad/erbjuden tid

Patienten alternativt varden initierar kontakten. Tid
bokas och erbjuds patienten

4=Bokad Patienten alternativt varden initierar kontakten. Tid
bokas och erbjuds patienten, alternativt bokas direkt i
samrad, 6verenskommen tid. Anvands om inte 2 eller 3
kan identifieras

5=0Obokad Kontakten har inte varit planerad, exempelvis drop in.
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7.3 Vardkontakt

0 = besok pd mottagning/vardenhet dir en patient moter en
hilso- och sjukvérdspersonalmed sjélvstandigt
behandlingsansvar

1 = besok pd mottagning/vardenhet dér en patient moter ett
vardteam (teambesok)

2 = besok pa mottagning/vardenhet dér flera patienter i grupp
moter en hélso- och sjukvardspersonal med sjalvstandigt
behandlingsansvar (gruppbesok)

3 = besok pa mottagning/vardenhet dér flera patienter i grupp
mdter ett virdteam (gruppteambesok)

4 =Dbesok 1 en patients bostad eller motsvarande dér patienten
moter en hélso- och sjukvardspersonal med sjélvstandigt
behandlingsansvar (hembesok)

5 =besok i en patients bostad eller motsvarande dér patienten
moter ett virdteam

6 = besok pd annan plats dir en patient moter en hélso- och
sjukvérdspersonal med sjédlvstindigt behandlingsansvar

7 = besok pd annan plats ddr en patient moter ett vardteam

& = telefon- och brevkontakter avseende kvalificerad hilso- och
sjukvérd

Kommunikation via telefon,
fysiska brev eller mail.
Vardkontakt i 6ppen vard dér
hélso- och sjukvardspersonal
och patient ar rumsligt
atskilda

&1 = Distanskontakt via videoldank

Digitalt virdméte synkront,
overforing av ljud och bild 1
kombination. Vardkontakt i
Oppen vard dar hélso- och
sjukvardspersonal och patient
ar rumsligt atskilda.

82 = Skriftlig distanskontakt/digitalt vArdmate

Digitalt vrdméte synkront,
asynkront. Overforing av text,
ej mail. Véardkontakt i 6ppen
vard dér hélso- och
sjukvardspersonal och patient
ar rumsligt atskilda.

83 = Distanskontakt/digitalt vardmote

Digitalt virdméte synkront,
asynkront. éverforing av ljud
och bild i kombination
alternativt text, ej mail.
Vardkontakt 1 6ppen vard dér
hilso- och sjukvardspersonal
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och patient ar rumsligt
atskilda. Anviands om inte 81
eller 82 kan identifieras

91 = Vardtillfille

Vardkontakt i sluten vard
Vardtillfalle avgrénsas av in-
och utskrivning inom ett
medicinskt
verksamhetsomrade.
Rapporteras enbart som
vardkontakt i samband med
operation/atgird/undersokning
i sluten vard.

7.4 Remittenttyp

1=Remiss

Handling som utgor bestillning av tjinst eller begidran
om Overtagande av vardansvar for en patient

2=Egen vardbegiran

Begiran om erhallande av sjukvard

7.5 Typ av diagnos

1 = Huvuddiagnos

Det tillstdnd som ar den huvudsakliga anledningen till en
vardkontakt, faststilld vid vardkontaktens slut

0 = Bidiagnos

Annat tillstdnd &n huvuddiagnos som blivit foremal {for
beddmning, utredning eller behandling under en
vardkontakt

7.6 Yrkesgrupp

XS910 Arbetsterapeut

XS911 Audionom

XS912 Dietist

XS913 Kurator

XS914 Logoped

XS915 Lakare

XS916 Ortoptist

XS917 Psykolog

XS918 Fysioterapeut/sjukgymnast

XS919 Sjukskoterska

XS920 Skotare

XS921 Underskoterska

XS922 Ovriga

XS923 Naprapat
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XS924 Kiropraktor

XS925 Barnmorska

XS926 Optiker

7.7 Avvikelse

1 = Patientvald vantan (PvV)

Patienter som har véntat ldngre &n vad vardgarantins
tidsgrins anger. Patienten dr informerad och har aktivt
avstatt erbjudande om vérd inom véardgarantins
tidsgrins eller tidsgransen for medicinskt maldatum

2 = Medicinskt orsakad vintan
(MOV)

Patienter dir hilso- och sjukvérdspersonal bedomer och
beslutar att patientens hélsotillstaind (av medicinska
skil) inte tillater att en planerad kontakt genomfors.

3 = Sérskilt orsakad vantan (SOV)

Patienter dir hélso- och sjukvardspersonal bedomer och
beslutar att patientens planerade kontakt pa grund av
annan yttre orsak inte kan genomforas. Sarskilt orsakad
véntan dr en avvikelse som enbart anvinds av Barn- och
ungdomspsykiatriska enheter och andra berérda enheter.

7.8 Fas

1 = Forsta kontakt

Forsta kontakt planerad vérd

2 = Operation/atgérd

Operation/étgérd planerad vard

3 = UndersOkning

Undersokning planerad vard

4 = Aterbesok

Avser kontakter som inte klassats som forsta kontakt,
operation/atgird, undersokning eller akut kontakt.

5 = Akut kontakt

“akut” dr ett medicinskt stéllningstagande nér patienten tas
emot och har ingen koppling till om patienten ar planerad
eller ej, dvs. har fatt en tid eller ej” (Fortydligande till
foreskrifter av uppgiftsskyldighet till patientregistret —
SOSFS 2013:30)

7.9 Akutverksamhet

0 = Ej akutverksamhet

som ar samlokaliserade

1 = Akutmottagning med tva eller fler somatiska specialiteter

2 = Akutmottagning med endast en somatisk specialitet

3 = Psykiatrisk akutmottagning (anges dven om mottagningen
ar samlokaliserad med annan specialitet)

4 = Narakut eller nirsjukhus med jourmottagning

5 = Ovrig akutverksamhet
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7.10 Avbruten vard pa akutmottagning
| 1 = patienten avviker pd eget initiativ efter likarbedomning
7.11 Vardgaranti
1 = Vardgaranti JA
2 = Vardgaranti NEJ
8 Validering
Levererad data kontrolleras enligt foljande 6 tabeller
8.1 Akutverksamhet
OM Fas 5 OCH Tidpunkt for Tidpunkt for Tidpunkt for avslut
Akutverksamhet =1 | 6ppenvéardskontakt beddmning pa av
pa akutmottagning akutmottagning oppenvardskontakt
pa akutmottagning
Tidpunkt for < <
oppenvardskontakt
pa akutmottagning
Tidpunkt for > <
beddmning pa
akutmottagning
Tidpunkt for avslut > >
av
Ooppenvardskontakt
pa akutmottagning

8.2 Matpunkter

Beslut att utfora Medicinskt Start av aktivitet
aktivitet maldatum

Beslut att utfora < <

aktivitet

Medicinskt >

maldatum

Start av aktivitet >
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8.3 Remiss

Remissdatum Ankomstdatum

Remissdatum <

Ankomstdatum >

8.4 Fas, aktivitet, matpunkt

Viantande | Genomforda

Fas=4 Medicinskt médldatum = Obl JA JA
Fas =2 Aktivitet = Obl JA JA
Fas =3 Aktivitet = Obl JA JA
Fas=5 -Tidpunkt for 6ppenvardskontakt pd | NEJ JA
OCH akutmottagning = Obl

akutverksamhet =1 | -Tidpunkt for avslut av

Oppenvérdskontakt pa
akutmottagning = Obl

- Tidpunkt for bedomning pa
akutmottagning = O

8.5 Begransning data matpunkter

Datum

Beslut att utfora aktivitet >2010-01-01
Start av aktivitet >2010-01-01
Medicinskt mildatum >2010-01-01
Tidpunkt for 6ppenvardskontakt pd akutmottagning >2010-01-01
Tidpunkt for bedomning pé akutmottagning >2010-01-01
Tidpunkt for avslut av 6ppenvérdskontakt pd akutmottagning | >2010-01-01
Remissdatum >1900-01-01
Ankomstdatum >1900-01-01

8.6 HSA id, kontroll

| HSA id | Samtliga levererade HSAid valideras mot HSA katalogen.
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9 Manatlig rapportering

Aktuella poster levereras ménatligen automatiskt via webbtjénst till den nationella
uppfoljningen. Sista datum for leverans av data anges i dokumentet ”Leverans av data och
publicering av resultat...”. Dokumentet nas via forstasidan i Sign-e och punkt 5 under
rubriken ”Samordnare — Nationella vintetidsdatabasen”.

Mitperiod genomforda: Genomforda kontakter under en hel kalendermanad rapporteras
efterfdljande manad.
Mitperiod vintande: Vintande sista dagen i manaden rapporteras efterféljande manad.

OBS. Manuell rapportering kommer inte att vara mojlig.

10 Urvalskriterier
Enligt postbeskrivning

11 Instruktioner

Data levereras i enlighet med Redpill Linpro:s XML-specifikationer som finns tillgénglig pa
Projektplatsen Teknikforum - Vintetider i varden/Dokument/Dokumentation och
information om teknikfrdgor/Specifikation webtjanster/Tillganglighet inom specialiserad
vard

1. Administrativa data méste skickas i ett godkdnt anrop innan diagnoser, orsaker och
atgirder kan skickas (kontrollera att anropet lyckats via statusmailet eller via exporttjdnsten
for ersittningsld).

2. Ett anrop till tjdnsten ska inte vara storre an 100 000 poster.

3. OBS att filt som inte &r obligatoriska ska utelimnas i XML filen om inget véirde
rapporteras.

12 Datauttag fran lokala system

Respektive regions mdjlighet att fanga variabler enligt uppfoljningsmodellen/data ur lokala
IT-stod beskrivs i bilaga ”Datauttag fran lokala system”.

13 Kontaktuppgifter

Johan Assarsson Annika Brodin-Blomberg
johan.assarsson(@skr.se Annika.brodin-blomberg@skr.se
072-5647923 072-9661947
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