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Utdrag ur métesanteckning FVM Klinisk ledning, program FVM
Datum for méte: 2021-09-06

Infora Neonatal bilirubinjournal i Millennium

Beslut
FVM Klinisk ledning beslutar foljande:

1. Svensk Neonatalforenings bilirubinjournal anvinds 1 pappersform som
behandlingsstdd for hyperbilirubinemi infor driftstart etapp 1.

2. Klinisk ledning bedomer att ett utvecklingsprojekt behdver startas for att
infora Svensk Neonatalforenings bilirubinjournal i Millennium infor
driftstart etapp 2.

3. Arendet dverldmnas till FVM projekt Utveckling for att utreda
arbetsinsatsen, samt for beslut om genomforande i FVM programmets
andringshantering.

Sammanfattning av arendet

I IT-systemet Millennium finns en graf for hyperbilirubinemi som indikerar
riskzoner for hyperbilirubinemi i relation till alder. I Sverige har Svensk
Neonatalforening sammanstéllt ett vardprogram for hyperbilirubinemi, med en
bilirubinjournal dir standardiserade behandlingsstrategier ingér i grafen (figur 1).
For en sammanhallen journal behdver bilirubinjournalen inforas i Millennium.
Beddmningen dr att inforandet inte hinns med till etapp 1, men ar mgjligt till
etapp 2.

Arendet foreslas dverlimnas till FVM projekt Utveckling for att utreda
arbetsinsats tillsammans med Cerner for att infora Svensk Neonatalférenings
bilirubinjournal i Millennium inf6r driftstart etapp 2. FVM projekt Utveckling
lyfter ddrefter drendet for beslut i FVM programmets dndringshantering.

Beslutsunderlag

e FVM Klinisk ledning Inféra Neonatal bilirubinjournal i Millennium,
daterat 2021-09-02

Beslut skickas till

- Enligt beslutsunderlaget kompletterat med:
- Neonatalrddet, sofi.ericsson@vgregion.se (koordinator)
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FVM Kilinisk ledning

FVM Klinisk ledning ansvarar for att Millennium anpassas i enlighet med
nationella och regionala riktlinjer for processer 1 varden. Gruppen har mandat att
faststilla standardisering och fordndringar av processer, arbetsfloden och roller
samt kliniskt och administrativt innehall i relation till Millennium. Gruppen utses
av koncernledning hélso- och sjukvard och bestar av representanter for olika
verksamhetsfunktioner 1 Vistra Gotalandsregionen och foretradare for
kommunerna i Véstra Gotaland.
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Beslutsunderlag Framtidens virdinformationsmiljo, FVM
Datum: 2021-09-02 Handlédggare: Liselotte Bergqvist

Telefon: 0725-370728

E-post: liselotte.bergqvist@vgregion.se

Till Klinisk ledning

Infora Neonatal bilirubinjournal i Millennium

Forslag till beslut
FVM Klinisk Ledning beslutar f6ljande:

1. Svensk Neonatalforenings bilirubinjournal anvinds i pappersform som
behandlingsstdd for hyperbilirubinemi infor driftstart etapp 1.

2. Klinisk ledning bedomer att ett utvecklingsprojekt behover startas for att inféra
Svensk Neonatalforenings bilirubinjournal i Millennium infor driftstart etapp 2.

3. Arendet dverldmnas till FVM projekt Utveckling for att utreda arbetsinsatsen, samt
for beslut om genomférande i FVM programmets dndringshantering.

Sammanfattning av arendet

I IT-systemet Millennium finns en graf for hyperbilirubinemi som indikerar
riskzoner for hyperbilirubinemi i relation till alder. I Sverige har Svensk
Neonatalforening sammanstéllt ett vardprogram for hyperbilirubinemi, med en
bilirubinjournal dir standardiserade behandlingsstrategier ingar i grafen (figur 1).
For en sammanhallen journal behdver bilirubinjournalen inforas i Millennium.
Bedomningen é&r att inforandet inte hinns med till etapp 1, men &r mojligt till
etapp 2.

Arendet foreslas dverldmnas till FVM projekt Utveckling for att utreda
arbetsinsats tillsammans med Cerner for att infora Svensk Neonatalférenings
bilirubinjournal 1 Millennium infor driftstart etapp 2. FVM projekt Utveckling
lyfter ddrefter drendet for beslut i FVM programmets dndringshantering.

Fordjupad beskrivning av arendet

Efter fodelsen sker en tillfallig ansamling av bilirubin i1 det nyfodda barnets kropp. En
lattare gulsot ses vanligen i slutet av forsta och under andra levnadsveckan. Extrem gulsot
kan 1 vérsta fall orsaka bestaende hjarnskada, sa kallad kernikterus.

Riskfaktorer for hyperbilirubinemi:
- Syskon behandlat for gulsot
- Moderns blodgrupp O och barnet har en annan blodgruppering
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- Graviditetsldngd 35-38 veckor

- Forlossning med sugklocka

- Moderns fodelseland, Sydostasien

- Arftlighet for hemolytisk sjukdom

- Small for Gestation Age (SGA) eller Large for Gestation Age (LGA)
- Mors BMI>30

- Forstfoderska

Obehandlad hyperbilirubin kan orsaka: CP-skada, syn- och 6gonmotorikstérningar,
emaljpypoplasi, sensorineural horselnedséttning och dévhet.

I dag skrivs bilirubinvérdet in i IT-systemen Obstetrix och Melior medan
bilirubinjournal 1 pappersform (figur 1) anvénds som beslutstod.

Figur 1. Bilirubinjournal i pappersform
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Barnets alder

Funktionalitet i Millennium

Hyperbilirubinkurvan i Millennium indikerar riskvdrden for hyperbilirubinemi
(figur 2), medan Svensk Neonatalféreningen har tagit fram en bilirubinjournal
som indikerar vilken behandling det nyfodda barnet ska ha (figur 1).



Figur 2. Befintlig graf i Millennium
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The documented results are displayed to the right of the graph, below the Risk Predictor and Phototherapy labels.

The follow-up considerations are displayed below the graph.

Behovet for etapp 2 ar att bilirubinjournalen (figur 1) infors 1 Millennium. For
detta behovs ett utvecklingsprojekt initieras.

Utvecklingen bedoms av FVM projekt Utveckling inte krdva ndgon upphandling,
utan ses som en konfiguration, alternativt anpassning, av Millennium.

Konsekvenser av beslutet

Patientgruppen finns bland nyfédda pa BB, BB-mottagning, hemmet och neonatalvard. En
standardiserad dokumentation underléttar for barnmorskor, sjukskoterskor och framforallt
for neonatalldkare som ansvarar for patientgruppens behandling.

Arbetsinsatsen for anpassning alternativt utveckling av Svensk Neonatalforenings
bilirubinjournal i Millennium behdver utredas av. FVM projekt Utveckling tillsammans
med Cerner.

Konsekvenser utan rekommenderat beslut

Inom berdrda verksamheter har det framforts 6nskemél om att Millennium ska
ersitta nuvarande pappersdokumentation. Om beslut om utvecklingsprojekt inte
tas sa fortsétter verksamheterna med pappersdokumentation av
hyperbilirubinkurvan vilket gor att all vasentlig dokumentation inte finns samlat
pa ett stélle.



Beaktande av principer for beslut

Nedanstidende vigledande principer for design har beaktats pa foljande sétt.

Patientens upplevelse

e Patientsdkerheten 6kar nér visentlig information kring patienten finns samlat pa ett stélle.
e Nar bilirubinvérdet autopopuleras fran laboratorium kommer behandlingsstrategin vara en
del av provsvaret.

Vardpersonalens upplevelse

e Information kring bilirubinvirden kommer vara samlade pa en vy.
e Bilirubinjournalen ar utformad som ett beslutstdd.

Vdrdprocesser

e En anpassning av bilirubinjournalen underléttar vardprocessen.

Tidplan for genomférande

GenomfGrandet av beslutet sker i samband med driftstart etapp 2.

Beredning

Beredning har skett i FVM arbetsstrom Mdodravéard-obstetrik, Medicinsk
dokumentation och Varddokumentation, samt samrad med FVM projekt
Utveckling och koncerninkop.

Beslutet skickas till

e FVM projekt Utveckling, Ingela Jéagerstedt Larsson, for
genomforande

e Funktionsbrevlador for Vistra Gotalandsregionens Hélso- och
sjukvérdsforvaltningar som ingér i program FVM

e Funktionsbrevldda FVM Privata vardgivare,
fvm.privata.vardgivare@vgregion.se

e Funktionsbrevlada FVM Vistkom, fvmvastkom@vastkom.se

e Implementeringsansvariga i projekt Regional fordndring
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