FMK Teknikermgde, 2018-02-27

Mgde FMK teknikermgde Sted Godsbanen Arhus

Deltagere SDS: Ase Granborg Sarensen, Dato 2018-02-27
Thomas Sonne Olesen (Lakeside)

Trifork: Ellen Simonsen, Jan
Buchholdt, Ulrik Skyt

Referent: Ulrik Skyt, Ellen Simonsen

Velkomst / praesentation

Statusrunde
Steen Demming, Systematic, Columna CIS Region M.og Nord

Er pa FMK 1.4.4.E1

Henrik Svanekaer Kristensen, Reg.H., Collin Barry fra EPIC
Nyansat PL pa FMK i EPIC/SP. SP er pa FMK 1.4.4.E1

Soren Feerlov, EG Team Online, bosted system Sensum
Sensum er pa FMK 1.4.4.E1 - arbejder pt. pa nyt FMK interface
Jakob @rhgj og Thomas Andersen, Systematic Cura

Laver EOJ system pa FMK 1.4.4.E1

Birgit Beekmann, nyansat ved Systematic, Tidl. Arhus Kommune.
Er med pa Cura projektet

Jesper Sgrensen og Henrik Aiminde Novax

Erpa FMK 1.4.4

Mads Maischnack Jacobsen, KMD

Nexus, EOJ system, 1.4.4.E1

Bjarke Thyregod Petersen, Reg.Syd

Anvender Cosmic, som er pa 1.4.4.E1. Regionen er pt. i udbud

Palle Mathiasen, CGlI
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Laver Cosmic til RSD, FMK 1.4.4.E1

Maria Meyer, DXC (substitut for Anders, som er pa barsel)

Laver EOJ lgsningen Vitae, som er pa FMK 1.4.4.E1

Lars Klareskov, Al Dente

Tandlaegesystemet Al dente pa FMK 1.4.4. Er pa vej mod 300 installationer
Anette Marke og Marie Birkemose, Lasningsarkitekt ved CGI

Er pa Cosmic projektet til RSD

Frank Plgen Mortensen, EG data

Laver LPS-systemet Clinea og vagtlaeegesytem. Begge lgsninger er pa FMK 1.4.4.E1
Lisbeth Rghr Kristiansen, Projektleder i Reg. Nord

Overgik til Columna 1. nov 2017, som er pa FMK 1.4.4.E1

Pernille Kjaer, Feelles-regional FMK koordinator

Helle Mgller, Reg. Midt, 1.4.4.E1

Region Midt er ogsa pa Columna, FMK 1.4.4.E1

Karina Hasager Hedevang og Iben Segaard, Medcom

Arbejder med stimuleret udbredelse af FMK pa misbrugsomradet.
Kjeld Gandrup, XMO Compugroup

LPS-systemet XMO pa FMK 1.4.4.E1, DDV og TAS

Susanne Outzen og Rene Nielsen, Reg. Sjalland

Arbejder med med FMK i Sundhedsplatformen i region Sjeelland

Paul Samsig, A-data

LPS-systemet WinPLC, som er pa FMK 1.4.4

Ase Grenborg Sgrensen, SDS. Klinisk koordinator.

Thomas Sonne Olesen, SDS/LakeSide

Ulrik Skyt, teknisk ansvarlig for FMK-relaterede projekter i Trifork.
Jan Buchholdt, team lead, FMK i Trifork.

Ellen Simonsen, Faglig konsulent i Trifork.
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Bemaerk at alle er pa 1.4.4 snitflader nu. Det er dejligt. Snart kan 1.4.0 og 1.4.2 lukkes.

Status fra Sundhedsdatastyrelsen
Aktiviteter i FMK-programmet:

Evaluering af governance-modellen
Kvalitativ kvalitetsanalyse (Spgrgeundersggelse og klinisk gennemgang)
Opfelgning ift. undersagelse for 2 ar siden. Fokus pa apotekerne og hjemmeplejen.
Flere pa madet vil gerne give input til denne proces.
Kvantitativ kvalitetsanalyse (Statistisk analyse)
E-CPR2 projektet (erstatnings-CPR)
Der var opbakning til projektet, men nogle parter er alligevel ikke committed til
projektet endnu.
Udvikling af den centrale service er i gang. Eksisterende erstatnings-CPR numre skal
indberettes til den centrale service. Nar man har etableret unikke eCPR numre vil de
kunne anvendes i national sammenhasng. Der gar nok 1-2 ar endnu.

e Dosisdispenseringsprojektet (Apotekernes dosiskort vs. FMK’s)
Der er landet en ny bruttoavanceaftale, sa nu fortsaetter apotekssystem-
leverandgrerne deres udvikling af integration til FMK. Der er to faser, 1: anvendelse
af FMK snitflade til ekspedition og medicingennemgang, 2: dosisdispensering via
FMK. Der skal gennemfgres en validering af de FMK-baserede DD kort ift.
apotekerne faktuelle dosisdispensering. Snitfladebeskrivelse og certificeringskriterier
er lovet klar omkring udgangen af Q1 eller start af Q2.

e Workshop om certificeringskriterier (5. marts)
Er der ting der kan fijernes eller skal tilfgjes? Er der ting der skal strammes op?
Ase videresender gerne invitation til workshoppen, hvis nogen er interesserede og
endnu ikke har modtaget en invitation. Birgitte Drewes fra STPS deltager ogsa.

e Stamdata pa magistrelle praeparater
Gammelt gnske, som er yderligere aktualiseret af ny receptbekendtgarelse, hvor alle
DD recepter skal veere elektroniske, og magistrelle praeparater skal der dermed ogsa
kunne oprettes elektroniske recepter pa. Leegemiddelstyrelsen har godkendt at der
laves et register over sakaldt “lagerferte” magistrelle la&egemidler. Det etableres via
Amgros. Registeret kommer som et nyt stamdatasaet pa NSP stamdata. For hvert
preeparat kommer der en dataansvarlig svarende til hvem, der producerer
praeparatet. Producenten skal markere om produktet skal tages med i de nationale
stamdata eller egj.
Lisbeth: Kommer der doseringsenheder pa dem? Det er der et stort gnske om! Det
skal afdaekkes. Hvis det mangler i farste omgang er det nok ikke en showstopper,
men sa kan vi se pa, hvad der skal til for at koble det pa.
Er det ikke et problem ift. receptbekendtggrelsen, at stamdata ikke er klar til 1. april?
Man kommer til at viderefgre den praksis, som man har brugt i over 10 ar, lidt
lzengere. Registeret er for alvor ngdvendigt, nar FMK skal bruges som basis for
dosisdispensering.
Receptbek. i haring - Ase undersgager status for revideret bekendtgerelse / haring.

Kommer stamdata i test en maned far produktion? Ja det skulle ikke veere noget
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problem.

Der er fortsat mulighed for at angive et varenummer og et DrugID som ikke er kendt. Men fra
det gjeblik FMK kender varenumrene, vil data blive valideret mod stamdata.

EPJ systemerne forventes at fa data direkte fra Apovision. LPS systemerne kommer til at
importere et nyt stamdatasaet fra NSP.

Pernille, Lisbeth + Bjarke m.fl.: Vi venter meget pa pause start/slut.
Der arbejdes med de sidste parter, som ikke kan vise pauserne endnu.

Strakspausering fungerer, men fremdateret pausering fungerer ikke for alle endnu.

BEM2 / BEM online — udlgbne bemyndigelser

Det er muligt at service-enable handtering af bemyndigelser ved at integrere til BEM2
servicen.

Rigtig mange har lavet knaplgsninger, sa man fra fagsystemet kan komme ind i FMK-online
pa det rigtige sted til at administrere bemyndigelser.

Demo af FMK-online med ny checkbox “Vis udlgbne bemyndigelser” og ny knap til “Forny”.
Bjarke: Screenshots af dette gnskes.

Skal der whitelisting til, for at kunne kalde BEM servicen? lkke i FMK, men maske i DCC pa
NSP — det undersgges. NSP Operatgren har meldt tilbage at der IKKE er krav om nogen
form for whitelistning hos dem til BEM. Har man adgang til Sundhedsdatanettet og til DCC
har man ogséa adgang til BEM.

Ase: Veer opmaerksom pé at sygeplejersker gerne agere i egen rolle paA DDV. Det kreever
altsa ikke en bemyndigelse.

DD recepter til personer uden CPR-nummer / demo i
FMK-online

Helle: FMK / FMK-online er tilpasset, s& man ikke behgver angive slutdato pa behandling
eller dosering. Hvis det ikke angives, saettes dosisdispenseringsperiode pa recepten til 2 ar,
svarende til standard gyldighed for recepter.

Lisbeth: Ros for effektiv tilpasning af FMK i forhold til dette behov.

Apotekerforeningen har sammen med Medcom lavet en pixibog / et postkort vedr. DD.
Denne gnskes udsendt sammen med dette referat.

Bjarke spgrger ind til anseettelse af testmanager hos SDS. Der er store forventninger til
blandt andet end2end test mm. ved ansaettelse.
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Korrekt anvendelse af doseringsforslag (hele
vaerktojskassen)

Er der nogen der bruger doseringsforslag v2? Ja, 1 (Novax).
Er der nogen der bruger dosis-til-tekst i javascript versionen? Nej.

Bemeerk, at der faktisk kommer nye doseringsforslag hvert kvartal nu, og kvaliteten er hgjere
nu end tidligere! Fgr var der fx kun doseringsforslag pa originalpreeparater ikke pa
kopilaegemidler, men sadan er det ikke laengere.

Lisbeth: Vi far nogle gange henvendelser fra lseger, som mener at nogle af
doseringsforslagene er upassende. En proces for feedback til Laegemiddelstyrelsen gnskes.

Paul S.: Inden de gamle doseringsforslag fra Taksten slettes, bar det undersages hvad
effekten af det vil veere, hvis man (som vi ger) bruger det som fallback nar der ikke er
doseringsforslag. Hvad er deekningen af doseringsforslagene?

Jesper: Hvad gar man, hvis der er laegemidler, som mangler administrationsvej. Lav en
supportsag pa det og neevn DrugID.

Implementeringsnoter
Feerdige Implementeringsnoter (kommer pa DokuWiki meget snart):

e Handtering af markering af indlaeggelse og ikke-ajourfart
e Opslag pa medicinanmodning

Naesten faerdige - mangler fa afklaringer (kommer inden for 1 maned):

e Handtering af tidsangivelser (FMK 1.4.4 og frem)
e Fjernelse af forkert indlaeggelsesmarkering
e Genbestilling og receptfornyelse (primaert EOJ)

Under omskrivning:
e Doseringsenheder og doseringsforslag

Der kommer nok endnu en implementeringsnote vedr. flere samtidige indleeggelser.
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Kvalitetsopfelgning

Abne recepter pa lukkede ordinationer
Aktion Abne recepter pa lukkede LMO Okt Nov Dec

Total antal abne recepter (uanset om det er DD eller ej)

a . . . A 1.202.003 1.708.708 1.674.133
pa lukkede LMO der eksistere prd. 1iangivne maned.

Udviklingen i abne recepter pa lukkede LMO

411.294 653.374 593.514

Ovenstaende fordelt pa aktivt seponerede LMO’er
(seponeret) (seponeret) (seponeret)

Hvordan lukkede LMO

...... pa udlgbne LMO’er 790.709 1.055.334 1.080.619
(udigbet) (udipbet) (udlgbet)
31.288 33.375 34.179

A t 13 ii
Abne recepter pa DD, pa lukkede LMO, der eksistere pr. d. 1 (sEponE el M enorics Mlsepaneiet)

angivne méned. 11.614 10.568 11.456
(udigbet) (udlgbet) (udligbet)

Udviklingen i abne recepter pa DD, pa lukkede LMO

Det blev problematiseret, at leegens medhjeelp ikke har rettighed til at annullere en recept.
Ellen: Systemerne kan laegge receptannullering til godkendelse hos laegen pa samme made
som det sker ved receptoprettelse.

Der opfordres til at spagrge Laegemiddelstyrelsen om ikke andre roller kan fa lov at annullere
recepter, hvis man viser dem disse statistikker omkring hvad konsekvensen ellers er.

Hvem skriver papirrecepter

Aktion Papirrecepter - fordeling pa faggruppe Okt Nov Dec

Tandlage - hvor mange recepter kommer herfra per maned ~ Samlet antal papirrecept udstedt af tandlage i den givne maned. 18.703 20.010 18.222

Lasger = hvor mange recepter kommer herfra per maned
(Der er en ny bekendtggrelse, men interessant, hvordan
papirrecepten udfases, eller den bliver betragtet som en ngd
situation)

Samlet antal Papirrecept udsted: af |2ge i den givne méne. 135132 122602 116.453

Doseringsinformation — Struktureret vs. Fritekst

Nyoprettet ordinationer i Q4 2017

° Uden fritekst 2.292.844
° Med fritekst 694.351

Hvor oprettes fritekst ordinationer — Ydere nummer, koder og kommune?
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Organisation
Ydere nummer
Hospital
Kommune
Sum:
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Antal
617064
74308

1914
693286

Doseringsinformation — Struktureret vs. Fritekst - Top 20

632362
169025
156526
152808
142856
131495
112349
82981
71706
63754
61120
56567
54394
53394
43969
43337
42826
36786
36212
35577
32971
32390
30865

1 tablet daglig

dosering efter skriftlig anvisning

Efter aftale

1 tablet daglig efter aftale
udvortes 2 gange daglig

1 tablet om aftenen

1 tablet 3 gange daglig

1 tablet 2 gange daglig

1 tablet daglig i 3 uger, herefter en uges pause

1 kapsel daglig
1 sug ved anfald

1-2 tabletter 3-4 gange daglig

1 drabe i hvert @je 2 gange daglig
udvortes 1 gang daglig

1 sug 2 gange daglig

1 tablet 1 time f@r virkning @énskes

2 tabletter 3 gange daglig

1 tablet f@r sengetid

1 vagitorie i skeden 2 gange ugentlig

til injektion

2 tabletter daglig
efter behowv

1 tablet morgen

Fritekstordinationer oprettet i Q4 - 2017- SKS koder
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6008119

130801

5501

1710010

420203

420207

1516419

4202180

1353010

2.080Hospital

1.946 Hospital
1.614 Hospital
1.378 Hospital

1.357 Hospital

1.259 Hospital

1.147 Hospital

876 Hospital

821 Hospital
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RegionSyd, SLB gjenambulatorium

RegionH, Prashospital Akutmedicin
RegionSyd, Sydvestjysk Sygehus
RegionH, Skandinavian Eye Center

RegionSyd, OUH - Hudafdeling |

RegionSyd, OUH - GYN -obs. Afd D, Odense

RegionH, GE - KLINIK FOR HUDSYGDOMME UA,

RegionSyd, OUH -
Ortopaed kir.

Fritekstordinationer oprettet i Q4 2017 - Top 20 - yderenummer

990027

993999
37931
82007
69728
87580

3255
26573
52582
26085
41777
18880

259004

204080
61654
61735
73946

266485
26875
73725
15687

7.334 Doctor

1.825Doctor
1.608 Doctor
1.492 Doctor
1.422 Doctor
1.385Doctor
1.332Doctor
1.295Doctor
1.286 Doctor
1.266 Doctor
1.262 Doctor
1.254 Doctor
1.224 Doctor
1.111 Doctor
1.109Doctor
1.059 Doctor
1.048 Doctor

995 Doctor

984 Doctor

965 Doctor

964 Doctor

#1/T erstatnings

#I/T
ClinicCare Laege
PLC A-Data
ClinicCare Lz=ge
PLC A-Data
Ganglion/GangView
Ganglion/GangView
EG Clinea
Ganglion/GangView
EG Clinea
PLC A-Data
PLC A-Data
PLC A-Data
CGM XMO
EG Clinea
PLC A-Data
EG Clinea
EG Clinea

#I/T
Ganglion/GangView

Er det apotekerne der bruger erstatningsydernumrene pa papirrecepter?

Bjarke: Har i undersagt hvilke ATC-koder fritekstdoseringerne ligger pa?

yderenummer

Ase: Ja, det er mest for paracetamol, ibuprofen, medicin mod spoleorm, spiral og antibiotika.
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Horing om andring af semantik i historiske FMK
kald

Der var ingen bemaerkninger til Jans fremstilling.

Horing om antal effektueringer returneret af FMK

Diskussion om hvad bosteder og misbrugscentre registrerer. Der ma IKKE laves
dobbeltregistrering. Det er altsa ikke i orden at registrere administration, som i forvejen er
registreret som fx en apoteksudlevering.

Steen: Visningen i Columna egner sig ikke til at vise rigtig mange data. Sa derfor er en
begraensning positivt.

Bade teknisk og klinisk diskussion. Maske skal det tages op pa klinikermgde ogsa.

Bjarke: Klinikerne siger at 30 effektueringer umiddelbart er nok, men at der skal veere
mulighed i klienten for at hente resten efter behov.

Igangseetningen kan geres systemvis via et flag pa det enkelte systems whitelisting.

Fremtidige recepter
Receptbekendtggrelsen tillader ikke at der saettes fremtidig startdato pa recepten.

§13. En recept er gyldig i 2 ar efter udstedelsen, jf. dog stk. 2. En recept udstedt af en
vagtlaege er dog kun gyldig i 7 dage efter udstedelsen. Det er vagtlaegens ansvar at sikre
receptens gyldighedsperiode.

Stk. 2. Receptudstederen kan pa en recept angive, at dens gyldighed skal ophare pé et
tidligere tidspunkt

AEndringer til dette vil blive publiceret pa FMK - teknik

Paul: Hvornar forventes at det kommer med i en receptbekendtgarelse? Det vides ikke, det
er en mindre rettelse, sa det kan udkomme som en “eendring til receptbekendtggrelse”.

Maske ville det veere relevant at lave statistik pa §4 medicin i ferieperioderne.

AK - rescope

Koordineringsgruppen har besluttet at lave et re-scope af AK-projektet, fordi

e De seneste planer viste fgrst fuld udrulning i 2020
e De nye AK-preeparater (Noak) udbredes hurtigere end forventet, og priserne falder

Re-scope

e Fokus pa kommunikation af behandling (mindre pa beslutningsstette)
e Fokus pa generelt anvendelig funktionalitet
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Krav om understottelses af doseringsskema pa struktureret form
Krav om understottelse af revurderingsdatoer
| forste omgang kun til gamle AK preeparater, senere evt. mere generelt.
o Fjernet krav om registrering af AK-parametre og historik (samt
INR-integration)
e Praeciseres i den kommende AK-workshop

Lisbeth: Stor udfordring i Reg. Nord. Nogle laeger vil ikke modtage den form som regionen
udsender, fordi de praktiserende leeger selv har en bedre lgsning.

Behov for end-to-end test.

TSO: Dem der har de fulde AK skemaer liggende kan godt eksportere til FMK-formatet.
Tilsvarende kan den aktuelle dosering (evt. fra et sygehus) importeres.

Kjeld G: Der er forskellige I@sninger, som har sit eget indhold og ikke kommunikerer den
fulde doseringsstruktur til FMK. Nogen er helt separate, nogen opretter “Efter skema”
dosering i FMK.

Kjeld: De kliniske retningslinjer varierer ml. regionerne, og desuden IRF, sa det gor det
meget sveert at lave god systemunderstgttelse.

Der lader til at veere behov for yderligere afklaring mellem relevante parter. Den rescopede
lzsning bar kunne give det nadvendige kvalitetslaft og bringe parterne sammen.

Ellen: FMK’s AK-lgsning er udelukkende teenkt som beerer af den strukturerede dosering
samt revurderingsdatoer. Det er vigtigt at doseringen kan kommunikeres til FMK, s& andre
kan se den - og ikke som ‘Dosering efter skriftlig anvisning’.

Hent dosisdispenseringskort som PDF / status vedr.
DD

Jesper: Hvornar er det klar til produktion? Sandsynligvis efter sommerferien.Det laves som
en parameter pa kaldet for Hent medicinkort som pdf - man skal blot veelge medicnikort eller
dosisdispenseringskort.

Der er maske behov for en proces til kvalitetssikring af dette print, styret af SDS men hvor
diverse parter inddrages. Bjarke foreslar at det bliver en opgave for den nye testmanager.

Indkomne forslag / eventuelt

Gennemgang af nyt kategori-felt pa vores jiras, s& man nemmere kan gennemskue hvad
konsekvensen er ved de enkelte rettelser er.

Palle roser tiltaget.

Steen: Hvornar er 1.4.4.E2 Klar til brug, inkl. certificeringskriterier m.m.? Certificeringskrav og
- testark er pa vej i haring. Forventes afslutte omkring sommerferien.
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Kjeld G.: Kan vi fa nyeste roadmap med ud i referatet?
TSO: Ja, det kan | godt, selvom det ikke er godkendt, men bare som et pejlemaerke.

Karina, Medcom: Kan indkaldelsen til Teknikermgderne inkludere flere detaljer om
punkterne, ligesom det gares til de andre mader under governance modellen?

Ellen: God idé - det vil vi tilstraebe til naeste gang
Ellen: Bruger lzegerne muligheden for flere doseringsperioder?

Lisbeth: Ja, i Reg. Nord bruges det meget. Der er ofte problemer med at der bliver for
mange doseringsperioder (FMK accepterer max 10). Eksempler fra Reg. Nord gnskes.

Evaluering / naeste mgde

FMK fylder ikke s& meget som det har gjort (fordi Igsningerne er bedre indarbejdet nu).

Naeste made

Datoen er fastlagt til 20.06.2018.

Seet kryds i kalenderen
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