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Velkomst

v. Poul Erik Kristensen, KL & Karina Hasager Hedevang, MedCom
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Agenda

10:00 – 10:05 Velkomst v. Poul Erik Kristensen, KL og Karina Hasager Hedevang, MedCom

10:05 – 10:10 Meddelelser
• Orientering om registrering af kommunale funktionskoder i SOR v. Jeanette Jensen, MedCom

10:10 – 10.40 Advis om sygehusophold
• Status på fordeling af sygehusadviser til flere modtagersystemer v. Mie Borch Dahl Ballegaard, MedCom
• Drøftelse af anvendelse af XDIS20 og XDIS17 på privathospitaler og ønsker om udfasning v. Mie Borch Dahl Ballegaard, MedCom
• Orientering om udfordringer med driftsstabilitet hos Fælleskommunal Beskedfordeler v. Sabina Hedefelt Leopold, KOMBIT

10:40 – 11.00 FK-OSS v. Sabina Hedefelt Leopold, KOMBIT

11:00 – 11:10 Pause

11:10 – 11:40 Status på udbredelse af dosispakket medicin v. Karina Hasager Hedevang, MedCom
• Status på hvor vi er i projektet
• Orientering om, hvad der er blevet udarbejdet indtil nu
• Fokus fremadrettet

11:40 – 11:50 Kort vedr. sygeplejerskers forbeholdte virksomhedsområde v. Karina Hasager Hedevang, MedCom og Poul Erik Kristensen, KL

11:50 – 12:00 Status på den nye korrespondancemeddelelse/CareCommunication v. Karina Chrone Lorenzen, MedCom

12:00 – 13:00 Frokost

13:00 – 13:20 Status på borgers og lægeligt fravalg af genoplivning v. Poul Erik Kristensen, KL
• Problematik i, at lægers fravalg ikke håndteres via Fælles Stamkort, og læge sender korrespondancebesked til kommunen, som 

registrerer manuelt med den konsekvens, at når status for genoplivning skal fremfindes, så skal der ses to steder i EOJ-systemet
• Hvad med mindre EOJ-systemer, som fx Sofus Dagbog? Hvordan fremsøger medarbejdere status for genoplivning? Er der krav til 

kommunerne om, at adgang til informationer skal være tilgængelig?
• Hvad med sagssystemer, som ikke har knapløsning til Sundhedsjournalen?
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Agenda

13:00 – 13:20 Status på borgers og lægeligt fravalg af genoplivning v. Poul Erik Kristensen, KL
• Problematik i, at lægers fravalg ikke håndteres via Fælles Stamkort, og læge sender korrespondancebesked til kommunen, som 

registrerer manuelt med den konsekvens, at når status for genoplivning skal fremfindes, så skal der ses to steder i EOJ-systemet
• Hvad med mindre EOJ-systemer, som fx Sofus Dagbog? Hvordan fremsøger medarbejdere status for genoplivning? Er der krav til 

kommunerne om, at adgang til informationer skal være tilgængelig?
• Hvad med sagssystemer, som ikke har knapløsning til Sundhedsjournalen?

13:20 – 13:35 Status på fejloprettede journaler pba. forkert modtaget korrespondance eller genoptræningsplan v. kommunerne

13:35 – 14.00 Opfølgning på identitetssløring i kommunerne v. Jeanette Jensen, MedCom
• Opfølgning på udstilling af medarbejdere med navne- og adressebeskyttelse i MinLog

14:00 – 14:15 Pause

14:15 – 14:30 Nyt fra SOR-adresseringsprojektet v. Jeanette Jensen, MedCom
• Orientering om, at MedCom overtager opgaven med at tildele lokationsnumre til kommunerne pr. 1. april 2025
• Regelsæt for registrering af lokationsnumre og meddelelsestyper er godkendt af MedComs styregruppe på møde den 10/3-2025

14:30 – 14:45 Opdateret mapningsguide til indlæggelsesrapporten v. Kira Christina Ørbekker, MedCom

14:45 – 15:00 Eventuelt
• Inputs til kommende møde:

• Kommunale prøvesvar
• EG’s løsning til hjælpemiddelområdet på borger.dk, hvor det kræves, at borgeren giver tilladelse til, at sagsbehandleren indhenter 

oplysninger på sundhed.dk



Meddelelser

v. KL og MedCom



Orientering om registrering af 
kommunale funktionskoder i 
SOR

v. Jeanette Jensen, MedCom



• Funktionskode = specialekode i SOR 

• En del af metadatastandarden- anvendes ved deling af dokumenter i 
infrastrukturen på den nationale serviceplatform, NSP. Ex. PRO og aftaledeling. 

• Masseopdatering i uge 3, 2025 v. SDS

• MedCom har modtaget en del spørgsmål om funktionskode til 
plejehjem/plejecenter, handicap & psykiatriområdet

• Vores anbefaling: 

• Anvend overbegrebet: ”Det kommunale omsorgs-, social og sundhedsområde”
23-04-20257

Kommunale funktionskoder



Advis om sygehusophold

v. Mie Borch Dahl Ballegaard, MedCom 

og Sabina Hedefelt Leopold, KOMBIT



1. Fordeling af sygehusadviser til flere modtagersystemer 

2. Anvendelse af DIS20 og DIS17 på privathospitaler og ønske om udfasning

3. Orientering om udfordringer med driftsstabilitet hos Fælleskommunal 
Beskedfordeler

NYT siden sidst: RH og RSJ i drift med Advis om sygehusophold (7. januar 2025)

19-03-20249

Advis om sygehusophold



Esbjerg Kommune/Sensum (muligvis også Kolding?):

• Advis om sygehusophold (i drift)

• Indlæggelsesrapport/XDIS16 (afventer)

• Tekniske afklaringer: Hvor skal den automatiske ILR sendes fra?

• Organisatoriske afklaringer med regionen: Er der opbakning fra og etableret 
aftaler med regionen om modtagelse af flere ILR? 

• Og hvad med PFP og USR? 

Hvilke overvejelser har man i kommuner, som anvender andet system på det 
sociale område, ift. at modtage Advis om sygehusophold, sende ILR (og evt. 
modtage PFP og USR)?

19-03-202410

Status på beskedfordeling til flere modtagersystemer



• Ét privathospital sender DIS20 og DIS17

• Volumen i februar ‘25: 20 stk., 15 kommuner.

• EOJ-leverandører og kommuner har spurgt ind til udfasning af de gamle 
standarder

• MedCom vil gerne hjælpe med udfasning men vil også gerne have opbakning 
til løsning.

• MedCom har henvendt sig til leverandører med opfordring om at understøtte 
Advis om sygehusophold

• Privathospitalerne er (umiddelbart?) ikke forpligtede ud over GGOP og PFP.

Hvilken løsning ser kommunerne ift. udfasning af de gamle advis-standarder? 

19-03-202411

Anvendelse af DIS20 og DIS17 på privathospitaler og 
ønske om udfasning



Status fra KOMBIT
Advis om sygehusophold

Marts 2025



Dagsorden

Advis om sygehusophold

1. Driftsstabilitet på Beskedfordeler

2. Supportkæde

3. Kvitteringsoverblik

SUNDHEDSAGENTEN



Driftsstabilitet på 
Beskedfordeler



Region Kommune (fx Herning)

Beskedfordeler
(KMD)

Modtagersystem 
uden kvittering

Modtagersystem 
med kvittering 

(Primært)

Modtagersystem 
med kvittering

EPJ
Sundhedsagent

(MultiMed)

VANS

!
Sundhedsagent overvåger at 
modtagersystemer kvitterer !

Kommune godkender alle 
modtagersystemer via serviceaftaler i 

ADM. Modtagersystemer med kvittering 
skal registreres i Sundhedsagent

KOMBIT

Modtagersystemer

Advis om sygehusophold (HospitalNotification)

Kvittering (Acknowledgement)

Notifikation (hvis Kvittering er mere end 45 min 
forsinket)



Tiltag

Teknik

▪ Dedikeret behandling af Advis om 
Sygehusophold

▪ Robusthed på connection

▪ Overvågning af fuld gennemløb (alarm)

Servicemål

▪ Afstemmes 

DRIFTSSTABILITET PÅ BESKEDFORDELER

Pres på behandling

Pres på connection



Supportkæde



2. Supportkæde
▪ Dialog med en række kommuner – store og små

▪ Dialog med relevante leverandører

▪ Opdatering af drejebog

SUNDHEDSAGENTEN

LINK: https://docs.kombit.dk/latest/1f7b636e 

https://docs.kombit.dk/latest/1f7b636e


Kvitteringsoverblik



Kvitteringsoverblik for modtagersystemer
▪ Brugergrænseflade

▪ Status på distribution af Advis om Sygehusophold

▪ Notifikationsservice
▪ Modtag notifikation om forsinkede adviser



Region Kommune (fx Herning)

Beskedfordeler
(KMD)

Modtagersystem 
uden kvittering

Modtagersystem 
med kvittering 

(Primært)

Modtagersystem 
med kvittering

EPJ
Sundhedsagent

(MultiMed)

VANS

!
Sundhedsagent overvåger at 
modtagersystemer kvitterer !

Kommune godkender alle 
modtagersystemer via serviceaftaler i 

ADM. Modtagersystemer med kvittering 
skal registreres i Sundhedsagent

KOMBIT

Modtagersystemer

Advis om sygehusophold (HospitalNotification)

Kvittering (Acknowledgement)

Notifikation (hvis Kvittering er mere end 45 min 
forsinket)



FK-OSS

v. Sabina Hedefelt Leopold, KOMBIT



FK OSS på KKR
Marts 2025



Status på udrulning af FK OSS



Udrulningsplanen i bølger

H1 ‘23

Bølge 1

H2 ‘23 H1 ‘24 H2 ‘24 H1 ‘25 H2 ‘25

Pilot

Bølge 2

Nu



FK OSS kommuner i drift

Bølge 1

Pilot



Hvad er gevinsten?

Kommunens FK ORG administratorer 

vedligeholder kommunes 

organisationsdata til brug for kommunens 

fagsystemer

Kommunens SOR administratorer 

vedligeholder oplysninger om navne og 

adresser på sundhedsrelevante 

organisationsenheder 

SOR administrator får enhederne 
foræret, og skal ikke selv registrere 
dem fra bunden af i SOR

Sikrer effektiv vedligeholdelse af 
SOR og mulighed for 
automatisering af visse 
opdateringer 

Genbrug af data

FK OSS

Mulighed for at skrive 
SOR kode tilbage til ORG



Fremover kommer jeg til kun at skulle bruge omkring 
10% af den tid, jeg før brugte på at vedligeholde 
vores kommunale data i SOR. Det kan man da kalde 
gevinstrealisering….

SOR administrator, Københavns Kommune



Den nye løsning er virkelig god, intuitiv og let at bruge. Den 
gør præcis det, den skal

Men det forudsætter, at vi skal have bedre styr på vores 
kilder til data og sammenhængen mellem dem. Det har den 
nye løsning været en øjenåbner for – nu ved vi, hvad vi skal 
have styr på 

SOR administrator, pilotkommune



Jeg kan kun anbefale at gå med på bølge 2, systemet 
fungerer godt med enkelte kendte fejl. 
Implementeringsforløbet med KOMBIT har været eminent. 
Det er muligt at lave en selvimplementering via KLIK 
opgaver, men jeg vil klart anbefale at man deltager i et 
KOMBIT forløb, som bølge 2 giver. 

OSS Projektleder, Randers kommune, Bølge 1



Alle kommuner har en oprydningsopgave 
– også selvom man ikke tror, man har det

Den vigtigste læring fra piloter og Bølge 1



Bølge 2



Bølge 2 skudt i gang

55 kommuner 

deltog på et af de tre orienteringsmøder, 
som blev afholdt d. 6., 11. og 13. marts.

               
               

                

                                                



18 kommuner 

deltog på orienteringsmøde 1

               
               

                

                        



22 kommuner 

deltog på orienteringsmøde 2

               
               

                

                        



22 kommuner 

deltog på orienteringsmøde 3

               
               

                

                        



Plan og 
implementeringsopgaver



Overordnet tidsplan – Bølge 2 

Uge 6-13

KLIK opgave

Kommunens beslutning om 

Go/no go til udrulningsforløb

TEST PROD

Forankring

I DRIFT

Uge 36-37 

Go-live 

15/9 ‘25

Uge 14-21

Paratheds-

analyse i

KLIK
G1 G2

G2
Kommunens beslutning om at 

indgå i Parathedsanalyse-

forløb

G1

Orienteringsmøder

• Orienteringsmøder: 
6. , 11. og 13. marts

Vinterferie Påskeferie Sommerferie

Uge 22-36 

Bølge 1 afslutning

• Opfølgning på 
produktionssætning

G0

Uge 5

ImplementeringParathedsanalyse

NU

Survey udsendes 
efter 

orienteringsmødet



               
               

                

                                                

               
               

                

                                          

               
               

                

                                          

Hvad er processen så?

Alle kommuner 
inviteres til FK OSS 
Orienteringsmøde.

55 kommuner deltog. Gate 1: 
Kommuner tager stilling 
til, om FK-OSS er noget 

for dem. 

Besvares via survey.
Gate 2: 

Parathedsanalyse

Besvares via KLIK Bølge 2:
Endelig antal ukendt



Sommerferie

Parathedsanalyse (PA)

Forberedelse af infrastruktur (IN)

Forberedelse Test (FT)

Produktion (PR)

Apr SepAugJulJunMaj

Forberedelse Produktion (FP)

Tidsplan for Bølge 2 – foldet ud på faser

Go-live 

15/9 

Kun hvis kommunen siger ‘Go’ til at deltage i udrulningsforløb

Okt

G1

Kommunens beslutning om at indgå i 

Parathedsanalyse-forløbG1



KLIK-opgaver - oversigt

22 KLIK-opgaver

• Opgaverne publiceres så snart 
kommunen beslutter at deltage i 
implementeringsforløbet

• Implementeringsforløbet har en varighed 
på 3 måneder

Erfaringer fra Bølge 1

• Opgaver er klart og præcist beskrevet

• Opgaverne kan udføres indenfor 
tidsfristen – også i en travl hverdag

.



PAUSE



Status på udbredelse af 
dosispakket medicin

v. Karina Hasager Hedevang, MedCom



19-03-202444

Over 60.000 borgere på dosispakket medicin 
 



• Status på hvor vi er i projektet:

• Pakkegebyret – afventer beregninger fra Sundhedsdatastyrelsen på, hvad det vil 
koste kommunerne, hvis de skal betale for borgerens dosispakket medicin

• Sendt indstilling til Indenrigs- og Sundhedsministeriet med ønske om lovændring i 
§157 vedr. brug af FMK-data (møde 3. april)

• Planlægning af netværksmøde for de kommuner, der ligger under 6% i andel af 
borgere på dosispakket medicin (i alt 59 kommuner)

• Samarbejdsaftale med EOJ-leverandørerne om hentning af aktuel handelsnavn

o Samarbejdsaftale underskrevet med KMD og Netcompany

o Systematic – underskrift på vej

o Dialog med EG-Sensum  

• ØA-tiltag i SDS regi

o Akutstatus

o Levering af administrationstidspunkter fra EOJ-systemerne

• Udfordringer med autogenererede receptanmodninger, særligt dem, der sendes til 
sygehusene

23-04-202545

Status på udbredelse af dosispakket medicin



• Best Practice

• Link til MedComs hjemmeside, hvor der findes alt materiale vedr. dosispakket medicin som 

programmet i fællesskab har udarbejdet:

• Opstart af dosispakket medicin

• Quickguide til almen praksis

• Vejledninger ved ændringer

• Vejledninger ved restordre

• Flowchart til hospitalspersonale

• Borgerpjece

• KLU-materiale

• Implementeringsguide til kommunerne

• Nye grafer over statistiktallene
23-04-202546

Hvad har programmet udarbejdet af materialer?

https://medcom.dk/wp-content/uploads/2024/12/Best-practice-for-haandtering-af-dosispakket-medicin.pdf
https://medcom.dk/projekter/dosisdispensering/
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2024/04/Vejledning-til-opstart-af-dosispakket-medicin-hos-borgere_nyt-layout.pdf
https://laeger.dk/media/w5slqcat/quickguide-dosispakket-medicin-version-2-nov-2023.pdf
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2024/04/Vejledning-ved-aendring-af-medicin-i-doseringsperioden_nyt-layout-002.pdf
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2024/06/Vejledning-til-laeger-og-apotekspersonale-ved-restordre-ifm-dosispakket-medicin.pdf
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2024/12/Flowchart-til-hospitalspersonale-ved-aendring-i-dosispakket-medicin-ved-udskrivning.pdf
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2024/06/Implementering-af-dosispakket-medicin_20240610.pdf
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2025/03/Udvikling-i-antal-brugere-af-dosispakket-medicin.pdf


• Fokus fremadrettet

• At få alle kommuner med – også dem der ligger lavest i statistikken

• Implementering i regionerne 

• Hvordan får vi de læger med, der endnu ikke synes dosispakket medicin er vejen 
frem? (aftale med PLO om deltagelse på KLU-møder)

• Projektet ønskes forlænget ind i 2026 (indstilling til MedComs styregruppe)

• Med i en projektansøgning fra Professionshøjskolen, der har søgt 
innovationsfonden om midler til et 4 årigt projekt fra 2026-2029 og 
implementering af dosispakket medicin i kommunerne

• Nye måltal for udbredelse af dosispakket medicin

23-04-202547

Status på udbredelse af dosispakket medicin



MUUSMANN rapporter viste et potentiale på mellemlang og lang sigt:

23-04-202548

Har vi nået potentialet for udbredelse af 
dosispakket medicin?



23-04-202549



Kort vedr. sygeplejerskers 
forbeholdte virksomhedsområde

v. Karina Hasager Hedevang, MedCom



Rekvirering af medicin                            
- til brug i praksis



• Arbejdsgang for de fleste kommuner i dag
• Sygeplejerske sender medicin-rekvistion pr. mail til apoteket
• Sygeplejerske ringer til apoteket og bestiller

• Pr. 1. juli 2025 træder receptbekendtgørelsen nye regler ift. medicin i kraft 
for sygeplejersker
• Jf. §1, stk. 5, nr. 8 - må sygeplejersker bestille medicin til kommunen til brug for 

sygeplejerskers behandling af patienter i eget hjem, herunder plejehjem o.l., og på 
midlertidigt døgndækkede pladser.
o Jf. §97, stk. 3 – kan de i nævnte §1, stk. 5 nr. 8 nævnte rekvisitioner kun afgives af 

sygeplejersker på de lægemidler, der fremgår af bekendtgørelse om sygeplejerskers 
forbeholdte virksomhedsområde

• Jf. §11, stk. 1 - kan sygeplejersker anvise visse vacciner og lægemidler til bestemte patienter 
og til brug i praksis inden for deres virksomhedsforbeholdte område
o Jf. §12, stk. 3, nr. 5 - må recepter på lægemidler udstedt af sygeplejersker alene 

udstedes elektronisk

52

Rekvirering af adrenalin



• Sygeplejersker får samme mulighed for at bestille medicin til brug i praksis via FMK-online            
pr. 1/7-25, som en læge kan i dag, ved at logge på med medarbejdersignatur og angivelse af 
den tilhørende organisation

• Læger er i dag forpligtiget til at oprette bestilling af medicin  ‘til brug i praksis’ via FMK ifølge 
receptbekendtgørelsen. 

• Vi har hørt, at nogle apotekere har opfattelsen, at de samme krav gælder for sygeplejersker. 
Ifølge receptbekendtgørelsen er dette ikke et krav endnu, men kan måske på sigt blive det.  

23-04-202553

Rekvirering af medicin til brug i praksis via FMK-online



Status på den nye 
korrespondancemeddelelse/
CareCommunication

v. Karina Chrone Lorenzen, MedCom



19-03-202455

Agenda

• Idriftsættelse af CareCommunication

• Status – test og certificering af leverandører

• Status – konverteringsløsning

• Udfordringer og next step



19-03-202456

CareCommunication (ny korrespondancemeddelelse)

• Gradvis idriftsættelse fra d. 31. maj 2025

• Opstart hos praksislæger, kommuner og regioner

• 90 - 95% KM udveksles mellem kommuner, praksislæger og 
regioner

• Udveksles mellem 750.000 – 900.000 KM per måned

• Omfattende proces: Anvendes i mere end 65 forskellige it-
systemer

• Fortsat udbredelse

• Stor variation i antallet af sendte korrespondancemeddelelser 
(KM)



19-03-202457

Status – test og certificering af leverandører

CareCommunication

• Gradvis idriftsættelse fra 31. maj 2025 (lægepraksissystemer og kommuner) 

• Gennemførsel af to tidlige testforløb i februar-marts 2025

• 2 ”forsøgs”-it-leverandører næsten igennem test & certificering (Nasure & VENA)

• Testcamp for 4 LPS-leverandører (5 systemer) d. 19-21. marts 2025 

• Forskellig parathed: EG godkendt, WinPLC (i mål med afsendelse), MultiMed og NOVAX i proces. XMO afbud

• Flere testanmodninger (test i maj 2025), bl.a:

• 2 kommunale leverandører (EOJ) anmodet om test (Cura, Netcompany)

• Har kontakt til EG Sensum

• Planlægning af live test ml. Aalborg kommune og region Nord via VANS + live test med flere leverandører

• Forsinkelse hos en EOJ-leverandør (klar ultimo 2025/primo 2026)

• Regionerne går i drift i 2026

• Øvrige aktører (fx apotekersystemer, Kiropraktorsystemer, Laboratoriesystemer, privathospitaler m.fl.) er orienteret og 
flere er i gang



19-03-202458

Status – VANS konverteringsløsning

Konverteringsløsning

• MedCom stiller en konverteringsløsning til rådighed i overgangsperiode - understøtter gradvis implementering 

• MedCom har indgået samarbejde med de 3 VANS-leverandører (Multimed, KMD og TrueCommerce)

• MedCom finanser omkostninger til konverteringsløsning i perioden 31. maj 2025 – 31. august 2026

• Der konverteres både mellem XDIS91/CareCommunication og CareCommunication/XDIS91 med/uden bilag samt 
kvitteringer

Test og godkendelse

• Test og godkendelse af konverteringsløsning i maj (egentest i april og drifttest i maj)

• Drift test primo maj er afhængig af aktør med CareCommunication i drift



19-03-202459

Fælles udfordringer og next step

• Fælles udfordringer

• Omstillingen til FHIR mere udfordrende og ressourcekrævende end forventet

• Prioritering (andre opgaver og projekter)

• Tidsplan er tight 

o Mange leverandører skal testes indenfor kort tid og i samme periode

• Ny MedCom dokumentation 

o Kliniske retningslinjer, use cases, tekniske specifikationer, governance

o Testprotokoller, test eksempler, testscripts til online testværktøj (Touchstone)

o Gennemtestet de seneste måneder

o Behov for præciseringer/mindre ændringer – behov for release af ny version af standarden

• Tilsvarende materiale til konverteringsløsning + mapningstabeller

• Online testværktøj Touchstone påvirket af HL7 FHIR opdatering

• Klog af erfaring

• MedCom dokumentation

• Tidlig pilotafprøvning af FHIR standard i samarbejde med it-leverandør.

• Gradvis opstart på CareCommunication fra d. 31. maj 2025



FROKOST



Status på borgers og lægeligt 
fravalg af genoplivning

v. Poul Erik Kristensen, KL



Status på fejloprettede journaler 
pba. forkert modtaget 
korrespondance eller 
genoptræningsplan
v. kommunerne



Opfølgning på identitetssløring i 
kommunerne

v. Jeanette Jensen, MedCom



• Identitetssløring – hvad er det? 
• IDSAS - En teknisk løsning på NSP, som erstatter medarbejdernavne i borgerens log med et 

pseudonym/kode 

• Borgerspecifik sløring

• Afdelingsspecifik sløring 

• Lovgivningens rammer: 

• Sløring i 90 dage, med begrundelse i trusler, vold, chikane fra borger/patient. 

• Projektets omfang: 
• Alle kommuner, som anvender it-systemer, som medfører logning af medarbejdernes fulde navne til 

patienten/borgerens Log på Sundhed.dk

• Primært mål i første omgang: EOJ-systemerne Cura og Nexus med mulighed for udvidelse til andre 
kommunale fagsystemer

• En integrationsløsning mellem fagsystemerne til den nationale slørings-service på NSP’en 

• En ”K-98 løsning”, hvor alle kommunerne omfattes- og finansierer løsningen

• Organisering:
• KL og MedCom har indgået kontrakt med ekstern konsulent Jørgen Hougaard om at stå for foranalyse. 

Forventes også at skulle stå for selve projektet. 

• Kommunale repræsentanter: Helsingør kommune, Silkeborg kommune, Aalborg kommune

• Foranalyse er tæt på at være færdiggjort –PID for projektet snart klar
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Identitetssløring i kommunerne



• Valg af it-leverandør

• Valg af fremtidig drift og forvaltning

• Tidsplan fra EOJ leverandører på knapløsning

• Regler for anvendelse: 

• Brug af automatisk forlængelse af 90 dages individuel sløring

• Brug af afdelingsspecifik sløring 

• Økonomi

19-03-202465

Afklaringer i identitetssløring



PAUSE



Nyt fra SOR-
adresseringsprojektet

v. Jeanette Jensen, MedCom



• Hønen og ægget!
• Kvalitet i SOR data; og anvendelse af SOR data (!)

• MedComs styregruppe har 10. marts godkendt: 
• Regelsæt for registrering af lokationsnumre og meddelelsestyper

• Hvad betyder de nye regler for kommunerne: 
• Brug af nedarvning af lokationsnummer: 

o Hvis en organisatorisk enhed, under en SOR-enhed med lokationsnummer, anvender de samme 
MedCom-standarder, som er knyttet til lokationsnummeret, kan lokationsnummeret nedarves til 
enheden. 

o Hvis ikke alle meddelelsestyper anvendes af underliggende enheder, skal der ikke benyttes 
nedarvning af lokationsnummeret. 

• Brug af SOR-kode som identifier i MedCom meddelelser
o SOR enheden skal være knyttet til et lokationsnummer – OBS. 

• Registreringsregler for indgående meddelelsestyper
o GGOP på ét lokationsnummer

o Advis om sygehusophold på ét lokationsnummer

o Hjemmepleje-sygehusmeddelelser og Henvisning til akutfunktion- kun på ét lokationsnummer med 
enhedstypen hjemmesygepleje pr. kommune

• Der afholdes webinar for SOR administratorer i maj måned. 
23-04-202568

Status for SOR adresseringsprojektet 

https://medcom.dk/wp-content/uploads/2025/03/Regelsaet-for-registrering-af-lokationsnumre-og-meddelelsestyper_final.pdf


Opdateret mapningsguide til 
indlæggelsesrapporten

v. Kira Christina Ørbekker, MedCom



• EOJ leverandørerne skal håndtere 2 
mapningstabeller i perioden

• Ældreloven ændrer ikke på tilstande, der skal 
anvendes

• FSIII forenklingen får betydning for felterne 
omkring tilstande i indlæggelsesrapporten

26.03.2570



23-04-202571

Ændring i datasæt efter forenkling af FSIII



• Forenklingen giver tomme felter i funktionsområderne i 
indlæggelsesrapporten

23-04-202572

Tomme felter i indlæggelsesrapporten



• Oversigt over funktionsevnetilstande, der mappes til sygeplejefaglige 
problemområder

• Færre tilstande, men uændret mapningsmetode. 

23-04-202573

Mapning af funktionsevne til SPL-område



23-04-202574

Tidsplanen for forenklingsforløbet



• Hvis borger kun har data i de gamle tilstande (helbreds og funktionsevne), så 
anvendes den gamle mapningstabel

• Hvis borger har data i de forenklede tilstande (inkl. områdedokumentation), 
så anvendes mapning af data fra de forenklede tilstande: Pleje og omsorg og 
Sygepleje – også selvom borger kun har data i Sygepleje. 

• Marts 2025: De første CURA kommuner starter på ny 
brugergrænseflade og et forenklet FSIII 

23-04-202575

Systematic Curas løsning



• Data migreres fra nuværende tilstande til forenklede tilstande og gemmes 
som kladde (Uvist hvor mange, der vælger migreringsløsningen)

• Der indsendes data fra de nye tilstande i status kladde og aktiv, samt data fra 
de gamle tilstande i status aktiv

• Maj/juni 2025: De første KMD kommuner starter på en ny 
brugergrænseflade og et forenklet FSIII 

23-04-202576

KMD Nexus løsning



Eventuelt
- Inputs til kommende møde 18/6-2025

v. alle



• Kommunale prøvesvar

• EG’s løsning til hjælpemiddelområdet på borger.dk, 
hvor det kræves, at borgeren giver tilladelse til, at 
sagsbehandleren indhenter oplysninger på sundhed.dk

• Andet?

Mulige punkter til næste møde 18/6- 2025
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