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Enhetsspecifik dokumentation |

Cosmic Ogon

Omfattning och ansvar

Auvser dgonkliniken inom Region Norrbotten. Personalkategorier som berérs av
denna rutin ar lakare, sjukskoterskor, underskoterskor, optiker och ortoptister.

Ansvarig for uppdatering av denna rutin &r verksamhetschef.
Syfte

Syftet med denna rutin r att sikerstalla att arbetssatt inom Ogonsjukdomar sker
enhetligt inom Region Norrbotten fér Cosmic.
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Varddokumentation

Journalmallar Oppenvird

Bakgrund och syfte: Man har tagit fram ett antal anteckningsmallar for 6gon-
kliniker. For att underlatta vid inlasning av kronologisk journal har man dnskat att
fler anteckningstyper som kan filtreras i lasvyn. Anteckningsmallarna &r framtagna
med funktionaliteter som ska underlétta dokumentationen.

Exempel pé funktioner som anvénts ar:

e Anteckningar med inbyggd dynamik vilket resulterar i olika s6kord och
variabler som visas beroende pa val som gors i bérjan av mallen eller
senare i samma mall

o  Madjlighet att dokumentera flera métningsresultat av bland annat sékord
Ogontryck med funktionen “Kopiera sokordsstruktur” om det utforts vid
samma tillfalle/besok. Man kan da skriva bade klockslag och matresultat
for samtliga métningar

Journalmallar Ogonkliniken Beskrivning

Besoksanteckning 6gonsjukdomar Anvands vid mottagningsbestk
(nybesok/aterbesok). Sokord finns. Mall
ska anvéndas av samtliga professioner.
Utvalda sokord visas i Patientdversikten.
Alla sdkord finns i denna mall, men
under dynamik. Specifika sékord ROP-
bedémning — forberedande for
utdata/register. Specifik hélso- &
sjukdomsanamnes: fritext
journalsammanfattning. Ogonanamnes
bor endast ifyllas vid journalsamman-
fattning.

Utvalda sokord speglas i
Patientoversikten.

Bestksanteckning 6gonundersékning Anvands for samtliga undersokning-ar
som l&ggs till bedémning. T.ex. vid
sjukskoterskebesok eller
forundersdkning nér bedémningen gors i
efterhand.

Rekommenderas inte som ett arbetssatt
att hantera bedomningar i efterhand, da
den ej innehdller rubriken bedémning —
vid behov av dokumentation ska
Besoksanteck-ning 6gonundersdkning
anvandas i stéllet. Denna anteckningstyp
gar inte att koppla ihop med
undersoékningen som beddms.

OBS! Samdokumentation med olika
signerande anvéandare i samma dokument
ar ej mojlig.
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Beddmningsanteckning 6gonsjukdomar

Ska anvandas nér tidigare utford
undersokning beddms i efterhand av
annan person, oavsett profession,
inklusive optiker och ortoptist.
Anteckningen har dynamik.

Beddmningen ska dokumenteras pa
besoksdatumet, da kommer
anteckningarna i kronologisk ordning i
journalen. Beddmningsanteck-ningen
kommer precis efter sjalva bestket nar
journalen lases.

OBS! I anteckningen finns sokord déar
bedomaren maste fylla i det faktiska
bedémningsdatumet.

Visas i l&svyn som Besodks-anteckning.

OBS! Samdokumentation med olika
signerande anvéandare i samma dokument
&r ej mojlig.

Anteckning 6gonsjukdomar

Anvénds vid dokumentation utan
besok; t ex telefonanteckning,
telefonradgivning, tidigare information
frén VAS (t ex Anamnes eller i samband
med migrering), rond, konsult med annan
vardgivare.

Bestksanteckning dgonprotetik

Dokumentation for besok avseende
dgonproteser.

Anteckning Ogonprotetik

Dokumentation avseende 6gon-protetik
utan nérvarande patient.

Injektionsbehandling égon

Bestksanteckning for intravitreala
injektioner. For ytterligare information se
avsnittet Intravitreala injektioner.

Operationsregistrering kort dgon

Forkortad dokumentation avseende
operation exempelvis cytologi,
transplantation mm. Innehaller farre
s6kord jamfort med operations-
registrering dgon

Operationsregistrering dgon

Dokumentation avseende operation
exempelvis cytologi, transplantation mm.
Rekommenderas i forsta hand vid
operation

Operationsberéttelsen 6gon

Generell dokumentationsmall

Inskrivningsanteckning 6gonsjukdomar samt
Slutanteckning 6gonsjukdomar

Anvandas for generell omvardnad
oavsett profession. Ej klinikspecifik.
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Anteckning slutenvard, omvardnad

Anvands vid generell omvardnad. Ej
klinikspecifik. Innehaller gj
dgonspecifika sokord.

Vid behov av att anvanda nagra generella mallar:

Generella mallar

Anteckning

Generell anteckningstyp som
anvands av Vardgaranti-enheten

Adminstrativ anteckning

Anvéands av ex medicinska
sekreterare, vid dokumentation av
utgaende handling.

Slutenvardsanteckningar med specifika 6gonsékord:

Inskrivningsanteckning égonsjukdomar

Inskrivningsmall for lakare.

Slutanteckning dgonsjukdomar

Slutanteckningsmall for lakare.

Anteckning slutenvérd dgon

Daganteckning. Anvénds av
samtliga professioner.

Sékord “Synskarpa”

Bakgrund och syfte: Synskarpa (tidigare kant som Visus) ar égonklinikers
viktigaste sokord som dokumenteras pa nastan alla patienter. Synskarpa kan testas
pé olika avstand, med olika syntavlor och med eller utan glas-korrektion. Sokordet
Synskarpa finns med i samtliga bestksanteckningsmallar samt samtliga

ogonspecifika slutenvardsmallar.

Sokord for synskirpa langt hall:

Synskarpa hoger, Synskérpa vanster, Synskérpa binokulart samt syntavla synskérpa,

ETDRS hoger och ETDRS vénster.

o Synskarpa ar ett sokord med numeriskt varde for att kunna exportera till
utdata/register och visualiseras i graf men mojlighet finns till

kommentarsfalt (fritext).

o Bésta synskérpevardet och ETDRS dokumenteras numeriskt. Bésta
refraktion och eventuella 6vriga syntester (okorrigerat, egna glas, STPH)
skrivs som fritext i tillhérande kommentarsfalt.

o Bésta synskérpa kan dven vara okorrigerat eller med egna glas vilket bor
dokumenteras tydligt i kommentarsfaltet.

o STPH ska alltid skrivas i kommentarsféltet och aldrig som bésta synskarpa.

o Mixen av numeriskt varde och fritext medfor en 6verskadlig journal och

mojlighet till utdata.
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Sokord for synskirpa ndra hall:

Né&rsynskarpa hdoger LIX, Narsynskarpa vanster L1X, Narsynskérpa binokulart LIX,
"add +3,00" hoger, "add +3,00" vanster, Narsynskérpa hdger LeaH, Narsynskérpa

vanster LeaH, Narsynskarpa binokulért LeaH, Narsynskérpa hoger annan syntavla,
Néarsynskarpa vanster annan syntavla samt Narsynskérpa binokulart annan syntavla

o Narsynskarpa finns som L1X med fasta val och LeaH numeriskt. Ovriga
matmetoder skrivs som fritext.

o Undersokord till LIX &r "add +3,00" for att kunna exportera till
utdata/register (Makula och Nationella diabetesregistret (NDR)) och
visualiseras i graf.

Frastexter

Bakgrund och syfte: Man har tagit fram tre frastextbilder som kan anvéndas till
s6korden motililtet, prisma cover-test och trestegstest. Dessa kan visualisera mat-
varden pé ett bra satt och tas fram med kortkommando vid journalskrivning.

Beskrivning av arbetssdtt

Frastexterna ar uppbyggda av mellanslag som kan justeras i efterhand nar man har
fyllt i den. Viktigt att komma ihag ar att om man skriver for langt kan det bli
radbrytning och frastextbilden felaktig. Nedan finns forslag fran pa tre frastexter,
bade hur de ser ut nar de inte ar ifyllda och nér de ar ifyllda.

- Haoger:
Hdger: RS Ol
RS Ol
-RL RM
RL RM
- R OS(+)
Vanster: Vanﬂ;‘r: RS
Ol RS .
RM RL RM RL of
0S RI uf 0S RI
Bild 2 Motilitet ifylld
Bild 1 Motilitet oifylld
XPh/v XPh/v  XPh/v TR e
XPbin/ut X Pbin/ut X P bin/ut - bi: = bi; i bi:
\ | /
\ | /
XPiy - XPIWY _ XPIN 2Ph/v _ 4Phv _ 2Phv
XPbin/ut XPbin/ut XP bin/ut 4Pbin 6Pbin 2P bin
S AN e
XPh/v XPh/v  XPh/v 4Ph/v 4Phiv  2Php
X P bin/ut X P bin/ut X P bin/ut 4Pbin 2Pbin 4P bin

YilA cmna rover tec ~ifull,
Bild 3 Prisma cover test oifylld
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Blick hoger
XPh/v
X P bin/ut

Huvudlutning héger
XPh/v
X P bin/ut

Bild 5 Trestegstest oifylld

Patientoversikt

vanster
XPh/v
X P bin/ut

vanster
XPh/v
X P bin/ut

Blick hoger
4Ph/v
2 P bin

Huvudlutning héger
8Ph/v
2 P bin

Bild 6 Trestegstest ifylld

vanster
10 P h/v
2 P bin

vénster
4Ph/v
2 P bin

Bakgrund och syfte: Man har dver Patientdversikten och har identifierat behov av
att kunna spegla s6kord fran kronologisk journal till egna textuella widgets i
Oversikten.

Arbetssitt patientoversikt

For snabb overblick dver patienten erhalls information i patientoversikten.

Det finns tva textuella widgets for hoger respektive vanster 6ga. Dessa speglar
sokord fran patientens kronologiska journal samt visas i Patient-Gversikten nar man
ar inloggad pa specifik 6gonklinik.

Det &r viktigt att komma ihag att sokorden ar synliga oavsett om det finns
anteckning pa ett sokord eller inte, men saknar da information i raden efter
sokordet. Som exempel finns sékordet Diabetsretinopati med hos samtliga patienter,
men har information under sokordet endast nér det finns dokumenterat.

Haoger oga
Synskarpa hoger

0,5

kommentar
Narsynskarpa hdger lix

5p

Ogontryck hoger
10 mmHg
Maltryck hoger
20 mmHg

VFl hdger

50%

Mal VFI hoger

SLT hoger
Diabetesretinopati hoger
Scatterbehandling hoger

Bild 7 Exempelbild pé de sékord (i fetstilt) som kommer speglas upp till tva separata widgets pd Patientéversikten.

Blanketter

Glaségonrecept

Vénster ga

Synskarpa vanster

0,5

kommentar

Narsynskdrpa vanster lix

6

Ogontryck vénster

10 mmHg

Maltryck véanster

20 mmHg

VFl vanster

50%

Mal VFI vanster
SLT vénster

Diabetesretinopati vanster
Scatterbehandling vanster

Underlag ar framtaget till gemensam blankett Glasdgonrecept.
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Resursplanering

Vardtjanster

Bakgrund och syfte: For att kunna hantera mottagningens véntelistor och bokningar
behdvs vardtjanster i Cosmic, man har darfor tagit fram vardtjanster som kan
anvandas pa en dgonklinik.

Ett grundutbud av vérdtjanster for Ogonsjukdomar utifran vardomradets processer ar
framtagna for:

+ Oppenvird - anvands vid tidshokning och underlattar d& mer information &r
forifyllt

* Slutenvard - ersatter inskrivningsorsak och blir synlig i enhetsoversikten

Beskrivning av arbetssdtt

Nya vardtjanster avseende resursplanering/remisser/vardadministration anvands i
Cosmic och har tagits fram utifran den rekommendation och syntax som expert-
gruppen resursplanering/remisser/vardadministration beskriver i sin leverans.
Rutiner, riktlinjer och medskick som expertgruppen beskriver ska ligga till grund i
regionernas fortsatta arbete.

Arbetsstrommen Ogonsjukdomar dnskar skicka med regionerna nagra
fortydliganden kopplat till de vardtjanster som arbetsstrommen tagit fram:

« Nar man gor ett bokningsunderlag som innehaller flera undersokningar ska man
valja den vardtjanst som tar mest tid eller resurs i ansprak. Viktigt att notera
alla understékningar som ska goras i bokningsinformationsfaltet.

Vardtjanster Beskrivning

Uppféljning Ny- och aterbesok

Besoksorsak Ogon (idag VAS: ospecifik/
dvrigt)

Ogononkologi Naevus

Diabetes/Kontroll Screening, dgonfrisk

Diabetes/Foto Diabetesfoérandring. Endast
foto.

Diabetes/Foto/OCT Diabetesforandring med flera
undersokningar

Barn/Skelning/Team Tva eller fler resurser
samtidigt (i samma rum)
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Barn/Skelning/Kombi Samplanerat besok l&kare
och ortoptist som inte traffar
patient samtidigt.

Hilsodrenden

Hélsoarende innebér klinikoverskridande vard. Exempel pa Ggonspecifika
hélsodrenden efter klinisk bedémning eller utredning &r:

Ogontumor, Nithinneavlossning, Epiretinalt membran, Torr AMD, Glaukom,
Katarakt, Vat AMD, Keratit, Torra 6gon, Uveit (inflammation), Retinal
venocklusion, Makulahal, Skelning, Synnedséttning, D6vblindhet, Blefarit,
Keratokonus, Kornealtransplanterad, Entropion, Ektropion, Dermatokalasis,
Ogontrauma, Arftlig nithinnesjukdom, Refraktionsfel, Konjunktivit, Tarvagsstenos,
Kornealdystrofi och Chalazion.

Nya halsodrenden bér inte skapas nar man registrerar ny patient pd 6gonkliniken,
utan en privat vardbegéran skapas istéllet.

Remisser

Bakgrund och syfte: Ogonkliniker har ett stort inflode av remisser varav
majoriteten kommer fran externa optiker samt remisser fran Skolhalsovard och dessa
kommer inte ha Cosmic. Darfor &r majoriteten av inkommande remisser pa papper.
Det vore dnskvart om pappersremisserna kunde komma in i Cosmic elektroniskt. |
dagslaget finns ingen l6sning pa detta.

Arbetsflodet pa en Ggonmottagning grundar sig pa multiprofessionellt arbetssatt som
innebér att man redan vid remissbedémning vill kunna precisera planering av
unders6kningar och bokning av specifik utrustning. Darfor behdver detta tydligt
komma med till bokningsunderlaget.

De remissmallar som tidigare har tagits fram och gjort beddmning att dete finns
behov att ta fram specifika remissmallar for 6gonkliniken.

En privat vardbegéran innebar att patienten sjalv soker vard. Privat vardbegaran
som inkommer via 1177 eller som brev, ska registreras i Cosmic och darefter
skannas in. En privat vardoegaran handlaggs pa samma sétt som 6vriga
pappersremisser. Remissvar ska inte skickas till patienten, annat &n om remissen
avvisas. Remissvaret ska da innehalla avvisningsorsak samt eventuell hanvisning till
annan vardgivare.
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Remissmallar inkommande remiss

Genom att anvéanda foljande mallar for inkommande remiss sékerstélls adekvat
dgonanamnes och status for korrekt bedémning:

Remissmall for barnhélsovérden (till Ogon)

Den ersétter inte regionala/lokala PM men tydliggor vilka informations-mangder
som kan stotta vid bedémning av remiss, ex gallande prioritet och till vilken
profession/mottagning

Remissmall for ovriga inremittenter, tex primarvird

Remissmall fér synrehabilitering fran Ogonklinik. Synrehabiliteringen énskar att
senaste journalanteckningen ocksa lankas med remissen.

Remissbeddmningsmall inkommande remisser

For att underlatta prioritering och vidare planering anvands en bedémningsmall fér
inkommande remisser.

Bedomningsmallen innehaller fasta val med plats for att skriva kommentar for:
¢ Vilken typ av mottagning samt profession som patient ska till
e Bevakningsdatum och medicinsk prioritet

e Undersokningar som skall goras vid besoket viljs i Undersokningar, bade
eventuell synféltsundersékning, 6vriga undersdkningar samt eventuell dvrig
info

Forberedelserna i bedémningen under sékord Undersdkningar ska kopieras till rutan
Bokningsinformation i bokningsunderlaget.

For att i inremissbedémningen kunna urskilja remisser som skulle kunna passa for
kandidatmottagning, bor remissen bedémas utifran vilken mottagning patienten ska
till samt skriva in kandidat i kommentars-faltet. D3 ar det enkelt att vélja ratt
vardtjanst (vardtjanst for kandidat-mottagning).

Informationsdéverforing vid remissbedomning

Det finns en bristande funktionalitet gallande informationséverforing vid
remissbeddmning. Det som fylls i remiss-bedémningsmallen féljer inte automatiskt
med till bokningsunderlaget. Detta galler t ex medicinskt maldatum och prioritet
samt planerade undersékningar vid besok.

For att hantera informationséverfaring till bokningsunderlag finns tvé alternativ som
beskrivs nedan:

Alternativ 1: En alternativ rutin ar att bedomaren inte fyller i medicinskt maldatum
och prioritet i bedémningsmallen utan gar vidare till Acceptera remiss och fyller i
det direkt dar. Med detta satt forsvinner mojligheten till sparbarhet i efterhand
kring denna bedémning da remissen ar accepterad, dvs ursprunglig bedémning av
medicinskt maldatum och prioritet gar inte att se i efterhand. Férdelen ar att flodet
kapar den dubbeldokumentation som det annars blir.
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Alternativ 2: Ett annat alternativ ar att bedémaren fyller i medicinskt maldatum och
prioritet i bedémningsmallen. Den person som sedan accepterar remissen far
manuellt fylla i medicinskt maldatum och prioritet utifran remissbedémningen da
detta inte foljer med automatiskt. Fordelen &r att bedémningen med medicinskt
maldatum och prioritet finns kvar for sparbarhet. Nackdelen ar att det blir en
form av dubbeldokumentation men troligen av olika professioner.

Oavsett alternativ bor man kopiera all information fran sokord Undersok-ningar fran
bedémningen till bokningsinformationen i bokningsunderlaget for att denna
informationsdverforing ska finnas vid besoket.

Registrera pappersremisser

Pappersremisser fran exempelvis externa optiker och skolhalsovard registreras i
Cosmic via funktionen Registrera remiss enligt Sussa-gemensamma rutiner. Man
bor skanna remissen lokalt for att kunna kopplas till den registrerade remissen i
Cosmic. Om remissen skannas in vid annat tillfalle kommer ingen koppling
finnas mellan inskannat dokument och registrerad remiss. Nar inskanning gjorts
och koppling till remiss, kan den hanteras och bedomas pa samma sétt som andra
inkomman-de remisser. Detta medfor att nya rutiner behdver géras och en dversyn
av kontorsmaskiner (skanner) ses dver och finns pa mottagningen.

Klassificeringar av remisser

Klassificeringar specifika for vardomradet Ogon-sjukdomar bér anvandas vid
accepterad remiss eftersom det da blir lattare att vélja ratt vardtjanst. Dessa speglar i
stort samma omraden som vardtjansterna tacker in. Klassificering gar att andra i
efterhand sedan diagnos verifierats.

Skapa nytt vardatagande:

élassiﬂcering:
<Vl v

|
=<Vilj=
Barn/skelning
ICanu:ersjul-:dorﬂar
Diabetes
Glaukom
Hereditara retinala sjukdomar
Katarakt

" Kirurgisk retina
Karnea
Medicinsk retina
Neuro/Endokrin
Oklar synnedsatining
Plastikipoliklinisk operation
Synrehabilitering
Trauma
Uvea
Wat AMD (Aldersrelaterad makuladegeneration)
Yitre dgon
Ogonsjukdomar
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Lakemedel

Bakgrund och syfte: Cosmics ldkemedelsmodul har en bristande funktionalitet for
att hantera tva 6gon med olika diagnoser och lakemedel. Pa grund av denna
omstandighet har arbetsstrommen tagit fram alternativ for att férenkla
dokumentationen. Mélet &r att det ska vara enkelt att gora ratt och att krav pa
kranglig dokumentation inte ska vara ett hinder som tar tid fran patientmatet eller
aventyrar patient-sakerheten.

Beskrivning av dokumentation

Utgangspunkten for Sussa ar att liakemedelsbehandlingar ska dokumenteras i
Lakemedelslistan. Om det inte finns tillracklig funktionalitet i ldkemedelsmodulen
for ordination och hantering av likemedlet sa far kompletterande dokumentation ske
i journalanteckning. Detta far appliceras for vardomradets rakning vad galler Botox-
injektioner, fotodynamisk terapi och andra terapeutiska lakemedel som ges pa
mottagningarna.

Vid behov av att dokumentera behandling med hjalp av bild/teckning far detta goras
pa papper som sedan skannas in pa lampligt sokord i kronologisk journal.

Lakemedel som ges i terapeutiskt eller profylaktiskt syfte ska dokumenteras i
Lakemedelslistan. Lakemedel som ges for att kunna genomfdra en under-sokning
eller atgérd kan registreras i journalanteckning i stéllet for i Lake-medelslistan.
Sokord finns framtagna for detta Diagnostiskt lakemedel, tidigare ként som
Dilatation.

Arbetsstrommen har identifierat ett problem att enkelt se vilket ga som en
ordination galler d v s administreringssétt och -stélle presenteras inte tydligt. Detta
har arbetsstrémmen patalat som utvecklingsbehov. | vantan pa forbatt-ring av
funktionaliteten &r att trycka fram presentationslige “stor” i Lakemedelslistan.

I slutenvard for lakemedel som behover ha olika ordination i respektive dga
rekommenderas att man delar upp ordinationen i en separat for hdger respek-tive
vanster 0ga.

Ménga regioner anvander idag inte befintliga lakemedelsmoduler for ordina-tion och
administrering i 6ppenvard. Arbetsstrommens rekommendation blir att borja
anvanda lakemedelsmodulen i 6ppenvard med ordination via mallar och paket; t ex
ordination och administrering av trycksankande dégondroppar/ tabletter vid
behandling av akut glaukom pa 6gonmottagning.

Intravitreala injektioner

Bakgrund och syfte: Intravitreala injektioner (injektioner i glaskroppen) inom
dgonsjukvarden ar en vanlig och 6kande behandling som medfér ett mycket hogt
flode av patienter med upp till 50 patienter per fyratimmars pass. Eftersom det ar
viktigt att injektionerna sker pa planerad tid har andra patientgrupper inom 6gon-
sjukvarden fatt sta tillbaka pa grund av undantrangningseffekt. Det ar darfor av
stdrsta vikt att snabba upp och effektivi-sera detta flode som idag kréver att égon-
kliniker aktivt behdver slimma verksamheten for att 6ka tillgangligheten.
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Behandlingen handlar om biologiska lakemedel som maste registreras med batch-
nummer enligt Lakemedelsverket. Patienterna far regelbundna behandlingar under
en lang tid, ofta livslangt. Behandlingsintervall, preparat och behandlingsoga, ett
eller bada, kan variera da 6gonen kan ha olika aktiva tillstand. Det ar darfor av
yttersta vikt att halla ordning pa hdger respektive vanster 6ga i bade ordination,
administrering och journalanteckning. Injektioner i 6gonen kan innebdra risker och
darfor vill man dokumentera handhavandet kring administreringen sa som desin-
fektionssatt, injektions-stalle samt injektionsteknik.

Oversikt av givna doser med tidpunkt for senaste givna injektion ar viktig for
bedémning och planering. Detta &r svart att fa i Lakemedelsmodulen da
administrationssétt och -stélle inte &r lattillgéngligt i Ladkemedelslistan. |
Utdelningsvyn dar detta syns &r presentationslaget instéllt pa 1 dag vilket kraver
manuell &ndring da dessa lakemedel administreras som tatast var 4:e vecka. Har har
arbetsstrommen 6gonsjukdomar och tidigare arbete i VAL pétalat ovan nimnda
brister. Detta har lagts som ett utvecklingsbehov.

Man har utrett méjligheten att dokumentera hela injektionsforloppet i lake-
medelsmodulen. men det &r inte ett mdjligt arbetssatt. Detta innebér att dokum-
entation maste ske i kronologisk journal.

I den initiala behovsinventeringen har man konstaterat att regionerna idag
dokumenterar detta i kronologisk journal. Ingen av regionerna anvander befintliga
Lakemedelsmoduler da dessa inte har funktionalitet som ar tillracklig for
dgonklinikernas behov.

Beskrivning av arbetssdtt

Enligt forfattningen ska lakemedelsordinationer dokumenteras pa ett strukturerat
satt, i ett enhetligt format och héllas samlade i patientjournalen. Utgangspunkten for
det Sussa-gemensamma arbetet ska vara att ldkemedelsbehandlingar ska dokumen-
teras i Ldkemedelslistan. Om det inte finns tillracklig funktionalitet i lakemedels-
modulen for ordination och hantering av lakemedlet sa far kompletterande
dokumentation ske i journalanteckning. Utvecklingsbehov géllande lakemedels-
modulen &r patalat vad géller administrering i hdger och vanster dga.

Ordinationen far i Likemedelsmodulen anges som “vid behov” dé intervallet mellan
injektionerna varierar. Vid ordination av samma ldkemedel i bada 6gon behover
“dubbelordination” goras dd 6gonen kan ha olika intervall mellan injektionerna.
Lakemedelspreparat dndras fram och tillbaka da det finns flertalet olika lakemedel
med samma verkningsmekanism men med olika effekt och da behdver ordinationen
andras fran gang till annan. Batch-nummer kan skannas in i separat falt och en
kortfattad (max 200 tecken) beréttelse kan skrivas, dock ar detta for falt kort for att
tillgodose regionernas behov och krav.

Det ar en stor utmaning for alla som arbetar i klinisk vardag med arbetssatt som
kréver extra tid och en delad dokumentation vid denna stora patientgrupp. Det skulle
innebara en stor paverkan utifrdn hur man arbetar idag niar mycket arbete genomforts
for att slimma injektionsverksamheten.

Med hanvisning till ovanstéende ska intravitreala injektioner journalforas i
Injektionsanteckning 6gon. Denna anteckning ar framtagen av Sussa med f& sokord
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for att den ska ga snabbt att fylla i med majlighet att beskriva behandlingsberattelse i
fritext, som med fordel kan dokumenteras med lokala frastexter. | behandlings-
anteckningen registreras aven lampliga diagnos- och KVA-koder samt information
som ska foras dver till Nationella kvalitetsregister. Den sérskilda anteckningstypen
“Injektions-anteckning 6gon” anvinds for att man enkelt ska kunna sirskilja mellan
vad som &r behandlingar med intravitreala injektioner och “vanliga” journalan-
teckningar for enklare filtrering.

Arbetssatt dar man endast arbetar i journalanteckning bér inte forekomma enligt
Sussa.

Aktiviteter i aktivitetsramverket (funktionen “Att gora patient”) bor anvandas for att
underlatta flodet pa mottagningen.

Beddémning i efterhand

Bakgrund och syfte: For att frigora tid for lakare delegeras manga besok till
sjukskoterska eller annan profession, som utfér undersdkningar som sedan bedéms i
efterhand av l&kare eller specialutbildad 6gonsjukskoterska. Detta mojliggor att en
lakare/specialistsjukskoterska kan bedéma fler patienter under samma tid som man
skulle ha traffat endast en patient. Det &r ett arbetssatt som 6kar pd manga
mottagningar och géller allt fler patientgrupper/diagnoser.

Flode:

1. Ett besok gors (till sjukskéterska/andra professioner) med undersékning beroende
pé diagnos

2. Efter besoket ska bilderna fran undersokningen beddmas och plan for fortséttning
beslutas och sen utféras — beddmningen gors i efterhand (ej nérvarande patient)

Hanteringen av undersdkningarna behdver kunna prioriteras och sorteras. Idag gors
detta i regionerna genom manuell pappershantering i lador/parmar eller elektroniska
bevakningslistor i befintliga system.

Arbetsstrommen har identifierat bevakning for att hantera bedémning i efterhand
som ett viktigt fléde att hitta méjliga 16sningar for i Cosmic.

Det finns ingen funktionalitet i Cosmic som léser problemet fullt ut. Arbets-
strommen har tittat pa nagra olika losningar for att hitta en méjlig 16sning som méter
de mest kritiska behoven. | arbetssétts-beskrivningen nedan sammanfattas vilka
potentiella I6sningar arbetsstrommen identifierat.

Beskrivning av arbetssdtt

Arbetssatt vid bedémning av undersokning i efterhand bor antingen vara utifran
Messenger eller Anslutningséversikten, vilka ar de tva alternativ som bést méter
behoven.

Messenger

Messenger &r en patientbunden meddelandefunktion. Fordelen ar att det ar enkelt
och gar snabbt att skicka fran personal som utfor undersokning till bedomare. Det
finns dven mojlighet att skapa gruppfunktion, som en funktionsbrevlada. Det finns
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&ven mojlighet till prioritering men det &r inte lika Iatt att &ndra klassifikation eller
“team” som i anslutningsoversikten.

Det gar inte att lagga till fler kategorier att sortera pa, vilket innebar att man skulle
maste skapa flera olika funktionshrevlador om man inte skickar direkt till
bedémaren. Anvandning av Messenger &r ett regionalt beslut och rekommenderas
framfdr anslutningsdversikten. Arbetssétt tas fram efter beslut om anvéndning av
Messenger.

Anslutningséversikten

Anslutningsoversikten mojliggor en form av patientlistning. Oversikten maste
hanteras manuellt vilket innebdr att det krévs rutiner och arbetssatt for att 1&gga till
och ta bort patienter fran 6versikten.

Oversikten mojliggor filtrering pé klassificering och team:

e Kilassificering kan vara diagnosgrupp (samt prio indirekt), till exempel
gravida med diabetes eller Hég prio

e Team innebdr profession till beddémning, till exempel om bedémning bor
goras av sjukskoterska eller lakare. Det finns mdjlighet att ta fram egna
team regionalt vid behov

Klassificeringar samt team i Anslutningsoversikten:

Klassificering Team

(Alla i urval) v (Alla)

1 Team

| aia) (Alla) v
(Allai urval) | B
fAdministration (Alla)
Behandlingsrond (Alla i urval)
Diabetes Iadnexa

Diabetes Hdg prio Diabetes

Diagnos Glaucom

Glaukom E;artﬁf;smk retina
ajzr‘nﬁirrr;?g pre Medicinsk refina

Huvud- hals- cancer
Kérkortsintyg
Lakemedelsbehandling
Makula

Makula:Hdgprio
Multidisciplinar konferens
Nevuskontroll
Protesinfektion
Recepffornyelse

Rond

Sallsynta diagnoser, andra

Tumor
Ovrig 6gonsjukdom

Neurooftalmologi

Onkologi
Operation
Optik
Skelning

Ogonsjukskdterska

I anslutningsoversikten ligger alla bedémningar/bevakningar samlade pé ett och
samma stalle med mdjlighet till filtrering av klassificeringarna ovan samt mojlighet
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att filtrera pa yrkesroll eller specifik vardpersonal. Anslutningsoversikten bedéms
vara mest likt det forfarande som flera regioner har idag med fysiska lador/parmar.

Vid anvandning av anslutningsoversikten krévs det manuella rutiner for exempel-
vis hur man lagger till och tar bort patienter fran listan.

Anslutningsdversikten kan dven anvandas for andra typer av bevakningslistor t ex
receptfornyelser och administrativa arenden.

Utover ovan tva beskrivna alternativ pa arbetssatt beskrivs ytterligare tre nedan:
Administrativa virdtjinster

I Cosmic finns mojlighet att anvéanda sig av administrativa vardtjanster for att se
vilka bedémningar som ska goras.

Mojligt flode:

e Undersodkning utférs och eventuellt gor utféraren en férsta bedémning. Om
man anser att ytterligare beddmning bér goras, gors ett bokningsunderlag
med administrativ vardtjanst for specifik diagnos/process

e Beddmaren 6ppnar upp Planerade vardatgarder och bedomer patienter fran
lista forifyllt filter "Beddmning”

Administrativa vardtjanster far inte anvandas som ett arbetssatt for att hantera
bedémningar i efterhand. Nackdelen &r att enhetens Planerade Vardatgarder (dvs
vantelistan) skulle innehalla fler véntelistor som &ven riskerar att sammanblandas
med andra bokningsunderlag. Hanteringen &r dels mer tidskravande samt kréver mer
administration.

Konsultation/Internremiss

Det ar mgjligt att anvanda remissflodesfunktionaliteten for detta andamal. Det
innebdr att man gor en konsultationsremiss till den egna Kkliniken vilket medfor att
remissen inte behover accepteras och det skapas inte upp ett nytt vardatagande.
Nackdelen &r att remissen fortfarande behdver besvaras. Behov skulle finnas for att
skapa en egen remissmall for beddmningar och den skulle bli synlig aven for
utomstaende remittenter.

Detta alternativ beddms innebéra en stor risk for felaktiga inremisser och for
sammanblandning med inkommande remisser i remissoversikten. Bedémningen
ar ocksa att arbetssattet skulle ta mycket tid och administration.

Utdata

Ogonspecifika kvalitetsregister:

» SKRS - sett dver variabler och delvis sett dver sokord i journalen.

GODKANT DATUM
[2024-10-10]

DOKUMENT-ID VERSION
[opogon-4-709] [3.0]



@ REGION
/\/l~ NORRBOTTEN

Sida 17 (18)

» Makula — sett dver variabler och delvis hanterat sékord i journalen men beslut att
avvakta kring en del sékord p.g.a. Iag vardrelevans och manuell hantering

« Kataraktregistret — sett 6ver variabler men endast hanterat kring sokord for
synskarpa. | dvrigt ej hanterat.

Kvalitetsregister som har nagra delar som berér Ogondokumentation:

+ Nationella diabetesregistret NDR — Arbetsstrommen Ogonsjukdomar har
forberett for en automatisk 6verféring av de variablerna i NDR rérande égon

» Svenskt neonatalt kvalitetsregister SNQ — de variabler som efterfragas finns
med i Bestksanteckning Ogon som sokord for att underlatta vid registrering
(manuell registrering)

Arbetsstrommen Ogonsjukdomar har i sitt arbete forberett for automatisk
Overforing, men arbete for att parkoppla kvalitetsregister och journal kommer
kvarsta efter driftsattningen av Cosmic.

Bilddiagnostik

Bakgrund: Inom vardomrade 6gonsjukdomar blir olika typer av bild-diagnostiska
undersokningar allt vanligare. P& i princip varje patientbesok gors nagon typ av
bilddiagnostisk undersokning. Det vore énskvart att fa sa manga bilddiagnostiska
system som mojligt integrerade i vardinformation-systemet for att underlatta flodet
och 6ka patientsakerheten. Till skillnad fran till exempel rontgen utfor och bedomer
Ogonkliniken bilderna/undersok-ningarna sjalva samt tar stallning till resultatet och
behandlar patienterna sjélva.

Mediahantering i Cosmic

* Grundldggande forutséttningar for att kunna inféra mediavisning i FVIS Cosmic dr
att det finns ett regionalt mediaarkiv som kan anslutas. Det &r en l16sning som
expertgrupp Bild och Multimedia tidigare tagit fram och beskrivit for regionerna.

» Om ett system inte kan integreras med SECTRA/mediaarkivet behdvs ett uthopp
for att systemet ska bli tillgangligt via Cosmic. Det kraver en bestallning och
regionalt arbete for att kunna méjliggoras. Det finns ndgra olika uthoppsmajligheter
med Cosmic som delprojekt Teknisk Etablering har beskrivit i sin leverans till
regionerna

Originaldokument fran Sussa samverkan
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