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Sammanfattning

NAG anvandning av Snomed CT hade under 2023 i uppdrag att gora en kartlaggning dver regioner-
nas planer fér anvandning och inférande av Snomed CT. Uppdraget kom fran NSG strukturerad
vardinformation, och syftet var att ge en 6versikt 6ver hur regioner och kundgrupper avser
anvanda Snomed CT som ett verktyg for sin vardinformationshantering samt att ge en tydligare bild
over vad som kravs for att Snomed CT ska kunna inf6ras i storre utstrackning. Resultatet var tankt
att ligga till grund for kommande strategiska beslut och insatser for mer enhetlig och strukturerad
vardinformation och semantisk interoperabilitet, ddr Snomed CT anvands som ett av flera verktyg.

Kartlaggningen genomfordes under varen 2023 i form av féljande aktiviteter:

e Insamling och genomgang av befintliga planer/strategier for inférande av Snomed CT i
enskilda regioner eller kundgrupper.

e Dialogiform av intervjuer med personer med relevant kunskap i regioner/kundgrupper.

e Overgripande analys och sammanstillning av resultat.

Resultatet av kartlaggningen har dokumenterats i den férsta delen av denna rapport. | den andra
delen av rapporten har arbetsgruppens slutsatser sammanstallts, tillsammans med ett antal férslag
pa fortsatt arbete. Slutsatserna kan sammanfattas enligt féljande:

e Kunskapen om Snomed CT hos olika intressenter ar ofta Iag, vilket gor det svart att flytta
fram positionerna och 6ka anvandningen.

e Tekniken genom omogna it-system begransar mojligheterna att nyttja fordelarna med
Snomed CT fullt ut

e Avsaknaden av ett nationellt gemensamt grepp och strategisk riktning har bidragit till ett
lagt tempo i inférandet

Slutsatserna kompletterades med forslag pa insatser som skulle kunna genomféras for att undan-
roja vissa av de hinder som framkommit under kartlaggningsarbetet. Dessa forslag har tagits fram
av arbetsgruppen utifran det underforstadda syftet att det ar bra om anvandningen av Snomed CT
Okar i Sverige.

Det kan i sammanhanget vara lampligt att papeka att de slutsatser som kartlaggningen har lett
fram till har ar avgransade till anvandning av begreppssystemet Snomed CT, men att de antagligen
kan sédgas galla halsoinformatikomradet dven ur ett bredare perspektiv.

| arbetet med kartlaggningen har Ajla Jakupovic (Vastra sjukvardsregionen), Anna-Maria Nygren
(Sjukvardsregion Stockholm-Gotland), Minna Haanpaa (Sjukvardsregion Mellansverige) och Erika
Ericsson (SKR) deltagit. Malgrupp for och mottagare av denna rapport ar NSG strukturerad
vardinformation.

NAG anvdndning av Snomed CT, en arbetsgrupp under NSG strukturerad vardinformation
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Introduktion

Snomed CT som verktyg for strukturerad vardinformation

Nar vardinformation fangas i informationssystemen kan det géras mer eller mindre strukturerat.
Genom att strukturera informationen blir det mojligt att anvdanda den pa ett effektivt och patient-
sakert satt i olika sammanhang och syften. Exempel pa det ar nar information fangas och anvands i
en vardsituation och samtidigt ger stod for interaktiva beslutsstod och informationsdriven vard,
eller nar vardinformation helt eller delvis automatiserat ligger till grund fér sekundaranvandning
som forskning, kvalitetsutveckling och uppféljning. Dessa syften ingadr i manga regioners over-
gripande strategier for informationshantering och effektivt nyttjande av halsodata.

For att na ett lage dar dessa olika syften kan realiseras kravs verktyg i form av gemensamma
strukturer, terminologier och begreppssystem, t.ex. Snomed CT. Nar Snomed CT integreras i
vardens informationssystem kan det bidra till féljande nyttor:

Vid dokumentation

e Information kan dokumenteras pa ett for varden dndamalsenligt satt och med ratt
detaljeringsgrad for att tacka olika delar av verksamhetens behov

e Begrepp och i manga fall dven termer som anvands ar gemensamma och har en stabil
forvaltning 6ver tid. Det finns dven majlighet att lagga till lokalt etablerade termer som
synonymer inklusive allmansprakliga synonymer, med bibehallen koppling till begreppen.

Vid vardtillféllet

e Strukturerade kunskapsstod kan triggas baserat pa individuella patienters information,
vilket mojliggor informationsdriven vard.
e Vard kan anpassas efter en patients specifika férutsattningar, sa kallad precisionsmedicin.

Vid informationsdelning

e Information kan delas med andra i Sverige och internationellt med bibehallen betydelse,
vilket kommer att vara ett krav vid inférandet av det europeiska hidlsodataomradet (EHDS).

e Rapportering till register och ersattningssystem kan goras helt eller delvis automatiserat
baserat pa journalinformation som strukturerats och uttryckts med Snomed CT.

Vid uppféljning och analys

e Information kan analyseras utifran olika nivaer och behov av detaljeringsgrad.

e Information kan maskinbearbetas och anvandas i system med artificiell intelligens.

e Nya sokningar kan goras i en informationsmangd utan att andra hur insamlingen av
information gar till.

Regionerna har som ambition att i storre utstrackning anvanda Snomed CT som ett verktyg for att
strukturera och standardisera information som fangas i vardinformationssystemen. Detta uttryck-
tes i en avsiktsforklaring som den nationella samverkansgruppen (NSG) for strukturerad vardinfor-
mation beslutade om i december 2020.
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Bakgrund till kartlaggningen

Pa sitt mote den 7 december 2022 fattade NSG strukturerad vardinformation beslut om att ge NAG
anvandning av Snomed CT i uppdrag att “gora en kartlaggning 6ver regionernas/kundgruppernas
planer for inférande av Snomed CT”. Ett forslag pa former for samverkan med leverantorssidan
pekades ocksa ut som en del av leveransen. Den delen av uppdraget skulle genomféras tillsammans
med andra pagaende initiativ kring leverantorskontakter som genomférs av NSG strukturerad
vardinformation under 2023.

Syftet med uppdraget fran NSG var att skapa en tydlig 6versikt 6ver hur regioner och i vissa fall
kundgrupper avser anvanda Snomed CT som ett verktyg for sin informationshantering samt vad
som gors eller planeras regionalt kring Snomed CT i samband med inférande av nya vardinforma-
tionsmiljoer. NSG onskade ocksa fa storre forstaelse for vad som eventuellt behover géras for att
anvindningen ska leda till att de nyttor som beskrivs ovan realiseras. Oversikten &r tankt att kunna
ligga till grund for strategiska beslut och insatser som leder till mer enhetlig och strukturerad
information i varden dar Snomed CT anvands som ett av flera verktyg.

| 6verenskommelsen mellan staten och SKR om god och néra vard for 2023, som dven omfattar
insatser inom Vision e-hélsa 2025, anges att regionerna kan anvanda medel fran éverenskom-
melsen for att ta fram “regionspecifika planer for inforande av Snomed CT i vardinformations-
systemen”. Arbetsgruppen bedémde att resultatet av kartlaggningen troligen skulle kunna fungera
som kunskapsunderlag for ett fortsatt arbete med regionspecifika, men dven regiongemensamma,
planer for inforande av Snomed CT.

Resultatet av kartlaggningen dokumenteras i den forsta delen av denna rapport. | den andra delen
foljer en sammanstallning av arbetsgruppens slutsatser tillsammans med forslag pa fortsattning.
Malgrupp och mottagare av rapporten ar NSG strukturerad vardinformation.

Forvantade nyttoeffekter av kartlaggningen

e Okad kunskap om regionernas planer fér inférande av Snomed CT i vardinformations-
systemen

e Okad insikt om vad som krévs fér att inféra Snomed CT i vardinformationssystemen, ur ett
tekniskt och verksamhetsmadssigt perspektiv

e Kunskapsbaserat underlag for fortsatta steg i regionernas arbete med att inféra Snomed CT
som ett verktyg for mer strukturerad vardinformation

Genomforande

Genomfdrandet av uppdraget omfattade foljande aktiviteter:

e Insamling och genomgang av befintliga planer/strategier fér inférande av Snomed CT i
enskilda regioner och/eller kundgrupper.
e Dialogiform av intervjuer med personer med relevant kunskap i regioner eller
kundgrupper. Intervjuerna fokuserade pa tre huvudsakliga omraden:
o Aktuell och/eller planerad anvandning av Snomed CT i regionen eller kundgruppen
o Befintliga eller tankta strategier och beslut om anvandning av Snomed CT i
regionen eller kundgruppen
o Behov kopplade till Snomed CT
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e Dokumentation av resultatet, inklusive slutsatser och forslag (del 1 i denna rapport).
e En overgripande analys av insamlat material samt forslag pa aktiviteter som kan genom-
foras for att atgdrda eventuella hinder som analysen pekar pa (del 2 i denna rapport).

Arbetsgruppen utgjordes av tre medlemmar fran NAG anvandning av Snomed CT med stod av
processledare fran SKR. Gruppen hade representation fran regioner med olika kdrnjournalsystem.

Kartlaggningen genomfordes under perioden mars—maj 2023. For att fa representativt urval for
intervjuerna ombads NSG Strukturerad vardinformation att skicka ut information om kommande
kartlaggning samt 6nskemal om deltagande i kartlaggningen. Information om kartlaggning spreds
ocksa via NAG Snomed CT, NAG Strukturerad vardinformation samt kartlaggningsgruppens egna
kontakter. Informationen riktades till regioner, kundgrupper, Inera och NAG Strukturerad
vardinformation for Nationella kvalitetsregister for att fa sa bred tackning som mojligt av olika
befintliga och planerade anvandningsomraden fér Snomed CT.

Svarsfrekvensen pa forfragan var bra, med god tackning bade geografiskt och ur ett kundgrupps-
perspektiv. Vissa regioner stallde upp med respondenter med olika perspektiv (informatik, teknik
och ledning/styrning) och deltog darmed i flera intervjuer. Totalt genomfordes 13 intervjuer.

Dessa regioner/grupper/organisationer deltog i intervjuerna:

Vastra Gotalandsregionen Sussa samverkan? Region Skane
Region Stockholm/HSF Region Stockholm/Karolinska Region Ostergétland
Region Kalmar Region Vastmanland Region Jonkopings lan
Inera AB NAG Strukturerad

vardinformation for Nationella

kvalitetsregister

Vissa regioner valde att svara via e-post utifran forberedande material infor intervjuer:

Region Jamtland-Harjedalen | Region Kronoberg Region Varmland

Underlaget som skickades ut infor intervjuerna finns i Bilaga 1.

1] Sussa samverkan ingar 9 regioner: Blekinge, Dalarna, Gavleborg, Halland, Sérmland, Norrbotten,
Viasterbotten, Vasternorrland och Orebro lan.
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Avgransningar

Strategier for inforande av Snomed CT i andra lander har inte inkluderats i kartlaggningen.
Detta géller dven den anvandning av Snomed CT som det mdjligen kommer att pekas pa
inom ramarna for arbetet med EHDS (European Health Data Space).

Den anvandning av Snomed CT som ingar i statliga uppdrag, t.ex. i Informationsspecifika-
tion for uppmarksamhetsinformation hos Socialstyrelsen och Nationell Iakemedelslista hos
E-hdlsomyndigheten, har inte beskrivits i denna rapport, annat dn som exempel pa
regionernas anvandning av Snomed CT.

Anvandning av Snomed CT som eventuellt finns eller planeras hos privata vardgivare i de
informationssystem som de rader 6ver, har inte inkluderats i kartlaggningen.
Bakgrundsinformation innehallande beskrivningar av Snomed CT som produkt (innehall,
lamplig anvandning osv.), inklusive styrkor och kdnda brister, ingar inte i kartlaggningen.
Dessa kdnda brister har dock inte lyfts som ett hinder for inférande under intervjuerna.
Kontakten med it-leverantorssidan som beskrevs i uppdragsbeskrivningen har annu inte
genomforts da det har funnits beroenden till andra pagaende aktiviteter. (Representanter
fran Inera AB intervjuades dock, utifran perspektivet anvandning av Snomed CT i de
nationella tjansterna.) En strukturerad dialog med it-leverantdérerna genom branschorgani-
sationen Swedish Medtech genomfors under 2024 av NSG strukturerad vardinformation.
Den dialogen kommer att utga fran flera olika perspektiv, Snomed CT inkluderat.
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Nulagesbeskrivning

Nedan féljer en kortfattad beskrivning av nuldget fér anvandning och foérvaltning av Snomed CT i
Sverige, inklusive en kort historik och beskrivning av vilka aktorer som har vilket uppdrag.

Semantisk interoperabilitet innebar att bade vardens personal och olika it-system forstar varandra
genom att gemensamma begrepp och strukturer anvands i dokumentationen. Arbetet med att
uppna en hogre grad av semantisk interoperabilitet inom svensk vard och omsorg har pagatt lange,
nationellt, regionalt och lokalt, och som stod erbjuder Socialstyrelsen ett antal verktyg for anda-
malsenlig och strukturerad dokumentation?®. Verktygen samlas under namnet Gemensam informa-
tionsstruktur och omfattar Nationell informationsstruktur (NI), hdlsorelaterade klassifikationer,
Socialstyrelsens termbank och begreppssystemet Snomed CT>.

De halsorelaterade klassifikationerna, t.ex. ICD-10 och KVA, anvinds sedan lange i vardens olika
informationssystem, framfor allt for obligatorisk inrapportering till Socialstyrelsens halsodata-
register. Informationen kan ocksa efterfragas och anvandas av vardgivare som underlag for
uppfoljning av verksamheten.

Snomed CT &r ett omfattande begreppssystem som kan beskriva det medicinska innehadllet i
patientens vard pa ett mer heltdckande och patientnara satt 4n de ovannamnda klassifikationerna.
Det Oversattes till svenska under aren 2007—-2010. Trots att Snomed CT har varit tillgdngligt for
anvandning i flera ar har det inte inforts i ndgon stérre omfattning.

Det kan upplevas som otydligt vem som ansvarar for vad nar det galler férvaltning, anvandning och
inférande av Snomed CT. Det ar dock nagra olika praktiska insatser som behovs for att helheten ska
fungera, vilket kan forklara varfér ansvaret ar delat. Grovt indelat kan dessa insatser beskrivas som:

e Forvaltning, utveckling och tillhandahallande av Snomed CT

e Stdd for anvandning av Snomed CT ur olika perspektiv

e Faktiskt inforande av Snomed CT i vardens system, inklusive det verksamhetsnara,
informatiska och tekniska utvecklingsarbete som kravs

Utdver dessa praktiska moment ar det ocksa lampligt att det finns en tydlig idé eller plan for var,
hur och varfér Snomed CT ska inforas. Sddana planer har i vissa lander tagits fram pa nationell niva,
medan andra lander har 6verlatit at vardgivare, leverantorer och andra anvandare att ta fram sina
egna planer. | Sverige galler det senare.

Aven om det inte finns en nationellt framtagen plan eller strategi fér inférande av Snomed CT i
halso- och sjukvarden i Sverige, finns det nagra nationella projekt som drivits av statliga myndig-
heter, dar Snomed CT har ingatt som en del. Det géller t.ex. UMI (Informationsspecifikation for
uppdragsinformation, Socialstyrelsen), vissa kodverk i NLL (Nationell Iakemedelslista, E-hadlsomyn-
digheten) och en koppling till Snomed CT i NSL (Nationellt substansregister for lakemedel,
Likemedelsverket). Aven hos Inera AB férekommer anvindning av Snomed CT som kodverk for
informationsdverforing i ngra nationella tjinster. Aven i det nationella arbetet fér automatiserad
informationsforsorjning av kvalitetsregister anvands Snomed CT som kodverk.

2 https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/omraden/e-halsa/
3 Snomed CT star fér Systematized Nomenclature of Medicine - Clinical Terms
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| det forberedande arbetet infor ett europeiskt hdlsodataomrade (European Health Data Space —
EHDS) pekas Snomed CT ut som en av de standarder/referensterminologier som ska anvandas i de
europeiskt gemensamma specifikationerna.

Socialstyrelsens roll*

Snomed CT forvaltas pa nationell niva av Socialstyrelsen som ar s.k. nationellt releasecenter (NRC),
med kopplingar till den internationella organisationen SNOMED International. | Socialstyrelsens
forvaltningsuppdrag ingar att tillhandahalla uppdaterade och kvalitetssdkrade versioner av
Snomed CT, vilket omfattar bade en internationell och en svensk version. | den svenska versionen
ingar oversattningar till svenska, men aven tilldgg som har lagts till utifran svenska anvandares
behov och som inte nédvandigtvis bor inkluderas i den internationella versionen. Nya releaser av
den svenska versionen av Snomed CT publiceras tva ganger om aret. | forvaltningsuppdraget ingar
dven att stotta anvandning och inférande av Snomed CT. Socialstyrelsen har inte mandat att styra
ett inférande i och med att ansvaret for vardens informationshantering ligger hos vardgivarna.

Regionernas/vdrdgivarnas roll

| allmanhet géller att de aktorer som ansvarar for varden dven ansvarar for vardens strategiska och
operativa informationshantering. Detta ar ett brett och komplext omrade som omfattar allt fran
riktlinjer for dokumentation till val av lampliga semantiska och tekniska standarder, kravstallning pa
it-system m.m. Anvandning av Snomed CT ingar i detta, inklusive att ta fram strategier och planer
for “klok” implementering® som skapar nytta. Aven ansvaret for att bygga den kunskap som krévs
for planering och genomférande av implementering ligger hos vardgivarna, vilket i stor utstrack-
ning innebar regionerna.

Den nationella samverkansgruppen (NSG) for strukturerad vardinformation tillsattes 2019 inom
ramarna for Nationellt system for kunskapsstyrning, i syfte att 6ka regionernas samverkan och
samarbete inom omradet. NSG strukturerad vardinformation pekade tidigt ut Snomed CT som ett
viktigt verktyg i den gemensamma verktygsladan for att na semantisk interoperabilitet. Bl.a. etable-
rades en nationell arbetsgrupp (NAG) for anvandning av Snomed CT, i syfte att komplettera
Socialstyrelsens forvaltningsuppdrag med ett anvandarperspektiv. Flera regioner later medarbetare
lagga tid for att bidra i NAG:ens arbete och dven ga utbildningar om Snomed CT pa arbetstid, vilket
visar pa att det i regionerna finns ett intresse av att bygga egen kunskap om Snomed CT.

Nationell arbetsgrupp (NAG) anvéindning av Snomed CT:s roll°

Syftet med NAG anvéndning av Snomed CT &r att underlatta arbetet med att utveckla innehallet i
Snomed CT och bidra till nationell ensning av regionernas behov. Det ar en staende arbetsgrupp
som ska finnas over tid. Uppdraget har tva inriktningar: dels att praktiskt arbeta med modellering
och justering av begrepp och termer i Snomed CT, dels att underlatta inforandet och anvdandandet
av Snomed CT i Sverige. Detta stdd ges for arbeten som bedrivs inom System for kunskapsstyrning.

4 Fran dokumentet Stod fér regionernas anvindning av Snomed CT
5> En modell fér olika typer av implementering och grader av nytta finns i Bilaga 2 i detta dokument
6 Fran dokumentet Uppdragsbeskrivning Nationell arbetsgrupp fér anvandning av Snomed CT
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Resultat av kartlaggningen

Sammanfattning av insamling av befintliga planer och strategier

Sammanfattningsvis visar kartlaggningen att vissa regioner har tagit fram strategier och/eller
planer specifikt for inférande av Snomed CT, andra har inkluderat Snomed CT som en del i
regionens generella riktlinjer for strukturerad dokumentation medan nagra inte har nagra styrande
eller vagledande dokument. Nedan redovisas kort status for respondenterna.

| Vdstra Gétalandsregionen, som ar den region som var tidigt ute vad galler Snomed CT, finns en
beslutad handlingsplan som beskriver regionens plan foér anvandning av Snomed CT. Dokumentet
beskriver olika nivaer av anvandning och vilka komponenter VGR behover fér att mojliggéra detta.
Dokumentet lutar sig mot en beslutad strategi fran 2015 om Gemensam medicinsk terminologi i
Vastra Gotalandsregionen dar det beslutades att “aktuell svensk version av SNOMED-CT
(Systematized Nomenclature of Medicine - Clinical Terms) ar det begreppssystem som skall
anvandas som grund i medicinsk terminologi inom hélso- och sjukvard i Vastra Gotalandsregionen”.
Beslutet om handlingsplanen togs 31 augusti 2022.

Informatikradet i Region Stockholm fattade ett beslut om Snomed CT i oktober 2021: " Att allt
arbete avseende informationsstruktur som bedrivs i projekt i Region Stockholm ska anvanda
Snomed CT déar det ar tillampbart.”. Vidare i beslutet star det ocksa: "Ett arbete ska inledas for att
ta fram handhavandebeskrivningar for projekt och verksamheter for att sdkra pragmatiskt
anvandande av Snomed CT inom Region Stockholm.”

Region Skdne har ingen formell strategi i dagslaget. Det finns en avsiktsforklaring men inget beslut
eller mandat att driva fragan om inférande i system eller dokumentation. Inom programmet Skanes
digitala vardsystem (SDV) finns ett uttalande om att Snomed CT ska anvdndas, men detta tillampas
just nu inte i sarskilt stor omfattning i praktiken. | framtiden avser man inom SDV-programmet att
infora Snomed CT i storre utstrackning.

Regionerna inom Sussa samverkan har tagit fram en gemensam riktlinje fér journaldokumentation
som beslutades i december 2017. Den uppger att dokumentationen ska félja Nationell Informat-
ionsstruktur (NI) som moijliggor digitalt informationsutbyte inom héalso- och sjukvarden i Sverige.
Informationen ska enligt riktlinjen kunna kodsattas med Nationellt facksprak (NF)’, men Snomed CT
uttrycks inte specifikt.

| det informatikarbete som bedrivs nationellt for att mojliggéra automatiserad éverféring till kvali-
tetsregister finns det sedan tidigare ett beslut om att tillampa bade Nationell informationsstruktur
och Nationellt facksprak. Snomed CT anvinds som ett komplement till framforallt ICD-10 och KVA.

Inera AB har ingen uttalad strategi eller handlingsplan som pekar direkt pa Snomed CT, ddremot ar
inriktningen alltid att anvdnda gemensamma och internationella standarder i sa stor utstrackning
som mojligt.

7 Projektet Nationellt facksprak pagick 2007-2011, under ledning av Socialstyrelsen. | Nationellt facksprak
ingick de halsorelaterade klassifikationerna, Socialstyrelsens termbank och Snomed CT. Socialstyrelsen
anvander inte langre samlingsnamnet Nationellt facksprak, men férvaltar fortfarande de delar som ingick.
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Ovriga respondenter/regioner svarade att de inte har ndgra egna strategier eller planer fér
anvandning av Snomed CT.

Under intervjuerna framkom flera anledningar till varfér det saknas eller har saknats aktuella
strategier och planer for att implementera Snomed CT i regionernas vardinformationssystem:
kunskapsbrist, avsaknad av tydlig nationell styrning och riktning, brist pa exempel pa praktiska
implementeringar, mappningar till andra kodverk och riktlinjer samt tekniska svarigheter.

Att det saknas regionala strategier pa dvergripande niva beror méjligen pa att manga i besluts-
fattande positioner saknar kunskap om Snomed CT och vilken nytta det kan bidra med — mer om
det nedan. Eftersom regionala helhetsstrategier saknas eller tidigare har saknats, blir det operativa
arbetet med halsoinformatik, inklusive anvandning av Snomed CT, beroende av vilka enskilda
personer som arbetar i regionen och vilken kompetens de besitter.

Sammanfattning av intervjuer

Intervjuerna genomfordes med tva olika typer av respondenter:

e Personer med insikt i och konkret erfarenhet av regionens arbete med Snomed CT i arbete
med informatik, terminologi och teknik/systemforvaltning.

e Personer med en ledande eller beslutsfattande roll i regionen inom omradet informatik,
standardisering eller it-/systemférvaltning.

Det visade sig vara svart att hitta personer pa ledningsniva att intervjua, och i slutdnden tillhérde
storre delen av respondenterna den forsta gruppen.

Samtalen inriktades pa féljande omraden:

e Planer eller strategiska beslut som finns for anvandning av Snomed CT i
regionen/organisationen och hur de anviands

e Arbete med att inféra Snomed CT som gjorts, pagar eller planeras i
regionen/organisationen, inklusive utbildningsinsatser

e Upplevda behov kring vad som skulle kravas for att underlatta ett inforande av Snomed CT i
vardens informationssystem.

Intervjuerna visade att det till stor del rader enighet mellan regionerna om vad som saknas idag
och vilka behov som finns for att mojliggora ett bredare inforande av Snomed CT. Nedan
sammanfattas intervjuerna avseende omradena “anvandning och behov”. Omradet “planer och
strategiska beslut” sammanfattas i avsnittet ovan.

Kommentar februari 2024

Sedan intervjuerna gjordes (maj 2023) har nagra regioner kravstallt och dven upphandlat nya vard-
informationssystem dar kravstallning pa Snomed CT-funktionalitet har gjorts. Flera regioner arbetar
ocksa mer aktivt med kunskapshdjning om Snomed CT, for att 6ka sin kompetens internt. Det inne-
bar att de resultat som intervjuerna pekade pa och som redovisas har kanske inte ar helt 6verens-
stammande med nuldget samt att utvecklingen gar i en positiv riktning.
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Anvandning

Sa gott som alla regioner hade exempel pa var, hur och i vilket syfte Snomed CT anvands i just
deras verksamheter och vardinformationssystem. Nagra anvdandningsomraden namndes
aterkommande:

e | projekten for informationsférsorjning till kvalitetsregister (dvs. inom det nationella
programmet som leds av SKR och genomfoérs av bl.a. Kundgrupp Cosmic-regionerna)

e | vissa nationella tjanster som utvecklats och férvaltas av Inera: labbvarden i NPO och
1177 Journalen, kodverk till utbudstjansten m.m.

e Vid tilldmpning av nationella specifikationer som tagits fram av statliga myndigheter:
informationsspecifikation for uppmarksamhetsinformation (UMI) och Nationell
lakemedelslista (NLL)

e | regionala och/eller regiongemensamma projekt inom specifika omraden och
informationssystem, t.ex. férlossningsvard, intensivvard, patologi

Punkten om regionala inforandeprojekt var den som visade pa storst skillnader mellan olika
regioner, och som tydliggjorde att vissa regioner har kommit langre dn andra just vad galler
Snomed CT. Det framkom aven att flera projekt handlade om anvandning i mer avgransade och
domanspecifika system an karnjournalsystemen.

| flera regioner pagar aven ett aktivt arbete med att utbilda de kliniska verksamheterna inom
informatik och att forklara mojligheterna med mer strukturerad vardinformation. | det arbetet lyfts
mojligheterna med Snomed CT in som en del, vilket pa vissa hall har 6kat efterfragan regionalt och
drivit pa anvandningen.

Det framkom tydligt fran sa gott som alla respon-
denter att forutsattningarna att implementera
Snomed CT i regionernas befintliga system ar lag
och att det i manga fall inte ar vart att forsoka.
Aven i de nya kidrnjournalsystemen som just nu
infors i olika regioner finns det tekniska begrans-
ningar som gor det svart att implementera
Snomed CT pa ett satt som skapar nytta pa ett satt
som inte varit mojligt tidigare.

“Marknaden ér ju omogen i den hér frégan.
Det vet vi ju om, att systemen inte dr riktigt
designade och utformade idag fér det vi vill
gdéra for att hantera ndgon form av
multihierarkisk ontologi. Men det kan de ju bli.”

Flera respondenter konstaterade ocksa att de upplever att leverantérernas vilja och kunskap om
att implementera Snomed CT ligger pa en relativt 1ag niva, och kravstallning gentemot leveran-
torerna har varit en stor utmaning fér manga. | vissa fall har leverantorerna pekat pa att det saknas
nationella krav pa anvandning av Snomed CT, som forklaring till att de inte ar mer proaktiva.
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Behov vad giller utbildning/kunskapsniva

Diskussioner om kunskapsnivaer och behov av
utbildning i regionerna aterkom genomgaende
i samtalen. Socialstyrelsen tillhandahaller flera
utbildningar genom den internationella orga-
nisationen SNOMED International. Detta upp-
fattas som bra, men kurserna ar pa en avance-
rad och tidskravande niva och, som nagon
uttryckte, "inte for alla". Det framkom 6nskemal om att Socialstyrelsen ska tillhandahalla utbildnin-
gar pa mellanniva inom specifika omraden, t.ex. om lampliga anvandningsomraden fér Snomed CT,
praktiska tips om mappning och terminologibindning, tekniknadra implementeringskrav osv.

“Socialstyrelsen har ju gjort mycket nér det gdller
Snomed CT, men det dr ju bara fram till dérren. [...]
Sa fort vi kommer till implementering sd finns det
inget stoéd kvar.”

De forum for gemensam diskussion med och mellan anvandare som erbjuds av bade Socialstyrel-
sen och den nationella arbetsgruppen (NAG) fér anvandning av Snomed CT, uppskattas och behovs.
Det framfordes 6nskemal om dnnu battre mojligheter till erfarenhetsutbyte, att kunna lara av
varandra osv. Det finns dven behov av stod till mer konkreta arbeten som systemnara anvandning
av Snomed CT medfor (t.ex. mappning, modellering, teknisk implementering osv). Vissa regioner
bygger den kompetensen internt i allt stérre utstrackning eftersom det pa nationell niva kan vara
svart att stotta de behov som ar mer verksamhets- och systemspecifika. Den regioninterna och
regiongemensamma kompetensutvecklingen ses dverlag som viktig och valbehovlig, men kan inte
helt ersatta det stdd som erbjuds fran nationellt hall/Socialstyrelsen.

Néstan alla respondenter namnde att chefer och

andra personer i beslutsfattande positioner
"Om man tittar pd ledningsnivé sd dr det ju fa  generellt saknar forstaelse for nyttan med standar-
som vet vad [Snomed CT] dr, om man ska vara  djsering och semantisk interoperabilitet, inklusive
drlig. [...] De har aldrig behovt bry sig om det.  pyttan med Snomed CT. Samtidigt ar diskussioner-
De jobbar med andra fragor.” na om behovet av minskad dubbeldokumentation
(och darmed minskad administrativ borda) och mer
automatiserad informationsforsorjning standigt
aktuella i regionerna. Det verkar inte sjalvklart att
det pa ledningsniva finns insikt om att det 6nskade laget kraver bade kompetensutveckling och
konkreta arbetsinsatser. | vissa fall verkar de laga kunskapsnivaerna snarare ha bidragit till att
fragorna sallan hamnar pa den strategiska agendan och att regionala satsningar uteblir.

Flera respondenter konstaterade ocksa att de upplever att it-leverantérernas kunskapsnivaer ar for
Iaga nér de géller Snomed CT i allmdnhet och implementering av Snomed CT i synnerhet.

Behov vad giller tydligare nationell riktning och nationella produkter

Flera ndamnde behovet av en tydligare utpekad nationell riktning for anvandning av Snomed CT, och
att det i dagslaget ar svart att veta vem som haller i taktpinnen, vad som behdver goras och vilket
ansvar som ligger hos vem. Nagon lyfte att det behévs mer "storskalighet” i arbetet, och nagon
annan papekade att detta ar ett svart arbete att driva pa egen hand, t.ex. pa projektniva eller
klinikniva, och att det istallet skulle vara mer effektivt att géra det pa nationellt gemensam niva.

Nationellt system
for kunskapsstyrning

" Halso- och sjukvard

SVERIGES REGIONER | SAMVERKAN



Nationellt system for kunskapsstyrning 2024-05-23

Halso- och sjukvard
Sveriges regioner i samverkan

NAG anvéandning av Snomed CT

De behov av nationell tydlighet som framférdes
gallde framst att ndgon eller nagra aktorer bor peka
ut vagen, t.ex. genom en nationellt gemensam och
overenskommen strategi och/eller genom riktlinjer
for olika lampliga anvandningsomraden. Ett behov
som namndes specifikt var skarpare riktlinjer for
anvandning av Snomed CT i relation till de
halsorelaterade klassifikationerna.

“Det som ofta dyker upp dr vdl det hér: Vem
ér det som kér, vem ska bestimma inriktning?
[...] Om det fanns ndgon som verkligen tog lite
lead pa det hela sG vore det bra.”

Manga respondenter sag positivt pa att urval och kodverk, och i vissa fall dven informations-
specifikationer som inkluderar terminologibindningar till Snomed CT tas fram och tillgangliggors
nationellt. Sadana produkter, férutsatt att de ar kvalitetssdkrade bade vad géller innehall och
teknisk implementerbarhet, kan regionerna anvanda som underlag for konfiguration av sina system
pa nagon niva, och de leder ofta till en 6kad niva av standardisering dven nar inte alla delar i en
specifikation alltid gar att félja fullt ut. Urvalen i specifikationen for uppmarksamhetsinformation
som Socialstyrelsen tillhandahaller lyftes som ett gott exempel.

Det framfordes dock att grundforutsattningarna for vad som tas fram nationellt maste finnas pa
plats: nationellt framtagna produkter maste alltid ha sin grund och utgangspunkt i faststalld klinisk
kunskap, och de maste alltid utvecklas i kombination med kunskap om deras implementerbarhet i
tekniska system och miljéer —i slutdnden ar det alltid systemens mojligheter och begransningar
som sdtter ramarna for hur val specifikationer kan féljas. Det maste ocksa vara tydligt vem som har
tagit fram dem och vilket behov de avser 16sa. Vikten av stabil, langsiktig férvaltning av de fardiga
produkterna lyftes ocksa.

Nagra regioner lyfte behovet av nationellt
framtagna och forvaltade mappningar fran

“Alltsd, om regionerna tillsammans med staten Snomed CT till de halsorelaterade klassifika-
skulle kunna skapa sig en enhetlig bild av vad vi tioner som idag anvénds for inrapportering till
forvintar oss av vdra IT- miljéer [och] att vi fattar Socialstyrelsens halsodataregister. Ett arbete
beslut om strategiska végval som vi héller fast vid. med att ta fram dessa mappningar skulle

Da tror jag att vi kanske skulle kunna fa ett bra behéva gdras av eller tillsammans med
“vehicle of SNOMED".” regionerna, medan Socialstyrelsen garna far ta

det 6vergripande ansvaret, inklusive ansvar for
tillgdngliggdrande och livscykelhantering.

Det framgick dock inte helt om regionerna generellt efterlyser mer styrd (normerande) anvandning
av Snomed CT eller pa vilken niva. En respondent lyfte t.ex. att flexibiliteten som Snomed CT
mojliggor gor det till en lamplig terminologi for just anvandning pa regional/lokal niva.
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Slutsatser och forslag

Nedan féljer nagra av de viktigaste slutsatserna och lardomarna fran
arbetet med kartlaggningen, samt forslag pa insatser for att undanroéja
nagra av de hinder som framkommit.

Slutsats 1: Lag kunskap hos intressenter gor det
svart att flytta fram positionerna

Kompetensen och kunskapen om implementering av Snomed CT samt
om hur Snomed CT kan anvandas pa ett klokt satt behover 6ka i
regionerna. Det géller bade forstaelse for nyttan i verksamheterna och
kunskap om it-systemens formaga att mojliggora denna nytta.

Avsaknad av forstaelse hos beslutfattare, bade for informatikomradet i
stort och nyttan med det, framstar som ett problem. Det tycks vara
symtomatiskt att respondenterna 6verlag bestod av informatiker och
informationsarkitekter och bara i nagra fa fall av personer fran chefs-
nivd och andra ledningsfunktioner. Overlag verkar det i regionerna vara
svart att fa forstaelse for informatik- och standardiseringsomradet pa
ledningsniva, och att det till foljd av det blir svart for regionerna att
fatta strategiska beslut.

Det ar ocksa tydligt att aven om det finns grupper och organisationer
som har i uppdrag att stétta anvandningen av Snomed CT pa nationell/
regiongemensam niva, sa ar det stodet inte komplett. Det som saknas
handlar framst om det som kravs for att méta upp regionernas behov
av stottning och ledning i att praktiskt tillampa Snomed CT i vardinfor-
mationssystemen. Detta 6nskade stdd kallas nedan for ett "tredje ben”,
déar de tva 6vriga "benen” utgors av Socialstyrelsen och NAG
anvandning av Snomed CT.

Forslag: Satsningar pa kunskapslyft — pa olika nivaer och
omraden

Sdkerstdill att det finns ett bdittre nationellt stéd for praktisk
implementering — det "tredje benet”

Exempel

Region A kdper upp ett nytt system fér
obstetrik. Informatikerna inleder ett
arbete med att kartlégga informa-
tionsméngderna, identifiera begrepp
och termer och terminologibinda med
Snomed CT. Terminologibindningen dr
nu utférd fér den regionen och
projektet avslutas.

En annan region, Region B, beslutar
tva dr senare att ocksd képa upp ett
nytt system fér obstetrik, och informa-
tiker i det projektet bérjar kartldgga
informationsmdngder och terminologi-
binda med hjélp av Snomed CT.
Informatikerna i Region A, som redan
har en utférd terminologibindning
inom samma verksamhetsomrdde, har
dock bérjat arbeta i andra projekt och
ett samarbete dr inte méjligt.

Aven om méjligheten att dela erfaren-
heter och resultat fran arbetet finns,
blir det praktiskt svdrt att faktiskt
arbeta tillsammans och nyttja resurser
effektivt i ett gemensamt projekt.

Da Socialstyrelsen forvaltar innehallet i Snomed CT och NAG Snomed CT ger stdd till arbeten som
bedrivs inom System for kunskapsstyrning saknar regionerna stéd utifran ett tredje perspektiv, ett
"tredje ben”, som riktar sig direkt till regionerna i deras anvandning av Snomed CT och som kom-
mer ndrmare implementering i praktiken. Regionerna behdéver i nulaget sjalva satsa pa utbildning
och att 6ka sin kompetens, bade om Snomed CT och om teknisk implementering. Det vore lampligt
om det fanns ett nationellt stod att fa dven pa detta omrade och att kunskap och erfarenheter fran
olika inférandeprojekt kan baras mellan olika regioner och anvédndare. Ett konkret forslag skulle
kunna vara att regionerna hade tillgang till det som vid en av intervjuerna kallades fér “Snomed CT-
mentorer”, dvs. personer med specifik, operativimplementeringskompetens.
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Det &r inte alldeles sjalvklart vem som skulle ha i uppdrag att utgora ett sadant “tredje ben” och
stotta implementering av Snomed CT i praktiken. Att uppna ett gemensamt ldrande genom konkret
regionsamarbete har diskuterats, men det bedéms inte alltid vara den mest effektiva vdagen framat
— se exempel ovan. Aven om manga regioner nu byter ut delar av sina vardinformationsmiljéer gor
de det med olika tidsplan, vilket innebar att behov och kartlaggningar av informationsméangder sker
vid olika tidpunkter. Darfor ar det ofta svart for regionerna att samverka i det praktiska, operativa
arbetet kring ett inforande. Ett mer realiserbart alternativ skulle kunna vara att Socialstyrelsen
utvidgar sitt uppdrag och stottar anvandarna dven ur implementeringsperspektivet.

Ta fram grundidggande utbildningsmaterial riktat till beslutsfattare

Detta arbete pagar redan i NAG Snomed CT, som har kommit en bit pa vag med att ta fram bade en
"saljpitch” och ett informationsmaterial med beslutsfattare i varden/regionerna som malgrupp.

Ta fram grundldggande utbildningsmaterial riktat till kliniker

Detta arbete pagar redan i NAG Snomed CT, som har kommit en bit pa vag med att ta fram bade en
”saljpitch” och ett informationsmaterial ("Snomed CT for dummies”) med kliniker som malgrupp.

Lyft behovet av mer utbildning och kunskapsspridning till Socialstyrelsen

Socialstyrelsen erbjuder ett antal kostnadsfria kurser om Snomed CT som halls av den internatio-
nella organisationen SNOMED International, men det vore 6nskvart med ett bredare utbud som
komplement. Det finns t.ex. 6nskemal om kortare introduktionskurser, men dven férdjupnings-
kurser, och da helst pa svenska. Detta behov bor diskuteras vidare mellan NSG strukturerad
vardinformation och Socialstyrelsen.

Slutsats 2: Tekniken begransar mojligheterna att nyttja Snomed CT
fullt ut

Mojligheterna att tekniskt implementera Snomed CT i it-systemen ar fortfarande begrdnsad, vilket
ar avgorande for i hur stor utstrackning Snomed CT anvands. Mojligheterna antas 6ka i samband
med inférandet av nya vardinformationssystem, men dven de nya systemen har visat sig ha
begrdnsningar vad géller férmagan att nyttja Snomed CT.

Det ar viktigt att komma ihag att Snomed CT ger verklig nytta férst nar det anvands inbyggt i vard-
informationssystem, data- och analysplattformar eller andra typer av it-l6sningar som mojliggor
interoperabilitet. Infor eller under ett implementeringsarbete kan det darfor vara bra att kunna
gbra en bedomning av it-systemens formaga att anvianda Snomed CT pa ett sa klokt och varde-
skapande satt som majligt.

Som ett stod for att genomfora en sadan bedémning finns ramverket SNOMED CT Maturity
Framework®. Ramverket, hir dven kallat mognadstrappan, har tagits fram av SNOMED Internatio-
nal och bestar av en modell med fem nivaer som anvands for att kategorisera implementeringar av
Snomed CT i it-system. Kategoriseringen gors med hjalp av en skala dér varje niva beskriver en grad
av funktionalitet. Ju hégre niva, desto storre varde skapar Snomed CT. Ramverket kan bade anvan-
das for att bedoma mognadsnivan hos en befintlig Snomed CT-implementering och som stod for att
planera en implementering som ska uppna hégre mognadsnivaer.

8 https://confluence.ihtsdotools.org/display/IMP/Implementation+Maturity
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Ramverket kategoriserar implementeringar utifran nivaerna i listan nedan — en mer utforlig
beskrivning av ramverkets olika nivaer och nyttan de majliggér finns i Bilaga 2.

Niva 0: Inféorande av Snomed CT planeras

Niva 1: Snomed CT anvédnds mellan system

Niva 2: Snomed CT anvands som terminologi i systemet
Niva 3: Snomed CT:s hierarkiska struktur anvands i systemet
Niva 4: Snomed CT:s beskrivningslogik anvands i systemet
Niva 5: Snomed CT anvands pa ett avancerat satt

Utifran det som framkommit under intervjuerna och med ramverket/mognadstrappan som grund,
har arbetsgruppen dragit slutsatsen att regionerna i dagslaget ligger pa niva 0-1 i trappan. Efter
inforandet av de olika nya kdrnjournalsystemen i landet kommer implementeringsnivan gissnings-
vis att hojas och hamna mellan niva 0 och niva 2. En av anledningarna till det ar att en stor region
kommer att anvanda Snomed CT pa bred front, som huvudsaklig terminologi for dokumentation i
sitt nya karnjournalsystem. En annan anledning ar att vissa regioner har upphandlat eller haller pa
att inféra mindre system for olika verksamhetsomraden dar funktionalitet fér dokumentation med
Snomed CT som stod ingar. Trots att nivan férvantas hojas framover kan den dock dven
fortsattningsvis sagas vara ganska lag.

Precis som vissa leverantorer har konstaterat i diskussioner med sina kunder i regionerna finns det i
dagslaget inga nationella krav pa anvdandning av Snomed CT. Det styrmedlet gar alltsa inte att
hanvisa till for att fa till ett 6kat inférande. Det ar dessutom osdkert om hardare styrning (t.ex. i
form av lagstiftning eller andra normerande krav) pa det har omradet skulle ge resultat i form av
okad anvandning.

Forslag: Battre och mer enhetlig kravstallning gentemot leverantérerna

Regionerna har inte alltid kunskap eller mdéjlighet att kravstalla klokt vad galler anvandning av
Snomed CT i nya system som ska upphandlas, och genom det paverka den funktionalitet och nytta
som darmed kan uppnas. Det pagar dock redan nagra aktiviteter som ar tankta att skapa
forbattringsmojligheter och bidra som stéd i kommande upphandlingar.

Sammanstidll krav i gemensamt bibliotek

NAG Snomed CT har pabérjat ett arbete med att sammanstélla olika regionala krav pa Snomed CT-
funktionalitet som tagits fram i samband med upphandlingar av olika vardinformationssystem.
Syftet ar att bygga ett gemensamt kravbibliotek som stéd i kommande upphandlingar. Ett sadant
bibliotek skulle kunna leda till mer enhetliga kravstallningar, vilket bade skulle kunna géra
regionerna till battre kravstallare och dven férenkla dialogen med leverantorerna.

Ha gemensam dialog med it-leverantérerna om krav och behov fér 6kad interoperabilitet

Inom Nationellt system fér kunskapsstyrning har NSG strukturerad vardinformation nyligen® startat
en dialog med leverantorsorganisationerna Swedish Medtech och Swedish Labtech, om vad de ser
som vagen framat fér gemensamma krav pa informationsstruktur och terminologi. Tanken ar att
diskussioner om Snomed CT ska inga som en del i den dialogen.
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Kom éverens om en regiongemensam ambitionsniva fér implementering av Snomed CT

Ett grundlaggande regiongemensamt stallningstagande om var, hur och varfér Snomed CT bor imp-
lementeras tekniskt skulle kunna bidra till en mer enhetlig dialog med leverantérerna. NSG struk-
turerad vardinformation skulle exempelvis, med ramverket SNOMED CT Maturity Framework som
utgangspunkt, kunna komma 6verens om vad som ar en mojlig och rimlig regiongemensam
ambitionsniva for implementering av Snomed CT i systemen och ha det som riktmarke i regionala
satsningar/kravstéllningar.

Slutsats 3: Avsaknaden av ett nationellt grepp har bidragit till ett
lagt tempo i inférandet

Infor ett inforande av Snomed CT, oavsett om det géller nationellt, regionalt eller lokalt, bor det
finnas en idé eller plan for varfor Snomed CT ska inforas samt kunskap om hur ett genomforande
av planen ska ga till. Byggandet av sadan kunskap har visat sig vara kostsamt och tidskravande (se
bl.a. Slutsats 1). | vissa lander har planer for inférande helt eller delvis tagits fram pa nationell niva,
och kunskap har byggts i samband med genomférandet av dem. Ett naraliggande exempel ar
Norges satsning pa ett “Felles sprak”®°. Andra lander, daribland Sverige, har till stor del éverlatit at
vardgivare, leverantorer och andra anvandare att ta fram egna planer och driva genomféranden.

Det faktum att flera av de omraden dar regionerna idag anvander Snomed CT utgar fran resultat av
nationella projekt, tyder pa att nationellt framtagna produkter kan leda till en 6kad anvandning av
Snomed CT. En utpekad nationell plan och riktning for anvandning av Snomed CT, i kombination
med ett eller flera genomforandeprojekt som regionerna och andra anvandare ser nyttan med och
kan forhalla sig till, skulle alltsa kunna bidra till ett hogre tempo i inforandet av Snomed CT. Kanske
skulle det ocksa leda till ett mer storskaligt och enhetligt inférande.

Om en nationell inriktning for ett snabbare och mer storskaligt inforande av Snomed CT tas fram,
behover den vara en del av ett storre sammanhang dar ett bredare grepp kring omradet strategisk
informationshantering diskuteras inklusive vilka nyttor som ska uppnas. | en sadan diskussion boér
flera olika parter och intressenter delta.

Forslag: Gemensam utveckling av nationella produkter som underlattar ett
inférande

Driv pd och bidra i arbetet med gemensamma nationella produkter

Regionerna, genom NSG strukturerad vardinformation, bor driva pa det nationella arbetet med att
ta fram gemensamma produkter, t.ex. mappningar, kodverk och informationsspecifikationer. NSG
har exempelvis aktivt sokt samarbete med Socialstyrelsen om att myndigheten och regionerna
tillsammans ska ta fram en mappning fran Snomed CT till KVA.

Férmedla till de statliga myndigheterna att de bér ensa sina kodverk

Regionerna, genom NSG strukturerad vardinformation, bor foresla att de statliga myndigheterna
ensar sina respektive kodverk for inrapportering/uppféljning nar dessa eventuellt 6verlappar
varandra, och att de da med férdel kan anvanda Snomed CT som referensterminologi i det arbetet.

10 https://www.ehelse.no/programmer/program-kodeverk-og-terminologi-felles-sprak
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Bilaga 1: Underlag vid intervjuer

Texterna nedan skickades ut som underlag infor intervjuerna med regionerna. Fragorna togs fram i
tva versioner, formulerade utifran vilken malgrupp som intervjuades.

Syftet med intervjun ar att fa kdnnedom om anvandningen av Snomed CT i er region idag och era
eventuella framtida planer och strategier (Gver ett tidsperspektiv pa 3-5 ar). Resultatet ar tankt att
anvandas av NSG strukturerad vardinformation som underlag i deras diskussioner om vad som
skulle kunna goéras regiongemensamt avseende anvandning av Snomed CT.

Fragor som underlag for diskussion (mdlgrupp: informatiker/tekniker):

e Hur anvander ni Snomed CT i era system och verksamheter?

e Vilka behov har ni kring Snomed CT ur ett verksamhetsperspektiv och ett
systemperspektiv?

e Vilka behov har ni av stod fran ett nationellt releasecenter (Socialstyrelsen)?

e Hur ser roll- och ansvarsfordelningen ut i regionen eller kundgruppen?

e Hur ser er involvering ut i nationellt arbete med Snomed CT-fragor, t.ex. samarbeten
och projekt hos myndigheter eller andra?

e Vilken kompetens eller generella kunskapsnivaer finns i regionen eller kundgruppen?

e Om ni har problem med att implementera Snomed CT, vilka hinder ser ni eller har ni
sett? Vilka framgangsfaktorer har ni sett?

Fragor som underlag for diskussion (mdlgrupp: beslutsfattare/ledningspersoner):

e Har ni en beslutad strategi for anvandning av Snomed CT i regionen? Vad omfattar den?
Vem (dvs. pa vilken niva i organisationen) har fattat beslutet?

e Hur ser roll- och ansvarsfordelningen ut i regionen? Pa strategisk resp. operativ niva och
inom olika omraden (verksamhet/informatik/teknik)?

e Vilken kompetens eller generella kunskapsnivaer finns i regionen eller kundgruppen?

e Hur ser erinvolvering ut i nationellt arbete som omfattar Snomed CT, t.ex. i samarbeten
och projekt hos myndigheter eller andra?

e Vad ser ni skulle behdva goéras pa nationell/regiongemensam niva kring anvandning
av Snomed CT?

e Vilka behov har ni kring Snomed CT ur ett verksamhetsperspektiv och ett
systemperspektiv?

e Vilka behov har ni av stdd fran ett nationellt releasecenter (Socialstyrelsen)?

e Om ni har problem med att implementera Snomed CT, vilka hinder ser ni eller har ni sett?
Vilka framgangsfaktorer har ni sett?
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Bilaga 2: SNOMED CT Maturity Framework

Nivderna nedan ar baserade pa ramverket “SNOMED CT Maturity Framework”!! som har tagits
fram av SNOMED International. Ramverket, har dven kallat “mognadstrappan”, ar en modell med
fem nivaer som kan anvandas for att kategorisera anvandning av Snomed CT i it-system med hjalp
av en skala dar varje niva beskriver en grad av funktionalitet. Ju hogre niva, desto storre varde
skapar Snomed CT. Ramverket kan anvdndas for att bedoma mognadsnivan hos en befintlig imple-
mentering eller som stdd for den som planerar en implementering, for att uppna hogre
mognadsnivder som ger ytterligare fordelar.

SNOMED CT Maturity Framework

Implementeringsniva

= Niva 0: Inforande av Snomed CT planeras
Planering for att borja anvdnda Snomed CT pagar.

Exempel: | systemen dokumenteras fritext eller information strukturerad med
andra kodverk dn Snomed CT, till exempel klassifikationer for rapportering som ICD
och KVA eller systemspecifika kodverk.

Niva 1: Snomed CT anvinds mellan system

0

Ingenting dndras i anvandargranssnittet i det befintliga systemet. De befintliga
termerna mappas mot begrepp i Snomed CT antingen i eller utanfoér systemet.

Observera: Med ordet mappas menas i detta dokument att en term i ett givet
sammanhang knyts till ett Snomed CT-begrepp.

Exempel: | ett nuvarande system anges information om urinkateter i en mall med
olika valbara alternativ. Bade rubriken och alternativen heter olika i olika delar av
systemet och registreras i olika moduler. Alla rubriker och svarsalternativ mappas
till begrepp ur Snomed CT. Informationen kan sedan delas inom det egna systemet
eller séndas vidare med bibehdllen betydelse.

Detta mojliggor:

e Informationen i systemet kan sandas till andra system med bibehallen
betydelse.

11 https://confluence.ihtsdotools.org/display/IMP/Implementation+Maturity
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e Informationen kan tolkas tillsammans med information fran andra system
som anvander eller mappar till Snomed CT.

Mottagande system kan gora analyser med Snomed CT:s beskrivningslogik.

Niva 2: Snomed CT anvidnds som terminologi i systemet

Termer fran Snomed CT visas i anvandargranssnittet och lagras tillsammans med
begrepps-ID.

Exempel: De termer som visas i anvdndargrénssnittet vdljs ur den svenska
extensionen av Snomed CT, t.ex. [hypertoni[. Om den svenska rekommenderade
termen eller nagon av de synonyma termerna inte motsvarar vad verksamheten
anvdnder kan 6nskemdl géras om en ny synonym. Om systemet stédjer det kan
olika synonymer anviéindas i olika delar av systemet, tex | hypertoni| pa ett stdlle
och [hégt blodtryck| pa ett annat.

Detta mojliggor:

e Enhetlig anvandning av termer i anvandargranssnitt samt stod for
synonymer.
e Mojlighet att centralt uppdatera termer i anvdandargranssnitt.

Inget behov av mappning mellan systemtermer och andra kodverk.

Niva 3: Snomed CT:s hierarkiska struktur anvands i systemet

Information i journalen lagras med Snomed CT. Hierarkier inom Snomed CT
anvands for att stodja olika funktioner i systemet.

Exempel: Vardpersonalen som tréffar patienten kan s6ka ut om, och sa fall hur
mdnga och vilka, frakturer en patient haft. En varning kan visas vid inséttning av
syrgas om patienten tidigare har haft ndgon sjukdom i lungorna.

Detta mojliggor:

e Information i journalen kan visas pa fér sammanhanget relevant
detaljeringsniva dven om den dokumenterats mer granulart.

Informationen om patienten blir tillgidnglig lings Snomed CT:s hierarkier, dvs pa olika
detaljeringsgrad, for vardpersonal och automatiska kunskapsstod.

Niva 4: Snomed CT:s beskrivningslogik anvands i systemet

Information i journalen lagras med Snomed CT. Alla relationer inom Snomed CT
kan anvandas for att stodja olika funktioner i systemet.
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Exempel: VVardpersonalen som tréffar patienten kan s6ka ut om, och sa fall hur
mdnga och vilka, sjukdomar patienten haft som orsakats av stafylokocker, oavsett
vilken sorts sjukdom det varit. En varning visas for hela avdelningen om det pd en
patient dokumenteras en sjukdom som beror pad rotavirus.

Detta mojliggor:

e Information inom systemet kan sokas med beskrivningslogik och
presenteras effektivt med olika detaljeringsgrad och ur olika perspektiv;
t.ex. alla fynd fran lungorna, atgarder med kontrast i magtarmkanalen, alla
symtom fran vanster kroppshalva under en viss tidsperiod.

Kunskapsstod kan triggas baserad pa information som sallas fram med beskrivningslogik,
snarare an information dokumenterad med vissa uppriknade begrepp, vilket ger mer
traffsdakra kunskapsstod.

Niva 5: Snomed CT anvinds pa ett avancerat satt

De system som Snomed CT anvands i nyttjar dess logik och struktur for att
indexera information och stddjer postkoordinering. Information om patienten kan
kontinuerligt matchas mot kunskapsstéd och relevanta forslag pa atgarder kan
presenteras. Likasa kan anvandargranssnittet anpassas sa att lampliga alternativ
for dokumentation presenteras och ratt sorts information samlas in.

Exempel: Vid inmatning kan Natural Language Processing (NLP) anvéndas for att
omvandla fritext eller tal till prekoordinerande Snomed CT-begrepp eller uttryck
med Compositional Grammar.

Detta mojliggor:

e Alternativen som visas for anvandaren vid inmatning av information kan
anpassas efter den aktuella situationen och patienten.

Information som tidigare matats in kan utdver att presenteras ocksa laggas samman till
ny information eller férslag pa ny information.
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