Utbildning Millennium

Anteckning och uppdatering av anteckning
(Skapa anteckning)

Dokumenterad information fran patientens journal himtas automatiskt niar du
skapar din anteckning. Denna funktionalitet kallas Dynamisk Dokumentation.
Beroende pé typ av Anteckningsmall hdmtas information frén olika komponenter
ijournalen.

Information kan hamtas fran till exempel aktuella fritextkomponenter,
komponenter som Laboratoriemedicin, Symtom, hilsoproblem och
diagnoser och Vitalparametrar samt andra rollers utlditanden. Beroende pa
typ av mall och information s hamtas journaluppgifterna antingen automatiskt
eller sa viljer du sjalv med hjalp av taggning vilken information som ska ingéa i
anteckningen.

Du kan dven dokumentera i fritext direkt i anteckningen och vilja bort
information som hamtats till anteckningen.

Skapa ny anteckning

Gor foljande for att dokumentera i relevanta komponenter i aktuellt arbetsflode:

1. Navigera till komponenten Aktuellt, dokumentera i fritext och klicka sedan
pa Spara

2. Upprepa sedan proceduren i komponenterna Status samt Bedomning och
planering och spara.
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Figur 1. 1: Komponenten Aktuellt. 2: Dokumentation i fritext under Aktuellt. 3:
Dokumentation under Status. 4: Dokumentation under Bedémning och planering.

3. Tagga provsvar i komponenten Laboratoriemedicin. Genom att halla inne
CTRL-tangenten kan du tagga flera svar samtidigt. Taggade labsvar hiamtas
automatiskt under rubriken Provsvar i anteckningen.
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Figur 2. Knappen Tagga.

Vitalparametrar och

4. Tagga text fran tidigare anteckning, rontgensvar eller odlingssvar genom att
markera text. Exempelvis i en inskrivningsanteckning i komponenten
Dokumentation. Nir text dr taggad visas en liten bla etikettsymbol i Gvre
hogra hornet i arbetsflodet.
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Figur 3. Arbetsflodeskomponent Dokumentation 1: Taggning genom markering av text
i anteckning. 2: BI3 etikettsymbol.

For att skapa anteckningen, scrolla langst ner i listan av komponenter. Har kan
du vilja bland tva alternativ:

» Anteckningsmall som dr kopplad till en Anteckningstyp, i foljande exempel
MED Inskrivningsanteckning. Vilka av dessa som ar tillgéngliga fran
arbetsflodet ar anpassat for roll och arbetsflode.

e Alternativet Vilj annan anteckning.

Uppgift Redigera Visa Patient Journal Linkar Meddelanden Navigering Hjalp
IOHANSSON, ANNA

IOHANSSON. ANNA Overkanslighet: Overkanslighet har inte angetts
PNR:19810818-9260 Kon:Kvinnligt Behandlingsbegransning:inga begransningar
Alder:42 ar Dosdispensering:<inga data> Vardtilifalle

v ﬁ Hemvy Internmedicin

ARaRaapx -|leea

O Alla tillgangliga uppgifter fran alla bessk visas.
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Aktuellt
Symtom,
och diagnoser (o) Typsnitt - | stor.. - BB I U A== = =|0of
Ingrepp och Stgarder
Dokumentation (0) Uttalad svaghet vanster ben och fascialispares.
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funktionsmedicin (99)
Laboratoriemedicn

Mikrobiologi (1) Gtatus
Patologi (10)

Stadieindelning och Typsnitt < [FStor:: = BB I U|A-|= & = =|0of
riskgruppering
Vitalparametrar och
st Allmantillstand: Gott. Fullt vaken och orienterad.

Cor: Sinusrytm. Inga bldsljud.
EXG Pulm: Inget anmarkningsvart.
skalor och Buk: Palperas utan anmarkning.
bedémningsinstrument Blodtrydic 140/%0.

Neurologi: NIHSS 5 poang(2 poding for vinster ben, 2 podng central facialispares, 1 podng neglect).
Infarter och utfarter EKG: Sinusrytm. Helt normait.
Lakemedel, forskrivna
och receptfria (2)
Aktuella ordinationer
o0
Ny ordination Bedémning och planering

| aver

e Typsnitt - Stor. - E B I U A- =2 = = = of
Bedomning och 1. stroke
planering
VArdprocess Patient med hypertoni som inkommer med misstankt stroke. Gr akut p8 CT hjarna, och om ingen blédning p& CT diskussion med bakjour om patienten skall behandlas med trombolys.

beslutsstod har snabbmeny

Skapa anteckning

MED
Inskrivningsanteckning

VArdprocess, beslutsstod
v

Valj annan anteckning

Figur 4. Skapa Anteckning 1: Inskrivningsanteckning 2: Valj annan anteckning

5. Om du klickat pd Vilj annan anteckning 6ppnas fonstret Ny anteckning. Vilj
aktuell Typ och Anteckningsmall och klicka pa OK.
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Figur 5. Ny anteckning 1: Typ 2: Anteckningsmall. 3: OK.

Hamta information fran patientjournalen till anteckning

Beroende pa mallens utformning hamtas information fran patientens journal in i
anteckningen.

6. Drain taggad text under relevant rubrik.
7. Granska hiamtat innehall och komplettera vid behov med fritext under
rubrikerna i anteckningen.

(%, i fieausa EFrigorvy M Avsiuta [ Kalkylator S Tillaggsformular (1 Signera resultat (0] NI Lak i g |, Pati i Pati &P
JOHANSSON, ANNA
JOHANSSON., ANNA Overkanslighet: Overkanslighet har inte angetts

PNR:19810818-9260 Kon:Kvinnligt Behandlingsbegransninginga begransningar
Alder:42 ar Dosdispensering:<Inga data>

z < ~ & Dokumentation
o Laggtil (=, | LY
Daganteckning X Lista Inskrivningsanteckning X
Verd: -] 9 - A- 2 2 = =
Taggad text Labanien BI US A- = = = =
UL buk 2024-04-04 14:24 C
/ Susanne Blidberg Sokorsak
Nytillkommen vanstersidig svaghey
Inskrivningsorsak
Strokemisstanke.
Remiss fran
Boda Vardcentral
Aktuellt

Uttalad svaghet vanster ben och fasdialispares.

Status
Allmantillstdnd: Gott. Fullt vaken och orienterad.
. Cor: Sinusrytm. Inga blasljud.
+ Pulm: Inget anmarkningsvart.
Buk: Palperas utan anmarkning.
Blodtryck: 140/90.
Neurologi: NIHSS 5 poang(2 poang for vanster ben, 2 poang central facialispares, 1 poang neglect).
EKG: Sinusrytm. Helt normalt.

Vitalparametrar och métvirden
Temp : 37 °C (Ty isk) dni frek 20 Blodtryck: 140/90

Figur 6. Taggad text att dra in i anteckningen.

8. Onskar du ta bort himtad information i anteckningen, placera muspekaren
over det du vill ta bort. Da visas Ta bort fran anteckning. Klicka pa krysset.

Sida 4/7



Finns ingen dokumentation under en rubrik nar anteckningen signeras
forsvinner rubriken.

. Vitalparametrar och métvérden
kit : 37 °C (Ty isk) ingsfi 20 Blodtryck: 140/90

Testnamn | Testresultat
ntitrypsin, S- 1,00
Haptoglobin, S- [1,00

Bild- och funktionsmedicin {3 ]
[Ta bort frén anteckning |
Bedémning och planering
1. stroke
Patient med hypertoni som inkommer med misstankt stroke. G3r akut pd CT hjarna
patienten skall behandlas med trombolys.
har snabbmeny

Figur 7. Ta bort fran anteckning genom att klicka pa krysset.

9. Blir anteckningen fardig direkt klicka pa Signera/Skicka. Om anteckningen
behover kompletteras senare vilj Spara och stiang.

Hilp

gyt 5 WY
Inskiivmingeanieckning X Lot
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Sohorsak mmmmnjmm ~
Hytilkomenen vaastersidig svaghet vy

Inskeivninasorsak

Strokemisstanke nga kvalficerande data

Remiss frdn €3 Inarepp och Stasrder

Gverkinsliahet
1008 s41iva allergiee
Uetalad svaghet vanstar ben och fascialispares
status
Allbnalsthnd Got. Fll ok och eenterad
cor
Puil
Bk
Blosht 3
Neuralogi: NIHSS
EKG: Sinusrytms, Hell o

/50,
g for vanster ben, 2 pasng central Ecalispares, 1 posing neglect).

Vitalgarametrar och mitvarden
Temperatur: 37 °C (Tympanisk) Andaingsfrakvans: 20 Blodtryck: 140/30

Brovssar
Testnamn | Testresuttat Datum /bl
Blrypain. S- 1,00 [2024-02-05 14:36 CEV |
eoglokin, 5 Ti.08 T2024-02-08 14:30 CET ]
Bild- och funitionsmedicin
Badtmning och planering
1. stroks
Patent med hypertoni som inkommes med misstankt stroke. Gdr akut o3 CT hjarma, och o ingen blodning 58 CT diskussion med bakjour om patienten skall behandias med trombolys.
har snabbmery v
e 0419 1004 9 ety N T

Figur 8. 1: Signera/Skicka. 2: Spara. 3: Spara och sténg. 4: Avbryt.

10. Klicka pa OK i fonstret Spara anteckning

Uppght  Begua Ve Pt lownsl Uiekar  Meddelanden Dokumestition  Hisip

‘stkorsak o, Misomabicn ok dssaser -
Ptk omimen varster sidio seaabet

hypertont
ity
Strokemastanke Inga kvaificaraede data
Remiss febn h Atairder
[ . x
fahet

Testnamn Testresultat I Datum/tid.
w——. oS ) 9750795 1436 Cev
peogiobin, S- T1.00 12024-02-03 14:36 CET

Bikd- och funktionsmedicin

—
Patieat med hyperton som inkommes rved misstanst stroke Gl axut of CT hiama, och om ingen biddning o8 CT Gisiussion med bakjour om patierten sxal Lehandas med rombolys
har snabbmeny

e S ] o] e ] [

Figur 9. Knappen OK
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Viktigt:

Efter att informationen ar 6verford till anteckningen och den signerats
rensas innehallet i fritextkomponenterna i arbetsflodet.

Anteckningen aterfinns i komponenten Dokumentation. D anteckningen ar
Sparad men inte Signerad syns (Bearbetas) efter namnet pa anteckningsmallen.
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Figur 10. 1: Anteckning under komponenten Dokumentation. 2. (Bearbetas).

Uppdatering och signering av sparad anteckning

11. Klicka pa anteckningen i listan i komponenten Dokumentation.
Anteckningen 6ppnas pa nytt och ny information kan dokumenteras. Lagg till
eller dndra innehall i anteckningen och vilj Signera/Skicka for att signera
anteckningen.

Tentresutial Datum/tid
0 30340205 14:36 COT
Lio0 20340205 408 CET

Figur 11. Signera/Skicka

Fonstret Signera/Skicka anteckning 6ppnas. Ovre delen av fonstret innehéller
uppgifter om anteckningens attribut. I nedre delen av fonstret signeras
anteckningen och man kan ange en Mottagare om anteckningen ska skickas
vidare for Signera eller Granska/Kopia.

12. Lagg till mottagare for Granska/Kopia. Klicka pa Signera i nedre hogre
hornet.
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Figur 12. Signera/Skicka anteckning 1: Mottagare for Granska/Kopia 2:
Signera/Skicka.

13. Anteckningen signeras och skickas till den mottagande vardpersonalens
inkorg i Meddelandecenter.

Information:
e For roller som inte har ratt att signera anteckningar finns endast valet

Skicka. Anteckningen maste da skickas vidare till ansvarig
vardpersonal.

e Dokumentet visas som pagaende och (Overifierat) tills det signerats av
ansvarig.
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