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if
Formal

Dette dokument beskriver de kriterier, et systeal ekerholde, for at det kan blive godkendt tilgati drift
pa Faelles Medicinkort (FMK) snitfladen i versio21.

Ved udvaelgelse af godkendelseskriterierne er dgnviegt pa, det der gavner:

» Patientsikkerheden
* Feellesskabet (der hvor en sundhedsperson aflamésemationer til FMK, som skal kunne bruges af
andre sundhedspersoner)

Godkendelseskriterierne indeholder krav om, atesyet skal:

« Aflevere, behandle og vise data korrekt
* Indeholde bestemt funktionalitet, i form af miniurak
 Vise specifikke data pa en brugervenlig og forsgdeidde

Godkendelseskriterierne indeholder ikke krav tilptdan systemerne skal understgtte sundhedspessoner
arbejdsgange.

Godkendelseskriterierne (GK) er i dokumentet nunemetrGK1, GK2, osv.

| godkendelseskriterierne skelnes der mellem data, det lokale system henter fra FMK og viser for
brugeren i det lokale system og data, som detdokgtem, opdaterer p4 FMK.

Gene.relt for godkendelseskriterierne er der iklelom, pa hvilket niveau det lokale system vissad
f.eks. om data skal vises pa et hovedskeermbillegtedetaljevisning eller pa et underopslag. Mediren
der er krav om, at information skal "tydeligt fre&igskal informationen vises uden, at der skal sfgen
detaljevisning eller lignende.

For detaljer omkring dataindhold, obligatoriskeneémter m.v. henvises til "FMK snitfladebeskrivelse
1.2.6".

Enstrenget anvendelse af FMK

Det skal veere tydeligt for brugeren, at vedkommeadeender FMK. Samtidig skal systemet enstrengé¢nstgtte
FMK-integrationen.

GKO

| lokale systemer, der opdaterer FMK, skal det for brugeren veere klart, hvad en handling har af konsekvens i
FMK.

Systemet ma ikke understgtte, at den enkelte bruger pa patientniveau kan veaelge imellem at benytte FMK-
integrationen eller ej, medmindre patientens kort er markeret som suspenderet i det lokale system.

Hvis det forekommer, at FMK ikke er tilgeengeligt, kan et system tillade oprettelse af ordinationer lokalt,
safremt man sikrer, at de senere overfgres til FMK.

Anvendelse af stamdata

Stamdata skal anvendes, som beskrevet i snitflaélalelsen. Stamdata i form af Medicinpriser ("tzks)
er tilgaengelig pa ftp.dkma.dk.

GK1
Stamdata fra taksten skal veere hentet fra denlékelker den forrige ordingere takst, som er tilgadiy i
"Det feelles datagrundlag” pa ftp.dkma.dk.
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Stamdata kan veere hentet fra NSP eller distribdietles. via Apovision, under
forudseetning af, at stamdata fra taksten ikke maftsket.

Der ma ikke anvendes en takstversion fgr dennafttiteedelsesdato.

Hent medicinkort og visning af data

Generelt for de fglgende krav om hvilke medicinkdarmationer et lokalt system skal vise, er ddeikrav
om pa hvilket niveau de skal vises, f.eks. om dktd vises pa et hovedskaermbillede eller pa etropdtag.

GK2
For brugerflader er der fglgende krav:

» Safremt brugerfladen afbilder medicinkortet fra FM systemets eget medicinkort ved siden af
hinanden skal medicinkortet fra FMK sta til venstre

« Safremt brugerfladen afbilder medicinkortet fra FMé systemets eget medicinkort over hinanden skal
medicinkortet fra FMK sta gverst.

Erfaringer har vist at nar man skal vise bade ldkakdicinkort og FMK, far man det bedste
overblik, hvis de star side om side (med FMK tilstee), og ordinationer der haenger sammen star
pa samme linie - ogsa selv om dette resultereleakan komme tomme linier i medicinkortene.

GK3
Et system skal kunne hente det aktuelle medicinkort

Hvis det pa grund af fejl i f.eks. infrastruktuteglden nationale service ikke er muligt, ma systelade
brugeren arbejde videre uden de aktuelle dataNHid.F

GK4
Data pa medicinkortet skal kunne vises uforvanegened korrekte betegnelser og enheder. Koder égn d
udelades, saledes at kun tekst vises hvor begdesfin

GK5
Samtlige data for de elementer der hentes fra FkéKlaunne vises i systemet. Dette geelder bade
obligatoriske og ikke-obligatoriske felter, kodexgdundtaget som naevnt ovenfor.

Opslag vha. CPR i personregisteret, saledes atogadresse vises via klientsystemet er acceptabelt

Ovenstaende krav omfatter saledes ogsa returnezeeter og effektueringer. Hermed menes de recepte
og effektueringer FMK returnerer til det lokale &®ys.

GK6

Det skal tydeligt fremga hvis et medicinkort erpersderet eller ugyldigt. Hvis medicinkort er suspenet
skal det fremga hvem der har udfgrt suspenderingdwornar det er sket. Hvis medicinkortet er mezke
som ugyldigt er dette udfgrt af National Sundhédsadministrator.

GK7

Hvis en leegemiddelordination er seponeret ellesgaat skal det tydeligt fremga af visningen. Detl sigsa
fremga hvem der har seponeret eller pauseret oméwvdet er sket. Det er dog OK at detaljerne oanhv
der har gjort det og hvornar fremgar som tooltiprghd en detaljeside.

GK8

Formalet med FMK er farst og fremmest at angivéepétns aktuelle medicinering. Det er muligt atediar
laegemiddelordinationer pa FMK med en fremdaterketbdlingsstartdato. Fremdaterede laegemiddel-
ordinationer vil blive returneret pa et opslag péigntens aktuelle medicinering og skal vises sammed

Det Feelles Medicinkort - Godkendelseskriterienfersion 1.2 Side 4



denne. For fremdaterede laegemiddelordinationerdetalydeligt fremga at .
leegemiddelordinationen endnu ikke er aktiv, ogtd¢do skal vises eller kunne fremsgges.

Visning af medicinkort indeholdende privatmarkerede ordinationer

GK9
Safremt et medicinkort indeholder privatmarkeresgeémiddelordinationer, som ikke returneres fra FMK,
skal det tydeligt fremga, at der eksisterer leegdaimrdinationer, som ikke vises.

Safremt der vises laegemiddelordinationer, derigapnarkeret, skal det tydeligt fremga at dettélieldet.

GK10
En sundhedsperson skal kunne fa adgang til astyprivatmarkerede lsegemiddelordinationer, ved at:

« Patienten giver samtykket til det, eller
« Sundhedspersonen benytter sig af veerdispringsreglen

Sundhedsperson, som har privatmarkeret en laegelmidotation, ma gerne fa vist leegemiddelordinatinne
Dette afggres ud fra vedkommendes autorisationsmrmm

Visning af leegemiddeldosering
En leegemiddeldosering kan veere i form af:

e En struktureret dosering

* En fri tekst
« Et skema udfaerdiget af ordinerende laege, hvilkgiven at doseringen findes i den ordinerende laeges
lokale system og ikke pa FMK.

GK11
Struktureret dosering pa formen morgen+middag+aftahskal kunne vises i laeegepraksissystemer ogandr
systemer der arbejder direkte pa FMK.

GK12
Dosering i fri tekst skal vises som den er.

GK13
Er det markeret, at en dosering kun findes i delimerende laeges lokale system skal dette vises.

Safremt doseringen er angivet som 'Efter skemati ®gstem’, betyder det at doseringen for den [fegyeé
laegemiddelordination ikke er tilgeengelig pa FMKu@eren skal preesenteres for den pageeldende
leegemiddelordination, men det skal tydeligt markexiedoseringsinformation ikke er tilgeengelig.

GK14
Sammen med doseringen skal doseringens startutatah og evt. tidspunkter vises. Det skal fremga
tydeligt, hvis leegemiddelordinationen aktuelt ildtedoseret.

Visning af recepter
En recept kan veere knyttet til en leegemiddelordinatller veere Igs j (dvs. en lgs recept). Uanset o

recepten er tilknyttet en leegemiddelordinationradje skal receptens status vises tydeligt.

GK15
Receptens aktuelle status skal vises. Det er vigtigktuel status vises tydeligt i brugergraendefiaidet

status f.eks. kan vaere "Kladde”, "Annulleret”, "Udiggjort” etc.
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Med indfgrelse af hjemmeplejens brug af FMK viltiisg af udleveringer ‘ '
samt anmodning om receptfornyelse optraede somtidadger, altsa recepter med status "Kladde”.

Lase recepter kan veere markeret som 'lkke aktuRkeepter, markeret som 'Ikke aktuelle' bliver ish
ved Hent medicinkort, s&fremt man i kaldet bederadifé vist alle recepter.

GK16

Hvis der er foretaget en medicinafstemning pa Fikilkendegiver lzegen, at medicinkortet indeholder de
laegemiddelordinationer, som patienten er i aktebBndling med. Angivelse af "Medicinafstemning pa
FMK" har ikke indvirkning pa de lgse recepter, stet var tilfeeldet med FMK version 1.2.4 og tidliger
versioner.

Recepterne kan enkeltvis markeres som 'lkke aktustde recepter, som er markeret som 'lkke akbliedr
ikke returneret med det aktuelle medicinkort, medire man i kaldet angiver at man gnsker at sdgske
recepter.

Det skal fremga af patientens medicinkort, hvemhderudfart 'Medicinafstemning pad FMK' og hvornét d
er sket. Den udfgrende persons organisatoriskgytiting skal ligeledes vises med navn og
kontakttelefonnummer.

GK17
Et system skal vise alle Igse recepter, undtagetigcepter markeret som "lkke aktuelle". Hvis mge
recepter er markeret som 'lkke aktuelle' endnualkalgse recepter vises.

Det anbefales, at alle recepter (ogsa de recejgtegr markeret som "lkke aktuelle") kan visestiargeren
ved f.eks. fejl, tvivistilfeelde eller i tilfaelde bv brugeren har behov for alle detaljer om de tasepter.

Oprettelse/opdatering/seponering af lsegemiddelatidin

GK18
Et system skal kunne:

e Oprette lzegemiddelordinationer

e Opdatere leegemiddelordinationer

e Seponere leegemiddelordinationer og opheeve sepgradrleegemiddelordinationer

« Pausere laegemiddelordinationer / genoptage lsedetoidinationer

*  Advare mod potentielle dobbeltregistreringer aféagldelordinationer som minimum pa ATC-kode niveau

Advarslen mod potentielle dobbeltregistreringeteagemiddelordinationer bar praesenteres for brugegetidligt i
oprettelsesprocessen som muligt og indeholde emdeytekst, der understgtter korrekt ordination.

Tjek for dobbeltregistreringer skal finde sted e oprettelser af FMK ordinationer. Fx ved opsd#ie af ordinationer
pa baggrund af lgs recept, udstedelse af recept e#id overfarsel af lokale ordinationer til FMK.

GK19
Obligatoriske felter skal veere udfyldt med menigtgiifdata (f.eks. ma indikation ikke registreremso
‘'ukendt’).

Det betyder at selv om visse typer felter tilladaardier som 'ukendt', ‘ikke oplyst' eller 'ikkgé##ngelig’, ma
disse veerdier kun anvendes, hvis det er det, e#raetilfeldet. 'ikke oplyst' er altsd ikke psgsmal om,
hvorvidt brugeren eller systemet gnsker at angiveserdi, men at give mulighed for at lave en regisig,
hvor man ikke har den reelle veerdi til rAdighedki®@ kan skaffe den.
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Det lokale system skal vise det aktuelle medicihfmrbrugeren, med mindre brugeren selv har vaign
tidligere version skal vises. Systemet skal sikrda#ia opdateres pa grundlag af data pa det adtuell
medicinkort.

Medicinkort-version

GK20
Nar det lokale system praesenterer et medicinkaERK skal det sikre, at det viste medicinkort svail
det aktuelle pd FMK (f.eks. ved at foretage etapgla den aktuelle medicinkort-version).

GK21

Umiddelbart inden en bruger opdaterer medicinkgéeEMK (aendrer en ordination, nyordinerer, sepaner
eller opretter recept), skal det lokale systemtégge et opslag pa den aktuelle medicinkort-versiise,

kortet for brugeren og verificere at versionen stenoverens med den version, der blev hentet.

Konsekvensen heraf er, at det ikke ma veere muligpmme ind i fx et ordinationsskaermbillede, hvor
brugeren vil opdaterer oplysningerne pa FMK, uddmaae set patientens aktuelle medicinkort.

Termen 'umiddelbart' er ikke malbar, men er anvéordi FMK ikke kan vaere et tidstro system, men et
system som skal veere sa ajour som muligt. Kaldikkerkraevet fordi opdateringer bliver opfattet som
transaktioner, men for at sikre at klinikeren hangia baggrund af informationer der er sa up-te-dam
muligt. Det er saledes ikke en teknisk men en &kiniurdering af begrebet up-to-date.

Bekymringen er at hvis en leege ordinerer pa bagbafien gammel version af patientens medicink@esg
risikoen for, at der kan veere interaktionsproblesmn leegen ikke kan se.

Hvis det lokale system i forbindelse med en opdiagesf FMK, opdager at der er sket aendringer pa
medicinkortet efter den version, der er blevet kot praesenteret for klinikeren, skal det loksiem

give en advarsel, som giver klinikeren muligheddbchecke om aendringerne har betydning for hame eg
handlinger.

Hvis det lokale system ikke kan verificere versioaé det aktuelle medicinkort, kan og skal opdatgzine
sendes til FMK alligevel, da opdateringerne afggdjandlinger, der er fortaget. (nye
ordinationer/dosisaendringer og lign.).

GK22
Hvis et system laegger opdateringer p4 FMK i emk@data ikke ligge i ka leengere end 4 timer. Ureitag
herfra er situationer hvor services pd FMK ikkdilgeengelige.

Generelt bgr kald til FMK ikke leegges i ke leengemed nagdvendigt, en ka skal afvikles sa hurtigt som
muligt.

Oprettelse/opdatering af laegemiddeldosering
GK23
Der skal som minimum kunne oprettes eller opdatgosgringer pa laeegemiddelordinationer pa formen:

« Strukturerede doseringer pa formen morgen+middagn-anat

Doseringer i fri tekst og angivelse af at dosenmfiedes i den ordinerende laeges lokale systerklagpa
FMK kan benyttes, safremt det er ngdvendigt. Dagaowendelse af disse to former minimeres, og
strukturerede doseringer bar anvendes sa vidt mulig

Dette kriterie er som angivet et minimumskritedg,det anbefales at man i sa stor udstraekning salig m
prgver at omforme det lokale systems strukturededering til FMK's strukturerede doseringsstruktur.
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Oprettelse/opdatering af privatmarkerede lsegemiddel  ordinationer

GK24

Det skal veere muligt at privatmarkere en laeagematd@ation (sdledes at den markerede
leegemiddelordination kun kan ses af sundhedspearsoed det angivne autorisationsnummer, der opeetted
ordinationen).

GK25

Et system skal kunne fierne en privatmarkeringmpéegemiddelordination. | det tilfeelde en anden
sundhedsperson fjerner markeringen, end den depnettet lsegemiddelordinationen, er det et krav, a
sundhedspersonen har indhentet samtykke fra petieqt dette skal fremga af registreringen.

GK 26
Information om privatmarkering skal medsendes \adhateringer af leegemiddelordination palagt
privatmarkering.

Suspendering af medicinkortet

GK27

Nar patientens aktuelle medicinering fares af gebys-system skal sygehussystemet kunne suspendere
patienters medicinkort, og suspenderinger skal &ophzeves, nar patienter medicin ikke leengere faiets
lokale system, men er overfart til FMK f.eks. vatbkrivelse. Ved suspendering skal der medsendes
kontaktinformation for den suspenderende enhed.

Grundet mangelfuld implementering af SKS og SOR, det veere besveerligt at skaffe aktuelle telefon-
numre eller andre kontaktoplysninger ud fra disgeget er derfor ikke tilstreekkeligt at angive Slter
SOR kode.

Det er veesentligt at afsenderen sikrer sig, ahutsendes tilstraekkelig information, saledes at den
suspenderende enhed kan kontaktes. Eksempelisnielenmer pa enheden / afsnittet, der har ansf@ret
suspenderingen. Alternativt et hovednummer pa sygsttkombineret med entydig angivelse af enheden.

GK28
Det skal veere muligt at opdatere data pa mediciekpa trods af, at dette er suspenderet

Medicinafstemning pa FMK

Patientens medicinkort opdateres, sdledes at leddetordinationerne afspejler patientens aktuelle
medicinering, og relevante recepter er knyttegriileegemiddelordination

GK29
| systemer til anvendelse pa sygehuse og i praksisbrugeren kunne markere, at der er foretaget en
medicinafstemning pa FMK.

GK30
Brugeren skal ligeledes kunne markere recepterkémaktuel'. Herved opnas, at den markerede tecep
ikke returneres ved hentning af medicinkortet.

Denne handling vil ofte blive udfert af patientegen laege, men kan i princippet udfares af alletad
FMK. Funktionen er dog ikke kreevet i EPJ-systemer.
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Oprettelse af effektueringer

| forbindelse med udleveringer eller indgivelsenadicin fra praksis eller fra sygehus f.eks. vedbalant
behandling, skal det registreres pa FMK.

GK31
Det skal veere muligt at oprette en effektuerindgr pi.

FMK udstiller funktionalitet til sletning af effelering. | det omfang et system ikke gnsker at impletere
denne service, kan sletning af en fejlregistreffekeuiering foretages pa FMK-online.

Alle systemer skal jf. GK5 veere i stand til at veftektueringer, oprettet af andre brugere af FMK.

Oprettelse af recept — receptudstedelse

GK32
FMK Receptudstedelse skal vaere tilknyttet en aktegemiddelordination pa medicinkortet. Konsekvanse
heraf er, at et system ikke ma kunne generererézepter, hvis FMK er tilgaengelig.

Tilknytning til en leegemiddelordination geelder kimrecepter, som udstedes til personer med et CPR-
nummer.

For receptudstedelse til personer uden CPR sabutj i praksis er der ingen tilknytning til en
leegemiddelordination.

Ikke-FMK-recepter ma kun anvendes i tilfeelde afeat centrale FMK-service er utilgaengelig eller
at FMK ikke understgtter de relevante praeparater.

Annullering af recept

Det anbefales at systemer implementerer mulighedtfannullere recepter, som ikke leengere er dktuel
Herved opnas, at patienten ikke leengere kan favee medicin p& apoteket. Det anbefales, at bengear
mulighed for, at annullere recepter, som er knyiten leegemiddelordination, nar denne sepondiess e
dosis andres.

Det forventes, at annullering af recepter i fremgtdversioner vil veere kreevet funktionalitet.

Fejlhandtering

GK33
Safremt der returneres en fejlbesked fra FMK skaihé kunne handteres.

Det lokale system ma ikke ignorere returneredédsjeder, disse skal f.eks. vises for brugerengggs.

Det er ikke et krav, at FMK's fejlbesked visesliougeren. Fejlbeskeden kan med fordel efterbehandle
lokalt. Kravet skal sikre, at fejlbeskeder fra FNKKe ignoreres.

GK34

Det lokale system skal understgtte relevant logtiliug ved fejlsggning og datagenopretningfegide af,
at systemet genererer fejl pa FMK pa grund af syste uhensigtsmaessige udformning, herunder ved
uhensigtsmaessig anvendelse af systemet.

Systemleverandgren skal kunne sandsynliggarey &t die forngdne tekniske og organisatoriske resssu
til stede til at sikre forsvarlig og relevant fegigning og datagenopretning.
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