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Férord

Anvisningarna for vardanmalan for socialvarden samt halso- och sjukvérden (Hilmo-anvisningarna)
har uppdaterats sa att de motsvarar de férandringar som skett inom socialvardens samt hélso- och
sjukvardens verksamhet och lagstiftning. | beskrivningarna av anvisningarnas och klassifikationernas
vérden har sddana stéllen dndrats som var svéra att tolka entydigt. Ar 2010 kommer Hilmos
huvudstruktur att vara densamma som tidigare. Socialvardens anmalningar, anméalningarna fran
hemvardens klientinventering och halso- och sjukvérdens anmélningar |amnas in pa blanketter som &r
specifikafor omrédet i fréga. | vissafall samlas det in ytterligare uppgifter. Det finns en blankett for
till&ggsuppgifter om sluten- och 6ppenvard inom kommunens specialiserade sjukvard, om kravande
hjartpatient och om patient pa baddplats inom psykiatrisk specialitet. Det finns dessutom separata
anvisningar for datainsamlingen, datainnehdllen och klassificeringarnainom primérvardens 6ppenvard
(http://www.thl fi/avohilmo).

Ett fungerande vardanmalningssystem bygger pa samarbete mellan uppgiftslamnarna och
statistikmyndigheten samt pa insikten att frégan &r viktig. Huvuddelen av de vardanmal ningsuppgifter
som lamnatsin till Institutet for hdlsa och vélfard har visat sig varatillforlitliga och heltéckande. For
detta och for ett gott samarbete vill vi framfora vart tack till allasom [amnat in uppgifter.

P& Ingtitutet for halsa och valfard fortsitter arbetet med att vidareutveckla Hilmo. | december 2009
inleder dverldkare Jari Forsstrém sitt arbete som ny ansvarig person fér insamlingen av
Hilmouppgifter. Malet for Hilmoverksamheten &r att de uppgifter som samlasin om den service som
fasi den finlandska social varden och hélso- och sjukvarden alltigenom skavara enhetliga, tillforlitliga
och aktuella. Aven rapporteringen ska utvecklastill att béttre motsvara de behov som
uppgiftsanvandarna har. Hilmouppgifter samlasin for att utveckla kommunernas,
serviceproducenternas, tillsynsmyndigheternas och statsforvaltningens verksamhet. Dessutom &r
uppgifternai Hilmo anvandbarai vetenskaplig forskning. Vi far inte heller glomma bort den
information som allménheten erbjuds. Genom vardanmal ningsregistret samlar man ocksa in sddana
statistiska uppgifter om Finlands hélso- och sukvard som anvandsi internationel| statistikforing
(WHO, OECD, EU och Nomesko). Dessutom bygger ménga olikaindikatorer pa uppgifterna.

Uppnaendet av malen kan komma att medfora avsevarda forandringar i sittet att géra vardanmalningar
under de kommande aren. Forandringarna genomfors pa grundval av en intensiv och aktiv dialog med
serviceproducenterna och dem som behéver uppgifterna, sa att de uppgifter som behévs i
statistikforingen kan tas fram pa ett smidigt sétt i samband med den normala verksamheten, utan att
stora klientservicen.

Ar 2005 inleddes i form av en ny datainsamling uppféljning av tillgangen till specialiserad sjukvérd. Vid
den genomgripande fornyelsen av systemet Hilmo kommer insamlingen av uppgifter for uppféljningen av
tillgangen pavard att férenas med insamlingen av vardanmé ningsuppgifter, men tills vidare samlas
delarsuppgifter ocksain separat. Klientinventeringen inom hemvarden genomfars fortfarande i november
varje &r.

Helsingforsi januari 2010
Péivi Hamal&inen Matti Makela

avdel ningsdirektor overlakare
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Andringar i anvisningarna jamfort med 2009

I de uppgifter som anges om en organisation som tillhandahdller socialvard eller hdlso- och sjukvard
har det skett en féréndring. Organisationskoden OID, som meddel as el ektroniskt, inbegrips som
frivillig post i klientinventeringen inom hemvarden, socialvarden samt halso- och sjukvéarden. OID-
koden blir obligatorisk fr&n och med 2011. Andringen &r en férberedelse infér ibruktagandet av det
riksomfattande halsoarkiv (KanTa) som uppréttas painitiativ av Folkpensionsanstalten samt med
tanke pa att det €l ektroniska informationsutbytet kommer att cka.

Preciseringen av koden for serviceproducent, som beskrivs ndrmare pa sidorna 11 och 20, har andrats
till ett obligatoriskt falt i klientinventeringen inom hemvéarden och i socialvarden.

Definitionen av de klienter som inbegripsi klientinventeringen inom hemvarden har preciserats. Mer
information hittas pa sidan 19.

I blanketten for klientinventering inom hemvarden (blankett 2) har ordet "genomférda’ lagts till
framfér de olika typerna av besok, se sidan 62.

| avsnittet om hélso- och sjukvard har kod Y 89 fran ICD-10 lagts till under "Yttre orsak" pasidan 35. |
klassifikationen av specialiteter har en ny specialitet lagtstill: 58X Ortodonti.

I anvisningarna for socialvarden och halso- och sjukvarden har det lagtstill allmanna anvisningar om
registrering av avslutade vardperioder nar serviceproducenten byts.

Beskrivningarna av fleraklassifikationer och av kodernai dem har preciserats. Allaklassifikationer
som behdvsi Hilmoanmalningarna hittas nu ocksa pa kodservern (www.thl .fi/koodistopalvelu).

Stakes och Folkhalsoinstitutet (KTL) slogs samman till Institutet fér hélsa och
vélfard (THL) fran och med den 1 januari 2009. Register- och
statistikverksamheten dverfordes fran Stakestill Institutet for halsa och
véfard. Till foljd av att det nya institutets webbsidor &nu & under arbete
forekommer Stakes fortfarande i vissa av webbadresserna. Dessa adresser
anvands fram till utgéngen av 2010.




A. ALLMANNA ANVISNINGAR FOR VARDANMALAN

Frén och med den 1 januari 2009 grundar sig insamlingen av vardanmalningsuppgifter pa lagen
om Institutet for halsa och valfard (668/2008) samt pé lagen om statistikvasendet vid forsknings- och
utvecklingscentralen for social- och halsovarden (409/2001) samt palagen (556/1989) och
forordningen (774/1989) om riksomfattande personregister for halsovarden.

Den 1 januari 2009 slogs Folkhd soinstitutet (KTL) och Forsknings- och utvecklingscentralen for
social- och halsovarden (Stakes) samman till Institutet for halsaoch valfard (THL). Bestammelsernai
de ovannamnda forfattningarna om statistikvésendet vid Stakes och om personregister tillampas pa det
nyainstitutet, eftersom det i 11 8 1 mom. i lagen om Institutet fér hélsa och vélfard (668/2008) anges
att en hanvisning till Forsknings- och utvecklingscentralen for social- och halsovarden eller social- och
hélsostyrelsen i ndgon annan lag eller forordning avser efter lagens ikrafttradande en hanvisning till
Institutet for halsa och vélfard.

Al  Syfte
Uppgifternai vardanmélan samlasin bl.a i féljande syften:

uppféljning av incidensen av sjukdomar som lett till institutionsvard i olika befolkningsgrupper

uppfdljning av resultaten av behandlingen av olika sjukdomar i olika befolkningsgrupper

uppféljning av servicestrukturen inom institutionsvarden och av den vérd som erstter denna, bl.a. vardens tackning
beskrivning av den process dér klienter/patienter far vardhanvisning samt av tillgangen till vérd

utarbetning av analyser av patientstrémmenutarbetnind av produktivitetsanal yser

publikation av nationell och internationell statistik

De stati stiska uppgifter som sammanstéllts pa basis av de vardanmal ningsuppgifter som institutet fatt
anvands av bl.a.

kommunerna som bestéllare av tjénster och som serviceproducenter: planering och uppf6ljning av verksamheten och
ekonomin

kommuners, samkommuners och privata inréttningars verksamhetsenheter som serviceproducenter: planering och
uppfdljning av verksamheten och ekonomin samt utredning av klientelet

den regionala férvaltningen och landskapsf érbunden som sammanjémkare av regionala synpunkter

THL, social- och halsovardsministeriet, forskare, olika organisationer, inréttningar och motsvarande som
riksomfattande anvéndare.

THL anvéander vardanmalningsuppgifterna vid sammanstallandet av statistik och for den
servicedversikt som regelbundet ska utarbetas for social- och hélsovardsministeriet. Utover detta
tillhandahaller THL/Information &rligen informationstjanster for kommuner och andra
serviceproducenter (rapporter, databasen SOTK Anet, Netti-Hilmo och dppenvard inom specialiserad
sjukvard). Statistikmeddel anden finns pa adressen http://Awww.thl.fi/julkaisut.

Uppgifternai vardanmalningsregistret anvands i THL:s utvecklingsprojekt samt i forskningsprojekt.

V &rdanmél ni ngsuppgifterna finns ocksa tillgangliga pa summaniva per patient- och klientgrupp pa
webbadressen http://www.thl.fi/nettihilmo.

V a&rdanmél ningsuppgifter pa individniva kan genom ett separat tillstandsforfarande ocksa anvandas for
forskningsandamal (http://www.stakes.fi/Fl/til astot/tausta/tutkimus/index.htm).

A.2  Datasekretessen och dataskyddet i vardanmaélan

V &rdanmél ningarna inom social varden respektive halso- och sjukvarden bildar separata register
uppbyggda av material paindividniva Registren lagras och behandlas pad THL i enlighet med
skyddsprincipernai personuppgiftsiagen.




Bade sjukvardsdistrikten och 6vriga serviceproducenter skai de olika skedena av saval
insamlingen av data som mellanlagringen av data/filer setill att principen om datasekr etess
tilldmpasi praktiken.

Efter att registreringsérets vardanmalningar har levereratstill THL, och THL har godkéant de
levererade uppgifternas kvalitet och téckning, bor serviceproducenter na antingen for stora
vardanmalningarna for aret i fraga jamte datatekniska mellanlager/filer eller chiffrera
vardanmal ningsuppgifterna sa att de enskildaindividernainte kan identifieras.

For uppratthallande av en god datasekretess bor man setill att personbeteckningarnai
vardanmalningarnai ett satidigt skede som majligt chiffrerasi de lokala datasystemen. Om chiffrering
anvandsi dverforingsfiler som levererastill THL skaavsdndaren komma éverens med THL om vilka
metoder och dechiffreringsnycklar som anvénds.

Med tanke pa dataskyddet maste allt vardanmalningsmaterial sandastill | nstitutet for héalsa och
vélfard som rekommender ade postfor sandelser. Vardanmalningsuppgifter far inte sindasvia
Oppen e-post.

Institutet for halsa och valfard returnerar inte de disketter eller cd-skivor pa vilka materialet har
lamnats in. Minnespinnar, som tomts pa sitt innehdll, returnerastill avsandaren i samband med
snabbresponsen. De disketter, cd-skivor och blanketter som anvants for andamalet forstors av THL
fore utgangen av féljande registerdr.

A.3 Kontaktpersoner vid I nstitutet for halsa och véalfard nar det géller insamling av
uppgifter for vardanmalan for socialvarden samt halso- och sjukvarden

Socialvard, klientinventering
inom hemvéarden, koder for

verksamhetsenheter och Raija Kuronen 0206107477
programmet Hilmo2000: Kirsi Seppala 020 610 7380
Pirjo Tuomola 020 610 73 40
Halso- och sjukvard: Simo Pelanteri 020 610 73 56
ArjaSao 020 610 7381
Pirjo Hakkinen 020 610 71 52

Allas e-postadress foljer mallen: fornamn.efternamn@thl . fi
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Sandning av materialet till Institutet for halsa och valférd — adress och tidsschema

Av tabellen framgar vilket datum materialet ska
samlasin och inlAmnas samt vilka blanketter som

ska anvandas.

Anmaélningar om avslutad vard under perioden 1.1—

3112

Klient/patientinventering 31.12

Klientinventering inom
hemvérden 30.11

Halso- och sukvérd Socialvard Halso- och gukvérd Sociavérd Sociavérd samt halso- och
gukvérd

Blanketterna 3, 4 och 5 Blankett 1 Blankett 1 Blanketterna3, 4 och 5 Blankett 2

Kommuner, Kommuner, sam- Kommuner, sam- Kommuner, Kommuner, samkommuner

samkommuner och privata | kommuner och privata kommuner och privata samkommuner och och privata

serviceproducenter, serviceproducenter serviceproducenter, privata serviceproducenter

offentliga sjukhus offentliga sjukhus serviceproducenter

Obligatoriskt Obligatoriskt Obligatoriskt Obligatoriskt Obligatoriskt

Alla sjukhus och hélso-
centraler

- n&r vardperioden upphor
- nér patienten flyttas frén
en (huvud)specialitet till
en annan (t.ex. frén
invértes sjukdomar till
kirurgisk specialitet)

- nér patienten flyttas fran
ett sukhustill ett annat

- vid dagkirurgiska
atgarder

- Oppenvérdshesok (enbart
kommunernas enheter
inom specialiserad
gukvard samt négra
sarskilt utvalda enheter)

Blanketten for tillaggsupp-

gifter om krévande
hjartpatient (blankett 4)
fyllsi endast av vissa
sukhus.

Blanketten for tillaggsupp-

gifter om patient inom
psykiatrisk specialitet
(blankett 5) fyllsi for alla
patienter inom psykiatrisk
specialitet.

Enheter som ger vérd
dygnet runt gor anmélan
nér vardperioden upphor:
- 8derdomshem

- ingtitutioner for
personer med
utvecklingsstérning

- rehabiliterings- och
avgiftningsenheter inom
missbrukarvarden

- serviceboende med
heldygnsomsorg for
ddre (personal paplats
dygnet runt), t.ex.
intensifierat
serviceboende och
assisterat boende for
personer med
utvecklingsstorning

- andra
serviceboendeenheter
med heldygnsomsorg
(psykiatriska
boendeserviceenheter
samt t.ex. boendeenheter
for gravt
funktionshindrade
personer under 65 &)

Alla gjukhus och halso-
centraler

- géller patienter som &r
inskrivna 31.12 och som
inte skrivs ut 31.12

- géler klienter som &r
inskrivna 31.12 och som
inte skrivs ut 31.12

- 8derdomshem

- ingtitutioner for
personer med
utvecklingsstorning

- rehabiliterings- och
avgiftningsenheter inom
missbrukarvarden

- serviceboende med
heldygnsomsorg for
dldre, assisterat boende
for personer med
utvecklingsstérning,
boendeserviceenheter
med psykiatrisk
heldygnsomsorg samt
serviceboende for gravt
funktionshindrade
personer under 65 &r

- serviceboende utan
heldygnsomsorg, styrt
boende och stédboende
for personer med
utvecklingsstérning,
psykiatriska
boendeserviceenheter
(gdller klienter som p&
inréttningen i frégafar
service mingt en gang i
veckan)

Klienter med en géllande
service- eler vardplan
30.11 eller

— som f&r utan service-
eller vé&rdplan hemservice
och/eller hemsjukvard
regelbundet en gang per
veckaeller

— som f&r daggukvérd pa
halsocentral minst en dag
per veckaeller

— som besoker ett
aderdomshemseller en
servicecentrals dagvard for
adre minst en gang per
vecka

—de som far stod for
nérstdendevard
(nérstdendevéardspatienter),
aven ominga
hemvérdsbestk gjorts

Hilmos servicebranscher
1, 2 och 83 (psyk.

dags ukhusbestk)

samt 91-941

Hilmos servicebranscher
31, 32, 33, 34,41, 42,5,
6, 84 och 852

Hilmos servicebranscher
1och 2!

Hilmos servicebranscher
31, 32,33, 34, 41, 42,
43,44,5,6,81,82,84
och 857

Hilmos servicebranscher 7,
83 och 863

Inl&mnas fére 31.3

Inl&mnas fére 31.3

Inlémnas fore 31.3

Inl&mnas fére 31.3

Inlémnas fére 15.1

1 Presenteras i kapitel D2
2 Presenteras i kapitel B2
3 Presenteras i kapitel C4
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M aterialet méaste sindas som rekommenderat brev

for klientinventeringen inom hemvardens del fére den 15 januari 2011 och
for socialvardens och halso- och ukvardens del fore den 31 mars 2011

till adressen

Institutet for hélsa och vélfard/Information
V ardanmal ningsregistret

PB 30

00271 Helsingfors

A5  Programmet Hilmo2000

Programmet &r avsett for alla dem som samlar in uppgifter for institutets vardanmal ningssystem,
sparar dem €eller for Gver uppgifter fran sin enhets system.

Med hjép av programmet Hilmo2000 sparar och kontrollerar man uppgifterna samt skapar
overforingsfilerna och for 6ver dem till cd-skivor eller minnespinnar, som sandstill THL. |
programmet Hilmo2000 finns alla behévliga koder: kommunkoderna, &tgérdskoderna och koderna for
verksamhetsenheterna. Programmet fas gratis fran Institutet for halsa och valfard.

Programmet kan laddas ned frén webbadressen http://www.thl.fi/sv/hilmo.

Forfrégningar: Kirs Seppal, tfn 020 610 73 80

A.6  Anvisningarna, blanketterna samt registret dver verksamhetsenheter pa webben

Dessa anvisningar och vardanmal ningsblanketterna hittas pa webbadressen http://www.thl.fi/sv/hilmo.

De klassificeringar som anvands i anvisningarna hittasi elektroniskt format i Kodtjansten. Kodtjansten
hittas p& webbadressen www.thl.fi/koodistopalvelu.

Verksamhetsenhetskoderna hittas pa adressen http://www.thl fi/sv/hilmo.
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B. SOCIALVARD

UPPGIFTER OM AVSLUTAD VARD 2010 OCH KLIENTINVENTERINGEN 31.12.2010. (I
datainsamlingen anvands blanketten for grundlaggande socialvardsuppgifter, dvs. blankett 1.)

B.1. Om vem insamlasuppgifter

| frdga om institutionsvard och boendeservice dygnet runt, dvs. med heldygnsomsorg, (se B.1.1 och
B2) gors det nar det géller klienter som véardats bade en anmalan om avslutad vard och en
klientinventering.

Personer som far boendeservice utan heldygnsomsorg (se B.1.2 och B2) inbegrips endast i
klientinventeringen.

B.1.1 Institutionsvard och boendeservice med heldygnsomsorg (boendeservice med
personal ndrvarande dygnet runt)

Uppgifter samlasin om klienter som far vard dygnet runt, eller for vilka vardhandel sen tydligt
inkluderar sdvél in- som utskrivning.

Det & fraga om heldygnsomsorg nér vardpersonalen ar pa plats helatiden, samt om det i samma
byggnad finns en nattsk6terska, som gar hos klienterna &ven utan att ha larmats. Servicebranscherna
med heldygnsomsorg inom socialvarden och omsorgen om personer med utvecklingsstorning beskrivs
i kapitel B2 (Klassifikation Hilmo Servicebranscher).

Barnskyddsinstitutioner, familjehem for barn och unga, familjevard som bygger pa
uppdragsavtal eller missbrukarvardens boendeser viceenheter omfattasinte av vardanmalan.

B.1.1.1 Anmalan om avslutad vard

En anmé@an om avslutad vard gors alltid nar en klient skrivs ut fran enheten som gor anmalan
(undantaget nar klienten & hemma pa permission). Aven for kortvariga klienter (intervall) gors en
anméalan om avslutad vérd for varje vardperiod, liksom om vérden av en langvarig klient avbrytst.ex.
pagrund av att klienten flyttas dver till en vérdavdelning p& en halsocentral eller ett sjukhus. Vid
forflyttning till en annan avdelning inom samma enhet gors det ingen anméan om avslutad vard, utom
om avdelningarna har olika servicebranscher.

Anmaélan gors pa blanketten for grundldggande socialvardsuppgifter (blankett 1) eller genom ett
separat program (t.ex. HILMO2000). Alla blankettfélt med fet linje, utom den som géller
andamalsenlig vérdplats, fyllsi.

Tillvagagangssatt nar serviceproducenten och/eller programmet byts

Klientinventering genomférs 31.12 i den verksamma organisationen. N&r organisationen slds samman
med en annan, eller nér en helt ny organisation inleder sin verksamhet, skrivs klienterna ut den 1
januari och skrivsin sammadag i den nya organisationen. Pa sd sitt uppstar det inga avbrott mellan
perioderna. N&r programmet byts ut till ett nytt system, matas de faktiska inskrivningsdagarnain.

B.1.1.2 Klientinventering 31.12

Blanketten fyllsi for de klienter som &r inskrivna 31.12, &ven de som har permission, samt for
inskrivna korttidspatienter. Om en klient skrivs ut 31.12, gors en anmalan om avslutad vard, men
déremot goérs ingen inventeringsanmalan.

Anmaélan gors pa blanketten for grundlaggande socialvardsuppgifter (blankett 1) eller genom ett
separat program (t.ex. HILMO2000). Alla blankettfélt med fet linje, utom den som géller
utskrivningsdata, fyllsi.
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B.1.2 Boendeservice utan heldygnsomsorg (boendeservice dar personalen inte ar
narvarande nattetid)

Uppgifterna samlasin fran sddana boendeenheter vars klienter utgors av t.ex. éldre personer, personer
med utvecklingsstdrning, andra funktionshindrade eller personer med psykiska problem. Den
grundlaggande definitionen &r att klienten far saval boendeservice som annan service av
serviceproducenten i andlutning till de dagliga rutinerna. Service som stéder de dagliga rutinerna &
bl.a. hemvérdshjalp, tjanster som hér samman med den personliga hygienen samt hélso- och
sjukvardstjanster. Servicen bor ges av yrkesutbildad personal, vilket innebar att t.ex. enbart
trygghetsservice, fastighetsskétsel och andringsarbeten i bostaden inte récker till for att klienten ska
tasmed i inventeringen.

Servicen produceras av servicehusets egen personal, eller sd kan serviceproducenten kopa servicen
externt. Det huvudsakligakriteriet & dock att boende och service tillhandahdlls klienten som ett tydligt
servicepaket. Personernakan bo i &garbostader eller hyresbostéder. Boendet kan ocksa vara
gruppboende, dvs. den boende har ett eget rum eller ett rum som han eller hon delar med nagon annan
samt gemensamma allménna utrymmen. Sadan boendeservice kan anordnasi anslutning till en
intitution, som stodboende eller som boende pé harbarge eller i servicehus.

Exempel: Klienten bor i ett servicehus, men han eller hon far service endast nu och da och omfattas
déarfor inte av klientinventeringen.

Servicebranscherna utan hel dygnsomsorg inom socialvarden och omsorgen om personer med
utvecklingsstorning beskrivsi kapitel B2 (Klassifikation Hilmo Servicebranscher).

B.1.21 Klientinventering 31.12

Blanketten fyllsi for de klienter som &r inskrivna 31.12, &en de som har permission. Inventeringen
gdler de klienter som far service vid en viss vardenhet minst en gang i veckan.

Anmaélan gors pa blanketten for grundldggande socialvardsuppgifter (blankett 1) eller genom ett
separat program (t.ex. HILMO2000). Alla blankettfalt med fet linje, utom den som galler
utskrivningsdata, fyllsi.

B.2  Blankett for socialvérden (blankett 1)

Serviceproducent

Serviceproducentens kod &r femsiffrig och hittas pa THL :s webbsidor pa adressen
http://www.thl fi/sv/hilmo. Om koden for ngon verksamhetsenhet saknas, ska detta meddelas till

Ingtitutet for hélsa och vélfard: Raija Kuronen, tfn 020 610 74 77 eller Kirsi Seppé§, tfn 020 610
73 80, fax 020 610 74 59.

Precisering av koden individualiserar serviceproducentens olika verksamhetsenheter. Preciseringen
av koden &r frén och med 2010 ett obligatoriskt falt.

Preciseringar av koderna for serviceproducent, avférdsstalle, remitterande instans och
inrattning for fortsatt vard. Verksamhetsenhetskoderna & for det mesta serviceproducentspecifika,
vilket innebdr att alla de olika verksamhetsenheter som en serviceproducent & huvudman for har
samma kod. Dessa verksamhetsenheter bor anvanda preciseringar av koden for att hdllaisar de olika
verksamhetsenheter som serviceproducenten upprétthdller. Koderna och preciseringarna finns pa
webbsidan pé adressen http://www.thl.fi/sv/hilmo.

Med hjép av Ol D-koden identifieras organisationen i det elektroniska patient-/klientdatasystemet
(THL-SOTE-organisationsregister). Om enheten dnnu inte har ndgon Ol D-beteckning eller négot
elektroniskt patient-/klientdatasystem, lamnas féltet tomt.
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Klient

Per sonbeteckningen fyllsi for varje person som varit klient. Minustecknet for personer fodda & 2000
eller darefter ska andrastill ett A pa blanketten. Om personbeteckningen & okéand, anges
fodelsedatumet i de sex forsta rutorna och uppgiften om kon i rutorna 7-9 enligt féljande: man = 001,
kvinna = 002. Det fjérde tecknet angesinte.

Som nummer fér hemkommunen anges den nummerbeteckning fér kommunen som faststéllts av
Befolkningsregistercentralen och som publiceratsi statistikcentralens handbok: Kommuner och
kommunbaserade indelningar 2009, i kapitel E14 i denna publikation samt i kodtjéansten. For
utlénningar anges kommunnummer 200. Om hemkommunen & ok&nd anvéands nummer 000.

Vid postnummer (inte obligatoriskt) anges klientens postnummer.

Servicebranschen (klassifikationsgrupp 1 pé blanketten) beskriver den typ av vard som patienten fatt
vid verksamhetsenheten. Nér verksamheten vid en verksamhetsenhet andras, kan servicebranschen for
en enhet eller en del av den andras.

Servicebranscher inom socialvar dens och omsor gen om personer med utvecklingsstor nings
heldygnsomsor g (uppgifter om nér varden avd utats och fran klientinventeringen 31.12)

31 Alder domshem. Denna kod anvands for institutionsvard fér ddre inom socialvarden nér det & fréga
om en institution enligt FPA:s definition (exklusive demensavdel ningar, kod 33).

32 Serviceboende med heldygnsomsor g for &ldre. Hit hor sddana boendeenheter for ddre dar
personalen finns p& plats dygnet runt och som FPA klassificerat som dppenvardsenheter.

33 Ingtitutionsvard for dementa. Till exempel en avdelning for dementa pa ett al derdomshem.

34 Serviceboende med heldygnsomsor g for dementa. Hit hor sdana boendeenheter for dementa dér
personalen finns pa plats dygnet runt, och som FPA klassificerat som enheter inom 6ppenvarden.

41 Omsorg om personer med utvecklingsstor ning/ingtitutionsvard. Centralinstitutionsvard och 6vrig
institutionsvard for personer med utvecklingsstorning.

42 Omsorg om personer med utvecklingsstor ning/assister at boende. Assisterat boende avser boende i
gruppbostader med personal pé plats dygnet runt.

5 Missbrukarvard. De rehabiliteringsenheter inom missbrukarvarden som FPA godkéant som

institutioner for missbrukarvard som beréttigar till rehabiliteringspenning, samt alla
avgiftningsenheter.

6 Rehabiliteringsinrattning avser en enhet dar vard ges dygnet runt och som utéver primarvard kan
tillhandahalla rehabiliteri ngsundersokningstjanster, rehabiliteringsvardperiod som omfattar olika
former av terapi, rehabiliteringshandledning, anpassningstréning och annan tréning avsedd att
uppratthalla funktionsférmagan samt hjal pmedel stjanster. Denna servicebransch inkluderar inte
rehabiliteringstjanster inom missbrukarvarden (kod 5).

84 Serviceboende med heldygnsomsor g. Magruppen for serviceboende med heldygnsomsorg for
personer under 65 & & t.ex. gravt funktionshindrade (koden anvands inte for personer med
utvecklingsstorning; for dem anvands kod 42). Den grundldggande definitionen &r att klienten far
daglig service av typen hemvardshjélp, hjalp med personlig hygien, halso- och gukvard etc. Servicen
skages av personer med social-, halso- eler sukvardsutbildning, vilket innebar att den service som
ges av t.ex. vaktfirmor, disponentbolag och personer som reparerar |égenheten inte uppges i
véardanmélan.

85 Psykiatrisk serviceboendeenhet med heldygnsomsor g. Inbegriper boendeservice med
heldygnsomsorg for personer med psykiska problem. Den grundl dggande definitionen & att klienten
fér daglig service av typen hemvardshjalp, hjap med personlig hygien, halso- och sjukvard etc.
Servicen ska ges av personer med social-, hdlso- eller sukvardsuthbildning, vilket innebar att den
service som ges av t.ex. vaktfirmor, disponentbolag och personer som reparerar |&genheten inte
uppgesi vardanmaan.

Servicebranscher inom socialvar dens och omsor gen om personer med utvecklingsstor nings service utan
heldygnsomsor g (anges endast vid klientinventering):

43 Omsorg om personer med utvecklingsstor ning/styrt boende avser t.ex. boende i gruppbostader for
personer med utvecklingsstorning med persona pé plats endast en del av dygnet.
a4 Omsorg om personer med utvecklingsstor ning/stédboende avser rétt gavstandigt boendei

normala hyres- och dgarbostader, likval sd att en stédperson ger de boende stéd négratimmar i
veckan.
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81 Serviceboende. Avser boendeservice utan heldygnsomsorg, narmast for adre personer och
funktionshindrade. Den grundldggande definitionen &r att klienten far sdval boendeservice som annan
service av serviceproducenten i anslutning till de dagliga rutinerna minst en gang per vecka, men att
personalen inte &r pa plats dygnet runt. Till den dagliga servicen hor bl.a. hemvardshjalp, hjap med
personlig hygien, halso- och sukvard etc. Servicen ska ges av personer med social-, halso- eller
sjukvardsutbildning, vilket innebar att den service som ges av t.ex. vaktfirmor, disponentbolag och
personer som reparerar 1agenheten inte uppges i vardanméalan.

82 Psykiatrisk boendeser viceenhet utan heldygnsomsor g Inbegriper boendeservice utan
heldygnsomsorg for personer med psykiska problem. Den grundlaggande definitionen &r att klienten
fér daglig service av typen hemvardshjalp, hjalp med personlig hygien, hdlso- och ukvard etc.
Servicen ska ges av personer med social-, hdlso- eller sukvardsuthildning, vilket innebar att den
service som ges av t.ex. vaktfirmor, disponentbolag och personer som reparerar |&genheten inte
uppgesi vardanmalan.

Stadigvar ande boendefor m (klassifikationsgrupp 2 pa socialvardsblanketten)

1 Bor ensam. Om klienten bor i sitt eget hem, eller om boende pa ett servicehus eller motsvarande kan
jamfdras med normalt boende i separata §alvsténdiga lagenheter och personen bor ensam i
|&genheten, anvands koden Bor ensam.

2 Samboende avser allt sddant boende hemma, i olika servicebostader, pa rehabiliteringshem o.s.v. dar
klienten inte & ensam, aen om han eller hon har ett eget rum.

3 Bestdende institutionsvard. Boendeformen &r bestdende ingtitutionsvard.

4 Bostadd6s. Klienten &r bostadslos.

Uppgifter om inledning av varden
Inskrivningsdagen &r den dag da klienten skrivitsin (t.ex. 09112001).

Varifran kom (klassifikationsgrupp 3 pa social vardsblanketten) &r en uppgift som anger varifran (den
fysiska forflyttningen av personen till den nuvarande vardplatsen, t.ex. hemifran, fran en annan
institution) personen kom till vard nar vardperioden inleddes och de tjanster inom socialvarden och
hélso- och ukvarden som han eller hon eventuellt fick fore den nuvarande vardperioden. Nar en
person kommer fran en institution med olika verksamhetsformer (t.ex. en kombination av hal socentral
och alderdomshem) lamnas uppgifter enligt den tjanst personen fatt. Minimiuppgiften & antingen kod
1 eller 2. Om personen kom frén en vardavdelning pa ett annat sjukhus &n en halsocentral anvands
koden 11.

1 Ingtitutionsvérd. Klienten/patienten kom fran en institution, men ingtitutionens typ &r inte kand.
Ingtitutionsvard & vard som ges dygnet runt av personal med social-, hdlso- eller ukvardsutbildning,
och dér bedlut om intagning for och avslutande av vard fattas av en verksamhetsenhet eller en
myndighet (inklusive |&kare). Enheten &r en ingtitution enligt FPA:s definition. Koderna 11-18

rekommenderas.

11 Sjukhus. Klienten/patienten kom fran en vardavdel ning p& antingen ett sukhus eller en halsocentral
(servicebransch 1), med annan speciditet &n allmén medicin (98).

12 Halsocentral. Klienten/patienten kom frén en vérdavdelning p& en halsocentral eler ett
halsocentral§ukhus (servicebransch 1, specialitet 98). Vid 6ppenvard pa halsocentral anges kod 22.

13 Alderdomshem. Klienten/patienten kom frén ett & derdomshem eller en enhet for ingtitutionsvard for
dementa (servicebransch 31, 33).

14 Ingtitution for personer med utvecklingsstor ning. Klienten/patienten kom fran en institution for
personer med utvecklingsstérning (servicebransch 41).

15 Ingtitution for missbrukarvard. Klienten/patienten kom fran en rehabiliterings- eller
avgiftningsenhet inom missbrukarvarden och hade varit dar dygnet runt (servicebransch 5).

16 Rehabiliteringsinrattning. Klienten/patienten kom fran en rehabiliteringsinréttning (servicebransch
6).

18 Annan ingitutionsvard. Klienten/patienten kom frén en annan institution inom social-/hdlso- och
sjukvarden, t.ex. ett barnhem.

2 Hem, hemvard och serviceboende. Klienten/patienten kom fran sitt hem, hemvard eller
serviceboende, men néarmare uppgifter saknas eller de mer exakta klasserna passar inte i dettafall.

21 Hemvar d/ser viceboende utan heldygnsomsor g. Klienten/patienten hade varit klient/patient inom

hemvard eller serviceboende utan heldygnsomsorg (servicebransch 7, 43, 44, 81, 82, 83, 86).
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22 Hem utan regelbunden service. Personen uppfyller inte villkoren under 21, men kan anda gjalv
sporadiskt utnyttja tjanster inom oppenvarden eller klarasig helt utan tjanster. Koden anvénds saledes
bl.a. for personer som far foljande tjanster: dppenvard vid halsocentral, vard pa gukhusets poliklinik,
Oppen mentalvard (mental vardscentral, mental vardsbyrd), vard pa privat |akarmottagning. For fodande
kvinnor som omfattats av regelbundna radgivningstjanster anges kod 22, likasa for patienter som far

seriebehandling.

23 Serviceboende med heldygnsomsor g for éldre. Klienten/patienten kom frén en enhet for
serviceboende med heldygnsomsorg for aldre (servicebransch 32, 34).

24 Assisterat boende for personer med utvecklingsstorning. Klienten kom fran en enhet for assisterat
boende for personer med utvecklingsstérning (servicebransch 42).

27 Annat serviceboende med heldygnsomsor g. Klienten/patienten kom fran en enhet for annat

serviceboende med hel dygnsomsorg (servicebransch 84, 85).

Kod for avfardsstallet. Om personen har tagitsin for vard frén en annan institution, anges hér den
institutionens verksamhetsenhetskod (se http://www.thl fi/sv/hilmo).

Precisering av kod for avfardsstéllet. Verksamhetsenhetskoderna ar for det mesta
serviceproducentspecifika, vilket innebér att alla de olika verksamhetsenheter som en serviceproducent
ar huvudman for har samma kod. Dessa verksamhetsenheter bor anvénda preciseringar av koden for
att hllaisar de olika verksamhetsenheter som serviceproducenten upprétthaller. (Se

http://www.thl fi/sv/hilmo.)

Orsak till sbkande av véard (klassifikationsgrupp 4 pa socia vérdsblanketten). Orsakernatill
sokande av vard har indelats i fysiska, neurologiska och psykosociala orsaker. Utver dettaingdr i
samma klassifikationsgrupp rehabilitering, olycksfall samt undersdkning och behandling av somatisk
sjukdom. Med hjélp av dessa kan man f& reda pé de berérda klientgrupperna och orsaken till att de
sokt vard. Som obligatorisk uppgift anges den orsak som &r framsta orsak till att vard sokts.

Eftersom orsaken till sdkande av vard ofta & summan av manga faktorer rekommenderas att de tre
viktigaste orsakerna anges i viktighetsordning.

1 Fysiska orsaker. Fysiska orsaker utan nérmare beskrivning.

11 Begransad formaga att skota sig §alv (hygien). Begransad formaga att skdtasig §av, sarskilt
hygien.

12 Begransad r 6r el sefér maga.

2 Neur ologiska or saker. Neurologiska orsaker, som inte kan beskrivas med enstaka symtom.

21 Glomskhet. Glémskhet, nér orsaken inte & kand.

22 Forvirring. Forvirring, som inte & i forsta hand glomskhet.

23 Begréansad kommunikationsférmaga (tal, horsel, syn).

24 Demens.

3 Psykosociala or saker. Psykosociala orsaker utan nérmare beskrivning.

31 Depression.

32 Annan psykisk s ukdom/symtom.

33 Missbruksproblem. Missbruksproblem utan nérmare beskrivning.

71 Alkoholproblem.

72 Nar kotikaproblem.

73 L &kemedelsmissbruk.

74 Blandbr uk.

75 Annat beroende.

76 Nar stdendes missbruksproblem eller motsvarande problem.

34 Ensamhet, otrygghet.

35 Bostadsproblem. Vad géller psykosociala orsaker avses med bostadsproblem faktorer som anknyter
till bostadens skick och Iage och som bidrar till eller orsakar behovet av utomstaende vard.

36 Brist pa hjalp av anhoriga. Brist pahjap av anhoriga avser att personen i regel tytt sig till de
anhoriga for att klara av sina dagliga géromal och att denna hjélp av ndgon anledning tillfaligt eller
bestdende har upphort.

37 Vardarens semester. En person/anhorig som varaktigt skoter klienten anlitar utomstaende hjalp for
den tid han eller hon §élv har semester. Klienten salv har annan orsak till sitt behov av hjdp.

38 Bristfalligt utbud av service som gesi hemmet.

39 Avsaknad av andamalsenlig vardplats.

4 Rehabilitering. Koden anvénds for en tidsmassigt begransad rehabiliteringsperiod som har en

rehabiliteringsplan som grund.
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41 Medicinsk rehabilitering.

5 Olycksfall. Koden anvands ocksa nar en person kommer fran ett somatiskt sjukhustill fortsatt vard,
nar behandlingen av olycksfallsskadan utesluter atergang till den tidigare vardformen eller
utskrivning.

6 Under sdkning och behandling av somatisk §ukdom. Anvands ocksdinom socialvard, t.ex. nar

orsaken till sbkande av vard & multiprofessionell utredning av vardbehovet, diagnostisering och/eller
faststdllande av medicinering.

Vardbehovet vid ankomst/utskrivning/inventering (klassifikationsgrupp 5 pa
socialvardsblanketten). En bedémning av vardbehovet gors nér patienten tas in for vard, skrivs ut samt
vid inventeringstidpunkten. Vid klassifikation av personer bor bedémningen goras sa att den mest
krévande delen av patientens vard framhavs. Bedomningen gors av den person med socialvards- eller
hélso- och sjukvardsutbildning som i huvudsak ansvarar for varden. Klassifikationen &r f6ljande:

1 Helt eller nastan g alvstandig. Personen klarar sélvstandigt av sinadagliga sysdor (personlig
hygien, néringsintag, rérlighet). Han eller hon &r psykiskt och socialt balanserad och klarar sig
gavstandigt i olikalivssituationer. Tillaggsanvisningar for barn: Spadbarn, barn i lekéldern eller i
skoldldern, vars foréldrar s gott som helt sorjer for varden av sitt barn. Ung person som klarar sig
s vstandigt.

2 Tidvis behov av vard. Personen behdver tidvis hjdp, stod och végledning inom vissaeller samtliga
av féljande omréden: personlig hygien, naringsintag, rorlighet, formaga att klara olika livssituationer
samt vaxelverkan. Tillaggsanvisningar for barn: Barnet behdver tidvis hjdlp med personlig hygien,
néringsintag och rorlighet samt med att klara olika livssituationer och véxelverkan.

3 Aterkommande behov av vard. Personen behéver dterkommande hjélp, stéd och végledning inom
vissa av eller samtliga foljande omréden: personlig hygien, naringsintag, rorlighet, formaga att klara
olikalivssituationer samt vaxelverkan. Tillaggsanvisningar for barn: Vardpersonalen ger barnet och
familjen dterkommande st6d och vagledning.

4 Nastan fortgéende behov av vard. Personen behdver nastan kontinuerligt hjélp, stod och végledning
inom vissa av eller samtliga foljande omréaden: personlig hygien, néringsintag och rorlighet samt
formaga att klara olika livssituationer och vaxelverkan. Tillaggsanvisningar for barn: Nastan
fortgéende behov av vard inbegriper rédgivning och vagledning for barnet och familjen betraffande
vardétgarder vid dvergangen till fortsatt vard eller flyttning hem. Féraldrarnakan deltai vérden allt
efter barnets/familjens situation och férmaga. Barnet kréver nastan fortgdende 6vervakning och vard
av en skétare. Vid vard i livets dutskede inbegriper varden stod for barnet och familjen samt
information till familjen.

5 Fortgaende behov av vard dygnet runt. Personen behdver fortgdende hjép, stéd och vagledning
dygnet runt inom vissa eller samtliga av f6ljande omréden: personlig hygien, néringsintag och
rorlighet, formaga att klara olika livssituationer och vaxelverkan samt aven i évrigt stod och
végledning/rédgivning. Tillaggsanvisningar for barn: Barnet/familjen behdver vard dygnet runt och
multiprofessionellt samarbete.

6 Avliden. Personen &r avliden och behover siledesingen vard.

K ostnadsvikt fran RAI-systemet, om kand (inte obligatorisk)

De av socialvardens verksamhetsenheter som ingdr i RAI-systemet (RAI-systemet &r ett system for att
utvardera och f6lja upp aldre klienters vardbehov, vardkvaliteten samt vardkostnaderna), kan ange pa
blanketten klientens senaste kostnadsvikt.

Vérduppgifter

Diagnos (inte obligatorisk)

Aven i socialvardens anmalningar anges diagnoskoderna enligt sjukdomsklassifikationen |CD-10. Om
lakaren inte har faststallt ndgon diagnos enligt klassifikationen ICD-10, lamnas faltet tomt.
Diagnoserna anges enligt den bedémning som gér att gora vid inventeringstidpunkten. Som
huvuddiagnos anges den sjukdom (sjukdom, defekt, skada eller skadeverkning av kemiskt &mne) som
det nuvarande behovet av servicei huvudsak grundar sig pa.

Utéver huvuddiagnosen kan en bidiagnos anges. Eftersom det & mojligt att diagnosen ar ett s.k.
symtom-orsaks-diagnospar, har bade for huvuddiagnosen och bidiagnosen reserverats utrymme for
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béde symtomkod och orsakskod. Om diagnosen inte utgors av ett dylikt symtom-orsak-diagnospar,
utan den anges med en kod, kan diagnosen angesi féltet for orsakskod.

Lakare pa institutioner for personer med utvecklingsstorning har fatt en egen bok om diagnoser for
personer med utvecklingsstorning. Boken grundar sig pa 6verensstammel sen mellan den s.k. Leisti-
klassifikationen och klassifikationen |CD-10. Orsaksdiagnoserna enligt Leisti-klassifikationen delasin
i sex kategorier enligt foljande:

1 genetiska orsaker, t.ex. diagnoserna som géller Downs syndrom: Q 909

missbildning eller syndrom vars orsak & okand

prenatala orsaker, ndrmast orsaker i andutning till graviditeten

paranatala (f.d. perinatala) och neonatala orsaker, d.v.s. narmast orsaker i anslutning till forlossningen
orsaker i barnadldern

okanda orsaker

O WN

Som forsta diagnos uppges nivan pa utvecklingsstérningen kodernai kapitlet F i sukdomsklassifikationen ICD-
10 (lindrig F70.0 eller F70.9, F70.1 eller F70.8, medelsvér F71.0 eller F71.9, F71.1 eller F71.8 0.s.v.)

Som andra diagnos uppges or saken till utvecklingsstorningen i enlighet med klassifikation ICD-10 (t.ex. Q
90.9).

Beslut om langvéard. Ange J = jafor de personers del for vilka ett beslut om langvérd har fattats.
Utskrivningsuppgifter

Utskrivningsdag. Den dag nér personen skrivs ut. | statistiken beréknas varddygnen vanligen som
skillnaden mellan utskrivningsdagen och inskrivningsdagen. Utskrivningsdagen ingdr inte i
varddygnen. Om in- och utskrivningsdagen & densamma, réknas den som ett varddygn.

Fortsatt vard (klassifikationsgrupp 6 pa social vardsblanketten). Endast en tvasiffrig kod (11-27)
anvands. Kodernas innehdll & desamma som under Varifran kom, med undantag for kod 3, avliden.

1 Ingtitutionsvérd. Klienten/patienten fér fortsatt vard pé en institution, men institutionens typ & inte
kand. Ingtitutionsvérd & vard som ges dygnet runt av personal med social-, hdlso- eller
sjukvardsutbildning, och dar beslut om intagning for och avslutande av vard fattas av en
verksamhetsenhet eller myndighet (inklusive [&kare). Enheten & en institution enligt FPA:s definition.
Koderna 11-18 rekommenderas.

11 Sjukhus. Klienten/patienten far fortsatt vard pa en vardavdelning pa antingen ett ukhus eller en
hél socentral (servicebransch 1), med annan specialitet &n allmén medicin (98).

12 Halsocentral. Klienten/patienten fér fortsatt vard pa en vardavdelning pa en halsocentral eller ett
halsocentral §ukhus (servicebransch 1, specialitet 98). Vid dppenvérd pa halsocentral anges kod 22.

13 Alderdomshem. Klienten/patienten f&r fortsatt vérd pa ett & derdomshem eller en enhet for
institutionsvard for dementa (servicebransch 31, 33).

14 Ingtitution for personer med utvecklingsstor ning. Klienten/patienten far fortsatt vard paen
institution for personer med utvecklingsstérning (servicebransch 41).

15 Ingtitution for missbrukarvard. Klienten/patienten far fortsatt vard pa en rehabiliterings- eller
avgiftningsenhet inom missbrukarvarden och & dar dygnet runt (servicebransch 5).

16 Rehabiliteringsinrattning. Klienten/pateinten far fortsatt vard pa en rehabiliteringsinréttning
(servicebransch 6).

18 Annan ingitutionsvard. Klienten/patienten far fortsatt vard pa en annan ingtitution inom social-
/hd so- och ukvarden, t.ex. ett barnhem.

2 Hem, hemvard och serviceboende. Klienten/patienten far fortsatt vard i sitt hem, eller inom hemvard
eller serviceboende, men nédrmare uppgifter saknas eller de mer exakta klassernapassar inte i detta
fall.

21 Hemvar d/serviceboende utan heldygnsomsor g. Klienten/patienten far fortsatt vard inom hemvard

eller serviceboende utan heldygnsomsorg (servicebransch 7, 43, 44, 81, 82, 83, 86).
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22 Hem utan regelbunden service. Klienten/patienten far fortsatt vard i sitt hem utan regelbunden
service. Personen uppfyller inte villkoren under 21, men kan anda salv sporadiskt utnyttjatjanster
inom Gppenvarden eller klarasig helt utan tjanster. Koden anvands sdledes bl.a. for personer som far
foljande tjanster: dppenvard vid hédlsocentral, vard pa 5jukhusets poliklinik, Gppen mentalvard
(mentalvardscentral, mentalvardsbyrd), vard pa privat |akarmottagning. For fodande kvinnor som
omfattats av regelbundna radgivningstjanster anges kod 22, likasa for patienter som far

seriebehandling.

23 Serviceboende med heldygnsomsor g for &éldre. Klienten/patienten far fortsatt vard pa en enhet for
serviceboende med heldygnsomsorg for aldre (servicebransch 32, 34).

24 Assisterat boende for personer med utvecklingsstorning. Klienten/patienten far fortsatt vard paen
enhet fOr assisterat boende for personer med utvecklingsstorning (servicebransch 42).

27 Annat serviceboende med heldygnsomsor g. Klienten/patienten far fortsatt vard p& en enhet for
annat serviceboende med hel dygnsomsorg (servicebransch 84, 85).

3 Avliden. Klienten/patienten dog under vérdperioden och behtver sledes ingen fortsatt vard.

Som kod for inré&ttning for fortsatt vard anvands kodernai férteckningen Koder for
verksamhetsenheter, som finns p& webbadressen http://www.thl fi/sv/hilmo.

Andamaélsenlig var dplats (kl assifikationsgrupp 7 pa socialvardsblanketten). Bedém vilken vardform
eller vardplats som vore béast for klienten vid inventeringstidpunkten, d.v.s. 31.12. Klassifikationen &
en tvasiffrig kod (11-27). Denna punkt fyllsi endast vid klientinventering och &r obligatorisk.
Kodernasinnehdl & desamma som under Varifran kom.

Ingtitutionsvard. Klienten/patienten borde vardas pa en institution, men institutionens typ &r inte
kand. Ingtitutionsvard & vard som ges dygnet runt av personal med social-, halso- eller
gjukvérdsutbildning, och dér beslut om intagning for och avslutande av vérd fattas av en
verksamhetsenhet eller myndighet (inklusive |&kare). Enheten & en institution enligt FPA:s definition.
Koderna 11-18 rekommenderas.

11 Sjukhus. Klienten/patienten borde vardas pa en vardavdel ning pa antingen ett sjukhus eller en
hélsocentral (servicebransch 1), med annan specialitet &n allmén medicin (98).

12 Halsocentral. Klienten/patienten borde vardas pa en vardavdel ning pa en halsocentral eller ett
halsocentral g ukhus (servicebransch 1, specialitet 98). Vid 6ppenvard pa halsocentral anges kod 22.

13 Alderdomshem. Klienten/patienten borde vérdas pé ett 8lderdomshem eller en enhet for
institutionsvard for dementa (servicebransch 31, 33).

14 Ingtitution for personer med utvecklingsstor ning. Klienten/patienten borde vérdas pa en institution
for personer med utvecklingsstérning (servicebransch 41).

15 Ingtitution for missbrukarvard. Klienten/patienten borde vardas pa en rehabiliterings- eller
avgiftningsenhet inom missbrukarvarden dygnet runt (servicebransch 5).

16 Rehabiliteringsinrattning. Klienten/patienten borde vardas pa en rehabiliteringsinréttning
(servicebransch 6).

18 Annan ingtitutionsvard. Klienten/patienten borde vardas pa en annan institution inom social-/hé so-

och sjukvéarden, t.ex. ett barnhem.
Hem, hemvérd och serviceboende. Klienten/patienten borde vérdasi sitt hem, eller inom hemvérd
eller serviceboende, men nérmare uppgifter saknas eller de mer exakta klasserna passar intei detta

fall.

21 Hemvar d/serviceboende utan heldygnsomsor g. Klienter/patienten borde vardas inom hemvard eller
serviceboende utan heldygnsomsorg (servicebransch 7, 43, 44, 81, 82, 83, 86).

22 Hem utan regelbunden service. Klienten/patienten borde vardasi sitt hem utan regelbunden service.

Personen uppfyller inte villkoren under 21, men kan anda sjalv sporadiskt utnyttjatjanster inom
Oppenvérden eller klara sig helt utan tjanster. Koden anvands sl edes bl.a. for personer som far
foljande tjanster: dppenvérd vid halsocentral, vard pa sukhusets poliklinik, Gppen mentalvéard
(mentalvardscentral, mentalvardsbyrd), vard pa privat | skarmottagning. For fédande kvinnor som
omfattats av regelbundna radgivningstjanster anges kod 22, likasa for patienter som far

seriebehandling.

23 Serviceboende med heldygnsomsorg for aldre. Klienten/patienten borde vardas pa en enhet for
serviceboende med heldygnsomsorg for aldre (servicebransch 32, 34).

24 Assisterat boende for personer med utvecklingsstor ning. Klienten/patienten borde vérdas paen
enhet fOr assisterat boende for personer med utvecklingsstorning (servicebransch 42).

27 Annat serviceboende med heldygnsomsorg. Klienten/patienten borde vardas pa en enhet for annat

serviceboende med heldygnsomsorg (servicebransch 84, 85).
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Om klienten befinner sig p& en andamél senlig vardplats, motsvaras social vardens servicebranscher i
vardanmélan av foljande koder for andamalsenlig vardplats:

Servicebransch Andamalsenlig vérdplats

31 alderdomshem 13 8lderdomshem

32 serviceboende med heldygnsomsorg for aldre 23 serviceboende med heldygnsomsorg for aldre
33 ingtitutionsvard for dementa 13 & derdomshem

34 serviceboende med heldygnsomsorg for dementa 23 serviceboende med heldygnsomsorg for @dre
41 institution for personer med utvecklingsstorning 14 institution for personer med utvecklingsstérning

42 assisterat boende 24 assisterat boende for personer med
utvecklingsstorning

43 styrt boende 21 hemvérd/serviceboende utan heldygnsomsorg

44 stédboende 21 hemvérd/serviceboende utan heldygnsomsorg

5 ingtitutionsvard inom missbrukarvarden 15 institution for missbrukarvard

6 rehabiliteringsinréttning 16 rehabiliteringsinréttning

81 serviceboende 21 hemvérd/serviceboende utan heldygnsomsorg

82 psykiatrisk boendeserviceenhet 21 hemvaérd/serviceboende utan heldygnsomsorg

84 serviceboende med heldygnsomsorg 27 annat serviceboende med heldygnsomsorg

for personer under 65 &

85 psykiatrisk serviceboendeenhet 27 annat serviceboende med hel dygnsomsorg

med heldygnsomsorg

Andra uppgifter

Bestdllare av tjanst som kopts och dennesinrattningskod (klassifikationsgrupp 8 pa

socialvar dsbl anketten)

1 Sjukvardsdigtrikt/sjukvar dsdistriktets sjukhus. Bestéllare av en tjanst som kopts &

abwnN

sjukvardsdistriktet eller dess §ukhus.

Kommun/halsocentral. Bestéllare av en tjanst som kdpts & en kommun eller hélsocentral.
Forsvar smakten. Bestéllare av en tjanst som kopts & forsvarsmakten.

Forsékringsbolag. Bestéllare av en tjanst som kopts ar ett forsakringsbolag.

Annan. Bestéllare av en tjanst som kopts & ndgon annan dn de som koderna 1-4 inbegriper.

Nar det & frdgaom till exempel en tjanst som kopts av ett sjukvardsdistrikt eller en kommun, skaden
bestallande inréttningens kod anges. Koden for den bestéllande inréttningen anges enligt forteckningen
Koder for verksamhetsenheter, som finns pa webbadressen http://www.thl fi/sv/hilmo.
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C. SOCIALVARDENS SAMT HALSO- OCH SJUKVARDENS
KLIENTINVENTERING INOM HEMVARDEN 30.1 |

C.1  Inledning

Klientinventeringen inom hemvarden genomforsi enlighet med dessa anvisningar och utgar frén |aget
den 30 november varje .

C.2 Allmant

Klientinventeringen omfattar personer

- som 30.11 har en géllande service- och vérdplan (inom socialvarden eller en gemensam plan
inom socialvérden och hélso- och sjukvérden eller en hemsjukvérdsplan inom halso- och
sjukvarden),

- som annars (utan serviceplan) fér hemservice eler hemsjukvardstjanster minst en gang varje
veckai november,

- som i november far dagsjukvéard som tillhandahdlls av halsocentral eller sjukhus,

- som i november far dderdomshems/servicecentrals dagvard for ddrei form av omvardnad,

- som f&r stod for néarstdendevard, trots att de inte f&r service hemma.

Klientinventeringen omfattar dem som far service regelbundet, dvs. klienten behéver inte fa service
bokstavligen inventeringsdagen 30.11.

Inventeringen omfattar dock inte personer som

- fér institutionsvard eller &njuter serviceboende med heldygnsomsorg 30.11, d&ven om de
hade haft en service- och vardplan,

- atnjuter serviceboende eller boendeservice utan heldygnsomsorg 30.11, &ven om de hade
haft en service- eller vardplan.

Klienter som anjuter servicei form av serviceboende eller boendeservice utan heldygnsomsorg
omfattas inte av hemvardsinventeringen. De liksom de klienter som far heldygnsomsorg (om vilka det
dessutom gors en anmalan om avslutad vard) omfattas av en klientinventering som genomfors 31.12
(socialvardsblankett 1).

Exempel:

Enklient bor i ett servicehus men far inte andratjanster som erbjuds dar. Om hemsjukvarden besoker
klienten regel bundet, omfattas denna av klientinventeringen inom hemvarden.

En klient fér servicei ett servicehus och déarutéver ocksd hemsjukvard. Dennaklient omfattasii
forekommande fall av klientinventeringen 31.12 varje &r (socialvardsblankett 1). Inventeringen gér
fore hemsjukvardsbesoken, dvs. de anges inte vid klientinventeringen inom hemvarden.

Inventeringen omfattar allts& de klienter som far regelbunden hemvérd, &ven om de inte far service
just painventeringsdagen.

| klientinventeringen inom hemvarden anger varje serviceproducent de hemvardstjanster som
producenten tillhandahallit klienten 1-30.11.

En anméalan gors for alla hjépbehdvande: t.ex. mannen och hustrun, om bada behtver hjalp;
modern/vardnadshavaren, om hjalpbehovet &r en f6ljd av vardnadshavarens svarigheter; ett barn som
& i behov av sarskild hjélp pa grund av en skadaeller sjukdom.

| allménhet gor de som producerar hemservice och hemsjukvard var for sig en anmalan om klienten.
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Vardera producenten anger da ur sitt eget perspektiv det antal hemservice- och/eller
hemsjukvéardsbestk som gjorts hos klienten. Daremot ska klientens hel hetssituation beaktas vid
beddmningen av vardbehovet och en dndamalsenlig vardplats.

Hemservicen och hemsjukvérden kan gora en gemensam anmalan, om de tillhér samma organisation
och om for klienten har uppgjorts en gemensam service- och vérdplan for socialvarden och halso- och
sjukvarden.

Exempdl:

Om sociaforvaltningen tillhandahallit hemservice och halsocentralen hemsjukvard, kan dessa anmélas
som separata vardanmalningar eller som en gemensam vardanmalan, eftersom serviceproducenten i
bédafallen & kommunen.

Om sociafoérvaltningen tillhandahaller hemservicen och en samkommun for halso- och sjukvérd
tillhandahéller hemsjukvéarden, méste separata vérdanmal ningar goras aven fér gemensamma klienter,
eftersom serviceproducenterna & olika organisationer.

Barnskyddets familjearbete omfattas inte av vardanmélan.

C.3  Datainsamlings- och responsprocessen inom hemvar dsinventeringen

Institutet for halsa och valfard behandlar material et fran klientinventeringen inom hemvéarden
(blanketter, skivor, cd:n och minnespinnar) sa snabbt som majligt och ger darefter uppgiftsdamnarna
snabbrespons painventeringen. Om det finns fel i materialet, utskrivs en fellista som sandstill
verksamhetsenheten tillsammans med snabbresponsen. Korrigeringen av felen gors s, att
verksamhetsenheten anger de korrekta uppgifterna pafellistan, som darefter returnerastill Institutet for
hélsa och véfard. Korrigeringarna ska sandasttill Institutet for halsa och vafard inom tva veckor fran
fellistans ankomst.

Inventeringsmaterialet, som inte returneras, sands till THL som rekommenderat brev med bérjan fran
1.12.2010 och senast 15.1.2011 pé adressen:

Institutet for hél sa och véfard/Information
Raija Kuronen

PB 30

00271 Helsingfors

C.4  Blankett for klientinventering inom hemvarden (blankett 2, kapitel E7)

Serviceproducent

Serviceproducentens kod ar femsiffrig och hittas pa THL :s webbsidor pé adressen
http://ww.thl fi/sv/hilmo. Om koden for nagon verksamhetsenhet saknas, ska detta meddelastill
THL: RaijaKuronen, tfn 020 610 74 77 eller Kirsi Seppéld, tfn 020 610 73 80, fax 020 610 74 59.

Precisering av koden individualiserar serviceproducentens olika verksamhetsenheter. Precisering av
koden &r frén och med 2010 ett obligatoriskt f&lt.

Preciseringar av koderna for serviceproducent, avfar dsstalle, remitterande instans och
inrattning for fortsatt vard. Verksamhetsenhetskoderna & for det mesta serviceproducentspecifika,
vilket innebér att alla de olika verksamhetsenheter som en serviceproducent & huvudman for har
samma kod. Dessa verksamhetsenheter bor anvanda preciseringar av koden for att hdllaisar de olika
verksamhetsenheter som serviceproducenten upprétthdller. Koderna och preciseringarna finns pa
webbadressen http://www.thl fi/sv/hilmo.
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Med hjédp av Ol D-koden identifieras organisationen i det elektroniska patient-/klientdatasystemet
(THL-SOTE-organisationsregister). Om enheten dnnu inte har ndgon Ol D-beteckning eller nagot
elektroniskt patient-/klientdatasystem, [amnas féltet tomt.

Klient

Per sonbeteckningen fyllsi for varje person som varit klient. Minustecknet for personer fodda & 2000
eller dérefter ska andrastill ett A pa blanketten. Om personbeteckningen & okéand, anges
fodelsedatumet i de sex forsta rutorna. och uppgiften om kén i rutorna 7-9 enligt féljande: man = 001,
kvinna = 002. Det fjarde tecknet angesinte.

Som nummer fér hemkommunen anges den nummerbeteckning fér kommunen som faststallts av
Befolkningsregistercentralen och som publiceratsi statistikcentralens handbok: Kommuner och
kommunbaserade indelningar 2009, i kapitel E14 i denna publikation samt i kodtjansten. For
utldnningar anges kommunnummer 200. Om hemkommunen &r okénd anvénds nummer 000.

Vid posthummer (inte obligatoriskt) anges klientens postnummer.

Servicebranschen (klassifikationsgrupp 1 pa blanketten for hemvard inom social varden samt hélso-
och sukvarden) beskriver den typ av vard som patienten fatt vid verksamhetsenheten. Nar
verksamheten vid en verksamhetsenhet andras, kan servicebranschen for en enhet eller en del av den
andras.

Vid inventeringen inom hemvarden kan endast 7, 83 eller 86 anges som servicebransch.

7 Hemvard (t.ex. hemservice eller hemsjukvard) anges for alla personer inom ramen for
hemvardsinventeringen, utom for dem som endast fétt dagsjukvard eller
& derdomshems/servicecentrals dagvard for dldre. Till exempel hemservicens, hemsjukvardens och
narstéendevardens klienter ingdr alltsd ocksa. Koden utesluter klienter inom boendeservicen, fastan de
kanske har en service- och vardplan.

83 Vard pa dagsukhus. Dagsjukvardsbestk pa halsocentral.

86 Alder domshems/ser vicecentrals dagvard for aldre anges for alla ddre som bor hemma och som
dagtid far omvardnadstjanster pa 8l derdomshem/servicecentraler t.ex. under narstaendevardarens
lediga dagar.

Hit hor inte personer som deltar i dagcentralverksamhet eller i dagcentralers stimulerande verksamhet (t.ex.
hobbyverksamhet).

Om klienten i november far bade hemvéard (7) och vérd pa dagsjukhus (83) och/eller (86)
servicecentrals dagvard for ddre, ska separata vardanma ningar géras om klienten.

Stadigvar ande boendefor m (klassifikationsgrupp 2 pa blanketten for hemvard inom socialvarden
samt hélso- och sjukvarden)
| dennainventering kan som stadigvarande boendeform anges koden 1 eller 2.

1 Bor ensam. Om klienten bor i sitt eget hem, eller om boende pa ett servicehus eller motsvarande kan
jamfdras med normalt boende i separata §alvsténdiga lagenheter och personen bor ensam i
|&genheten, anvands koden Bor ensam.

2 Samboende avser allt sddant boende hemma, i olika servicebostader, pa rehabiliteringshem o.s.v. dar
klienten inte & ensam, &en om han eller hon har ett eget rum.

Uppgifter om inledning av varden

Den dag var dfor hallandet inleddes. Den dag da den regel bundna hemvarden har inletts. Om varden
av en person har inletts fore & 1994 och begynnel sedagen & okand anges 1.1.1994 som datum for
inledande av vérden.

Tidigare vardplats (varifran kom) (klassifikationsgrupp 3 pa blanketten for hemvard inom
socialvarden samt hélso- och sjukvarden) avser den vardplats eller vardform dar personen var innan
vardforhallandet inleddes Nar en person anlander frén en institution med olika former av verksamhet
(t.ex. kombinationen halsocentral-al derdomshem) anges uppgiften enligt den service klienten fatt.
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Minimiuppgiften & antingen kod 1 eller 2. Om det & okant varifran klienten kom, t.ex. nar det géller
en person vars vard inletts for 1ange sedan, anges kod 2.

1 Ingtitutionsvard. Klienten/patienten kom frén en ingtitution, men institutionens typ ar inte kand.
Ingtitutionsvard & vard som ges dygnet runt av personal med social-, hélso- eller jukvardsutbildning,
och dér beslut om intagning for och avslutande av vard fattas av en verksamhetsenhet eller myndighet
(inklusive |&kare). Enheten & en ingtitution enligt FPA:s definition. Koderna 11-18 rekommenderas.

11 Sjukhus. Klienten/patienten kom fran en vérdavdelning pa antingen ett sjukhus eller en halsocentral
(servicebransch 1), med annan speciditet &n allmén medicin (98).

12 Halsocentral. Klienten/patienten kom fran en vardavdelning pa en halsocentral eller ett
halsocentralsjukhus (servicebransch 1, specialitet 98). Vid dppenvard pa halsocentral anges kod 22.

13 Alderdomshem. Klienten/patienten kom frén ett & derdomshem eller en enhet fér institutionsvard for
dementa (servicebransch 31, 33).

14 Ingtitution for personer med utvecklingsstor ning. Klienten/patienten kom frén en institution for
personer med utvecklingsstorning (servicebransch 41).

15 Ingtitution for missbrukarvard. Klienten/patienten kom frén en rehabiliterings- eler
avgiftningsenhet inom missbrukarvarden och hade varit dér dygnet runt (servicebransch 5).

16 Rehabiliteringsinrattning. Klienten/patienten kom fran en rehabiliteringsinréttning (servicebransch
6).

18 Annan ingtitutionsvard. Klienten/patienten kom fran annan institutionsvard inom social-/hdso- och
sukvarden, t.ex. ett barnhem.

2 Hem, hemvérd och serviceboende. Klienten/patienten kom frén sitt hem, hemvard eller
serviceboende, men narmare uppgifter saknas eller de mer exakta klasserna passar intei dettafall.

21 Hemvér d/ser viceboende utan heldygnsomsor g. Klienten/patienten hade varit klient/patient inom
hemvard eller serviceboende utan heldygnsomsorg (servicebransch 7, 43, 44, 81, 82, 83, 86).

22 Hem utan regelbunden service. Personen uppfyller inte villkoren under 21, men kan anda galv

sporadiskt utnyttja tjanster inom oppenvarden eller klarasig helt utan tjanster. Koden anvands saledes
bl.a. for personer som far féljande tjanster: dppenvard vid halsocentral, vard pa sukhusets poliklinik,
Gppen mentalvard (mentalvardscentral, mental vardsbyra), vard pa privat |&karmottagning. For fodande
kvinnor som omfattats av regelbundna rédgivningstjanster anges kod 22, likasa for patienter som fér
seriebehandling.

23 Serviceboende med heldygnsomsor g for éldre. Klienten/patienten kom frén en enhet for
serviceboende med heldygnsomsorg for aldre (servicebransch 32, 34)

24 Assisterat boende for personer med utvecklingsstorning. Klienten kom frén en enhet for assisterat
boende for personer med utvecklingsstérning (servicebransch 42)

27 K lienten/patienten kom fran en enhet for annat serviceboende med heldygnsomsorg (servicebransch
84, 85).

Kod for avfardsstallet
Om personen har tagitsin for vard fran en annan institution, anges har den institutionens
verksamhetsenhetskod (se http://www.thl.fi/sv/hilmo).

Precisering av kod for avfardsstéllet

Verksamhetsenhetskoderna &r for det mesta serviceproducentspecifika, vilket innebér att alla de olika
verksamhetsenheter som en serviceproducent & huvudman for har sammakod. Dessa
verksamhetsenheter bor anvanda preciseringar av koden for att héllaisir de olika verksamhetsenheter
som serviceproducenten upprétthaller. (Se http://www.thl fi/sv/hilmo.)

Orsak till sokande av vard (klassifikationsgrupp 4 pé socialvardshlanketten). Orsakernartill sbkande
av véard har indelatsi fysiska, neurologiska och psykosociala orsaker. Utdver dettaingdr i samma
klassifikationsgrupp rehabilitering, olycksfall samt understkning och behandling av somatisk
sjukdom. Med hjélp av dessa kan man fa reda pa de berérda klientgrupperna och orsaken till att de
sokt vard. Som obligatorisk uppgift anges den orsak som ar framsta orsak till att vard sokts.
Eftersom orsaken till sdkande av vérd ofta & summan av manga faktorer rekommenderas att de tre
viktigaste orsakerna anges i viktighetsordning.

1 Fysiska orsaker. Fysiska orsaker utan nérmare beskrivning.

11 Begréansad formaga att skéta sig salv (hygien). Begransad formaga att skotasig galv, sarskilt
hygien.

12 Begransad ror el sefér maga.

2 Neur ologiska or saker. Neurologiska orsaker, som inte kan beskrivas med enstaka symtom.

21 Glomskhet. Glémskhet, nér orsaken inte &r kand.
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22 Forvirring. Forvirring, sominte ar i forsta hand glémskhet.

23 Begransad kommunikationsférmaga (tal, horsel, syn).

24 Demens.

3 Psykosociala or saker . Psykosociaa orsaker utan nérmare beskrivning.

31 Depression.

32 Annan psykisk sjukdom/symtom.

33 Missbruksproblem. Missbruksproblem utan ndrmare beskrivning.

71 Alkoholproblem.

72 Narkotikaproblem.

73 L 8kemedelsmissbruk.

74 Blandbr uk.

75 Annat beroende.

76 Narstédendes missbruksproblem eller motsvarande problem.

34 Ensamhet, otrygghet.

35 Bostadsproblem. Vad géller psykosociala orsaker avses med bostadsproblem faktorer som anknyter
till bostadens skick och Iage och som bidrar till eller orsakar behovet av utomstéende vard.

36 Brist pa hjalp av anhériga. Brist pAhjap av anhdriga avser att personen i regel tytt sig till de
anhoriga for att klara av sina dagliga géromal och att denna hjélp av ndgon anledning tillfaligt eller
bestdende har upphort.

37 Vardarens semester. En person/anhdrig som varaktigt skoter klienten anlitar utomstéende hjalp for
den tid han eller hon sélv har semester. Klienten sjév har annan orsak till sitt behov av hjép.

38 Bristfalligt utbud av service som gesi hemmet.

39 Avsaknad av andamalsenlig vardplats.

4 Rehabilitering. Koden anvénds for en tidsmassigt begransad rehabiliteringsperiod som har en
rehabiliteringsplan som grund.

41 M edicinsk rehabilitering.

5 Olycksfall. Koden anvands ocksa nar en person kommer fran ett somatiskt sjukhustill fortsatt vard,
nar behandlingen av olycksfallsskadan utesluter &ergang till den tidigare vardformen eller
utskrivning.

6 Under sbkning och behandling av somatisk §ukdom. Anvénds ocksainom socialvard, t.ex. nar

orsaken till sbkande av vard & multiprofessionell utredning av vardbehovet, diagnostisering och/eller
faststdllande av medicinering.

Varduppgifter

Diagnos (inte obligatorisk)

Diagnoserna anges endast om de har faststéllts av |8kare och om uppgifter om dem finns att f& Nar en
diagnos anges, ska koderna enligt 5jukdomsklassifikationen 1CD-10 anvéndas. Om |&karen inte har
faststallt ndgon diagnos enligt klassifikationen ICD-10, |dmnas faltet tomt. Diagnoserna anges enligt
den bedémning som gér att gora vid inventeringstidpunkten. Som huvuddiagnos anges den sukdom
(gukdom, defekt, skada eller skadeverkning av kemiskt &mne) som det nuvarande behovet av servicei
huvudsak grundar sig p& Ut6ver huvuddiagnosen kan en bidiagnos anges. Eftersom det & majligt att
diagnosen &r ett s.k. symtom-orsaks-diagnospar, har bade for huvuddiagnosen och bidiagnosen
reserverats utrymme for bade symtomkod och orsakskod. Om diagnosen inte utgors av ett dylikt
symtom-orsak-diagnospar, utan den anges med en kod, kan diagnosen angesi faltet for orsakskod.

Vardbehovet vid inventeringstidpunkten (klassifikationsgrupp 5 pa blanketten for hemvard inom
socialvarden samt halso- och sjukvarden)

Hér anges en bedémning av klientens vardbehov vid inventeringstidpunkten, dvs. 30.11.

Harvid skaklientens hel hetssituation och den mest krévande delen (den del som fordrar mest resurser)
i frdga om personens vard beaktas. Beddémningen gors av den person med yrkesutbildning inom
socialvérd eller hdlso- och sukvérd som i forstahand har hand om vérden (egen skotare eller
motsvarande). Klassifikationen &r féljande:

1 Helt eller nastan galvstandig. Personen klarar sjdvstandigt av sina dagliga syssor (personlig
hygien, néringsintag, rorlighet). Han eller hon & psykiskt och socialt balanserad och klarar sig
savstandigt i olika livssituationer. Tillggsanvisningar for barn: Spadbarn, barn i lekaldern eller i
skoldldern, vars foradrar s gott som helt sorjer for varden av sitt barn. Ung person som klarar sig
sévstandigt.
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Tidvis behov av vard. Personen behover tidvis hjdp, stod och végledning inom vissaeller samtliga
av foéljande omraden: personlig hygien, naringsintag, rorlighet, formaga att klara olika livssituationer
samt vaxelverkan. Tillaggsanvisningar for barn: Barnet behdver tidvis hjalp med personlig hygien,
naringsintag och rorlighet samt med att klara olika livssituationer och véaxelverkan.

Aterkommande behov av vard Personen behéver terkommande hjap, stéd och végledning inom

vissa av eller samtliga foljande omréden: personlig hygien, naringsintag, rorlighet, formaga att klara
olikalivssituationer samt véxelverkan. Tillaggsanvisningar for barn: Vardpersonalen ger barnet och
familjen dterkommande st6d och vagledning.

Nastan fortgaende behov av vard. Personen behtver nastan kontinuerligt hjap, stod och végledning
inom vissa av eller samtliga f6ljande omréden: personlig hygien, naringsintag och rérlighet samt
formaga att klara olika livssituationer och vaxelverkan. Till&ggsanvisningar for barn: Néstan
fortgdende behov av vard inbegriper radgivning och vagledning for barnet och familjen betraffande
vardatgarder vid 6vergangen till fortsatt vard eller flyttning hem. Foraldrarna kan deltai varden allt
efter barnets/familjens situation och forméga. Barnet kraver nastan fortgéende évervakning och vard
av en skotare. Vid vérd i livets sl utskede inbegriper vérden stod for barnet och familjen samt
information till familjen.

Fortgaende behov av vard dygnet runt. Personen behdver fortgaende hjap, stod och vagledning
dygnet runt inom vissa eller samtliga av f6ljande omréden: personlig hygien, néringsintag och
rorlighet, formaga att klara olika livssituationer och véxelverkan samt &ven i Gvrigt stéd och
végledning/rédgivning. Tillaggsanvisningar for barn: Barnet/familjen behdver vard dygnet runt och
multiprofessionellt samarbete.

Andamaélsenlig var dplats (kl assifikationsgrupp 6 pa blanketten for hemvard inom socialvarden samt
hélso- och sjukvarden)

Bedom vilken vardform eller vardplats som &r bast for klienten vid inventeringstidpunkten, dvs. 30.11.
Klassifikationen bestdr av en tvasiffrig kod (11-27). Den maste anges. Kodernas innehdl| & desamma
som under Varifran kom.

11

12

13

14

15

16

18

21

22

Institutionsvard. Klienten/patienten borde vardas pa en institution, men ingtitutionens typ &r inte
kand. Ingtitutionsvard & vard som ges dygnet runt av personal med social-, halso- eller
sjukvardsutbildning, och dér beslut om intagning for och avslutande av vérd fattas av en
verksamhetsenhet eller myndighet (inklusive [&kare). Enheten & en institution enligt FPA:s definition.
Koderna 11-18 rekommenderas.

Sjukhus. Klienten/patienten borde vérdas pé& en vardavdelning pa antingen ett sjukhus eller en
halsocentral (servicebransch 1), med annan specialitet 8n almén medicin (98).

Halsocentral. Klienten/patienten borde vardas pa en vardavdel ning pa en halsocentral eller ett
halsocentralsjukhus (servicebransch 1, specialitet 98). Vid 6ppenvard pa hdlsocentral anges kod 22.
Alderdomshem. Klienten/patienten borde vardas pé ett 8lderdomshem eller en enhet for
institutionsvard for dementa (servicebransch 31, 33).

Ingtitution for personer med utvecklingsstor ning. Klienten/patienten borde vardas pé en institution
for personer med utvecklingsstérning (servicebransch 41).

Ingtitution for missbrukarvard. Klienten/patienten borde vardas pa en rehabiliterings- eller
avgiftningsenhet inom missbrukarvérden dygnet runt (servicebransch 5).

Rehabiliteringsinrattning. Klienten/patienten borde vardas pa en rehabiliteringsinréttning
(servicebransch 6).

Annan ingtitutionsvard. Klienten/patienten borde vardas pa en annan institution inom social-/hélso-
och gukvarden, t.ex. ett barnhem.

Hem, hemvard och serviceboende. Klienten/patienten borde vardasi sitt hem, eller inom hemvard
eller serviceboende, men nérmare uppgifter saknas eller de mer exakta klasserna passar intei detta
fall.

Hemvér d/ser viceboende utan heldygnsomsor g. Klienten/patienten borde vérdas inom hemvard eller
serviceboende utan heldygnsomsorg (servicebransch 7, 43, 44, 81, 82, 83, 86).

Hem utan regelbunden service. Klienten/patienten borde véardasi sitt hem utan regelbunden service.
Personen uppfyller inte villkoren under 21, men kan and& sjév sporadiskt utnyttja tjanster inom
Oppenvéarden eller klarasig helt utan tjanster. Koden anvands sdledes bl.a. for personer som fér
foljande tjanster: dppenvard vid halsocentral, vard pa gukhusets poliklinik, Gppen mentalvard
(mentalvardscentral, mentalvardsbyrd), vard pa privat | akarmottagning. For fodande kvinnor som
omfattats av regel bundna r&dgivningstjanster anges kod 22, likasa for patienter som fér
seriebehandling.
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Serviceboende med heldygnsomsorg for aldre. Klienten/patienten borde vardas pa en enhet for
serviceboende med heldygnsomsorg for aldre (servicebransch 32, 34).

Assisterat boende for personer med utvecklingsstorning. Klienten/patienten borde vardas pa en
enhet for assisterat boende for personer med utvecklingsstérning (servicebransch 42).

Annat serviceboende med heldygnsomsor g. Klienten/patienten borde vérdas pa en enhet for annat
serviceboende med heldygnsomsorg (servicebransch 84, 85).

Om klienten befinner sig pa en andamd senlig vardplats, motsvaras socialvardens servicebranscher i
vardanmalan av foljande koder for andamdlsenlig vardplats:

Servicebransch Andamalsenlig vérdplats

7 hemvard 21 hemvérd
83 véard pa dagsjukhus 21 hemvard
86 8lderdomshems/servicecentrals dagvard for ddre 21 hemvérd

Service- och vérdplan finns
Ange om det finns (J) en plan eller inte (N) vid inventeringstidpunkten 30.11.

Tillaggsuppgifter om hemvéarden

Forsvérar boende
Ange om det vid inventeringstidpunkten finns faktorer som forsvarar boendet i enlighet med
klassifikationen.

1

abrwnN

Bostadens utrustningsniva bristfallig. Bostaden saknar nédvéandig utrustning, t.ex. dusch, we, varmt

vatten osv.

Olamplig bostad. Bostaden &r olamplig for stadigvarande boende.

Trappor. Trappor gor det svart att tasig fram i bostaden.

Ingen hiss. Personen bor i ett flervaningshus utan hiss.

Déliga trafikforbindelser i boendemiljon. Bristfalliga trafikforbindel ser, t.ex. avsaknad av
kollektivtrafik.

Service under november
Varje serviceproducent anger de hemvardstjanster som producenten tillhandahallit klienten.

Hemvard
Varje serviceproducent anger de hemvardstjanster som producenten tillhandahallit klienten. Om de

enheter som producerar hemservice och hemsjukvard gor en gemensam anmalan, ska varje enhet ange

de tjanster som den tillhandahdllit.

Det &r obligatoriskt att ange hemvér dsbesdk som genomforts. Daremot &r det frivilligt att ange
servicedagar och arbetstimmar.

Exempel:
Antalet bestk & 0 dverallt for dem som endast far narstaendevard.
Nar klienten har en gallande service- och vardplan men inga besok, anges 0 besok dverallt.

For dem som endast far hemservice, anges antalet bestk under hemservicebesok och paalla
andra platser anges 0.

For dem som far hemservice och hemsjukvard anges antalet hemservice- och
hemsjukvardsbesok och 0 gemensamma besok. Om det inte gér att atskilja besdken, anges
antalet bestk under gemensamma besok och 0 for hemservice- och hemsjukvardsbesok.

Genomfdrda hemser vicebestk

= Hemservicebestk som genomforts hos klienten 1-30.11

Genomfoérda hemsj ukvar dsbesok

= Hemsjukvardsbesok som genomforts hos klienten 1-30.11



26

Genomfoérda gemensamma besok (inte atskiljbara)
= Hemservice- och hemsjukvardsbestk (inte &tskiljbara) som genomforts hos klienten 1-30.11

Dagsj ukvardsbesik eller aldres dagvardsbesok pa alderdomshem/servicecentral
= Dagsjukvardsbesok hos patienten 1-30.11 (ett besok/dag) servicebransch 83, eller ddres
deltagande i dagvérd i form av omvardnad som organiseras av dderdomshem eller
servicecentraler (ett besbk/dag), servicebransch 86. Maximivardet for bestk kan vara 30.

Som besk réknas varje besok, som gjorts av en person vars yrke &r att hjalpa andra, hos klienten under
dagen. Stodtjanster inbegrips inte. Som bestk anges alltid ett bestk oberoende av hur Iénge det varat
eller hur manga vardanstallda som deltagit i det.

Antalet besok maste raknas sa har med tanke pa jamforbarheten, trots att kommunen eller
hélsocentralen intei sin dagliga verksamhet (statistikforingen, faktureringen, service- och vardplanen)
anvander begreppet hemvardsbesok. Om det &r kalkyleringssitet & helt omajligt, ange i samband med
atersandandet av materialet hurdant statistikforingssétt kommunen anvander.

Servicedagar totalt
= Det antal dagar under vilka klienten fatt service under perioden 1-30.11. Maximiantalet for en
klient &r alltsd 30 servicedagar.

Arbetstimmar totalt
= Arbetstimmarna av den hemservice och/eller arbetstimmarna av den hemsjukvérd som
klienten fatt under perioden 1-30.11.

Stodtjénster

Till stodtjanster raknas bl.a. tjanster som héanfor sig till den personliga hygienen, méltids-,
hemk®ornings-, fard-, stad-, ledsagar- och sdkerhetstjanster som angesi service- och
vardplanen. For Institutet for hdlsa och valfard racker informationen om huruvida stodtjanster
forekommit eller inte (JN). En ndrmare beskrivning av stédtjansterna ar frivillig. Uppgiften
samlasintein for ingtitutets andamal.

Stod for narstdendevard
Stod for narstéendevard & en helhet som inbegriper de tjanster som den vardbehtvande
behdver, narstdendevardarens vardarvode och ledighet samt tjanster som stoder
narstéendevarden och som specificerasi den vardoehévandes vard- och serviceplan. (Selagen
om stéd for narstéendevard (937/2005).)

Annat stdd (gratisfér kommunen)
Med annat stéd avses sadana hemvardstjanster som inte betalas av kommunen, men som & av
regel bunden och bestéende natur och finns upptagnai vérd- och serviceplanen. Tjansternakan
ges av en anhdrig, en frivilligorganisation eller ndgon annan instans.

Andra uppgifter
Bestallare av tjanst som kdpts och dennesinrattningskod:

1 Sjukvardsdistrikt/sjukvardsdistriktets 5 ukhus Bestéllare av en tjanst som kdpts &r
sjukvardsdistriktet eller dess gukhus.

Kommun/halsocentral. Bestéllare av en tjénst som kopts & en kommun eller hél socentral.

For svarsmakten. Bestéllare av en tjanst som kopts & forsvarsmakten.

Forsékringsbolag. Bestéllare av en tjanst som kopts & ett forsakringsbolag.

Annan. Bestéllare av en tjanst som kopts & ndgon annan n de som koderna 1-4 inbegriper.

Nar det & frAgaom till exempel en tjanst som kopts av ett sjukvardsdistrikt eller en kommun, skaden
bestallande inréttningens kod anges. Koden for den bestéllande inréttningen anges enligt forteckningen
Koder for verksamhetsenheter, som finns p& webbadressen http://www.thl fi/sv/hilmo.

abhwnN
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D. HALSO- OCH SJUKVARD

UPPGIFTER OM AVSLUTAD VARD 2010 OCH PATIENTINVENTERING 31.12.2010 (blankett 3:
grundliggande halso- och sjukvardsuppgifter)

Inom hélso- och sjukvérden anvands tre olika blanketter: blanketten for grundlaggande halso- och
sjukvardsuppgifter (kapitel E8), blanketten for tillaggsuppgifter om krévande hjartpatient (kapitel E9)
samt blanketten for tillaggsuppgifter om patient inom psykiatrisk specialitet. For uppskattning av det
psykiska tillstindet anvinds den s.k. GAS-skalan (kapitel E10) samt GAS-skalan for 0-17-aringar
(kapitel E11).

I kapitel E12 ges ndrmare information om utvidgningen av datainsamlingen i kommunernas enheter
inom den specialiserade sjukvarden.

Obligatoriska uppgifter har markerats med en fet linje pa blankettmallarna och i t.ex. HILMO2000-
programmet kan dessa uppgifter inte |amnas oifyllda. Utéver de obligatoriska uppgifterna ska aven
vissa andra uppgifter fyllasi om personen uppfyller villkoren for datainnehdllet. Atgérder & exempel
pa sddana uppgifter.

D.1  Omvem insamlas uppgifter: avsiutad vardperiod samt patientinventering

Nar vardperioden upphor gorsen vardanméalan om var och en av alla personer som skrivits ut
fran vardavdelningen. | fréga om patienter som far véaxelvard gors en vardanmalan efter varje
vardperiod.

| fr&ga om personer som bestdende vardas p& ndgon institution genom ett beslut om langvard och pa
grund av en akut sukdom eller ndgon annan orsak tillfalligt flyttastill en annan institution gor
intitutionen for best&ende vérd en vardanmalan om personen. En anmalan om avslutad vard gors
ocksd om patienter som flyttas frén en huvudspecialitet till en annan (t.ex. fran kirurgiskatill inre
medicin) (punkt 3: ankomstsétt = 4)

En anmé&an om avslutad vard gors ocksa om dagkirurgins patienter.

Béade en vardanmalan och blanketten for kravande hjartpatient fyllsi om de &tgérder som namns pa
blanketten, oberoende av om atgarden har vidtagits p& en vardavdelning, vid en undersikningsenhet
eller polikliniskt.

Patientinventering (kryssi motsvarande ruta): Om patienten kommer att skrivas ut samma dag gors
ingen inventeringsanmalan om denne utan en normal anmalan om avslutad vard. Aven patienter som
har permission tas med i inventeringen. Patientinventeringen gors érets sista dag, s att

— pablanketten for grundlaggande uppgifter fylls alla uppgifter i utom utskrivningsdata.

— blanketten med tillaggsuppgifter om patient inom psykiatrisk specialitet fyllsi till den del det
inte & frdga om utskrivningsdata.

— bedémningen av vardbehovet géller situationen pdinventeringsdagen.

—  bedémningen av andamé senlig vardplats gors enligt situationen painventeringsdagen.

Tillvagagangssatt nar serviceproducenten och/eller programmet byts. Klientinventering
genomfors 31.12 i den verksamma organisationen. N&r organisationen slds samman med en annan,
eller nér en helt ny organisation inleder sin verksamhet, skrivs klienterna ut den 1 januari och skrivsin
sammadag i den nya organisationen. Pa s& sitt uppstér det inga avbrott mellan perioderna. N&r
programmet byts ut till ett nytt system, matas de faktiska inskrivningsdagarnain.
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D.2  Blanketten for grundlaggande halso- och sjukvardsuppgifter (blankett 3, kapitel E8)
Anvisningarna nedan féljer samma ordning som uppgifterna pa blanketten.

Serviceproducent.
Serviceproducentens kod (PAL TU) & femsiffrig och hittas pa THL :s webbsidor pa adressen

http://www.thl fi/sv/hilmo. Om koden for ndgon verksamhetsenhet saknasi forteckningen painternet
ska dettameddelas till institutet: Kirsi Seppéld, tfn 020 610 73 80, fax 020 610 74 59.

Preciseringar av koderna for serviceproducent, avférdsstélle, remitterande instans och
inrattning for fortsatt vard. Inom halso- och sjukvarden faststélls koderna huvudsakligen enligt
sjukhus och hél socentraler. Fore detta psykiatriska sukhus eller 6vriga sjukhus som slagits samman
med andra sjukhus eller hdlsocentraler anvander koden for huvudsjukhuset eller hél socentralen och vid
behov en precisering av koden. Varje serviceproducent inom hélso- och sjukvérden véljer sav de
preciseringar av koden som den anser vara andamalsenligast. Dessa preciseringar meddelas THL i
overforingsfilens rubrikgrupp.

Med hjép av Ol D-koden identifieras organisationen i det elektroniska patient-/klientdatasystemet
(THL-SOTE-organisationsregister). Om enheten dnnu inte har ndgon Ol D-beteckning eller négot
elektroniskt patient-/klientdatasystem, [amnas féltet tomt.

Patient/klient

Per sonbeteckningen fyllsi for varje person som varit klient. Minustecknet for personer fodda & 2000
eller dérefter ska andrastill ett A pa blanketten. Om personbeteckningen & okand, anges
fodelsedatumet i de sex forsta rutorna. och uppgiften om kén i rutorna 7-9 enligt féljande: man = 001,
kvinna = 002. Det fjérde tecknet anges inte.

Som nummer fér hemkommunen anges den nummerbeteckning fér kommunen som faststéllts av
Befolkningsregistercentralen och som publiceratsi statistikcentralens handbok: Kommuner och
kommunbaserade indelningar 2009, i kapitel E14 i denna publikation samt i kodtjénsten. For
utldnningar anges kommunnummer 200. Om hemkommunen &r okénd anvands nummer 000.

Som kod for befolkningsansvar somr adet (inte obligatorisk) anvands antingen kommunens
statistiska omradesindelning eller postnummer. Alternativt kan koder som lokalt sett &r

andamal senligare anvandas. Féltet kan dven anvéndas for koder for andra ansvarsomréden (t.ex.
vardansvarsomréde eller delansvarsomréde). Till Institutet for halsa och valfard skai dverforingsfilens
rubrikgrupp meddelas vilken klassifikation som till&mpats.

Hemlandskod for person som bor utomlands. Hemlandskod for person som bor utomlands.
Kodernafor dessafinnsi Statistikcentralens férteckning, som medfdljer som bilaga 14 till dessa
anvisningar.

Servicebransch (klassifikationsgrupp 1 pa halso- och sjukvardsblanketten, kapitel E8) beskriver den
typ av vérd som patienten fatt vid verksamhetsenheten. N&r verksamheten vid en verksamhetsenhet
andras, kan servicebranschen for en enhet eller en del av den andras.

1 Sluten vard (vardavdelning) pa §ukhus/halsocentral avser ingtitutionsvard inom béde den
specialiserade gukvarden och primarvarden. Hems ukhusvérd anmals som vardavdel ningsservice
forutsatt att &ven den organisation som ger uppgifterna statistikfor varden som sidan service. | annat
fall anméls den i samband med klientinventeringen inom hemvarden. Hemvardsbesok anges ocksa i
AvoHILMOs datainsamling. Karaktaristiskt for hemsjukhusvard &r att vardnivan motsvarar vard som
ges pa §ukhus, att varden dvervakas och styrs av en |akare och att vard tillhandahalls dygnet runt
hemma hos patienten.

2 Dagkirurgi. Med dagkirurgi avses en &gard som paforhand planerats som dagkirurgi och efter vilken
patienten inte behdver favard pavardavdelning.
5 Missbrukarvard. De rehabiliteringsenheter inom missbrukarvarden som FPA godként som

institutioner for missbrukarvard som beréttigar till rehabiliteringspenning, samt alla
avgiftningsenheter.
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Rehabiliteringsinréttning avser en enhet dar vard ges dygnet runt och som utéver primarvard kan
tillhandahalla rehabiliteringsundersokningstjanster, rehabiliteringsvardperiod som omfattar olika
former av terapi, rehabiliteringshandledning, anpassningstraning och annan tréning avsedd att
upprétthalla funktionsférmagan samt hja pmedel stjanster.

Annan servicebransch. Anvands om ingen annan servicebransch i vardanmalan &r tillamplig.

Servicebranscher for Gppenvardsbesok (mer om dppenvardsanmalningar i slutat av kapitel E.12.1).

91

92

93

94

83

Jourbesok. Jourbesok avser ett dppenvardsbestk nar patienten, utan pa forhand bestalld tid eller
sarskilt avtal, tasin for undersokning eller vard pa dppenvardsenhet med remiss eller utan genast eller
inom ett dygn réknat fran den tidpunkt nér patienten sikte vard. Aven ett hembesik kan vara ett
jourbesok.

Tidsbestallt besok, forsta besok. Ett tidsbestéllt besdk avser bestk nér patienten kommer med remiss
till en Gppenvéardsenhet vid en pa forhand Gverenskommen tidpunkt for undersokning eller vard, eller
ett bestk hos patienten som vardpersonalen gor vid en tidpunkt som pa férhand dverenskommits.
Besoket registreras som ett forsta bestk nar en vardperiod borjar med en ny remiss eller motsvarande;
efter ett avdutat Gppenvardsskede (man har kommit Gverens om att det tidigare vardskedet avsutas
emellandt); efter ett ofullbordat Gppenvardsskede och nar det forldpt minst sex manader sedan den
ofullbordade varden (patienten har uteblivit fran varden utan att meddela, vilket & vanligt inom
psykiatri); nar en enhet for en specialitet dverfor vardansvaret for patienten p& en annan
Gppenvardsenhet inom en annan specialitet. For 6verforingen fordras en remiss.

Tidsbestallt besok, ater besok. Patienten genomgér under samma vardperiod efter det forsta besoket
undersokningar eller vard vid en 6ppenvérdsenhet for samma sjukdom eller skada. Besokstidpunkten
& dverenskommen paforhand eller patienten har vardats pa § ukhusets vardavdelning. Om en patient
forflyttas under vardperioden for samma sjukdom €ller problem med sjukhusetsinterna remiss frén en
enhet till en annan, & detta besok alltid ett aterbesok. Ett aterbesok kan ocksd gorasi hemma hos
patienten (hembesik). Mottagningens telefontid registreras som aterbesok. Endast pa forhand
Overenskommen telefontid registreras som besok om den ersétter ett egentligt poliklinikbesdk. Dag-
och nattsjukvardsbesok (galler specialiserad somatisk vard) registreras som aterbesok. Besok inom
serievard registreras som dterbesok. Serievardsbesok & en vardserie som lakaren foreskrivit pd en och
samma gang pa férhand med utgangspunkt i vardbehovet. Varje vardtillfalle registreras som ett besok.
Konsultationsbestk. Konsultationsbesok & konsultation inom en annan specialitet for samma
sjukdom eller skada under samma dag eller samma bestk nar det géller patient inom 6ppenvarden.
Patientens besok eller besok hos patienten sker enligt begaran om konsultation eller
Overenskommelse. Om patientens konsultationsbesok dverenskoms for en annan dag, registrerar den
konsulterande enheten detta bestk som ett normalt tidsbestallt besok. En patient som &r inskriven pa
s ukhusets vardavdel ning och som sands for konsultation, understkning eller vard till en annan
Oppenvardsenhet pa sjukhuset, eller en anstélld frén en annan specialitet utfor en konsultation for en
vardavdelning inom en annan specialitet.

Vard pa dags ukhus. For psykiatri och primérvard (specialiserad somatisk vard servicebransch 93).

Specialitet (klassifikationsgrupp 2 pa hélso- och sjukvardsblanketten). Speciaitet anvands for att
beskriva den vard patienten fatt. Har anges den specialitet inom vilken patienten vardas och uppgiften
anvands for att precisera de uppgifter som ges av servicebranschen. Specialiteten anges enligt den vard
patienten fétt, inte enligt verksamhetsenhetens administrativa organisation (t.ex. sjukdomar i munhalan
som behandlats pa kirurgisk avdelning anges med kod 58 €ller dess underkoder). Som kod for
specialitet anvands koden for den specialitet som motsvarar nivan paden vard som patienten fétt.
Oftast & den specialitet inom vilken varden ges densamma som den vardande eller ansvariga | akarens
specialitet. Pa sjukhusen Gverensstammer vanligen avdel ningens specialitet med den specialiserade
vard patienten far. Ifall dessaskiljer sig fran varandra, uppgesi vardanmélan den specialitet inom
vilken patienten vérdas.

10 Inre medicin 40G Barngastr oenter ologi
10A Allergologi (inre medicin) 40H Bar nhematologi

10E Endokrinologi (inre medicin) 401 Bar ninfektionss ukdomar
10F Geriatri (inre medicin) 40K Barnkardiologi

10G Gastroenterologi (inre medicin) 40M Bar nnefrologi

10H Hematologi 50 Ogong ukdomar

101 Infektionss ukdomar 50N Neur ooftalmol ogi

10K Kardiologi 57 Foniatri

10M Nefrologi 57B Audiologi (foniatri)
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10R Reumatologi 58 Tand-, mun- och kéks ukdomar
11 Anestesiologi och intensivérd 58V Mun- och kakkirurgi
20 Kirurgi 58Y Klinisk tandvard
20G Gastroenterologi (kirurgi) 58X Ortodonti
20J Handkirurgi 60 Hud- och kénss ukdomar
20L Barnkirurgi 60A Allergologi (hudsjukdomar)
200 Ortopedi 60C Yrkesbetingade hudsjukdomar
20P Plastikkirurgi 65 Cancer sukdomar och
strélbehandling
20R Hjéart- och thoraxkirurgi 70 Psykiatri
20U Urologi 70F Geriatrisk psykiatri
20V BlodkarIskirurgi 70X Ungdomspsykiatri (psykiatri)
20Y Allménkirurgi 70Z Réttspsykiatri
25 Neurokirurgi 74 Ungdomspsykiatri
30 Kvinnos ukdomar och 75 Barnpsykiatri
forlossningar
30E Endokrinologi (gynekologi) 77 Neurologi
30Q Perinatol ogi 77F Neurologisk geriatri
30S Strélbehandling (gynekologi) 78 Barnneurologi
30U Urologi (gynekologi) 80 L ungsjukdomar
40 Barng ukdomar 80A Allergologi (lungsjukdomar)
40A Barnallergologi 93 I drottsmedicin
40D Neonatologi 94 Genetik
40E Bar nendokrinologi 95 Arbetsmedicin och
for etagshalsovérd
55 Oron-, nds- och halsgukdomar 96 Fysatri
55A Allergologi/éron-, nds- och 97 Geriatri
halsg ukdomar
55B Audiologi 98 Allmanmedicin

Inom den specialiserade §ukvarden anvands de specialitetskoder som finns angivna pa
blanketten for grundlédggande uppgifter. Angivandet av en precisering av koden for specialitet
ar inte obligatoriskt.

| det fall att den vardande |akaren &r en bitradande |8kare som speciaiserar sig pa speciditeten ifraga,
anges som specialitet i vardanmalan den specialitet inom vilken patienten vardas. Ifall den vardande
|&8karen inte & specialist anges specialiteten for den |8kare under vars vagledning och évervakning den
icke specialiserade |akaren arbetar. Ifall patienten under samma vardperiod behandlats av flera olika
specialister anges koden fér den specialitet inom vilken patienten tillbringat de flesta varddygnen.

Nar en patient vérdasvid en intensivvar dsenhet eller undersoks vid en enhet som utfor diagnostisk
avbildning anges som specialitet i vardanmélan den specialitet som remitterat patienten till varden
eller undersokningen. Intensivvardsperioden ingdr i vardperioden for denna grundspecialitet.
Intensivvardens vardtid i timmar ingdr i uppgifterna om véardverksamhetens produktivitet (kapitel
E.12). Angiografi och andra motsvarande &gérder som anges patillaggsbladet for kravande
hjartpatient och som gors polikliniskt som dagkirurgiska atgarder vid en enhet som utfor diagnostisk
avbildning anges under koden for grundspecialiteten. Halsocentraler ledda av allménlékare, forutsatt
att dven den |akare som vérdat patienten & allménl&kare, ska anvandakod "98". Det & ocksa mdjligt
att folja upp specialisternas verksamhet utanfér de egentliga specialistledda sjukhusen. Till exempel en
operation utford av en kirurg pa ett sjukhus for priméarvard anges med kod 20 eller dess underkoder.
Den ansvarigal&karen (6verl&karen, chefldkaren) vid en hdsocentral, ett Sukhus eller en
resultatansvarig enhet vid ett sjukhus bestammer huruvida man pa enheten, avvikande fran dess
administrativa specialitet, ger vard som motsvarar nivan inom andra speciditeter (m.a.o. vardas pa
enheten sadana patienter for vilka den specialitet inom vilken vard ges skiljer sig fran den
administrativa specialiteten). Definitionerna ska granskas arligen.

For rehabiliteringspatienter anges som specialitet den specialitet inom vilken patienten véardats fore
rehabiliteringsperioden.
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Som specialitet for exempelvis en patient som genomgétt en amputation pa grund av olycksfall anges
200 (ortopedi). Specialiteten for hjarnférlamning & 77 (neurologi) och for hjértinfarkt 10K
(kardiologi). Pa en alménl&karledd hélsocentral anges dock 98 (allman medicin) som specialitet for en
rehabiliteringspatient.

En specialistledd halsocentral jamstélls med ett sjukhus. Langvardspatienterna registreras med 98
(allmanmedicin) om inte en vardande |&kare entydigt kan faststéllas. Forordningen om

speciall akarexamen, som tradde i kraft frén borjan av & 1999, och den minskning av antalet
specialiteter som genomfortsi samband med den, inverkar inte pa definitionerna av speciditet i
vardanmélan eftersom det har & fréga om funktionella definitioner, inte administrativa. Om det pa
samma vardavdel ning ges bade priméarvard och specialiserad sukvard, ska vardanmalan registreras
som den vard dar huvudansvaret eller huvudvikten ligger.

Ankomstuppgifter
I nskrivningsdag. Den dag da patienten skrivitsin (t.ex. 01012009).

Ankomstsatt (klassifikationsgrupp 3 pa halso- och sjukvardsblanketten).

1 Jour. Kod 1 anvands for patienter som tagits in pa vardavdelning som ett jourfall (en person som
tagits in p& gukhus for undersokning eller vard antingen genast eller inom ett dygn fran det han sokt
vard) samt for patienter som kommit viaen jourenhet utan remiss. Den inrdttning som tar in patienten
for vard faststdller huruvida patienten &r jourpatient eller inte. Som jourpatient raknas ocksa en person
som har flyttats frén jourmottagningen vid en inréttning till en annan under det forsta varddygnet. Som
jourpatienter betraktas aven nyfodda som flyttatstill sluten vard (v&rdavdelning). | fréga om en patient
som tagits in via samjour utan remiss eller tidsbestéllning anges 1 = jour.

2 Vardreservering. Kod 2 anvands for pa férhand éverenskommen tid (de som kommit in pa
reserverad plats) antingen direkt eller viaen poliklinik (tidsbestdlIning, vardreservering).
3 Overflyttning till avdelning fré&n poliklinik med tidsbestéllning. Kod 3 anvands for sddana

patienter som kommit till en enhet inom Oppenvarden viatidsbestalining och som man i samband med
besoket beslutat tain pavardavdelning.

4 Overflyttning till annan specialitet vid samma sjukhus. Kod 4 anvénds om flyttningar mellan
specialiteter inom samma §ukhus. | samband med flyttning frén en huvudspeciditet till en annan (inte
grenspecialitet) gors en anmalan om avslutad vard.

5 Sjukhusover flyttning. Kod 5 anvands da en patient flyttas mellan olika sukhus.

9 Annat sitt. Kod 9 anvands, da de dvriga kodernainte &r tillampliga.

Varifran kom (klassifikationsgrupp 4 pa social vardsblanketten). Uppgiften anger varifran (den
fysiska forflyttningen av personen till den nuvarande vardplatsen, t.ex. hemifran, frén en annan
institution) personen kom till véard nar vardperioden inleddes och de tjanster inom socialvarden och
halso- och sukvarden som han eller hon eventuellt fick fore den nuvarande vardperioden. Nar en
person kommer frén en institution med olika verksamhetsformer (t.ex. en kombination av halsocentral
och dlderdomshem) lamnas uppgifter enligt den tjanst personen fatt. Om personen kom fran en
vardavdelning pa ett annat sjukhus &n en halsocentral anvands koden 11. Nér kod 4 (6verflyttning till
annan specialitet vid samma sjukhus) angettsi faltet for ankomstsétt, anges som Varifran kom-kod 11
= gjukhus éller 12 = halsocentral.

1 Ingtitutionsvard. Klienten/patienten kom fran en ingtitution, men ingtitutionens typ &r inte kand.
Ingtitutionsvard & vard som ges dygnet runt av personal med social-, hdlso- eller ukvardsutbildning,
och d&r beslut om intagning for och avslutande av vard fattas av en verksamhetsenhet eller myndighet
(inklusive |&kare). Enheten &r en ingtitution enligt FPA:s definition. Koderna 11-18 rekommenderas.

11 Sjukhus. Klienten/patienten kom fran en vardavdel ning p& antingen ett sukhus eller en halsocentral
(servicebransch 1), med annan speciditet &n allmén medicin (98).

12 Halsocentral. Klienten/patienten kom fran en vardavdelning pd en halsocentral eller ett
halsocentral§ukhus (servicebransch 1, specialitet 98). Vid 6ppenvard pa hdsocentral anges kod 22.

13 Alder domshem. Klienten/patienten kom fran et & derdomshem eller en enhet fér ingtitutionsvard for
dementa (servicebransch 31, 33).

14 Ingtitution for personer med utvecklingsstorning. Klienten/patienten kom fran en institution for

personer med utvecklingsstérning (servicebransch 41).
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15 Ingtitution for missbrukarvard. Klienten/patienten kom fran en rehabiliterings- eller
avgiftningsenhet inom missbrukarvarden och hade varit dar dygnet runt (servicebransch 5).

16 Rehabiliteringsinrattning. Klienten/patienten kom fran en rehabiliteringsinrattning (servicebransch
6).

18 Annan ingtitutionsvard. Klienten/patienten kom fran en annan ingtitution inom social-/hé so- och
sukvarden, t.ex. ett barnhem.

2 Hem, hemvérd och serviceboende. Klienten/patienten kom frén sitt hem, hemvard eller
serviceboende, men narmare uppgifter saknas eller de mer exakta klasserna passar intei dettafall.

21 Hemvar d/serviceboende utan heldygnsomsor g. Klienten/patienten hade varit klient/patient inom
hemvérd eller serviceboende utan heldygnsomsorg (servicebransch 7, 43, 44, 81, 82, 83, 86).

22 Hem utan regelbunden service. Personen uppfyller inte villkoren under 21, men kan anda gjalv

sporadiskt utnyttja tjanster inom oppenvarden eller klarasig helt utan tjanster. Koden anvands saledes
bl.a. for personer som far féljande tjanster: dppenvard vid halsocentral, vard pa sukhusets poliklinik,
Oppen mentalvard (mentalvardscentral, mental vardsbyrd), vard pa privat 1akarmottagning. For fodande
kvinnor som omfattats av regel bundna rédgivningstjanster anges kod 22, likasa for patienter som fér

seriebehandling.

23 Serviceboende med heldygnsomsor g for aldre. Klienten/patienten kom frén en enhet for
serviceboende med heldygnsomsorg for aldre (servicebransch 32, 34)

24 Assisterat boende for personer med utvecklingsstorning. Klienten kom fran en enhet for assisterat
boende for personer med utvecklingsstérning (servicebransch 42)

27 Annat serviceboende med heldygnsomsor g. Klienten/patienten kom fran en enhet for annat
serviceboende med heldygnsomsorg (servicebransch 84, 85).

3 Nyfodd. Patienten anlande till vard som nyfodd.

Kod for avfardsstallet. Om personen har tagitsin for vard frén en annan institution, anges hér den
institutionens verksamhetsenhetskod (se THL :s webbsidor pa adressen http://www.thl fi/sv/hilmo).

Sandar e/givar e av remiss (klassifikationsgrupp 5 pa halso- och sjukvardsblanketten). Som séndare
anges den ursprungliga remissgivaren d.v.s. den vardande instans/institution vars |kare har skrivit ut
remissen och anvéant sin yrkeskunskap vid beddmningen att patienten & i behov av en remisstill
vardinréttningen i fréga eller av service inom en specialitet. Uppgiften & obligatorisk.

1 Halsocentral anges som avsandare nér patienten bor pa aderdomshem och en hvc-l&kare har skrivit
remissen. Halsocentralen anses ocksa vara den ursprungliga remissgivaren nér en patient flyttastill en
vérdavdelning pa §ukhus via dess poliklinik. Kategori 1 inbegriper ocksa hélsocentralers
gemensamma jour.

2 Annat s ukhus an halsocentrals ukhus anges alla andra § ukhus inbegripet privata §ukhus.

3 | fraga om overflyttning mellan specialiteter anges samma sjukhus som sandare/remissgivare.

4 | fraga om for etagshalsovar d uppges kategori 4 beroende av om verksamheten sker vid en
halsocentral eller bestar av foretagshalsovard i privat regi.

5 Med 6ppenvardsenhet for mentalvard avses mentalvardsbyraer eller motsvarande samt internat och
rehabiliteringshem inom mentalvarden.

6 Socialvardsingtitution/enhet inbegriper remisser skrivnaav |akare pa uppfostrings- och
familjerddgivningsbyré eller A-klinik/klinik for missbrukarvard.

7 Med 6ppenvard inom privat halso- och sukvard (innefattar privata hd sostationer och
motsvarande) avses remiss av privatlakare med undantag for privat foretagsha sovard.

8 Annan sindare kan varat.ex. FPA eller ett annat forsakringsbolag.

9 Utan remiss Patienten blev intagen utan remiss, t.ex. viajour eller inom privat haso- och sukvard

enligt dverenskommel se.

Som kod for remitter ande instans anvénds verksamhetsenhetskoderna (se THL :s webbsidor pa
adressen http://www.thl fi/sv/hilmo. Né&r det géller hélsocentral ers gemensamma jour, anges som den
remitterande instansens kod koden fér hél socentralen i patientens hemkommun.

Bestallare av tjanst som kdpts och dennesinrattningskod. En bestéllare av en tjanst som kopts kan
varaett sjukvardsdistrikt/ett sjukvardsdistrikts sukhus, en kommun/en halsocentral, forsvarsmakten,
ett forsakringsbolag eller ndgon annan. Nar det & fradga om en tjanst som kopts av ett sukhus eller en
hélsocentral, ska den bestallande inréttningens kod anges. Koden fér den bestéllande inréttningen
anges enligt forteckningen Koder for verksamhetsenheter, som finns p& webbadressen

http://www.thl fi/sv/hilmo.
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Sjukvardsdistrikt/sukvardsdistriktets 5 ukhus. Bestéllare av en tjanst som kopts &r
sjukvardsdistriktet eller dess §ukhus.

Kommun/halsocentral. Bestéllare av en tjanst som kdpts & en kommun eller hélsocentral.
Forsvar smakten. Bestéllare av en tjanst som kopts & forsvarsmakten.

Forsdkringsholag. Bestéllare av en tjanst som kdpts &r ett forsakringsbolag.

Annan. Bestéllare av en tjanst som kopts & ndgon annan dn de som koderna 1-4 inbegriper.

abwnN

Remissens ankomstdatum

En remiss ar ett formbundet dokument, genom vilket en serviceproducent inom socialvarden eller
halso- och sukvarden l&gger fram en begéran om en tjénst till en annan serviceproducent. Remissens
ankomstdatum avser den dag nér den berdrda organisationen for specialiserad sjukvard for forsta
gangen far en viss patients specifika hal soproblem for beddmning. | faltet for remissens ankomstdatum
anges alltsa nér den forsta remissen om det berérda hal soproblemet mottagits. Eventuella remisser om
paskyndande av samma hal soproblem skainte registrerasi systemet.

Forflyttningar mellan organisationens avdelningar, dverflyttningar till en annan specialitet eller
forflyttningar mellan resultatomréden skainte registrerasi systemet om det &r fréga om behandling av
samma hal soproblem. Interna remisser registreras, om det &r fréga om behandling av ett nytt

hé soproblem och om vardansvaret flyttas Gver till en annan specialiteten eller ett annat
resultatomréde. Behandlingen av det gamla hal soproblemet kan vid behov fortsittai den foregaende
specialiteten. Genom en intern remiss Gverfors inom organisationen vardansvaret till en annan
specialitet eller ett annat resultatomrade. Som ankomstdatum for en patient som anlant som jourfall
€eller annars utan remiss inskrivningsdagen.

Remissens behandlingsdatum &r den dag nér |&karen tar stélIning till remissen/jourpatienten och gér
en plan for fortsatt vard (bedomningen av vardbehovet inleds).

Tillampning av vardkriterier. Ja/Nej. For en del av den icke-bradskande varden har det utarbetats
enhetliga kriterier for varden. De syftar till att sakerstallalikvardigheten och att hélso- och §ukvarden
fungerar paett réttvist sitt. Om man vid beslutandet om vilken vard patienten ska fa och/eller nar
varden getts tillampat dessakriterier, anges ja. Om kriterierna for icke-brédskande vard inte tillampats,
anges ngj. Enhetliga grunder for icke-brédskande vard (Handbocker 2005:6, pdf) hittas pa social- och
hél sovardsministeriets webbsidor pa adressen

http://www.stm.fi/sosiaali_ja _terveyspalvelut/terveyspalvelut/suosituksia_ja ohjeitalhoitoonpaasynper
usteet.

Uppgiften &r obligatorisk (Ja/Negj).

Datum for placering i k6 avser den dag nar patienten placerades pa en vantelista for vard, en operation
eller en &gérd. Om vérdtiden bokats genast (= vardreservation), & datumet for placering i ko detsamma
som datumet for vardreservation. Datumet for placering i ko fyllsi for alla patienter. Om ankomstséttet ar
jour, dverflyttning fran poliklinik med tidsbestalIning till avdelningsvard, éverflyttning till annan
specialitet vid samma §ukhus, sjukhustverflyttning eller annat sétt, &r datumet for placering i ko
detsamma som for inskrivningsdagen. | det fallet har det inte gjorts ndgon placering i ko tidigare.
Uppgiften &r obligatorisk.

Orsak till kéandet (Klassifikationsgrupp 11 pé hélso- och sjukvardsblanketten). Uppgiften ar
obligatorisk.

0 Sjukhusetsresurser (= omfattas av vardgarantin). Patienterna placerats pa vardvantelista pga.
sjukhusets resurser. Om patienten inte kunnat ta emot den erbjudna vardtiden pa grund av medicinska
eller andra motiverade orsaker, andras datumet for placering pa vardvantelistatill det datum nar
patienten annullerade den erbjudna vardtiden.

2 Patientens beslut. Patienten har inte tagit emot (annullerat) den erbjudna véardtiden, men med
patienten har det avtalats om vard, som ges mer &n ett halvar senare.

3 M edicinska skal. Datumet for placering pa vardvantelista maste infalla vid en viss tidpunkt pa grund
av medicinska skél.

5 Behandling eller uppfdljning med bestamda mellanrum. Patienten vardas eller dennas 5jukdom

foljs upp med vissatidsintervall.
6 Annan orsak. Orsaken till kdandet omfattas inte av de andra koderna.
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7 Jour. Patienten har kommit till sjukhuset pga. ett bradskande vardbehov utan tidsbestdlIning antingen
med eller utan remiss. Varden av patienten kan inte skjutas upp till féljande dygn utan risker.
8 Bradskande vard. Varden & bradskande om |akaren bedomer att patienten maste fa vard inom 1-30

dagar fran det att denna placeratsi vardko.

Orsak till skande av vard (klassifikationsgrupp 6 p& halso- och sjukvardsblanketten). Orsakernatill
sokande av vard har indelats i fysiska, neurologiska och psykosociala orsaker. Utover dettaingdar i
samma klassifikationsgrupp rehabilitering, olycksfall samt undersdkning och behandling av somatisk
sjukdom. Med hjélp av dessa kan man fa reda pa de berérda klientgrupperna och orsaken till att de
sokt vard. Som obligatorisk uppgift anges den orsak som ar framsta orsak till att vard sokts.
Eftersom orsaken till sdkande av vard ofta & summan av manga faktorer rekommenderas att de tre
viktigaste orsakerna anges i viktighetsordning.

1 Fysiska orsaker. Fysiska orsaker utan nérmare beskrivning.

11 Begransad formaga att skota sig §alv (hygien). Begransad forméga att skdtasig §av, sarskilt
hygien.

12 Begransad ror el seférmaga.

2 Neur ologiska or saker. Neurologiska orsaker, som inte kan beskrivas med enstaka symtom.

21 Glomskhet. Glémskhet, nér orsaken inte & kand.

22 Forvirring. Forvirring, som inte &r i forsta hand glomskhet.

23 Begransad kommunikationsférmaga (tal, horsdl, syn).

24 Demens.

3 Psykosociala orsaker. Psykosocida orsaker utan nérmare beskrivning.

31 Depression.

32 Annan psykisk s ukdom/symtom.

33 Missbruksproblem. Missbruksproblem utan ndrmare beskrivning.

71 Alkoholproblem.

72 Narkotikaproblem.

73 L 8kemedelsmissbruk.

74 Blandbr uk.

75 Annat beroende.

76 Narstdendes missbruksproblem eller motsvarande problem.

34 Ensamhet, otrygghet.

35 Bostadsproblem. Vad géller psykosociaa orsaker avses med bostadsproblem faktorer som anknyter
till bostadens skick och Iage och som bidrar till eller orsakar behovet av utomstéende vard.

36 Brist pa hjalp av anhoriga. Brist pahjép av anhdriga avser att personen i regel tytt sig till de
anhariga for att klaraav sinadagliga géroma och att denna hjélp av ndgon anledning tillfaligt eller
bestdende har upphort.

37 Vardarens semester. En person/anhorig som varaktigt skoter klienten anlitar utomstaende hjalp for
den tid han eller hon §év har semester. Klienten v har annan orsak till sitt behov av hjdp.

38 Bristfalligt utbud av service som gesi hemmet.

39 Avsaknad av andamalsenlig vardplats.

4 Rehabilitering. Koden anvands for en tidsméssigt begransad rehabiliteringsperiod som har en
rehabiliteringsplan som grund.

41 M edicinsk rehabilitering.

5 Olycksfall. Koden anvands ocksa nar en person kommer fran ett somatiskt ukhustill fortsatt vard,
nar behandlingen av olycksfallsskadan utesluter dtergang till den tidigare vérdformen eller
utskrivning.

6 Under sdkning och behandling av somatisk 5ukdom. Anvands ocksdinom sociavard, t.ex. nar

orsaken till sokande av vard ar multiprofessionell utredning av vardbehovet, diagnostisering och/eller
faststéllande av medicinering.

Vardbehovet vid ankomst/utskrivning/inventering (klassifikationsgrupp 7 pa hélso- och
sjukvardsblanketten). Inom priméarvérden gors en bedémning av vardbehovet nér patienten tas in for
vard, skrivs ut samt vid inventeringstidpunkten. Inom den specialiserade sjukvarden gors
beddmningen nér patienten skrivs ut samt vid inventering. Vid klassifikation av personer bor
bedémningen goras sa att den mest krévande delen av patientens vard framhévs. Bedomningen gors av
den person med socialvards- eller halso- och sjukvardsuthildning som i huvudsak ansvarar for varden.
Klassifikationen &r foljande:
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1 Helt eller nastan galvstandig. Personen klarar sjdvstandigt av sina dagliga syssor (personlig
hygien, naringsintag, rorlighet). Han eller hon & psykiskt och socialt balanserad och klarar sig
savstandigt i olikalivssituationer. Tillaggsanvisningar for barn: Spadbarn, barn i lekaldern eller i
skoldldern, vars foraldrar si gott som helt sorjer for varden av sitt barn. Ung person som klarar sig
gavstandigt.

2 Tidvis behov av vard. Personen behtver tidvis hjap, stéd och vagledning inom vissa eller samtliga
av foljande omréden: personlig hygien, naringsintag, rorlighet, formaga att klara olika livssituationer
samt vaxelverkan. Tillaggsanvisningar for barn: Barnet behdver tidvis hjalp med personlig hygien,
néringsintag och rorlighet samt med att klara olika livssituationer och véxel verkan.

3 Aterkommande behov av vard Personen behtver dterkommande hjalp, stéd och végledning inom
vissa av eller samtliga f6ljande omraden: personlig hygien, naringsintag, rorlighet, formaga att klara
olikalivssituationer samt véxelverkan. Tilldggsanvisningar for barn: Vardpersonalen ger barnet och
familjen dterkommande stéd och végledning.

4 Nastan fortgéende behov av var d. Personen behtver nastan kontinuerligt hjalp, stéd och vagledning
inom vissa av eller samtliga f6ljande omraden: personlig hygien, néringsintag och rérlighet samt
formaga att klara olika livssituationer och vaxelverkan. Tillaggsanvisningar for barn: Néstan
fortgaende behov av vard inbegriper r&dgivning och vagledning for barnet och familjen betraffande
vardatgarder vid 6vergangen till fortsatt vard eller flyttning hem. Foraldrarna kan deltai varden allt
efter barnets/familjens situation och forméga. Barnet kraver néstan fortgéende 6vervakning och vard
av en skotare. Vid vard i livets slutskede inbegriper vérden stod for barnet och familjen samt
information till familjen.

5 Fortgaende behov av vard dygnet runt. Personen behover fortgaende hjap, stod och vagledning
dygnet runt inom vissa eller samtliga av féljande omréaden: personlig hygien, naringsintag och
rorlighet, formaga att klara olika livssituationer och véaxelverkan samt &ven i 6vrigt st6d och
végledning/radgivning. Tillaggsanvisningar for barn: Barnet/familjen behdver vard dygnet runt och
multiprofessionellt samarbete.

6 Avliden. Personen & avliden och behéver siledesingen véard.

Andringar i §ukdomsklassifikationen | CD-10 och derasinverkan pa vardanmalningssystemet
I enlighet med social- och hélsovardsminis-teriets foreskrifter upprétthdller THL den finlandska
versionen av sukdomsklassifikationen ICD-10. | enlighet med detta forbinder sig THL att géra de
behévliga andringarnai klassifikationen samt att sénda serviceproducenterna dessa andringar. |
Finland tréder dessa andringar alltid i kraft fr&n och med péféljande &r. Andringarnai
sjukdomsklassifikationen ICD-10 laggs alltid pa en webbaserad kodserver

(http://www.thl fi/koodistopalvelu), varifran de kan laddas ned till datasystemen.

Varduppgifter

Diagnos. Fran och med 1996 anvands enbart sjukdomsklassifikationen ICD-10. Enligt denna kan en
s.k. symtomkod och en orsakskod uppges. N&r diagnosen bestér av endast en kod, anges den i
diagnosparets forstafalt ("symtomkod").

Inom hélso- och sjukvarden &r det obligatoriskt att uppge diagnosen, som &r en av de viktigaste
uppgifterna pa blanketten. Diagnoserna faststélls av den vérdande |akaren. De uppges enligt den
beddmning som kan goras nér varden avslutas eller vid inventeringstidpunkten. Som huvuddiagnos
anges den sukdom (sjukdom, defekt, skada eller skadeverkning av kemiskt &mne) som krévt mest
sjukhusvérd eller undersokningar under vardperioden eller fram till inventeringstidpunkten. Utéver
huvuddiagnosen (inom primérvarden) kan tva bidiagnoser anges (andra och tredje bidiagnos). Som
andra diagnos uppges den sjukdom som p& motsvarande sétt kravt nést mest vardinsatser. Den tredje
diagnosen véljs enligt samma princip. Sérskild uppméarksamhet bor fastas vid att diagnoserna for
multihandikappade patienter &r i rétt ordning.

Yttreorsak

I samband med féljder pa grund av skador och yttre orsaker & det obligatoriskt att uppge koden for
yttre orsaker enligt kapitel XX i sjukdomsklassifikationen |CD-10. Yttre orsak (V00-Y 89) uppges
antingen i det for yttre orsaker reserverade dataféltet eller i bidiagnosféltet, dock intei
huvuddiagnosféltet.
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Typ av olycka
Det fjérde och femte tecknet i WHO:s klassifikationssystem anger den aktivitet och den olycksplats
som hanfor sig till de yttre orsakerna. Dessa tecken erséttsi den finska versionen med atta specifika
tillaggskoder (Y 94.0-Y 96.9). Koderna ska framfor allt anvandas i samband med olika olyckor (W00—
X59). Kodernafor olycksfallstyp (Y 94-Y 96) kan enbart uppges i det datafélt som sérskilt reserverats
for dettaeller i bidiagnosféltet, dock inte i huvuddiagnosféltet.

Kodning av |ékemedel
Nar den yttre orsaken till sjukdomen &r forgiftning, eller nar sjukdomen orsakats av ett eller flera
l8kemedel, anges dessa i diagnosfaltenamed ATC-koder.

| Finland upprétthdller FIMEA ATC-koderna for |akemedel spreparat. Koderna finns tillgangligai
publikationen Pharmaca-Fennicaoch i kodtjénsten (http://www.thl .fi/koodistopalvelu). Av koden
anvands de fem forsta tecknen, vilka anger den generiska |ékemedel skategorin. Koden anges som
sédan i det s.k. orsakskodfaltet for forgiftning eller diagnos for sjukdomen i fréga. De koder som kan
kombineras med ATC-koderna har forsetts med tecknet #. En ATC-kod kan inte anvandas i samband
med andra koder och inte heller som en sjdlvsténdig diagnoskod.

Atgardsdag avser den dag nér den férsta dtgérden inleddes.

Andringar i Atgérdsklassifikation. | enlighet med social- och hélsovardsministeriets beslut
upprétthaller och uppdaterar THL Nomeskos klassifikation av kirurgiska dtgarder (NCSP) i Finland.
Uppdateringarna gors genom nordiskt samarbete och godkanns av Nordiskt klassifikationscenter och
Nomesko. Den nya uppdaterade klassifikationen tas alltid i bruk i borjan av respektive ar och kan
laddas ned fran kodserverns webbadress http://www.thl fi/koodistopalvelu.

Atgérder. Som forsta 8tgérd anges den &tgérd som foérbrukat mest resurser. Observeras bor att den
berdrda huvudatgérden ska vara orsaken till att personen placerats pa vardvantelista. Inom den privata
sektorn gors ingen vardanmalan for besok som omfattar enbart mindre kirurgiskaingrepp (de som
borjar med T i operationsklassifikationen), eller diagnostisk endoskopi (de som bdrjar med U) och
Gvriga diagnostiska atgarder (de som borjar med X). | samband med s&dana vardperioder som
inbegriper atgarder ska det sikerstallas att den huvudatgard som vidtagits och den huvuddiagnos som
meddel ats har ett logiskt samband. Atgérdskoden registreras endast av den enhet som har vidtagit
atgarden. N&r en patient flyttas for fortsatt vard till en annan inréttning eller en annan specialitet, ska
atgardskoden inte registreras.

Skadlig effekt av vard. Ange J= ja, om orsaken till att patienten tagitsin for vard ar skadlig effekt av
tidigare vard, eller om det uppstéit en skadlig effekt i anslutning till varden pa sjukhuset. Nedan anges
vad som i detta ssmmanhang avses med "skadlig effekt".

Typen av skadlig effekt av vard meddelas med |CD-10-koderna U40-Y 84 eller Y 88.0-Y 88.3.

De vanligaste kodernai samband med skadlig effekt av vard &r foljande:

Y57 Skadlig verkning av |&kemedel eller |8kemedel ssubstans

Y60 Sar, punktion, perforation eller bl6dning genom misstag under kirurgisk eller annan medicinsk vérd
(anvands for skadlig effekt som konstateratsi samband med en operation)

Y83 Operation eller annat kirurgiskt ingrepp som hos patienten orsakat en onormal reaktion eller senare
komplikation utan att skadan namndes under ingreppet (anvands for en skadlig effekt som
uppkommer eller foreligger ett & efter ingreppet)

Y84 Annat medicinskt ingrepp som hos patienten orsakat en onormal reaktion eller senare komplikation
utan att skadan ndmndes under ingreppet

Y88.1  Senaeffekter av olyckaunder kirurgisk eller dvrig medicinsk vard (anvénds for en skadlig effekt som
uppkommer eller foreligger ett &r efter ingreppet)

* Med skadlig effekt av vérd avses en sidan ovantad foljd av antingen vard som en anstélld inom
hélso- och ukvarden gett eller av en &tgérd som denne vidtagit som leder till

— objektiv skada for patienten,

— att vérden blir mer utdragen,

— okade vardkostnader jamfort med normal vard.

Inom operativ vard & den skadliga effekten sarskilt ocksa en senare oplanerad reoperation med
anledning av sammabesvér eller sjukdom.
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Diagnoserna av skadlig effekt av vard anmals genom de vanliga | CD-koderna.

En fornyad atgérd till foljd av en skadlig effekt anmals alltid forst med kod ZS* 00, dér det tredje
tecknet star for organgruppen (t.ex. ZSCOO0 for en &tgérd i Ggonregionen).

Beslut om langvard. Ange J = jafor de personers del for vilkaett beslut om langvérd har fattats.

Kravande hjartpatient. Ange J = jaom patienten har genomgétt en invasiv understknings- eller
vardétgard som gallt hjartat. Sddana &tgérder ar kranskér|soperationer, dilatation av kranskérlen och
kranskérlsfilmning, Klaffkirurgi, hjartkatetrisering, implantation av pacemaker, osv. Atgérdernafinns
uppréknadei anvisningarna for ifyllande av blanketten for krdvande hjértpatient. FOr dessa patienter
ska blanketten for tilléggsuppgifter om krévande hjértpatient (nr 4) fyllasi.

Psykiatri. Ett J= ja anges om patienten far vard inom en specialitet med koderna 70, 74 eller 75 eller
nagon av deras grenkoder. | det fallet ska blanketten for tillggsuppgifter om patient inom psykiatrisk
specialitet (blankett 5) fyllasi.

Antal permissionsdagar . | antalet permissionsdagar inbegrips varken dagen nér permissionen inleds
eller dagen nér den avd utas. N&r en person inleder sin permission forblir vardansvaret fortfarande hos
verksamhetsenheten (S ukhus, institution m.m.) i fréga. Uppgifterna om antalet permissionsdagar har
inte n&got samband med kommun- och klientavgiftspraxis, utan varje verksamhetsenhet beslutar
separat om avgiftspraxis. Som permission réknas inte sddana vardperioder som gesi serier, perioder av
vaxelvard eller flyttning frén en institution till en annan. | dylikafall & det frdgaom en avslutad
véardperiod, nér en anmalan om avslutad vardperiod ska goras.

Utskrivningsuppgifter

Utskrivningsdag. Den dag nar patienten skrivs ut. P4 specialistledda sjukhus och halsocentraler gors
vardanmalan &ven nar patienten flyttas fran en specialitet till en annan inom samma sjukhus (tvasiffrig
specialitet, inte subspecialitet). Att en patient flyttastill en annan baddplats inom samma specialitet
(t.ex. till en annan vardavdelning inom samma specialitet) anses inte har som flyttning mellan
specialiteter. Att patienten tillfalligt (t.ex. 6ver veckoslutet) flyttastill en avdelning inom en annan
specialitet betraktas inte heller som flyttning mellan specialiteter. | statistiken beraknas varddygnen
vanligen som skillnaden mellan utskrivningsdagen och inskrivningsdagen. Utskrivningsdagen ingar
intei varddygnen. Om in- och utskrivningsdagen & densamma, raknas den som ett varddygn. Om
patienten kommit till avdelningen den 5 oktober och l&mnar avdelningen den 10 oktober, & antalet
varddygn tio minus fem, dvs. fem.

Fortsatt vard (klassifikationsgrupp 8 pa halso- och sjukvardsblanketten). Alltid nér det & mojligt bor
en tvasiffrig kod anvandas. Med hjalp av den tvasiffriga koden kan olika vardformer hdllasisar. En
|akare bedomer behovet av fortsatt vard eller registrerar sin bedomning av fortsatt vérd enligt den
remiss/anvisning han utférdat. Som registreringsprincip géler i férstahand vem som i fortséttningen
ansvarar for den fortsatta varden. | forsta hand & det inte frdga om den fysiska forflyttningen utan om
det fortsatta ansvaret for varden. For patienter med vilka man kommit Gverens om s.k. kontrollbesok
vid nagon enhet inom dppenvarden uppges kod 22 = hem utan regelbunden service. Inom ménga
enheter har kontrollbesoken ersatts med exempelvis telefonsamtal .

Darfor & det inte andaméalsenligt att samlain information om endast en del av verksamheten i fréga,
d.v.s. endast kontrollbestken. Om patienten har ordinerats fleraformer av fortsatt vard, anges som
fortsatt vard den vardplats/service som &r viktigast med tanke pa varden av patienten. Om patienten
kontinuerligt far vérd som gesi serier och féljande tidpunkt for varden redan har avtal ats (patienten
har fatt en remiss), anges 11 = sjukhus som plats for den fortsatta varden av patienten. Som
inréttningskod uppges da inréttningskoden for samma sjukhus. Om patienten i fortséttningen vardas
inom ramen for 6vervakad hemsjukvard eller om patienten har en service- och vardplan, ska som kod
for fortsatt vard uppges 21 = hemvaérd.

1 Ingtitutionsvard. Klienten/patienten fér fortsatt vard pa en institution, men institutionens typ & inte
kand. Institutionsvard & vard som ges dygnet runt av personal med social-, halso- eller
sjukvardsutbildning, och dér beslut om intagning for och avslutande av vard fattas av en
verksamhetsenhet eller myndighet (inklusive |&kare). Enheten & en institution enligt FPA:s definition.
Koderna 11-18 rekommenderas.
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Sjukhus. Klienten/patienten far fortsatt vard pa en vardavdelning pa antingen ett sukhus eller en
halsocentral (servicebransch 1), med annan specialitet an allman medicin (98).

Halsocentral. Klienten/patienten far fortsatt vard pa en vardavdelning pa en halsocentral eller ett
halsocentralsjukhus (servicebransch 1, specialitet 98). Vid 6ppenvéard pa halsocentral anges kod 22.
Alderdomshem. Klienten/patienten kom frén ett & derdomshem eller en enhet fér institutionsvard for
dementa (servicebransch 31, 33).

Ingtitution for personer med utvecklingsstor ning. Klienten/patienten fér fortsatt vérd paen
institution for personer med utvecklingsstorning (servicebransch 41).

Ingtitution for missbrukarvard. Klienten/patienten far fortsatt vard pa en rehabiliterings- eller
avgiftningsenhet inom missbrukarvérden och & dar dygnet runt (servicebransch 5).
Rehabiliteringsinrattning. Klienten/patienten far fortsatt vard pa en rehabiliteringsinrattning
(servicebransch 6).

Annan ingtitutionsvard. Klienten/patienten far fortsatt vard p& en annan institution inom social-
/néso- och gukvarden, t.ex. ett barnhem.

Hem, hemvérd och serviceboende. Klienten/patienten far fortsatt vérd i sitt hem, eller inom
hemvérd eller serviceboende, men narmare uppgifter saknas eller de mer exakta klasserna passar inteii
dettafall.

K lienten/patienten far fortsatt vard inom hemvard eller serviceboende utan heldygnsomsorg
(servicebransch 7, 43, 44, 81, 82, 83, 86).

Hem utan regelbunden service. Klienten/patienten far fortsatt vard i sitt hem utan regelbunden
service. Personen uppfyller inte villkoren under 21, men kan dnda sjalv sporadiskt utnyttjatjanster
inom oppenvarden eller klarasig helt utan tjanster. Koden anvands siledes bl.a. for personer som far
foljande tjanster: 6ppenvérd vid halsocentral, vard p& gukhusets poliklinik, Gppen mentalvard
(mentalvérdscentral, mentalvardsbyrd), vard pa privat | akarmottagning. For fodande kvinnor som
omfattats av regelbundna r&dgivningstjanster anges kod 22, likasé fér patienter som fér
seriebehandling.

Serviceboende med heldygnsomsorg for aldre. Klienten/patienten fér fortsatt vard pa en enhet for
serviceboende med heldygnsomsorg for @dre (servicebransch 32, 34).

Assisterat boende for personer med utvecklingsstorning. Klienten/patienten far fortsatt vard paen
enhet for assisterat boende for personer med utvecklingsstorning (servicebransch 42).

Annat serviceboende med heldygnsomsorg. Klienten/patienten fér fortsatt vard pa en enhet for
annat serviceboende med hel dygnsomsorg (servicebransch 84, 85).

Avliden. Klienten/patienten dog under vérdperioden och behtver siledes ingen fortsatt vard.

Som kod for inréattning for fortsatt vard anvands koden enligt forteckningen Koder for
verksamhetsenheter (se THL:s webbsidor pa adressen_http://www.thl fi/sv/hilmo.

Andamalsenlig var dplats (Klassifikationsgrupp 9 pa hélso- och sjukvardshlanketten). Anvand alltid
nér det & majligt en tvasiffrig kod. Med hjdp av den tvasiffriga koden kan olika vardformer héllas
isar. Denna punkt fyllsi endast vid patientinventering och &r da obligatorisk.
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Ingtitutionsvérd. Klienten/patienten borde vérdas pé en indtitution, men ingtitutionens typ &r inte
kand. Institutionsvard & vard som ges dygnet runt av personal med social-, hdlso- eller
gjukvérdsutbildning, och dér beslut om intagning for och avslutande av vard fattas av en
verksamhetsenhet eller myndighet (inklusive [&kare). Enheten & en institution enligt FPA:s definition.
Koderna 11-18 rekommenderas.

Sjukhus. Klienten/patienten borde vérdas pa en vardavdel ning pa antingen ett sjukhus eller en
hélsocentral (servicebransch 1), med annan specialitet &n allmén medicin (98).

Halsocentral. Klienten/patienten borde vardas pa en vardavdel ning pa en halsocentral eller ett

hal socentral§ ukhus (servicebransch 1, specialitet 98). Vid éppenvérd pa halsocentral anges kod 22.
Alder domshem. Klienten/patienten borde vérdas pé ett 8l derdomshem eller en enhet for
institutionsvard for dementa (servicebransch 31, 33).

Ingtitution for personer med utvecklingsstorning. Klienten/patienten borde vardas pa en ingtitution
for personer med utvecklingsstérning (servicebransch 41).

Ingtitution for missbrukarvard. Klienten/patienten borde vardas pa en rehabiliterings- eller
avgiftningsenhet inom missbrukarvarden dygnet runt (servicebransch 5).

Rehabiliteringsinrattning. Klienten/patienten borde vardas pa en rehabiliteringsinréttning
(servicebransch 6).

Annan ingtitutionsvard. Klienten/patienten borde vardas p& en annan institution inom social-/hé so-
och sjukvérden, t.ex. ett barnhem.
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2 Hem, hemvard och serviceboende. Klienten/patienten borde vardasi sitt hem, eller inom hemvard
eller serviceboende, men ndrmare uppgifter saknas eller de mer exakta klasserna passar intei detta
fall.

21 Hemvar d/serviceboende utan heldygnsomsor g. Klienter/patienten borde vardas inom hemvard eller
serviceboende utan heldygnsomsorg (servicebransch 7, 43, 44, 81, 82, 83, 86).

22 Hem utan regelbunden service. Klienten/patienten borde vérdasi sitt hem utan regelbunden service.

Personen uppfyller inte villkoren under 21, men kan &nda gjalv sporadiskt utnyttja tjanster inom
Oppenvérden eller klara sig helt utan tjanster. Koden anvands sl edes bl.a. for personer som far
foljande tjanster: dppenvérd vid halsocentral, vard pa sukhusets poliklinik, Gppen mentalvéard
(mentalvardscentral, mentalvardsbyrd), vard pa privat | skarmottagning. For fédande kvinnor som
omfattats av regelbundna radgivningstjanster anges kod 22, likasa for patienter som far

seriebehandling.

23 Serviceboende med heldygnsomsor g for &ldre. Klienten/patienten borde vardas pa en enhet for
serviceboende med heldygnsomsorg for aldre (servicebransch 32, 34).

24 Assisterat boende for personer med utvecklingsstér ning. Klienten/patienten borde vérdas pa en
enhet fOr assisterat boende for personer med utvecklingsstorning (servicebransch 42).

27 Annat serviceboende med heldygnsomsorg. Klienten/patienten borde vardas pa en enhet for annat

serviceboende med heldygnsomsorg (servicebransch 84, 85).
D.3  Blanketter for tillggsuppgifter (blanketterna 4 och 5)

Tillaggsuppgifterna om krévande hjartpatient fyllsi endast vid de sjukhus dér kardiol ogiska
atgarder genomfors. Dessa §ukhus &r foljande: sjukhusen i anslutning till Helsingfors
universitetscentralsjukhus, Kuopio universitetssiukhus, Uledborgs universitetssjukhus, Tammerfors
universitetssjukhus, Abo universitetscentralsjukhus, Stdra Karelens centralsjukhus, Sodra
Osterbottens centralsjukhus, K gjanalands centralsjukhus, Centrala Tavastlands centralsjukhus,
Meéllersta Osterbottens centralsjukhus, Mellersta Finlands centralsukhus, Kymmenedalens
central§ukhus, Lapplands centralsjukhus, Lansi-Pohja centralsjukhus, S:t Michels centralgjukhus,
Norra Karelens centralsjukhus, Péijét-Hame central§jukhus, Satakunta centralsjukhus, Nyslotts
centralsjukhus, Vasa centralsjukhus, Ostanlids sjukhus, Alands centralsjukhus, sjukhuset Cordia samt
Mehil&inen.

Blanketten for tillaggsuppgifter om patient inom psykiatrisk specialitet fyllsi for alla patienter
inom specialiteten psykiatri.

D.3.1 Blankett for tilliggsuppgifter om kravande hjartpatient (blankett 4)

Syftet med insamlingen av uppgifter om krévande hjartpatienter &r att man allt noggrannare ska kunna
folja upp patienter som genomgér en hjartoperation eller en annan invasiv undersbknings- eller
vardatgéard som omfattar hjartat. Eftersom en allt storre del av &tgérderna pa specianiva, i synnerhet
diagnostisk avbildning och katetrisering, inte langre utfors pa vardavdelningarna, & det viktigt att man
anger polikliniska atgérder bddei vardanméalan och pa blanketten for kravande hjértpatient.

Blanketten for tillaggsuppgifter om kravande hjartpatient fyllsi for varje invasiv atgérd pa hjartat
och/eller bréstaortan som &r fortecknad pa blanketten. Blanketten fylls ocksd alltid i nar en patient pa
nytt tas in for sjukhusvéard eller for tgarder pé hjartat pa grund av ndgon skadlig effekt till foljd av en
tidigare &tgéard samt nar han eller hon pé grund av samma eller négon annan hjértsjukdom pa nytt tas
in for ndgon atgard pa hjartat. Nar huvudspecialiteten andras mitt under varden, ska blanketten fyllasi
pa samma sitt som nar en vardperiod upphor.

Blanketten fylls emellertid inte i om det &r fraga om en enkel implantation av pacemaker enligt
Nomeskos klassifikation av kirurgiska dtgarder. | det fallet récker det med blanketten for
grundl&ggande uppgifter.

Typ av atgard. Ifall ett flertal olika dtgarder vidtas under samma vardperiod anges varje atgard
separat. Atgérdernas antal fé&r inte dverskrida 11 pa blanketten.
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HJARTOPERATIONER
AA  Aortokoronar bypass
AA1l  Konventionell kranskérlsbypass (ordinégr CABG)
AA2  Off pump CABG viasternotomi
AA3  Off pump CABG, annan t.ex. MIDCAB, LATCAB, LASTCAB, TACAB
AAX  Annan CABG
AB  Operationer pa aortaklaffen
AB1  AVR, mekanisk
AB2  AVR, biologisk med stent
AB3  AVR, biologisk utan stent
AB4  Aortahomograft
AB5  Ross
ABX  Annat ingrepp pa aortaklaffen
AC  Operationer pa mitralklaffen
ACl1  MVR, mekanisk
AC2 MVR, biologisk
AC3  Mitrahomograft
AC4  MVP (mitralklaffaplastik)
ACX  Annat ingrepp pa mitralklaffen
AD  Operationer pa trikuspidalklaffen
AD1  TVP (trikuspidalklaffsplasti)
AD2 TVR
ADX  Annan operation patrikuspidaklaffen
AE  Operationer palungartéren
AE1l  Trombendartéarektomi i lungartar
AE2  Pulmonalklaffshomograft
AEX  Annat ingrepp palungartéren eller pulmonalklaffen
AF  Korrektion av medfétt hjartfel
AF1  Operation av medfétt hjartfel
AG  Rekonstruktion av kammare
AGl  Resektion vid aneurysm
AG2  Korrektion av utflode (t.ex. vid HOCM)
AGX  Rekonstruktion av kammare, t.ex. Dor, Batista
AH  Operationer/behandlingar vid hjartarytmi
AH1  Operation vid hjértarytmi, t.ex. resektion av kammarvégg och/eller endokardiell resektion och/eller avbrytning av
retledningsbana osv.
AH2  Behandling av férmaksflimmer genom labyrintoperation (Maze) eller modifikation av den som enda &gard
AH3  Behandling av hjértarytmi, t.ex. formaksflimmer, i anslutning till annan hjértkirurgi
AHX  Annan operation vid hjartarytmi (t.ex. WPW osv.)
AJ  Operationer pa aorta samt andra hjartoperationer
Adl Rekonstruktion av aortaroten, t.ex. compositgraft, inkl. ingrepp som bevarar klaffen
AR Rekonstruktion av aorta ascendens
AR Rekonstruktion av aortabégen
AA Rekonstruktion av torakaa aorta descendens
A% Rekonstruktion av torakala aorta descendens med stentgraft
AJX  Annan operation pa hjérta eller aorta
AK  Hijért- och lungtransplantationer
AK1  HTX (hjérttransplantation)
AK2  SLTX (transplantation av en lunga)
AK3  BLTX (transplantation av badalungorna)
AK4  HLTX (hjart-lungtranspl antation,"bl ocktranspl antation™)
AKX Annan hjért-lungtransplantation
AL  Kompletterande &gérder (omedelbar eller samma vérdperiod)
AL1  Bypassrekongruktion, klaffrekonstruktion eller annan kompletterande rekonstruktion, samma vérdperiod
AL2  Balongdilatation eller annan perkutan kompletterande &gérd, samma véardperiod
ALX  Annan kompletterande operation eller operativ dtgérd, samma vérdperiod
A Andra operationer/ingrepp pa krévande hjértpatient

AM1 Karotisoperation

AM2  Operation vid infarktkomplikation, t.ex. kammarseptumruptur, aneurysm, papillarmuskel ruptur
AM3  Anvandning av |ABP som mekanisk hjédp

AM4  VAD (hjdppump i vanster- och/eller hogerkammare — annan an 1ABP)

AM Annat operativt ingrepp pa kravande hjartpatient

X

PERKUTANA INGREPP

AN Angiografi och ballongdilatation samt andra kateterdtgéarder pa koronarartérerna
AN1  Angiografi av koronarartdrerna som enda &gérd
AN2  Ballongdilatation som enda dtgérd, &ven ménga
AN3  Ballongdilatation och implantation av stent
AN4  Balongdilatation och implantation av |akemedel sstent
ANA  Rotablation av koronarartér
ANB  Koronar trombektomi
ANC  Métning av intravaskulrt tryck (FFR, fractional flow reserve)
AND  Métning av intravaskulért flode (CFR, coronary flow reserve)
ANE Intravaskul&rt ultraljud (IVUS)
ANF  Strlbehandling av koronarartér
ANX  Annat perkutant ingrepp pa koronarartar
AP Andrakateterdtgérder pa hjartat
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APl Kateterisering av vansterhjartat
AP2  Kateterisering av hogerhjartat
AP3  Kateterisering av hoger- och vansterhjartat
AP4  Hjéartmuskelbiopsi
AP5  Vavuloplasti pa pulmonalklaffen
AP6  Vavuloplasti pa aortaklaffen
AP7  Vavuloplasti pAmitralklaffen
AP8  Vavuloplasti pa trikuspidalklaffen
APA  Balongdilatation av aortakoarktation
APB  Balongdilatation av aortakoarktation och implantation av stent
APC  Balongdilatation av lungartér
APD  Balongdilatation av lungartér och implantation av stent
APE  Annan balongdilatation av blodkarl
APF  Annan balongdilatation av blodkarl med stentinléggning
APH  Fordutning av PDA
APRJ Forslutning av PFO
APK  Fordutning av ASD
APL  Fordutning av VSD
APM  Fordlutning av vansterférmakstra
APP  Embolisering av blodkérl
APQ  Fenestration av perikardium med ballongkateter
APR  Formaksseptostomi
APS  Alkoholablation av kammarseptum (embolisering av septalkarl)
APX  Annan kateter&tgérd pa hjartat
AQ  Elektrofysiologisk specialundersdkning
AQl  Normal elektrofysiologisk undersdkning
AQ2  Elektrofysiologisk elektroanatomisk kartldggning
AQ3  Elektrofysiologisk "non-contact" kartléggning
AQX  Ovrig eektrofysiologisk kartlaggning eller "non-contact"
AR  Kateterablation vid rytmstérning
ARl  Kateterablation av derkopplingstakykardi (re-entry) i atrioventikularknutan (AVNRT)
AR2  Kateterablation vid accesorisk retledningsbana (WPW, AVRT, PJRT)
AR3  Kateterablation av formakstakykardi
AR4  Kateterablation vid 6vriga avvikande retledningsbanor (Mahaim, grentakykardi, fascikuldr m.m.)
AR5 Kateterablation vid formaksfladder
AR6  Kateterablation vid formaksflimmer
AR7  Kateterablation vid htgerkammartakykardi
AR8  Kateterablation vid vansterkammartakykardi
ARA  Ovrig kateterablation
ARB  Kateterablation av AV-6verledningen
ARC  Kateterablation vid odgndamalsenlig sinustakykardi
ARX  Annan kateterablation
AS  Implantation av pacemaker
AS1 Implantation av férmakspacemaker
AS2 Implantation av kammarpacemaker VVI(R)
AS3 Implantation av fysiologisk pacemaker med en elektrod VDD(R)
A Implantation av fysiologisk pacemaker med tva elektroder DDD(R)
AS5 Implantation av biventrikul & pacemaker for hjartsvikt VVI(R)
AS6 Implantation av biventrikul & fysiologisk pacemaker for hjértsvikt DDD(R)
AS7 Implantation av automatisk defibrillator (ICD) med pacemaker VVI(R)S
AS8 Implantation av automatisk defibrillator (ICD) med fysiologisk pacemaker DDD(R)S
ASA  Implantation av automatisk defibrillator (ICD) med biventrikul& pacemaker VVI(R)S
ASB  Implantation av automatisk defibrillator (ICD) med biventrikul & fysiologisk pacemaker DDD(R)S
ASC  Implantation av rytmovervakare
ASX  Ovrig implantation av pacemaker
AT  Byteav pacemaker
ATl  Byteav formakspacemaker AAI(R)
AT2  Byteav kammarpacemaker VVI(R)
AT3  Byteav fysiologisk pacemaker med en elektrod VDD(R)
AT4  Byteav fysiologisk pacemaker med tva elektroder DDD(R)
AT5  Byteav biventrikuldr pacemaker fér hjértsvikt VVI(R)
AT6  Byteav biventrikulér fysiologisk pacemaker for hjartsvikt DDD(R)
AT7  Byteav automatisk defibrillator (ICD) med pacemaker VVI(R)S
AT8  Byteav automatisk defibrillator (ICD) med fysiologisk pacemaker DDD(R)S
ATA  Byteav automatisk defibrillator (ICD) med biventrikulér pacemaker VVI(R)S
ATB  Byteav automatisk defibrillator (ICD) med biventrikul& fysiologisk pacemaker DDD(R)S
ATX  Annat byte av pacemaker eller &gard i anslutning till det, tex. avlagsnande eller byte av elektrod

Art av atgéard. Med primaratgard avses den forstainvasiva undersoknings-, vard- eller
operationstgarden som hanfor sig till en hjartsjukdom. For varje vardperiod anges endast en art av
&tgard, aven om ett flertal atgarder skulle havidtagits. Det hér géller ocksa atgarder som har orsakats
av komplikationer till priméarétgérden under samma vardperiod. Vardatgérd av kirurgisk komplikation
till foljd av hjartoperation kan vara &ven en annan operation an perfusionsoperation eller invasiv
undersoknings- eller vardatgard, t.ex. kanylering vid mediastinit.
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BA Primér atgard

BB PCI efter ballongdilatation

BC PCI efter stentinlaggning

BD PCI efter implantation av |akemedelsstent
BE PCI av vengraft

BF PCI av artérgraft

BG Annan perkutan reoperation av hjartat
BK Nodoperation p.g.a. missyckad PCI

BL Ny hjéartoperation/ny atgard i hjartat p.g.a. samma problem
BM Ny hjéartoperation/ny atgard, nytt hjéartfel
BN Annan ny korrigerande hjértoperation

Atgardensprioritet. Anvands for att skilja & elektiva dtgérder frén andra &gérder.

CA Jourfall, t.ex. akut koronar syndrom, dissektion/ruptur av aorta

CB Elektivt, bradskande fall Vardreservering inom en vecka eller under samma vardperiod.
CcC Elektivt, icke bréadskande fall

CX Annan eller icke definierad bradska.

Prestationsfor maga (NYHA-klassifikation). Alla patienter bedéms fore &tgérden med hansyn till
allasymtom. Klasserna 14, ensiffrig.

Riskpoéang. Har anvands den preoperativa riskpoéngséttning som har utvecklats av Euroscore.
(www.euroscore.org).

Komplikationer. Avser eventuella komplikationer av den atgérd som har vidtagits under
vardperioden i fraga. Maximiantalet & fem stycken.

111 Ingen komplikation

FA Infektionskomplikation

FA1 Djup infektion som kréavt Kirurgisk vard: t.ex. mediastinit, osteit
FA2 Infektion av lunga eller lungséck

FA3 Ytlig srinfektion: sakerstalld genom bakterieodling, eller rodnande purulent sar
FAX Annan infektionskomplikation

FB Neurologisk komplikation
FB1 Stroke: neurologisk defekt med fynd i diagnostisk avbildning
FB2 Overgéende neurologisk komplikation: vardkrévande delirium, TIA, konfusion

FBX Annan neurologisk komplikation: inbegriper &ven critical illness polyneur opathy
FC Njurkomplikation

FC1 Njurkomplikation, som har kravt dialyseller hemofiltration, i andutning till tgéard
FCX Annan njurkomplikation

FD Hjartkomplikation

FD1 Hjartkomplikation av betydelse, t.ex. infarkt, i anslutning till tgard

FD2 Hjartarytmi: Annan vardkravande rytmstorning &n 6ver gdende for maksflimmer
FDX Annan hjéartkomplikation

FE Komplikationer i andra organ

FE1 Perikar diumtamponad som behandlats genom punktion

FE2 Pneumothor ax

FE3 Punktion av hematom som kréavt vard

FE4 Komplikation i magtar mkanalen: t.ex. tar mischemi, pankr eatit

FEX Annan definierad organkomplikation

FF Komplikation i flera organ

FF1 SIRS/M OF (flera skadade organ)

FG Behov av langvarig respirator behandling

FG1 Behov av langvarig respirator behandling (6ver 24 timmar efter intubation)

FH Reoperation pa grund av komplikation

FH1 Reoperation pa grund av blédning

FH2 Reoperation pa grund av infektion

FH3 Reoperation pa grund av graftproblem

FH4 Reoper ation pa grund av klaffproblem (t.ex. ett fel i en konstgjord klaff eller dysfunktion av

plastik)
FHX Reoperation av annan orsak
FM Avliden

FM1 Avlidit pakliniken under vardperioden
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D.3.2 Blankett for tilliggsupgifter om patient inom psykiatrisk specialitet (blankett 5)

Fyllsi for psykiatrins del vid vardanmélan och vid klientinventering pa sjukhus och halsocentraler pa
vilka patienterna far psykiatrisk vérd pa specialniva

Blanketten for tillaggsuppgifter fyllsi for de patienter for vilka den speciditet inom vilken de vérdas
pa blanketten for grundldggande uppgifter har angetts med kod 70 eller ndgon av dess grenkoder, eller
74 eller 75.

Ankomstsatt till psykiatrisk baddplats. Hér tilldmpas den klassifikation av ankomstsétt som anges
nere pa blanketten.

1 med remiss oberoende av vilja

2 Av réttsskyddscentralen forordnad sinnesunder sdkning
3 Av rattsskyddscentralen forordnad vard

4 Annat ankomstsatt

Varaktighet av vard oberoende av vilja. Det & obligatoriskt att fyllai det uppgiftsfalt som anger
varaktighet av vard oberoende av vilja. Varaktigheten av vard oberoende av vilja anméls som antal
dygn under statistikaret (antingen fran inskrivningsdagen till dess varden avslutas eller inventeras eller
frén foregéende inventering till utskrivningen). Om patienten oavbrutet fatt vard under tiden mellan
tvainventeringar, anméls antalet varddygn for vérd oberoende av vilja som tiden mellan tva pa
varandra féljande inventeringar.

Ifall patienten under samma vardperiod har flera perioder av vard oberoende av vilja, ska dessa
adderas. Observationstiden inbegripsi tiden for vard oberoende av vilja. Om patienten inte fétt vérd
oberoende av vilja anges koden 0.

1 Forsta gangen i vard
2 Andra gangen eller flera ganger i vard
3 Planerad aterkommande institutionsvard

Vardtillfalle pa psykiatrisk baddplats. Med forsta vardtillfalle avses den forsta vard patienten far pa
sjukhus pa grund av psykiatrisk sukdom. Har anvands klassifikationen av vérdtillfallen.

GAS-bedomning vid ankomst, utskrivning/inventering. Vid bedémning av det psykiska tillstandet
anvands den tvasiffriga GAS-skalan. | fréga om patienter som tagitsin for vérd fore den 1 januari
1994 & en GA S-beddmning vid ankomst inte nédvandig.

Ifall en sddan bedémning dock redan har gjorts kan den angesi anmélan. GAS-skalan bifogas (separat
skala for personer under 18 ar).

Om blanketten med till&ggsuppgifter for patient inom psykiatrisk speciditet fyllsi, & det inte
obligatoriskt att pa blanketten for grundl&ggande uppgifter fyllai skalan for vardbehovet, utan detta
hérleds med hjap av GA S-poangséttningen. Skalan for vardbehovet motsvaras av GAS-skalan enligt
foljande:

1 Helt eller nastan savsténdig poéngtalen 100 - 61
2 Tidvis behov av vérd poangtalen 60 - 46
3 Aterkommande behov av vérd poangtalen 45 - 31
4 Nastan fortgdende behov av vard poangtalen 30 - 11
5 Fortg&ende behov av vard dygnet runt  poéngtalen 10 - 1

Uppskatta den |agsta nivan for handlingsférméagan under den senaste veckan for den person som ska
undersokas, genom att valja det 1agstaintervall som beskriver personens handlingsférmaga pa ett
fiktivt kontinuum fran psykisk halsatill sjukdom. Till exempel en person, vars ” uppforande paverkasi
betydande grad av illusioner” (intervall 21-30), bor ges en siffrafrén dettaintervall dven om ” markbar
forsamring pd manga omraden” stammer in pa patienten (intervall 31-40). Anvand endast siffror inom
intervallet enligt vad som verkar |ampligt (t.ex. 35, 58, 63). Uppskatta den verkliga nivan for
handlingsférmagan oberoende av om den som ska undersokas far medicinering eller annan vard och
om detta forbéttrar patientens handlingsférmaga. (Robert L. Spitzer, MD, Miriam Gibbon, MSW, Jean
Endicott, PhD)
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100-91 Ingasymtom, god handlingsférméga pa manga livsomréden. Problemen i livet ser aldrig ut att fa dvertaget. Andra
personer tyr sig till den person som ska undersikas p& grund av hang/ hennes varme och styrka.

90-81 Overgdende symtom kan férekomma, men handlingsférmégan & god pa allalivsomréden. Intresset och deltagandet &
omfattande. Personen som ska undersikas har social framgang, & allmént taget ndjd med livet, har vardagliga
problem, som baraibland kénns okontrollerbara

80-71 Obetydligasymtom kan férekomma, men handlingsférmagan & endast lindrigt férsamrad. Vardagens problem och
svarigheter varierar och & ibland okontrollerbara.

70-61 Vissalindrigasymtom férekommer (t.ex. nedstdmdhet och lindrig somnlshet) ELLER vissa svarigheter paett flertal
livsomréden, men handlingsformagan & allmant sett god och de flesta outhildade personer skulle inte anse att den
person som ska undersokas &r " guk”.

60-51 Méttligasymtom ELLER allmént vissasvarigheter (t.ex. f& vanner, kdndoméssig utarmning, nedstamdhet, suklig
tveksamhet, dveraktiv sinnesstamning och tvangsartat behov av att tala, rétt alvarligt antisocialt beteende).

50-41 Allvarligasymtom eller en férsamring av handlingsnivan, som de flestakliniker skulle anse krévavard dler
observation (t.ex. suicidalatankar eller tecken, alvarligatvangshandlingar, ofta férekommande &ngestanfall, alvarligt
antisocialt beteende, tvangsbetonat drickande).

40-31 Markbar forsamring av nivan for handlingsformagan péett flertal livsomréden, som i arbetdivet, i familjeférhallanden,
vad galler bedémningsférmagan, tankandet eller sinnesstamningen (t.ex. en depressiv kvinna undviker vanner,
negligerar sin familj, klarar inte av hushdllsarbete) ELLER en viss grad av forsamring i frégaom forstaelse av
realiteter eller kommunikation (t.ex. talet tidvis otydligt, inkonsekvent eller overkligt) ELLER den person som ska
undersokas har gjort ett alvarligt sjalvmordsforsok.

30-21 Handlingsoférmodgen p& néstan allalivsomréden (t.ex. ligger i sdngen hela dagen) ELLER beteendet paverkas
mérkbart antingen av illusioner eller halucinationer ELLER kommunikationen &r kraftigt férsémrad (t.ex. ibland
osakligt eller inget svar av personen som ska undersikas) eller beddmningsférmagan sviker (t.ex. beter sig grovt

opassande).

20—-11 Personen & i behov av observation for att inte skadasig sélv eller andraeller for att als skota den enklaste personliga
hygienen (t.ex. &erkommande §&vmordsférsok, oftavadsam, maniskt upphetsning, kladdar med exkrementer)
ELLER dlvarlig forsamring av kommunikationsférmagan (t.ex. ofta osammanhangande eller tiger).

10—-01 Ari behov av sténdig observation i flera dagar for att inte skada sig Salv eller andraeller for att personen inte ens
forsoker skdta den enklaste personliga hygienen.

Psykiatrisk GAS-skala for 0-17-aringar. Den psykiska handlingsférmagan for personer i aldern 0-17 ar
bedoms vid ankomsten till §ukhus samt vid utskrivning/inventering enligt den lagsta niva som
radde veckan innan per sonen togsin pa g ukhus eler innan utskrivningen/inventeringen. Beakta
den psykol ogiska och sociala handlingsférmégan paett fiktivt kontinuum dér psykisk halsa och psykisk
sjukdom bildar ytterligheterna. Sadan forsamring av handlingsférmagan som har somatiska eller
miljoéméssiga orsaker beaktas inte.

100-91 Synnerligen god handlingsfér maga pa ménga omr aden (hemma, i skolan, tillsammans med kamraterna).
Problemenii livet verkar inte medforandgra svarigheter. Andravill garnaumgas med detta barn eller denna unga
person tack vare dennas ménga positiva egenskaper. Inga symtom.

90-81 Ingasymtom eller endast obetydliga symtom (t.ex. lindrig nervositet infor prov), en i alla avseenden god
handlingsniva, intresserad av manga frégor och sétter sigini dem, klarar sig socidlt, i allménhet néjd med sitt liv,
endast vardagliga problem och bekymmer (t.ex. tillféliga konflikter med andra familjemediemmar).

80-71 Om symtom férekommer & detillfalliga och sddana som man med tanke pa psykosociala stressfaktorer kan
forvanta sig (t.ex. koncentrationssvarigheter efter familjegrél); endast en obetydligt férsvagad handlingsformagai
socialarelationer eller i skolan eller i studierna (t.ex. tillfaligt efter med skolarbetet).

70-61 Vissalindriga symtom (t.ex. simre humor eller lindriga problem att somna) eller vissa svérigheter att fungerai
socialarelationer, i skolan dler i sudierna (t.ex. tillfalligt skolk frén skolan eller snatteri inom den egna familjen);
fungerar i huvudsak relativt bra, har betydel sefullarelationer till vissa personer.

60-51 Mattliga symtom (t.ex. banalakandouttryck eller invecklat tal eller enstaka panikanfall) eller mattliga svarigheter
att fungerai socialarelationer eler i skolan eller i studierna (t.ex. endast ett fétal vanner eller konflikter med
kamraternai skolan eller i arbetet).

50-41 Allvarliga symtom (§&vmordstankar €ler alvarligatvangssymtom eller upprepat snatteri) eller allvarligt
forsamrad formaga att fungerai socialarelationer eler i skolan eler i studierna (t.ex. ssknar vanner eler
avbryter skolgangen eller studierna, stannar intei arbetet).
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Vissa stérningar i realitetstest och kommunikationsfér maga (t.ex. uttrycker sig tidvis ologiskt eler oklart eller
osakligt) eler tydliga beteendestér ningar pa flera omraden, som i skolan dler i studiernaeler i relationernatill
familjemedlemmar eler i omdémesférmégan eler i tinkandet dler i sinnesstamningen (t.ex. ett depressivt barn
undviker sinavénner eller forsummar sina plikter inom familjen eler klarar inte av sinaskol- eller studieuppgifter eller
borjar standigt sldss med barn som & yngre &n personen sjdv eller misdyckasi skolan eller & trotsig och avvisande
hemma).

Illusioner och hallucinationer inverkar i betydande grad pa beteendet eller kommunikations- och
omdomesfor mégan ar allvarligt nedsatt (t.ex. tidvis splittrad eller uppfor sig mycket osakligt eller har sténdiga
gdvmordstankar) eler oférmogen till handling p& néstan alla omr&den (t.ex. ligger i singen dagarnai dndaeller
gér intei skoladller studerar inte eller saknar fritidssyssd sittningar eller saknar vanner).

Vissrisk for att barnet eller den unga ska skada sig §alv eller andra (t.ex. §avmordsforsok utan klar dodslangtan
eller oftavaldsam eller maniskt upphetsad) eler tidvis of6r mogen att skéta sin egen hygien (t.ex. smetar ned med
avforing) dler allvarlig stérning i kommunikationsfér méagan (t.ex. & for det mestaforvirrad, mumlar eller tiger).

Sténdig fara for att barnet eller den unga ska skada sig alv eller andra (t.ex. upprepad vildsamhet) eler standigt
oférmdgen att skéta sin egen hygien eller allvarligt §alvmordsfor sok férknippat med dédslingtan.

M edicinering. Omfattar hela vardperioden eller inventeringstidpunkten. Uppgiften svarar pafragan
huruvida patienten under perioden i fraga fatt sddan medicinering som namnsi klassifikationen. Har
anvands klassifikationen av vardtillfallen.

abhwNBE

Ingen medicinering

Neuroleptika

Antidepressivbehandling

Bade neuroleptika och antidepressivbehandling
Annan medicinering som anvants fér psykisk storning

Tvangsatgarder pa psykiatrisk baddplats. Omfattar hela vardperioden eller inventeringstidpunkten.
Har tillampas klassifikationen av tvangsatgarder. Vad géller tvangsatgarder kan samma patient ges
hogst fyra olika alternativa tvangsatgarder.

I nga tvangsatgar der
Isolering
Bélte

Medicininjektion mot viljan
Fysisk fasthallning for att lugna patienten

M 6te med anhorig eller annan nar stdende. Anges nar motet rapporterats i sjukjournalen och métet
har anknytning till varden.

1
2
3

Har intetréaffats
Tréaffats sporadiskt
Deanhoériga deltar aktivt i varden



46
E. BILAGOR

V erksamhetsenhetskoderna hittas pa adressen http://www.thl fi/sv/hilmo.
Dessa anvisningar och vardanmal ningsblanketterna hittas pa webbadressen http://www.thl.fi/sv/hilmo.

E.l DATAMEDIER
E.l.I DATAMEDIER FOR LEVERANS AV VARDANMALNINGSMATERIALET

Véardanmélningarna levererasi form av dverforingsfiler. En 6verforingsfil bor innehdlaen
anmalningskategori fran en och samma serviceproducent, d.v.s. antingen inventeringsuppgifter eller
uppgifter om avslutad vard. En éverforingsfil bor innehdlla data for hela aret.

Det &r viktigt att foljebreven till forsandelser med 6verforingsfiler innehaller namnen pa de
Gverforingsfiler man sant, anmél ningskategorierna samt namnen pa och koderna for
serviceproducenternai fréga samt antalet anmalningar. Om materialet for hela dret &r uppdelat i flera
delar, & det annu viktigare att forteckningarna som sands samtidigt ar tydliga s att materialet kan
sammanstéllas till en helhet.

Datamediet &r disketter, cd-skivor och minnespinnar.

P& grund av datasiker hetsrisker far vardanmalningsmaterial inte sindas per e-post
(bilagor).

E.2 KONTROLLREGLER

E.2.] KONTROLLREGLER

Foljande kontrollregler galler vérdanmal ningsdata som samlas in genom datorprogram.
E.2.1.1  Grundidggande kontroll
Riktigheten hos vardanmal ningsuppgifterna kontrolleras sa att vardenai datafélten ligger inom de

granser som angesi anvisningarna for ifyllandet av vardanmalningsblanketten. Den korsvisa kontrollen
av diagnoser presenterasi kapitel 2 i denna bilaga.

Variabel Till&tet datavarde
Serviceproducent Bor vara en femsiffrig kod enligt forteckningen Koder for

verksamhetsenheter (se institutets webbsidor pa adressen
http://www.thl .fi//hilmo).

Kommun Bor vara enligt Befolkningsregistercentral ens kommunnummerbeteckning.
Beteckning 000 = hemkommun okénd och 200 = utlénning.

Hemlandskod for person Bor varaenligt nummerklassifikationen i

som bor utomlands Statistikcentralens handbok " Stater och 1ander".
Specialitet Bor vara enligt specialitetskoderna pa halso- och sukvardsblanketterna.
Personbeteckning Bor angesi formellt rétt form. Om enbart patientens fodel sedatum och kén

& kénda, angesi personbeteckningens sifferdel "001_" fér mén och "002_"
for kvinnor (_ star for mellansiag, d.v.s. ” spacetecknet” .)

For barn vars kon & osékert anges koden 003_. Lampligheten hos det sista
tecknet i personbeteckningen kontrolleras med regeln modul o-31.

Fodel setidpunkten i personbeteckningen far inte vara ett senare datum &n
inskrivningsdagen.



Datum

Inskrivningsdag
Utskrivningsar

Huvuddiagnos
Bidiagnoser

Yttre orsak
Huvudétgard

Annan &gérd
Datum for placering i

ko

Alder

Vardperiod

Vardbehov
Blankett for psykiatri

GAS-bedémning

Blankett for
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Som datum anges ett formel It riktigt datum. Ménadernas |angd och
verkningarnatill foljd av skottar beaktas.

Fér inte vara ett senare datum an utskrivningsdagen.
Artalet skavara detsamma som registreringsaret.

Bor varaen diagnos eller ett diagnospar for symtom-orsak enligt ICD-10-
koderna. Forsta tecknet skavara en bokstav.

Bor varaen diagnos eller ett diagnospar for symtom-orsak enligt ICD-10-
koderna. Forstatecknet skavara en bokstav.

Bor varaen diagnos enligt ICD-10-koderna. Forsta tecknet skavaraen
bokstav.

Huvudétgérden bestér av hogst tre koder enligt Atgardsklassifikation
2004:2. Allakoder har en bokstav som forsta tecken.

Bor varaen kod enligt Atgérdsklassifikation 2004:2. Férstatecknet & en
bokstav.

Fér inte vara ett senare datum an utskrivningsdagen.

Patientens &l der p& utskrivnings-/inventeringsdagen  raknas ut. Aldern bér
vara0-120 &. Om specialiteten & 40 eller ndgon av dess underkoder 70X,
75, 75X, 78 dler 20L, ska programmet be att personbeteckningen for ala
som & Gver 30 & kontrolleras.

Antalet varddygn réknas. Om en vardperiod inom specialiserad §ukvard,
med undantag av psyKkiatriska specialiteter, Gverstiger 365 dagar eller pa
andra gukhus 1 000 dagar, ska programmet be att datum fér paborjandet av
vérden kontrolleras.

Vid anvandning av kod 6 (avliden) ska under 3 véljas under fortsatt vard.

Fyllsi om specialiteten & kod 70 eller ndgon av dess grenkoder, €ller 74
eller 75.

Inte obligatorisk vid ankomsten, om varden av patienten har inletts fore
ar1994. Obligatorisk vid utskrivning och inventering.

Forutsatter att fragan om krévande hjartpatient har krévande hjartpatient
besvarats med J=ja

E.2.1.2 Diagnoskontroller

Diagnoskontroller:

K oder Beteckning Till&tna vérden
C51-C58 Malignatumoérer i de kvinnliga kénsorganen enbart kvinnor
C60-C63 Malignatumérer i de manliga kdnsorganen enbart man
D06 Cancer insitui livmoderhalsen enbart kvinnor
D07.0-D07.3 Cancer insitu i andra och icke specificerade

konsorgan enbart kvinnor
D07.4-D07.6 Cancer in situi andraoch icke specificerade

manliga kdnsorgan enbart mén



D25
D26
D27
D28

D29

E28

E29

1863
N40-N51
N70-N77

N80-N98

000-099

POO-PO4

PO5-P08

P20-P29

P35-P39

P50-P61

P70-P74

P75-P78

P80-P83

R86
R87

R95

S37.4
S37.5
S37.6
T19.2
T19.3
Z00.1
Z30.1
Z31.1
Z31.2
732

Z33
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Uterusmyom (muskelsvulst i livmodern)
Andrabenignatumérer i livmodern

Benign tumdr i ovarium (éggstock)

Benign tumar in andra och icke specificerade
kvinnliga kénsorgan

Benign tumdr i de manliga kdnsorganen
Rubbningar in 8ggstockarnas funktion
Rubbningar i testiklarnas funktion

Varicer i vulva

Sjukdomar i de manliga kénsorganen
Inflammatoriska jukdomar i de kvinnliga
béackenorganen

Icke inflammatoriska sjukdomar i de kvinnliga
kénsorganen

Graviditet, forlossning och barnséngstid

Foster och nyfodd som paverkats av tillstand
hos modern och av komplikationer vid graviditet,
vérkarbete och forlossning

huvud.dg

Sjukdomar som har samband med
graviditetslangd och fostertillvaxt

huvud.dg

Sjukdomar i andningsorgan och
cirkulationsorgan specifika for

den perinatala perioden

huvud.dg

Infektioner specifikafor den perinatala perioden
huvud.dg

Bl&dningssjukdomar och blodsjukdomar hos
foster och nyfédd

huvud.dg

Overgdende endokrina rubbningar och
amnesomséttningsrubbningar specifika for
foster och nyfédd

huvud.dg

Sjukdomar i matsméa tningsorganen hos foster
och nyfodd

huvud.dg

Tillstand som engagerar hud och
temperaturreglering hos foster och nyfodd
huvud.dg

Onormalafynd i prov frén de manliga kénsorganen
Onormalafynd i prov fran de kvinnliga
konsorganen

P 6tdig spadbarnsdod

Skada pa dggstock

Skada pa ggledare

Skada palivmodern

Frémmande kropp i vulvaoch vagina
Frammande kropp i uterus (ala delar)
Rutinméssig hél soundersdkning av barn
Inséttning av preventivmedel

Artificiell insemination

In vitro-fertilisering

Graviditetsundersokning och graviditet

Graviditet som bifynd

enbart kvinnor
enbart kvinnor
enbart kvinnor

enbart kvinnor
enbart man
enbart kvinnor
enbart man
enbart kvinnor
enbart méan

enbart kvinnor

enbart kvinnor
enbart kvinnor
10-55 &

enbart < 24&,

enbart < 24r,

enbart < 2 &r,

enbart < 2 &,

enbart < 2 &r,

enbart < 2&r,

enbart < 24r,

enbart < 2 &,
enbart man

enbart kvinnor
enbart <1 &r
enbart kvinnor
enbart kvinnor
enbart kvinnor
enbart kvinnor
enbart kvinnor
enbart <18 &
enbart kvinnor
enbart kvinnor
enbart kvinnor
enbart kvinnor
10-55 &r
enbart kvinnor
10-55 &
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34 Overvakning av normal graviditet enbart kvinnor
10-55 &
235 Overvakning av hogriskgraviditet enbart kvinnor
10-55 &
736 Undersdkning av foster fore forlossning enbart kvinnor
10-55 &
Z37 Forlossningsutfall (tilléggskod) enbart kvinnor
10-55 &
Z38 Levande fodda barn efter plats for fodsel enbart <1 mén
Z39 Vérd och undersokning av moder efter
forlossningen enbart kvinnor
10-55 &

Sa kallade symtomdiagnoser, som markerats med asterisk (*), fér inte varasista (och inte heller den
enda) diagnosen i diagnosforteckningen.
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E.3  ADB-TEKNISK BESKRIVNING — Blanketter for grundlaggande uppgifter
E.3.1 ADB-TEKNISK BESKRIVNING

E.3.1. GRUNDLAGGANDE UPPGIFTER (BLANKETTER FOR GRUNDLAGGANDE
UPPGIFTER OM SOCIAL- OCH HALSO- OCH SJUKVARD SAMT HEMVARD)

Faltets Obligatorisk Vérde/Format
storlek
Kod for serviceproducent 5 0(5) 00000-99999
Precisering av serviceproducentkod 5 - 5an
OID-kod 55 - 55an
Per sonbeteckning 1 0(11) DDMMAA1an
Hemkommun 3 0[] 000-999
Befolkningsansvar somr &de 5 - 5an
Postnummer® 5 - 5an
Hemlandskod fér person som bor utomlands 3 - 3n
Servicebransch 2 o(1) 1-8,41-44,81-86
Specialitet 3 0(2) 2nlan
Séndare/givare av remiss 1 O 1-9
Kod fér remitterandeinstans 5 - 00000-99999
Precisering av koden fér remitterande instans 5 - 5an
Remissens ankomstdatum® 8 o DDMMAAAA
Remissens behandlingsdatum® 8 0 DDMMAAAA
Tillampning av vardkriterier® 1 o] J,N
Begtéllare av tjénst som kdps 1 - 1,2,3,49
Kod for bestéllandeinréttning 5 - 5an
Varifran kom 2 o(1) 1,2,3,11-18,21-24,27
Kod for avfardsstallet 5 - 00000-99999
Precisering av koden for avfardsstallet 5 - 5an
Orsak till kgandet® 1 (0] JN
Datum for placeringi ko 8 o DDMMAAAA
Inskrivningsdag 8 0o(8) DDMMAAAA
Utskrivningsdag 8 0o(8) DDMMAAAA
Beslut om langvard 1 (e] JN
Fortsatt vard 2 o(1) 1,2,3,11-18,21-24,27
Kod for inréttning for fortsatt vard 5 - 00000-99999
Precisering av koden for inré&ttning for fortsatt véard 5 - 5an
Ankomstsétt 1 O 1,2345,9
Orsak till sskandeav vérd 3X2 o(1) 1-6,11,12,21-24,31-39,41,71-76
Vérdbehovet vid ankomst 1 - 12,345
K ostnadsvikt fr&n RAI-systemet, om kand® 4 - 4n
Diagnoser Huvuddiagnos 2x5 ot lan 2n 2an
1:abidiagnos 2x5 - lan 2n 2an
2:a bidiagnos 2x5 - lan 2n 2an
Yttre orsak 5 - lan 2n 2an
Typ av olycksfall 5 - lan 2n 2an
Atgérdsdag (huvudétgérd) 8 - PPKKVVVV
Atgarder Huvudsaklig operation 3x5 3an 2n
l:aannan atgard 5 - 3an 2n
2:aannan atgéard 5 - 3an 2n
Skadlig effekt av vard 1 ] lan
Typ av skadlig effekt av vard 5 - 1an 2n 2an
Diagnos av skadlig effekt av véard 2x5 - lan 2n 2an
Férnyad &tgard till féljd av skadlig effekt 25 - 3an 2n
Vardbehov vid utskrivning/inventering 1 (¢} 1,2,3/45,6
Psykiatri 1 o(1) JN
Kré&vande hjéartpatient 1 o(1) J,N
Antal per missionsdagar® 3 - 1-365
Andamélsenlig vér dplats® 2 (e} 1,2,11-18,21-24,27
Stadigvar ande boendeform’ 1 o 1234
Tillaggsuppgifter om hemvarden:
Service- och vardplan 1 (e] JN
Forsvarar boende 4x1 - 12,345
Hemser vicebesbk 3 o 0-999
Hemsj ukvér dsbestk 3 0 0-999
Gemensamma besik (inte atskiljbar a) 3 o 0-999
Dagvér dsbesok eller aldres dagvar dsbestk pa
&lderdomshem eller servicecentral® 2 0 0-30
Servicedagar 2 - 0-30
Arbetstimmar 3 - 0-999
Stodtjanster 1 o JN
Stod for narstdendevérd 1 0] IN
Annat stod 1 (6] J,N

O(n) = n-tecken obligatoriskai fatet

1 Huvuddiagnosens orsakskod & obligatorisk inom halso- och gukvarden.

3 Uppgiften samlasin endast inom socialvarden
5 Uppgiften samlasin endast inom hélso- och gukvarden

O= obligatoriskt falt
2 Uppgiften samlasin endast vid patientinventering

4 Obligatorisk for hemvérdens servicebranscher 83 och 86
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E.3.1.2 TILLAGGSUPPGIFTER OM PSYKIATRISKA SPECIALITETER

Féltets Obligatorisk | Véarde/Format
storlek
ANKOMSTSATT TILL PSYKIATRISK BADDPLATS 1 o 1,234
LANGD PA VARD OBEROENDE AV EGEN VILJA | VARDDYGN? 3 o 000-365 ¢
VARDTILLFALLE PA PSYKIATRISK BADDPLATS 1 o 1,23
GAS-BEDOMNING VID ANKOMST 2 3 o 1-100
GASBEDOMNING VID
UTSKRIVNING/INVENTERINGSTIDPUNK TEN 3 o 1-100
VARDENSINNEHALL:
MEDICINERING o 1,2,345
TVANGSATGARDER? 4x1 0o(1) 1,2,34,5
MOTE MED ANHORIG ELLER ANNAN NARSTAENDE{XE} 1 o 1,23
1 Varddygn under registreringsret

E.3.1.3 TILLAGGSUPPGIFTER frén och med 2006 OM KRAVANDE HJARTPATIENT

Féltets storlek Obligatorisk | Varde/Format
ATGARDSTYP® 11x3 [¢) 3an
ART AV ATGARD 2 o 2an
ATGARDENSPRIORITET 2 o 2an
PRESTATIONSFORMAGA (NYHA) 1 o n
RISKPOANG(EUROSCORE)* : e
RISKPOANG (LOGISTISK EUROSCORE)* 5x3 o an
KOMPLIKATIONER®

3 Ett av falten méstefyllasi.
4 Fyllsi nér riskpoangen raknats ut.

E.3.1.4UPPGIFTER SOM GES | OVERFORNINGSFILEN

Féltets Obligatoris Varde/Format
storlek Kk
KOMMUNENS BETALNINGSANDEL AV VARDPERIODEN 7 [¢) 0000000-9999999
BETALNINGSGRUND 1 o 12345
ETT ANNAT SVD:SBETALNINGSANDEL 7 o 0000000-9999999
KLIENTENS BETALNINGSANDEL 7 o 0000000-9999999
ANDEL SOM NAGON ANNAN BETALARE STAR FOR 7 o 0000000-9999999
VARDPERIODENS NUMMER® 40 o 40n
ALDER 3 o 0-120
KON 1 o 1,2,3°
MODERNS PERSONBETECNK ING 11 - DDMMAA1an 3n 1an

5 F&r inte innehdlla patientens personbeteckning eller namn.
6 1= man, 2= kvinna, 3= konet osakert
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E.4 OVERFORINGSFIL
E.4.1 Allmdnt

Overforingsfilen bestér samkommunsvis/ingtitutionsvis av en rubrikgrupp och dérpé féljande datagrupper

for enskilda patienter. Varjerad i filen & en sekventidl fil av variabel 18ngd och omfattar bara
ASCII-tecken. Varje rad avdutas med teckenparet CR/LF. Radens 1angd &r begrénsad till 80 tecken inklusive
teckenparet CR/LF.

Radernai sdva rubrikgruppen som datagruppen innehdller reserverade identifierare enligt &ndamalet med
gruppen. Varje datarad omfattar grupp- och dataelementidentifierare samt de data som inskrivs pa raden
separerade fran varandra med granstecken. Granstecknet anvands for att separera kolumnerna pa raden fran
varandra. Granstecknet utgors av tecknet ! (i IBM-teckenméangder av ASCII-tecknet 033). Datum angesi

22909,

nordisk form "ddmmaaad". Tomma falt anges med tva gransteckenpar i foljd.

E.4.2 Igenkdnningstecken for grupper

De anvandaigenkanningstecknen for grupper ar foljande:

o= rubrikgrupp (den allménna delen i 6verforingsfilen)

IT= typ av anmélan

HJIYHT = gemensam uppgift for patientens vardperiod

PE = grundlaggande uppgifter

LP= blankett for tilldggsuppgifter om patient inom psykiatrisk specialitet
LC= blankett for tillaggsuppgifter om krévande hjértpatient, nya uppgifter fr.o.m. 2006
TPOI = vardanmalan inom halso- och sukvarden nér vardperioden upphor
TPLA = anmaan vid inventering inom halso- och gukvéarden

SPOI = socialvardens statistikanmélan nér vardperioden upphor

SPLA = anmaan vid inventering inom socialvarden

KOTILA = anmalan vid inventering inom hemvarden

SOSPE= grundl&ggande socia vardsuppgifter

KOTI= hemvardsuppgift

DLO= slut pé& datagruppen

E.4.3 Variabler i rubrikgruppen

Innebdrden i variablernai rubrikgruppen & foljande:

MERK = brukad teckenméangd (IBM = IBM-teckenméngd 8-bit PC-teckenmangd, SCAND =
s7-bits teckenméngd som anvandsi Finland, DEC = VT200-teckenméngd som anvénds av Digital
PTAR= precisering av koden for serviceproducent efter vilken den eventuel It anvénda koden med
forklaringar skrivsin
HL = reserverad for forvaltningsmodelldata
KRYPKEY = den dechiffreringsnyckel for personbeteckning, som eventuellt anvands, angesi fétet
KRYPNIMI anvant namn pa dechiffreringsalgoritm (t.ex. om MEDICI-DATA-algoritm anvands, anges hér
MEDICI)
SIS= koderna for verksamhetsenheter, som ingér i filen, separerade frén varandra med grénstecken
SIIRNI = namnet pa dverforingsfilen, namnet skafoljamallen statistikér_paltu_anmalningstyp.

Statistikar = datainsamlingsaret (registeraret), 1angd 4 tecken. Paltu = verksamhetsenhetskoden
for den verksamhetsenhet som gjort dverforingsfilen, [éangd 5 tecken. Anméalningstyp = beréttar
om det & frdga om en inventering inom social-/hélso- och sukvéarden eller om det & en
vard/statistikanmalan, 1angd 6 tecken, varden: TPOI, TPLA, SPOI, SPLA och KOTILA. Om
dverforingsfilen innehdller uppgifter om béde inventering och avd utad vard, ska anmalningstypen
anges som TPOI.

KNIMI = namnet pa samkommun €ller servicebransch

KNIMIUUSI = nytt namn pa samkommun €ller servicebransch (om namnet dndrats under registreringsaret)



KNIMIUPVM =

LA =
VVAL =

PV =
VV =
LASPVM =
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datum for ibruktagandet av det nya namnet pa samkommun eller servicebransch under
registreringsdret (dd. mm.a3)

koden for den verksamhetsenhet som har skapat filen

befolkningsansvarsomrade, den anvanda koden f6r befolkningsansvarsomradet anges eventuel It
efter detta. Vid anvandning av postnummerkod angesi stéllet | PNRO!

dagen nér dverforingsfilen skapas

datinsamlingsar (registerar)

pati ent/klientinventeringsdag.

Preciseringen av koden for verksamhetsenhet och befol kningsansvarsomradena kan Gverenskommas pa det lokala

planet. De anvanda

kodifieringarna och deras innebdrder bor dock angesi dverforingsfilen. Kodernafor dlade

verksamhetsenheter vilkas patienter/klienter har anmaltsi den aktuella Gverforingsfilen uppges ocksa. Faltet for
forvaltningsmodelldata &r ett reserverat félt.

E.4.4 Variabler i datagruppen

Variablernai datagruppen har foljande innebérder:

PALTU =
PALTUTAR =
OID=

HT =

HINO =

KOKU =
VVAL =
POSTINRO=
ULASU=
PALA =

EA =

TUPVA =
SATAP=

TULI =
LPKOD =
LPKODTAR=
LANT =
LANTKO =
LANTKOTAR=
LANTTUPVA=
LANTKASPVA=
HKRITKAYTTO=
OSTAJA=
TILAKO=
JOPVM =
JONOSYY=
TUSYY1=
TUSYY2=
TUSYY3=
HOITOITU
RAI=

PDGO=
PDGE=
SDG10=
SDG1E=
SDG20=

kod for serviceproducent (kod fér verksamhetsenhet)

precisering av koden for serviceproducent

verksamhetsenhetens Ol D-kod

personbeteckning

entydig identifierare for registrering/besok/vardperiod under registreringsaret. Uppgiften
anvands i samband med de responsuppgifter som skickas till serviceproducenten
hemkommun

befolkningsansvarsomrade (anvands barainom hé so- och sjukvarden)

klientens postnummer (anvands barainom sociavarden och klientinventeringen inom hemvéarden)
hemlandskod fér person som bor utomlands

servicebransch

specialitet

datum for paborjande av vard (inskrivningsdag, den dag varden inleddes)
ankomstsétt

varifrén kom patienten/klienten (tidigare vard)

verksamhetsenhetskod for avférdsstélle

precisering av koden for avfardsstélle

séndare/givare av remiss

kod for remitterande instans

precisering av koden for remitterande instans

remissens ankomstdatum

remissens behandlingsdatum

tillampning av vardkriterier (j/n)

bestéllare av tjanst som kdps

kod for bestéllande inréttning

dag for placering pa vérdvéntelista

orsak till kdandet

huvudorsak till stkande av vard

annan orsak till stkande av vard

annan orsak till stkande av vard

behov av véard vid ankomst

RAI-kostnadsvikt

huvuddiagnosens symtomdiagnos (PDGO och PDGE bildar ett symtom-orsakspar)
huvuddiagnosens orsaksdiagnos

forsta bidiagnosens symtomdiagnos

forsta bidiagnosens orsaksdiagnos

andra bidiagnosens symtomdiagnos



SDG2E= andra bidiagnosens orsaksdiagnos

ULKSYY = diagnos for yttre orsak till olycksfall

TAPTYYP= diagnos for typ av olycksfall

HHAITTA= skadlig effekt av vard (j/n)

HAITYYP= typ av skadlig effekt av vard

HAIDIAG1= forsta diagnos av skadlig effekt av vard

HAIDIAG2= andradiagnos av skadlig effekt av vard

HAITMPZS= kapitel (A-Y) for fornyad atgard till foljd av skadlig effekt av vard
HAITMP1= forsta fornyad dtgérd till f6ljd av skadlig effekt av vard

HAITMP2= andrafornyad &gard till f6ljd av skadlig effekt av vard

HOITOI = vardbehov vid utskrivning/inventering

TOIPVM = atgardsdag for huvudsaklig operation

PTMPK1= forsta operationskod for huvudatgarden vid den huvudsakliga operationen
PTMPK2= andra operationskod for huvudatgarden

PTMPK 3= tredje operationskod for huvuddtgarden

MTMPI1K 1= forsta operationskod for forsta annan &tgérd

MTMP2K 1= forsta operationskod for andra annan tgérd

PITK = beslut om langvard (j/n)

SYP= kréavande hjartpatient (j/n)

PSYKP = patient inom psykiatrisk specialitet (j/n)

LOMAPVM= antal permissionsdagar (anvands barainom halso- och gukvarden)

LPVM = utskrivningsdag

JATKOH = fortsatt vard

JATKOOD = verksamhetsenhetskod for inréttning for fortsatt vard

JATKOODTAR = precisering av koden for inréttning for fortsatt vard

TARHP = andamal senlig vardpl ats (patientinventering)

TMPLAJ= art av atgard (krévande hjartpatient)

NYHA = prestationsformaga (kréavande hjartpatient)

RISKPI = riskpodng vid kranskérl soperation (krdvande hjartpatient)

TYTILE= arbetssituation fore ankomst till sjukhus (krévande hjértpatient)
TUTAP= ankomstsétt till psykiatrisk baddplats (patient inom psykiatrisk specialitet)
TRKESTO = varaktighet av vard oberoende av egen viljaangiven i dagar (patient inom psykiatrisk specialitet)
HOIKER = vardtillfalle pa psykiatrisk baddplats (patient inom psykiatrisk specialitet)
TUGAS= GAS-beddmning vid ankomst (patient inom psykiatrisk specialitet)
POGAS = GA S-beddmning vid utskrivning/inventeringstidpunkten (patient inom psykiatrisk specialitet)
LHOI = medicinering (patient inom psykiatrisk specialitet)

PAKKTOI1 = tvangsatgarder (patient inom psykiatrisk specialitet)

PAKKTOI2 = tvangsitgarder (patient inom psykiatrisk specialitet)

PAKKTOI3 = tvangsitgarder (patient inom psykiatrisk specialitet)

PAKKTOI4 = tvangsatgérder (patient inom psykiatrisk specialitet)

OMTAP= mote med anhorig eller annan nérstéende (patient inom psykiatrisk specialitet)
VAKASUM = stadigvarande boendeform (blankett f6r social vardsuppgifter)

PALSU = service- och vardplan gjord (klientinventering inom hemvarden)
ASUHAI1= boendet forsvaras avl (klientinventering inom hemvarden)

ASUHAI2= boendet forsvaras av2 (klientinventering inom hemvarden)

ASUHAI3= boendet forsvéras av3 (klientinventering inom hemvéarden)

ASUHAI4= boendet forsvaras av4 (klientinventering inom hemvarden)

PALPV= servicedagar (klientinventering inom hemvarden)

TYOTUN= arbetstimmar (klientinventering inom hemvarden)

TUKIPAL= stodtjanster (klientinventering inom hemvarden)

55

KOTIPALVLKM= hemservice som besok (klientinventering inom hemvarden)
KOTISHLKM= hemsjukvard som besok (klientinventering inom hemvarden)
YHTEISKLKM= gemensamma besik, inte atskiljbara (klientinventering inom hemvéarden)
PAIVAKAYNNIT= daggukvardsbesik samt &derdomshems/servicecentrals dagvérd for aldre
(klientinventering inom hemvarden)

maltidsservice (klientinventering inom hemvarden)

hygientjanster (klientinventering inom hemvarden)

ATPAL=
HYPAL=
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KUPAL= fardtjanster (klientinventering inom hemvarden)

SIPAL= stadtjanster (klientinventering inom hemvéarden)

SAPAL= ledsagartjanster (klientinventering inom hemvérden)

TURPAL= trygghetsservice (klientinventering inom hemvérden

MUTUKI= annat stéd (klientinventering inom hemvarden)

OMTUKI= stod for nérstdendevard

ASMK = patientens/klientens andel av vardavgifterna

KUNTMK = kommunens ande! av vérdavgifterna

MAPER = betal ningsgrund

TOISAIRMK = annat sjukvéardsdistrikts betalningsandel av vardperiod

MUUMMK = annan betalares andel av vardavgifterna

IKA = patientens ader vid utskrivningen (kalkylerat falt)

SP= patientens kon (kalkylerat falt)

AHETU = personbeteckning for modern till ett barn som & yngre &n sex manader, om barnet annu
inte har egen personbeteckning

TMPC = atgardstyp

TMPLAJ= atgardstyp

TMPKIIR = &tgardens prioritet

NYHA= prestationsformaga (NY HA-klassifikation)

RISKEUR = riskpoang (Euroscore) vid kranskérl soperationer

RISKEURL = riskpoang (logistisk Euroscore) vid kranskérl soperationer

KOMPL = komplikationer

E.4.5 Rubrikgruppens struktur
Gruppens struktur & foljande (tecknet ! & grénstecken):

O!'SIIRNI! 6verforingsfilens namn! namnet ska foljamallen statistikar_paltu_anmé ningstyp, t.ex. 2009 40310 TPLA
O!ILA!kod for den verksamhetsenhet som skapat filen!

O'KNIMI'samkommunens (eller verksamhetsomradets) namn! samkommunens (eller verksamhetsomrédets kod!
OIKNIMIUUSI!nytt namn! nytt nummer!

O!'KNIMIUPVM !datum!

O!HL!forvatningsmodell!

O'VVAL!verksamhetsenhetskod vars befol kningsansvarsomréden preciseras!kod for befolkningsansvarsomré
delférklaring!...!

O!PV!dag for skapande av dverforingsfil!

O!MERK !teckenméngd!

OIKRYPKEY vérde!

O!'KRYPNIMI!vérde!

(OIAVAVAE: 3|
O!LASPVM!datum!

E.4.6 Datagruppens struktur
Datagruppens struktur &r féljande:

IT!nnn! (nnn & antingen TPOI, TPLA, SPOI, SPLA dler KOTILA)
HJY HT!'HINO!vardperiodens nummer!

PE!PALTU!véarde!

PE!OID!vérde!

PE!PALTUTAR!vérde!

PE!OID!vérde!

PE!HT!véarde! PEIKOKU!varde!

PEIVVAL!vérde!

PE!ULASU!vérde!

PE!PALA!varde!



PE!EAlvérde!
PEITUPVAlvérdel
PEISATAP!vérde!
PE!ITULI!vérde!
PE!LPKOD!vérde!
PE!LPKODTAR!vérde!
PE!LANT!vérde!
PEILANTKO!vérde!
PEILANTKOTAR!Vérde!
PEILANTTUPVA!vérde!
PEILANTKASPVAlvérde!
PEIHKRITKAYTTO!vérde!
PEIOSTAJAlvérde!
PE!ITILAKO!vérde!
PE!JOPVM!vérde!
PEIJONOSYY lvérde!
PEITUSYY 1!vérde!
PEITUSYY 2!vérde!
PEITUSYY 3lvérde!
PEIHOITOITU!lvérde!
PE!RAIllvérdel
PE!PDGE!vérde!
PE!PDGOlvérde!
PE!SDG10!vérdel
PE!SDG1E!vérde!
PEISDG20!vérde!
PE!SDG2E!vérde!
PEIULKSYY lvérde!
PEITAPTYY Plvérde!
PEIHHAITTA!véarde!
PEIHAITYYPlvérde!
PEIHAIDIAG1!vérde!
PEIHAIDIAG2!vérde!
PEIHAITMPZSlvérde!
PEIHAITMP1!vérde!
PEIHAITMP2!vérde!
PEIHOITOI!vérde!
PE!ITOIPVM!vérde!
PEIPTMPK1!vérde!
PEIPTMPK2!vérde!
PEIPTMPK3!vérde!
PEIMTMPK 1K 1!vérde!
PEIMTMPK2K 1!vérde!
PE!IPITK!vérde!

PE!SY Plvérde!

PE!PSY KPlvérde!
PEILOMAPVM!vérde!
PE!ERITKOlvérde
PEILOMAPVM!vérde!
PE!LPVM!vérde!
PEIJATKOH!vérde!
PEIJATKOOD!vérde!
PEILATKOODTAR!vérde!
PEITARHP!vérde!
LPITUTAP!vérde!
LPITRKESTO!vérde!
LPIHOIKER!vérde!
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LPITUGAS!vérde!
LPIPOGAS!vérde!
LPILHOI!varde!
LPIPAKKTOI1lvérde!
LPIPAKKTOI2!vérde!
LPIPAKKTOI3!vérde!
LPIPAKKTOIl4lvérde!
LPIOMTAPI!vérde!
LCITMPC1!vérde!
LCITMPC2!vérde!
LCITMPC3lvérde!
LCITMPCAlvérde!
LCITMPCSlvérde!
LCITMPCe6lvérde!
LCITMPC7!vérde!
LCITMPCB8lvérde!
LCITMPCOlvérde!
LCITMPC10!vérde!
LCITMPC11!vérde!
LCITMPLAJvarde!
LCITMPKIIR!vérde!
LCINYHAlvérde!
LCIRISKEUR!vérde!
LCIRISKEURL !vérde!
LCIKOMPL1!vérde!
LCIKOMPL2!véarde!
LCIKOMPL3!vérde!
LCIKOMPL4!vérde!
LCIKOMPL5!vérde!
SOSPEIVAKASUM!vérde!
KOTIPALSU!vérde!
KOTI!ASUHAI1lvérde!
KOTI'ASUHAI2!vérde!
KOTI!ASUHAI3!vérde!
KOTIIASUHAI4lvérde!
KOTIKOTIPALVLKM!vérde!
KOTIKOTISHLKM!vérde!
KOTIYHTEISKLKM!vérde!

KOTI'PAIVAKAYNNIT!vérde!

KOTI'PALVPV! vérde!
KOTITYOTUN! vérde!
KOTHTUKIPAL!véarde!
KOTIATPAL!vérde!
KOTIHYPAL!vérde!
KOTIKUPAL!vérde!
KOTIISIPAL!vérde!
KOTI!SAPAL!vérde!
KOTHTURPAL!vérde!
KOTIOMTUKI!vérde!
KOTI'MUTUKI!vérde!
HIYHT!ASMK !vérde!
HIYHT!KUNTMK!vérde!
HIYHT!MAPER!vérde!
HIYHT!ITOISAIRMK!vérde!
HIYHT!MUUMMKI!vérde!
HIYHT!IKA!vérde!
JYHT!SPlvérde!
HIYHT!AHETU!véarde!
ITIDLO!
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E.4.7 Overforingsfilens klassifikationer
Endast for uppgifter om avgifter i dverforingsfilen anvénds foljande indelning av betalningsgrund:

BETALNINGSGRUND

Genomsnittligt pris fér varddygn per specialitet

Paketpris per vardperiod

V erksamhetsenhetens beréknade pris for varddygn i medeltal
Beraknad andel av vardpaket som bestér av flera perioder
Annan betal ningsgrund

abwNPE

E.5 KLASSIFIKATIONER OCH HANDBOCKER

DE KLASSIFIKATIONSHANDBOCKER SOM NAMNS | ANVISNINGARNA FOR
VARDANMALAN 2010 OCH VARIFRAN DE KAN BESTALLAS:

1. KLASSIFIKATION AV SIUKDOMAR ICD-10. Anvisningar och klassifikationer 1999:2, Stakes,
ISBN 951-33-00659-3, ISSN 1237-5683
BestdlIning: Institutet for hélsa och véfard, PB 30, 00271 HELSINGFORS
Telefon: 020 610 71 90, fax 020 610 74 50.

2. ATGARDSKLASSIFIKATION, Anvisningar och klassifikationer 2004:2, Stakes
ISBN 951- 33-1546-0, ISSN 1237-5683
Bestallning: Institutet for halsa och vélfard, PB 30, 00271 HELSINGFORS
Telefon: 020 610 71 90, fax 020 610 74 50.

3. KOMMUNER OCH KOMMUNBASERADE INDELNINGAR 2009, Handbdcker, Statistikcentralen
ISBN 978-952-467-967-1, ISSN 0355-2063
Bestdllning: Forsdljning, PB 4V, 00022 Statistikcentralen
Telefon: 09-173 41

4. STATER OCH LANDER 2007, Statistikcentralen
PDF www.stat. fi
Forsadjning, PB 4V, 00022 Statistikcentralen
Telefon: 09-173 41
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& .\ INSTITUTETFOR _
& HALSA OCH VALFARD

E.6

BLANKETT FOR GRUNDLAGGANDE SOCIALVARDSUPPGIFTER

BLANKETT 1

Returneras som rekommenderat brev

BLANKETT FOR GRUNDLAGGANDE SOCIALVARDSUPPGIFTER

[ ]Avslutad vardperiod

|:| Klientinventering

Serviceproducent

Klient

Uppgifter om inledning
av varden

Varduppgifter

Utskrivningsuppagifter

Andra uppgifter

Kod

Precisering av koden

OID-kod (kan endast anges elektroniskt)
Personbeteckning

Hemkommun

Postnummer

Servicebransch klassifikation 1
Stadigvarande boendeform klassifikation 2
Inskrivningsdag
Varifrdn kom klassifikation 3
Kod for avfardsstallet

Precisering av kod for avfardsstéllet
Orsak till sékande av vard klassifikation 4
Vardbehovet vid ankomst klassifikation 5

Kostnadsvikt frin RAI-systemet, om kand

Diagnoser:
Huvuddiagnos

Bidiagnos
Vardbehovet vid utskrivning/inventering

klassifikation 5
Beslut om l&ngvard (i/n)

Utskrivningsdag
Fortsatt vard klassifikation 6
Kod for inrattning for fortsatt vard

Precisering av kod for inréttning for fortsatt vard

Bestéllare av tjanst som kopts och dennes
inrattningskod klassifikation 8

L1 1 [ 1 [ 1 | [dmmasas)
N N I

Ll [ |

1 1 1 11

(N

Symiomkod ursakskod

N N Iy N N
I N Iy N N
L1 1 [ 1 [ 1 | [dmmaaas)

Denna uppgift fylls ENDAST i vid klientinventering enligt situationen 31.12

Andamaélsenlig vardplats

klassifikation 7

Falten med fet linje ska alltid fyllas i.

Klassifikationskoderna finns pa omstaende sida.
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KLASSIFIKATIONER

1 |Servicebransch

Omsorg om personer med 5  Missbrukarvard Annan servicebransch
utvecklingsstérning 6  Rehabiliteringsinréattning 81 Serviceboende
31 Aiderdomshem 41 Omsorg om personer med 82 Psykiatrisk boendeserviceenhet
32  Serviceboende med utvecklingsstorning/centralinsti- utan heldygnsomsorg
heldygnsomsorg for aldre tution, annan institutionsvérd 84 Serviceboende med
33 Institutionsvard for dementa 42 Omsorg om personer med heldygnsomsorg (under 65 &r)
34  Serviceboende med utvecklingsstérning/ 85 Psykiatrisk serviceboendeenhet
heldygnsomsorg for dementa assisterat boende med heldygnsomsorg
43 Omsorg om personer med
utvecklingsstérning/
styrt boende
44 Omsorg om personer med
utvecklingsstérning/
stodboende
2 |Stadigvarande boendeform
1 Borensam 2  Samboende 3 Bestéende institutionsvard 4 Bostadslos
3 |varifrdn kom 2 HEM, HEMVARD OCH
1 INSTITUTIONSVARD SERVICEBOENDE 24 Assisterat boende for personer
11 Sjukhus 14 Institution for personer med 21 Hemvard/serviceboende utan med utvecklingsstorning
12 Halsocentral utvecklingsstorning heldygnsomsorg 27 Annat serviceboende med
13 Alderdomshem 15 Institution fér missbrukarvard 22 Hem utan regelbunden service heldygnsomsorg
16 Rehabiliteringsinrattning 23 Serviceboende med
18 Annan institutionsvard heldygnsomsorg for aldre
4 |Orsak till sékande av vard
1 FYSISKA ORSAKER 3 PSYKOSOCIALA ORSAKER 4 REHABILITERING
11 Begrénsad formaga att skota sig 31 Depression 34 Ensamhet, otrygghet 41 Medicinsk rehabilitering
sjalv (hygien) 32 Annan psykisk sjukdom/symtom 35 Bostadsproblem
12 Begransad rorelseformaga 33 Missbruksproblem 36 Brist pa hjalp av anhériga 5 OLYCKSFALL
2 NEUROLOGISKA ORSAKER 71  Alkoholproblem 37 Vardarens semester
21 Glémskhet 72 Narkotikaproblem 38 Bristfalligt utbud av service som 6 UNDERSOKNING OCH
22 Forvirring 73 Lékemedelsmissbruk ges i hemmet BEHANDLING AV SOMATISK
23 Begréansad kommunikations- 74  Blandbruk 39 Avsaknad av andamélsenlig SJUKDOM
formaga (tal, horsel, syn) 75 Annat beroende vardplats
24 Demens 76 Narstdendes missbruksproblem
eller motsvarande problem
5 [Vardbehovet vid ankomst/utskrivning/inventering
1 Helteller néstan sjalvstandig 3 Aterkommande behov av vard 5 Fortgéende behov av vard dygnet 6  Avliden
2 Tidvis behov av vard 4 Néstan fortgdende behov av vard runt
6 [Fortsatt vard 2 HEM, HEMVARD OCH
1 INSTITUTIONSVARD SERVICEBOENDE 24 Assisterat boende for personer
11 Sjukhus 14 Institution for personer med 21 Hemvard/serviceboende utan med utvecklingsstorning
12 Halsocentral utvecklingsstorning/assisterat heldygnsomsorg 27 Annat serviceboende med
13 Alderdomshem boende 22 Hem utan regelbunden service heldygnsomsorg
15 Institution fér missbrukarvard 23 Serviceboende med
16 Rehabiliteringsinrattning heldygnsomsorg for &ldre 3 AVLIDEN
18 Annan institutionsvard
7 |Andamaélsenlig vardplats HEM, HEMVARD OCH
INSTITUTIONSVARD SERVICEBOENDE 24 Assisterat boende for personer
11 Sjukhus 14 Institution for personer med 21 Hemvard/serviceboende utan med utvecklingsstorning
12 Halsocentral utvecklingsstérning heldygnsomsorg 27 Annat serviceboende med
13 Alderdomshem eller motsvarande 15 Institution for missbrukarvard 22 Hem utan regelbunden service heldygnsomsorg
16 Rehabiliteringsinrattning 23 Serviceboende med
18 Annan institutionsvard heldygnsomsorg for aldre
8 Bestaéllare av tjanst som kopts
1 Sjukvardsdistrikt 2 Kommun/Halsocentral 3 Forsvarsmakten 4 Forsakringsbolag
9 Annan
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& ) INSTITUTETFOR
& HALSA OCH VALFARD

E.7 BLANKETT FOR HEMVARD INOM SOCIALVARDEN SAMT HAL SO- OCH
SJUKVARDEN 30.11
Returneras som rekommenderat brev VARDANMALAN BLANKETT 2
Servicenroducent Kod LI 1111
Preciserina av koden | | | |
OID-kod (kan endast anaes elektroniskt) N I I O O I
Klient Personbeteckning I I I e A N I
Hemkommun | | | |
Postnummer
Servicebransch | | |
Klassifikation 1
Stadiavarande boendeform Klassif.. 2 |_|
Upbpaifter om Den daa vardforhallandet inleddes LI T 1T 1 11 1 lddmmasaa
niedande av varden Tidioare vardolats (varifran kom) Klassif.. 3 |_|_|
Kod for avfardsstéllet
Preciserina av kod for avfardsstéllet
Orsak till inledande (s6kande) av vard wassia L1 | L1 | [ |
Varduppaifter Diaanoser: symtom orsak

Tillaaasuppaifter om
hemvarden

Andra upnpaifter

1. Huvuddiaanos
2. Bidiaanos
Vardbehovet vid inventerinastidounkten
Andamalsenlia vardolats
Service- och vardolan finns
Forsvarar boende
Service under november
Hemvard
Genomférda hemservicebesok
Genomforda hemsiukvardsbesok
Genomforda aemensamma besok (inte ats
Daasiukvardsbesok eller dldres daavardsb
pa alderdomshem/servicecentral
Servicedaaar totalt i november
Arbetstimmar totalt
Stodtianster (i/n)

Stod for narstadendevard

Annat stod (aratis for kommunen)

Bestallare av tianst som kopts och dennes
inrattninaskod

dassit. 5 ||
wassit. 6 1|
am L
klassif. 7 I_I I_I I_I

(I

L1 I |
kiIibara\l | | |
esok || |
L1 |
L1 [ |

| | > stodtjanster Maltidsservice  (j/n)
Hygliengansier umn)

(i/n) | | Fardtjanster (ifn)
Staagyanster un)

(iln | | Ledsagartjanster (j/n)
Iryggnetsservice (J/n)

nemkorningsyanst (j/n)

klassif. 8

Falten med fet linje ska alltid fyllas i.

Klassifikationskoderna finns pd omstéende sida.
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Servicebransch

7  Hemvard 83 Vard pa dagsjukhus 86 Alderdomshems/servicecentrals
dagvard for aldre
Stadigvarande boendeform
1 Borensam 2  Samboende
Tidigare vardplats (varifran kom) 2 HEM, HEMVARD OCH
1 INSTITUTIONVARD SERVICEBOENDE 24 Assisterat boende for personer
11 Sjukhus 14 Institution for personer med 21 Hemvard/serviceboende utan med utvecklingsstérning
12 Halsocentral utvecklingsstorning heldygnsomsorg 27 Annat serviceboende med
13 Alderdomshem 15 Institution for missbrukarvard 22 Hem utan regelbunden service heldygnsomsorg
16 Rehabiliteringsinrattning 23 Serviceboende med
18 Annan institutionsvard heldygnsomsorg for aldre
Orsak till inledande (s6kande) av vard
1 FYSISKA ORSAKER 3 PSYKOSOCIALA ORSAKER 34 Ensambhet, otrygghet 4 REHABILITERING
11 Begransad férmaga att skéta sig 31 Depression 35 Bostadsproblem 41 Medicinsk rehabilitering
sjalv (hygien) 32 Annan psykisk sjukdom 36 Brist p& hjalp av anhériga
12 Begransad rorelseformaga 33 Missbruksproblem 37 Vardarens semester 5 OLYCKSFALL
71 Alkoholproblem 38 Bristfalligt utbud av service som
2 NEUROLOGISKA ORSAKER 72 Narkotikaproblem ges i hemmet 6 UNDERSOKNING OCH
21 Glémskhet 73 Lékemedelsmissbruk 39 Avsaknad av &ndamalsenlig BEHANDLING
22 Forvirring 74  Blandbruk vardplats AV SOMATISK SJUKDOM
23 Begransad kommunikations- 75 Annat beroende
formaga (tal, horsel, syn) 76 Narstdendes missbruksproblem
24 Demens eller motsvarande problem
Vardbehovet vid inventeringstidpunkten
1 Helteller néstan sjalvstandig 3 Aterkommande behov av vard 5  Fortgaende behov av vérd dygnet
2 Tidvis behov av vard 4 Néstan fortgéende behov av vard runt
Andamalsenlig vardplats
INSTITUTIONSVARD 14 Institution for personer med HEM, HEMVARD OCH 24 Assisterat boende for personer
11 Sjukhus utvecklingsstorning SERVICEBOENDE med utvecklingsstorning
12 Halsocentral 15 Institution for missbrukarvard 21 Hemvard/serviceboende utan 27 Annat serviceboende med
13 Alderdomshem 16 Rehabiliteringsinrattning heldygnsomsorg heldygnsomsorg
18 Annan institutionsvard 22 Hem utan regelbunden service
23 Serviceboende med
heldygnsomsorg for aldre
Férsvarar boende
1 Bostadens utrustningsniva 2 Olamplig bostad 4 Ingen hiss 5 Daliga trafikférbindelser i
bristfallig 3 Trappor boendemiljén
Bestéllare av tjanst som kops
1  Sjukvardsdistrikt 2 Kommun/halsocentral 3 Forsvarsmakten 4 Forsékringsbolag
9 Annan
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& ) INSTITUTETFOR _
&’ HALSA OCH VALFARD

E.8 BLANKETT FOR GRUNDLAGGANDE HAL SO- OCH SIUKVARDSUPPGIFTER
Vardanmalan

Datum

Returneras som rekommenderat brev

Avslutad vardperiod

BLANKETT 3

Patientinventering

Serviceproducent

Patient/klient

Ankomstuppgifter

Varduppgifter

Kod och precisering av koden
Personbeteckning
OID-kod (kan endast anges elektroniskt)
Hemkommun och befolkningsansvarsomrade
Hemlandskod fér person som bor utomlands
Servicebransch klassifikation 1
Specialitet klassifikation 2
Inskrivningsdag
Ankomstsatt klassifikation 3
Varifrdn kom klassifikation 4
Kod och precisering av kod for avfardsstallet
Séandare/givare av remiss klassifikation 5
Kod och precisering av kod for remitterande instans
Remissens ankomstdatum
Remissens behandlingsdatum
Tilllampning av vardkriterier (j/n)
Bestéllare av tjanst som kops och dennes inrattningskod
klassifikation 10
Datum for placering pa vardvéantelista
Orsak till vardvantan klassifikation 11
Orsak till sékande av vard klassifikation 6
Vardbehovet vid ankomst klassifikation 7

Diagnoser:
Huvuddiagnos

1:a bidiagnos
2:a bidiagnos
Yttre orsak
Typ av olycksfall
Skadlig effekt av vard (/)
Typ och diagnos av skadlig effekt av vard
Fornyad atgard till foljd av skadlig effekt
Vardbehovet vid utskrivning/inventering klassifikation 7
Atgarder (om &tgérd utforts, obligatoriskt falt)
Atgardsdag for huvudsaklig operation

FORTSATTER PA OMSTAENDE SIDA ->

L

Y ||

3

| ddmmaaaa

o

L

| ddmmé&aaa

L

[

L

Symtomkod

| | | ddmmaaaa
[ |
] | |ddmmaaaa
L1 |

Orsakskod

|z |s]

[o]o] |

L
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Huvudatgard och huvudsaklig operation | |

Andra atgarder l:a och 2:a

Beslut om langvard (iln)
Krévande hjartpatient (j/n)
Psykiatri (@i/n)

Antal permissionsdagar
Utskrivningsuppgifter Utskrivningsdag
Fortsatt vard klassifikation 8

Kod och precisering av kod for inrattning for fortsatt vard

j; blanketten for tillaggsuppgifter fylls i

| | j; blanketten for tillaggsuppgifter fylls i

Denna uppgift fylls ENDAST i vid klientinventering enligt situationen 31.12

Andamaélsenlig vardplats klassifikation 9

Falten med fet linje ska alltid fyllas i.

Klassifikationskoderna anges pa omstaende sida.
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1 |Servicebransch
1 Vard pé vardavdelning vid Missbrukarvard 8 Annan servicebransch
sjukhus/halsocentral Rehabiliteringsinréattning 91-94 Oppenvardens besokstyper
2 Dagkirurgi/dagatgarder Dagsjukhusbesok (psykiatri)
2 |Specialitet
10 INRE MEDICIN 25  NEUROKIRURGI 57 FONIATRI 75 BARNPSYKIATRI
10A Allergologi (inre medicin) % Egglj\‘o%ssjr\lﬂﬁ%igm ocn 578 Audiologi (foniatr) 77 NEUROLOGI
10E Endokrinologi (inre medicin) . A ; 58 TAND-, MUN- OCH ot "
PN s T7F Geriatri (neurologi)
10F Geriatri (inre medicin) ggg E"d_ok;'riﬂ'l’_g' (gynekologi) v FAAKSJUhKECk’L‘{‘AR_
i (i ici erinatologi un- och kakkirurgi
}SS ﬁ;‘fn"a‘:;";;“""g' (inre medicin) 20 Stralbehandling ((gynekologi) 58X Ortodonti 78 BARNNEUROLOGI
101 Infek_tions_sjukdomar igu gzjéor\?lsggg}?glg)’l\?gg 58Y Klinisk tandvéard 50 LUNGSIUKDOMAR
10K Kardiologi - A A Allergologi (lungsjukdomar)
10M Nefrologi 40A Barnallergologi 60 HUD- OCH KONSSJUKDOMAR 80 gologi (lungsj
10R Reumatologi 40D Neonatologi 60A Allergologi (hudsjukdomar) 93 IDROTTSMEDICIN
11 Anestesiologi och intensivvérd 40E Barnendokrinologi 60C Yrkesbetingade hudsjukdomar 94 GENETIK
20 KIRURGI 40G Barngastroenterologi 95 ARBETSMEDICIN O(}:&H
20G Gastroenterologi (Kirurgi) 401 Barninfektionssjukdomar 65 CANCERSJUKDOMAR OCH FORETAGSHALSOVARD
203 Handkirurgi 40H Barnhematologi STRALBEHANDLING 9 FYSIATRI
irurgi 40K Barnkardiologi 97 GERIATRI
20L Barnkirurgi o 98 ALLMANMEDICIN
200 Ortopedi 40M Barnnefrologi 70 PSYKIATRI
20P Plastikkirurgi 50 OGONSJUKDOMAR 70F Geriatrisk psykiatri
20R Hijart- och thoraxkirurgi 50N Neurooftalmologi 70Z Raéttspsykiatri
20U Urologi 55 ORON-, NAS- OCH 74 UNGDOMSPSYKIATRI
20V Blodkariskirurgi HALSSJUKDOMAR
20Y Allmankirurgi 55A Allergologi (6ron-, nas- och
halssjukdomar)
55B Audiologi
3 |Ankomstsatt
1 Jour 3 Overflyttning till avdelning fran 4 Overflyttning till annan specialitet 5 Sjukhusoverflyttning
2 Vérdreservering poliklinik med tidsbestéallning vid samma sjukhus 9 Annat satt
4 |Varifran kom 2 HEM, HEMVARD OCH
1 INSTITUTIONSVARD 14  Institution for personer med SERVICEBOENDE 24 Assisterat boende for personer med
11 Sjukhus utvecklingsstorning 21 Hemvérd/serviceboende utan utvecklingsstorning
12 Halsocentral 15  Institution fér missbrukarvérd heldygnsomsorg 27 Annat serviceboende med
13 Alderdomshem eller motsvarande 16  Rehabiliteringsinrattning 22 Hem utan regelbunden service heldygnsomsorg
18 Annan institutionsvard 23 Serviceboende med heldygnsomsorg for
aldre 3 NYFODD
5 |Sandare/givare av remiss
1 Halsocentral 3 Klinik/sjukhusenhet inom samma 5 Oppenvardsenhet for mentalvard 7 Privat halso- och sjukvard
2 Annat sjukhus &n sjukhus 6 Socialvérdsinstitution/enhet 8 Annan séndare
halsocentralsjukhus 4 Foretagshalsovérd 9 Utan remiss
6 |Orsak till sbkande av vard
1 FYSISKA ORSAKER 3 PSYKOSOCIALA ORSAKER 75  Annat beroende 38  Bristfalligt utbud av service som ges i
11 Begransad formaga att skota sig 31 Depression 76  Narstdendes missbruksproblem hemmet . .
sjélv (hygien) 32 Annan psykisk sjukdom/symtom eller motsvarande problem 39 Avsaknad av &ndamalsenlig vardplats
12 Begrénsad rorelseférmaga 33 Missbruksproblem 34 Ensamhet, otrygghet 4 REHABILITERING
2 NEUROLOGISKA ORSAKER 71 Alkoholproblem 35 Bostadsproblem 41 Medicinsk rehabilitering
21 Glémskhet 72 Narkotikaproblem 36 Brist p& hjalp av anhériga
22 Férvirring 73 Lakemedelsmissbruk 37 Vardarens semester 5 OLYCKSFALL
23 Begransad kommunikations- 74 Blandmissbruk 6 UNDERSOKNING OCH
forméga (tal, horsel, syn) BEHANDLING AV SOMATISK
24_Demens SJUKDOM
7 |Vardbehovet vid ankomst/utskrivning/inventering
1 Helt eller nastan sjalvstandig 3 Aterkommande behov av vard 5 Fortgéende behov av vérd dygnet 6 Avliden
2 Tidvis behov av vard 4 Nastan fortgdende behov av vérd runt
8 [Fortsatt vard/inom vilken servicebransch
1 INSTITUTIONSVARD 2 HEM, HEMVARD OCH
11 Sjukhus 14 Institution for personer med SERVICEBOENDE 24 Assisterat boende for personer med
12 Halsocentral utvecklingsstorning 21 Hemvard/serviceboende utan utvecklingsstérning
13 Alderdomshem eller motsvarande 15  Institution for missbrukarvard heldygnsomsorg 27 Annat serviceboende med
16 Rehabiliteringsinrattning 22 Hem utan regelbunden service heldygnsomsorg
18 Annan institutionsvard 23 Serviceboende med heldygnsomsorg for
aldre 3 AVLIDEN
9 |Andamaélsenlig vardplats
1 INSTITUTIONSVARD 2 HEM, HEMVARD OCH
11 Sjukhus 14  Institution for personer med SERVICEBOENDE 24 Assisterat boende for personer med
12 Halsocentral utvecklingsstorning 21 Hemvard/serviceboende utan utvecklingsstérning
13 Alderdomshem eller 15 Institution fér missbrukarvard heldygnsomsorg 27 Annat serviceboende med
motsvarande 16 Rehabiliteringsinrattning 22 Hem utan regelbunden service heldygnsomsorg
18 Annan institutionsvard 23 Serviceboende med heldygnsomsorg for
aldre
10 |Bestallare av tjanst som kopts
1 Sjukvéardsdistrikt/ sjukvardsdistriktets 2 Kommun/hélsocentral 3 Forsvarsmakten 4 Forsakringsbolag
sjukhus 9 Annan
11 |Orsaker till k6andet
0 Sjukhusets resurser 3 Medicinska skal 6 Annan orsak 8 Brédskande vard
2 Patientens beslut 5 Behandling eller uppfoljning med 7 Jour

bestamda mellanrum
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E.9 KRAVANDE HIJARTPATIENT
Vardanmalan BLANKETT 4
Datum Returneras som rekommenderat brev
BLANKETT FOR YTTERLIGARE HALSO- OCH
SJUKVARDSUPPGIFTER
Serviceproducent Kod L 1T 1L
Patient Personbeteckning | | | | | | |_ | | | | |
Specialitet | I |
Inskrivningsdag L' 1T L L L L1 | |ddmmaaas)

Tillaggsuppgifter

Atgéardstyp (max 11)

Art av atgard

Atgéardens prioritet
Prestationsformaga (NYHA)

a) Riskpoang (Euroscore)

b) Riskpoang (logistisk Euroscore)

Komplikationer (max 5)

Falten med fet linje ska alltid fyllas i

* Fylls i nar riskpoéngen raknats ut.

Klassifikationskoderna finns p& omstaende sida.
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KLASSIFICERINGAR

Specialitet Enligt blanketten for grundldggande hédlso- och sjukvardsuppgifter
Atgardstyp
HJARTOPERATIONER
AA  Aortokoronar bypass
AA1l  Konventionell kranskérlsbypass (ordindr CABG)
AA2  Off pump CABG viasternotomi
AA3  Off pump CABG, annant.ex. MIDCAB, LATCAB, LASTCAB, TACAB
AAX  Annan CABG
AB  Operationer pé aortaklaffen
AB1 AVR, mekanisk
AB2 AVR, biologisk med stent
AB3 AVR, biologisk utan stent
AB4  Aortahomograft
AB5 Ross
ABX  Annat ingrepp pa aortaklaffen
AC  Operationer pa mitralklaffen
ACl1  MVR, mekanisk
AC2  MVR, biologisk
AC3  Mitralhomograft
AC4  MVP (mitralklaffaplastik)
ACX  Annat ingrepp pa mitralklaffen
AD  Operationer patrikuspidaklaffen
AD1  TVP (trikuspidalklaffsplasti)
AD2 TVR
ADX  Annan operation pa trikuspidalklaffen
AE  Operationer palungartaren
AE1l Trombendartérektomi i lungartar
AE2 Pulmonal klaffshomograft
AEX  Annat ingrepp palungartdren eller pulmonalklaffen
AF  Korrektion av medfott hjartfel
AF1 Operation av medfétt hjartfel
AG  Rekonstruktion av kammare
AGl  Resektion vid aneurysm
AG2  Korrektion av utfléde (t.ex. vid HOCM)
AGX  Rekonstruktion av kammare, t.ex. Dor, Batista
AH  Operationer/behandlingar vid hjartarytmi
AH1  Operation vid hjértarytmi, t.ex. resektion av kammarvégg och/eller endokardiell
resektion och/eller avbrytning av retledningsbana osv.
AH2  Behandling av formaksflimmer genom labyrintoperation (Maze) eller
modifikation av den som enda &tgérd
AH3  Behandling av hjértarytmi, t.ex. formaksflimmer, i anslutning till annan
hjértkirurgi
AHX  Annan operation vid hjartarytmi (t.ex. WPW osv.)
AJ  Operationer pd aorta samt andra hjértoperationer
Al Rekonstruktion av aortaroten, t.ex. compositgraft, inkl. ingrepp som bevarar
klaffen
AJ2 Rekonstruktion av aorta ascendens
A3 Rekonstruktion av aortabagen
AN Rekonstruktion av torakala aorta descendens
AJ5 Rekonstruktion av torakala aorta descendens med stentgraft
AIX Annan operation pa hjarta eller aorta
AK  Hjért- och lungtransplantationer
AK1  HTX (hjérttransplantation)
AK2  SLTX (transplantation av en lunga)
AK3  BLTX (transplantation av b&dalungorna)
AK4  HLTX (hjart-lungtransplantation,"blocktransplantation")
AKX Annan hjért-lungtransplantation
AL  Kompletterande &tgérder (omedelbar eller samma vardperiod)
ALl Bypassrekonstruktion, klaffrekonstruktion eller annan kompletterande
rekonstruktion, samma vérdperiod
AL2 Ballongdilatation eller annan perkutan kompletterande tgérd, samma vérdperiod
ALX  Annan kompletterande operation eller operativ dtgéard, samma vardperiod
AM  Andraoperationer/ingrepp pa kravande hjartpatient
AM1  Karotisoperation
AM2  Operation vid infarktkomplikation, t.ex. kammarseptumruptur, aneurysm,
papillarmuskel ruptur
AM3  Anvéandning av |ABP som mekanisk hjalp
AM4  VAD (hjdppump i vénster- och/eller hdgerkammare — annan &n 1ABP)
AMX  Annat operativt ingrepp pé krévande hjértpatient

PERKUTANA INGREPP

AN

Angiografi och ballongdilatation samt andra kateterdtgarder pa koronarartarerna

Angiografi av koronarartérerna som enda dtgard
Ballongdilatation som enda 8tgérd, &ven manga
Ballongdilatation och implantation av stent
Ballongdilatation och implantation av |&kemedel sstent
Rotablation av koronarartéar



AP

AQ

AR

AS

AT

ANB
ANC
AND
ANE
ANF
ANX
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Koronar trombektomi

Métning av intravaskulart tryck (FFR, fractional flow reserve)
Métning av intravaskulart fléde (CFR, coronary flow reserve)
Intravaskulért ultraljud (IVUS)

Strélbehandling av koronarartar

Annat perkutant ingrepp pa koronarartar

Andra kateterdtgérder pa hjartat

AP1
AP2
AP3
AP4
AP5
AP6
AP7
AP8
APA
APB
APC
APD
APE
APF
APH
APJ
APK
APL
APM
APP
APQ
APR
APS
APX

Kateterisering av vansterhjartat

Kateterisering av hogerhjartat

Kateterisering av hoger- och vansterhjartat
Hjértmuskelbiopsi

Valvuloplasti p& pulmonalklaffen

Valvuloplasti pé aortaklaffen

Valvuloplasti p& mitralklaffen

Valvuloplasti pé trikuspidalklaffen

Ballongdilatation av aortakoarktation

Ballongdilatation av aortakoarktation och implantation av stent
Ballongdilatation av lungartér

Ballongdilatation av lungartér och implantation av stent
Annan ballongdilatation av blodkarl

Annan ballongdilatation av blodkarl med stentinldggning
Fordutning av PDA

Fordutning av PFO

Fordutning av ASD

Fordutning av VSD

Fordutning av vénsterformaksora

Embolisering av blodkérl

Fenestration av perikardium med ballongkateter
Formaksseptostomi

Alkoholablation av kammarseptum (embolisering av septalkéarl)
Annan kateter&tgard pa hjartat

Elektrofysiologisk speciaundersokning

AQ1L
AQ2
AQ3
AQX

Normal elektrofysiologisk undersdkning
Elektrofysiologisk elektroanatomisk kartléggning
Elektrofysiologisk "non-contact” kartldggning

Ovrig elektrofysiologisk kartl&ggning eller "non-contact”

Kateterablation vid rytmstérning

AR1

AR2
AR3
AR4

AR5
ARG
AR7
ARS8
ARA
ARB
ARC
ARX

Kateterablation av dterkopplingstakykardi (re-entry) i atrioventikul&rknutan
(AVNRT)

Kateterablation vid accesorisk retledningsbana (WPW, AVRT, PJRT)
Kateterablation av formakstakykardi

Kateterablation vid 6vriga avvikande retledningsbanor (Mahaim, grentakykardi,
fascikulér m.m.)

Kateterablation vid formaksfladder

Kateterablation vid férmaksflimmer

Kateterablation vid hogerkammartakykardi

Kateterablation vid véansterkammartakykardi

Ovrig kateterablation

Kateterablation av AV-6verledningen

K ateterablation vid odandamalsenlig sinustakykardi

Annan kateterablation

Implantation av pacemaker

AS1 Implantation av férmakspacemaker

AS2 Implantation av kammarpacemaker VVI(R)

AS3 Implantation av fysiologisk pacemaker med en elektrod VDD(R)

A4 Implantation av fysiologisk pacemaker med tva elektroder DDD(R)

AS5 Implantation av biventrikulér pacemaker for hjartsvikt VVI(R)

AS6 Implantation av biventrikulér fysiologisk pacemaker for hjartsvikt DDD(R)

AS7 Implantation av automatisk defibrillator (ICD) med pacemaker VVI(R)S

AS8 Implantation av automatisk defibrillator (ICD) med fysiologisk pacemaker
DDD(R)S

ASA  Implantation av automatisk defibrillator (ICD) med biventrikul& pacemaker
VVI(R)S

ASB  Implantation av automatisk defibrillator (ICD) med biventrikul & fysiologisk
pacemaker DDD(R)S

ASC  Implantation av rytmdvervakare

ASX  Ovrigimplantation av pacemaker

Byte av pacemaker

AT1 Byte av formakspacemaker AAI(R)

AT2  Byteav kammarpacemaker VVI(R)

AT3  Byteav fysiologisk pacemaker med en elektrod VDD(R)

AT4  Byteav fysiologisk pacemaker med tva elektroder DDD(R)

AT5 Byte av biventrikul&r pacemaker for hjértsvikt VVI(R)

AT6 Byte av biventrikul&r fysiologisk pacemaker for hjartsvikt DDD(R)

AT7 Byte av automatisk defibrillator (ICD) med pacemaker VVI(R)S

AT8 Byte av automatisk defibrillator (ICD) med fysiologisk pacemaker DDD(R)S

ATA  Byteav automatisk defibrillator (ICD) med biventrikul&r pacemaker VVI(R)S

ATB  Byteav automatisk defibrillator (ICD) med biventrikul & fysiologisk pacemaker
DDD(R)S

ATX  Annat byte av pacemaker eller &gérd i anslutning till det, tex. avlagsnande eller

byte av elektrod
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Art av atgard
Priméra tgarder
BA Primér dtgérd

Perkutana reoperationer av hjartat (tidigare PCI eller operation)
BB PCI efter ballongdilatation
BC PCI efter stentinlaggning
BD PCI efter implantation av |akemedel sstent
BE PCl av vengraft
BF PCl av artérgraft
BG Annan perkutan reoperation av hjértat
Korrigerande reoperationer (tidigare operation eller PCI)
BK Nodoperation p.g.a. missyckad PCI
BL Ny hjartoperation/ny &gérd i hjartat p.g.a samma problem
BM Ny hjértoperation/ny atgard, nytt hjartfel
BN Annan ny korrigerande hjértoperation

Atgardens prioritet

Jourfall eller elektivt fall
CA Jourfall, t.ex. akut koronarsyndrom, dissektion/ruptur av aorta

CB Elektivt men brédskande fall (vardreservering inom en vecka eller under samma

vérdperiod)
cc Elektivt, icke brédskande fall
CX Annan eller icke definierad brédska

Prestationsforméga (NYHA)

Klasserna 14, ensiffrig

Riskpoéang (Euroscore)

Euroscore, tvasiffrig, gngbar inom kranskarls- och klaffkirurgi
Logistisk Euroscore, fyrsiffrig, en decimal, (0,0-99,9), gangbar inom kranskérls- och
klaffkirurgi

Komplikationer
111 Ingen komplikation

FA  Infektionskomplikation
FAl Djup infektion som kravt kirurgisk vard: t.ex. mediastinit, osteit
FA2 Infektion av lungaeller lungséck

FA3 Ytlig sdrinfektion: sikerstélld genom baktiereodling, €eller rodnande purulent sir

FAX  Annan infektionskomplikation

FB  Neurologisk komplikation
FB1 Stroke: neurologisk defekt med fynd i diagnostisk avbildning
FB2  Overg&ende neurologisk komplikation: vérdkrévande delirium, TIA, konfusion

FBX  Annan neurologisk komplikation: inbegriper &ven critical illness polyneuropathy

FC  Njurkomplikation

FC1 Njurkomplikation, som har krévt dialys eller hemofiltration, i anslutning till &gérd

FCX  Annan njurkomplikation
FD  Hjéatkomplikation
FD1 Hjéartkomplikation av betydelse, t.ex. infarkt, i anslutning till &tgérd

FD2  Hijértarytmi: Annan vardkrévande rytmstorning &n 6vergdende formaksflimmer

FDX  Annan hjartkomplikation
FE  Komplikationer i andraorgan
FE1 Perikardiumtamponad som behandlats genom punktion
FE2 Pneumothorax
FE3 Punktion av hematom som kréavt vérd
FE4 Komplikation i magtarmkanalen: t.ex. tarmischemi, pankreatit
FEX Annan definierad organkomplikation
FF Komplikationi fleraorgan
FF1 SIRS/MOF (flera skadade organ)
FG  Behov av langvarig respiratorbehandling
FG1 Behov av |&ngvarig respiratorbehandling (6ver 24 timmar efter intubation)
FH  Reoperation pagrund av komplikation
FH1 Reoperation pa grund av blédning
FH2 Reoperation pa grund av infektion
FH3 Reoperation pa grund av graftproblem
FH4 Reoperation pa grund av klaffproblem (t.ex. ett fel i en konstgjord klaff eller
dysfunktion av plastik)
FHX  Reoperation av annan orsak
FM  Avlidit
FM1  Avlidit pakliniken under vardperioden
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E.10 PATIENT INOM PSYKIATRISK SPECIALITET

Vardanmalan

Datum
Returneras som rekommenderat brev

BLANKETT FOR YTTERLIGARE HALSO- OCH SJUKVARDSUPPGIFTER

Blankett 5

l:l Avslutad vardperiod

Serviceproducent Kod
Patient Personbeteckning

Specialitet

Inskrivningsdag

|(ddmma&aaa)

Ankomstsatt till psykiatrisk baddplats

Varaktighet av vérd oberoende av vilja

Vardtillfalle pa psykiatrisk baddplats
GAS-beddmning

vid ankomst

Vardens innehall Medicinering

Tvangsatgarder pa psykatrisk baddplats

Mote med anhorig eller annan narstadende

Varddygn

L

vid
utskrivning/inventering

L
I 1 1 L

L

Félten med fet linje ska alltid fyllas i.

KLASSIFIKATIONER

Specialitet

70 PSYKIATRI 4 UNGDOMSPSYKIATRI
70F geriatrisk psykiatri

70z rattspsykiatri 75 BARNPSYKIATRI

Ankomstsatt till psykiatrisk
baddplats
Av rattsskyddscentralen

1 Med remiss oberoende av forordnad sinnesundersokning

vilja

Av rattsskyddscentralen 4 Annat ankomstsatt

forordnad vard

Vardtillfalle pa psykiatrisk baddplats

1 Forsta gangen i vard 2 Andra gangen eller flera ganger i

vard

Planerad aterkommande
institutionsvard

Medicinering

Antidepressivbehandling
Bade neuroleptika och
antidepressivbehandling

1 Ingen medicinering 4
2 Neuroleptika

Annan medicinering som anvants
for psykisk stérning

Tvangsatgarder pa psykiatrisk
baddplats Balte

Medicininjektion mot viljan

B w

1  Inga tvangsatgarder
2 Isolering

Fysisk fasthallning for att lugna
patienten

Mote med anhdrig eller annan narstaende

1 Harinte tréffats 2  Traffats sporadiskt

De anhoriga deltar aktivt i varden

Se GAS-skalan pa omstaende sida

I:l Patientinventering
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BEDOMNING AV DET PSYKISKA TILLSTANDET, S.K. GAS-SKALA

Uppskatta den lagsta nivan for handlingsférmagan under den senaste veckan fér den person som skall undersokas,
genom att valja det lagsta intervall som beskriver personens handlingsférmaga pa ett fiktivt kontinuum fran psykisk
halsa till sjukdom. Till exempel en person, vars "uppforande paverkas i betydande grad av illusioner” (intervall 21-30),
bor ges en siffra frAn detta intervall aven om "markbar férsamring p4 manga omraden” stammer in p& patienten
(intervall 31-40). Anvéand endast siffror inom intervallet enligt vad som verkar lampligt (t.ex. 35, 58, 63). Uppskatta den
verkliga nivan for handlingsférméagan oberoende av om den som skall undersokas far medicinering eller annan vard
och om detta férbattrar patientens handlingsformaga (Robert L. Spitzer, MD, Miriam Gibbon, MSW, Jean Endicott,
PhD).

100 - 91 Inga symtom, god handlingsférméga pa ménga livsomraden. Problemen i livet ser aldrig ut att fa évertaget.
Andra personer tyr sig till den person som skall undersokas pa grund av hans/ hennes varme och styrka.

90 — 81 Overgdende symtom kan forekomma, men handlingsférmagan &r god pa alla livsomréden. Intresset och
deltagandet &r omfattande. Personen som skall undersokas har social framgang, ar allmant taget n6jd med
livet, har vardagliga problem, som bara ibland k&nns okontrollerbara.

80 — 71 Obetydliga symtom kan férekomma, men handlingsférmagan &r endast lindrigt forsamrad. Vardagens
problem och svarigheter varierar och &r ibland okontrollerbara.

70 — 61 Vissa lindriga symtom férekommer (t.ex. nedstamdhet och lindrig sémnléshet) ELLER vissa svarigheter pa
ett flertal livsomraden, men handlingsférmagan ar allmant sett god och de flesta outbildade personer skulle
inte anse att den person som skall undersokas &r "sjuk”.

60 — 51 Maéttliga symtom ELLER allmant vissa svarigheter (t.ex. fa vanner, kdnslomassig utarmning, nedstamdhet,
sjuklig tveksamhet, 6veraktiv sinnesstamning och tvangsartat behov av att tala, ratt allvarligt antisocialt
beteende).

50 — 41 Allvarliga symtom eller en férsamring av handlingsnivan, som de flesta kliniker skulle anse krava véard eller
observation (t.ex. suicidala tankar eller tecken, allvarliga tvangshandlingar, ofta forekommande &ngestanfall,
allvarligt antisocialt beteende, tvdngsbetonat drickande).

40 — 31 Markbar forsamring av nivan for handlingsforméagan pa ett flertal livsomraden, som i arbetslivet, i
familjeférhallanden, vad géller bedémningsférmagan, tdnkandet eller sinnesstamningen (t.ex. en depressiv
kvinna undviker vanner, negligerar sin familj, klarar inte av hushallsarbete) ELLER en viss grad av forsamring
i fraga om forstaelse av realiteter eller kommunikation (t.ex. talet tidvis otydligt, inkonsekvent eller overkligt)
ELLER den person som skall undersokas har gjort ett allvarligt sjalvmordsforsok.

30 — 21 Handlingsoférmégen pa nastan alla livsomraden (t.ex. ligger i sdngen hela dagen) ELLER beteendet
paverkas markbart antingen av illusioner eller hallucinationer ELLER kommunikationen &r kraftigt forsamrad
(t.ex. ibland osakligt eller inget svar av personen som skall undersokas) eller bedémningsférmagan sviker
(t.ex. beter sig grovt opassande).

20— 11 Personen &r i behov av observation for att inte skada sig sjélv eller andra eller for att alls skéta den enklaste
personliga hygienen (t.ex. aterkommande sjalvmordsférsok, ofta valdsam, maniskt upphetsning, kladdar med
exkrementer) ELLER allvarlig forsamring av kommunikationsférmagan (t.ex. ofta osammanhéngande eller
tiger).

10-01 Aribehov av standig observation i flera dagar for att inte skada sig sjélv eller andra eller for att personen inte
ens forsoker skota den enklaste personliga hygienen.
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BEDOMNING AV DET PSYKISKA TILLSTANDET, SK.GASSKALA FOR
PERSONER | ALDERN 0-17 AR

Den psykiska handlingsférmagan for personer i ddern 0-17 &r bedoms vid ankomsten till §ukhus samt vid
utskrivning/inventering enligt den lagsta niva som radde veckan innan personen togsin pa sukhuséeler innan
utskrivningen/inventeringen. Beakta den psykol ogiska och sociala handlingsférmégan pa ett fiktivt kontinuum dar
psykisk hésa och psykisk sjukdom bildar ytterligheterna. S&dan forsamring av handlingsférméagan som har somatiska eller
miljémassiga orsaker beaktasinte.

100-91 Synnerligen god handlingsfér méga pa manga omr &den (hemma, i skolan, tillsammans med kamraterna).

90-81

80-71

70-61

60-51

50-41

30-21

20-11

10-01

Problemen i livet verkar inte medfdra ndgra svarigheter. Andravill gérna umgés med detta barn eller dennaunga
person tack vare dennas manga positiva egenskaper. Inga symtom.

Inga symtom eller endast obetydliga symtom (t.ex. lindrig nervositet infér prov), eni ala avseenden god
handlingsniva, intresserad av ménga frégor och sétter sigini dem, klarar sig socialt, i allmanhet ngjd med sitt
liv, endast vardagliga problem och bekymmer (t.ex. tillfélliga konflikter med andra familjemedlemmar).

Om symtom férekommer &r detillfalliga och sddana som man med tanke pa psykosociala stressfaktor er
kan forvanta sig (t.ex. koncentrationssvarigheter efter familjegrél); endast en obetydligt férsvagad
handlingsformégai socialarelationer eler i skolan eller i studierna (t.ex. tillfaligt efter med skolarbetet).

Vissa lindriga symtom (t.ex. simre humor eller lindriga problem att somna) eller vissa svarigheter att
fungerai socialarelationer, i skolan eller i studierna (t.ex. tillfalligt skolk fran skolan eller snatteri inom den
egnafamiljen); fungerar i huvudsak relativt bra, har betydel sefullarelationer till vissa personer.

M &ttliga symtom (t.ex. banala kéndouttryck eller invecklat tal dler enstaka panikanfall) eller méattliga
svérigheter att fungerai socialarelationer eler i skolan eler i studierna (t.ex. endast ett fétal vanner eller
konflikter med kamraternai skolan eller i arbetet).

Allvarliga symtom (s@vmordstankar eller allvarligatvangssymtom eller upprepat snatteri) eller allvarligt
forsamrad forméga att fungerai socialarelationer eler i skolan eller i studierna (t.ex. saknar vanner eller
avbryter skolgangen eller studierna, stannar intei arbetet).

Vissa stérningar i realitetstest och kommunikationsfér maga (t.ex. uttrycker sig tidvis ologiskt eller oklart
eller osakligt) eler tydliga beteendestérningar pé flera omréaden, somi skolan eller i studiernaeler i
relationer natill familjemedlemmar eller i omdémesfor mégan eler i tankandet eller i sinnesstamningen
(t.ex. ett depressivt barn undviker sinavénner eler férsummar sinaplikter inom familjen eller klarar inte av sina
skol- dller studieuppgifter eller borjar standigt S&ss med barn som & yngre &n personen §av eller missyckasi
skolan eller & trotsig och avvisande hemma).

Illusioner och hallucinationer inverkar i betydande grad pa beteendet eller kommunikations- och
omdomesférmégan ar allvarligt nedsatt (t.ex. tidvis splittrad eller uppfér sig mycket osakligt eller har
standiga g dvmordstankar) eler oférmogen till handling pa nastan alla omraden (t.ex. ligger i sangen
dagarnai dndaeller gér intei skola eller studerar inte eller saknar fritidssysselséttningar eller saknar vanner).

Vissrisk for att barnet eller den unga skall skada sig §élv eller andra (t.ex. §é@vmordsforsok utan klar
dods angtan eller oftavaldsam eller maniskt upphetsad) eller tidvis oformogen att skota sin egen hygien (t.ex.
smetar ned med avforing) eller allvarlig stérning i kommunikationsférmégan (t.ex. & for det mestaforvirrad,
mumlar eller tiger).

Sténdig fara for att barnet eler den unga skall skada sig §élv eler andra (t.ex. upprepad valdsamhet) eller
sténdigt ofér mogen att skéta sin egen hygien eller allvarligt §alvmor dsfor sok forknippat med dédslingtan.
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E.12 UTVIDGNING AV DATAINSAMLINGEN TILL
OPPENVARDSUPPGIFTERNA | KOMMUNERNAS ENHETER INOM
SPECIALISERAD SJUKVARD

DESSA ANVISNINGAR GALLER ALLA KOMMUNALA SJUKHUS MED
SPECIALISERAD SJUKVARD SOM GOR VARDANMALAN SAMT NAGRA
SARSKILT UTVALDA SIUKHUS INKLUSIVE SPECIALISTLEDDA
HALSOCENTRALSIUKHUS.

Insamling av uppgifter om slutenvard inom specialiserad sjukvard sker med hjdp av
BLANKETTEN FOR GRUNDLAGGANDE HAL SO- OCH SIUKVARDSUPPGIFTER, se
blankett 3. Datainsamlingen har utvidgats sa som framgér av blanketten pa nasta sida. Hogst
20 diagnoser eller dtgarder kan anmélas pa blanketten.

Oppenvardsuppgifter samlas in fr8n kommunernas enheter inom specialiserad sjukvérd (se
E.12.1). Dessa uppgifter samlasin fran alla speciditeter, aven psykiatri.

Besokstyperna i dppenvérden angesi servicebranschféltet i vardanmalan. Vid registrering
av besbkstyperna anvénds foljande koder:

91 = jourbesok

92 = tidsbestallt besok, forsta besdk
93 = tidsbestal It besok, terbesik
94 = konsultationsbestk

83 = dagsjukhusbestk (psykiatri)

Oppenvardshesik beskrivs mera detaljerat med hjap av den nya variabeln bestksgrupper,
som innefattar féljande:

individbesok (1)

gruppmottagning (2)

gruppbesok (3)

familjebesok (4).

Vi ber er sinda bade Hilmomaterialet och datamaterialet fran den utvidgade
datainsamlingen inom den kommunala specialiser ade sjukvarden fore den 31 mars
2011 till adressen

Institutet for halsa och
valfard/Information
Vardanmalningsr egistret
PB 30

00271 Helsingfors

Information om filerna och en beskrivning av variablerna skainga liksom
kontaktinformationen om den person som sént in materialet. Om en konsult sasmmanstaller
datamaterialet, skall hans/hennes kontaktinformation finnas med.

Frégor om den utvidgade datainsamlingen inom den kommunal a specialiserade sjukvarden
(Sjukhusvéardens produktivitet) besvaras vid Institutet for halsa och valfard av:

utvecklingschef Pirjo Hékkinen
tfn 020 610 71 52
e-post pirjo.hakkinen@thl.fi
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MODELL FOR UTVIDGNING AV DATAINNEHALLET

Vardatgarder Andravérdétgérder 3:e | | | | | |

Andra vardatgarder 4:e I | I I | I

Andravardatgarder 5:e

Andravarddtgéarder 6:e-19:e
Andravérddtgérder 20:e
Symtomkod Orsakskod
Diagnoser: 3:ebidiagnos | | | | | | | | | | |
4:e bidiagnos I Y I T A O A A |
5:e-20:e bidiagnos | | | | | |
NordMDC I I I
NordDRG I | I I |
Annat: Vardtid inom intensivvard i timmar | I O I
Totalakostnader for vardperiodenellerbessket | | | | | | | | | | |
Produktbeteckning
et rrr e 1t
Mottagare vid besoket
Bestksgrupp

Observera att antalet atgéarder och bidiagnoser kan var for sig uppgatill 3-20 stycken. Alla
har inte skrivits in pa blanketten for att undvika upprepningar. OBS! Uppgifternafyllsintei
pa blanketter. Modellen syftar enbart till att underl&tta gestaltningen av datamaterial et.

Langderna pafaten NordMDC och NordDRG motsvarar den nyaste DRG-grupperingen.



76

E.12.1 Definition av 6ppenvardsbesék

Oppenvardsbesik avser patientens bestk pa sjukhusets poliklinik eller poliklinikbesok
pa klinisk mottagning, pa vérdavdelning eller annan 6ppenvérdsenhet, som
mentalvardsbyran. Till bestk raknas ocksa de bestk hos patienten utanfor sjukhuset som
sjukvardsdistriktets halso- och sjukvéardspersonal gor (t.ex. hembesok). Vid besoket
undersoks patienten, far vard eller rehabilitering for samma sjukdom, skada eller problem.
Undersoknings-, vard- och rehabiliteringstjanster ges vid bestket av minst en l&kare,
sjukskétare, psykolog, konditionsskétare osv. som hér till sjukhusets undersdknings- och
vardpersonal.

Om patientens anhtriga deltar i varden och rehabiliteringen av patienten, tas en
poliklinikavgift ut for patientens och de anhdrigas samtidiga besdk och kommunen
faktureras for besoket. Ifall behov finns att &ven vérda en anhdrig, bor en Gverenskommelse
med denna person goras om att han eller hon blir patient, och besoket registreras som ett
sedvanligt tidsbestallt besok.

Om syftet med undersdkning av patientens anhdriga &r att finna latenta §ukdomar som &r
arftliga, smittsamma eller missténks av annan orsak, registreras besoket som ett sedvanligt
tidsbestéllt besok for vilket en poliklinikavgift tas ut och for vilket kommunen faktureras.

Besoken omfattar inte besok till gemensam jour inom primarvarden och inte heller

for etagshal sovar dsbessk som gors av per sonalen. Avhamtning av recept pa polikliniken
registreras inte som besok, Om patienten genomgar undersokningar endast pa serviceenheter
for gukvard (t.ex. laboratorium eller réntgen), statistikfors inte besoket.

Besokstyper:

Jourbesok (91)

- avser ett Gppenvardsbestk nar patienten, utan pa forhand bestalld tid eller sarskilt avtal,
tasin for undersokning eller vérd pé en dppenvérdsenhet med eller utan remiss genast
eller inom ett dygn raknat fran den tidpunkt nér patienten sokte vard.

Tidsbestallt besok: Forsta besok (92)

- avser besok nar patienten kommer med remiss till en Gppenvardsenhet vid en pa forhand
Gverenskommen tidpunkt for undersokning eler vard, eller ett bestk hos patienten som
vardpersonalen gor vid en tidpunkt som pa férhand Gverenskommits.

Besoket registreras som ett forsta bestk nér en vardperiod borjar

- med en ny remiss eller motsvarande,

- €fter ett avslutat Gppenvardsskede (man har kommit Gverens om att det tidigare
vardskedet avd utas emellanat),

- efter ett ofullbordat Gppenvardsskede och nér det forlopt minst sex manader sedan den
ofullbordade véarden (patienten har uteblivit fran varden utan att meddela, vilket ar
vanligt inom psykiatri),

- nér en enhet for en specialitet dverfor vardansvaret for patienten p& en annan
Oppenvéardsenhet inom en annan specialitet. For Gverforingen fordras remiss,

Tidsbestallt besdk: Aterbestk (93)
patienten genomgér under samma vérdperiod efter det férsta bestket undersokningar
eller vérd vid en 6ppenvardsenhet for samma s ukdom eller skada. Besokstidpunkten
ar 6verenskommen pa forhand eller patienten har vardats pa sjukhusets vardavdel ning.

Om en patient forflyttas under vardperioden for samma sjukdom eller problem med
siukhusetsinterna remiss fran en enhet till en annan, &r detta besok alltid ett
aterbesok.
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Hembesok (91, 92 eller 93)
- Oppenvéardshestk som halso- och sjukvardspersonalen gér hemma hos en patient
(patientens bostad). Besoket kan vara ett jourbesok eller ett tidsbestéllt besok.

Mottagningens telefontid (93)
- registreras som terbestk. Endast pa& forhand 6ver enskommen telefontid registreras
som besok om den ersétter ett egentligt poliklinikbesok.

Dag- och nattsjukvardsbesok (galler specialiserad somatisk vard) (93)
- registreras som aterbesok.

Besok inom serievard (93)

- registreras som aterbesok. Serievardsbesok & en vardserie som |akaren foreskrivit pa
en och samma gang pa forhand med utgangspunkt i vardoehovet. Varje vardtillfale
registreras som ett besok.

Konsultationsbestk (94)

- konsultation inom en annan specidlitet fér samma sjukdom eller skada under samma dag
eller samma besok nar det géller patient inom Gppenvarden. Patientens besok eller bestk
hos patienten sker enligt begéran om konsultation eller 6verenskommelse. Ifall
patientens konsultationsbesok dverenskoms for en annan dag, registrerar den
konsulterande enheten detta bestk som ett normalt tidsbestéllt besok.

- Enpatient som & inskriven pa sjukhusets vardavdel ning och som sands for
konsultation, undersokning eller vard till en annan 6ppenvérdsenhet pa sjukhuset, eller
en anstalld frén en annan specialitet utfor en konsultation fér en vardavdelning inom en
annan specialitet. Patientens besok eller besok hos patienten sker enligt begéran om
konsultation eller enligt verenskommel se.

Vérd pa dagsukhus (83)
- Bestk papsykiatriskt dagsjukhus.

Besoksgrupp

I ndividbestk (1)

— Ettindividoesok ar ett bestk hos en |3kare eller hos hédlso- och sjukvardspersonal och
som gdrs av en identifierad klient och géller behovet att behandla hans eller hennes
sjukdom/problem. Det &r frédga om ett individbesok, &ven om patienten har en ledsagare
med sig (t.ex. en horsel skadad person).

Gruppmottagning (2)

— Maed en gruppmottagning (med minst tva anstéllda och endast en patient) avses
Oppenvard som genomfors av minst tva anstdllda pa basis av en vardplan (t.ex. planering
av rehabilitering for psykiatriska patienter, reumatiska patienter eller strokepatienter).

Gruppbesok (3)

— Med ett gruppbesok (med minst en anstélld och minst tva patienter) avses 6ppenvard
som genomférs av minst en anstélld for en klientgrupp (t.ex. psykiatri, reuma-, diabetes-
eller bantningsgrupper) pa basis av en vardplan. For varje gruppmediem registreras ett
gruppbesok.

Familjebesok (4)

—  Ett familjebesok (t.ex. inom barn- och ungdomspsykiatrin) &r ett tidsbestallt besdk hos
|akare eller hal sovardspersonal som gors for att behandla en identifierad klients
sjukdom/praoblem eller en familjs problem. Utdver patienten deltar hans/hennes
familjemediemmar i varden.
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E.12.2 Falt som laggs till i Hilmo-6verforingsfilen

Produktivitetssiffrornas exakthet beror pa om &tgérder och diagnoser anmals riktigt. Om
&tgards- och diagnoskoderna inte uppges pa ett riktigt sétt eller om deinte & konsekventa
blir bilden av verksamheten snedvriden och produktivitetssiffrorna férsémras.

Utékning av atgirder:

Z-koderna beskriver dtgardernas bradskande natur eller varaktighet och de anges i nagot
annat falt (PTMPK2, PTMPK 3) an faltet for huvudatgarden och vid behov i falten for annan
atgard (MTMP3K1, MTMP4K1...). Det &r viktigt att ange z-koderna, eftersom de inverkar

p& DRG-grupperingen och ocksa pa produktivitetssiffrorna.

Sjukhuset uppger de atgardskoder som det har anvéant for patienterna.

Forsta operationskod for annan &tgérd tredje i ordningen
Forsta operationskod for annan étgard fjarde i ordningen
Forsta operationskod for annan dtgard fjortonde i ordningen
Forsta operationskod for annan &tgérd tjugonde i ordningen

Utvidgning av diagnoserna:

Symtomkoden for den tredje bidiagnosen

Orsakskod for den tredje bidiagnosen

Symtomkoden fér den fjérde bidiagnosen

Orsakskod for den fjarde bidiagnosen

Symtom- och orsakskoder for den femte—nittonde bidiagnosen
Symtomkod fér den tjugonde bidiagnosen

Orsakskod fér den tjugonde bidiagnosen

Utvidgning av NordDRG:

NordMDC (1*)
NordDRG (1*)

Andra utvidgningar:

Vardtiden i intensivvard i timmar(2*)

Totala kostnader for vardperioden eller bestket (3*)
Produktbeteckning (4*)

M ottagar e av besoket (5*)

Besotksgrupp (6*)

PEIMTMP3K 1!vérde!
PEIMTMP4K 1!vérde!
PEIMTMP14K 1!vérde!
PEIMTMP20K 1!vérde!

PE!SDG30!vérde!
PE!SDG3E!vérde!
PE!SDGA4O!vérde!
PE!SDGA4E!vérde!

PE!SDG200!vérde!
PE!SDG20E!vérde!

PE!NordMDClvarde!
PE!NordDRG!vérde!

PEIINTENSIVTIMMARI!vérde!
PE'TOTALKOSTNAD!vérde!
PE!PRODUKTBETECKNING!vérde!
PEIMOTTAGARE!vérde!
PE!BESOK SGRUPP!vérde!

(1*)  L&mnastom om en DRG-gruppering inte anvands pa sjukhuset. | dettafall utfors
NorDRG-grupperingen pa I nstitutet for halsa och valfard.
(2*)  Tidsom forlopti intensivvard i timmar. Om endast dygn angesi enhetens

informationssystem, multipliceras dessa med 24. | samband med |&mnande av
uppgifter ombeds enheterna om tillaggsutredningar om hur intensivvarden faststallts.
Ifall uppgifter om intensivvard inte finns tillgangliga, sd1amnas faltet blankt.
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(4)

(5%)

(6")

79

| faltet anges kostnaderna for vardperioden eller besoket. Ifall det inte & majligt att
fa kostnadsuppgifter per patient, kan faltet |amnas blankt. Kostnadsuppgiften anges
som s&dan i filen direkt ur sjukhusets informationssystem. For att kunna reda ut
vilka enheter som kan jdmféras med varandra, begérs av enheterna en utredning om
vilka kostnadsposter som ingdr i kostnadsbegreppet. OBS! | detta falt angesinte
uppgifter om faktureringar till kommunen, eftersom dessa uppgifter fas genom andra
Hilmo-uppgifter.

Produktbeteckningen anknyter patientens olika vardperioder eller besok till den
samlade vard som skall faktureras. Detta kallas ocksa faktureringsbeteckning eller
" hopo" -beteckning och anges endast om den &r i bruk pa ukhuset. Pa detta satt &
det majligt att jamfora resultaten fran de regler om episodformning som anvands
inom forskning med de produktbeslut som fattats pa §ukhuset.

Avsikten med posten &r att reda ut till vem patienten hénvisats vid mottagningen.
1=l&kareoch 2 = annan.

Avsikten med bestksgruppen &r att reda ut om det & fréga om individbesok,
gruppmottagningsbesok, gruppbestk eller familjebesok.



E.13 STATERNASOCH LANDERNASKODER

Afghanistan
Nederlanderna
Nederlandska Antillerna
Albanien

Algeriet

Amerikanska Samoa
Andorra

Angola

Anguilla

Antarktis

Antigua och Barbuda
Forenade Arabemiraten
Argentina

Armenien

Aruba

Australien
Azerbajdzjan
Bahamas

Bahrain

Bangladesh
Barbados

Belgien

Belize

Benin

Bermuda

Bhutan

Bolivia

Bosnien och Hercegovina
Botswana

Bouveton

Brasilien
Storbritannien
Brittiska territoriet i Indiska
Oceanen

Brittiska Jungfrudarna
Brunei

Bulgarien

Burkina Faso

Burundi
Caymandarna

Chile

Cookdarna

Costa Rica

Djibouti

Dominica
Dominikanska republiken
Ecuador

Egypten

El Salvador

Eritrea

Spanien

Sydafrika
Sydgeorgien och
Sydsandwichdarna

004
528
530
008
012
016
020
024
660
010
028
784
032
051
533
036
031
044
048
050
052
056
084
204
060
064
068
070
072
074
076
826

086
092
096
100
854
108
136
152
184
188
262
212
214
218
818
222
232
724
710

239

Etiopien
Falklandséarna
Fiji
Filippinerna
Fardarna
Gabon
Gambia
Georgien
Ghana
Gibraltar
Grenada
Gronland
Guadeloupe
Guam
Guatemala
Guernsey
Guinea
Guinea-Bissau
Guyana

Haiti

Heard®én och McDonalddarna

Honduras

Hongkong

Svalbard och Jan Mayen
Indonesien

Indien

Irak

Iran

Irland

Island

Israel

Italien

Osttimor

Osterrike

Jamaica

Japan

Yemen

Jersey

Jordanien

Julén

Kambodja

Kamerun

Kanada

Kap Verde

Kazakstan

Kenya
Centralafrikanska republiken
Kina

Kirgizistan

Kiribati

Colombia

Komorerna

Kongo (Kongo Brazaville)
Kongo (Kongo-Kinshasa)

231
238
242
608
234
266
270
268
288
292
308
304
312
316
320
831
324
624
328
332
334
340
344
744
360
356
368
364
372
352
376
380
626
040
388
392
887
832
400
162
116
120
124
132
398
404
140
156
417
296
170
174
178
180



Cocos0arna

Demokratiska folkrepubliken

Korea (Nordkorea)

Republiken Korea (Sydkorea)

Grekland
Kroatien
Kuba
Kuwait
Cypern
Laos
Lettland
Lesotho
Libanon
Liberia
Libyen
Liechtenstein
Litauen
Luxemburg
Vastsahara
Macao
Madagaskar
Makedonien
Malawi
Maldiverna
Malaysia
Mali

Malta

Isle of Man
Marocko
Marshalldarna
Martinique
Mauretanien
Mauritius
Mayotte
Mexico
Mikronesien
Moldavien
Monaco
Mongoliet
Montenegro
Montserrat
Mogambique
Myanmar
Namibia
Nauru

Nepal
Nicaragua
Niger
Nigeria

Niue
Norfolkon
Norge
Elfenbenskusten
Oman
Pakistan
Palau
Panama
Papua Nya Guinea

166

408
410
300
191
192
414
196
418
428
426
422
430
434
438
440
442
732
446
450
807
454
462
458
466
470
833
504
584
474
478
480
175
484
583
498
492
496
499
500
508
104
516
520
524
558
562
566
570
574
578
384
512
586
585
591
598
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Paraguay

Peru

Pitcairn
Nordmarianerna
Portugal

Puerto Rico

Polen
Ekvatorialguinea
Qatar

Frankrike

Franska Sydterritorierna
Franska Guyana
Franska Polynesien
Réunion

Rumanien

Rwanda

Sverige

Saint Barthélemy
Saint Helena

Saint Kitts och Nevis
Saint Lucia

Saint Martin

Saint Vincent och Grenadinerna
Saint Pierre och Migquelon
Tyskland
Salomondarna
Zambia

Samoa

San Marino

S&o Tomé och Principe
Saudiarabien
Senegal

Serbien
Seychellerna

Sierra Leone
Singapore

Slovakien

Slovenien

Somalia

Sri Lanka

Sudan

Finland

Surinam

Swaziland

Schweiz

Syrien

Tadzjikistan

Taiwan

Tanzania

Danmark

Thailand

Togo

Tokelau

Tonga

Trinidad och Tobago
Tchad

Tjeckien

600
604
612
580
620
630
616
226
634
250
260
254
258
638
642
646
752
652
654
659
662
663
670
666
276
090
894
882
674
678
682
686
688
690
694
702
703
705
706
144
736
246
740
748
756
760
762
158
834
208
764
768
772
776
780
148
203



Tunisien

Turkiet
Turkmenistan
Turks- och Caicos6arna
Tuvalu

Uganda

Ukraina

uUngern

Uruguay

Nya Kaledonien
Nya Zeeland
Uzbekistan
Vitryssland

Wallis och Futuna

788
792
795
796
798
800
804
348
858
540
554
860
112
876
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Vanuatu

Vatikanstaten

Venezuela

Ryssland

Vietnam

Estland

Forenta Staterna (USA)
Amerikanska Jungfrubarna
Forenta Staternas mindre 6ar i
Oceanien och Vastindien
Zimbabwe

Kanalbarna

Isle of Man

Palestina

548
336
862
643
704
233
840
850

581
716

275
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005
009
010
015
016
018
019
020
035
043
046
047
049
050
051

095
097
098
099
102
103

106
283
108
109
139
140
142
143
145
146
153
148
149
151
152
164
165
167
169
170
171

Alajarvi

Alavieska

Alavus

Artjarvi - Artsjo
Asikkala

Askola

Aura

Akaa

Brando

Eckerd

Enonkoski
Enontekid - Enontekis
Espoo - Esbo

Eura

Eurajoki - Euradminne
Evijarvi

Finstrom

Forssa

Foglo

Geta

Haapajarvi
Haapavesi

Hailuoto - Karld
Halsua

Hamina - Fredrikshamn
Hammarland
Hankasalmi

Hanko - Hango
Harjavalta

Hartola

Hattula
Haukipudas
Hausjarvi

Heinola

Heindvesi

Helsinki - Helsingfors
Himanka
Hirvensalmi

Hollola

Honkajoki

Huittinen

Humppila
Hyrynsalmi
Hyvinkaa - Hyvinge
Hameenkoski
Hameenkyro - Tavastkyro
Hameenlinna - Tavastehus
li

lisalmi - Idensalmi
litti

Ikaalinen - Ikalis
limajoki

llomantsi - llomants
Imatra

Inari - Enare

Inkoo - Inga

Isojoki - Stora
Isokyrd - Storkyro
Jalasjarvi
Janakkala

Joensuu

Jokioinen - Jockis
Jomala

Joroinen - Jorois
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Joutsa

Juankoski

Juuka

Juupajoki

Juva

Jyvaskyla

Jamijarvi

Jamsa

Jarvenpaa - Traskanda
Kaarina - S:t Karins
Kaavi

Kajaani - Kajana
Kalajoki

Kangasala
Kangasniemi
Kankaanpéaa
Kannonkoski
Kannus

Karijoki - Bétom
Karjalohja - Karislojo
Karkkila - Hégfors
Karstula

Karttula

Karvia

Kaskinen - Kasko
Kauhajoki

Kauhava
Kauniainen - Grankulla
Kaustinen - Kaustby
Keitele

Kemi

Kemijarvi
Keminmaa
Kemidnsaari - Kimitoon
Kempele

Kerava - Kervo
Kerimaki

Kesalahti

Keuruu

Kihnio

Kiikoinen

Kiiminki

Kinnula
Kirkkonummi - Kyrksléatt
Kitee

Kittila

Kiuruvesi

Kivijarvi

Kokeméki - Kumo
Kokkola - Karleby
Kolari

Konnevesi
Kontiolahti

Korsnéas

Koski Tl

Kotka

Kouvola

Kristiinankaupunki - Kristinestad

Kruunupyy - Kronoby
Kuhmalahti

Kuhmo

Kuhmoinen

Kumlinge

Kuopio



300
301
304
305
306
310
312

317
318
319
398
399
400
407
402
403
405
406

410
413
416

418
420
421
422
423
424
425
426
444
430
433
434
435
436
438
440
441
442
445
475
476
478
480

483
484
489
491
494
495
498

500
503
504

508
507
529
531
532
534

Kuortane

Kurikka

Kustavi - Gustavs
Kuusamo
Kuusankoski
Kylmékoski

Kyyjarvi

Karkola

Karsamaki

Kokar

Koylio - Kjulo

Lahti - Lahtis

Laihia - Laihela
Laitila

Lapinjarvi - Lapptréask
Lapinlahti
Lappajarvi
Lappeenranta - Villmanstrand
Lappi

Lapua - Lappo
Laukaa

Lavia

Lemi

Lemland

Lempaala
Leppavirta

Lestijarvi

Lieksa

Lieto - Lundo
Liliendal

Liminka - Limingo
Liperi

Lohja - Lojo

Loimaa

Loppi

Loviisa - Lovisa
Luhanka

Lumijoki
Lumparland

Luoto - Larsmo
Luuméki

Luvia
Lansi-Turunmaa - Vastéboland
Maalahti - Malax
Maaninka
Maarianhamina - Mariehamn
Marttila

Masku

Merijérvi

Merikarvia - Sastmola
Miehikkala

Mikkeli - S:t Michel
Muhos

Multia

Muonio

Mustasaari - Korsholm
Muurame
Mynamaki

Myrskyla - Mérskom
Mantsala
Mantta-Vilppula
Mantyharju

Naantali - Nadendal
Nakkila

Nastola

Nilsia
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535
536
537
538
540
541
543
545
559
560

562
563
564
567
309
576
577
578
580
581
599
583
854
584
585
588
592
593
595
598
601
604
607
608
609

638
614
615

618
619
620
623
624

626
630

635
636
678
710
680
681
683

686
687
689

694
696

698

Nivala

Nokia

Noormarkku - Norrmark
Nousiainen - Nousis
Nummi-Pusula
Nurmes

Nurmijérvi

Narpi6 - Narpes
Oravainen - Oravais
Orimattila

Oripaa

Orivesi

Oulainen

Oulu - Uledborg
Oulunsalo
Outokumpu
Padasjoki

Paimio - Pemar
Paltamo

Parikkala

Parkano
Pedersoren kunta - Pedersore
Pelkosenniemi
Pello

Perho

Pernaja - Pernd
Pertunmaa
Petajavesi
Pieksamaki
Pielavesi
Pietarsaari - Jakobstad
Pihtipudas

Pirkkala - Birkala
Polvijérvi

Pomarkku - Pamark
Pori - Bjérneborg
Pornainen - Borgnas
Porvoo - Borgd
Posio

Pudasjarvi

Pukkila

Punkaharju
Punkalaidun
Puolanka

Puumala

Pyhtaa - Pyttis
Pyhéjoki

Pyhéajarvi

Pyhéant&a

Pyharanta

Palkéane

Poytya

Raahe - Brahestad
Raasepori - Raseborg
Raisio - Reso
Rantasalmi

Ranua

Rauma - Raumo
Rautalampi
Rautavaara
Rautjarvi

Reisjarvi

Riihimaki

Ristiina

Ristijarvi

Rovaniemi



700
701
702
704
707
729
732
734

775
T
778
781
783

832
833
834
837
838
844
845
846
848

85
Ruokolahti
Ruotsinpyhtaa - Stromfors
Ruovesi
Rusko
Réaakkyla
Saarijarvi
Salla
Salo
Saltvik
Sauvo - Sagu
Savitaipale
Savonlinna - Nyslott
Savukoski
Sein&joki
Sievi
Siikainen
Siikajoki
Siilinjarvi
Simo
Sipoo - Sibbo
Siuntio - Sjunded
Sodankyla
Soini
Somero
Sonkajarvi
Sotkamo
Sottunga
Sulkava
Sund
Suomenniemi
Suomussalmi
Suonenjoki
Sysméa
Sakyla
Taipalsaari
Taivalkoski
Taivassalo - Tévsala
Tammela
Tampere - Tammerfors
Tarvasjoki
Tervo
Tervola
Teuva - Ostermark
Tohmajarvi

Toholampi
Toivakka

Tornio - Tornea
Turku - Abo
Tuushiemi
Tuusula - Tusby
Tyrnava

Toysa

Ulvila - Ulvsby
Urjala

Utajarvi

Utsjoki

Uurainen
Uusikaarlepyy - Nykarleby
Uusikaupunki - Nystad
Vaala

Vaasa - Vasa
Valkeakoski
Valtimo

Vantaa - Vanda
Varkaus
Varpaisjarvi
Vehmaa

Vesanto

Vesilahti

Veteli - Vetil
Viereméa

Vihanti

Vihti - Vichtis
Viitasaari

Vimpeli

Virolahti

Virrat - Virdois
Vardo

Vahakyro - Lillkyro
Voyri-Maksamaa - Vord-Maxmo
Yli-li

Ylitornio - Overtorne&
Ylivieska

Ylamaa

Ylojarvi

Ypaja

Antari - Etseri
Aanekoski
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