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Inledning 

Diagnostisk verksamhet är en mycket väsentlig stödprocess för effektiv sjukvård med 

god kvalité. Den ger även underlag inför beslut om diagnos och/eller behandling. En 

enstaka undersökning kan vara den faktor som bidrar med information så att rätt 

behandling ges i rimlig tid och undviker ett fortsatt lidande för patienten. Det är därför 

viktigt att följa ledtider/väntetider ur såväl ett lednings-/planeringsperspektiv som ur 

det enskilda patientperspektivet. 

En gemensam uppföljningsmodell för ledtider ger möjlighet till jämförelser och utgör 

underlag samt incitament för verksamhetsutveckling. Denna kunskap är även viktig 

information för produktions- och kapacitetsplanering och som information till 

patienter och andra verksamhetsområden. 

 

Syftet med detta dokument är att beskriva vilka förutsättningar som gäller för 

rapportering av ledtider inom bild- och funktionsmedicin samt neurofysiologi till den 

nationella väntetidsdatabasen. 

 

Dessa anvisningar gäller från och med september 2014 då första mätningen enligt den 

reviderade modellen ska genomföras. 
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Viktiga förändringar 

Följande förändringar har genomförts i uppföljningsmodellen för ledtider inom bild- 

och funktionsmedicin samt neurofysiologi: 

 Mätpunkten ”Start av aktivitet” är numera obligatorisk, se avsnitt ”Mätpunkter 

för uppföljning” 

 Mätpunkten ”Svar mottaget” är numera frivillig och har ändra namn, 

beskrivning och innebörd, se avsnitt ”Mätpunkter för uppföljning” 

 Tidigare undersökningar och koder har kompletterats/reducerats, se avsnitt 

”Undersökningar som ingår i uppföljningen”  

 Flera nya undersökningar har tillkommit i uppföljningen, se avsnitt 

”Undersökningar som ingår i uppföljningen”  

 Flera samlingsgrupper för undersökningar har lagts till, se avsnitt 

”Undersökningar som ingår i uppföljningen”  

 Förutsättningarna har förtydligats och kompletterats med urvalsgrupper, se 

avsnitt ”Förutsättningar”  

 Bakgrundsinformationen har förtydligats och kompletterats, se avsnitt 

”Bakgrundsinformation”  

 Måluppfyllelse gällande andel undersökningar som startar, genomförs och 

bekräftas kommer att mätas, se avsnitt ”Måluppfyllelse 
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Mätpunkter för uppföljning 

 

 

 

Beslut att framställa vårdbegäran 

  

Mätpunkten avser den tidpunkt när beslut fattas att framställa en vårdbegäran för en 

patients räkning 

Aktivitet Moment Tidpunkt Utförare 

Remittent beslutar att 
vårdbegäran ska 
framställas 

Att besluta att framställa 
vårdbegäran 

Tidpunkt när beslut 
fattas 

Remittent 

 

Exempel 1: Patienten Anna är på mottagningsbesök 2013-11-11 hos sin 

allmänläkare i primärvården för hjärtbesvär. Vid besöket beslutas att Anna 

behöver genomföra långtids EKG. Beslut att framställa vårdbegäran är: 2013-

11-11. 

 

Exempel 2: Patienten Kalle är på mottagningsbesök 2013-12-02 på 

ortopedmottagningen för knäbesvär. Vid besöket beslutas att Kalle behöver 

röntgas för att utesluta artros. Beslut att framställa vårdbegäran är: 2013-12-

02. 
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Vårdbegäran skickad 

 

Mätpunkten avser den tidpunkt när en remitterande enhet skickar vårdbegäran för en 

patients räkning 

Aktivitet Moment Tidpunkt Utförare 

Remitterande enhet 
skickar vårdbegäran 

Att skicka 
vårdbegäran 

Tidpunkt när 
vårdbegäran skickas 

Hälso- och 
sjukvårdspersonal, 
Vårdadministrativ 
personal 

 

Exempel 1: Läkaren skriver en journalanteckning efter Annas besök och 

skapar en remiss. Remissen signeras och skickas samma dag 2013-11-11. 

Vårdbegäran skickad är: 2013-11-11. 

Exempel 2: Läkaren dikterar Kalles mottagningsbesök 2013-12-03., En 

sekreterare skriver ut diktatet och skapar remissen 2013-12-05. Remissen 

signeras och skickas 2013-12-06. Vårdbegäran skickad är: 2013-12-06. 

 

Vårdbegäran mottagen 

 

Mätpunkten avser den tidpunkt när en vårdbegäran aktivt tas emot på utförande 

enhet. 

Aktivitet Moment Tidpunkt Utförare 

Vårdbegäran tas 
emot 

Att ta emot 
vårdbegäran 

Tidpunkt när 
vårdbegäran tas emot 
aktivt, dvs 
öppnas/verifieras 

Hälso- och 
sjukvårdspersonal, 
Vårdadministrativ 
personal 

 

Exempel 1: Utförande enhet registrerar remissen från primärvården i sitt 

system samma dag som remissen skickas 2013-11-11. Vårdbegäran 

mottagen är: 2013-11-11. 

Exempel 2: Utförande enhet registrerar remissen från ortopedmottagningen i 

sitt system under måndag morgon 2013-12-09. Vårdbegäran mottagen är: 

2013-12-09. 
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Beslut att utföra aktivitet 

 

Mätpunkten avser den tidpunkt när mottagaren av en vårdbegäran beslutar att utföra 

aktivitet. 

Aktivitet Moment Tidpunkt Utförare 

Hantera och bedöma 
vårdbegäran 

Att hantera och 
bedöma vårdbegäran 

Tidpunkt när 
ställningstagande och 
beslut att utföra 
aktivitet fattas 

Hälso- och 
sjukvårdspersonal 

 

Exempel 1: 2013-11-12 prioriterar utförande enhet remissen och beslutar att 

Anna ska kallas till ett 24 timmars långtids- EKG inom en månad. Beslut att 

utföra aktivitet är: 2013-11-12. 

Exempel 2: 2013-12-09 prioriterar utförande enhet remissen och beslutar att 

Kalle ska kallas inom två veckor. Beslut att utföra aktivitet är: 2013-12-09. 

 

Start av aktivitet 

 

Mätpunkten avser den tidpunkt när en planerad aktivitet påbörjas. 

Aktivitet Moment Tidpunkt Utförare 

Start av undersökning Att starta 
undersökning 

Tidpunkt när 
undersökningen 
startas 

Hälso- och 
sjukvårdspersonal, 
Vårdadministrativ 
personal 

 

Exempel 1: Anna kommer till utförande enhet och EKG-utrustningen kopplas 

på 2013-12-03. Start av aktivitet är: 2013-12-03. 

Exempel 2: Kalle kommer till utförande enhet och undersökningen startas 

2013-12-20. Start av aktivitet är: 2013-12-20. 
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Aktivitet utförd 

 

Mätpunkten avser den tidpunkt när undersökning är utförd och patienten kan lämna 

enheten. 

Aktivitet Moment Tidpunkt Utförare 

Avsluta undersökning 
och patient kan lämna 
enheten 

Att avsluta 
undersökning och 
patient kan lämna 
enheten 

Tidpunkt när 
undersökning är 
utförd och patient kan 
lämna enheten 

Hälso- och 
sjukvårdspersonal 

 

Exempel 1: Utrustningen lämnas åter av Anna 2013-12-06. Aktivitet utförd är: 

2013-12-06. 

Exempel 2: Samma dag som undersökningen startade, 2013-12-20, avslutas 

undersökningen och Kalle kan lämna utförande enhet. Aktivitet utförd är: 

2013-12-20. 

 

Resultat klart för bedömning 

 

Mätpunkten avser den tidpunkt när undersökningen är klar för bedömning. 

Aktivitet Moment Tidpunkt Utförare 

Bearbeta resultat och 
godkänna 
undersökning 

Att bearbeta resultatet 
och godkänna 
undersökningen 

Tidpunkt när resultatet 
är klart för bedömning 

Hälso- och 
sjukvårdspersonal 

 

Exempel 1: BMA bearbetar undersökningsresultatet från Annas undersökning 

och skriver ett svarsförslag 2013-12-09. Resultat klart för bedömning är: 2013-

12-09. 

Exempel 2: Bilderna från Kalles undersökning bearbetas och är klara för 

granskning 2013-12-20. Resultat klart för bedömning är: 2013-12-20. 
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Bedömning och beslut om avslut 

 

Mätpunkten avser den tidpunkt när undersökningssvaret är producerat. 

Aktivitet Moment Tidpunkt Utförare 

Utvärdera 
undersökningsresultat 
och bedöma 
måluppfyllelse 

Att utvärdera 
undersökningsresultat 
och bedöma 
måluppfyllelse 

Tidpunkt när svaret är 
skrivet och beslut 
fattas om avslut 

Hälso- och 
sjukvårdspersonal 

 

Exempel 1: En läkare tolkar Annas undersökning och kompletterar 

svarsförslaget 2013-12-10. Bedömning och beslut om avslut är: 2013-12-10. 

Exempel 2: Ansvarig läkare tolkar bilderna från Kalles undersökning och 

dikterar/skriver ett svar 2013-12-20. Bedömning och beslut om avslut är: 

2013-12-20. 

 

Avslut av aktivitet 

 

Mätpunkten avser den tidpunkt då det första definitiva undersökningssvaret signeras. 

Aktivitet Moment Tidpunkt Utförare 

Signera det definitiva 
undersökningssvaret 

Att signera det 
definitiva 
undersökningssvaret 

Tidpunkten när det 
första definitiva 
undersökningssvaret 
signeras 

Hälso- och 
sjukvårdspersonal 

 

Exempel 1: Ansvarig läkare signerar definitivsvaret 2013-12-10. Avslut av 

aktivitet är: 2013-12-10. 

Exempel 2: Ansvarig läkare signerar definitivsvaret 2013-12-20. Avslut av 

aktivitet är: 2013-12-20. 
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Svar bekräftas 

 

Mätpunkten avser den tidpunkt då första undersökningssvaret vidimeras av remittent. 

Aktivitet Moment Tidpunkt Utförare 

Undersökningssvaret 
vidimeras 

Att vidimera 
undersökningssvaret 

Tidpunkt då första 
undersökningssvaret 
vidimeras 

Remittent 
 

 

Exempel 1: Remittenten läser och vidimerar svaret på Annas undersökning 

på fredagen 2013-12-13. Svar bekräftas är: 2013-12-13. 

Exempel 2: Remittenten läser och vidimerar svaret på Kalles undersökning 

på måndagen 2013-12-23. Svar bekräftas är: 2013-12-23. 

 

Patienten delgiven svar på frågeställning 

 

Mätpunkten avser den tidpunkt när patienten delges svar på frågeställning. 

Aktivitet Moment Tidpunkt Utförare 

Delge patient svar på 
frågeställning 

Att delge patient svar 
på frågeställning 

Tidpunkt när patient 
delges svar 

Hälso- och 
sjukvårdspersonal 

 

Exempel 1: Anna träffar sin läkare och får besked om undersökningssvaret 

på EKG-undersökningen 2013-12-20. Patienten delgiven svar på 

frågeställning är: 2013-12-20. 

Exempel 2: Kalle kontaktas av sin läkare och får besked om 

undersökningssvaret 2014-01-09. Patienten delgiven svar på frågeställning är: 

2014-01-09. 
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 Undersökningar som ingår i uppföljningen 

I uppföljningen ingår ett antal specifika undersökningar som baseras på koder från 

Klassifikation av radiologiska åtgärder (KRÅ) och Klassifikation av vårdåtgärder 

(KVÅ) samt samlingsgrupper (SKL kod) för samtliga/övriga undersökningar inom ett 

område.  

Arbets-EKG 

KRÅ 
Kod 

KRÅ Namn 
KVÅ 
Kod 

KVÅ Namn KVÅ Kommentar 

  

AF012 Arbets-EKG, 
standard (!) 

Inkluderar även armcykling 
och rullmatta 

 

Långtids EKG / Holter EKG 

Långtids EKG eller Holter EKG 24 timmar. 

KRÅ 
Kod 

KRÅ Namn 
KVÅ 
Kod 

KVÅ Namn KVÅ Kommentar 

  AF040 Långtids-EKG-
registrering, 
arytmianalys, 
(Holter) 

Denna åtgärdskod används 
då en och samma enhet 
hanterar hela processen 
från uppkoppling till och 
med bedömning. 
Registreringen görs en 
gång, vid uppkopplingen! 

  AF041 Långtids-EKG-
registrering, 
bedömning 

 

  AF042 Långtids-EKG-
registrering, ST-
analys, (Holter) 

 

  AF043 Långtids-EKG-
registrering, 
uppkoppling 

 

 

  

http://www.socialstyrelsen.se/publikationer2000/2000-77-17
http://www.socialstyrelsen.se/klassificeringochkoder/atgardskoderkva
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Elektroencephalografi EEG 

Följande EEG undersökningar ingår. 

KRÅ 
Kod 

KRÅ Namn 
KVÅ 
Kod 

KVÅ Namn KVÅ Kommentar 

  

AA024 Elektroencefalografi 
(EEG), vaken 

 

  AA021 Elektroencefalografi 
(EEG) med 
reaktionstidsmätning 
eller annat 
uppmärksamhetstest 

 

  AA022 Elektroencefalografi 
(EEG), sfenoidal 

 

  AA023 Elektroencefalografi 
(EEG), sovande 

 

 

 

Elektromyografi EMG 

Samtliga elektromyografi ingår. 

SKL 
kod 

Undersökningsnamn Kommentar 

1216001 Elektromyografi 
(ospecifierat) 

Samtliga utförda elektromyografier som utförs följs upp i 
denna grupp 
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Myocardscintigrafi 

Följande myocardscintigrafi undersökningar ingår. 

KRÅ 
Kod 

KRÅ Namn 
KVÅ 
Kod 

KVÅ Namn KVÅ Kommentar 

7211 Myokardperfusion i 
vila 

AF046 Skintigrafi, 
myokardperfusion i 
vila 

Om skintigrafi görs i både 
vila och arbete registreras 
åtgärderna AF046 
Skintigrafi, 
myokardperfusion i vila och 
AF061 Skintigrafi, 
myokardperfusion i arbete 

7212 Myokardperfusion i 
arbete 

AF061 Skintigrafi, 
myokardperfusion i 
arbete 

Om skintigrafi görs i både 
vila och arbete registreras 
åtgärderna AF046 
Skintigrafi, 
myokardperfusion i vila och 
AF061 Skintigrafi, 
myokardperfusion i arbete 

7213 Myokardinfarkt AF060 Skintigrafi, 
myokardinfarkt 

 

  AF062 Skintigrafi, 
myokardperfusion 
vid farmakologisk 
stress 
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PET CT 

Samtliga PET CT undersökningar ingår. 

SKL 
kod 

Undersökningsnamn Kommentar 

1720001 PET CT 
(ospecificerat) 

Samtliga utförda PET CT undersökningar som utförs 
följs upp i denna grupp 

 

Ultraljud hjärta 

Transtorakal ekokardiografi ingår. 

KRÅ 
Kod 

KRÅ Namn 
KVÅ 
Kod 

KVÅ Namn KVÅ Kommentar 

920 Ekokardiografi AF020 Doppler 
ekokardiografi, 
transtorakal, enkel 

< 30 minuter inklusive 
bedömning 

  

AF021 Doppler 
ekokardiografi, 
transtorakal, 
omfattande 

> 30 minuter inklusive 
bedömning 

 

Ultraljud carotis (halskärl) 

KRÅ 
Kod 

KRÅ Namn 
KVÅ 
Kod 

KVÅ Namn KVÅ Kommentar 

936 ULJ halskärl AP073 Ultraljudsundersökning, 
halskärl, (duplexteknik) 
(!) 

Inkluderar bilateral 
undersökning 
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Datortomografiundersökningar 

Samtliga datortomografiundersökningar. 

SKL 
kod 

Undersökningsnamn Kommentar 

1702099 Datortomografi 
(ospecificerat) 

Samtliga utförda datortomografiundersökningar som 
utförs följs upp i denna grupp 

 

Magnetresonanstomografiundersökningar 

Samtliga magnetresonanstomografiundersökningar. 

SKL 
kod 

Undersökningsnamn Kommentar 

1706099 Magnetresonanstomografi 
(ospecificerat) 

Samtliga utförda 
magnetresonanstomografiundersökningar som 
utförs följs upp i denna grupp 

 

Spirometri 

Samtliga statiska och dynamiska spirometriundersökningar ingår. 

SKL 
kod 

Undersökningsnamn Kommentar 

1210001 Dynamisk och statisk 
spirometri 

Utförda dynamiska och statiska spirometrier som utförs 
följs upp i denna grupp 
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Basmodell 2014 

 

 

  

Planerad specialiserad vård 
Ledtider för bild- och funktionsmedicin samt neurofysiologi 

LEDTIDER MELLAN MÄTPUNKTER ENLIGT FRAMTAGEN MODELL 2013 

Antal genomförda undersökningar enligt urval 

Avläsning: 

varje månad (12 

ggr per år)  

Rapportering: 

senast den sista 

efterföljande 

månad baserat på 

definitivsignering

sdatum. 

 

Per genomförd undersökning obligatoriska/frivilliga mätpunkter i 
dagar rapporteras: 

1/ Beslut att framställa vårdbegäran – Obligatorisk 

2/ Vårdbegäran skickad – Frivillig 
3/ Vårdbegäran mottagen - Obligatorisk  

4/ Beslut att utföra aktivitet – Frivillig 
5/ Start av aktivitet – Obligatorisk  

6/ Aktivitet utförd – Frivillig 
7/ Resultat klart för bedömning – Frivillig 
8/ Bedömning och beslut om avslut – Frivillig 
9/ Avslut av aktivitet - Obligatorisk 
10/ Svar bekräftas – Frivillig  
11/ Patienten delgiven svar på frågeställning - Frivillig 

 

Vid manuell rapportering via webbformulär  
Antal genomförda per individundersökning 

 

Remittent- 

typ 

Födelse- 

år 
Kön 

Med. Mål-

datum 

bestämt av 

remittent 

Beslut att 

framställa 

vårdbegäran 

Vård- 

begäran 

mottagen 

Start av 

aktivitet 

Avslut av 

aktivitet  
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Förutsättningar 

Uppföljningen omfattar 

 Andra utförare än Bild- och funktionsmedicin samt neurofysiologi som utför 

de undersökningar som ingår i uppföljningen, om förutsättningar på utförande 

enhet finns för uppföljning enligt anvisningarna 

 Undersökningen ska vara genomförd och första definitivsvaret signerat av 

utförare 

 

Obligatorisk urvalsgrupp  

Undersökningar som genomförs under planerade öppenvårdsbesök. 

Kommentar: Öppen vård eller poliklinisk vård är ett samlingsnamn för sådan 

behandling, terapi, hälso-och sjukvård som utförs på icke inneliggande 

patienter/klienter.  

 

Frivilliga urvalsgrupper  

Frivilliga urvalsgrupper kan rapporteras till den nationella väntetidsdatabasen för lokal 

verksamhetsuppföljning/verksamhetsutveckling. De undersökningar som rapporteras 

in kommer endast att vara tillgängliga för det egna landstinget/regionen. Respektive 

landsting/region ansvarar för att ta fram regelverket för hur rapporteringen ska ske. 

Följande frivilliga urvalsgrupper finns: 

 Inneliggande patienter 

 Drop-in undersökningar 

 Kontrollundersökningar 

 Akuta undersökningar 

 Forsknings/studieundersökningar 

 

Uppföljningen omfattar inte 

 Gransknings- och demonstrationsundersökningar 

 Screeningundersökningar 
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Bakgrundsinformation 

Kopplat till respektive undersökning fångas egenskaper i form av 

bakgrundsinformation. Vissa delar av bakgrundsinformationen är obligatorisk och 

markeras med *. 

Vårdgivarkoder 

▪ * Vårdgivarkod, (Nationella väntetidsdatabasens vårdgivarkod) 

▪ * Remittenttyp, (Primärvård eller specialiserad vård) 

▪ Remittentkod, (Remittentens HSAID) 

▪ Remissmottagare/utförarkod, (Utförande enhets HSAID) 

Undersökningskod 

▪ * KRÅ-/KVÅ-/SKL-kod, (Se kapitel “Undersökningar som ingår i 

uppföljningen”) 

▪ Undersökningens ursprungskod 

Patientinformation 

▪ * Födelseår, (Patientens födelseår) 

▪ * Kön, (Patientens kön) 

Planeringsinformation  

▪ * Urvalsgrupp, (Se kapitel ”Förutsättningar”) 

▪ Medicinskt måldatum för genomförande av undersökning som bestäms av 

Remittent  

▪ Medicinskt måldatum för genomförande av undersökning som bestäms av 

Utförare  

▪ Patientvald väntan, se kommentar  

▪ Medicinskt orsakad väntan, se kommentar 

▪ Överenskommen tid, se kommentar 

 

Kommentar: Se dokument ”Riktlinjer för avvikelseregistrering inför rapportering till 

den nationella väntetidsdatabasen av ledtider inom bild- och funktionsmedicin samt 

neurofysiologi, version 1.0”  
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Resultat och återkoppling 

Måluppfyllelse 

Andel undersökningar som startar 

Måluppfyllelse i andel undersökningar som startar inom 60 dagar från det att “beslut 

att framställa vårdbegäran” fattas av remittent till “start av aktivitet” kommer att mätas 

nationellt. 

Andel undersökningar som genomförts 

Måluppfyllelse i andel undersökningar som genomförts inom 60 dagar från det att 

“beslut att framställa vårdbegäran” fattas av remittent till “avslut av aktivitet” av 

utförare kommer att mätas nationellt. 

Andel svar som bekräftas 

Måluppfyllelse i andel svar som bekräftas av remittent inom 20 dagar från det att 

definitivsvaret signerats av utförare kommer att mätas nationellt. 

 

Tillgång till statistikverktyg 

Återkoppling möjliggörs i analysverktyg från SKL. Landstingens representanter från 

tillgänglighetsnätverket har tillgång till verktyget. Vid begäran om tillgång för 

ytterligare användare, kontakta support-vantetider@skl.se  

  

mailto:support-vantetider@skl.se


 

 2014-01-27   
 

22 (22) 
 

 

Kontaktuppgifter 

För supportärenden gällande Nationella väntetidsdatabasen 

Support-vantetider@skl.se 

 

Martin Midböe 

Martin.midboe@skl.se 

+46 70-77 00 581 

Sveriges Kommuner och Landsting 

mailto:Support-vantetider@skl.se
mailto:Martin.midboe@skl.se

