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1 Inledning

Detta dokument beskriver nationell uppfoljning av ledtider inom patologi, cytologi
och hematopatologi.

Under 2017 har en pilottest av modell och uppféljning genomforts for att utvéardera
om dessa ar praktiskt tillampbara. Baserat pa testresultatet ar bedomningen att den
nationella modellen for uppfdljning av ledtider inom patologi, cytologi och
hematopatologi &r kvalitetssakrad.
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2 Bakgrund

Patologi ar en mycket vasentlig process for en effektiv sjukvard med god kvalité och

for att ge diagnos och underlag for beslut om behandling. En enstaka analys kan vara
den faktor som bidrar med information sa att behandling ges i rimlig tid och undviker
ett fortsatt lidande for patienten. Det &r darfor nddvandigt att folja ledtider/vantetider

ur saval ett lednings-/planeringsperspektiv som ur det enskilda patientperspektivet.

Kunskap om ledtider ger mojlighet till jamforelser med andra och utgdr underlag samt
incitament for verksamhetsutveckling samt uppfoljning av maluppfyllelsen for
vardgarantin. Denna kunskap ar aven viktig information for produktions- och
kapacitetsplanering och som information till patienter och andra verksamhetsomraden.

Mot bakgrund av ovanstaende har Sveriges kommuner och Landsting (SKL) och
staten tr&ffat en Overenskommelse dar SKL under 2015, tillsammans med landstingen,
kommer att implementera uppfoljning av ledtider inom patologi baserad pa framtagen
modell for bilddiagnostik.

Projektet ska bidra till 6kad nytta, transparens och forbattrad tillganglighet genom en
gemensam kvalitetssakrad modell som tar hansyn till olika lokala I6sningar.
Projektet omfattar uppfdljning av ledtider inom patologi oavsett vardaktor inom
offentligt finansierad vard.

2.1 Patologi, ett led i helheten

For att folja och mata ledtider inom patientens vardprocess maste man beskriva vilka
vardinsatser som den bestar av. Man kan inte med sjalvklarhet lanka samman
vantandet mellan insatserna till en linjar helhet med en tidsbegrénsning eller
vantetidsgaranti. Det ar i vissa fall 6nskvart att en tidsperiod passerar mellan skilda
vardinsatser for att avvakta utveckling av symtom, effekt av insatt behandling, etc. |
manga av dessa fall ar inte tiden mellan behandlingarna att anse som véntetid utan en
nodvandig ledtid innan beslut fattas om fortsatta atgarder.

Om man inte kan folja helheten, kan man istéllet identifiera och folja utvalda delar av
patientens vag genom varden; delar dér vardprocessen av olika anledningar stannar
upp och dar vantandet kan innebara negativa effekter for patienten. Viktiga omraden
som har saknats for detta ar bland annat tid till undersokningar inom klinisk patologi,
bild- och funktionsmedicin samt till aterbesok/kontroller.

Sveriges Kommuner och Landsting har i den kontinuerliga utvecklingsprocessen kring
den nationella vantetidsdatabasen kallat detta projekt ”Led i helheten”. En delrapport
for arbetet publicerades i november 2012 1.

1 www.vantetider.se
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3 Modell for uppfoljning av ledtider inom patologi,
cytologi och hematopatologi

Bilderna nedan beskriver den dvergripande modell for uppféljning av ledtider inom
patologi, cytologi och hematopatologi som efter pilottesten bedéms som redo att
implementeras; faser, aktiviteter, och matpunkter; bade obligatoriska och frivilliga.

Modell for uppféljning av ledtider inom patologi

e  Fas, aktiviteter och matpunkter hos bestillare

— Fas, aktiviteter och matpunkter hos utférare

Beslut om Multidiscipling
Kompl de @ Reviderat stillningstagande mmmmm 10 O 10PN
h N konferens
diagnostik
Digitaliserat
underlag
P Utlamning Patient informerad
S e e ST e P ity = Dagrostios ST o S 5% e Com oo
8 s prep: 6 for diagnostik E & behandlingsférslag
Initiera fragestallning Laborativ tid Diagnostisk tid Leverera och hantera svar

och provtagning

Faser som beskrivs i modellen:
e Initiera fragestallning och provtagning
e Laborativ tid
e Diagnostisk tid
e Leveraoch hantera svar

Modell och matpunkter for uppféljning av ledtider inom patologi

— Fas, aktiviteter och mitpunkter hos bestillare

— Fas, aktiviteter och matpunkter hos utférare

E Obligatorisk matpunkt
Beslut om

Multidisciplinar

Kompl de @@= Reviderat stillningstagande e
N y konferens
diagnostik
Lo Lo Lam! Digitaliserat Lo Lo
EE A £35] e ) segf (a2
P Utlamning Patient informerad
Bersl:]ti " o Provtagning =& rAnik;)rmrsi:‘— - rPab(:r:'ian =& avunderlag = Diagnostik =& fﬁSrV:il':I:rl;I: - livirt bei:':]:tat om diagnos och
emiss egisirering preparering for diagnostik 6 e skicka behandlingsforslag
Initiera fragestéllning Laborativ tid Diagnostisk tid Leverera och hantera svar

och provtagning

Féljande fem obligatoriska méatpunkter beskrivs:
e Provtagning

Ankomstregistrering

Utldmning av underlag for diagnostik

Svar skickat

Svar bekréftat
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Foljande atta frivilliga matpunkter och aktiviteter beskrivs:
e Beslut om remiss
Paborja preparering
Digitaliserat underlag
Diagnostik
Beslut om kompletterande diagnostik
Svar klart for signering
Multidisciplinar konferens
Patient informerad om diagnos och behandlingsforslag

3.1 Uppfdljning av ledtider inom patologi

3.1.1 Tid till ankomstregistrering

Mot bakgrund av en medicinsk beddmning fattas beslut om provtagning och remiss
till patologi/cytologi.

Provtagningen kan ske i den remitterande verksamheten eller av annan verksamhet.

Med medicinsk beddmning avses hér den bedémning av patientens aktuella
hélsotillstand och behov av vardatgarder eller kontrollundersékning - saval utredande
och behandlande som férebyggande - som den medicinskt (patientansvarig) ansvariga
gor i anslutning till vardkontakten.

Tiden fran det att celler eller vavnad avlagsnas ar viktig. Vavnadsprover behdver
vanligtvis fixeras sa att inte nedbrytningsprocessen borjar.

Tiden fran provtagning till ankomstregistrering kan synliggora problem med
transporter, ofullstandiga remisser, felaktigt mérkta prover som fordrojer tid mellan
provtagning och inregistrering. Detta ar dven intressant i forhallande till biomarkorer
och nedbrytningstid; for lang tid forsvarar vissa analyser eller kan paverka resultat av
undersokningen. Viktigt for farskt/ofixerat biobanksmaterial och darmed for senare
forskningsmaterial.

3.1.2 Laborativ tid

Fasen avser tiden pa patologilaboratoriet, fran det att provet/proven samt remissen
ankomstregistrerats till dess att underlag fér diagnostik utlamnats.

Nér provet har ankomstregistrerats behover en del prover fortsatt fixering. Normalt
ska ett prov fixeras mellan 24-48 timmar. Det ar darfor viktigt att laboratoriet kan se
nar provtagningen ar gjord. Vavnadsprover marks upp, mats och skars i vissa fall ut.
En del laboratorier har mojlighet att makrofotografera sina preparat, vilket kan
underlatta diagnostiken. Déarefter ska vavnadsprovet dehydreras, vilket ocksa tar tid.
Dehydreringen kan genomforas pa ett par timmar, men kan aven ta upp till tva dygn
beroende pa vilket typ av preparat som behandlas. Déarefter ar det dags att badda in
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preparaten for att kunna snitta dem i mycket tunna skivor. Skivorna laggs sedan pa
glas. Glasen laggs i olika fargbad beroende pa vilken typ av diagnostik som ska gaéras.

Provets tid pa laboratoriet bestar av flera moment som tar tid. Arbetet med och
hanteringen av proverna kraver yrkesskicklighet och en djup forstaelse for vad som
leder fram till en bra diagnostik. Preparaten behover tid i flera av momenten till
exempel vid fixering. Dessa ledtider ar svara att paverka.

3.1.3 Digitaliserat underlag

Pa flera hall inom patologin ser man 6ver mojligheterna och vinsterna med att
digitalisera underlagen infor diagnostik. Det finns flera uppenbara vinster nar
underlaget kan hanteras digitalt; t ex vid konsultation med kollegor, att méta och rakna
celler i underlaget samt att lagga underlag ovanpa varandra nar man genomfort
specialfargningar.

3.1.4 Diagnostisk tid

Utover att analysera/diagnostisera sjalva provet/proven ar det inte ovanligt att
patologer behdver konsultera kollegor eller ta del av litteratur gallande liknande fall. 1
vissa fall behover man ocksa sammanvaga fler kliniska data. Det finns manga nyanser
i ett prov som behdver tas hansyn till.

Det ar inte ovanligt att provet behdver kompletteras med fordjupade undersékningar
sasom specialfargningar eller DNA-analys.

I denna fas ingar dven den administrativa tid som det tar att skriva och skicka svar.

3.1.5 Total tid for patologi/cytologi/hematopatologi

Inom ett laboratorium genomfors flera olika arbetsmoment som utfors av olika
yrkeskategorier, fran biomedicinsk analytiker (BMA\) i laboratoriet till
diagnostiserande patolog/cytolog och de administrativa resursernas uppgifter. Att
samspelet fungerar ar a och o for ett effektivt flode.

3.1.6 Tid till svar bekraftat

Tid till det att svar bekraftas av remittenten via en vidimering. Det innebdr att
remittenten har tagit 6ver ansvar for svaret. Den formella tidpunkt nar remittenten kan
planerar och diskutera fortsatt behandling. Det &r viktigt att ledtiden mellan svar
skickat och svar bekraftat ar sa kort som mojligt.

3.1.7 Total tid fran provtagning till svaret bekraftats

Ur patientens perspektiv ar tiden mellan provtagning och nér patient delges
information om svar och beslut om fortsatt behandling en véntan med ibland stor oro.
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3.2 Initiera fragestallning och provtagning
Féljande matpunkter/aktiviteter har identifierats inom ledet “Initiera fragestéllning och
provtagning

e Beslut om remiss

e Provtagning

3.2.1 Beslut om remiss

Matpunkten avser ~ Beslut tas om att Tidpunkt for ndr  Medicinskt
den tidpunkt nér skriva remiss for beslut fattas ansvarig/
remittent fattar patologi/cytologi Patientansvarig
beslut om att baserat pa den Nér beslutet ar

skriva remiss for medicinska noterat i pat.

patologi/cytologi bedémningen Journal/med.

for en patients Dokumenterad

rakning tidpunkt

3.2.1.1 Uppfdljningskriterier
Matpunkten ar frivillig att rapportera.

3.2.2 Matpunkt 1: Provtagning

Matpunkten avser  Celler tillvaratas eller  Tidpunkt nar Provtagare eller
den tidpunkt da vavnad avlagsnas; provet tas (da operator

celler eller vavnad  exempelvis vavnaden

avlagsnas som finnalspunktion, devitaliseras)

underlag for provexcision,

diagnostik operation

3.2.2.1 Uppfoljningskriterier
Matpunkten &r obligatorisk.
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3.3 Laborativ tid

Foljande méatpunkter/aktiviteter har identifierats inom ledet Laborativ tid”
e Ankomstregistrering (obligatorisk)
e Paborja preparering (frivillig)
e Utldamning av underlag for diagnostik (obligatorisk)

| tabellen nedan pavisas matpunkter inom den laborativa tiden.

Mitpunkten ”P&bdorja preparering” startar i olika moment beroende pa typ av prov och
diagnostik, vilket illustreras i tabellen nedan.

PabérjaBrepareringBvirov

Preparerin kassett?

ghcentri- (med®ller®

fugering,@ utan@ Maskinell&
torka@las, utskdrning  Deydrerin  Inbaddnin Rutin- Special- analysEvE
Omrade Pro fixering) Fixering ) g g Snittning fargning fargning prov

- X X X X X X Y Y

Patologi Farskt
Fixerat = - X X X X X Y Y
Cytologi Punktion®3ailas - - - - - - X Y -
Vétskebaserad X - - - = - X Y Y
Hematopatologi Flédesanalys, X - - - - - - X X

X= Genomfors alltid
Y= Genomfors ibland
- = Genomfors aldrig

3.3.1 Matpunkt 2: Ankomstregistrering

Méatpunkten avser Remiss och samtliga  Tidpunkt nér Hélso- och

den tidpunkt nar prov tas emot och remiss och sjukvardspersonal
fullstandig/ndjaktig  registreras samtligaprov  Vardadministrativ
remiss och registreras personal

samtliga Inregistrering,

tillhérande prover sortering av prov
tas emot pa
utférande enhet

3.3.1.1 Uppfoéljningskriterier
Métpunkten ar obligatorisk.
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3.3.2 Matpunkt: Paborja preparering

Aktivitet/Moment Matpunkt

Matpunkten Start av preparering Tidpunkt nér biomedicinsk
avser den av inkommet preparering av analytiker
tidpunkt da prov/inkomna prover  inkommet (BMA)
preparering av prov/inkomna

inkommet prover startar

prov/inkomna

prover startar

3.3.2.1 Uppfdljningskriterier
Matpunkten ar frivillig att rapportera.

3.3.3 Matpunkt 3: Utlamning av underlag for diagnostik

Prov bearbetat och
godkant for
utlamning/scanning

Matpunkten
avser den
tidpunkt nar
provet ar
bearbetat och
klart for
utlamning infor
diagnostik
alternativt infor
scanning for
digital diagnostik

3.3.3.1 Uppfdljningskriterier
Matpunkten ar obligatorisk.

Tidpunkt nér prov biomedicinsk
ar godkant och klart  analytiker
for utlamning infor ~ (BMA)

diagnostik/skanning
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3.4 Digitaliserat underlag

3.4.1 Matpunkt: Digitaliserat underlag

Aktivitet/Moment Matpunkt

Matpunkten Att scanna provet Tidpunkt nér Medicinsk
avser den provet/proverna ar sekreterare
tidpunkt nar scannade

provet &r scannat

for digital

diagnostik

3.4.1.1 Uppfdljningskriterier
Matpunkten ar frivillig att rapportera.

3.5 Diagnostisk tid

Foljande métpunkter/aktiviteter har identifierats inom ledet “Diagnostisk tid”
e Diagnostik (frivillig)
e Beslut om kompletterande diagnostik (frivillig)
e Svar klart for signering (frivillig)
e Svar skickat (obligatorisk)

3.5.1 Matpunkt: Diagnostik

Matpunkten Den diagnostiska Tidpunkt nér svaret  Patolog
avser tidpunkten  undersékningen/ fran huvudansvarig

nér den analysen avslutas patolog finns sparat
diagnostiska i LIS som diktat
undersokningen/ eller inskriven text

analysen ar

avslutad

3.5.1.1 Uppfdljningskriterier
Métpunkten ar frivillig att rapportera.
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3.5.2 Matpunkt: Beslut om kompletterande diagnostik

Aktivitet/Moment Matpunkt

Ibland kravs Att fatta beslut om Tidpunkt nér beslut  Patolog
kompletterande kompletterande fattas om

diagnostik for diagnostik kompletterande

vissa prover, undersokningar

sasom immun- som kravs for ett

fargningar, komplett provsvar
DNA-analyser

etc.

3.5.2.1 Uppfdljningskriterier
Matpunkten ar frivillig att rapportera.

3.5.3 Matpunkt: Svar klart for signering

Méatpunkten avser  Att fardigstélla svar Tidpunkt ndr svar  Medicin

den tidpunkt nér for signering ar klart for sk sekreterare
forsta signering

svar/preliminarsvar

ar klart for

signering

3.5.3.1 Uppfoljningskriterier
Matpunkten ar frivillig att rapportera.

3.5.4 Matpunkt 4: Svar skickat

Méatpunkten avser  Svar skickas till Tidpunkt nér Patolog
den tidpunkt nar remittent svar skickas till Medicinsk
svar skickas till remittent sekreterare
remittenten Forutsatter signering

3.5.4.1 Uppfdljningskriterier
Métpunkten ar obligatorisk.
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3.6 Leverera och hantera svar

Foljande méatpunkter/aktiviteter har identifierats inom ledet ”Leverera och hantera
svar”

e Svar bekréftat (obligatorisk)

e Multidisciplinar konferens, MDK (frivillig)

e Patienten informerad om diagnos och behandlingsforslag (frivillig)

3.6.1 Matpunkt 5: Svar bekraftat

Matpunkten avser  Svar tas aktivt Tidpunkt nér Patientansvarig
den tidpunkt nér emot/bekréftas och svar vidimeras lakare

svar aktivt tas vidimeras av remittent  av remittent

emot och

vidimeras pa Forutsatter vidimering

remitterande

enhet

3.6.1.1 Uppfdljningskriterier
Matpunkten ar obligatorisk om férekomst finns.

3.6.2 Multidisciplinar konferens, MDK

Aktivitet/Moment Matpunkt

Svaret diskuteras ~ Konferensanteckning  Tidpunkt nér Aktiva

och vags skrivs konferensanteckning  deltagare vid
samman med signeras eller MDK ~ MDK

ovrig klinisk ar genomford

information

under

Multidisciplinér

konferens

3.6.2.1 Uppfdljningskriterier
Métpunkten ar frivillig att rapportera.
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3.6.3 Patienten informerad om diagnos och behandlingsférslag

Matpunkten Svar delges patient Tidpunkt nér Patientansvarig
avser den om diagnos och patient delges svar  lakare

tidpunkt nar behandlingsforslag om diagnos och

patienten behandlingsforslag

informeras om
resultatet samt
om behov av
eventuella
atgarder

3.6.3.1 Uppfoljningskriterier
Matpunkten ar frivillig att rapportera.
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4 Nationell uppfodljning

| uppféljningen avses ledtider géallande
e Patologi
e Cytologi
e Hematopatologi
Féljande ingar inte
e Gynekologisk cellprovskontroll da det inom en snar framtid kommer att

overgd i primar HPV- screening (humant papillomvirus)
e Obduktionsverksamhet

4.1 Bakgrundsinformation

4.1.1 Vardgivarkoder

Vardgivarkod i enlighet med Nationella vantetidsdatabasen
Remitterande verksamhets HSA-id
Utférande verksamhets HSA-id

4.1.2 Om provet

Patologi
e Féarskt preparat
o Mindre preparat (preoperativt preparat)*
o Storre preparat (operativt preparat)*
e Fixerat preparat
o Mindre preparat (preoperativt preparat)*
o Storre preparat (operativt preparat)*

* Mindre/storre prov— maste definieras.

Cytologi
e Prov paglas
e Prov i vatska

Hematopatologi

Organomrade
e Topografikod i enlighet med SNOMED

Ambitionen &r att fanga detta for att mojliggora att resultaten kan ”brytas isir”
I redovisningen.

4.1.3 Del i standardiserat vardforlopp
KVA-kod som beskriver vilket standardiserat vardférlopp som avses.
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4.1.4 Patientinformation

Fodelsear
Kon

Processbeskrivning for nationell uppféljning

Gemensamma definitioner,
tillimpningar och rutiner

!

@ Registrering i IT-st6d «<——————— Réttning

Verksamhet W

l

Aterkoppling @ Datauttag > Kvalitetskontroll --------------7
—> Nyckeltal i |
Ledningsinformation . . M
Uppfoljning skickas Manuell
via webbtjanster rapportering
Landsting/region ‘ ’
> Malnivaer presenteras:
Analys i Samordnad uppféljning i aerp )
-— e vantetider.se
gemensamma verktyg Nationella vintetidsdatabasen
1M77se
Nationellt

1. Registrering sker i lokala IT-stdd, t ex vardgivarens journalsystem,

vardadministrativt system samt Laboratory Information System (LIS)

Datauttag gors regelbundet for kvalitetskontroll och eventuell rattning

3. Efter genomford kvalitetssakring skickas uppgifterna automatiserat via
webbtjanster till nationella vantetidsdatabasen

4. Mojlighet till analys i gemensamma verktyg

N
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5 Postbeskrivning
Postbeskrivning for rapportering av tillganglighet inom patologi, cytologi och
hematopatologi.
Obl = Obligatorisk
O = Obligatorisk da forekomst finns
F = Frivillig uppgift
E = Rapporteras inte, hamtas fran extern kalla
Variabel- XSD attribut Uppféljnings- | Format Antal Méatpunkt, Beskrivning
namn (ska Kriterier tecken | fasta val,
kompletteras) kodverk
Matperiod DatatGallerFor | Obl Maétperioden &r
kalendermanad.
Utfdrda prover
rapporteras
efterfoljande manad
Beslut att BeslutOmVardb | F AAAA-MM- | 19 Datum, Avser den tidpunkt
framstélla egaran DDThh:mm:ss klockslag nar remittent fattar
vardbegaran beslut om att skriva
remiss for
patologi/cytologi for
en patients rékning
(klockslag ér inte
nddvandigt har men
kanske enklast att
detta skickas nér
Ovriga datum/tid
poster innehaller
detta)
Provtagning | Provtagning Obl AAAA-MM- | 19 Matpunkt 1 | Avser den tidpunkt
DDThh:mm:ss Datum, da celler eller vavnad
klockslag avlagsnas som
underlag for
diagnostik.
Ankomstregi | Ankomstregistre | Obl AARAA-MM- | 19 Matpunkt 2 | Avser den tidpunkt
strering ring DDThh:mm:ss Datum, nar
klockslag fullstandig/ndjaktig
remiss och samtliga
tillhérande prover tas
emot pa utférande
enhet
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Variabel- XSD attribut Uppféljnings- | Format Antal Matpunkt, Beskrivning
namn (ska kriterier tecken | fasta val,
kompletteras) kodverk
Péborja StartPreparering | F AAAA-MM- | 19 Datum, Avser den tidpunkt
preparering DDThh:mm:ss klockslag nar preparering av
inkommet
prov/inkomna prover
startar
Utlamning UtlamningUnde | Obl AAAA-MM- | 19 Matpunkt 3 | Tidpunkt nar prov ar
av underlag | rlag DDThh:mm:ss Datum, godkant och Klart for
for klockslag utldamning infor
diagnostik diagnostik/skanning
Digitaliserat | DigitaliseratUnd | F AAAA-MM- | 19 Datum, Avser den tidpunkt
underlag erlag DDThh:mm:ss klockslag nér provet ar scannat
for digital diagnostik
Diagnostik | Diagnostik F AAAA-MM- | 19 Datum, Avser tidpunkten nar
DDThh:mm:ss klockslag den diagnostiska
undersokningen
(analysen &r avslutad)
Beslut om Beslutkomplett | F AAAA-MM- | 19 Datum, Tidpunkt nér beslut
komplettera | erandeDiagnosti DDThh:mm:ss klockslag fattas om
nde k kompletterande
diagnostik undersdkningar som
krévs for ett
kompletterande
provsvar
Svar klart SvarKlart F AAAA-MM- | 19 Datum, Tidpunkt nar svar ar
for signering DDThh:mm:ss klockslag Klart for signering
Svar skickat | SvarSkickat Obl AAAA-MM- | 19 Mitpunkt 4 | Tidpunkt nar svar
DDThh:mm:ss Datum, skickas till remittent
klockslag
Svar SvarBekraftas 0 AAAA-MM- | 19 Matpunkt 5 | Tidpunkt nar svar
bekraftas DDThh:mm:ss Datum, vidimeras av
klockslag remittent
Multidicipli | Multidiciplinar | F AAAA-MM- | 19 Datum, Tidpunkt nér
nar Konferens DDThh:mm:ss klockslag konferensanteckning
konferens, signeras eller MDK
MDK &r genomford
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Variabel-
namn

XSD attribut
(ska
kompletteras)

Uppfdljnings-
kriterier

Format

Antal
tecken

Matpunkt,
fasta val,
kodverk

Beskrivning

Information
om
diagnos/utre
dningsresult
at

Patientinform

AAAA-MM-
DDThh:mm:ss

19

Datum,
klockslag

Tidpunkt nér patient
delges svar avseende
diagnos,
utredningsresultat
och
behandlingsférslag

Typ av prov

TypAvProv

Obl

1:0;1:1;1:2;1:3
:1:4:2:0;2:1;2:
2;3:0

Fasta val, se
tabell 1

Benamning pa prov,
patologi, cytologi,
hematopatologi
Foljande ingar inte

- Gynekologisk
cellprovskontroll da
det inom en snar
framtid kommer att
Gverga i primar HPV-
screening (humant
papillomvirus)
Obduktionsverksamh
et

Organomrad
e

Organomrade

SNOMED

SNOMED

Topografikod i
enlighet med
SNOMED

SVF

Kategori

KVA

SVF kod, se
tabell 3

Ingar provet som del i
ett standardiserat
vardforlopp. SVF
kategorin beskriver
vilket vardforlopp
som avses

Fodelsedr

FodelseAr

Obl

AAAA
0000
”Blankt”
9999

Patientens fodelsedr.
Det a&r da patienten
foddes. Redovisas
med fyra siffror, t.ex.
1980

Kon

Kon

Obl

1;2;3

Fasta val, se
tabell 2

Patientens kon

Vardgivar-
kod

Vardgivarkod

Obl

Vardgivarkod for
utférande enhet i
enlighet med den
nationella
vantetidsdatabasen
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Variabel- XSD attribut Uppféljnings- | Format Antal Matpunkt, Beskrivning
namn (ska kriterier tecken | fasta val,
kompletteras) kodverk
Remittent Remittent 0] HSA-id Identifierare for
remitterande enhet.
Remitterande
verksamhets HSA-id
Utférande UtforandeEnhet | Obl HSA-id Identifierare for
enhet utférande enhet.
Utforande
verksamhets HSA-id
6 Tabeller, fasta val
6.1 Typ av prov
1.0=Patologi Patologi
1.1=Patologi Farskt preparat, mindre (preoperativt preparat) Patologi
1.2=Patologi Farskt preparat, storre (operativt preparat) Patologi
1.3=Patologi Fixerat preparat, mindre (preoperativt preparat) Patologi
1.4=Patologi Fixerat preparat, stérre (operativt preparat) Patologi
2.0=Cytologi Cytologi
2.1=Cytologi Prov pa glas Cytologi
2.2=Cytologi Prov i vétska Cytologi

3.0=Hematopatologi

Hematopatologi
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6.2 Kon
1=Man
2=Kvinna
3= Kon okant
6.3 Kod SVF
Kategori | Kategori_text
VA9 SVF Huvud- och halscancer
VB0 SVF Matstrups- och magséackscancer
VB2 SVF Tjock- och andtarmscancer
VB3 SVF Analcancer
VB4 SVF Levercancer
VB5 SVF Gallblasecancer
VB6 SVF Bukspottkortelcancer
VCO SVF Lungcancer
VEO SVF Melanom
VG9 SVF Brostcancer
VH2 SVF Livmoderhalscancer
VH3 SVF Livmoderkroppscancer
VH4 SVF Aggstockscancer
VJ1l SVF Prostatacancer
VJ2 SVF Testikelcancer
VJ10 SVF Peniscancer
VKO SVF Njurcancer
VK1 SVF Urinblase- och urinvagscancer
VL2 SVF Hjarntumorer
VMO SVF Skoldkortelcancer
VNO SVF Lymfom
VNO/VN5 | SVF Lymfom och KLL
VN2 SVF Myelom
VN6 SVF Akut myeloisk leukemi
VP5 SVF Skelett- och mjukdelssarkom
VP8 SVF Allvarliga, ospecifika symtom
VP9 SVF Okand primartumér (CUP)
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Tabellen nedan visar en sammanstallning av de IT-stod for vardadministration och
journalhantering som anvénds inom respektive landsting/region. Inventeringen har

genomforts under 2015.

Landstin/Region IT-stod Vardadministration/Journal

Blekinge SysteamCross

Dalarna TakeCare

Gotland TakeCare

Gévleborg Elvis/Melior, Primdrvdard —PMO (Profdoc)

Halland VAS (system utvecklat av Norrbottens lans landsting)
Jamtland/Harjedalen Cambio Cosmic

Jonkoping Cambio Cosmic

Kalmar Cambio Cosmic

Kronoberg Cambio Cosmic

Norrbotten VAS (system utvecklat av Norrbottens l&ans landsting)
Skane Pasis/Melior, Primcirvdrd —PMO (Profdoc)
Stockholm TakeCare och andra system hos privata vardgivare
Soérmland SysteamCross

Uppsala Cambio Cosmic

Vérmland Cambio Cosmic

Vésterbotten SysteamCross

Vasternorrland SysteamCross

Vastmanland Cambio Cosmic

Véstra Gotaland Elvis/Melior, Primdrvdrd —Infor nu Asynja (TakeCare)
Orebro InfoMedix, Primarvard SysteamCross

Ostergotland Cambio Cosmic
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Tabellen nedan visar samtliga patologiavdelningar i Sverige samt vilket LI1S-system
som anvands inom respektive patologiavdelning. Inventeringen har genomférts under

hosten 2015.

Ort Landsting/Region LIS Leverantor
Boden-Luled (Sunderby) Norrbottens Lans Landsting CGM analytix CGM
(Unilabs)
Boras Vastra Gotalandsregionen SymPathy Tieto
Sédra Alvsborgs sjukhus
Eskilstuna (Capio/Unilabs) Unilabs CGM analytix CGM
Falun Landstinget Dalarna CGM analytix CGM
Gotland- Se Taby Aleris?
Gavle Region Gavleborg SymPathy Tieto
Goteborg Vastra Gotalandsregionen SymPathy Tieto
Sahlgrenska universitetssjukhuset
Halmstad Region Halland CGM analytix CGM
Helsingborg Region Skane Software Point Software Point
Labmedicin
Jonkdping Region Jonkdpings lan CGM analytix CGM
Kalmar Landstinget i Kalmar lan SymPathy Tieto
Karlskrona Landstinget Blekinge CGM analytix CGM
Karlstad Landstinget i Varmland SymPathy Tieto
Kristianstad Skane Software Point Software Point
Labmedicin
Link6éping/Norrkdping Region Ostergoétland SymPathy Tieto

Luled - se Boden-Lule&

Norrbottens Lans Landsting

Lund

Skéne Labmedicin

Software Point

Software Point

Malmo Skane Labmedicin Software Point Software Point
Medilab - se Taby Aleris

Skdvde (Capio/Unilabs) Unilabs CGM analytix CGM
Stockholm (Danderyd) Karolinska Universitetslaboratoriet SymPathy Tieto
Stockholm (Huddinge) Karolinska Universitetslaboratoriet SymPathy Tieto
Stockholm (Solna) Karolinska Universitetslaboratoriet SymPathy Tieto
Stockholm (Sédersjukhuset) Karolinska Universitetslaboratoriet SymPathy Tieto
Stockholm (Capio/Unilabs) Unilabs CGM analytix CGM
Sundsvall Landstinget Vasternorrland SymPathy Tieto
Trollhattan Vastra Gotalandsregionen SymPathy Tieto
Taby (Aleris Medilab) Aleris CGM analytix CGM
Umed Vasterbottens lans landsting SymPathy Tieto
Uppsala Akademiska sjukhuset SymPathy Tieto
Vasteras Landstinget Vastmanland CGM analytix CGM
Vaxjo Region Kronoberg SymPathy Tieto
Orebro Region Orebro l&n SymPathy Tieto
Ostersund Vasterbottens Lans Landsting SymPathy Tieto
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8 Kontaktuppgifter

Harald Gronqvist
08-452 77 97
harald.gronqvist@skl.se

Martin Midboe
08-452 78 98
martin.midboe@skl.se

Héléne Ellstrom
08-452 77 06
Helene.ellstrom@skl.se

Support vantetider
Support-vantetider@skl.se



mailto:harald.gronqvist@skl.se
mailto:martin.midboe@skl.se
mailto:Helene.ellstrom@skl.se
mailto:Support-vantetider@skl.se

