
 

  

Mötesanteckning 

 

Mötesgrupp KlassReg 
 

Mötesdatum: 2022-01-18 

Tid: 09.15-11.30  

Plats:  Teams   

Deltagare: Anette Åberg NU, Ann-Cathrine Gunnarsson 
SV Kungälv, Camilla Bernhardsson SU, 
Catharina Johansson SU, Charlotte Ejerblom 
Skas, Ebba Cedergren Informatik, Eva-Britt 
Jansson Skas, Maria Algården SV Angered, 
Maria Ödvall NU, Susanne Göransson SU, 
Susanne Lindahl SU, Åsa Kärrman Lund SÄS, 
Per Sjöli regional vårdanalys, Marie Kamsula 
VAP  

 Ärende/ Anteckning Ansvarig 

1.  Sekreterare dagens möte Marie 

2.  Föregående mötesanteckningar 

- Kod saknas för sömnutredning, önskvärt med ny 
nationell KVÅ-kod för att beskriva denna insats.  
Punkten ligger vilande tills Victor kommer tillbaka 
från sin ledighet.  

- Val av besöksform vid Dagsjukvård (team/enskilt 
Ute på remiss hos Socialstyrelsen. När svar har 
kommit in ska en tydlig definition skrivas ner.  
Beslut kommer längre fram i vår.  

- Val av besökstyp då vårdpersonal träffar patient på 
”annan plats”. Ska detta registreras som 
Mottagningsbesök eller som Hembesök? 
I fältet Besökstyp registrera som till ett fysiskt 

 

https://alfresco-offentlig.vgregion.se/alfresco/service/vgr/storage/node/content/workspace/SpacesStore/7d785330-48b5-47fb-adaf-9a88dafbd638/M%c3%b6tesanteckningar%20KlassReg%202021-06-01.pdf?a=false&guest=true
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besök t.ex. E-Efterföljande besök.  
I fältet Var välj Övriga platser. 

- Önskar lyfta upp kravet om KVÅ-kodning i 
Registreringsreglerna, så att den informationen 
inte är så ”dold” som den är i nu gällande version 
(under 5. Öppenvård”)  
Representanterna i klassreg går igenom 
registreringsreglerna i sitt ”eget” registreringsråd. 
Marie bokar in ett möte i början av mars då vi 
gemensamt reviderar dokumentet utifrån 
synpunkter som kommit in.  

3.  Pågående ärende NU-sjukvården 
Koppla besökstyp FN och EN Distansbedömning till 
minnesmottagningen inom vuxenpsykiatrin. Kan användas vid 
utredning av demens. Utifrån remissens underlag och genom att 
titta på MR/CT-bilder ges behandlingsförslag direkt, ersätter ett 
fysiskt besök. Ca 40-50 patienter per år om det fortgår i den takten 
som har varit hitintills gällande remissinflöde. 
 
Beslut tas på mötet att besökstyperna FN och EN kan användas 
vid utredning av demens. ELVIS lathunden som beskriver 
registrering av Teledermatologisk bedömning måste revideras så 
att inriktningen blir mer generell. Görs av ELVIS förvaltargrupp. 
Förslag på KVÅ-kod vid utredning av demens, PA009-Bedömning 
av minnesfunktioner. Diagnos Demens eller Alzheimer. Fortsatta 
diskussioner pågår regionalt kring registreringssätt. 

Per 

4.  Ny in- och utskrivningskod 41 DONUTRED  

Patient som blir aktuell för donationsutredning under pågående 
vårdkontakt. Utskrivningskod AVL 40, utskrivningstid är tidpunkten 
för dödsfallet. Patienten skrivas in på nytt med inskrivningskod 
DONUTRED 41, datum och klockslag en minut efter 
utskrivningstidpunkten. 
 
Susanne L mailar rutinen ”Avliden donator” till mötesdeltagarna. 
Diskuteras på nästa KlassReg den 22 mars. 

Marie/ 
Susanne L 

5.  Normalbesök 
Vad ingår i ett besök och när ska man anse att det är två besök som 
av praktiska skäl samordnas samma dag? Att exempelvis blodtryck, 
EKG ingår i besöket är inget problem men när det kommer till 
större undersökningar som UCG och arbets-EKG som tar längre tid 

Per 
 

https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/rs5323-1757606958-40/surrogate/Teledermatologisk%20bed%c3%b6mning.pdf
https://alfresco-offentlig.vgregion.se/alfresco/service/vgr/storage/node/content/workspace/SpacesStore/4952dca1-aab0-45c8-85f2-1ef7c1b5bc51/Beskrivning%20av%20normalbes%C3%83%C2%B6k%20ver0.5.pdf?a=false&guest=true
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går åsikterna lätt isär i verksamheten. I fallet när samma resurs gör 
undersökning som besök, kan det klassas som två besök med två 
patientavgifter?  
 
Eftersom vi är organiserade på olika sätt på förvaltningarna så är 
det svårt att skriva någon detaljerad rutin kring vad som ingår i ett 
normalbesök. Beslut tas att dokumentet Normalbesök lever kvar. 
Finns som en länk i Registreringsrutinerna och kommer även att 
publiceras som ett ”eget” dokument på vårdgivarwebben. Per 
undersöker lämplig plats.  

6.  Nya KVÅ-koder 
Det finns önskemål om förslag på generella regionala KVÅ-koder för 
start, avslut och uppföljning av behandling/undersökning/mätning i 
hemmet. Kan befintliga användas?  
UX850-Egenmonitorering ordinerad  
UX851-Egenmonitorering avslutad. 
 
Susanne L informerade om att det finns behov av nationella koder 
för hemmonitorering. Diskussion om att formulera förslag till 
Socialstyrelsen. Kan dröja tills 2024. Det finns förslag på regionala 
KVÅ-koder framtagna. Hemmonitorering för   
start, avslut och uppföljning. Nina kommer att skriva ett beslut.  

Per/Susanne 
L 

7.  Nya besökstyper 
På SU:s BVA-grupp (Beredningsgrupp Vårdadministration) har 
diskuterats ytterligare besökstyper kopplade till distanskontakter. 
Det finns behov av att kunna registrera video- och telefonbesök 
kopplat till forskning och preoperativ inskrivning.  
Förslag på besökstyper: 
ZT (forskning telefonkontakt 
ZV (forskning kontakt via videolänk) 
PV (preoperativ inskrivning via videolänk) 
Behov av att det är en videolänk. Kopplat SMS påminnelse till detta. 
blir fel. PV kan tas via videolänk. Det fungerar bra. SU har stort 
behov av dessa tre besökstyper.  
 
Har godkänts av Registreringsrådet. Till STOK för beslut. 
 

 
 

8.  Övriga frågor 
Inga övriga frågor togs upp på mötet. 

 

9.  Nästa möte med klassreg 2022-03-22  
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  Välkommen! 

Sammankallande 

Marie Kamsula  

OSSV Vårdadministrativ process 

 

 

 

 


