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6. Eventuelt.

Referat:

1 Velkommen

Med dagens mgde tager vi hul pa spor 2 i projektet: Anvendelseskrav til SOR ved adressering.
Jeanette byder velkommen.

Kort praesentation af dagsordenen.

Kort praesentationsrunde og velkommen til to nye deltagere i gruppen; Catharina Kusk, som er
datakonsulent i Region Midtjylland, og William Lund Sommer fra Netcompany. Sidstnaevnte var
dog forhindret i at deltage i dagens mgde.

2 Meddelelser

¢ Vihar ogsa i dette projekt en opgave med at fa sikret, at MedCom-meddelelser kan hand-
tere omlaegning fra SHAK til SOR. Alt materiale inkl. testmateriale og testprotokol er netop
blevet frigivet, og it-leverandgrerne er velkomne til at henvende sig, hvorefter de far til-
sendt en opgavebeskrivelse og en testprotokol, som dokumenteres med egentest og frem-
sendes til MedCom.

¢ Vihar sidelgbende i projektet ogsa en opgave med at fa udarbejdet en analyse vedr. den nu-
vaerende drift og governance for lokationsnumre og tilhgrende datatabeller, samt binding til
SOR-registeret. Pga. travlhed i projektet, vil analysen ikke veere feerdig fgr sommerferien,
men er skubbet til efter sommerferien.

o | dag er det fgrste gang, vi har emnet pa omkring aendringsgnsker til SOR. Det, forventer vi,
vil blive et fast punkt pa mgderne.

o Da vistartede projektet, 1a der en plan om, at vi ville vaere klar med anvendelseskrav til SOR-
EDI pr. 30/6-2024, men den tidsplan har vaeret for optimistisk. Datoen er andret til den
30/10-2024.

3 Opfelgning fra workshop den 27. maj 2024

Feedback fra deltagere pG opsamling fra workshop. MedCom orienterer om naeste skridt.

Pa workshoppen om registreringsvejledning til SOR-EDI, deltog yderligere leverandgrer, herun-
der VANS-leverandgrer samt gvrige deltagere udover medlemmerne af SOR-adresseringspro-
jektgruppen. Der er sendt en opsamling ud den 12/6 pa baggrund af de output og optagelser,
der kom frem pa workshoppen. Der er sat en frist for bemaerkninger til opsamlingen til den
21/6, men MedCom har indtil videre slet ikke modtaget nogen tilbagemeldinger.

Jeanette prasenterer de pointer fra opsamlingen, som er sendt ud den 12/6.
En raekke af disse pointer handler om forvaltning og arbejdsgange omkring SOR-EDI:

o Det er vigtigt med en plan for udfasning af foraeldede formater.

¢ Lukning af lokationsnumre

¢ Placering af lokationsnummer for private skal generelt normalt ikke vaere pa IE-niveau, men
der kan vaere behov for undtagelse i enkelte tilfaelde

o Der er ikke entydig opbakning til, om der anvendes nedarvning eller ej pa de private enhe-
der i SOR, eller om lokationsnummeret kun skal vaere placeret pa enten SI- eller OE-niveau.
It-systemerne kan bruge enheden, som er lokationsnummer-ejer

o Der skal vaere en vejledning til, hvordan enhedstyper anvendes, og der skal maske ryddes op
i de nuvaerende enhedstyper

e Der er ikke en Igsning pa visning af anvendelse af MEDBIN i SOR-EDI, men vigtigt at fa kort-
lagt anvendelsen og udstille hvem, som kan hvad.



o Enhedstyper skal fglges op, sa it-systemerne udvikler efter dette.

¢ | fremtidens infrastruktur EHMI vil kvitteringer, ind- og udgaende meddelelser indga. Der er
kobling mellem et it-systems certificeringer og mulighed for registrering. Metadata vil
hjeelpe med at bista korrekt adressering.

Hvad nu, hvis der var fast regel for konverteringsansvar? Det kunne vaere hjelpsomt, men vil
vaere en beslutning, der skal tages et andet sted med de konsekvenser, der vil veere af det.

Input til registreringsvejledning v. 01 er:

¢ Registrering af indgaende meddelelser skal vaere obligatorisk.

o Registrering af kvitteringer er optionel i nuvaerende meddelelseskommunikation.

e Registrering af udgdende meddelelser er optionel i nuvaerende meddelelseskommunika-
tion.

Dvs. at registrering i SOR-EDI er en kombination af it-systemets muligheder og konverteringsaf-
tale med VANS. Hvis modtager har konverteringsaftale, registreres ogsa det format, som kan
modtages pga. konvertering.

Rune fra EG Sensum er ked af, at vi ikke ndede at behandle emne 8 pa workshoppen, som hand-
ler om "Fejl i forsendelse af GGOP og sygehusadviser til kommune”. Der er lagt op til, at man
kun ma registrere GGOP pa ét lokationsnummer pr. kommune. Om ikke andet skal et bosted
kunne modtage en videresendt GGOP. Vi har samme problematik omkring hjemmeplejesyge-
husmeddelelser, som EG Sensum ogsa er godkendt til. Dette er der lavet nogle principper for:
"Principper for udvidet anvendelse af standarder til psykiatri- og socialomradet”.

Kristina Farsinsen fortaeller, at ud fra et sundhedsfagligt perspektiv, sa udfordrer det i kommu-
nerne, fordi den sundhedsfaglige dokumentation bliver splittet ud pa flere systemer. Det bety-
der, at de ikke har al den sundhedsfaglige dokumentation tilgaengeligt, nar de behandler borge-
ren.

Linda Kromann synes, det er en udfordring, at et lokationsnummer kun kan have én enheds-
type, da et lokationsnummer kan have flere funktioner. Det er med som et aendringsgnske til
SOR.

Ole bemeerker, at den nye infrastruktur kommer til at kunne handtere flere funktioner. Der bli-
ver bl.a. indfgrt kommunale specialer (inspireret af FUT). Man vil dog kun kunne have ét speci-
ale, nar data deles. Asger forteeller, at de har faet at vide, at strukturen vil kunne daekke 95 % af
alle cases. Hertil svarer Linda Kromann, som bl.a. ogsa er involveret i supportsager, at de sidste
5 % helt sikkert vil komme til at fylde i supporten, sa hun gnsker sig en helgardering.

Ole fortzeller, at den nye sundhedsadressering bl.a. kommer til at handtere henvisninger fra
praktiserende laeger pa en made, som minder om pakkehenvisningstabellen, og man vil benytte
samme model til gvrige parter. Vi behgver ikke vente pa den nye infrastruktur, fgr vi kan be-
gynde at benytte os af sundhedsadresseringskomponenten i den nuvaerende infrastruktur. Dog
forventes fgrste og anden version af sundhedsadresseringsservicen at vaere dedikeret EHMI-
produktionspilot.

Krav til afsendelse: Afsender skal kun sende meddelelser, som modtager kan modtage iflg. SOR-
EDI. Der er 2 muligheder for regelseet, enten 1.) at lokationsnumrene kun har meddelelsestyper
og formater, som it-systemet er godkendt til, eller 2.) at SOR-EDI viser de meddelelser og for-
mater en given modtager kan modtage ex pga. konverteringsaftale). Det er 2.) der arbejdes vi-
dere ud fra.

Pa sigt er det visionen, at it-leverandgrer sgrger for korrekt registrering i SOR-EDI for deres kun-
der, som en del af installationen (regioner undtaget).


https://medcom.dk/wp-content/uploads/2023/02/principper-for-udvidet-anvendelse-af-hjemmepleje-sygehusmeddelelser_medcom.pdf

4 Monitoreringsrapporter af SOR-EDI-kvalitet og oprydningsudtraek

Praesentation af monitoreringsrapporter og oprydningsudtraek. Hvordan kan vi sikre, at der bli-
ver arbejdet med at forbedre SOR-EDI-kvaliteten? Idéer til indsatser fra MedCom — indsatser fra
SOR-adresseringsgruppens deltagere.

Vi gnsker god datakvalitet i SOR. Pa den baggrund har MedCom udarbejdet nogle monitore-
ringsrapporter og nogle oprydningsudtraek. De skal bidrage til faerre fejl og stgrre sikkerhed i
anvendelsen af SOR-EDI i nuvaerende meddelelseskommunikation og kommende meddelelses-
kommunikation i moderniseret infrastruktur.

Der er udarbejdet nogle monitoreringsrapporter, som viser status/udviklingen i datakvaliteten
inden for nogle omrader, hvor der er brug for at optimere datakvaliteten. Formalet er at moni-
torere udviklingen i SOR-EDI-kvalitet.

Oprydningsudtraek, som sendes til de SOR-ansvarlige i de forskellige sektorer, og som indehol-
der de lokationsnumre, som ligger bag graferne i monitoreringsrapporterne. Formalet er at
g@re oprydningsopgaven nemmere at tage fat pa for de SOR-ansvarlige.

Da registreringsvejledningen endnu ikke er udarbejdet, vil der veere nogle af parametrene i op-
rydningsudtreekkene, som man med fordel afventer med at rydde op i, til der er regler for bl.a.
registrering af kvitteringer samt angivelse af format af meddelelse (afhaengig af, om man skal
registrere bade dem, man er godkendt til, og dem man har aftale om konvertering til).

Mie lister de parametre, som er med i monitoreringsrapporterne. Der er udarbejdet monitore-
ringsrapporter for regioner, kommuner og almen praksis. Monitoreringsrapporterne udkommer
4 gange arligt og er tilgaengelige pa MedComs hjemmeside.

Mie gennemgar kort de forskellige parametre med sammenligning mellem almen praksis, regio-
ner og kommuner.

Oprydningsudtraekkene er sendt ud til de SOR-ansvarlige i de forskellige sektorer (almen prak-
sis, regioner og kommuner). Mie praesenterer et eksempel pa, hvordan et oprydningsudtraek
kan se ud, og der er lavet en guide til oprydning, som guider modtageren i, hvad der skal ggres.
Oprydningsudtraekkene er sendt til de kommunale SOR-administratorer, SOR-administratorer i
regionerne + de regionale deltagere i SOR-adresseringsprojektarbejdsgruppen, laegepraksisleve-
randgrerne + PL-Forum og PLO. Der informeres i gvrigt via nyheder, MedComs styregruppe,
hjemmepleje-sygehusgruppen, KKR-digitaliseringsnetvaerket m.fl. Herudover afholdes der et
webinar den 25/6-24 kl. 9-10.15.

Det er vigtigt, at parterne afsaetter ressourcer til oprydning og sikrer arbejdsgange til Isbende
vedligehold af oplysninger vedr. lokationsnumre og meddelelsestyper.

Maggie har prgvet at kigge pa udtraekket, og det er en svaer opgave. Har fx et lukket lokations-
nummer, som fx modtager tandlaegeafregninger. Har ogsa en problematik om kvitteringer pa
kommuneafslutningsnotater, som er meget laenge undervejs, hvor de sa gensender afslutnings-
notatet. Kristian fortaeller, at der star lokale servere ude hos nogle laeger, og historisk set har
det veeret sadan, at der f@rst blev kvitteret, nar meddelelsen var laest. Det skulle der dog veeret
ryddet op i. Der er ogsa nogle laegepraksis, som slukker deres server, nar de gar hjem pga. kli-
mamal m.m.

5 Z£ndringsgnsker til SOR-EDI

Det er aftalt med SOR-teamet i SDS, at behandling af aendringsgnsker pd SOR-backlog vedr.
SOR-EDI skal handteres i SOR-projektarbejdsgruppen, sa laenge projektet kgrer. SOR-projektar-
bejdsgruppen har fdet oversigten tilsendt og har prioriteret de 3 gnsker, som er vigtigst.
Overblik over resultat af prioritering praesenteres.

Drdftelse af den videre proces.

Jeanette fra MedCom og Mikkel fra Sundhedsdatastyrelsen har gennemgaet backlog-listen over
a@ndringsgnsker til SOR og plukket de aendringsgnsker ud, som omhandler SOR-EDI. Det er af-
talt, at de gnsker, der omhandler SOR-EDI, handteres i SOR-adresseringsprojektarbejdsgruppen,
sa lenge den eksisterer.


https://medcom.dk/projekter/sor-adressering/monitorering-sor-edi-kvalitet/

Listen er sendt ud til gruppen, og vi har bedt om prioritering af a&ndringsgnskerne. Der er kun
indkommet 8 svar, hvorfor vi har valgt at lave en prioritering pa dagens mgde ogsa, hvor flere
medlemmer er til stede.

Region Nordjylland har bedt om en uddybning af SORB-49 og SORB-746, som Mikkel uddyber.
SORB-49 er en forudsaetning for at SORB-746 kan opfyldes.

Efter afstemning pa dagens mgde lander vi pa fglgende prioritering:

e 1. prioritet — SORB-92: Genabning af lokationsnummer; Der er behov for at kunne genabne
et lokationsnummer, som er blevet lukket ved en fejl.

e 2. prioritet — SORB-747: Samkgrsel af godkendelsesoversigten og mulige meddelelsestyper,
der kan tildeles; For nuvaerende kan alle meddelelsestyper vaelges, nar der skal tilknyttes
meddelelsestyper til et lokationsnummer. Der er behov for at skaere ned pa maengden af
forkert tilknyttede meddelelsestyper, hvilket kan g@res igennem at begraense valgmulighe-
derne til kun at vise de meddelelsestyper, et system er godkendt til. Dette vil ogsa muligggre
hurtig tilknytning af meddelelsestyper igennem fx en drop down-liste. Kraever afdeekning af
forretningskonsekvenser.

e 3. prioritet — SORB-376: Tilknytning af flere enhedstyper pa samme SOR-enhed; Kommu-
nerne anvender ofte samme lokationsnummer pa flere fagomrader, men kan kun have én
enhedstyper.

Mikkel vil gerne pa naeste mgde give en status pa de forskellige gnsker i backloggen. Der er for
nylig abnet op for en officiel vej for eendringsgnsker generelt til SOR, hvor alle har mulighed for
at komme med forslag — https://sundhedsdatastyrelsen.dk/da/rammer-og-retningslinjer/orga-
nisationsregistrering/sor videreudvikling.

6 Hvilke krav til anvendelse af SOR-EDI ved adressering skal der vaere?

Spor 2 i SOR-adresseringsprojektet handler om bedre anvendelse af SOR til adressering, hvor it-

systemernes anvendelse af SOR-data til adressering skal kvalitetssikres. Der skal fastsaettes mal

og krav samt afklares metoder til opfyldelse for effektiv it-systemanvendelse af SOR ved adres-

sering. SOR-projektarbejdsgruppen skal bidrage med at kvalificere hvilke krav, der skal stilles til

it-systemerne. Ndr krav er fastlagt og beskrevet, er det forventningen, at it-systemerne kan te-

stes og godkendes af MedCom for korrekt anvendelse af SOR til adressering.

Der skal arbejdes i grupper, som skal komme med input til anvendelseskrav og metoder til opfyl-

delse (MedCom-test).

Her er eksempler pG anvendelseskrav:

e Hvis en modtager kan modtage bdde XML- og EDI-format, er det et krav, at afsender sender i
XML (selv om afsender ogsa kan afsende i EDI-format).

o [t-systemet skal tydeliggare, at enheden tilhgrer X kommune for brugeren. Det skal ikke veere
et krav, at kommunens navn ogsa skal indgd i navnet pa enheden i SOR.

e Enhedstypen skal fremgd i brugergreensefladen, enten direkte eller ved mouseover.

o Ved fremsggning af modtager til X meddelelse skal der kun fremsgges modtagere, som kan
modtage X meddelelse.

e Hvis modtager ikke kan X meddelelse, skal det ikke vaere muligt for afsender at afsende X
meddelelse til modtageren (= effektiv Igftestang for korrekt registrering i SOR-EDI).

e Andre krav.....

MedCom-test- og -godkendelsesproces for korrekt anvendelse af SOR ved adressering. Der ud-
stilles godkendelsesoversigt pd MedComs hjemmeside for korrekt SOR-adressering og udgives
nyheder, ndr en ny it-leverandgr er godkendt.

o Testprotokol udarbejdes

e Hvordan forestiller | jer, at en MedCom-test og -godkendelse kunne udfgres?


https://sundhedsdatastyrelsen.dk/da/rammer-og-retningslinjer/organisationsregistrering/sor_videreudvikling
https://sundhedsdatastyrelsen.dk/da/rammer-og-retningslinjer/organisationsregistrering/sor_videreudvikling

Spor 2 i SOR-adresseringsprojektet handler om bedre anvendelse af SOR til adressering, hvor it-
systemernes anvendelse af SOR-data til adressering skal kvalitetssikres.

| dagsordenen er der skrevet nogle eksempler pa anvendelseskrav, men det er meningen, at
man skal brainstorme i grupperne. Nar man kommer tilbage fra gruppearbejdet, skal man pree-
sentere de 3 vigtigste prioriteringer.

Gruppe 1:
o

O

Gruppe 2:
o

Gruppe 3:
o

Der er behov for et SOR-EDI-afprgvningsmiljg. De ved, det findes, men det hol-
des ikke opdateret. Der er gnske om, at demo dagligt holdes opdateret med
produktionsdata. (Maske skal det ikke vaere dagligt pga. andre hensyn). Det skal
fremga pa siden, hvornar databasen nulstilles naeste gang.

Validering: lkke bare fagsystemer, men ogsa VANS-leverandgrer bgr validere op
imod hvilke meddelelser, en organisation kan modtage.

Savner rigtig meget, at der bliver noget hjaelp til, nar fx praksislaeger starter op
— en ”"Kom-godt-i-gang-guide”.

Det ma veaere et grundvilkar, at et MedCom-certificeret system validerer op
imod SOR.

Det skal veere et krav i et system, at der skal vaere daglige SOR-indlaesninger.
Det skal ikke vaere muligt at sende til et lukket lokationsnummer (maske en af-
tale med sin VANS-leverandgr i en overgangsperiode ifm. skift af system m.m.).
Vi vil gerne have en national beslutning for hver ibrugtagning af en FHIR-stan-
dard, at der er en plan for udfasning af “den gamle version”.
Meddelelsespakker: Standarderne skal bundles sammen logisk — fx modtager af
henvisning skal kunne sende en epikrise. Kristian naevner, at det kunne vaere
rigtig godt, hvis man lavede specialespecifikke pakker ogsa — fx en fysioterapi-
pakke, der indeholder de typiske meddelelser, en fysioterapeut skal bruge. Mik-
kel kunne godt taenke sig pa naeste mgde at komme med et oplaeg til, hvordan
man kunne lave nogle pakker, og sa vil han gerne have gruppens input til det.
Linda oplever, at pa praksisomradet ligger lokationsnummer og ydernummer
ikke altid pa samme organisatoriske niveau, og det giver problemer. Hertil sva-
rer Mikkel, at praksis slet ikke bliver praesenteret for valgmuligheden, sa SDS vil
gerne hgre, nar det opleves. Linda fortaeller, at hun har indsendt talrige eksem-
pler til SORpost. Lise fortaller, at de ofte oplever, at andre private aktgrer har
sveert ved at blive sat rigtigt op i SOR. Kristina naevner overdragelse m.m. af
praksis, at hvis det ikke bliver sendret korrekt i SOR, sa giver det problemer i af-
taleoversigten.

En afsender skal sende i nyeste format, som modtager kan modtage, og som
afsender selvfglgelig kan.

Hvem har konverteringsforpligtelsen? Det skal vaere entydigt. Der er lavet en
beslutning ift. konvertering af CareCommunication, men der mangler en gene-
rel beslutning ift. konvertering mellem XML og EDI. Catharina bemaerker, at det
vil kraeve et vist varsel, hvis man indfgrer nye konverteringsregler. Jeanette fo-
reslar, at vi fra projektets side prgver at lave en “gnsket tilstand” for konverte-
ringsregel og herefter vurderer, om det skal Igftes til MedComs styregruppe.
Det skal ikke vaere muligt at sende til lukkede lokationsnumre.

Der er et gnske om, at SOR opdateres dagligt, og it-systemerne kun ma have
favoritlister over modtagere, hvis disse ogsa opdateres sammen med SOR.



Kristian bemaerker, at han har kunder, fx gjenlaeger, hvor de har brug for, at en
favoritliste ikke overskrives. De er stort set ligeglade med resten af SOR.

o Som afsender skal man ikke kunne sende til en modtager, der ikke kan modtage
pagaeldende meddelelse.

e Gruppe 4:

o Listen over modtagere skal vaere entydig — man skal fx ikke se 3 niveauer for en
legepraksis. Kristian supplerer, at hvis der ikke er en enhedstype p3, skal den
ikke vises. Man skal ikke have vist ungdvendigt indhold. Mikkel vil gerne hen-
vise til "Vejledning til systemanvendelse af SOR” + SOR-profileringsark. Vejled-
ningen er senest opdateret i 2023, men anbefalingen omkring visning af lokati-
onsnummer-ejer og ikke fuld visning af nedarvninger til adressering er ikke in-
kluderet i den nuvaerende vejledning og kan passende tages med i naeste opda-
tering. Mikkel naevner, at hvis man fx sgger pa en specifik praktiserende leege i
et laegehus, skal man blive praesenteret for kun laegehusets (som ejer af lokati-
onsnummeret) med evt. mulighed for sekundaer visning af enheder, som arver
lokationsnummeret.

o Det ma ikke vaere muligt at fremsgge og sende til lukkede lokationsnumre. Det
bgr ogsa geelde VANS.

o Der skal registreres korrekte meddelelsestyper.

Mikkel gnsker sig, at vi hellere kommer med 3 hgjt prioriterede krav, hvor vi far Igftet kvaliteten
betragteligt hos mange parter, fremfor at vi kommer med en lang liste af eendringer og anven-
delseskrav.

Mie naevner, om man som leverandgr kan bruge det som et konkurrenceparameter, at man le-
ver op til anvendelseskravene.

Planen er, at MedCom fremadrettet skal teste og godkende de enkelte systemer til korrekt an-
vendelse af SOR ved adressering. MedCom vil udstille godkendelsesoversigt pa MedComs hjem-
meside for korrekt SOR-adressering og udgive nyheder, nar en ny it-leverandgr er godkendt.
Der skal udarbejdes testprotokol.

Der er et par deltagere, som naevner, at det vil veere en meget stor opgave at skulle MedCom-
teste alle nuveerende it-systemer, og at MedCom-test maske vil veere svaer at gennemfgre. Kri-
stian naevner, at det bgr vaere afsender, som skal konvertere, hvis der skal konverteres "op" i
format, men modtager, som skal konvertere, hvis der skal konverteres "ned" i format.

Mikkel foreslar, at MedCom ud fra de input, der er kommet bade pa workshoppen i Odeon og
dagens mgde kommer med et forslag til anvendelseskrav, og sa ma gruppen kommentere pa
den.

7 Eventuelt.

Forelgbig 2. september. Mgdet afholdes online i tidsrummet 10:00-12:00.

Vi har planlagt nyt mgde i gruppen den 2. september. Oprindeligt var det planlagt, at det skulle
afholdes fysisk, men vi forestiller os at holde det virtuelt i stedet. Linda bemaeerker, at Region
Nordjylland, Region Midtjylland og Region Syddanmark ikke kan om formiddagen, men de vil
godt kunne om eftermiddagen. Vi flytter mgdet til om eftermiddagen fra kl. 12-15 og sender en
booking til gruppen.


https://sundhedsdatastyrelsen.dk/-/media/sds/filer/rammer-og-retningslinjer/organisationsregistrering/brug-af-sordata/vejledning-sor-data-anvendelse.pdf?la=da
https://sundhedsdatastyrelsen.dk/-/media/sds/filer/rammer-og-retningslinjer/organisationsregistrering/brug-af-sordata/sor_profileringsark.xlsx?la=da
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