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Bakgrund och syfte

Denna rutin beskriver hur Amni Care (tidigare BlaAppen) anviands
inom Verksamhetsomrade Neuropsykiatri (VO NEPS) vid
Sahlgrenska Universitetssjukhuset.

Syftet ar att skapa en enhetlig struktur for hur Amni Care anvands

i klinisk verksamhet, inklusive samtyckeshantering, aktivering av
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program, dokumentation, behorigheter, datahantering, hantering

av specialfall, support och standardiserade skattningsskalor.

Rutinen ska tillampas i det dagliga arbetet med patienter dar
Amni Care anvands for datainsamling, uppfoljning och
kvalitetsarbete. Den syftar till att sdkerstalla en likvardig
tillampning inom hela verksamhetsomradet, i enlighet med
gallande lagstiftning, regionala riktlinjer och nationella

rekommendationer.

Rutinen ska tillampas sa langt det 4r majligt och rimligt — inte till
den grad att den ar till men for patienter eller gar emot gott
kliniskt omdome. Undantag kan forekomma, exempelvis patienter
med svar intellektuell funktionsnedsattning dar sjalvskattningar

inte ar mojliga. Sdidana undantag ska dock vara just undantag.

Avgransningar
Malgrupp
Rutinen giller for all vardpersonal inom VO NEPS som anvander

Amni Care i klinisk verksamhet.

Forberedelser

Verksamhetschefens ansvar

e att rutinen ar implementerad

e att anvandning sker enligt lokala riktlinjer

Systemadministratdérens ansvar

e stod till anvandare
e forsta linjens support
e utbildning av nya anvandare

e hantera program, taggar och enhetsgrupper

Vardpersonalens ansvar

e att dokumentera skattningar efter tolkningar
e att inhamta samtycke vid behov
e att aktivera aviseringar i systemet
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Varje enhet ska ha minst tva superanviandare / administratorer.
Dessa ska ha genomfort leverantoren Stretch Cares utbildning i

systemet.

Alla anvandare ska aktivera aviseringar genom att trycka pa
“hamburgermenyn” och sedan aktivera aviseringar.
izh Val| enhet
| 0 Avisering via e-post
B8 Manual

69 Support

pffer Carlstrém

tagning Hogsbo

= Logga ut

For behorighet till systemet kravs medarbetaruppdrag “Vard och
Behandling” inom verksamhetsomradet. Inloggning med SITHS-

kort.

Anviandare blir synliga (och kan t.ex. laggas till som ansvarig

behandlare) i systemet forst nar de har loggat in forsta gangen.

Utforande

Samtycke
Om patientens kontaktuppgifter ar tillgangliga via 1177 och

patienten har samtyckt till att dessa delas med varden, betraktas
detta som tillrackligt for att skicka ut digitala formular infor
nybesok. Om si ar fallet sd ar patientens kontaktuppgifter

forifyllda dd man paborjar patientregistrering.

For patienter vars kontaktuppgifter inte ar tillgangliga via 1177,
eller som inte har fyllt i utsanda skattningar infér besoket, géller

foljande:

e Vid nybesoket inhamtas samtycke muntligen till att
anvanda Amni Care for insamling av patientdata.
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Kontaktuppgifter registreras da manuellt i Amni Care av
vardpersonal.

Patienten informeras om syftet med insamlingen,
dataskydd och hur uppgifterna anvands.

Samtycke eller nekat samtycke dokumenteras i journal,
forslagsvis sokord Atgird (Efterfrigar samtycke fran
patienten att lagga till hens kontaktuppgifter i AmniCare
och administrera sjalvskattningar via systemet. Patienten
samtycker / samtycker ej till detta.).

Avseende samtycke att inhdmta information fran
narstdende: Anvand med fordel mojligheten att inhamta
samtycke i systemet. Mall som gar att anpassa till enheten
finns i systemet. OBS att samtycke ska dokumenteras i

journal.

Patienter som saknar e-legitimation
Patienter som saknar BankID eller annan e-legitimation kan logga

in i Amni Care med engangskod som skickas via SMS eller e-post.

Kontaktuppgifter ska verifieras av vardpersonal innan
forsta inbjudan skickas.

Patienten ska informeras om att engangskoden endast
galler tillfalligt och att lanken ar personlig.

Samtycke till anvindning av Amni Care inhamtas vid forsta
kontakten och dokumenteras i journalen.

Om patienten inte kan anvinda digitala verktyg erbjuds
pappersformular eller intervju som alternativ.

Narstaende och skolpersonal som involveras som

informanter i Amni Care kan logga in pa tva sitt:

med e-legitimation (BankID eller motsvarande), eller

med engangskod som skickas via SMS eller e-post.

Vid anvandning av engangskod géller foljande:

Kontaktuppgifter ska verifieras av vardpersonal innan

inbjudan skickas.
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e Samtycke fran patienten (eller vardnadshavare vid
minderarig) ska alltid inhdmtas innan narstaende eller
skolpersonal registreras som informant i systemet.

e Om informanten inte har tillgang till e-legitimation eller
mobil enhet erbjuds pappersformulér eller intervju enligt

enhetens reservrutin.

Hantering av patienter med skyddade

personuppgifter
Patienter med skyddade personuppgifter visas inte i patientlistor i

systemet utan maste sokas ut med personnummer. Se i 6vrigt

manualen for Amni Care.

Information som kan indikera forhdjd suicidrisk
Om behandlare uppmarksammas pa svar som t.ex. kan indikera

forhojd suicidrisk via systemet hanteras det enligt enhetens rutin
oavsett kontaktvag. Alltsd pa samma sédtt som om patienten hor av
sig via 1177 och informerar om forsamring, orolig anhorig ringer

eller liknande.

Dokumentera hantering av “Prioriterade svar” (ex fraga 9 pa PHQ-
9: “Hoga poang pa fraga 9 "Tankar om doden och att skada sig

19

sjalv'”) enligt lokal rutin.
Enheten behover ha lokala rutiner / arbetssatt som siakerstaller att
Prioriterade svar hanteras vid medarbetares franvaro (genom

gemensam inkorg “Prioriterade svar”).

Anvandning av program
For att en skattning ska kunna kopplas till var i en vardprocess

patienten befinner sig behover skattningen ges som ett “program”.
Enhetens superanvandare konfigurerar programmen och ger
matpunkterna ratt “taggar” t.ex. “Infor nybesok” eller “Avslut pa
mottagningen”. Dessa taggar ar inte synliga for anviandaren, men
mojliggor uppfoljning och bearbetning av exporterad data. Det ar
anledningen att vi maste ha separata program for t.ex. dropout

och avslut — utan det far matpunkten samma (eller ingen) tag och
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vi kan inte skilja fardigbehandlade patienter fran icke
fardigbehandlade.

OBS! Detta ar inte samma taggar som “patienttaggar” som ar en
egenskap som kan ges till en enskild patient for att kunna filtrera
ut patienter utifran t.ex. en huvuddiagnos, deltagande i en studie

eller liknande.

Anvandning av programtyper som ar gemensamma inom

verksamhetsomradet beskrivs nedan.

Infor nybesdksutredning
Patienten registreras i Amni Care och nybesoksprogram aktiveras i

samband med att kallelse till nybesok skickas.

e Start for nybesoksprogrammet satts till 1 vecka fore forsta
nybesoket.

e Sitt personen som patienten bokas till som “ansvarig
behandlare”

e OBS! Innan behandlare loggat in i systemet forsta gangen
gar det ej att lagga till dem som ansvarig behandlare.
Uppmarksamma da berord behandlare pa detta, alt chef.

e Om ingen ansvarig behandlare viljs gar aviseringar osv till
anvandaren som lagt till patienten.

e Behandlare kvitterar inkomna svar i samband med att
nybesoksutredningen dokumenteras.

e Om patienten inte fyllt i skattningar till forsta nybesoket,

uppmana patienten att gora detta till kommande besok.

Start aktiv behandling / interventionsprogram
Aktiveras av ansvarig behandlare i samband med den forsta
behandlingssessionen eller motsvarande. Informera patient om

syfte med detta.

Program har olika struktur for uppfoljning, vissa aterkommer tills

vidare, andra ett visst antal génger.
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Kvittera inkomna skattningar i samband med dokumentation.
Kvittering ar ett verktyg for att hjalpa anvandaren hélla reda pa

vad som ar hanterat i systemet.

Avslut/dropout aktiv behandling /
interventionsprogram
Aktiveras av behandlare i samband med sista

behandlingssessionen eller motsvarande.

Innehaller ssmma formular som vid start, samt nojdhetsenkit
TSS-2 (Resultat pa ngjdhetsenkiter ar inte synliga for behandlare,
inte heller enskilda svar. Bara som aggregerad data pa

enhetsniva).

Resultaten gas igenom tillsammans med patienten och

journalfors.

Avsluta pagaende behandlingsprogram da avslutsprogrammet
aktiveras om behandlingsprogrammet ar av typen “Loper pa tills

vidare”.

Avslut pa mottagningen / dropout mottagning
Innan sista besoket: Informera patienten om att hen kommer fa
avslutsskattningar, bl.a. nojdhetsenkat. Starta programmet.
Dokumentera vid sista besoket pd mottagningen, om patienten

inte fyllt i vid sista besoket 1at om mojligt patienten fylla i pa plats.

Patienten tas inte rutinmassigt bort ur systemet vid avslut.
Resultat av skattningar bevaras i systemet. Avsluta dock alla
pagaende program med aterkommande méatningar och ta bort

patientansvarig.

Generellt
Program ska alltid aktiveras av den behandlare som har
patientansvar (alternativt administrator / medicinsk sekreterare

nar tillampligt vid t.ex. nybesok).

Sakerstall girna att patienten kan logga in och att allt fungerar

innan hen lamnar mottagningen
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Vid dropout, da patienten inte avslutar interventionen eller
lamnar mottagningen innan hen bedoms fardigbehandlad
(exempelvis avslut pga upprepade uteblivande): aktivera istillet

motsvarande Dropout-program.

Dokumentation och hantering av inkomna svar

Infor / under besok
G4 igenom inkomna skattningar innan besoket eller tillsammans

med patienten.

Det ar ofta fordelaktigt att Involvera patienten aktivt i genomgang
av skattningar: t.ex. "Titta, hir ser vi att skattningen har gatt ner —

det ar resultatet av allt ditt arbete med...”

Efter besoket

Kvittera skattningarna da de har dokumenterats.

Journalfor resultatet, anvind “Kopiera” funktionen och klistra in
resultat direkt i journal. Om normdata eller referenser inte ar
relevant att dokumentera i det aktuella fallet sa kan du radera den

delen av texten.

Fyll i eventuella klinikerskattade formular som CGI-I och CGI-S.

M.I.N.I - intervju i Amni Care

Klistra in resultatet pa samma sitt som for andra instrument.

Forslag pa standardformulering kring M.I.N.I.-resultat:
”Genomfor MINI-intervju med patienten. Observera att MINT ar
ett screeninginstrument och darfor 6verinklusivt. Nedanstédende

ska inte tolkas som kliniskt faststidllda diagnoser.”

Dataexport och datahantering
Exportfunktionerna i Amni Care anvands for

verksamhetsuppfoljning, verksamhetsutveckling och forskning.

Export far endast goras av superanviandare eller sarskilt utsedda
personer.
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Datauttag loggas
Data ska hanteras i enlighet med GDPR och patientdatalagen.

Avseende forskning ska tillses att krav pa PUB-avtal och

uppdatering av etikansokningar ar tillgodosedda

Support och avvikelsehantering
Forsta linjens support ar enhetens

administratorer/superanvandare. Vid behov kan superanvandare

kontakta Stretch Care ServiceDesk.

Avvikelser rapporteras i MedControl Pro. Patientskador eller risk
for patientskada ska dven rapporteras till Amni Care support visa

servicedesk.

Relaterad information
Systemet

https://blaappen.vgregion.se/

Utbildningsmiljo

https://vegregion.utbildning.blaappen.se/

Leverantorens utbildnings och informationsmaterial

https://stretch.care/amni-care/utbildning-medarbetare

Tillampliga lagar, foreskrifter eller externa riktlinjer

Regional medicinsk riktlinje Basutredning inom vuxenpsykiatrin
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